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Wypalenie zawodowe przybiera
dzis forme swoistej epidemii

— sugerujg niektdre doniesienia
naukowe. Dotyczy to szczegdlnie
0sOb ratujgcych zycie, czyli
strazakow, policjantéw czy

lekarzy zabiegowych, ale takze
przedstawicieli innych tzw. zawodow
spotecznych, ktérych podstawg jest
bliska relacja z drugim cztowiekiem.
Zatem réwniez psychoterapeutow.

dr Marcin Rzeszutek
prof. dr hab. Katarzyna Schier

Uniwersytet Warszawski

a ,niebezpieczenstwo analizy dla anali-

tyka” (ang. danger of analysis for analy-
sts) zwracal uwage juz Zygmunt Freud, uwypuklajac
negatywne konsekwencje psychiczne wykonywania
zawodu psychoanalityka. Mimo to temat wypalenia
zawodowego wérdd psychoterapeutéw praktycznie
nie istnial w literaturze naukowej az do potowy lat 8o.
XX w. A przeciez spotkania z negatywnymi emocjami,
cierpieniem i przewleklym stresem drugiej osoby, sg
immanentnie wpisane w specyfike tego zawodu. Nie-
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liczne, jak dotad, badania empiryczne potwierdzaja,
ze psychoterapeuci sg szczegdlnie podatni na poja-
wienie sie wypalenia zawodowego. Jakie konkretnie
sg czynniki ryzyka?

Rozstrojenie

Zespol Jayoung Lee z University of Wisconsin-Ma-
dison w przygotowanej w 2011 r. obszernej metaana-
lizie dotyczacej problematyki wypalenia zawodowego
wérod psychoterapeutéw wymieniajg trzy czynniki:
organizacyjne, po stronie terapeuty oraz po stronie
klienta.

Wsrod pierwszych zwraca sie uwage przede wszyst-
kim na to, co stanowi istote tej profesji w obrebie nie-
mal wszystkich szkot psychoterapeutycznych, a wiec
ciggle konfrontowanie sie terapeuty z ludzkim cierpie-
niem, ktére zwieksza ryzyko emocjonalnego wyczer-
pania. Co wiecej, proces psychoterapeutyczny jest za-
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zwyczaj powolny, a terapeucie towarzyszy czesto brak
szybkich, wymiernych sukcesow, co moze wywolywa¢
poczucie obnizenia wlasnych dokonan zawodowych.
Warto rozrézni¢ objawy wypalenia zawodowego od
symptomow wtornej traumatyzacji (ang. secondary
trauma), gdyz te ostatnie wystepuja w wyniku pracy
ze szczegoOlng grupa klientéw - osobami po traumie,
i imitujg objawy zaburzenia po stresie traumatycznym
(w definicji PTSD przyjmuje sig¢, Ze moze ono rozwi-
na¢ sie takze u $wiadkéw traumatycznych zdarzen).
Dodatkowym, organizacyjnym czynnikiem wypala-
jacym moze by¢ tez nieregulowany czas pracy wielu
terapeutéw majacych prywatne gabinety. Chodzi tu
nie tylko o to, Ze pracujg oni w roznych porach dnia
i tygodnia, ale o zdarzajace si¢ czgsto odwotywanie
sesji przez klientow, co zaburza dzien pracy. A ba-
dania prowadzone na innych grupach zawodowych
wykazaly, ze elementem chronigcym przed wypale-
niem jest utrzymywanie relatywnie statego rytmu za-

je¢. Zaobserwowano takze, ze ryzyko wypalenia moze
by¢ wysokie réwniez wérdd terapeutéw pracujacych
w panstwowych osrodkach zdrowia. W ich przypadku
chodzi o konieczno$¢ konfrontowania sie z biurokra-
tycznymi regulacjami i sztywng strukturg organiza-
cyjna. Ograniczaja one jego swobode dziatania i wy-
wolujg poczucie braku wplywu na swoja aktywno$é
zawodowg.

Jesli chodzi o czynniki po stronie terapeuty, wy-
mienia sie zbytnie zaangazowanie w proces terapii
(ang. overinvolvement). Przejawia si¢ ono przenosze-
niem probleméw klientow do zycia prywatnego, co
moze powodowaé wyczerpanie emocjonalne i deper-
sonalizacje. Tendencja ta dotyczy gtéwnie poczatku-
jacych i nadmiernie idealistycznie nastawionych do
swej pracy psychoterapeutéw. Oni takze decyduja sie
na nadmierng liczbe klientow w stosunku do swoich
mozliwosci, co poteguje ich ktopoty, szczegélnie, je-
$li zaczynajg prace ze swoiscie pojmowanym poczu-
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Wypalenie zawodowe

(ang. burnout) to termin, ktéry pojawit sie w literaturze naukowe;j
w latach 70. ubiegtego wieku za sprawa niemieckiego psychiatry
Herberta Freudenbergera. Zostat okreslony jako stan wyczerpania
jednostki spowodowany nadmiernymi zadaniami stawianymi jej
przez srodowisko pracy i opisat kliniczne objawy tego syndromu,
sktadajace sie na chroniczne zmeczenie, drazliwo$¢ oraz uczucie
statego znudzenia i zniechecenia. Zrédet upatrywat we frustracji
spowodowanej poswieceniem sie jakiejs sprawie, ktore nie
przyniosto oczekiwanego efektu. W szczegéInosci chodzito

o niepowodzenie w realizacji pozadanego i spodziewanego celu
zawodowedo przy jednoczesnym wystepowaniu wygérowanych
aspiracji i wyobrazen na temat swojej roli zawodowe;j.
Wielowymiarowy model wypalenia zawodowego zaproponowata
amerykanska psycholog spoteczna Christina Maslach. Wedtug
niej to psychologiczny zespét wyczerpania emocjonalnego,
depersonalizacji (rozumianej inaczej niz w psychiatrii) oraz
obnizonego poczucia dotyczacego dokonan osobistych, przy czym
jest to zjawisko roztozone w czasie. Rozpoczyna sie zazwyczaj

od emocjonalnego wyczerpania, czyli stanu psychicznego

i fizjologicznego przeciazenia, zniecheceniem do pracy, ciagtym
napieciem psychofizycznym oraz drazliwoscia. PéZniej pojawiaja
sie symptomy depersonalizacji przejawiajacej sie — inaczej, niz jest
to rozumiane w psychiatrii — w obojetnosci i dystansowaniu sie
wobec probleméw w pracy, cynizmem oraz zrzucaniem winy za
wlasne niepowodzenia na wspétpracownikéw. W koricu pojawia
sie poczucie obnizenia wiasnych dokonan, czyli zmniejszenie lub
utrata satysfakcji i zaangazowania zawodowego, rozczarowanie

i obnizona samoocena, co w skrajnych przypadkach moze
skutkowac wycofaniem sie z okreslonej aktywnosci zawodowej.

ciem misji zmieniania §wiata. Oba zachowania mogg
dodatkowo wywolywa¢ negatywny odbior i irytacje
u rodziny terapeuty, a w efekcie jego osamotnienie
potegujace juz istniejagce objawy wypalenia. Nieba-
gatelng role odgrywa tez ple¢ terapeuty: wsrod mez-
czyzn wystepuje zwykle wyzsze nasilenie obnizenia
poczucia dokonan zawodowych, wérdd kobiet - pod-
wyzszony poziom depersonalizacji i emocjonalnego
wyczerpania.

W konicu ryzyko wypalenia wsrdd psychoterapeu-
tow zwiekszajg niektore stresujace zachowania klien-
tow — nie tylko czeste odwolywanie sesji czy spoznia-
nie sie na nie, lecz takze przemoc psychiczna i/lub
fizyczna wobec terapeuty czy kontaktowanie sie z nim
poza godzinami sesji. Tego typu zachowania wystepu-
ja przede wszystkim wsrdd klientéw z zaburzeniami
osobowosci typu borderline, a ta grupa klientéw po-
tencjalnie najbardziej ,wypala” w zawodzie terapeuty.
Jednakze wyniki innych badan empirycznych nie po-

okresli¢ zwigzku miedzy diagnozg klienta a ryzykiem
wypalenia terapeuty.

Podejrzenie

Wypaleni terapeuci stopniowo tracg satysfakcje z wy-
konywanego zawodu, popadajg w rutyne oraz odczu-
waja ciagle zmeczenie 1 wyczerpanie. Coraz czesciej
mys$la o porzuceniu psychoterapii, a nawet przestajg
identyfikowac si¢ z wlasng grupa zawodowa, czujac
nieche¢ do siebie za to, ze zajmowali sie tyle lat czyms,
co obecnie budzi niekiedy nawet ich odraze. Maja tez
poczucie zawodu wobec siebie samych spowodowa-
ne bolesng $wiadomosécig, ze calkowicie zuzyli swoje
mozliwo$ci terapeutyczne. Podobnie jak w innych
grupach, wypalenie zawodowe pociaga za sobg takze
wiele wspotwystepujacych problemoéw ze zdrowiem
psychicznym, jak symptomy depresji, leku, bezsen-
nosci. Czgsto dochodzi do naduzywania $rodkéw psy-
choaktywnych. Objawy moga si¢ rowniez manifesto-
wacé roznymi dolegliwo$ciami psychosomatycznymi —
problemami z uktadem pokarmowym, chronicznymi
boélami glowy lub migéniowymi. Syndrom wypalenia
negatywnie rzutuje tez na najblizsze otoczenie tera-
peutéw. A w koncu na poziom wykonywanej pracy,
przejawiajac sie w przedmiotowym traktowaniu klien-
tow. Nie jest wykluczone, ze klienci moga w takiej sy-
tuacji nie uzyskac korzysci z terapii, ale doswiadczy¢
wrecz wtdrnej traumatyzacji. Teza ta wymaga jednak
dalszych badan empirycznych.

Wyobrazmy sobie psychoterapeutke A., zamez-
ng matke dwojki dorastajacych. Przyjmuje $rednio
sze$ciu pacjentow dziennie. Pozostaje w konflikcie ze
swoim $rodowiskiem zawodowym, bo ma inne niz jej
koledzy wyobrazenia na temat sposobu regulowania
z klientami nalezno$ci. Uwaza sie za lepszg, bardziej
moralng od innych. Kiedy niespodziewanie zaczy-
na chorowac jej ojciec, a syn ma problemy zwigzane
z naduzywaniem alkoholu, A. systematycznie traci
zainteresowanie pacjentami, a nawet zaczynajg ja oni
irytowa¢. Uwaza, ze robig rozne rzeczy (np. spdznia-
nie sie na sesje) jej na zlo$¢. Ten stan si¢ poglebia,
A. coraz czgéciej przypisuje klientom wrogie inten-
cje. Kiedy mtoda kobieta, bedaca u niej w psychote-
rapii, opowiada o swoich trudnosciach w kontakcie
z umierajaca matka, terapeutka nie odczuwa empatii,
przezywa zniechecenie i znuzenie. W czasie spotkan
zmusza si¢ do stuchania, ale i tak odplywa mys$lami
we wiasne fantazje. W swoich interwencjach z kryty-
cyzmem koncentruje si¢ na tym, ze pacjentka odwo-
tuje sesje, jest cyniczna w tym, co i jak mowi. Ignoru-
je argumenty dotyczace realnosci stresujacej sytuacji
zyciowej pacjentki. Superwizor A. zwraca jej uwage
na to, co sie dzieje w relacji terapeutycznej. Propo-
nuje zastanowienie sie nad wypaleniem zawodowym,
znaczeniem konfliktu z grupg kolegéw i aktualnym
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terapeutki. Przyjaciotka pani A. sugeruje jej obejrzenie
filmu ,,Pokdj syna” Nanniego Morettiego, w ktorym
psychoanalityk po stracie syna nie jest w stanie pra-
cowac z pacjentami i decyduje si¢ na odejscie z za-
wodu. Film ten jest dla A. wstrzasem. Dzieki niemu
dostrzega, ze by¢ moze jej wlasne problemy moga by¢
przez nia rzutowane na pacjentéow. Decyduje sie na
ponowne podjecie zakonczonej przed laty wlasnej
psychoterapii.

Niewatpliwie przy przeciwdzialaniu wypaleniu
wérod terapeutéw istotna jest troska o siebie. Oprocz
regularnego korzystania z superwizji wazne jest tez
uczestniczenie w wydarzeniach budujacych tozsamoéé
i wiez z wlasng grupa zawodowa w formie uczestnic-
twa w réznych konferencjach, warsztatach tematycz-
nych czy treningach psychologicznych. Niezwykle
istotne jest tez zapewnienie sobie odpowiedniego re-
laksu po pracy czy kultywowanie hobby tak, aby moc
oderwac si¢ probleméw swoich klientow. Niekiedy
zalecany jest powrot do wlasnej psychoterapii.

Odwroécenie

Badania empiryczne, ktore podkreslaja role zawo-
dowego oraz nieformalnego wsparcia spotecznego
w procesie przeciwdzialania wypaleniu zawodowemu
wsrod psychoterapeutéw sa nieliczne. My w 2014 1. za-
jelismy sie grupa 100 terapeutow Gestalt i 100 terapeu-
tow poznawczo-behawioralnych. Z naszych analiz wy-
niklo, ze spostrzegane wsparcie spoteczne, tj. wspar-
cie subiektywnie do$wiadczane, zdaje sie w wigkszym
stopniu chroni¢ psychoterapeutéw przed ryzykiem
wypalenia zawodowego niz wsparcie realnie otrzymy-
wane. Ocena tego, w jakim stopniu mozna liczy¢ na
pomoc czy oparcie ze strony innych oséb moze by¢
wazna szczegolnie w przypadku powtarzajacych sie,
negatywnych interakcji z pacjentami lub przenoszenia
ich probleméw do swojego zycia prywatnego, w tym
rodzinnego. Wydaje sie, ze psychoterapeuci, z uwagi
na specyfike ich zawodu, w ktérym ciagle analizuje
sie ludzkie zachowanie i emocje, ich mechanizmy
oraz uwarunkowania, moga mie¢ zawyzone potrzeby
wsparcia spoltecznego, ktére nie moga by¢ zaspoka-
jane. Dlatego istotniejsze dla nich moze by¢ nie real-
ne, lecz jedynie wyobrazone wsparcie spoleczne. By¢
moze sama $wiadomos¢ tego, ze ma sie duzo bliskich
0s6b wokot siebie jest silniejszym czynnikiem chro-
nigcym przed potencjalnym, negatywnym wplywem
pracy na stan psychofizyczny terapeuty niz rzeczywi-
$cie otrzymane wsparcie ze strony innych ludzi, ktore
moze by¢ nietrafne badZ nieadekwatne w stosunku do
oczekiwan. Teza ta wymaga, oczywiscie, weryfikacji
w dalszych badaniach empirycznych.

Poza tym problem wypalenia zawodowego i jego
przeciwdzialania wérdd terapeutéw mozna naswietlic
z jeszcze innej perspektywy. W ostatnim czasie coraz

problematyka stresu cieszy si¢ koncepcja parentyfika-
cji (ang. parentification), czyli odwrocenia rol w rodzi-
nie pochodzenia, faczona z mysleniem o konsekwen-
cjach do$wiadczen traumatycznych w dziecinstwie
dla funkcjonowania danej osoby w zyciu dorostym.
Zjawisko to polegajace na tym, ze dzieci opiekujg si¢
instrumentalnie lub emocjonalnie swoim rodzicami
w sposob przekraczajacy ich mozliwosci, jest niekiedy
kojarzone z wyborem zawod6w zwigzanych z opie-
kowaniem si¢ innymi ludzmi i pomaganiem im. Sta-
wiamy teze, ze wlasnie psychoterapeuci czesto cierpia
z powodu parentyfikacji.

Emocjonalne odwrdcenie rol w rodzinie jest de-
strukcyjne. Dziecko moze petni¢ wobec swoich opie-
kunow funkcje terapeuty, bufora, idealnego Ja albo
kozla ofiarnego, ktdry jest zbiornikiem na negatyw-
ne emocje w rodzinie. Podejmuje takie role, bo tylko
one zapewniajg mu uwage i troske opiekuna. Aby je

Niebezpieczne dla terapeuty

jest m.in. przenoszenie problemow

klientow do zycia prywatnego.
Moze powodowac wyczerpanie
emocjonalne i depersonalizacje.

uzyska¢, musi stale monitorowa¢ stan umystu opie-
kuna. W zyciu dorosltym takie dzieci $wietnie radza
sobie np. z odczytywaniem emocji. Uwazamy, ze nie-
przepracowany problem parentyfikacji moze po kilku
latach intensywnej pracy da¢ znac o sobie w formie
objawow wypalenia zawodowego. To za$ — paradok-
salnie - moze mie¢ ,,oczyszczajacy” wplyw na psycho-
terapeute, bedac sygnatem ostrzegawczym i pokazujac
mu granice jego mozliwosci (tak jak w przestawionym
przykladzie). W tym znaczeniu objawy wypalenia za-
wodowego mogg pelni¢ swoista funkcje adaptacyjng,
istotng w rozwoju nie tylko psychoterapeuty, ale po
prostu cztowieka. Rowniez ta teza wymaga jednak
sprawdzenia w badaniach empirycznych.

Podsumowujac, problematyka wypalenia zawo-
dowego wérdd psychoterapeutow jest wcigz tematem
bardzo mato poznanym. Dalsza jej eksploracja moze
przyczynic sie do wypracowania bardziej skutecznych
metod pomocy psychologicznej. Tylko wtedy gdy psy-
choterapeuci bedg mocno wyczuleni na stan, gdy oni
sami potrzebujg pomocy, bedg mogli stuzy¢ pomoca
swoim klientom.
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