A segit6 hivatas kockazatai. Kiégés és
hozza kapcsol6do jelenségek a
gyogyitasban

O

DR. FULOP EMOKE
KLINIKAI SZAKPSZICHOLOGUS

ELTE
KLINIKAI PSZICHOLOGIA ES
ADDIKTOLOGIA TANSZEK

Talalkozas a kiégéssel

O

« Sajat érintettség
* Kutatéas
» Prevenci6/intervencio

Kiégés

Kiégés megkozelitései 1.

» Freudenberger (1974) ©
« Tart6s érzelmi igénybevétel Stesti, lelki és szellemi
kimeriiltség.
» Vélaszreakci6 kronikus érzelmi és interperszonalis
stresszfolyamatokra.
* Tinetek:
- szomatikus téren: a kronikus faradsag, kiilonboz6 fajdalmak
(fejfajas, hatfajas), betegségek,
- szellemi téren: a negativ beallitbdas Gnmagunkkal, a munkaval, az
élettel szemben.
~ érzelmi téren: reménytelenség, kiuttalansag, csokkent produktivitas,
depresszio.
o A torddési szandék, az érzelmi kapacitas

O

* Multidimenzionalis megkozelités: Cristina Maslach

és munkacsoportja

o Egyéni (érzelmi kimeriilés), interperszonélis
(deperszonalizacid) és onértékeléshez kapcsolodo aspektusa
(személyes teljesitmény csokkenése)

o Személyes + munkahelyi tényezék 0ssze nem illése > kiégés

Marianne Borritz és Tage S. Kristensen kiégés

modellje

o mentalis, emocionalis és fizikai faradtsag

o érzelmileg megterhel§ munkahelyi szituaciéba val6 hosszi
tavia bevonddas

o Egyéni kiégés/munkahoz-, kliensekhez kapcsol6do kiégés




Kiégés megkozelitései 2.

Munkahelyi stresszorok

O

Stevan E. Hobfoll és Arie Shirom — A kiégés Forras
Konzervéacios Elmélete

o Forrasok veszélyben - stressz

o Kiégés: egyén energia-forrasainak folyamatos apadésa
Helfer-szindroma és a kiégés pszichoanalitikus
elmélete

o Schmidtbauer (1977)

o A gyermek teljesitménnyel kapcsolatos kompetencia élményét
a sziil6 nem er@siti meg > bizonytalan 6nértékelés > segit6 a
magénéletben is

A) Feladattal kapcsolatos str ok:

B) Szervezetben betoltott szereppel kapcsolatos stresszorok:

C) Megfele16 értékelés, elismerés:

D)Egyénen beliili kompc

O

tal- vagy alulterhelés; munkafeltételek; valtozasok a munkaban,
munkakornyezettel kapesolatos stresszorok

- Egyéni szerep kétértelmiiség, szerepkonfliktus, tdl sok vagy til kevés
felelGsségvallalas mas dolgozokért, karrierfejlédés.

- Csoportszinten: 6 tas hidnya, jo katarsi k latok hidnya,
csoporton beliili konfliktusok (mobbing), felettessel/beosztuttal valo
kapesolat.

Szervezeti szinten: vezetési stilus, alacsony fizetés, bizonytalansag.

Kifejtett munkahelyi erdfeszités és a kapott jutalom aranya nem megfelel6 —
egyensilytalansdg — testi és mentalis problémak (kiégés)

k: talvéallalas, feladatkiadds nehézsége,
irredlis helyzetfelismerés, omnipotens érzések, elmosodott hatarok.

Mi okozhat stresszt egy klinikai
szakpszicholégusnak?

Id6hiany

Eszkozhiany

Betegek egyiittmi{ikodésének hidnya, agresszio

Kollégéakkal vald egylittm{ikodés nehézségei

Tilzott adminisztracios terhek

Alacsony fizetés

Visszajelzés, elismerés hianya

A munka értéktelenségének érzése

Tal sok felel§sség érzése

El6bbre jutés (karrier) épitésének nehézségei

Nem megfelel§ munka-magéanélet egyenstly

Egyéni tényez6k (pl. az ellatast végz6 maganéleti problémai,
kiégettsége, vagy palyakezd6ként szorongéasa, maximalizmus)




Stressz - kiégés

@

Kiégés = depresszi)?

O

ST SZ KIEGES

» Fokozott érzelmi

» Tompa érzések
reakciok « Tehetetlenség,

 Hiperaktivitas
» Energiahiany
» Szorongasos zavarok

reménytelenségérzés
» Motivacid, képzeleti
tevékenység elvesztése
* Depressziv allapot
o Erzelmi problémak.

« Fizikai problémak

bizonyos egészségiigyi Kiégés:
kovetkezmények « Nincs stlyvesztés
faradtsag « sajat felel6sségrol realisabb

* tarsas visszahtuzodas elképzelés > biintudat kisebb
« kudarcérzés vagy nincs

« oromképtelenség * személy vitalisabb, mint

* negativ 6nértékelés depressziéban

* Munkahelyi kapcsolatokban
megélt tavolsag, valtozas

Informéciok felidézésével, Depresszio:
déntéssel kapesolatos  Osszes intim kapcsolat érintett

nehézségek  kontextusfiiggetlen

alacsonyabb alap aktivacios
szint

Kiégés diagnosztikus kategoria?

O
* A 3 kiégési dimenzi6 koziil az érzelmi kimeriilés
mutatja a legszorosabb kapcsolatot a depresszio
tiineteivel. (Schonfeld, Bianchi 2016)
» a kiégést barmilyen mértékben mutatok
csoportjaban a résztvevék 86%-a depresszios
tiinetekkel rendelkezett (Schonfeld, Bianchi 2016) !!!

» Norvégia, Svédorszag

» BNO - 10 szerinti neuraszténia — diagnosztikus
kritériumpont — vitalis kimeriiltség

» Neuraszténia = érzelmi kimeriilés + még egy kiégés
dimenzi6ban magas foku kiégés.




Figyelmeztetd jelek

Késés a megbeszélt talalkozorol (terapias orardl) vagy altaldban a
munkahelyrdl.

Megbeszélt talalkozo (terapias ora) elfelejtése.

,Feladas” a terapias o6rdk alatt, korabbi befejezés, amikor fogalmam sincs
hogyan tovabb (tehetetlenség, reménytelenség elhtizodo érzése).

A pécienssel kapcsolatos itélkezd érzések, gondolatok stirtisodése.
Kesertiség érzés, ami kordbban nem volt jellemzg.

A terapia hirtelen lezarasanak vagya, illetve lezarasa.

Képzési lehetGségek figyelmen kiviil hagyasa.

Napkozbeni dlmodozas mas élethelyzetekrdl, életformarol, emberekrdl stb.
A szabad id§ elt6ltésének nehézségei, ehelyett a munkéan val6 gondolkodas
(pl. nem tudom kiverni a fejembdl a klienseket, a kliensek problémait),
vagy munka maga.

Stresszel val6 megkiizdés maladaptiv modjai (ivés, droghasznalat, fokozott
evés)

(Andreula 2011 alapjan)

Kiégés Osszetevdi 1.

1. Erzelmi Kkimeriilés: mely alatt az emberi

problémékkal szembeni kozonyt,a tarsas helyzetek

kezelésére valo alkalmassag elvesztésnek érzését

értjiik.

Elszemélytelenedés: azaz a betegek targyként

val6 kezelése

3. TeljesitménycsOkkenés: negativ Onértékelés,
kompetencia hianyanak érzése

(Maslach, Schaufeli & Leiter 2001)

N

Erzelmi kimeriilés

Dominéans érzés: tehetetlenség
Pl.:

* Nincs tobb erém...
 Val6jaban nem tudok mar...

» Uresnek érzem magam belil...
» Mit is csinalok én val6jaban...

» Siirg6sen szabadséagra kellene
mennem...

Elszemélytelenedés/deperszonalizacié

» Kapcsolatok kertilése
(munkatérsak is)

* Negativ érzelmek
paciensekkel,
munkatarsakkal
szemben.

» K6z6mb0s, cinikus,
szarkasztikus viselkedés




Csokkend teljesitGképesség

)

Kiégés Osszetevii 2.

O)

\J

» Mar nem vagyok képes...
+ Altalaban késGbb

jelentkezik. '

\
» Mas tobb dimenzi6s elképzelések:
Shirom és Melamed (2006): testi faradtsag, az érzelmi
kimertiilés és a kognitiv elfaradas
Jerabek (2001): érzelmi kimertiilés, deperszonalizécio,
munkaval kapcsolatos érdektelenség (Jerabek’s Burnout
Inventory)
Pines et al (1981): testi meger6ltetés, érzelmi kimeriiltség,
szellemi megerGltetés.
« Ujabb elképzelések a emocionalis kimeriilés és
deperszonalizacio szoros Osszefliggését emelik ki.
» Egydimenzi6s elképzelés:
Kristensen, Borritz, Villadsen és Christensen (2005): szellemi
faradtsag, kimeriiltség (CBI, Copenhagen Burnout Inventory)

Kiégés mérése

)

Kiégés hazai egészségiigyben 1.

')

Y
Magyarorszagon a leggyakrabban hasznalt:
» Maslach Burnout Inventory (MBI): MBI Human
Survey/MBI General Survey
 Oldenburg Kiégésleltar (OLBI): barmilyen
munkakorben/ 2 dimenzié: kimeriilés; elkotelez6dés

Orvosok : Y
« Adam és mtsai (2009)
« Emocionalis kimeriiltség — 34,8%
« Deperszonalizacié — 60,9%
« Személyes hatékonysag csokkenés — 95,9%
Gy0rffy és Girasek (2015): orvosok pszichoszomatikus tiinetpontszama
magasabb a lakosséagi adatoknal; a minta 43,3% magas észlelt
stresszpontszamot mutat.
- Palyakezd6 orvosok 30%-a magas kiégettségi szint(i csoportba tartozik (Papp,
Tary 2010)
»Pszich” szakma
« Pszichiater rezidensek — Fiilop, Devecsery, Csabai 2012
« Emocionalis kimeriiltség — 33%
« Deperszonalizacié — 30%
« Személyes hatékonysag csokkenés —52%
« Pszichiatriai/pszichoterépiés ellatasban dolgozok (Kovacs 2006) 72%-a érzelmi
kimeriilés jeleit mutatta.




Kiégés hazai egészségiigyben 2.

Pszichoterapeuték és kiégés (Lim, Yang &

e\
O

- Szoros a kapcesolat a kiégés és a szomatikus, pszichés
megbetegedések kozott (Adam et al 2006).

- A stlyos betegekkel foglalkozo egészségiigyi dolgozok testi

és lelki allapot mutatoi rosszabbak (Hegeds, Risk6 2006).

- Onkologiai-hospice ellatdsban dolgozoknal a kiégés szoros
Osszefliggést mutat az érzelmi kommunikaci6val (Kovacs,
Kovacs, Heged(is 2012)

Lee, 2011)

» 1988-2008 kozotti kutatasok (angol nyelvii) - USA
» Pszichoterapeutak
» Osszesen: 17 tanulméany

¥

* Stressz, tilzott bevon6das, kontroll, identitas szerepe
a kiégésben

A stressz és a bevonddas féként az érzelmi
kimeriiltséghez kapcsolodott, mig a t6bbi valtozo
mind a 3 dimenziéban azonos médon volt jelen

Veszélyeztetettség Okok
O @)
Y Y

védelem

Burnout

Burnout

kockazata kockazata

Burnout
kockazata

Kisebb, nagyobb traumak i i
L idealizmus

Egyéb kihivasok ~ . N "~ perfekcionalizmus

Kiilonb6z6 megkozelitések:
» Kornyezeti/kiils6 hatasok
« Intrapszichés/individualis tényezbk

» Kornyezeti és individualis tényezdk interakcioja




Kornyezeti/kiils6 hatasok Egyéni tényezok
O e
) + Demografiai jellegzetességek:/

» Munka jellegzetességei: ttlterheltség (tal sok
eset), munkahelyi timogatas mértéke, munkahelyi
1égkor, informacio-kontroll: visszajelzés, autonomia
hidnya,

» Foglalkozas jellegzetességei: intenziv kapcsolat
més emberekkel

» Szervezeti tényezék

Fiatal kor (“reality shock”) - <35
Nemi kiil6nbségek (méas sorrend)
a deperszonalizacioban tapasztalhat6 konzisztens kiilonbség
Csaladi allapot (férfi és egyediilallo > veszélyeztetettebb)
» Személyiségjellemzdk:
Az alacsony onértékelés, kiilsé kontroll attittid és elkeriil6 megkiizdés

Neurotikus karakter érzelmi labilitasa (Maslach, Schaufeli, & Leiter,
2001).

Kotbdés és kiégés (Pines 2004)
Hasznélt megkiizdési stratégidk — kognitiv atstrukturalds protektiv
szerepe (Mészaros, Cserhati, Olah, Perczel Forintos, & Adam)
A kiégés kiilonbozé dimenzio méas-mas kivalto tényezbkkel
van kapcsolatban.

Kornyezeti és individuélis tényezék

. Egyéni veszélyek
interakcioja & ~ Y
\Y) )

» Maslach, Schaufeli és Leiter (2001):
személyi jellemz6k+kornyezeti hatasok
a személy és a munkakornyezet illeszkedésének foka

hat fontos teriilet: munkaterhelés, kontroll, jutalom,
kozosség, fair attitid és az értékek.

/N

elkotelezettség kiégés

« irredlis helyzetértékelés
« rejtett narcisztikus, omnipotens érzések

« hatarok elmosodésa a kliens és a segité kozott

i

Tulzott érzelmi bevon6das

i

KULCS: megfelel6en miikodtetett EMPATIA




Empatia hatasa

Empatia mellékhatasai

4

» "odafigyelési, torédési hatés" (care effect - Ted Kaptchuk
2013)

» Del Canale et al (2012): 20961 diabétesszel kezelt paciens és
ket kezel§ 242 orvos

» Reiss 0sszefoglalja (2010) : empatikus kapesolat > jobb
immunfunkeciok, gyorsabb posztoperativ javulas stb.

!

paciensek szubjektiv j6 érzése, és szomatikus allapotukra
vonatkozo6 objektiv mutatok kozott.

» Orvosok agytevékenységének vizsgalata beteg
kezelésekor

u

» fMRI-vel vizsgalt orvosok fajdalomért felelGs
agyteriiletei aktivizalodtak pacienseik kezelése
kozben (Jensen et al 2013)

» Tobb olyan kutatast ismert, melyben kapcsolatot
talaltak a talzott érzelmi bevono6das és a kiégés
kozott (Brotheridge & Grandey, 2002; Zapf, Seifert
Schmutte, Mertini, & Holz, 2001).

Tukorneuronok

» Tiikorneuronok az agyban: aktivitast ~e
mutatnak egy adott cselekvéskor, -
de annak csupan a megfigyelésekor is (a motoros
neuronok kozelében helyezkednek el elssorban a
ventralis premotoros cortexben).

(Rizzolatti, Fadiga, Gallese, & Fogassi, 1996)

» Valakire figyeliink (arckifejezése, latvanya) - sajat
hasonlé motoros élményeink - ugyanazok az érzelmi
és vegetativ allapotok.

» Az empatia, az identifikacio, az affektiv illeszkedés
jelenségének kulcsa

E@l
atterjedés

Empétids Ay Empétia
mee:  Empatia  Emi

~

Persg)lektiva ) \?}‘; "
valtas b {h )
£ .

S T e




Parallel/reaktiv empatia 1.

» Parallel empétia:
a kliens negativ érzéseinek atvétele
!

distressz

!

nézOpontvaltas akadalya

« Erzelemszabélyozas fontossdga (Decety & Lamm,
20009; Gleichgerrcht és Decety 2012; Fiilop 2013)

» A kiégés kialakulasanal meghatarozo a negativ
érzések atterjedése.

2 ”
& \_/
L& o
R s & Erzelmi
7/&0\{0 atterjedés

Empétias At Empatias
dis’?ressz Empatla ttir%dés

4,
Perspektiva P ::;’;%/%
valtas "ﬁ%j’a;,:j/%
o

Empatia és érzelemszabalyozas

» Gyobgyit6 nem képes sajat érzés felismerésére és a
pAciens érzéseinek kezelésére (nem sikeres szabélyozas)
-> empéatids overarousal >  péicienst6l vald
visszahtz6das (Decety & Lamm, 2009)

» Negativ arousal megfelel§ szabalyozéasa (Gleichgerrcht &
Decety 2012)

Egy jelenség sok névvel?

» Empatia kifaradas/vikarialo trauma/mésodlagos
traumatizaci6/kiégés

» Empatia kifaradas: érzelmi kimeriilés, kifaradas

» Méasodlagos traumatizécio: emlékkép betorések, fiziologiai
arousal vagy elkeriilés) (Figley 1995)

» Vikarial6 trauma: masokrol, vilagrol kialakult kognitiv
sémak valtoznak.

» Ujabb kutatasok szerint a méasodlagos traumatizacio
kialakuldsdnak nem feltétele, hogy traumat atélt kliensekkel
dolgozzon (Devilly, Wright & Varker 2009; Van Mineen,
Keijsers 2000; Raquepaw, Miller 1989)

o A segités soran megélt érzelmi distressz hangsulyozésa.




Szinkron-

jelenségek a
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Elkeriilés/ Erzelemsza-
deperszonali bélyozési
z4cio nehézségek 1
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Empatias
distressz
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EMPATHY

Erételjes ~
fizikai és gl

érzelmi
tiinetek

would this help?

Belsé szupervizor

@) @)

» Az érzelemszabalyozas és perspektivavaltas kozponti
szerepe!

!
» Negativ érzések kezelése, altalanos stresszkezelési
technikak (6nismeret szerepe)

» Technikai tudas (kommunikacios eszk6zok stb.)

« Sajét érzésekre valo reflektivitas

» Mentorok fontossaga

« SZUPERVIZIO (szupervizié hianya és kiégés kozti
Osszefiiggés; Jovanovic et al 2016 )

A beteggel valo talalkozas soran a figyelem
valtogatasa harom néz6pont kozott:

Sajat érzései, elvarasai, a beteg altal benne
kivaltott reakciok, intervencio tervek

Beteg érzései, szandékai, hatésa a betegre

Szakért6i, kiilsé nézépont (folyamat
megfigyelése)

(Casement)




Kiégés kialakulasanak fazisai

Prevencio, intervenciok 1.

O

O

1. Idealizmus: tulzott, irreélis elvarasok; 1angolo lelkesedés.
[¢ i aj irdnt o 'y egylittmikodés  a
kollégakkal,érdekl6dés a kliens fejlédése irant. A ta és a részvét ésé
tett eréfeszités. Kreativ tervek, kezdeményezések iranti nyitottsag.)

2. Stagnalas: csokken az érdeklddés; mozdulatlansag,
kidbrandultsag érzése; elszemélytelenedd kapesolatok.

3. Frusztracié: személyes hatékonysag csokkenése; a végzett
munka értékének megkérddjelezGdése; feladatok aloli kibujas.

4. Apatia: munkavégzés gépies; gyakori hibazas; reménytelenség,
kilatastalansag érzése; faradtsag; alvaszavarok; egyéb testi
tiinetek.

» Nem egyszeri jelenség, hanem folyamat,
melyben ciklikus ismétl6dések vannak.

» Tudatossag egyéni és munkaltatéi szinten
is. (Isd. Mit tehetiink a stressz hatésai ellen?)

» K6z0s érdek!

« Kiilonboz6 szakaszokban kiillonb6z6 a
beavatkozas forméaja!

Prevencio, intervenciok 2.

Prevencio, intervenciok 3.

« ldealizmus szakaszaban:
+ Munkaltatdi szinten: realitdsok hangsulyozasa; tapasztaltabb kolléga

(mentor) segitsége.
~ Egyén szintjén: megfeleld eg¥< nsuly a munka és a maganélet kozott.
Realis cél kijelolés, prioritasok. Mindenhatésag érzés elkeriilése.

« Stagnalas szakaszaban:

~ Munkaltatéi __ szinten:  szakmai fejlédés lehetSsége: tréningek
ommunikacids eszkoztar fejleszté onfliktuskezelés, stresszl é
technikak), tovabbképzések. Pozitiv megerdsitések.

Témogat6 rendszerek: esetmegbeszéld csoportok, stdbmegbeszélések,
szakmai tovabbképzés, szupervizio, kollegélis konzultacio lehetésége. (ez
mindegyik fazisban fontos)

Eagyén szintjén: aktiv rekreacio (sport, tirsas kapesolatok apolasa stb.)
MegfelelG étkezés, alvas, mozgas. Sajat stresszre adott reakeid
megismerése.

* Frusztrici6 szakaszaban:
~ Munkaltatéi szinten: szakmai tdlterhelés szabalyozasa; tj
feladatok kozotti valasztas lehetdsége; A legmegterhel6bb
munka szakaszolasa, beépitett szabadid§ a stabnak(pl.
kirandulas).
~ Egyén szintjén: (Isd. el6z6 szakasz) relaxacios technika
elsajatitasa.
« Apétia szakaszaban:
~ Munkaltatéi szinten: valtoztatasi lehetGségek felmérésére;
szakember bevonasa; szakmai tdlterhelés szabalyozasa.
~ Egyén szintjén: (Isd. el6z6 szakaszok) annak felismerése,
hogy szakember segitségére van sziiksége.




Intervenci6s programok
O

Intervencio6 példa

)

 Lehetnek: személy fokusziak/szervezeti fokuszaak/
a kett6 kombinacioja.

» Személy fokuszt iranyulhat: kompetenciaérzés
novelésére, megkiizdési kapacitas novelésére,
szupervizio, tarsas timogatas novelésére, relaxacios
technikak megtanitasara.

» Szervezeti fokuszi: munkahelyi folyamatok
atdolgozasa, szupervizi6, kontroll érzés novelése, a
dontésekben valo részvétel novelése.

(Awa et al 2010)

O

1. A probléma definialasa (diszkrepancia-profil készitése My
Relationship with Work teszttel)
A probléma korvonalazésa egy-egy teriileten beliil (Maslach és Leiter
modelljében a 6 teriiletet érintGen)

2. Célkitiizés — megoldasi modok attekintése

3. Konkrét 1épések — konkrét cselekedetek-meghatarozott
idGintervallummal.

4. Az elérehaladas visszacsatoldsa — értékelés

(Maslach és Leiter 2005 modellje alapjan)

Az intervencio att6l fiigg, hogy a kiégés mely dimenzibja a meghatarozo,
és hogyan definialjuk a problémaét.

Az els6 mobil applikacio az orvosi

Mire figyeljiink? N PP
%fy\ ) kiégés megt%lozesehez
\Y) U

« Automatikus érzelmi valaszok felismerése, kezelése.

o Terapids technikdk + implicit érzelemszabalyozas
fejlesztése.

» Negativ érzések kezelése, 4altalanos stresszkezelési
technikak (6nismeret szerepe).

» Sajat érzésekre valo reflektivités.

« SZUPERVIZIO (szupervizi6 hidnya és kiégés kozti
Osszefiiggés; Jovanovic et al 2016 )

» Kiemelt fontossdginak kellene lennie a gyogyitas
folyamataban keletkezs érzések strukturalasa, kezelése!
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Mit tartalmaz?

* 19 vide6 (megel6zési,
kezelési technikdk)

* 18 hanganyag (meditacio,
relaxacio)

* 11 handout-ok
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“I am not a lazy bum! I am a potential workaholic
with highly ped stress skills!”
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Készé6nom a figyelmet!

I think
you have a




