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W S T P  
Celem pracy by a identyfikacja wypalenia zawodowego w zespo ach ratownic-
twa medycznego zatrudnionych w stacjach pogotowia ratunkowego oraz okre-
lenie jego zwi zku ze zmiennymi socjodemograficznymi, takimi jak: wiek, p e , 

wykszta cenie, sytuacja osobista, wykonywany zawód oraz sta  pracy. 

M A T E R I A  I  M E T O D Y  
W badaniach ankietowych bra o udzia  109 osób, w tym: lekarze, piel gniarki 
oraz ratownicy medyczni w wieku od 23 do 64 lat ( rednia 36,6 roku). W ocenie 
wypalenia zawodowego zastosowano Kwestionariusz Wypalenia Zawodowego, 
skonstruowany przez Christine Maslach. 

W Y N I K I  
rednie warto ci poziomu wypalenia zawodowego ca ej grupy badawczej we-

d ug skali Kwestionariusza Wypalenia Zawodowego Ch. Maslach wynosi y 21,7 
dla emocjonalnego wyczerpania oraz odpowiednio 12,2 dla depersonalizacji 
i  38,9 dla poczucia w asnych dokona . rednie warto ci wymiarów wypalenia 
lekarzy, piel gniarek i ratowników porównywane z poziomami referencyjnymi 
klasyfikuj  emocjonalne wyczerpanie i poczucie w asnych dokona  jako rednie, 
a depersonalizacj  na poziomie wysokim. Warto ci poszczególnych wymiarów 
wypalenia by y podobne zarówno u ratowników medycznych, jak i lekarzy oraz 
piel gniarek. 

W N I O S K I  
Otrzymane wyniki wskazywa y na wyst powanie wypalenia zawodowego we 
wszystkich wymiarach tego zjawiska (emocjonalne wyczerpanie, depersonaliza-
cja oraz poczucie w asnych dokona ). Wykazano, i  na wypalenie zawodowe 
wp ywaj  p e , wiek, sytuacja osobista oraz sta  pracy. Jednocze nie stwierdzo-
no brak zale no ci mi dzy zawodem i wykszta ceniem a procesem wypalenia. 

S O W A  K L U C Z O W E  

wypalenie zawodowe, ratownictwo medyczne, s u ba zdrowia 
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ABSTRACT 

B A C K G R O U N D  
The purpose of the study was to identify the phenomenon of burnout in medical rescue teams employed in emer-
gency medical stations. It was also examined whether there is a correlation between this phenomenon and socio-
demographic variables such as age, gender, profession, marital status or seniority. 

M A T E R I A L  A N D  M E T H O D S  
For the purpose of this work, 109 members of medical rescue personnel were investigated. It included doctors, 
nurses and paramedics at the age of 23 to 64 (average age 36.6). The research method used for this study was 
a questionnaire consisting of the Maslach Burnout Inventory. 

R E S U L T S   
The burnout level average values of the whole research group according to the MBI scale amounted to 21.7 for 
emotional exhaustion, 12.2 for depersonalisation and 38.9 for the feeling of one’s own achievements. The burn-
out dimensions average levels of doctors, nurses and paramedics compared to the referential levels classify emo-
tional exhaustion and the feeling of one’s own achievements as an average referential level and depersonalisation 
as a high referential level. It has been revealed  that profession does not affect burnout; the values of emotional 
exhaustion, depersonalization and personal accomplishment were similar for paramedics, doctors and nurses. 

C O N C L U S I O N S  
The obtained results showed that burnout occurs in all dimensions of this phenomenon: emotional exhaustion, 
depersonalization andpersonal accomplishment. It has also been observed that burnout is influenced by gender, 
age, marital status and seniority. Burnout does not have any connection to the employee’s education. 

K E Y  W O R D S  

professional burnout, emergency medical services, health care 

WST P 

Przeci tnie pracownik sp dza w pracy prawie 1/4 
swojego ycia. Nietrudno wi c zauwa y , e przestaje 
ona by  jedynie sposobem na pozyskiwanie pieni -
dzy, staje si  tak e stylem ycia, coraz bardziej 
wp ywaj c na jego pozosta e sfery [1]. Wykonywanie 
pracy niespe niaj cej wymaga  i oczekiwa  prowadzi 
do poczucia niedostosowania i niezadowolenia, ro-
dz c stres zawodowy, okre lony ju  przez Organiza-
cj  Narodów Zjednoczonych „ wiatow  epidemi ”. 
Jest to o tyle niebezpieczne, e to w a nie ten rodzaj 
stresu le y u podstaw rozwoju wypalenia zawodowe-
go [2,3]. 
Syndrom po raz pierwszy zosta  rozpoznany i opisany 
w Stanach Zjednoczonych w 1974 r. przez Freuden-
bergera. Wraz z up ywem czasu powsta o wiele defi-
nicji, jednak obecnie jedn  z najcz ciej stosowanych 
jest definicja utworzona przez Christine Maslach, 
okre laj ca wypalenie zawodowe jako „zespó  wy-
czerpania emocjonalnego, depersonalizacji i obni o-
nego poczucia dokona  osobistych, który mo e wy-

st pi  u osób pracuj cych z innymi lud mi w pewien 
okre lony sposób”. Wyczerpanie emocjonalne objawia 
si  zniech ceniem do pracy, coraz mniejszym zainte-
resowaniem sprawami zawodowymi, pesymizmem 
oraz objawami somatycznymi. Depersonalizacja zwi -
zana jest z oboj tno ci  i dystansowaniem si  wobec 
problemów pacjentów, skracaniem czasu wizyty, cyni-
zmem. Obni one poczucie dokona  osobistych obja-
wia si  natomiast niezadowoleniem z osi gni  
w pracy, prze wiadczeniem o braku kompetencji oraz 
utrat  wiary we w asne mo liwo ci [4]. 
Wiele rodowisk naukowych nie docenia powagi pro-
blemu wypalenia zawodowego, okre laj c syndrom 
sceptycznie mianem zb dnego wymys u wspó czesne-
go wiata [5]. Jednak e wypalenie zawodowe i jego 
konsekwencje nie ograniczaj  si  tylko do dotkni tej 
tym problemem osoby, ale maj  równie  niebywale 
negatywny wp yw na funkcjonowanie i efektywno  
organizacji zatrudniaj cej danego pracownika oraz na 
relacje mi dzy pracownikami. Ponadto skutki wypale-
nia wychodz  poza ramy jednostki i organizacji, 
wp ywaj c równie  na spo ecze stwo [6]. Wyj tkowe 
zagro enie wi e si  z wypaleniem zawodowym s u b 
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medycznych, gdy  ich dzia ania dotycz  bezpo rednio 
zdrowia i ycia pacjentów. Sytuacj  pogarsza fakt, i  
zjawisko wypalenia szczególnie dotyka s u by zdro-
wia, w której praca z chorymi, przy braku kompeten-
cji zaradczych, sprzyja nasileniu objawów stresu 
zawodowego [7]. 
Syndrom wypalenia zosta  dobrze poznany i opisany 
w takich grupach us ug spo ecznych, jak: nauczyciele, 
pracownicy socjalni czy – odr bnie – lekarze, piel -
gniarki i po o ne. Jednak e wci  niewiele prac po-
wi cono wypaleniu u pracowników pogotowia ra-

tunkowego. Sytuacja ta poniek d spowodowana jest 
faktem, i  zawód ratownika medycznego zosta  for-
malnie utworzony w 2006 r., wcze niej funkcjonowa  
on jako sanitariusz. 
Celem pracy by a identyfikacja wypalenia zawodo-
wego w wyjazdowych zespo ach ratownictwa me-
dycznego w województwie l skim oraz okre lenie 
skali tego zjawiska. 

MATERIA  I  METODY 

Badaniem przeprowadzonym w 2010 r. obj to grup  
109 lekarzy, piel gniarek oraz ratowników medycz-
nych zatrudnionych w 5 stacjach l skiego pogotowia 
ratunkowego. cznie rozdano 300 kwestionariuszy 
ankiet. Zwrotno  wynosi a 36,3%. 

rednia wieku wynosi a 36,6 roku ± 9,8. Najm odszy 
ankietowany mia  23 lata, najstarszy 64. Wi kszo  
stanowili m czy ni, osoby pozostaj ce w zwi zku 
w chwili badania oraz osoby z ponad 20-letnim sta-
em pracy. Wi kszo  respondentów mia a wykszta -

cenie wy sze. Rozk ad procentowy osób legitymuj -
cych si  wykszta ceniem rednim i policealnym by  
taki sam. Ponad po ow  badanej zbiorowo ci stanowi-
li ratownicy medyczni (56%), mniejsz  grup  tworzy-
y piel gniarki (37%), a najmniejsz  lekarze (7%). 

Ten rozk ad procentowy jest reprezentatywny w od-
niesieniu do struktury zatrudnienia w stacjach pogo-
towia ratunkowego, gdzie najliczniejsz  grup  s  
ratownicy medyczni, a najmniejsz  lekarze. 
Metod  badawcz  stanowi  Kwestionariusz Wypale-
nia Zawodowego skonstruowany przez Christine 
Maslach, z o ony z 22 pyta , mierz cy trzy wymiary 
wypalenia zawodowego: emocjonalne wyczerpanie, 

depersonalizacj  oraz poczucie w asnych dokona . 
Uzyskane wyniki oblicza si  oddzielnie dla ka dego 
z wymienionych wymiarów. O wypaleniu zawodo-
wym wiadcz  wysokie warto ci emocjonalnego wy-
czerpania i  depersonalizacji oraz niskie warto ci po-
czucia dokona  osobistych [8,9]. 
Kategoryzacja stworzona przez autorów kwestionariu-
sza wraz z poziomami referencyjnymi trzech wymia-
rów wypalenia, zastosowana w celu analizy otrzyma-
nych wyników w niniejszej pracy, zawarta jest w tabeli I. 
Respondent mia  za zadanie okre lenie cz sto ci, wy-
st powania okre lonych uczu  w 7-stopniowej skali, 
gdzie 0 wyra a o „nigdy”, a 6 oznacza o „codziennie”. 
Otrzymane wyniki poddano analizie statystycznej za 
pomoc  pakietu statystycznego StatSoft, Inc. (2005) 
STATISTICA, version 7.1. Do zbadania zale no ci 
mi dzy zmiennymi zastosowano wspó czynnik korela-
cji rang Spearmana, test U Manna-Whitneya oraz test 
Kruskala-Wallisa. W ocenie statystycznej istotno ci 
wyników przyj to poziom p < 0,05. 

WYNIKI  

Rozk ad rednich warto ci poszczególnych wymiarów 
wypalenia w ca ej grupie w poszczególnych zawodach 
zawiera tabela II. Badana zbiorowo  wykazywa a 
najwy sze warto ci dla wymiaru poczucia w asnych 
dokona . Jednak warto ci tego wymiaru s  odwrotnie 
proporcjonalne do skali nasilenia wypalenia zawodo-
wego. Uwzgl dniaj c to za o enie, stwierdza si , e 
w danej grupie rzeczywiste najwy sze warto ci odno-
si y si  do emocjonalnego wyczerpania. 
Porównanie wyników uj tych w tabelach I  i  II una-
ocznia fakt, i  warto ci ogó u grupy badanej mo na 
zakwalifikowa  jako rednie dla emocjonalnego wy-
czerpania i poczucia w asnych dokona , natomiast 
jako wysokie dla depersonalizacji. W dok adnie ten 
sam sposób przedstawia si  sytuacja, gdy dokonano 
analizy poszczególnych grup pracowniczych.  

rednie warto ci wymiarów wypalenia zawodowego 
lekarzy, piel gniarek oraz ratowników porównywane 
osobno z poziomami referencyjnymi klasyfikuj  emo-
cjonalne wyczerpanie i poczucie w asnych dokona  
jako redni, a depersonalizacj  jako wysoki stopie  
wypalenia zawodowego. 

Tabela I. Poziomy referencyjne dla pracowników s u by zdrowia trzech wymiarów wypalenia zawodowego wed ug Kwesionariusza Wypalenia Zawodo-
wego Christine Maslach [10] 
Table I. Reference levels of three dimensions of burnout for health service workers according to Maslach Burnout Inventory [10] 

Poziomy referencyjne  
wymiarów wypalenia 

Wymiar wypalenia zawodowego 
wyczerpanie emocjonalne depersonalizacja poczucie w asnych dokona  

Wysoki 27 lub powy ej 10 lub powy ej 33 lub poni ej 

redni 19–26 6–9 39–34 

Niski 18 lub poni ej 5 lub poni ej 40 lub powy ej 
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Tabela II. rednie warto ci poziomu wypalenia zawodowego grupy badanej wed ug skali Kwestionariusza Wypalenia Zawodowego Christine Maslach 
Table II. Results (average value) according to Maslach Burnout Inventory obtained in the investigated group 

 
Poszukuj c uwarunkowa  zespo u wypalenia zawo-
dowego, zastosowano wspó czynnik korelacji R 
Spearmana, by zbada  zale no ci mi dzy poszczegól-
nymi wymiarami wypalenia a wiekiem i sta em pra-
cy. Jedynie emocjonalne wyczerpanie dodatnio kore-
lowa o z wiekiem (p < 0,001) oraz ze sta em pracy  
(p < 0,003). Brak natomiast istotnej statystycznie 
zale no ci mi dzy depersonalizacj  i poczuciem w a-
snych dokona  a wiekiem i sta em pracy (p > 0,05). 
By zbada , czy p e  oraz stan cywilny s  czynnikami 
warunkuj cymi rozwój wypalenia zawodowego, u y-
to testu U Manna-Whitneya. Analiza wykaza a, i  
zale no  na granicy istotno ci dotyczy a jedynie 
emocjonalnego wyczerpania (p = 0,07). Wnioskujemy 
zatem, e rednie warto ci emocjonalnego wyczerpa-
nia u kobiet by y nieznacznie wi ksze ni  rednie 
warto ci tej zmiennej u m czyzn. 
Uzyskane w pracy dane wykaza y zwi zek mi dzy 
stanem cywilnym a tylko jednym z wymiarów wypa-
lenia zawodowego. Zale no  na granicy istotno ci 
dotyczy a jedynie wyczerpania emocjonalnego  
(p = 0,05). Wynika z tego, i  rednie warto ci wy-
czerpania emocjonalnego u osób b d cych w sta ym 
zwi zku by y wi ksze ni  u osób stanu wolnego. 
W celu sprawdzenia zale no ci mi dzy wykszta ce-
niem i wykonywanym zawodem a wymiarami wypa-
lenia zastosowano test Kruskala-Wallisa. Analiza ta 
wykaza a brak istotnej zale no ci mi dzy tymi czyn-
nikami (p > 0,05). Podobne warto ci dla wymiarów 
wypalenia odnotowano zarówno u osób pracuj cych 
jako ratownicy medyczni, jak i  u piel gniarek czy te  
lekarzy ratunkowych bez wzgl du na posiadane wy-
kszta cenie. 

DYSKUSJA 

Traktowane holistycznie zespo y ratownictwa me-
dycznego bardzo cz sto s  pomijane w badaniach 
wypalenia zawodowego. Jest to prawdopodobnie 
spowodowane tym, i  zawód ratownika medycznego 
formalnie zosta  utworzony stosunkowo niedawno. 
Prognozuje si , i  zwi kszenie zainteresowania t  
grup  zawodow  w aspekcie wypalenia jest tylko 
kwesti  czasu. 

Porównuj c otrzymane w niniejszej pracy rednie 
poziomy wymiarów wypalenia, tj. 21,6 dla emocjonal-
nego wyczerpania, 12,2 dla depersonalizacji i 38,9 dla 
poczucia w asnych dokona , z doniesieniami zawar-
tymi w literaturze mo na stwierdzi , e otrzymane 
wyniki s  wy sze od rezultatów uzyskanych przez 
Ogi sk -Bulik i wsp. – odpowiednio 17,2, 7,0 oraz 
28,8 [11]. Kolejne badanie w ród pracowników pogo-
towia ratunkowego pozwoli o na ocen  nasilenia tego 
zjawiska na poziomie 16,1 dla emocjonalnego wy-
czerpania, 6,2 dla depersonalizacji oraz 28,7 dla po-
czucia w asnych dokona  [12], a wi c warto ci tak e 
by y ni sze od uzyskanych w niniejszej pracy. W ba-
daniach tych nie wyszczególniono jednak konkretnych 
zawodów pracowników pogotowia.  
Z kolei Kaza a, badaj c zbiorowo  piel gniarek 
i  ratowników medycznych zatrudnionych w medycz-
nych zespo ach wyjazdowych, otrzyma a nast puj ce 
wyniki: 19,8 dla emocjonalnego wyczerpania, 8,9 dla 
depersonalizacji oraz 29,6 dla poczucia w asnych 
dokona  [13]. W tym przypadku równie  mo na mó-
wi  o ni szych warto ciach wszystkich wymiarów 
wypalenia zawodowego ni  w niniejszym opracowaniu. 
Nasze wyniki klasyfikowa y zarówno lekarzy ratun-
kowych, piel gniarki ratunkowe, jak i  ratowników 
medycznych w zakresie rednich poziomów referen-
cyjnych dla wszystkich wymiarów wypalenia. Podob-
ne spostrze enia wynikaj  z bada  D bskiej przepro-
wadzonych w ród piel gniarek, z których wi kszo  
równie  przejawia a rednie wypalenie zawodowe 
[14]. Natomiast w badaniach Wilczek-Ru yczki wy-
czerpanie emocjonalne oraz depersonalizacja kszta -
towa y si  zarówno u piel gniarek, jak i lekarzy na 
rednim poziomie, na wysokim natomiast poczucie 

w asnych dokona  [10]. Orzechowska wykaza a 
znaczne zró nicowanie poziomów wypalenia pomi -
dzy lekarzami a piel gniarkami [16]. Lekarze objawia-
li rednie warto ci dla wyczerpania emocjonalnego 
i  poczucia w asnych dokona , natomiast wysokie dla 
depersonalizacji. Odpowiedzi piel gniarek sugerowa y 
wysoki poziom wyczerpania i depersonalizacji, nato-
miast niski poziom poczucia w asnych dokona . 
W literaturze brak jednak podobnych zestawie  odno-
sz cych si  do ratowników medycznych. 
Wed ug wyników uzyskanych w niniejszej pracy, 
wykonywany zawód nie wp ywa  na wypalenie. Po-

Badani 
Wymiar wypalenia zawodowego 

wyczerpanie emocjonalne depersonalizacja poczucie w asnych dokona  

Lekarze 23,6 12,1 38,9 

Piel gniarki 23,1 11,2 38,7 

Ratownicy 20,5 12,8 39,0 

Warto  rednia ± SD 21,7 ± 10,4 12,2 ± 6,5 38,9 ± 8,9 
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dobne spostrze enia zanotowa a Wilczek-Ru yczka, 
która nie stwierdzi a ró nic w zakresie wypalenia 
zawodowego w badanej zbiorowo ci lekarzy i piel -
gniarek [10]. W badaniu Ogi skiej-Bulik ratownicy 
medyczni w porównaniu z lekarzami tak e nie obja-
wiali istotnych statystycznie ró nic w zakresie po-
szczególnych wymiarów wypalenia, tylko wyczerpa-
nie emocjonalne by o nieznacznie wy sze u lekarzy [12]. 
Podobnie jak w pracy Py alskiego [17], w niniejszej 
pracy stwierdzono zale no  mi dzy p ci  a wypale-
niem zawodowym, tzn. w obu badaniach kobiety 
przejawia y wy sze rednie warto ci emocjonalnego 
wyczerpania. Stwierdzona przez nas korelacja wypa-
lenia z wiekiem i sta em pracy pozostaje w sprzecz-
no ci z wynikami bada  Ogi skiej-Bulik, które zale -
no ci takiej nie wykaza y, wskazuj  natomiast na 
nieznaczn  tendencj  do wy szych wska ników de-
personalizacji u osób m odszych oraz na bardzo s ab , 
nieistotn  statystycznie sk onno  wzrostow  wypale-
nia wraz z wiekiem i sta em [11,12]. Zale no  ta 
by a szczególnie widoczna w przypadku wyczerpania 
emocjonalnego, co korespondowa oby z wynikami 
uzyskanymi w niniejszej pracy. 
Porównanie wyników opracowa  badaj cych wp yw 
wykszta cenia na wypalenie zawodowe z wynikami 
naszej pracy, wykazuje znaczne ró nice – bowiem 
nasze badanie nie wykaza o wp ywu tego czynnika na 
syndrom wypalenia. W innych badaniach wy sze 
warto ci emocjonalnego wyczerpania oraz depersona-
lizacji manifestowa y si  u osób z ni szym wykszta -
ceniem [11], np. Ogi ska-Bulik ujawni a wi ksze po-
czucie w asnych dokona  u lepiej wykszta conych [12]. 
Dokonuj c przegl du literatury zwi zanej z zagadnie-
niem wypalenia zawodowego mo na zauwa y , 

i  niewiele jest pozycji badaj cych wp yw sytuacji 
osobistej na to zjawisko. Jedynie Ogi ska-Bulik i wsp. 
wykazuj  brak jakiegokolwiek zwi zku mi dzy tymi 
zmiennymi w s u bach ratowniczych [11]. W innym 
badaniu ta sama autorka ujawni a tendencj  do zawo-
dowego wypalania si  u osób samotnych, jednak  
i w tym przypadku zale no  ta nie by a statystycznie 
istotna [12]. 

WNIOSKI  

1. Zarówno lekarze i piel gniarki, jak i ratownicy 
medyczni zatrudnieni w stacjach pogotowia ratun-
kowego przejawiali objawy wypalenia zawodowe-
go w ka dym wymiarze syndromu, tj. redni po-
ziom referencyjny dla wyczerpania emocjonalnego 
i poczucia w asnych dokona  oraz wysoki dla de-
personalizacji. 

2. Lekarze, piel gniarki oraz ratownicy nie ró nili si  
mi dzy sob  istotnie statystycznie pod wzgl dem 
poziomu poszczególnych wymiarów wypalenia 
zawodowego. 

3. Kobiety przejawia y wy sze warto ci emocjonal-
nego wyczerpania ni  m czy ni. 

4. Posiadane wykszta cenie nie mia o wp ywu na 
poziom adnego z wymiarów wypalenia zawodo-
wego. 

5. Emocjonalne wyczerpanie korelowa o dodatnio 
z wiekiem pracownika oraz ze sta em pracy. 

6. Osoby posiadaj ce sta ego partnera przejawia y 
wy sze rednie warto ci wyczerpania emocjonal-
nego ni  osoby samotne. 
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