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Celem artykułu jest zbadanie mi!dzypłciowych ró�nic w zakresie poziomu objawów wypalenia 
zawodowego u psychoterapeutów i psychoterapeutek nurtu Gestalt i nurtu poznawczo-behawioral-
nego z uwzgl!dnieniem długo�ci sta�u zawodowego psychoterapeutów jako współzmiennej.  
W badaniu wzi!ła udział grupa 200 psychoterapeutów, w tym 100 z podej�cia Gestalt i 100  
z podej�cia poznawczo-behawioralnego. Wyniki bada" wskazuj , �e istnieje dodatni zwi zek mi!-
dzy długo�ci  sta�u zawodowego psychoterapeutów a poziomem wypalenia zawodowego w całej 
grupie zbadanych psychoterapeutów. Dodatkowo wykazano, �e ogólny poziom wypalenia zawodo-
wego w całej grupie m!�czyzn psychoterapeutów jest istotnie wy�szy ni� nasilenie objawów wy-
palenia w�ród wszystkich kobiet terapeutek. Nie uzyskano natomiast istotnych statystycznie ró�nic 
w nasileniu objawów wypalenia zawodowego mi!dzy terapeutami i terapeutkami z nurtu Gestalt 
oraz nurtu poznawczo-behawioralnego.  

Słowa kluczowe: wypalenie zawodowe, płe#, psychoterapia Gestalt, psychoterapia poznawczo- 
-behawioralna. 

Syndrom wypalenia zawodowego opisywany jest jako zespół wyczerpania 
emocjonalnego, depersonalizacji oraz obni�onego poczucia dokona" osobistych, 
wyst!puj cy u osób pracuj cych z innymi lud�mi w pewien okre�lony sposób 
(Maslach, 2001). Wypalenie zawodowe ujawnia si! przede wszystkim w tych 
zawodach, które opieraj  si! na zaanga�owanym kontakcie z drugim człowie-
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kiem. W wielu badaniach zauwa�ono, �e zawód psychoterapeuty jest szczególnie 
nara�ony na pojawienie si! tego syndromu (np. Ackerley i in., 1988; Patsio-
poulos i Buchanan, 2011; Lee i in., 2011). Analizuj c wybrane czynniki ryzyka 
wypalenia zawodowego w�ród psychoterapeutów, wymienia si! na przykład dłu-
gotrwały i cz!sto bezowocny proces psychoterapii (Farber i Heifetz, 1982), 
przenoszenie problemów pacjentów do �ycia prywatnego (Rosenberg i Pace, 
2006), przykre style interakcyjne z niektórymi kategoriami pacjentów (Perseius  
i in., 2007), jak i długo�# sta�u zawodowego (Figley, 2002). 

Brakuje bada" porównuj cych poziom wypalenia zawodowego w grupie 
psychoterapeutów o odmiennych podej�ciach terapeutycznych. W�ród nielicz-
nych prac podejmuj cych t! tematyk! wskazuje si!, �e czynnikiem mog cym 
wpływa# na ró�nice w poziomie obci �enia zawodowego w obr!bie ró�nych 
szkół psychoterapeutycznych jest rodzaj relacji terapeutycznej (Gelso i Carter, 
1985; Gelso i Hayes, 1998). W psychoterapii Gestalt relacja jest jednym z pod-
stawowych czynników lecz cych i oznacza gotowo�# terapeuty, by całkowicie 
uczestniczy# w kontakcie z klientem na sesji „tu i teraz” (Houston, 2003; 
MacKewn, 2004; Yontef, 2005). Natomiast w psychoterapii poznawczo-beha-
wioralnej relacja terapeutyczna jest wa�nym, ale niewystarczaj cym elementem 
powoduj cym zmian! u pacjenta, gdy� terapeuta d �y do zbudowania jej nie 
dlatego, �e relacja oparta na wzajemnym zaufaniu i szacunku jest lecznicza sama 
w sobie, ale poniewa� zaufanie klienta do terapeuty umo�liwia mu bardziej 
efektywne stosowanie ró�nych technik, które w tym podej�ciu uwa�a si! za 
najwa�niejsze w procesie terapeutycznym (Butler i in., 2006; Gilbert i Leahy, 
2007). Z uwagi na odmienny sposób pojmowania relacji terapeutycznej w obr!-
bie psychoterapii Gestalt i w nurcie poznawczo-behawioralnym jako czynnika 
mog cego ró�nicowa# stopie" obci �enia zawodowego w ró�nych szkołach psy-
choterapeutycznych, w pracy tej porównano te dwa podej�cia terapeutyczne pod 
k tem ewentualnego zró�nicowania w nasileniu wypalenia zawodowego. 

Problemem wymagaj cym dalszej eksploracji s  te� mi!dzypłciowe ró�nice 
w poziomie wypalenia zawodowego w�ród psychoterapeutów. Nieliczni autorzy 
wskazuj , �e psychoterapeuci s  bardziej podatni na symptomy braku zaanga-
�owania w prac!, natomiast psychoterapeutki silniej odczuwaj  objawy emocjo-
nalnego wyczerpania (np. Rupert i Kent, 2007). Jednak�e s  te� badania ukazu-
j ce brak mi!dzypłciowego zró�nicowania w nasileniu syndromu wypalenia 
w�ród psychoterapeutów (np. Lim i in., 2010). 

Celem bada" było porównanie nasilenia objawów wypalenia zawodowego  
u psychoterapeutów i psychoterapeutek nurtu Gestalt i nurtu poznawczo-beha-
wioralnego, z uwzgl!dnieniem długo�ci sta�u zawodowego psychoterapeutów  
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jako współzmiennej. Z uwagi na eksploracyjny charakter bada" na gruncie pol-
skim oraz brak jednoznacznych danych w literaturze przedmiotu na temat  
istnienia mi!dzypłciowych ró�nic w nasileniu wypalenia w�ród psychoterapeu-
tów, w pracy tej nie postawiono hipotez badawczych.  

METODA 

Osoby badane 

W badaniu wzi!ło udział 200 psychoterapeutów i psychoterapeutek, odpo-
wiednio 100 z nurtu Gestalt (43 m!�czyzn, 57 kobiet) oraz 100 z podej�cia 
poznawczo-behawioralnego (46 m!�czyzn, 54 kobiety). Wiek badanych wahał 
si! od 26 do 60 lat (M = 35,94; SD = 8,05). �rednia liczba lat pracy w zawodzie 
w�ród psychoterapeutów Gestalt wynosiła 6,69 roku (SD = 5,77), a dla psy-
choterapeutów poznawczo-behawioralnych – 7,65 (SD = 6,60). Badanie zostało 
przeprowadzone na praktykuj cych psychoterapeutach Gestalt w Krakowie  
i Warszawie. Z kolei psychoterapeutów poznawczo-behawioralnych zbadano 
tylko w Warszawie. Kryterium selekcji psychoterapeutów do udziału w bada-
niach była przynale�no�# do profesjonalnych organizacji szkol cych psychotera-
peutów Gestalt i psychoterapeutów poznawczo-behawioralnych (odpowiednio: 
Polskie Towarzystwo Psychoterapii Gestalt i Polskie Towarzystwo Terapii Po-
znawczej i Behawioralnej) oraz dane na temat formalnego wyszkolenia terapeu-
tów w ramach wymienionych modalno�ci psychoterapeutycznych (modalno�ci te 
były jedynymi podej�ciami terapeutycznymi uprawianymi przez osoby badane). 
Wszyscy zbadani terapeuci pracowali pod stał  superwizj  oraz przyjmowali 
pacjentów w gabinetach prywatnych lub wi!kszych o�rodkach psychoterapeu-
tycznych od co najmniej roku (zob. �rednia liczba lat pracy w zawodzie).  

Udział w badaniach był całkowicie dobrowolny i anonimowy. Metoda zbie-
rania danych polegała na tym, �e do ró�nych o�rodków psychoterapeutycznych 
w Krakowie i w Warszawie roznoszone były arkusze badawcze z pro�b  o ich 
wypełnienie. Uzyskano stosunkowo du�y procent zwrotów wypełnionych arku-
szy badawczych, si!gaj cy prawie 80%.  

Pomiar  

Do pomiaru poziomu objawów wypalenia zawodowego w�ród osób bada-
nych wykorzystano 16-punktow  skal! OLBI (Oldenburg Burnout Inventory,
Demerouti i in., 2001). Narz!dzie to zostało oryginalnie skonstruowane i zwa-



MARCIN RZESZUTEK

�

150

lidowane na ró�nych grupach zawodowych w Niemczech (np. nauczyciele, pra-
cownicy słu�by zdrowia, urz!dnicy). 

Autorami polskiej adaptacji tego narz!dzia s  Baka i Cie�lak (2010). OLBI 
zawiera dwie podskale: wyczerpania (exhaustion) oraz braku zaanga�owania  
w prac! (disengagement from work), jak i ogólny wska�nik wypalenia, który jest 
sum  wszystkich pozycji skali OLBI. Na ka�d  z podskal przypada po osiem 
pozycji, w tym po cztery z odwrotnym sposobem kodowania wyników. Osoby 
badane udzielaj  odpowiedzi na ró�ne stwierdzenia dotycz ce pracy na 4-stop-
niowej skali („zgadzam si!”, „raczej zgadzam si!”, „raczej nie zgadzam si!”, 
„nie zgadzam si!”). W ten sposób wy�sze wyniki w danej skali �wiadcz  o wy�-
szym nasileniu, odpowiednio, wyczerpania, braku zaanga�owaniu lub ogólnego 
wska�nika wypalenia zawodowego. W analizach wyników najcz!�ciej stosuje si!
jednak ogólny wska�nik wypalenia, który jest sum  wszystkich pozycji skali 
OLBI (tak te� uczyniono w tym artykule). Skala OLBI charakteryzuje si!
dobrymi parametrami psychometrycznymi – współczynniki rzetelno�ci $ Cron-
bacha dla skal wahaj  si! od 0,82 do 0,89 (Bakker i in., 2003). Współczynnik 
rzetelno�ci dla ogólnego wska�nika wypalenia zawodowego w niniejszym ba-
daniu wyniósł � = 0,88. 

WYNIKI 

W celu sprawdzenia ró�nic w poziomie nasilenia wypalenia zawodowego 
w�ród psychoterapeutów i psychoterapeutek nurtu Gestalt oraz nurtu poznawczo- 
-behawioralnego przeprowadzono dwuczynnikow  analiz! kowariancji w sche-
macie 2 (płe# psychoterapeuty: m!�czyzna vs kobieta) x 2 (modalno�# psy-
choterapeutyczna: terapeuta Gestalt vs terapeuta poznawczo-behawioralny), 
gdzie zmienn  zale�n  był ogólny wska�nik wypalenia zawodowego, policzony 
dla całej zbadanej grupy psychoterapeutów (suma wszystkich pozycji skali OLBI 
– zob. punkt Pomiar). Aby zwi!kszy# moc wnioskowania statystycznego, wł -
czono do analizy sta� zawodowy psychoterapeutów jako współzmienn .  

Okazało si!, �e istnieje dodatni zwi zek mi!dzy sta�em zawodowym psy-
choterapeutów a poziomem wypalenia zawodowego w całej grupie zbadanych 
psychoterapeutów, F(1, 195) = 4,14; p < 0,05. Wyniki wykazały te� istotny sta-
tystycznie efekt główny zmiennej płe# psychoterapeutów, F(1, 195) = 5,80;  
p < 0,05, oraz brak istotnego statystycznie efektu interakcji czynników płe# psy-
choterapeuty oraz modalno�# psychoterapeutyczna, F(1, 195) = 0,29; ni. Wynik 
ten, a tak�e wzór �rednich wskazuje, �e ogólny poziom wypalenia zawodowe- 
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go w grupie m!�czyzn psychoterapeutów jest istotnie wy�szy (M = 37,09;  
SD = 10,40) ni� nasilenie objawów wypalenia w�ród kobiet terapeutek (M = 
= 33,48; SD = 7,58). Nie uzyskano natomiast istotnego statystycznie efektu 
głównego czynnika modalno�# psychoterapeutyczna, F(1, 195) = 0,11; ni.

Oznacza to, �e brak jest ró�nic w nasileniu objawów wypalenia zawodowego  
mi!dzy terapeutami i terapeutkami z nurtu Gestalt oraz nurtu poznawczo- 
-behawioralnego. 

DYSKUSJA 

Próbuj c przedyskutowa# otrzymane rezultaty warto na pocz tku podkre�li#, 
�e zastosowany w tym badaniu kwestionariusz OLBI rozszerza konceptualizacj!
wy�ej wspomnianych komponentów wypalenia zawodowego w stosunku do do-
tychczasowych narz!dzi mierz cych wypalenie zawodowe. Na przykład w po-
równaniu z rozumieniem składowych wyczerpania w kwestionariuszu MBI
(Maslach Burnout Inventory, Maslach i Jackson, 1981) lub MBI-GS (Maslach 
Burnout Inventory – General Survey, Maslach, Jackson i Leiter, 1996) skala 
wyczerpania w OLBI odnosi si! nie tylko do emocjonalnych, ale te� poznaw-
czych oraz fizycznych symptomów wypalenia, b!d cych konsekwencj  inten-
sywnej, długotrwałej ekspozycji na stresory w pracy (Halbesleben i Demerouti, 
2013). Takie szerokie rozumienie wymiaru wyczerpania pozwala na eksploracj!
nasilenia wypalenia zawodowego w tych zawodach, które obci �aj  jednostk!
nie tylko emocjonalnie, lecz tak�e fizycznie i / lub poznawczo. Dodatkowo, je�li 
skala depersonalizacji w kwestionariuszu MBI opisuje dystansowanie emocjo-
nalne wobec szeroko rozumianych odbiorców wykonywanej usługi (service re-

cipients), skala braku zaanga�owania w OLBI dotyczy ogólnego dystansowania 
si! od pracy, a w szczególno�ci utraty identyfikacji z miejscem pracy oraz nie-
ch!ci do kontynuowania uprawiania danego zawodu w przyszło�ci. Bior c pod 
uwag! wieloaspektowe uwarunkowania wypalenia zawodowego w�ród psycho-
terapeutów, w badaniach tych zdecydowano si! na u�ycie mniej znanego  
w Polsce narz!dzia do badania wypalenia zawodowego. Uzyskane w tym bada-
niu �rednie wyniki poziomu wypalenia zawodowego m!�czyzn i kobiet tera-
peutek s  zbli�one do �rednich wyników wypalenia w innych zbadanych popu-
lacjach przy u�yciu kwestionariusza OLBI (por. np. Demerouti i in., 2001; Hal-
besleben i Demerouti, 2013). 

Otrzymane wyniki bada" mog  dowodzi#, �e m!�czy�ni ponosz  wy�sze 
koszty emocjonalne uprawiania zawodu psychoterapeuty w porównaniu z kobie-
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tami. Próbuj c wyja�ni# powy�sze rezultaty, warto na pocz tku odnie�# si! do 
pracy Saxe i Wolfego (1999), którzy wskazuj , �e na mi!dzypłciowe ró�nice  
w radzeniu sobie z przewlekłym stresem mog  wpływa# charakterystyczne dla 
płci wzorce m!skich lub �e"skich zachowa". Z uwagi na czynniki kulturowe 
(por. stereotypy płci) kobiety – w porównaniu z m!�czyznami – łatwiej si!gaj 
po wsparcie społeczne, i to wsparcie jest dla nich zwykle bardziej dost!pne.  
W tym kontek�cie wspomniany wy�ej przewlekły stres, który cz!sto jest wyni-
kiem uprawiania zawodu psychoterapeuty (zob. na wst!pie artykułu), mo�e zo-
sta# u kobiet łatwiej zneutralizowany poprzez korzystanie z adekwatnych �ródeł 
wsparcia społecznego, niekoniecznie pochodz cych z form wsparcia zawodo-
wego (np. superwizja, psychoterapia własna), ale wynikaj cych z bardziej natu-
ralnych sieci wsparcia społecznego (np. rodzina, przyjaciele). Prawdopodobnie 
sama �wiadomo�# tego, �e ma si! du�o bliskich osób wokół siebie, jest silniej-
szym czynnikiem ochronnym w przeciwdziałaniu symptomów wypalenia u psy-
choterapeutek w porównaniu z psychoterapeutami. O pozytywnej roli natural-
nych sieci wsparcia społecznego w przeciwdziałaniu wypalenia zawodowego 
w�ród psychoterapeutów pisz  tak�e inni autorzy (np. Benecke, 2012; Emery,  
Tracey, i McLean, 2009). 

Wy�sze nasilenie objawów wypalenia zawodowego w�ród m!�czyzn psy-
choterapeutów w stosunku do kobiet terapeutek mo�na tak�e wyja�ni# poprzez 
odwołanie si! do konstruktu teoretycznego, jakim jest przekonanie o własnej 
skuteczno�ci (self-efficacy), równie� pod k tem stereotypów płci. W licznych 
pracach zauwa�ono, �e przekonanie o skuteczno�ci stanowi czynnik chroni cy 
przed pojawieniem si! syndromu wypalenia w wielu profesjach (np. Brouwers, 
Evers i Tomic, 2001; Aftab, Shah, i Mehmood, 2012). Cho# nie ma jednoznacz-
nych bada" wskazuj cych na wyra�ne, mi!dzypłciowe ró�nice w poziomie 
przekonania o własnej skuteczno�ci, to jednak istniej  prace dowodz ce dodat-
niej zale�no�ci mi!dzy poziomem przekonania o skuteczno�ci a wykonywaniem 
typowo m!skiego vs �e"skiego zawodu (sex-typed occupations, np. Maslach  
i Jackson, 1985). Jako �e zawód psychoterapeuty cz!sto, w stereotypowym 
przekonaniu, uto�samiany jest bardziej z �e"skim ni� m!skim zaj!ciem (por. 
Nelson, 2003), by# mo�e wy�szy poziom wypalenia w�ród m!�czyzn terapeutów 
w stosunku do kobiet terapeutek wynika z obni�onego poczucia skuteczno�ci  
w zwi zku z wykonywaniem tak postrzeganej społecznie profesji, na co wska-
zuj  niektórzy autorzy (Purvanova i Muros, 2010).  

Badania te wykazały te�, �e brak jest ró�nic w poziomie wypalenia zawodo-
wego mi!dzy badanymi terapeutami z nurtu Gestalt oraz nurtu poznawczo- 
-behawioralnego. By# mo�e wskazane w cz!�ci teoretycznej ró�nice w relacji 
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terapeutycznej mi!dzy nurtem Gestalt a szkoł  poznawczo-behawioraln  nie ma-
j  znacz cego wpływu na zró�nicowanie nasilenia wypalenia zawodowego. Wy-
nik ten wymaga jednak weryfikacji w dalszych badaniach empirycznych, na 
wi!kszych próbach badanych, gdy� istniej  publikacje zwracaj ce uwag! na ró�-
nice w poziomie wypalenia zawodowego w�ród terapeutów ró�ni cych si! mo-
dalno�ci  psychoterapeutyczn  (Gelso i Hayes, 1998; Raquepaw i Miller, 1989). 

Zauwa�ono dodatni zwi zek pomi!dzy długo�ci  sta�u zawodowego a pozio-
mem wypalenia zawodowego w całej grupie zbadanych psychoterapeutów. Nie 
było to specjalnym zaskoczeniem, gdy� liczba lat pracy w zawodzie okazała si!
istotnym predyktorem nasilenia syndromu wypalenia w�ród psychoterapeutów  
w wielu innych badaniach (np. Figley, 2002; Raquepaw i Miller, 1989; Benbow  
i Jolley, 2002). 

Wypalenie zawodowe jest zjawiskiem coraz powszechniejszym w ró�nych 
zawodach, w tym przede wszystkim w zawodach społecznych, do których nale�y 
profesja psychoterapeuty. Dalsza eksploracja tej problematyki oraz oddziaływa-
nia nakierowane na profilaktyk! i przeciwdziałanie syndromowi wypalenia za-
wodowego w�ród psychoterapeutów pozwol  im w pełni i z zaanga�owaniem 
słu�y# pomoc  ich klientom.  
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