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WSTEP

Pojecie wypalenia zawodowego funkcjonuje w literaturze fachowej od lat 70
ubiegltego wieku. Szczegodlnie narazeni s na nie pracownicy zawodow zwigzanych
z szeroko rozumianym pomaganiem innym ludziom. Do tej grupy zawodoéw naleza

pracownicy pomocy spoteczne;j.

Celem pracy jest analiza poziomu stresu psychologicznego oraz towarzyszacego
mu wypalenia zawodowego pracownikow pomocy spotecznej z wykorzystaniem
metody skaningowej diagnostyki termoregulacyjnej oraz testu psychologicznego PSS-
10 Skala Odczuwanego Stresu. W szczegolnosci przedmiotem badan jest ocena
powigzan pomigdzy poziomem odczuwanego stresu, a plastycznoscia oddziatywania
najwazniejszych neuroprzekaznikow. Sposréd obszernej literatury traktujacej o
wypaleniu zawodowym, wybrano pozycje odnoszace si¢ przede wszystkim do
pracownikow pomocy spotecznej. Wykorzystano literatur¢ zwartg oraz inne materiaty

zrodlowe, takie jak strony internetowe.

W rozdziale pierwszym i drugim omoéwiono najwazniejsze psychologiczne
koncepcje wypalenia zawodowego oraz stres i obcigzenie zwigzane z wykonywaniem
pracy w pomocy spotecznej. Postrzeganie stresu to subiektywne, indywidualne
zjawisko. Przebieg procesOw radzenia sobie ze stresem moze decydowac o przebiegu
reakcji neurochemicznych. W kolejnych rozdzialach przedstawiono rol¢ i dziatanie
czterech podstawowych neuroprzekaznikow - serotoniny, dopaminy, GABA oraz
acetylocholiny, ktorych proporcje i wzajemne relacje determinujg sposob dziatania
uktadu nerwowego. Omoéwiono tez specyfike badania wykorzystywanego do oceny
rownowagi neuroregulacyjnej jakim jest skaningowa diagnostyka termoregulacyjna
(STRD).

W  pracy <zostanie podjgta proba oceny plastycznosci  regulacji
neuroprzekaznikow, w szczegdlnosci GABA i serotoniny oraz ocena stresu i wypalenia
zawodowego poprzez wykonanie badania STRD i testu Skala Odczuwanego Stresu
PSS-10. Zaktada si¢, ze uzyskane wyniki pozwolg na sprawdzenie prawdziwosci
hipotezy, iz w zawodach zwigzanych z pomaganiem innym ludziom wystepuje wysoka

plastyczno$¢ regulacji GABA. Ponadto zaplanowano sprawdzenie czy istnieje



wspolzalezno$¢ pomigdzy wysokim poziomem odczuwanego stresu 1 wypalenia

zawodowego, a niskg wartos$cig regulacji serotoniny.



ROZDZIAL 5

ANALIZA 1 OCENA POZIOMU STRESU PSYCHOLOGICZNEGO
PRACOWNIKOW SOCJALNYCH NA PRZYKEADZIE WYBRANEJ
GRUPY ZAWODOWEJ

5.1 Konceptualizacja problematyki badawczej i formulowanie hipotez.

, Najogolniejszy schemat wszelkiej problematyki badan (wiec rowniez
socjologicznych) mozna okresli¢ nastepujqco: jakie i na ile ogolne relacje miedzy jakimi
wiasnosciami jakich przedmiotow czy tez zdarzen i procesow, ktorym te przedmioty
podlegajq, chcielibysmy uchwyci¢ i wykry¢ w naszych badaniach oraz opisac¢ czy
wyjasnié w naszych twierdzeniach, prawach i teoriach.”* Problematyka badan
naukowych to zesp6l pytan mniej lub bardziej ogélnych. Przedmiotowi badan musi
zawsze towarzyszy¢ pytanie (pytania), w przeciwnym razie oznacza to, ze problem
badawczy nie jest wyraznie postrzegany przez badacza. W fazie formulowania
problematyki badawczej wazne jest uswiadomienie sobie i okre$lenie poziomu
(poziomow) analizy jakiego (jakich) beda dotyczy¢ pytania i o jakich przedmiotach
bedziemy konstruowac twierdzenia na podstawie przeprowadzonych badan. Specyfika

problematyki warunkuje wybor metod badawczych, a nigdy na odwrot.

Pierwsza faza kazdego badania jest konceptualizacja badanej problematyki.
Tutaj badacz decyduje, w jaki sposdb rozumie fragment rzeczywistosci, ktory bedzie
przedmiotem badania. Okresla rowniez, co bedzie przedmiotem badania, a co zostanie

pominigte oraz jak rozumie te zjawiska, ktore w badaniu beda uwzglednione.

Celem przeprowadzonych badan byto ustalenie czy praca w pomocy spolecznej
jest wykonywana przez osoby o naturze GABA, ktora sprzyja wybieraniu zawodow
o charakterze pomocowym oraz szukanie powigzan pomi¢dzy poziomem odczuwanego
stresu i wypalenia zawodowego, a plastyczno$cig oddziatywania neuroprzekaznikow.
W szczegdlnosci duze obciagzenie stresem, powodujace w konsekwencji wypalenie
zawodowe, moze wykazywa¢ zwigzek z niskg wartoscia regulacji Sserotoniny,

co w konsekwencji powoduje ograniczong lub pogorszong zdolno$¢ moézgu do

1S. Nowak, Metodologia badar spotecznych, PWN, Warszawa 1985, s.31
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wypoczynku i regeneracji. Serotonina jest powigzana z falami delta, wystepujacymi
glownie podczas snu. Wptywa na zdolno$¢ do odpoczynku, regeneracji, odpowiada za
poczucie bezpieczenstwa. Objawy wystepujace przy pogorszonej plastycznosci
regulacji tego neuroprzekaznika w zdecydowanej wigkszosci pokrywaja si¢ z objawami
zwigzanymi z wystgpowaniem wypalenia zawodowego  (fizyczne, emocjonalne,

spoteczne, zwigzane z pracg zawodowa) opisanymi w rozdziale 2.2.

Grzegorz Babinski na uzytek metodologii socjologicznej definiuje hipoteze
jako propozycje twierdzenia naukowego. Hipoteza nie jest pytaniem, nie jest tez
rownowaznikiem pytania lecz propozycja odpowiedzi na zawarte w problematyce
badawczej pytania. Hipoteza nie moze by¢ formulowana w formie pytania. Hipotezy
okreslaja obszar niewiedzy badajacego, ukazuja teoretyczne przestanki wyjasnien

wyznaczaja zakres poszukiwania odpowiedzi na pytania.’.

Geneza hipotez moga by¢ teoretyczne rozwazania, wyniki dotychczasowych
badan, tworczo$¢ i inteligencja badacza. Zdaniem G. Babinskiego, hipotezy powinny

spetniaé nastepujace warunki®:

- odnosi¢ si¢ jednoznacznie do problematyki, tzn. dostarcza¢ propozycji odpowiedzi na
pytania wynikajace z problemu,

- posiada¢ uzasadnienie, ktore najczgsciej jest odwotaniem si¢ do wiedzy teoretycznej
lub empirycznej z danej problematyki; czesto wystarczajagcym uzasadnieniem jest

podanie jej zrodta (np. wyniki innych badan z tego zakresu),

- podawa¢ warunki sprawdzalnos$ci, tzn. okres§la¢ przy zaj$ciu jakich zjawisk (albo

okreslonego ich natgzenia) hipoteze mozna uznac¢ za sprawdzong.

Hipotezy mozna formulowaé dopiero wtedy, gdy okreslimy juz problematyke

badawcza.
Do moich badan przyjetam nastepujace hipotezy:

HIPOTEZA 1. Pracownicy osrodka pomocy spolecznej reprezentujg normalny lub

wysoki  wskaznik  plastycznosci  oddzialywania GABA  jako

2 G. Babinski, Wybrane zagadnienia z metodologii socjologicznych badan empirycznych, Uniwersytet
Jagiellonski, Krakow 1980, s.22

3 Tamze, s. 23
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neuroprzekaznika  sprzyjajgcego  zachowaniom 0 charakterze

opiekunczym.

Wybor zawodu zwigzanego z pomaganiem innym ludziom — w tym przypadku wybor
pracy w pomocy spolecznej niewatpliwie w wiekszosci wypadkéw powinien wigzac si¢
z okreslonymi predyspozycjami osobowosciowymi. W zawodach ,,pomagaczy” czgsto
moéwimy nawet o stuzbie czy powotaniu. Cechy opiekuncze sa charakterystyczne dla
0os0b o naturze GABA 1 nasilaja si¢ wraz ze wzrostem oddzialywania tego
neuroprzekaznika, nawet do tego stopnia, ze osoba zapomina o wtasnych potrzebach

1 pomaga innym nie troszczac si¢ o wtasne dobro.

HIPOTEZA 2. Istnieje zaleznosé pomiedzy poziomem stresu i wypalenia zawodowego
zwigzaneqo z wykonywaniem pracy ,pomagacza” | wartosciami
regulacji serotoniny, polegajgca na tym, Ze wysoki poziom
stresu/wypalenia zawodowego bedzie powigzany z niskq wartoscig

regulacji serotoniny.

Pomaganie innym niesie ze sobg duze obcigzenie psychiczne. Dzien po dniu zbieramy
balast wszystkich probleméw naszych podopiecznych. Stata troska o podopiecznego to
regularnie powtarzajace si¢ pobudzenie emocjonalne o zmiennym nat¢zeniu. Jezeli
dodamy do tego stres wynikajacy z wcigz rosngcego tempa codziennego zycia, bedzie
to sprzyja¢ powstaniu objawdéw wypalenie zawodowego. Wysoki poziom stresu
i wypalenia zawodowego powinien zamanifestowaé si¢ w postaci ,,wypalenia

serotoninowego” czyli niskich warto$ci regulacji serotoniny.

5.2 Wybor metody badawcze;j.

., W naukach empirycznych metody badawcze to przede wszystkim typowe
I powtarzalne sposoby zbierania, opracowywania, analizy i interpretacji danych
empirycznych, stuzqce do uzyskiwania odpowiedzi na stawiane w nich pytania’* Wybor
metody jest bardzo wazny i jest uzalezniony od problematyki badawczej. Doboru metod
mozna dokonywaé dopiero wtedy, gdy ustalimy jakie zjawiska nas interesuja. Ze
wszystkich dostgpnych metod wybieramy te, ktore sg dla nas najbardziej optymalne,
czyli najpelniej, najbardziej zasadnie i najdoktadniej mogg udzieli¢ odpowiedzi na

pytania, co do ktorych chcemy zredukowac nasz stan niepewnosci.

4S. Nowak, Metodologia badar: spotecznych, PWN, Warszawa 1985, s.22.
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Ze wzgledu na problematyke badan, wybralam badanie STRD oraz test
psychologiczny PSS-10 Skala Odczuwanego Stresu.

5.3 Test psychologiczny PSS-10

Autorami testu sg Sheldon Cohen, Tom Kamarck 1 Robin Mermelstein. Polska
adaptacje testu opracowali Zygfryd Juczynski i Nina Oginska-Bulik w 2009 roku.
W procesie standaryzacji narzedzia, wyniki badan uzyskane z wykorzystaniem testu
PSS-10 poréwnywano z innymi narz¢dziami do pomiaru subiektywnych odczué
z problemami oraz zdarzeniami osobistymi oraz sposobow radzenia z nimi. Miedzy
innymi porownano wyniki Skali PSS-10 z pomiarami skala COPE, GSES Schwarzera,
SES Rosenberga i stwierdzono, ze w wysokim stopniu koreluje i w trafny sposob
mierzy odczucia subiektywne. Test PSS-10 stuzy do badania os6b dorostych, chorych
1 zdrowych. Sktada si¢ z 10 pytan, ktoére dotycza réznych subiektywnych odczué
zwigzanych z problemami osobistymi, zdarzeniami 1 sposobami radzenia sobie. Test
stuzy do pomiaru i oceny nat¢zenia stresu zwigzanego z wilasng sytuacja w ciggu

ostatniego miesigca. (zalacznik nr 1). °

5.4 Wykorzystanie skaningowej diagnostyki termoregulacyjnej (STRD) do oceny
réwnowagi neuroregulacyjnej.

Badaniem wykorzystywanym do oceny réwnowagi neuroregulacyjnej jest
skaningowa diagnostyka termoregulacyjna (STRD). Wykorzystuje ona zmienno$¢
promieniowania podczerwonego. Dzigki tej metodzie diagnostycznej mozemy
obserwowacé, czy procesy neuroregulacyjne sg zaburzone oraz jak sprawny jest system
neuroregulacji. Badania promieniowania podczerwonego koresponduja z innymi
badaniami mikrokrazenia skornego, takimi jak pletyzmografia, laserowa ocena metoda
LSCI i mogg by¢ uzywane jako metoda do nich alternatywna.

STRD ocenia zmiany pulsacji naczyn krwiono$nych skory. W wielu badaniach
udowodniono, ze mikrokrazenie skorne jest potencjalnym ,przedstawicielem” catego
tozyska naczyniowego: obrazuje jego mechanizmy strukturalne i funkcjonalne. Polega
to na tym, ze zmiany krazenia krwi w skorze potaczone sa ze zmianami krazenia we

wnetrzu organizmu. Dobrze odzwierciedlajg takze stan uktadu nerwowego. To tak,

5 https://www.practest.com.pl/pss-10-skala-odczuwanego-stresu z dnia 12.12.2018
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jakby funkcjonowanie wnetrza ciata niejako ,,wyswietlato si¢” na skorze. Obieg skorny
jest glownym miejscem, gdzie odbywa si¢ termoregulacja cztowicka. Ma on duza
rezerw¢ pojemnosci €O daje mu mozliwos¢ wyrazistej reakcji na bodzce fizjologiczne,
metaboliczne, termiczne a takze farmakologiczne. Mikrokrazenie skorne jest tez tatwo
dostgpne, mozna je wigc badaé czgsto, szybko i bezinwazyjnie. Na ciele mozemy
wyrozni¢  strefy oddziatywania poszczegolnych neuroprzekaznikow. Zaburzona
réwnowaga chemiczna méozgu okresla specyficzne nieprawidtowosci fal mézgowych, a
te z kolei manifestujg si¢ na ciele jako specyficzna dla choroby informacja. W rezultacie
badanie termoregulacji skéry moze by¢ Zréodlem wyczerpujacej wiedzy na temat
koherencji mozg-ciato oraz zmian ,,plastycznosci” r6znych systeméw w organizmie. W
wyniku badania STRD otrzymujemy diagram obrazujgcy zmiany neuroregulacji.
Pokazuje on, na ile system nerwowy jest zréwnowazony i jakie zaburzenia w nim
wystepuja. Na tej podstawie mozemy zaplanowaé dzialania réwnowazace prace
neuroprzekaznikow, a wigc korygujace informacje przeplywajace miedzy modzgiem a
resztg ciala. Charakterystyke skaningowej diagnostyki termoregulacyjnej jako metody

pomiaru regulacji energetycznej organizmu przedstawiono w rozdziale 4.2.

5.4.1 Przygotowanie pacjenta do badania: ®
a) 3 dni przed badaniem nie nalezy wykonywac takich badan takich jak rezonans

magnetyczny, RTG, tomografia komputerowa, zabiegi laserowe,

b) jeden dzien przed badaniem - w dniu poprzedzajacym oraz w dniu badania nie
mozna uprawia¢ intensywnych, wyczerpujagcych sportow jak np. biegi

dlugodystansowe, intensywna wspinaczka itp.,

¢) w dniu badania nie nalezy si¢ uzywaé¢ dezodorantéw i innych kosmetykoéw (za
wyjatkiem tych do delikatnej pielegnacji), zjadamy tylko lekki positek (na
$niadanie maX kromka chleba z mastem i szklanka ziotowej herbaty, nie nalezy
pi¢ kawy, herbaty, alkoholu i wykluczy¢ inne $rodki pobudzajace (narkotyki
papierosy), do badania przychodzimy w luznej odziezy, bez uciskajacych gumek
I $ciggaczy, wykonanej z widkien naturalnych, najlepiej bluzka czy koszula

z dlugim rgkawem,

6 https://www.youtube.com/watch?v=KgQI1PAziW0&t=3s z dnia 03.06.2019
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d) na godzing przed badaniem unikamy mycia ciata zimng woda, nie myjemy
z¢bow 1 nie przeptukujemy ust; zabiegi higieniczne najlepiej wykonac
wieczorem dzien wczesniej,

e) na 30 minut przed badaniem - na wykonanie pomiaru nalezy przyj$¢ minimum
30 minut wczesniej, aby zaaklimatyzowaé si¢ do warunkow temperatury
panujacych w gabinecie, nie rozmawiamy przez telefon, nalezy chwile
posiedzie¢ w spokoju, zdja¢ okulary, a kobiety zdejmujg biustonosz,

f) bezposrednio przed badaniem nalezy poinformowaé osobe przeprowadzajaca
pomiar o przyjmowanych lekach, suplementach, réwniez tych ziotowych

i homeopatycznych.

Warunki, jakie powinno spetniaé pomieszczenie, w ktorym wykonywane jest badanie’:
a) wielko$¢ pomieszczenia CO najmniej 12m2,
b) temperatura pomieszczenia w przedziale 22 - 25°C,
c) wilgotno$¢ pomieszczenia okoto 60 - 80%,
d) Wentylacja wylacznie grawitacyjna, bez wlgczonych urzadzen do nadmuchu

powietrza.

Przeciwwskazania do wykonania badania:
a) goraczka lub stan podgoraczkowy,
b) obecno$¢ o0sob niewspéipracujacych z osobg wykonujacg badania (np.
niespokojne dzieci, osoby chore psychicznie),
€) o0soby po przezytym duzym stresie fizycznym lub psychicznym w dniu badania.
5.4.2 Procedura wykonania badania
W celu przeprowadzenia badania wykorzystano mikrokamere termowizyjna
firmy Energomedica. Wybrano czujnik fabrycznie kalibrowany do zastosowan
medycznych firmy Melexis.

Rozdzielczo$¢ pomiaru: 0,02 °C
Doktadnos$¢ pomiaru : 0,1 °C

Kat widzenia: 5 °

Temperatura otoczenia od -25°C do 125°C
Czas pomiaru: 0,15 s

" http://www.drkrupka.pl/diagnostyka.html dostep 20.05.2019

50


http://www.drkrupka.pl/diagnostyka.html

Metoda badania zostala przyje¢ta z modelu Heidelberskiego z modyfikacja wg Dr Elsen
gdzie bodzcem czyli stresorem jest zdjecie ubrania przez badanego.
Pomiary wykonywane sa w nastepujacych odstepach czasowych:

a) | pomiar — pomiar bazowy,
b) przerwa 30 sekund,

c) 1l pomiar,
d) przerwa 30 sekund,
e) Il pomiar.

5.4.3 Metodyka obliczen regulacji stref
Temperature podczerwieni mierzono w punktach, ktére zgrupowano wzdtuz 10 linii
ciata sg to linie pionowe na tulowiu:

A-B - linia posrodkowa przednia i tylna,
C-D - linie sutkowe lewa i prawa,
E-F - linie przysrodkowe;j tutowia
G-H - linie katow topatki lewa 1 prawa;
I- L - lonie przy$rodkowe kregostupa
ponadto punkt referencyjny na czole Glabella oraz punkty w stawie tokciowym prawym

1 lewym po stronie przysrodkowej. Uktad linii pomiaru przedstawia rysunek nr 7.

DFBFD DFBFD

Rysunek 7. Linie pomiaru temperatury w diagnostyce STRD.
Zrodto: Energomedica, Program ,,STRD Badania” wersja 07.02.19
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5.5 Organizacja badan

Badaniami objeto 15 pracownikow pomocy spotecznej wokresie 1 — 15 marca
2019 r. w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Chelmku. Testy i badania zostaty
przeprowadzane indywidualnie, bez uczestnictwa osob trzecich. Kazda z osob wykonata
test PSS-10 oraz wykonano badanie STRD.

5.6 Wyniki badan

Ponizsze histogramy przedstawiaja oddzialywanie czterech gléwnych
neuroprzekaznikow w badanej grupie pracownikéow Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Chetlmku. Ocena ta nie pokazuje stgzenia danego neuroprzekaznika
w organizmie, ale jego funkcje. Innymi slowy pokazuje plastycznos¢ ciata
w odpowiedzi na bodziec ptynacy z mozgu. Na osi odcigtych przedstawiono funkcje
(plastyczno$¢) danego neuroprzekaznika u 0soby badanej. Prawidtowa warto$¢ powinna
wynosi¢ 5 — 20%. Na osi rzednych przedstawiono procentowo liczbe os6b badanych

reprezentujacych warto$¢ okreslong na osi odcietych.

W badanej grupie widoczny jest brak spojnosci oddziatywania acetylocholiny.
To neuroprzekaznik, ktéry wykorzystywany jest m.in. przez te obszary moézgu, ktore
uczestniczg w procesach dtugoterminowego planowania, odpowiadaja za koncentracje
oraz zdolno$ci poznawcze. Acetyloholina odpowiada za szybko$¢ pracy mozgu oraz
tempo w jakim przetwarzane sg impulsy elektryczne taczace fizyczne doznania ze
wspomnieniami i1 myS$lami. Jej niedobdr powoduje roéznego rodzaju problemy
z pamigcig. Osoby badane prezentuja szerokie spectrum wartosci, od blokady (dwie
osoby), poprzez réozne wartosci W przedziale 5-20%, az do wartosci nadmiernych (dwie
osoby). Widoczne jest duze zrdéznicowanie w odniesieniu do poszczegoélnych badanych
0sob (wykres 1). Brak spojnosci w grupie, duze zréznicowanie indywidualne, skutkuje

brakiem harmonii zachowan, brakiem spokoju w obrgbie danej grupy.

ACETYLOCHOLINA
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Wykres 1. Oddziatywanie acetylocholiny w grupie badawczej. Opracowanie wlasne.
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Kwas y-aminomastowy (GABA) jest neuroprzekaznikiem hamujacym, blokuje
nadmierny przeptyw informacji, zachowujac rownowage pomiedzy stanami aktywnosci
i pobudzenia. Wpltywa pozytywnie na pamigé 1 procesy uczenia si¢, zmniejsza
podatno$¢ na stres oraz redukuje napigcie nerwowe. Dzigki temu mdzg moze pracowac
w stabilnym tempie. Duza cz¢$¢ w badanej grupie prezentuje nadmiernie wysoki
poziom regulacji GABA (30% osob badanych). 50% grupy badawczej prezentuje
indywidualnie rézne wartosci, mieszczace si¢ w granicach normy. Osoby z naturg
GABA dobrze pracuja w zespole, czerpig przyjemno$¢ z wypelniania swoich
obowigzkow i opiekowania si¢ tymi, ktorych kochaja. Sa wrazliwe, pomaganie innym
daje im rado$¢ i satysfakcje. Zbyt duza produkcja GABA moze przesadnie nasilaé
tendencje opiekuncze do tego stopnia, w ktorym jednostka ignoruje wiasne potrzeby, co
przynosi jej szkody. Moze tez powodowac, ze osoba ma tendencje do zbyt czestego
zwracania si¢ do autorytetow po porade, zabiegania o opinie innych 1 podazania za ich
radami. Uzyskany wynik potwierdza hipotez¢ badawcza numer 1 ,,Pracownicy osrodka
pomocy spolecznej reprezentujg normalny lub wysoki wskaznik oddziatywania GABA
jako neuroprzekaznika sprzyjajacego zachowaniom o charakterze opiekunczym”.

Wartosci w grupie badanej przedstawia wykres nr 2.

GABA
D%

0%
0%
20%
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Wykres 2. Oddziatywanie GABA w grupie badawczej. Opracowanie wlasne.

Dopamina jest odpowiedzialna za procesy zwigzane z zapamig¢tywaniem,
koncentracja oraz podtrzymaniem wysokiego poziomu aktywnos$ci centralnego ukltadu
nerwowego. Poprawia nastrdj, stymuluje, motywuje, wspomaga radzenie sobie ze
stresem. Zdecydowana wigkszo$¢ osob w badanej grupie reprezentuje wartosci
w granicach normy, co oznacza osoby praktyczne, racjonalne. dobrze czujace si¢ wsrod

faktow i liczb, gorzej wsrdd uczué i emocji. Wartosci w grupie przedstawia wykres 3.
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Wykres 3. Oddziatywanie dopaminy w grupie badawczej. Opracowanie wiasne.

Serotonina reguluje aktywnos$¢ elektryczng neuronéw niezbedng do procesow
widzenia 1 wypoczynku, odpowiada za synchronizacje pracy moézgu, regulujac
produkcje wszystkich podstawowych fal mézgowych. W badanej grupie widoczne jest
wyrazne przesunigcie uzyskanych wartosci na wykresie w lewo co dotyczy 47% o0sob.
Oznacza to niedobdr plastyczno$ci oddziatywania tego neuroprzekaznika. Przy
niedoborze serotoniny pogarsza si¢ zdolno$¢ mozgu do wypoczynku i regeneracji sit.
Wypalenie serotoninowe moze by¢ skutkiem do$wiadczenia zbyt duzej ekscytacji
1 niewystarczajacej ilosci snu, uniemozliwia jasne myslenie. Moga wystapi¢ problemy
z osobowoscig: brak samodzielnos$ci i nadmierna zalezno$¢ od innych, depersonalizacja,
impulsywnos$¢, brak zdrowego rozsadku, niezdolno$¢ do odczuwania przyjemnosci,
izolacja spoteczna, tendencje masochistyczne, zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne,
paranoja, Igki i fobie, depresja, perfekcjonizm, nieuzasadnione wpadanie w szat,
przesadne skupianie si¢ na sobie, wstydliwo$¢. Niski poziom tego neuroprzekaznika
powoduje takze problemy z pamigcig, ktore manifestujg si¢ jako dezorientacja, gonitwa
mysli i pomystow. Pojawiaja si¢ problemy z koncentracjg, nadmierna ostroznos¢
i lgkliwos$¢, pobudzenie, wydtuzony czas reakcji, a nawet utrata pamigci, Wartosci

w grupie badanej przedstawia wykres 4.
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Wykres 4. Oddziatywanie serotoniny w grupie badawczej. Opracowanie wiasne.

Kolejnym etapem badan, w ktérych uczestniczylo pigtnastu pracownikow

pomocy spolecznej, bylo wykonanie standaryzowanego testu PSS-10. Stuzy on do
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pomiaru i oceny nat¢zenia stresu zwigzanego z wilasnag sytuacja w ciggu ostatniego
miesigca (zatagcznik nr 1). Kazda z 0os6b odpowiedziata na 10 pytan ankiety dotyczacej
subiektywnych odczué¢ zwigzanych z osobistymi problemami i zdarzeniami oraz
sposobow radzenia z nimi. W tescie mozna uzyska¢ maksymalnie 40 pkt, zgodnie
z zasada, ze im wyzsza warto$¢ liczbowa uzyskanych punktéw, tym wyzszy poziom
odczuwanego stresu. Analiza uzyskanych wynikow w grupie badawczej wskazuje na
wysoki poziom natezenia 0dczuwanego stresu. Trzy osoby uzyskaty wynik w przedziale
14 — 16 pkt (2 osoby - wynik 14 punktéw, jedna osoba - wynik 16 punktéw) co w Skali
Odczuwanego Stresu jest interpretowane jako wynik sredni. Wszystkie pozostalte osoby
(80%) uzyskaty wynik w przedziale 20 — 26 punktéw, co w Skali Odczuwanego Stresu
jest interpretowane jako wynik wysoki. Uzyskane wyniki sg zgodne z analizg danych
zaprezentowang w teoretycznej czesci pracy w rozdziatach 11 2. Potwierdzaja, ze praca
w pomocy spolecznej stanowi duze obcigzenie psychiczne, jest zrodtem stresu
i skutkuje wypaleniem zawodowym. Graficzny obraz liczby punktéw uzyskanych

w tescie PSS-10 w grupie badawczej prezentuje wykres nr 5.
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Wykres 5. Liczba punktéw uzyskanych w grupie badawczej 15 oséb w badaniu

z wykorzystaniem testu PSS-10. Opracowanie wlasne.

Nastepny etap analizy badawczej polegat na poréwnaniu wartosci uzyskanych
w badaniu z wykorzystaniem testu psychologicznego PSS-10 Skala Odczuwanego

Stresu z danymi uzyskanymi w badaniu STRD, obrazujagcymi wartos$ci regulacji
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czterech podstawowych neuroprzekaznikow. Tabela nr 2 przedstawia uzyskane
w badaniach indywidualne wartosci liczbowe. Te same dane w formie graficznej

zaprezentowano na wykresach nr 6,7,8.

Tabela 2. Zestawienie wartosci regulacji acetylocholiny, GABA, dopaminy, serotoniny

1 warto$ci odczuwanego stresu dla 0sob 1-15. Opracowanie wtasne.

Numer osoby badane] t 23] 4] 5[6 7 [8[ofwo[u][n]B]u]is
Acetylocholina | 116 | 10.6 | 3.5 | 90 57[161| 46 | 01 [189 293 [ 136216 0.8 | 09 | 39
Wartoié | GaBA 19 [248]374] 35 3770 a7 [ 70121139 154347 306 408] 638
regulacii | Dopamina | 110 [ 103 [ 164] 123] 251 59 [ 153[155] 10 | 368 87 [268[302] 42 | 43
Serotonina 30 [38] 49] 2152626 07572029 193234
Wyaik testy PSS-10 w2 w] | a5 0[0]|e]nn]2s6
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Wykres 6. Zestawienie wartosci regulacji acetylocholiny, GABA, dopaminy, serotoniny

1 warto$ci odczuwanego stresu dla 0os6b 1-5. Opracowanie wlasne.
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Wykres 7. Zestawienie warto$ci regulacji acetylocholiny, GABA, dopaminy, serotoniny

1 warto$ci odczuwanego stresu dla 0sob 6-10. Opracowanie wiasne.
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Wykres 8. Zestawienie wartosci regulacji acetylocholiny, GABA, dopaminy, serotoniny

1 warto$ci odczuwanego stresu dla os6b 11-15. Opracowanie wlasne.
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Wartos$ci przedstawione w wykresach 6,7,8 obrazuja silng korelacj¢ pomigdzy
wysokim poziomem odczuwanego stresu i wypalenia zawodowego zwigzanego
z wykonywaniem pracy w pomocy spotecznej, a niskg plastycznoscig regulacji
serotoniny. W badaniu z wykorzystaniem testu PSS-10 uzyskaliémy dane, ze 80 %
badanej grupy prezentuje wysoki poziom odczuwanego stresu, a pozostate 20%
badanej grupy poziom sredni. Tylko w jednym przypadku — osoba badana o numerze 6
— prezentuje stosunkowo wysoka warto$¢ regulacji serotoniny - 17,5 jednostek,
uzyskujac rownocze$nie 14 punktow w pomiarze odczuwanego stresu. Kazda
z pozostatych osob wykazuje wartos¢ regulacji serotoniny w przedziale od zera do
maksymalnie 5,9. Potwierdza to hipotez¢ badawcza numer 2, ze istnieje zalezno$¢
pomig¢dzy poziomem stresu i wypalenia zawodowego zwigzanego z wykonywaniem
pracy ,,pomagacza”, a warto§ciami regulacji serotoniny, polegajaca na tym, ze wysoki
poziom stresu i wypalenia zawodowego bgdzie powigzany z niska wartoscig regulacji

serotoniny.

Pomaganie innym niesie ze sobg stres i przecigzenie psychiczne, gdyz dzien po
dniu zbieramy balast réznych probleméw naszych podopiecznych, czesto spotykamy
si¢ z postawami roszczeniami, brakiem zrozumienia, niewdzigczno$cig. W Zyciu
prywatnym, rodzinnym tez podlegamy réznym obcigzeniom, powszechny stat si¢ stres
wynikajacy z wcigz rosngcego tempa codziennego zycia. To wszystko sprzyja
powstaniu objawow wypalenie zawodowego. Badania za pomocg testu PSS-10
potwierdzity, ze w grupie badanych pracownikow pomocy spotecznej u 80% osob

wystepuje Wysoki poziom stresu.

Druga hipoteza badawcza bylo przyjecie zalozenia, ze przecigzenie organizmu
z tego powodu jest charakterystyczne 1 objawia si¢ w postaci ,,wypalenia
serotoninowego” czyli niskich warto$ci regulacji serotoniny. Taki wtasnie zwiazek
udokumentowano po przeprowadzeniu badan. Wykresy 6,7,8 przedstawiajg zestawienie
wartosci  regulacji acetylocholiny, GABA, dopaminy, serotoniny 1 warto$ci
odczuwanego stresu dla 15 osob badanych. Kolorem zolttym oznaczono serotoning,
a kolorem czerwonym liczbg punktéw uzyskang w tescie PSS-10. U kazdej z badanych
0sOb, za wyjatkiem osoby nr 6, widoczna jest bardzo wyrazna wspotzaleznos$¢ niskiej
plastycznosci regulacji serotoniny przy réwnoczesnym odczuwaniu wysokiego poziomu
stresu.
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ZAKONCZENIE

Przedmiotem niniejszej pracy bylo dokonanie analiza poziomu stresu
psychologicznego oraz towarzyszacego mu wypalenia zawodowego pracownikow

pomocy spolecznej z wykorzystaniem metody STRD.

Pojecie wypalenia zawodowego oraz pierwsze badania dotyczace tego zjawiska
pojawiaja si¢ w literaturze w latach 70 ubiegltego wieku. W literaturze fachowej
znajdujemy wiele publikacji dotyczacych wypalenia w zawodach zwigzanych ze stuzba
zdrowia, pomocg spoleczng, edukacja, wigziennictwem oraz biznesem. Istnieje wiele
roznigcych si¢ koncepcji wypalenia zawodowego. Ich wspolnym mianownikiem jest
uznanie wypalenia zawodowego za stan zmgczenia fizycznego 1 wyczerpania

emocjonalnego

Praca w pomocy spotecznej jest trudna i niesie ze soba duze obcigzenie
psychiczne. Licznie wystepujace objawy zwigzane z wystgpowaniem Stresu
psychologicznego i wypalenia zawodowego mozemy pogrupowac w czterech obszarach
zwigzanych z funkcjonowaniem pracownika: fizyczne, emocjonalne, spoteczne oraz
zwigzane z pracg zawodowa. Wazny jest fakt, ze czg¢S¢ wymienionych objawow moze
pozostawa¢ nie do konca uswiadomiona jako oznaka tego zjawiska. Pracownik
podejrzewa, ze ulegt krotkiemu ostabieniu, ma przejsciowe ktopoty rodzinne lub bedzie
szukal innych usprawiedliwien. Nie zdaje sobie sprawy lub odrzuca mozliwos¢, ze w

istocie jest dotknigty wypaleniem zawodowym.

Spostrzeganie stresu to indywidualne zjawisko, subiektywne i zmienne. Przebieg
procesOw radzenia sobie ze stresem  moze decydowaé 0 przebiegu reakcji
neurochemicznych. W utrzymaniu stanu koherencji bardzo wazng rol¢ odgrywa
neuroregulacja czyli proces przywracania réwnowagi i1 optymalizacji pracy uktadu
nerwowego. Do najwazniejszych neuroprzekaznikow naleza dopamina, acetylocholina,
serotonina i kwas y - aminomastowy (GABA). Oddzialuja one takze na cechy
osobowosci cztowieka. Na skutek zadziatania stresora dochodzi do zaklocenia
przeptywu energii. Jezeli proces ten trwa dtuzej dochodzi do przecigzenia, a nastepnie
wyczerpania sit obronnych. Jedng z metod pozwalajacych oceni¢ wptyw stresu na

organizm czlowieka jest skaningowa diagnostyka termoregulacyjna (STRD). Badajac
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zmiany temperatury ciata w odpowiedzi na bodziec, mozemy opisa¢ stan jego energii

oraz plastycznos¢ oddziatywania czterech gtéwnych neuroprzekaznikow.

Badaniami objg¢to 15 pracownikdéw pomocy spotecznej w Miejskim Osrodku
Pomocy Spotecznej w Chelmku. Kazda z oséb wykonata test Skala Odczuwanego
Stresu PSS-10, a nastgpnie przeprowadzono badanie STRD. Przyje¢to nastepujace

hipotezy badawcze:

1. Pracownicy osrodka pomocy spotecznej reprezentuja normalny lub wysoki
wskaznik plastyczno$ci oddziatywania GABA jako neuroprzekaznika

sprzyjajacego zachowaniom o charakterze opiekunczym.

2. Istnieje zalezno$¢ pomiedzy poziomem stresu i wypalenia zawodowego
zwigzanego z wykonywaniem pracy ,,pomagacza” i warto§ciami regulacji
serotoniny, polegajagca na tym, ze wysoki poziom stresu/wypalenia

zawodowego bedzie powigzany z niskg wartoscig regulacji serotoniny.

Wyniki badan potwierdzity prawdziwos$¢ obu hipotez. Przy wykonywaniu
zawodu zwigzanego z pomaganiem innym ludziom, niewatpliwie pozadane jest
posiadanie cech osobowos$ci o charakterze opiekunczym, posiadanie wrazliwosci na
potrzeby innych ludzi i checi pomagania im, a takie wlasnie cechy sg charakterystyczne
dla os6b o naturze GABA, badz tez posiadajacych wysoka warto$¢ oddziatywania tego
neuroprzekaznika. Osoby z naturg GABA dobrze pracuja w zespole, czerpia
przyjemno$¢ z wypelniania swoich obowiazkéw 1 opiekowania si¢ tymi, ktorych
kochajg. Sg wrazliwe, pomaganie innym daje im rados¢ i satysfakcj¢. Badania
wykazaty istnienie wysokiej lub nadmiernie wysokiej plastycznosci neuroregulacji
GABA. 50% grupy badawczej prezentuje indywidualnie rézne warto$ci, mieszczace si¢

w granicach normy, a 30% nadmiernie wysoki poziom regulacji GABA.

Jezeli zbyt dlugo lub zbyt mocno angazujemy si¢ w sprawy innych ludzi, to
sprzyja ryzyku wypalenia zawodowego. Pracujagc w pomocy spotecznej doswiadcza sie
wielu sytuacji stresowych, trudnych, dyskomfortowych. Uwidocznity to wyniki testu
psychologicznego PSS-10, w ktorym stwierdzono iz 80% badanych odczuwa wysoki
poziom stresu, a 20% S$redni poziom natgzenia stresu. Pomaganie innym niesie ze sobg
duze obcigzenie psychiczne. Dzien po dniu zbieramy balast wszystkich probleméw

naszych podopiecznych. Jezeli dodamy do tego stres wynikajacy z wcigz rosnacego
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tempa codziennego zycia, bedzie to sprzyja¢  powstaniu objawow wypalenie

zawodowego.

Porownanie wartosci uzyskanych w badaniu z wykorzystaniem testu
psychologicznego PSS-10 Skala Odczuwanego Stresu z danymi uzyskanymi w badaniu
STRD, obrazujacymi wartosci regulacji czterech podstawowych neuroprzekaznikow
wykazato silng korelacje pomiedzy wysokim poziomem odczuwanego stresu
i wypalenia zawodowego, a niskg plastycznoscig regulacji serotoniny. Innymi stowy
wysoki poziom stresu i wypalenia zawodowego idzie w parze z niska wartoscia
regulacji serotoniny, w skrajnych przypadkach przybierajac postaé ,,wypalenia

serotoninowego”.

W kazdym zawodzie ,,pomagacza”, w tym takze w pomocy spoltecznej, stres jest
nieodzownym elementem i nie da si¢ go wykluczy¢ czy zlikwidowaé. Jak zatem
przeciwdziata¢ skutecznie wypaleniu zawodowemu? Uniwersalne zasady pozwalajace
na minimalizacje zagrozenia przedstawiaja si¢ nastepujaco:®
- wyznacza¢ sobie jasne, realistyczne cele czastkowe,

- zachowa¢ odpowiednig proporcje wypoczynku i regeneracji sit w stosunku do
wykonywanej pracy,

- zwraca¢ uwagg na regeneracje psychiczna, relaksacje, wyciszenie ,

- nie traktowaé spraw zawodowych przesadnie osobiscie, rozwija¢ swoj potencjat
intelektualny oraz zawodowy,

- stosowac na co dzien pozytywne myslenie.

Bardzo duzg role odgrywa $wiadomo$¢ i znajomos$¢ problemu u pracodawcy,
ktory powinien zadbaé, aby:®
- zwraca¢ uwage na mozliwosci i kompetencje pracownikow, powierza¢ obowigzki
adekwatne do nich,

- stosowac¢ obiektywna, konstruktywna ocen¢ wykonywanych przez pracownikéw

zadan,

8 H. Badura, A. Michna, S. Czerwinski, Syndrom wypalenia zawodowego — identyfikacja, podziat, skutki

oraz sposoby zapobiegania w: ,,Systemy wspomagania w inzynierii produkcji” zeszyt 1 (3) 2016, str. 284

9 M. Wieczorek-Stachowicz, Wypalenie zawodowe — jak pomagacz moze sobie poméc,” Swiat

probleméw”, 2011 nr 7, s.17
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- stwarza¢ mozliwo$¢ podnoszenia kwalifikacji 1 doskonalenia zawodowego,

- stwarza¢ motywacyjny system wynagradzania, adekwatny do wykonywanej pracy,

- zwraca¢ uwage na atmosfere¢ 1 kulture organizacyjna, eksponowaé wartosé
pozytywnych relacji interpersonalnych w miejscu pracy,

- organizowa¢ szkolenia doskonalagce umiejetnosci interpersonalne pracownikdw,
sztuke pokojowego rozwigzywania konfliktoéw, radzenia sobie z trudnym klientem,

techniki radzenia sobie ze stresem.
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SPIS ZALACZNIKOW
Zatacznik NR 1 - Test psychologiczny PSS-10 Skala Odczuwanego Stresu.

Sheldon Cohen, Tom Kamarck i Robin Mermelstein PSS 10
Adaptacja: Zygfryd Jucznski i Nina Oginska-Bulik
IMIQ 1 NAZWISKO ..ottt
Ple¢ M K wiek............... data badania...........cccceeevviieiiiiiiiiee

Pytania zawarte w tej skali dotycza Twoich mysli 1 odczu¢ zwigzanych
z doswiadczanymi w ostatnim miesigcu zdarzeniami. W kazdym pytaniu nalezy
wskaza¢ — jak czesto myslates/as 1 odczuwates/as w podany sposob. Mimo znacznych
podobienstw sg to rozne pytania i kazde z nich nalezy traktowa¢ oddzielnie. Najlepiej
na kazde pytanie odpowiada¢ w miare szybko, wybierajac t¢ odpowiedz, ktéra wydaje
si¢ najbardziej trafna.

Przy kazdym pytaniu nalezy wpisa¢ do kratki z prawej strony odpowiednig cyfre,
zgodnie z podanym nizej zaznaczeniem.

0 = nigdy
1 = prawie nigdy
2 = czasem

3 = dos$¢ czesto
4 = bardzo czesto

1 Jak czegsto w ciggu ostatniego miesigca byte$/as zdenerwowany/a,
poniewaz zdarzylo si¢ co$ niespodziewanego?

9 Jak czgsto w ciggu ostatniego miesigca czutas/e$, ze wazne sprawy w
Twoim zyciu wymykaja ci si¢ spod kontroli?

3 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca odczuwates/as$ zdenerwowanie i
napiecie?

4 Jak cz¢sto w ciggu ostatniego miesigca bytes/as przekonany/a, ze jestes
w stanie poradzi¢ sobie z problemami osobistymi?

5 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca czute$/as, ze sprawy uktadaja
sie po twojej mysli?

6 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca stwierdzates$/as, ze nie radzisz
sobie ze wszystkimi obowigzkami?

7 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca potrafiles/as opanowac swoje
rozdraznienie?

8 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca czutes/as, ze wszystko Ci
wychodzi?

9 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca ztoScites/as sie, poniewaz nie
miate$/as wptywu na to co si¢ zdarzylo?

10 Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca czute$/as, ze nie mozesz
przezwyciezy¢ narastajacych trudnosci?

Woydanie polskie: copyright©2009 by ,,Pracownia Testow Psychologicznych” sp. z 0.0.
ul. Dzielna 5, 00-162 Warszawa
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INFORMACJE DLA PACJENTA

Przedmiotem pracy jest analiza poziomu stresu psychologicznego oraz
towarzyszacego mu wypalenia zawodowego pracownikOw pomocy spotecznej z
wykorzystaniem metody skaningowej diagnostyki termoregulacyjnej (STRD) oraz testu
psychologicznego PSS-10 Skala Odczuwanego Stresu. Nacisk potozono na szukanie
powigzan pomiedzy wielkoscig odczuwanego stresu i wypalenia zawodowego, a

plastycznos$cig oddzialywania najwazniejszych neuroprzekaznikow.

Postrzeganie stresu to indywidualne zjawisko, subiektywne i zmienne. Obecnie
duze znaczenie przypisuje si¢ procesom radzenia sobie ze stresem, odgrywajacym
decydujaca role w adaptacji, ktora sprzyja zachowaniu zdrowia lub braku adaptacji co
sprzyja chorobie. Jezeli sytuacja stresowa trwa dluzej dochodzi do przecigzenia,
a nastepnie wyczerpania sit obronnych. W utrzymaniu stanu koherencji bardzo wazng
role odgrywa neuroregulacja czyli proces przywracania rownowagi i optymalizacji
pracy uktadu nerwowego. Przebieg procesoOw radzenia sobie ze stresem pozostaje

w Scistym zwigzku z przebiegiem reakcji neurochemicznych.

Funkcja moézgu opiera si¢ na czterech podstawowych neuroprzekaznikach:
acetylocholinie, serotoninie, dopaminie i kwasie y-aminomastowym (GABA). Ich
proporcje i wzajemne relacje w sposob zasadniczy wptywaja na dziatanie ukladu
nerwowego. Te cztery przekazniki wspolgraja ze stanami umystu takimi jak
Swiadomos¢, zachowanie, nastr6j oraz postrzeganie. Kazdy stres, czyli fizyczne,
psychiczne lub mentalne obciagzenie, z ktorym musi sobie poradzi¢ organizm, wptywa
na zmiang poziomu poszczegolnych neuroprzekaznikéw. Krotkotrwate, przemijajace
oddzialywanie stresorow jest wrecz niezbedne do zycia, poniewaz nasz samoregulujacy
si¢ organizm i system nerwowy musza by¢ utrzymywane w gotowosci do dziatania.
Jednak kiedy obcigzenie przedtuzajacym si¢ stresem nie maleje i wytragca organizm
z homeostazy, moéwimy wtedy o tak zwanym stresie nieskompensowanym.
W organizmie dochodzi wowczas do dysharmonii, a w konsekwencji, gdy stan taki si¢

przedtuza zaczynamy chorowac.

W kazdym moézgu dzialajg wszystkie podstawowe neuroprzekazniki, natomiast
dominujacy charakter ma jeden z nich. Proporcje pomigdzy neuroprzekaznikami sg

inne u kazdego cztowieka i tworza nieskonczenie wiele r6znych kombinacji. Za pomoca
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badania STRD mozemy okresli¢ plastyczno$¢ oddzialywania kazdego z czterech
gtownych neuroprzekaznikow. Daje to bardzo szerokie mozliwosci wykorzystania
w zawodach zwigzanych z pomaganiem innym ludziom, w tym przypadku w pomocy

spoteczne;.

W kazdym o$rodku pomocy spotecznej mamy zrdznicowane stanowiska pracy.
Jedne z nich wiaza si¢ wprost z pomaganiem 1 rozwigzywaniem problemoéw klientow
pomocy spotecznej — praca socjalna. Inne polegaja na typowo urzedniczej pracy jak
prowadzenie postgpowan administracyjnych, wydawanie decyzji przyznajacych
$wiadczenia finansowe 1 zatatwianiu réznych spraw zwigzanych z obstuga osrodka
pomocy spotecznej. Na kazdym z tych stanowisk pracy potrzebne sg inne umiejetnoscei,
a nawet inne predyspozycje osobowosciowe. Tutaj otwiera si¢ szerokie pole do
wykorzystania metody STRD. Majac wiedze¢ o tym, jaka jest nasza natura —
serotoninowa, dopaminowa, acetylocholinowa czy tez GABA, tatwiej podejmowaé
decyzje o wyborze zawodu. Réwnoczesnie pracodawca dysponujacy taka wiedzg bedzie
mial mozliwo$¢ trafniejszego doboru zakresu czynno$ci do predyspozycji danego

pracownika.

Przy wykonywaniu zawodu zwigzanego z pomaganiem innym ludziom,
niewatpliwie pozadane jest posiadanie cech osobowosci o charakterze opiekunczym,
posiadanie wrazliwosci na potrzeby innych ludzi i checi pomagania im, a takie wlasnie
cechy sa charakterystyczne dla osob o naturze GABA. Osoby z naturg GABA dobrze
pracuja w zespole, czerpia przyjemno$¢ z wypelniania swoich obowigzkow
1 opiekowania si¢ tymi, ktorych kochajg. Sa wrazliwe, pomaganie innym daje im
rado$¢ 1 satysfakcje. Trzeba jednak by¢ uwaznym. Nadmierna produkcja GABA moze
przesadnie nasila¢ tendencje opiekuncze do tego stopnia, w ktorym jednostka ignoruje
wlasne potrzeby, co przynosi jej szkody. Moze tez powodowaé, Zze osoba ma tendencje
do zbyt czgstego zwracania si¢ do autorytetow po poradg, zabiegania o opinie innych,

podazania za ich radami 1 zatraca wlasny osad, zdanie, samodzielne myslenie.

Inne cechy potrzebne beda przy wykonywaniu pracy stricte urzedniczej. Tutaj
wazna jest skrupulatnos$¢, dokladnos$¢, analityczny umyst. Takie wlasnie sg osoby
0 naturze serotoninowej. Dzigki niej mamy silng wole 1 wiemy jak dazy¢ do celu.

JesteSmy racjonalni, dobrze czujemy si¢ wsrdd faktow i1 liczb, gorzej wsrdd uczué
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1 emocji. Potrafimy myS$le¢ strategicznie, planowaé, analitycznie rozwigzywaé

problemy.

Jezeli zbyt dtugo lub zbyt mocno angazujemy si¢ w sprawy innych ludzi, sprzyja
to ryzyku wypalenia zawodowego. Pracujac w pomocy spotecznej doswiadcza si¢ wielu
sytuacji stresowych, trudnych, dyskomfortowych. Pomaganie innym niesie ze sobg duze
obcigzenie psychiczne. Dzien po dniu zbieramy balast wszystkich probleméw naszych
podopiecznych. Jezeli dodamy do tego stres wynikajacy z wcigz rosngcego tempa

codziennego zycia, bedzie to sprzyja¢ powstaniu objawow wypalenie zawodowego.

W wystandaryzowanym tescie psychologicznym PSS-10 stwierdzono, iz 80%
przebadanych pracownikdéw pomocy spolecznej odczuwa wysoki poziom stresu, a 20%
sredni poziom natgzenia stresu. Poréwnanie warto$ci uzyskanych w badaniu
z wykorzystaniem testu psychologicznego PSS-10 Skala Odczuwanego Stresu z danymi
uzyskanymi w badaniu STRD, obrazujacymi wartosci regulacji czterech podstawowych
neuroprzekaznikow wykazalo silng korelacje pomiedzy wysokim poziomem
odczuwanego stresu i wypalenia zawodowego, a niska plastycznos$cia regulacji
serotoniny. Innymi stowy wysoki poziom stresu i wypalenia zawodowego idzie
W parze z niska warto$cig regulacji serotoniny, w skrajnych przypadkach przybierajac

postac ,,wypalenia serotoninowego”.

Ta wiedza w wielu wypadkach moze okaza¢ si¢ bezcenna zaréwno dla
pracownika pomocy spolecznej jak i jego pracodawcy. Monitorujac poziom regulacji
neuroprzekaznikdw mozna wychwyci¢ juz we wczesnym etapie narastanie wypalenia
zawodowego, przecigzenia pracg itp. O wiele taniej i skuteczniej jest ,,zapobiega¢ niz
leczy¢”. Z punktu widzenia pracownika sprzyja to utrzymaniu dobrej kondycji
zdrowotnej fizycznej 1 psychicznej, za$ z perspektywy pracodawcy sprzyja utrzymaniu
motywacji pracownikow do wykonywania zadan, zapobiega absencji czy narastaniu
frustracji w zespole.. Dobrze wykorzystana wiedza o funkcji neuroprzekaznikdéw
pozwali tez na budowanie trafnie dobranych zespotow pracowniczych do realizacji
roznych zadan 1 z powodzeniem moze konkurowaé¢ =z wieloma testami

psychologicznymi.

Na korzys¢ metody STRD przemawia tez fakt, iz w tym badaniu uzyskujemy

niezwykle obiektywny i prawdziwy wynik, poniewaz opiera si¢ wytacznie na pomiarze
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zmiany pulsacji naczyn krwiono$nych skory. Mikrokrazenie skoérne obrazuje
mechanizmy strukturalne 1 funkcjonalne catego tozyska naczyniowego. Polega to na
tym, ze zmiany krazenia krwi w skorze polgczone sg ze zmianami krazenia we wngtrzu
organizmu, a rownoczes$nie odzwierciedlajg takze stan uktadu nerwowego. W zwigzku
z tym wynikow badania nie mozna ,,zafalszowa¢” — widoczne staje si¢ nawet to, co nie
do konca sobie uswiadamiamy lub tez staramy si¢ nie dopusci¢ do glosu. Zdarza sie, ze
choroba, ktora czujemy w ciele tak naprawde jest objawem probleméw tkwigcych
glebiej, na poziomie pod$wiadomym, ktére ignorujemy lub zaprzeczamy im. A czasem
zaprzeczamy nawet objawom choroby. W badaniu STRD odkrywamy przyczyny
problemow na poziomie nauroregulacji, czgsto udaje si¢ je zdiagnozowac jeszcze zanim
wystapig objawy somatyczne réznych choréb. Dzigki temu mamy czas na wdrozenie
programow 1 dzialan zaradczych na bardzo wczesnym etapie i nie dopuszczamy do

wystapienia choroby.
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