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Cel pracy. Praca zawodowa powinna by¢ Zrédtem satysfakgji i pozytywnie wptywac na egzystencje cztowieka. S jednak zawody-
w tym profesje medyczne, ktorych wykonywanie wigze sie w sposob szczegélny z codziennym doswiadczaniem stresu, co przy braku
umiejetnosci radzenia sobie z nim moze istotnie obnizy¢ poczucie takiej satysfakcji. Realizujac badania starano sie zidentyfikowac
te czynniki, ktére sq najbardziej i najmniej stresogenne w pracy pielegniarskiej, nie uwzgledniajac jednak miejsca zatrudnienia
badanych oséb (tj. oddziatu, na jakim pracuja).

Materiat i metodyka. W badaniach wzigto udziat 90 pielegniarek, ktdre zatrudnione byty w 3-réznych oddziatach jednego ze
szpitali matopolskich. Badania zrealizowano metodg sondazu diagnostycznego i wykorzystujac wiasny kwestionariusz ankiety nt.
opinii dotyczacych Zrodet stresu w pracy zawodowej. Otrzymane wyniki poddano analizie statystycznej.

Wyniki. Badane osoby wskazywaty na obecnosc stresu w ich codziennym zyciu zawodowym. (zestym jego Zrédtem byta presja
ponoszonej odpowiedzialnosci za zdrowie i zycie drugiego cztowieka, niezadowalajaca gratyfikacja finansowa, brak wsparcia ze
strony przefozonych czy wreszcie roszczeniowos¢ rodzin chorych, ktéra ponadto w opinii respondentow przyczynia sie do braku
poszanowania ich pracy.

Podsumowanie. Czynniki zwigzane z organizacja srodowiska pracy oraz osoba chorego to dla pielegniarek najistotniejsze Zrédta
doswiadczania stresu.

pielegniarska, stres, czynniki stresogenne

Aim. Professional work and career should bring satisfaction and have a positive effect on people’s lives. However, working in some
professions, including medical ones, is specifically associated with everyday stress. Inability to cope with that stress may significantly
reduce the level of job satisfaction. The main objective of the research presented in this paper was to identify the most and the least
significant stressors that nurses encounter at work, regardless of their exact place of work (i.e. wards).

Materials and methods. A group of 90 nurses working at three different wards of a hospital in Matopolska Region took part in the
survey. It was carried out using a diagnostic poll method and a questionnaire concerning nurses’ views on work stress-generating
factors. The results were analysed statistically.

Results. The respondents pointed out that they experienced stress in their professional life. One of the most frequent sources of
that stress is their awareness of the responsibility they bear to protect people’s health and lives. Another stress causing factors are
unsatisfactory financial gratification, lack of support from their superiors and confrontational attitude of patients’ family members
that in turn contributes to the lack of respect for their work.

Conclusion. For nurses, the most significant stress-generating factors are those related to their patients and organisation of work
environment.

nurse, stress, stress-generating factors
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B WPROWADZENIE

Stres pojawia si¢ we wszystkich obszarach aktyw-
noéci zyciowej czlowieka. Wyrdézni¢ mozemy z jednej
strony stres ekstremalny, doswiadczany przez ofiary ka-
taklizméw, klesk zywiotowych czy dzialan wojennych,
a z drugiej stres codzienny doswiadczany w Zyciu rodzin-
nym, pracy lub szkole. W literaturze przedmiotu mozemy
spotka¢ doniesienia poswiecone tematyce stresu, jakiego
doswiadcza cztowiek w $rodowisku pracy. Koncentruja sie
one najczesciej wokot: czynnikow stresogennych, uwarun-
kowan reakgcji stresowych, sposobow radzenia sobie z nim
czy konsekwencji jego obecnoéci. Istnieja grupy zawodo-
we szczegllnie narazone na funkcjonowanie w stresie, np.
policjanci, strazacy, ratownicy, a takze pracownicy stuzby
zdrowia, jak np. lekarze czy pielegniarki. Stykaja sie oni na
co dzien ze stanem zagrozenia zdrowia i zycia ludzkiego,
cierpieniem i $miercia. Tak wiec, rola jaka pelnia i zadania
z niej wynikajace oraz poczucie ogromnej odpowiedzial-
nosci czyni ich prace wysoce stresogenng [1]. Obok na-
stepstw biologicznych (jak np. choroby psychosomatycz-
ne) dlugotrwale przezywanie stresu wynikajacego z wyko-
nywanej pracy zawodowej moze prowadzi¢ do odleglych
konsekwencji psychologicznych i spolecznych, tj.: zmiana
postaw w stosunku do siebie i innych, poczucie bezradno-
$ci i apatii, zespdt wypalenia zawodowego [2]. Wracajac
do specyfiki pracy pielegniarki Gugata (2003) zapropo-
nowala sze$¢ grup cech pracy pielegniarki nadajacych jej
stresogenny charakter, wérod nich sg [cyt za 3]:

1. cechy zwigzane z tre$cig pracy (np.: wymuszona kon-
centracja uwagi, rownolegte wykonywanie kilku czyn-
nosci, wymagana dlugotrwata czujnos¢ i bezbtednos¢);

2. cechy wynikajace z organizacji pracy (np.: sztywne go-
dziny pracy, narzucone tempo, po$piech, presja czasu);

3. cechy spoleczne wynikajgce z konieczno$ci interakcji
z ludzmi (np.: konieczno$¢ rywalizacji, kooperacji,
kompromisu, brak wsparcia ze strony przetozonych);

4. psychologiczne cechy pracy wynikajace z jej relacji do
potrzeb i preferencji pracownikéw (np.: niski prestiz
spoleczny, niskie pobory, dylematy moralne, ograni-
czona mozliwo$¢ awansu i rozwoju zawodowego);

5. cechy pracy wywolujace zaklécenia praca - dom
(np.: praca zmianowa, praca ,,pod telefonem’, zmienia-
jacy sie grafik dyzuréw, duza liczba nadgodzin);

6. fizyczne warunki pracy (np.: niewygodna pozycja, nie-
przyjemny zapach, kontakt z wydalinami i wydzielina-
mi, niedoposazenie stanowiska pracy).

B CEL PRACY

Celem badan byla identyfikacja czynnikéw/sytuacji
stresogennych w $rodowisku pracy pielegniarskiej i ich
klasyfikacja na najbardziej i najmniej stresogenne.

B MATERIAL | METODYKA

Grupe badang stanowito 90 osob. Byly to pielegniarki
pracujace w oddzialach o réznej specyfice: anestezjologii
i intensywnej terapii, chirurgii ogélnej i naczyniowej oraz
pediatrii jednego ze szpitali wojewddztwa matopolskiego.

W pracy zastosowano metode sondazu diagnostycznego.
Postugujac sie technikg ankiety wykorzystano kwestio-
nariusz wlasnego autorstwa przygotowany na potrzeby
pracy, ktory skladat si¢ z trzech czeéci: 1-danych socjal-
no-demograficznych, 2-danych na temat obecnej sytuacji
zawodowej oraz 3-opinii na temat stresu odczuwanego
w miejscu pracy. W statystyce opisowej obliczono $rednig
oraz blad standardowy sredniej SEM (okre$la on stopien
doktadnodci, z jakg mozemy wyznaczy¢ warto$¢ $redniej
arytmetycznej w populacji na podstawie wyznaczenia
$redniej w analizowanej probie). Analize statystyczng wy-
nikéw badan przeprowadzono wykorzystujac program
Statistica wersja 0.6.

B WYNIKI BADAN

Osoby badane byly w wieku od 24 do 58 lat ($rednia
wieku w calej grupie to 42,9 lat) i plci zenskiej. Ponad
polowa, bo 54% mieszkata na wsi. Wyksztalcenie $rednie
zdobylo 61% respondentéw. Wsrdd oséb legitymujacych
sie wyksztalceniem wyzszym 32% stanowili badani z ty-
tulem licencjata pielegniarstwa. Az 60% ankietowanych
pracowalo w zawodzie powyzej 20 lat.

Ankietowane osoby zostaly poproszone o samoocene
czynnikow zwigzanych z warunkami i organizacjg pracy
pod katem ich stresogennego charakteru. Wyniki takiej
samooceny zamieszcza tabeli 1.

B Tab. 1. Subiektywna ocena czynnikéw zwigzanych z warunkami
i organizacja pracy w aspekcie ich stresogennego charakteru.

Czynniki stresogenne Srednia SEM
Wynagrodzenie za prace 3,73 0,12
Wymuszona pozycja ciata w trakcie pracy 3,22 0,11
Zaplecze socjalne 3,01 0,13
Perspektywa rozwoju zawodowego i awansu 3,20 0,12
Zagrozenie bezpieczenstwa osobistego (WZW, HIV) 3,87 0,11
Biurokracja 422 0,10
Praca zmianowa 2,96 0,14
Kontakt ze szkodliwymi czynnikami chemicznymi 3,87 0,11
Obsada personelu 3,92 0,11
Koniecznos¢ szybkiej oceny stanu chorego
i podejmowania decyzji w stanach zagrozenia zycia 357 012
Brak statych przerw na positek 3,40 0,13
Jakos¢ wyposazenia stanowiska pracy 3,90 0,11

SEM — bfad standardowy $redniej.

Analiza powyzszych danych wskazuje, ze badani za
najbardziej stresujace czynniki zwigzane z warunkami
i organizacja pracy uznali: biurokracje, ($rednia 4,22,
SEM 0,10), presje czasu ($rednia 4,08, SEM 0,10), mala
obsade personelu w trakcie pelnienia dyzuru ($red-
nia 3,92, SEM 0,11), niedoposazenie stanowiska pracy
($rednia 3,90, SEM 0,11). Najmniej stresujace w tej gru-
pie okazaly: praca zmianowa i nocne dyzury ($rednia
2,96, SEM 0,14), brak zaplecza socjalnego ($rednia 3,01,
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SEM 0,13), brak/niewielkie perspektywy rozwoju zawodo-
wego ($rednia 3,20, SEM 0,12), wymuszona pozycja ciala
w trakcie wykonywania obowigzkéw (Srednia 3,20,
SEM 0,12). W kolejnym etapie analizowano wypowiedzi
nt. stresogennych czynnikéw zwigzanych bezposrednio
z osobg pacjenta. Wyniki obrazuja dane w tabeli 2.

B Tab. 2. Subiektywna ocena czynnikéw zwiazanych z osobg pacjenta
pod wzgledem ich stresogennego znaczenia w pracy pielegniarki.
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tycznym do najczesciej wskazywanych jako stresogennych
nalezal utrudniony przeplyw informacji pomiedzy czlon-
kami zespotu terapeutycznego ($rednia 3,26, SEM 0,11).

Opinie badanych na temat stersogennego znaczenia
czynnikow w pracy pielegniarki, ktére wynikaja bezpo-
$rednio z jej kontaktow z rodzing pacjenta przedstawia
tabela 4.

B Tab. 4. Subiektywna ocena czynnikéw zwigzanych z rodzing pacjenta

Czynniki stresogenne Srednia | SEM pod katem ich stresogennego znaczenia w pracy pielegniarskiej.
Bezradnos¢ w obliczu cierpienia i $mierci 4,00 0,10 Czynniki stresogenne Srednia |  SEM
Skomplikowane zabiegi terapeutyczne i mozliwos¢ 167 o1 Koniecznos¢ poinformowania rodziny padjenta 31 015
ich powikfari (np. reanimadji) ! ! 0Jego zgonie
Kontakt ze smiercia 3,72 0,11 Roszczeniowos¢ rodziny chorego 3,72 0,12
Odpowiedzialnos¢ za Zycie i zdrowie pacjenta 4,09 0,09 Brakszacunkurodziny 390 011
do wykonywanej pracy pielegniarskiej ! !
Brak poprawy stanu zdrowia 3,58 0,1 - -
Trudne tematy poruszane z rodzing pacjenta 338 014
Roszczeniowos( pacjentdw 3,69 0,1 uwarunkowane jego stanem zdrowia ’ ’
Obcowanie z cierpieniem 3,72 0,12 Brak wystarczajacej ilosci czasu na rozmowe
SEM — blad standardowy éredni. ay inne rodzaje wsparcia dla ‘rodzllny chorego, 3,61 0,12
wynikajace z nadmiaru obowiazkéw zawodowych

Analiza danych zawartych w powyzszej tabeli pozwa-
la stwierdzi¢, ze dla badanych najbardziej stresujace jest
poczucie odpowiedzialnosci za zycie i zdrowie pacjenta
($rednia 4,09, SEM 0,09) oraz bezradnos$¢ w obliczu cier-
pienia i $mierci ($rednia 4,00, SEM 0,10). Brak poprawy
stanu zdrowia to z kolei sytuacja, ktéra w samoocenie
ankietowanych jest dla nich najmniej stresujaca ($rednia
3,58, SEM 0,10).

Kwestionariusz ankiety obejmowal réwniez opinie pie-
legniarek nt. stresogennego znaczenia czynnikéw w §ro-
dowisku ich pracy, wynikajacych ze wspdtpracy w zespole
terapeutycznym. Dane na temat takich opinii znajdziemy
w tabeli 3.

B Tab. 3. Samoocena czynnikéw zwiazanych ze wspdtpraca w zespo-
le terapeutycznym pod katem ich stresogennego znaczenia w pracy
pielegniarskiej.

Czynniki stresogenne Srednia SEM
Utrudniony przeptyw informacji pomiedzy
cztonkami zespotu terapeutycznego 3,26 on
Niedostateczne wsparcie ze strony przetozonych 3,21 0,12
Konflikty w zespole terapeutycznym 2,71 0,13
Brak wspétpracy 2,82 0,13
Niekompetencje zawodowe wspdtpracownikéw 2,72 0,13
Rywalizacja miedzy pracownikami 2,77 0,13

SEM — btad standardowy Sredniej.

Wyniki zaprezentowane powyzej sklaniajg do stwier-
dzenia, ze na tle danych w tabeli 1 i 2 czynniki zwigzane ze
wspolpraca w zespole terapeutycznym, w subiektywnym
poczuciu respondentéw, nie sg az tak dla nich stresogenne
jak te, ktére wynikaja z warunkow i organizacji pracy czy
bezposredniego kontaktu z pacjentem ($wiadcza o tym
warto$ci bledu standardowego sredniej SEM). Wirdd ta-
kich czynnikéw, ktore zostaly uwzglednione w badaniu,
a dotyczyly wlaénie takiej wspolpracy w zespole terapeu-
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SEM — bfad standardowy $redniej.

Dane zawarte w tabeli 4 pozwalaja na stwierdzenie, ze
najbardziej stresogenny w relacjach z rodzing pacjenta jest
brak szacunku rodziny dla pracy pielegniarskiej (Srednia
3,90, SEM 0,11) i zwigzana z tym jej roszczeniowo$¢ ($red-
nia 3,72, SEM 0,12), a najmniejszy stres stanowi dla bada-
nych sytuacja, w ktdrej zobligowani s oni do przekazania
rodzinie informacji o zgonie chorego ($rednia 3,21, SEM
0,15).

B OMOWIENIE

Problematyka stresu jest od wielu lat przedmiotem
zainteresowania nie tylko psychologéw, ale tez przedsta-
wicieli innych dyscyplin naukowych jak, np.: medycyna,
socjologia czy pedagogika. W niniejszych rozwazaniach
stres rozumiany jest jako bodziec utozsamiany z konkret-
ng sytuacjg lub wydarzeniem w otoczeniu zewnetrznym
czlowieka, ktory wywoluje silne emocje i stan napiecia
[4]. Optymalny poziom stresu wplywa na organizm do-
broczynnie i mobilizuje jego sily do dziatania. Jednak jego
nadmiar jest szkodliwy, a przewlekly charakter potaczony
z brakiem umiejetno$ci radzenia sobie z nim prowadzi
w efekcie do wielu niepozadanych nastepstw w réznych
aspektach funkcjonowania czlowieka. Wykonywanie za-
wodu pielegniarki, jak tez i innych zawodéw medycznych
w sposob nieodlgczny wigze si¢ z do$wiadczaniem stre-
su, a jego zrddla sa rozne i moga dotyczy¢ osoby pacjenta,
jego rodziny, wspdlpracy w zespole terapeutycznym czy
tez wynikajg z warunkow $rodowiska pracy. Zaprezento-
wane badania przeprowadzone w grupie 90 pielegniarek
zatrudnionych w malopolskim szpitalu, mialy na celu
pokaza¢, ktére z wyzej wymienionych czynnikéw sg naj-
bardziej, a ktére najmniej stresogenne. Uzyskane wyniki
wskazujg, ze dla ankietowanych najbardziej stresujace
w ich pracy zawodowej sa te czynniki czy sytuacje zwia-
zane z jej organizacja jak i bezposrednio z osobg pacjenta,
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tj.: biurokracja, presja czasu, niewystarczajaca obsada per-
sonelu w czasie dyzuru, braki w wyposazeniu stanowiska
pracy czy ponoszona odpowiedzialno$¢ za zycie i zdro-
wie chorego oraz bezradno$¢ w sytuacji jego cierpienia
i $mierci. Brak szacunku dla pracy pielegniarskiej, rosz-
czeniowa postawa rodziny pacjenta, utrudniony przeptyw
informacji w zespole terapeutycznym oraz brak wsparcia
ze strony przelozonych to najczesciej wybierane sytuacje
stresowe w pozostatych wyrdznionych grupach cech pracy
pielegniarki, ktére moga powodowa¢ przezywanie stresu.

Podobne wyniki, badajac pielegniarki pediatryczne,
uzyskala Perek i wsp. (2007). Wérdd sytuacji zwigzanych
ze stresem, a wynikajacych z organizacji pracy az 79,6%
respondentek wymienialo nieproporcjonalng w stosunku
do obsady pielegniarskiej liczbe zadan, a 55,6% braki ka-
drowe. Rowniez i w tych badaniach ankietowane zauwa-
zyly, ze zrodlem stresu jest dla nich brak rzetelnej wspol-
pracy w wielodyscyplinarnym zespole terapeutycznym
(83,8%) oraz zbyt male wsparcie ze strony przelozonych
w sytuacjach trudnych (77,8%). Stresogenne bylo tez dla
pielegniarek wynagrodzenie za prace, w ich opinii nieade-
kwatnie niskie w stosunku do pelnionych obowigzkéw
i ponoszonej odpowiedzialnosci (91,7%) [5]. Poréwnujac
wyniki wlasne do badan Taurus i wsp. (2009), w ktérych
analizowane byly zrodla stresu zawodowego w pracy pie-
legniarek w hospicjum i na oddziale chirurgii ogdlnej nie
stwierdzono istotnych réznic. Pielegniarki pracujace na
wymienionych oddzialach do najbardziej stresujacych dla
nich czynnikéw zaliczaly najcze$ciej: ogdlne obcigzanie
praca (57% pielegniarek z hospicjum, 70% pielegniarek
z oddziatu chirurgii), trudnosci w pracy zespotowej (67%
pielegniarek z hospicjum, 47% pielegniarek oddziatu chi-
rurgii), niskie pobory (47% pielegniarek z hospicjum,
40% pielegniarek z chirurgii) [6].

Sposrod wielu stresogennych czynnikéw obecnych
w miejscu pracy wedlug badan Wzorek (2008) respon-
dentki najczesciej wybieraty: $mier¢ pacjenta (71% odpo-
wiedzi pielegniarek oddzialu intensywnej terapii) oraz zlg
organizacje pracy (66% odpowiedzi pielegniarek z neuro-
logii) [7].

Zaprezentowane wyniki badan potwierdzaja, ze pra-
ca pielegniarki, niezaleznie od miejsca jej wykonywania
i specyfiki oddzialu, wigze sie z do$wiadczaniem stresu,
cho¢ rdzne sg jego zrédta. Mozna zatem przypuszczal, ze
emocje, jakie mu towarzysza obnizaja poczucie satysfakcji
z pracy i moga negatywnie wplywaé na jako$¢ $wiadczo-
nej opieki. Niemozliwa wydaje si¢ eliminacja stresu, tak
wiec optymalnym rozwigzaniem wydaje si¢ wypracowanie
konstruktywnych strategii radzenia sobie z nim.

B WNIOSKI

Najczestszym zrodlem stresu dla pielegniarek zatrud-
nionych w oddziatach opieki stacjonarnej jest poczucie
ponoszonej odpowiedzialno$ci za zdrowie i zycie chorego,
utrudniony przeplyw informacji w zespole terapeutycz-
nym, roszczeniowa postawa rodziny pacjenta oraz nie-
doposazenie stanowiska pracy i niewystarczajaca obsada
personalna.
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