Streszczenie

Tytul rozprawy: Zachowania zdrowotne a zasoby osobiste pielegniarek aktywnych
zawodowo.

Wprowadzenie: Trudna i stresujgca sytuacja zawodowa pielegniarek wptywa na zréznicowane
funkcjonowanie behawioralne i emocjonalne, z powodu nietolerancji pracy w systemie
zmianowym, nadmiernego obcigzenia psychofizycznego, podejmowania decyzji i dziatan
pod presja czasu, a takze ucigzliwych warunkéw pracy z niedostateczng mozliwoscia
wypoczynku. Analiza literatury wskazuje, ze niniejsze czynniki wplywaja niekorzystnie
na zachowania zdrowotne i zwigzane s3 z zaburzeniem snu, niedostateczng aktywnoS$cig
fizyczna, zwigkszonym przyjmowaniem uzywek, wzrostem poziomu stresu zawodowego
oraz obnizeniem poziomu satysfakcji. Istotnym elementem wptywajacym na zachowania
zdrowotne sg zasoby osobiste, ktore wspieraja czlowieka w pozytywnym i efektywnym
funkcjonowaniu, wytrwatym dazeniu do osiggania celow oraz podejmowaniu wilasciwych
i niezbednych wysitkow w sytuacjach trudnych i obcigzajacych. Koncepcja psychologiczng
nawigzujaca do zasobow  osobistych jest Pozytywny  Kapital  Psychologiczny
(ang. Psychological Capital, PsyCap), bedacy pozytywnym psychologicznym stanem rozwoju
jednostki. Obejmuje on cztery zasoby osobiste do ktorych naleza: poczucie wiasnej
skutecznos$ci, preznos¢, optymizm i nadzieja. W Polsce nie ma prac analizujacych wpltyw
zasobow osobistych (optymizm, prezno$¢, poczucie wiasnej skutecznosci) i zmiennych
demograficzno - spotecznych na zachowania zdrowotne pielegniarek aktywnych zawodowo.
Wskazana praca moze okazac¢ si¢ przydatna, zwlaszcza gdy przedmiotem zainteresowania staja
si¢ pozytywne lub negatywne skutki wykonywania zawodu pielggniarki w odniesieniu
do poziomu zasobdéw osobistych i zachowan zdrowotnych.

Cel pracy: Poznanie zwigzku miedzy zachowaniami zdrowotnymi a zasobami osobistymi
u pielggniarek aktywnych zawodowo.

Material i metody: Badaniami objeto pielegniarki pracujagce w szpitalach na terenie
wojewddztwa malopolskiego. Liczebno$¢ grupy badanej wynosita 1420 os6b. W badaniach
wykorzystano cztery standaryzowane kwestionariusze: Inwentarz Zachowan Zdrowotnych
(1ZZ), Skala Pomiaru Preznosci (SPP-25), Test Orientacji Zyciowej (LOT-R), Skala
Uogolnionej Wtasnej Skutecznosci (GSES), a takze autorski kwestionariusz ankiety

do okreslenia danych demograficzno-spotecznych.



Wyniki i wnioski: Przewazajaca wigkszo$¢ reprezentowaty kobiety. Ponad potowa osob
mieszkata na wsi. Najliczniejsza grupe pod wzgledem wieku odnotowano w przedziale
41 - 50 lat oraz 51-60 lat. W badanej probie przewazali badani bedacy w zwigzku. Znaczna
czes¢ pielegniarek cechowata sie wyksztalceniem licencjackim oraz dobrg sytuacja materialng.
Zdecydowana wigkszo$¢ badanych pracowala w systemie dwuzmianowym. Ponad potowa
0s0b petita obowigzki zawodowe w oddziatach niezabiegowych. Analiza zebranego materialu
badawczego w zakresie ogolnego wyniku zachowan zdrowotnych byla przecigtna
lub nieznacznie podwyzszona u pielegniarek aktywnych zawodowo. Badane osoby
wskazywaty podwyzszony lub wysoki poziom zasobdw osobistych. Osoby pracujace
w systemie jednozmianowym zglaszaly wyzszy poziom zachowan zdrowotnych i zasobdéw
osobistych niz badani pracujacy w systemie dwuzmianowym. Analiza regresji liniowej metoda
krokowa pozwolita przewidzieé, ze poziom preznosci, poczucie wiasnej skutecznosci,
optymizm oraz niektére zmienne demograficzno-spoteczne (np. wiek 51-60 lat i powyzej
61 lat, bycie w zwigzku, mieszkanie w miescie, staz pracy 21-30 lat), wptywaly na wyzszy
poziom ogolnego wyniku zachowan zdrowotnych. Z kolei dwie skale pr¢znosci (otwartosc
na nowe doswiadczenia i poczucie humoru, tolerancja na niepowodzenia i traktowanie zycia
jako wyzwania) 1 niektore zmienne demograficzno-spoteczne (np. praca w oddziale
zabiegowym, przeci¢tna sytuacja materialna, wiek 41-50 lat, BMI) przewidywaty niski poziom
ogblnego wyniku zachowan zdrowotnych. Uzyskane wyniki obliguja do kontynuowania
1 pomnazania badan, ktére moga sta¢ si¢ fundamentem do tworzenia programéw edukacyjnych.
Zaleca si¢ zatem, aby pielggniarki braty udziat w roznorodnych formach wsparcia
(np. poradnictwo psychologiczne, warsztaty treningowe) zwigzanych z ksztalttowaniem
zachowan zdrowotnych i rozwijaniem zasobdw osobistych.

Stowa kluczowe: zachowania zdrowotne, zasoby osobiste, pielggniarki, pozytywny kapitat

psychologiczny



Abstract

Title of doctoral dissertation: Health-related behaviours and personal resources
of professionally active nurses.

Introduction: Difficult and stressful professional situation of nurses has an impact on their
diversified behavioural and emotional functioning due to shift work intolerance, excessive
psychophysical burden, making decisions and working under time pressure, as well as arduous
working conditions and insufficient rest. The analysis of literature indicates
that the above - mentioned factors have a negative influence on heath-related behaviours
and are linked to sleep disturbances, poor physical activity, increased intake of addictive
substances, higher level of occupational stress and lower satisfaction level. Personal
resources constitute a significant element influencing health-related behaviours as they support
an individual in positive and efficient functioning, determinedness in achieving goals
and undertaking appropriate and necessary efforts in difficult and heavy situations.
The psychological concept, which refers to personal resources is Psychological Capital,
PsyCap, that is a positive psychological state for the development of an individual. It covers
four personal resources, namely: self-efficacy, resilience, optimism and hope. In Poland, still
there are not any studies devoted to the analysis of the impact of personal resources
(optimism, resilience, self-efficacy) and socio-demographic variables on health-related
behaviours of professionally active nurses. The mentioned concept may prove useful,
especially where positive and negative consequences of working as a nurse in relation
to the level of personal resources and health-related behaviours become subjects of interest.
Aim: Defining the relationship between healthy-related behaviours and personal
resources in professionally active nurses.

Materials and methods: The research covered nurses working in hospitals located
in the Matopolskie Voivodeship. The sample consisted of 1420 people. The following
standardised questionnaires were used in the research: Health Behaviour Inventory (HBI),
Resilience Scale (SPP-25), Life Orientation Test (LOT-R), Generalised Self-Efficacy Scale
(GSES) together with socio-demographic data — author’s questionnaire.

Research results and conclusions: The vast majority of the respondents were females. Over
a half of the nurses lived in the country. The largest age-groups represented in the study were
41 - 50 as well as 51-60 years. Most of the respondents were in a relationship. A considerate
group of the surveyed nurses had a bachelor degree and good financial situation. The vast

majority of the surveyed nurses worked shifts. Over half of the respondents were employees



of nonsurgical wards. The analysis of collected material in the field of the overall score
for health-related behaviours proved to indicate an average or slightly increased level among
professionally active nurses. The nurses under research were characterised by increased or high
level of personal resources. Individuals working single shift proved to have a higher level
of health-related behaviours and personal resources more often than respondents working
shifts. The analysis carried out with step linear regression enabled the author to show that
the resilience level, self-efficacy, optimism and some socio-demographical variables
(i.e. being 51-60 and over 61 years old, being in a relationship, living in a town, having
21 - 30 years of experience), resulted in higher level of the overall score for healthy-related
behaviours. In turn, two scales for resilience (openness to new experiences and sense
of humour, tolerance for failure and considering life to be a challenge) as well as some
socio - demographical variables (i.e. working in nonsurgical ward, average financial situation,
41-50 age range, BMI) predicted lower level of the overall score for healthy-related behaviours.
The obtained results show that it’s worth continuing and multiplying the research that may
provide the foundation for educational programs. It is, therefore recommended for nurses
to take part in various forms of support workshops (for instance psychological counselling
workshops and trainings), which deal with shaping health-related behaviours and developing
personal resources.
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