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STRESZCZENIE

Wstep. Przedstawione zostaly rézne sposoby rozumienia wsparcia spotecznego. Opisano mechanizm i skutki oddziatywania wsparcia spotecznego na
relacje migdzy stresem jakiego dos§wiadcza jednostka a jej zdrowiem oraz oméwiono wyniki badan dotyczace tych skutkow. Prowadzone przez auto-
r6w badania nad skutkami stresu traumatycznego doswiadczanego przez strazakow i policjantdéw zrodzily potrzebg zbudowania krétkiego narzedzia
mierzacego wsparcie emocjonalne otrzymywane od okreslonych oséb w zwiazku z problemami wystepujacymi w pracy. Materialy i metody. Przygo-
towano czteropytaniowy kwestionariusz pozwalajacy szacowaé na jak silne wsparcie i od jakich os6b moze liczy¢ badany gdy jest napigty, zdenerwo-
wany w zwiazku z problemami w pracy. Psychometryczne wtasciwosci kwestionariusza ustalono badajac dwukrotnie grupe 102 policjantéw. Wyniki.
Badania wykazaty, ze moc dyskryminacyjna poszczegdlnych pytan byta zadowalajaca, tak jak kwestionariusza rzetelnosé wewnetrzna oraz statosc.
Analiza czynnikowa potwierdzita trafnosc teoretyczng narzedzia. Wnioski. Opracowany kwestionariusz moze by¢ uzyteczny w badaniach, w ktérych
chce sig uwzglednia¢ emocjonalne wsparcie spoteczne jako zmienng wplywajaca na relacje migdzy stresem wynikajacym z pracy a innymi zmiennymi,
w tym takze zdrowiem. Med. Pr. 2003; 54 (5): 427—435
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ABSTRACT

Background. The authors present different definitions of social support. The influence of social support on the relation between stress and its health
effects is discussed. The findings of the studies on traumatic stress among police officers and fire-fighters made the authors develop a short question-
naire to measure emotional social support as related to problems at work. Materials and Methods. A four-item questionnaire was constructed to deter-
mine the level of social support as well as to identify its providers when the subject is nervous or under strain due to work-related problems. A group
of police officers (n = 102) was examined twice to assess the psychometric characteristics of the questionnaire. Results. Discrimination power of the
questionnaire items was satisfactory. Internal reliability and stability of the results appeared to be at the acceptable level. Factor analysis confirmed
that the theoretical structure of the questionnaire was correct. Conclusions. The questionnaire proved to be a useful and economical instrument for
measuring emotional social support. It may be administered in research projects focused on the modifying role of social support in the relation be-
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WSTEP

Czlowiek jest istota spoteczna. Takie okreslenie natury ludz-
kiej bierze si¢ stad, ze dla utrzymania si¢ przy zyciu i wlasci-
wego rozwoju cztowiek potrzebuje pomocy innych ludzi. Od
momentu urodzenia jednostka wchodzi w rézne relacje spo-
teczne, ktére umozliwiaja zaspokajanie jej potrzeb i ktérych
charakter wspoétdecyduje o jakosci jej zycia.

Jednym ze sposobéw opisu §rodowiska spotecznego jed-
nostki jest jego charakterystyka ze wzglgdu na ilo$¢ oraz ja-
ko$¢ interakeji spotecznych, w jakie jednostka jest uwiktana.
Jesli te relacje z innymi ludZmi sg oceniane jako pozytywne,
korzystne dla jednostki i stanowia zrédlo pewnych zasobdw,
z ktérych czerpie, zwlaszcza w sytuacjach trudnych, moéwi-
my, ze sg one Zrédlem wsparcia spotecznego.

Definicja, rodzaje i pomiar wsparcia spolecznego
Poniewaz termin wsparcie spoteczne jest bliski jezykowi
potocznemu, np. méwi sig¢ o kim§ przezywajacym trudne

* Praca wykonana w ramach Stretegicznego Programu Rzadowego ,,Bez-
pieczefistwo i ochrona zdrowia czlowieka w srodowisku pracy” dofinanso-
wywanego przez Komitet Badan Naukowych w latach 1998-2001. Gléwny
Koordynator: Centralny Instytut Ochrony Pracy. Zadanie nr SPR 04.10.34
pt. ,Czynniki ryzyka zaburzen po stresie urazowym wsrdd policjantéw”.
Kierownik zadania: dr hab. B. Dudek.

zyciowe sytuacje, ze wspierali go wtedy przyjaciele, rodzina,
powstaje wrazenie, Ze wszyscy rozumieja o czym si¢ mowi,
kiedy méwi sie o wsparciu spotecznym. Dlatego sg badacze,
ktérzy nie definiuja tego pojecia, uwazajac, ze zastosowany
pomiar jego wskaznikéw jest wystarczajacym zabiegiem do
ukazania tego, jak rozumiejg wsparcie spoteczne (1). Tym-
czasem przeglad literatury przedmiotu pozwala stwierdzié
wystepowanie trzech sposobéw definiowania pojecia wspar-
cia spolecznego.

W pierwszym z nich, okres§lanym jako podejscie struktu-
ralne, definiuje si¢ wsparcie spoteczne jako istnienie lub brak
znaczacych dla jednostki relacji i wigzi miedzy nia a jej spo-
tecznym otoczeniem (2). Niektérzy badacze reprezentujacy
to podejscie ujmuja wsparcie w sposéb mechaniczny, zlicza-
jac liczbe powiazan jednostki z innymi osobami, w ramach
grup pierwotnych i wtérnych, zaréwno formalne jak i niefor-
malne. Takie rozumienie wsparcia zwigzane jest ze sposobem
mierzenia jego wielkosci, ktéry polega na tym, ze pyta sig¢ ba-
dana osobe o to, czy jest samotna, czy zyje w jakim§ zwiazku
(matzenskim, partnerskim), czy iilu ma bliskich przyjaciot,
krewnych, czy jest cztonkiem jakiejs wspdlnoty religijnej, czy
nalezy do jakichs$ stowarzyszen itp. W tym podejsciu zaktada
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si¢, ze im bardziej rozbudowana jest sie¢ spoteczna, w kté-
rej funkcjonuje jednostka tym wigksze otrzymuje wsparcie.
Zalozenie, iz kazda wzglednie trwata relacja z innymi jest
zrédlem wsparcia nie zawsze jest spetnione. Mozna znalez¢
liczne dowody na to, ze sam fakt istnienia zwiazku, np. mat-
zenskiego, nie zawsze stanowi dla jednostki zrédta wsparcia,
a czasami moze by¢ przyczyna duzego obciazenia i ktopotow.
A zatem, samo zidentyfikowanie sieci spotecznej jednostki
nie mozna uznac za tozsame z okre$leniem zakresu wsparcia
spotecznego na jakie moze liczy¢.

W ramach strukturalnego podejscia do wsparcia spotecz-
nego podejmowane sg préby traktowania go w sposéb bar-
dziej ztozony (3). Zamiast definiowac je tylko w terminach
ilosci kontaktéw spotecznych, podejmuje si¢ préby bardziej
wyczerpujacej analizy $rodowiska spotecznego, ukazujac
najwazniejsze cechy sieci spotecznych powigzan jednostki.
Prébuje si¢ ocenié: 1) rozmiar sieci, tj. liczbe oséb, z ktérymi
jednostka utrzymuje spoteczne kontakty; 2) sit¢ wigzi, ktéra
obejmuje poziom intymnos$ci, czas trwania i intensywno$¢é
kontaktéw; 3) zwartos¢ sieci, ktorg charakteryzuje stopien,
w jakim cztonkowie sieci znaja jeden drugiego i kontaktuja
si¢ miedzy soba; 4) homogeniczno$¢ sieci, czyli podobien-
stwo cztonkéw do siebie pod wzgledem zasadniczych cech
spoteczno-demograficznych; 5) rozproszenie cztonkostwa, tj.
tatwoscé, z jaka cztonkowie sieci moga si¢ ze sobg spotykad.

Chociaz ten sposdb ujmowania wparcia usuwa zarzut
o nadmiernie uproszczone rozumienie tego, czym jest
wsparcie spoteczne, wysuwane sg wobec niego nastgpujace
uwagi krytyczne. Po pierwsze, taka wielowymiarowa charak-
terystyka sieci spotecznej stwarza klopoty wynikajace z ko-
niecznosci pomiaru kazdego z tych wymiaréw i tworzenia
zintegrowanych wskaznikéw wsparcia, uwzgledniajacych
poziom kazdego z wymiaréw opisujacych sie¢ spoleczna.
Po drugie, wprawdzie ocena spotecznych powiazan jednost-
ki moze dostarczy¢ kompletnych danych o potencjalnych
mozliwo$ciach wspierania jej, to jednak z samych cech sieci
nie wynika w sposdb konieczny to, ze §rodowisko spoteczne
jednostki jest dla niej zrédlem wsparcia. Taka pelna charak-
terystyka sieci spotecznej jest raczej sposobem przedstawia-
nia poziomu spotecznej integracji i niektérzy uwazajg, ze
powinno si¢ odréznié¢ to pojecie od wsparcia spotecznego.
Integracja spoteczna odnosi si¢ do istnienia i jakos$ci spotecz-
nych powiazan, natomiast wsparcie odnosi si¢ do pozytywnej
funkcji, jaka te wigzi odgrywaja w zyciu jednostki, szczegdl-
nie wtedy, gdy znajdzie si¢ ona w trudnej sytuacji (4).

Innym, unikajacym stabosci wyzej omawianego podejscia
strukturalnego, sposobem ujmowania wsparcia spotecznego
jest podejscie funkcjonalne (2,5). Przez wsparcie rozumie
si¢ zasoby dostarczane przez innych i pomagajace jednostce
w trudnych sytuacjach. Ten sposéb rozumienia tego, czym
jest wsparcie spoleczne wyraza definicja proponowana przez
Heleng S¢k, ktéra okresla je jako ,,rodzaj interakcji spotecz-
nej”, ktéra charakteryzuje si¢ tym, ze:

zostaje podjeta przez jedng lub obie strony (uczestni-
kéw tej interakceji) w sytuacji problemowej lub trudnej,

w toku tej interakcji dochodzi do wymiany informacji,
wymiany emocjonalnej, wymiany instrumentéw dziatania lub
wymiany débr materialnych,

wymiana ta moze byé jednostronna lub dwustronna
(kierunek ,dawca - biorca” moze by¢ staly lub zmieniaé
si¢ w réznych czasowych odstepach, poczynajac od bardzo
matych),

w dynamicznym ukladzie interakcji wspierajacej moz-
na wyr6zni¢ osobg wspierajaca (pomagajaca) i odbierajaca
wsparcie,

dla skutecznosci tej wymiany spolecznej istotna jest
odpowiednio$é migdzy rodzajem udzielanego wsparcia a po-
trzebami odbiorcy wsparcia,

celem interakcji wspierajacej jest spowodowanie
u jednego lub obu uczestnikéw tej interakcji zblizenia do
rozwigzania problemu, osiagniecia celu, przezwyciezenia
sytuacji trudnej itp. (konkretyzacja celu wsparcia zalezy od
rozpoznania problemu i diagnozy trudnosci) (6).

Zaréwno w podejsciu strukturalnym, jak i funkcjonalnym
nie uwzglednia sig tego, czy i w jakim stopniu jednostka od-
czuwa, doswiadcza rzeczywistego wsparcia ze strony innych
0sob.

Ten aspekt uwzglgdniony jest w trzecim sposobie ujmo-
wania wsparcia spolecznego, okreslanym jako podejscie
percepcyjne. W tym ujeciu wsparcie nie jest cecha relacji,
transakcji, interakcji spotecznej, ale struktura poznawcza
jednostki, jej poczuciem bycia wspieranym przez innych, kté-
re powstaje dzigki doswiadczaniu okreslonych aktéw pomo-
cy i zyczliwych gestéw ze strony innych. Najwyrazniej takie
podejscie zastosowat S. Cobb (5), ktéry traktowal wsparcie
spoteczne jako przekonanie jednostki, ze jest przedmiotem
troski i mitosci, ze jest ona ceniona i szanowana, i nalezy do
spotecznej sieci komunikacyjnej i wzajemnych zobowigzan.
Percepcyjne ujmowanie wparcia umozliwia uwzglednienie
bardzo waznych aspektéw tego pojecia, a mianowicie pozio-
mu wsparcia uzyskiwanego z réznych zrddet i stopnia zado-
wolenia, jakie z tego wsparcia jednostka odczuwa. S. Lepore
iinni (7) uwazaja, ze takie ujecie wsparcia spolecznego jest
szczegblnie korzystne w badaniach nad jego buforujacym
wplywem stresu na zdrowie psychiczne ludzi.

Otrzymywane wsparcie spoleczne mozna podzieli¢ ze
wzgledu na to, jaki rodzaj potrzeb osoby wspieranej jest
zaspokajany, czyli jaka jest tres¢, intencja dzialan wspieraja-
cych. W literaturze najczg$ciej wymienia si¢ podzial Housa
(8), ktéry wyrdznia cztery rodzaje wsparcia: wsparcie emo-
cjonalne - obejmuje przejawy empatii, mitosci, zyczliwosci,
zainteresowania ze strony innych oséb; wsparcie instrumen-
talne - obejmuje zachowania, ktére bezposrednio pomagaja
jednostce zaspokoié jej potrzeby materialne; wsparcie infor-
macyjne - obejmuje akty przekazywania informacji uzytecz-
nych w radzeniu sobie ze stresem, z trudnymi problemami,
na jakie jednostka napotyka w swoim §rodowisku; wsparcie
oceniajace - dotyczy zwrotnych informacji od innych oséb,
pomocnych w tworzeniu wysokiej samooceny i dokonywaniu
spotecznych poréwnan.
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Brak ujednoliconej i precyzyjnej definicji wsparcia spo-
tecznego powoduje, ze mierzy sig je w bardzo rézny sposéb.
Badacze korzystaja z metod znajdujacych si¢ w tzw. obiegu
literaturowym, opracowanych wedlug regut psychometrycz-
nych - Heitzman iKaplan (9) wswoim przegladowym
artykule przedstawiaja doktadne dane dla 23 metod - wy-
korzystuja istniejace metody, wybierajac z nich poszczegdlne
pytania, tak jak np. czynig to O’Reilly i Thomas (10). Tworza
takze zupelnie nowe narzgdzia pomiarowe, czgsto na uzytek
konkretnych badan, dostosowujac je do tematyki i stosowa-
nej w badaniach procedury. Stad mozna spotkaé badania,
w ktérych wsparcie spoteczne szacowane jest na podstawie
odpowiedzi na jedno pytanie i takie, w ktérych dokonywana
jest ocena sily i rodzaju wsparcia w zaleznosci od Zrédta jego
pochodzenia i obszaru, ktérego dotyczy, jak to ma miejsce
w metodach opracowanych przez Sarasona iwsp. (11), czy
Cieslaka (12). Oczywiste zatem sa klopoty z poréwnaniem
czy kumulowaniem wynikéw badar, w ktérych wsparcie spo-
teczne rozumiane i mierzone jest w tak rézny sposéb.

Mechanizmy i skutki oddzialywania wsparcia spolecznego
na relacje migdzy stresem a zdrowiem
Doswiadczany przez jednostkg stres moze wplywaé na
bardzo rézne aspekty funkcjonowanie jednostki. Znaczny
obszar badan nad skutkami stresu dotyczy jego zwiazkéw ze
zdrowiem. W badaniach tych czgsto uwzglednia sig wsparcie
spoteczne jako zmienng modyfikujaca relacje miedzy stresem
a zdrowiem jednostki. Wsparcie spoleczne moze przyczyniac
sie do ochrony lub poprawy zdrowia i samopoczucia jednost-
ki przez modyfikowanie jej zachowan w kierunku zachowan
prozdrowotnych, przez wplyw na przebieg proceséw psycho-
logicznych, a takze fizjologicznych (2). Im wyzszy poziom
dostarczanego wsparcia, tym wigksze prawdopodobieristwo,
ze przynajmniej jeden z tych mechanizméw zadziata i spo-
woduje pozytywne skutki dla osoby otrzymujacej wsparcie.
Osoby posiadajace wiele kontaktow i wchodzace w roz-
norodne interakcje spoteczne moga by¢ zachecane do podej-
mowania zachowan prozdrowotnych, do powstrzymywania
si¢ przed zachowaniami zagrazajacymi zdrowiu, moga ta-
twiej niz osoby bez takich kontaktéw uzyskiwaé informacje
o tym, jak powinno si¢ zdrowo zy¢ ibyé nagradzane za
podejmowanie okreslonych zachowan. Ganster i Victor (2)
zwracaja uwagg na bardzo wazny aspekt oddzialywania
wsparcia spotecznego na zachowania ludzi, a mianowicie na
to, ze skuteczno$¢ tego oddzialywania jest uzalezniona od
tego, jak ludzie oceniaja proby zmiany ich zachowan.
Swiadomos¢, ze inni ludzie moga udzieli¢ pomocy lub
podejmuja dziatania wspierajace moze wplywaé korzystnie
na stan psychiczny odbiorcéw wsparcia, poprawiajac im sa-
mopoczucie. Wills (13) uwaza, ze stres, jakiego dos§wiadcza
jednostka, moze powodowad u niej obnizenie samooceny,
poczucie niskiej skutecznosci ibraku osobistej kontroli
nad sytuacja. Te psychologiczne konsekwencje stresu moga
z kolei prowadzi¢ do wystapienia standéw depresyjnych
imoga zwigkszaé podatnos$é jednostki na rozwdj réznych

choréb. Wsparcie dziata korzystnie na zdrowie przez to, ze
ostabia lub zapobiega pojawieniu si¢ tych psychologicznych
konsekwenciji stresu, a réwnocze$nie moze hamowac wyste-
powanie takich zmian w procesach fizjologicznych, ktére
zwigkszajg ryzyko zachorowania jednostki.

Stres moze wplywa¢ na zdrowie za posrednictwem
dwéch uktadéw fizjologicznych: autonomicznego uktadu
nerwowego (AUN) iukladu immunologicznego. Stresory
zwickszaja napiecie w AUN, wywolujac tzw. reakcje ergotro-
powa, objawiajaca sie¢ m.in. wzrostem cisnienia krwi i czesto-
$ci skurczéw serca, zwigkszonym wyrzutem do organizmu
katecholamin i glukokortykoidéw (14). Stres ostabia dziata-
nie ukladu immunologicznego, zmniejszajac jego ochronng
role przed dzialaniem réznych patogenéw (15). Pozytywna
funkcja wsparcia spolecznego w ksztattowaniu zdrowia
jednostki polega na tym, ze redukuje ono site oddzialywania
stresordw i napiecie stresowe. Swiadcza o tym wyniki badan
eksperymentalnych, w ktérych wykazano, ze wspierajaca
obecno$¢ innych oséb zmniejsza poziom reaktywnosci
uktadu naczyniowo-sercowego (16) oraz wyniki badan pro-
wadzonych w naturalnych warunkach pracy, stwierdzajace,
ze liczba kontaktéw spotecznych byta skorelowana ujemnie
z poziomem wydzielonej adrenaliny (17).

Relacje migdzy wsparciem, stresem a zdrowiem moz-
na przedstawi¢ tak, jak to ujeto na ryc. 1. Wsparcie moze
wywieraé bezposredni wplyw na percepcje stresora, stres
i zdrowie oraz moze by¢ czynnikiem modyfikujacym zwia-
zek migdzy stresorem a doswiadczanym stresem i miedzy
stresem a stanem zdrowia.

W swoim przegladowym artykule Payne iJones (18)
przedstawiaja dowody na istnienie bezposredniego wpltywu
wsparcia na postrzeganie stresorow. Szczegdlnie dotyczyto
to takich stresoréow wystepujacych w pracy, jak wieloznacz-
no$¢ roli i konflikt roli. Kierunek zaleznosci §wiadczyt o tym,
ze osoby z wigkszym wsparciem ocenialy sile stresoréw
jako mniejszg. Sila tej zalezno$ci nie byla duza. Wspdlna
wariancja oceny wsparcia i stresora nie przekraczata 17%.
W kilkunastu badaniach wykazano réwniez istnienie bezpo-
$redniego zwigzku miedzy wsparciem a symptomami zabu-

Wsparcie spoteczne
Social support

zdrowie
Health

stres Vv
AN
Stress

stresor v
AN
Stressors

Wptyw bezposredni (efekt gtowny)
Direct impact (main effect)

Whptyw buforujacy (efekt interakeyjny)
Bufforing impact (interactive effect)

Ryc. 1. Bezposredni i buforujacy wplyw wsparcia spotecznego na stres
i zdrowie.
Fig. 1. Direct and bufforing impact of social support on stress and health.
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rzen psychologicznych w postaci lgku, depresji, wypalenia.
Kierunek zaleznosci byt zgodny z oczekiwaniami badaczy,
ale i w tych badaniach sita zwigzku nie byta duza.

Wyniki badan zmierzajacych do potwierdzenia hipotezy
o modyfikujacym wplywie wsparcia na zwiazek stresu ze
zdrowiem sa niejednoznaczne. W wielu badaniach stwier-
dzono buforujace oddzialywanie wsparcia, ale w innych
- nie (2,19). Co wigcej, w literaturze przedstawione sg wy-
niki badan $wiadczace o tym, ze wsparcie moze wywolywac
negatywne skutki. Np. Kaufman i Beehr (20) badali zwiazek
migdzy réznymi stresorami wystgpujacymi w pracy a po-
ziomem napiecia. Jako zmienng modyfikujaca ten zwigzek
przyjeto rézne rodzaje wsparcia spotecznego, pochodzacego
od kolegdw, przetozonych i ludzi spoza pracy. W kilku anali-
zach stwierdzono istnienie interakcyjnego wplywu wsparcia,
ktéry polegat na tym, ze wraz ze wzrostem wsparcia wzmac-
nialy si¢ negatywne skutki stresoréw.

Cho¢ nie we wszystkich badaniach dotyczacych wptywu
wsparcia na zwigzek stresu ze zdrowiem wykazano istnienie
pozytywnego wplywu wsparcia (21), to te badania, w kté-
rych taki wplyw potwierdzono, dotyczyly gtéwnie zdrowia
psychicznego. Rzadziej pozytywny wplyw wsparcia znajdo-
wano w przypadku choréb fizycznych (2). Badaczy nurtuje
pytanie: dlaczego w niektérych przypadkach stwierdza sig
udzial wsparcia w ostabianiu negatywnego skutku stresu na
zdrowie, a w niektérych nie? Niektérzy Zrddlo tych rozbiez-
no$ci wynikéw widzg w tym, ze badacze postuguja sig w swo-
ich badaniach réznymi definicjami wsparcia i réznymi meto-
dami jego pomiaru, prowadzg badania o réznym poziomie
rygoryzmu metodologicznego. Na przyklad, gdy wsparcie,
stres i jego skutki zdrowotne mierzy si¢ metodami opartymi
na samoocenie, a badania majg charakter przekrojowy, to ta-
two stwierdzié korelacje migdzy tymi zmiennymi, poniewaz
pomiary maja wspdlne Zrédlo wariancji. Ponadto w takich
badaniach mozna tatwo wykazac efekt gtéwny wsparcia, ale
za to istnieje niewielka szansa na to, aby znalez¢ potwierdze-
nie hipotezy o buforujacym wplywie wsparcia spotecznego
(22).

Inni prébuja zinterpretowac te rozbiezne wyniki badan
nad buforujacym wplywem wsparcia spotecznego na zwiazki
migdzy doswiadczanym stresem a jego skutkami zdrowot-
nymi, analizujac blizej charakter stresora irodzaj otrzymy-
wanego wsparcia. Cohen i Wills (23) stojg na stanowisku,
ze wsparcie jest najbardziej skuteczne w tych sytuacjach,
w ktérych wystepuje zgodno$é miedzy rodzajem wsparcia
arodzajami zasobdéw potrzebnych do zwalczania stresu.
Wsparcie spoteczne dziata najskuteczniej wtedy, gdy stresor
ma charakter spoteczny. Tym mozna ttumaczy¢ to, ze wspar-
cie najlepiej tagodzi skutki takich stresoréw, jak konflikt roli
czy wieloznacznos$é roli, poniewaz dostarczane wsparcie
emocjonalne, informacyjne i oceniajace rzeczywiscie redu-
kuje site tych stresoréw. W przypadku narazenia na stresory
o charakterze fizycznym rola wsparcia spotecznego stabnie.

Frese (22) proponuje rozszerzy¢ koncepcje Cohena i Wil-
Isa (23) i uwaza, ze mozna oczekiwaé réznej skutecznosci

wsparcia spolecznego, w zaleznosci od tego, jakie skutki
zdrowotne przezywanego stresu bierzemy pod uwagg. Jezeli
w wyniku przewlektego stresu dochodzi u jednostki do ja-
kichs$ dysfunkcji w spotecznej aktywnosci, wéwczas wsparcie
spoteczne moze by¢ skutecznym czynnikiem zmniejszajacym
poziom tych dysfunkcji. Na przyktad osoba, ktéra reaguje
na stresory wybuchami gniewu wobec innych oséb, moze
zaczaé przejawial stabszy gniew, gdy otrzyma wsparcie
spoteczne. W swoich badaniach Frese (22) udowodnit, ze
wsparcie spoteczne w wigkszym stopniu redukuje Igk i prze-
jawy irytacji, ktorych Zrédtem jest uczestnictwo w réznych
sytuacjach spotecznych niz tagodzi dolegliwosci psychosoma-
tyczne i wystgpowanie depresji.

MATERIAL | METODY

Opracowanie metody do pomiaru wsparcia spolecznego
Kazdy badacz, ktéry w swoim planie badawczym zdecydowat
si¢ mierzy¢ poziom wsparcia spotecznego, stoi przed decyzja
wyboru metody do pomiaru tej zmiennej. Istnieje wiele me-
tod rézniacych sie sposobem operacjonalizacji (strukturalne,
funkcjonalne, percepcyjne) oraz ztozonoscia (rodzaje wspar-
cia, zrédlo wsparcia) isposrdéd nich nalezy wybrad taka,
ktéra najlepiej bedzie dostosowana do natury mierzonych
zmiennych i procesu badawczego. Zaktad Psychologii Pracy
IMP w Lodzi prowadzit badania nad wystgpowaniem zabu-
rzen po stresie traumatycznym, ktére moga wystapi¢ u oséb
uczestniczacych w zdarzeniach traumatycznych z racji wyko-
nywanego zawodu (strazacy, policjanci). W badaniach tych
przewidziano m.in. pomiar wsparcia spotecznego.

Ze wzgledu na przedmiot badania (zaburzenia w zdro-
wiu psychicznym) i jego procedurg (stosowanie wielu kwe-
stionariuszy mierzacych rozmaite zmienne) potrzebne byto
narzgdzie pozwalajace szacowaé poziom otrzymywanego
wsparcia emocjonalnego otrzymywanego od okreslonych
0s6b w sytuacjach pojawienia si¢ probleméw wystgpujacych
w pracy i/lub w zwiazku z praca, narzedzie, ktére bedzie
krétkie by jego stosowanie nie wydtuzyto nadmiernie czasu
catego badania osoby w nim uczestniczacej.

Po rozwazeniu mozliwosci zastosowania juz istniejacych
metod do pomiaru wsparcia spotecznego, w tym opracowa-
nej przez R. Cieslaka Skale Wsparcia Spotecznego (12) i ada-
ptowanego przez Zaleskiego iinnych (24) Kwestionariusza
SSQSR Sarasono i wsp. (11) zdecydowano si¢ na przygoto-
wanie nowego narzegdzia.

Inspiracja do opracowanego narzgdzia byt kwestionariusz
Sarasona iwsp. (11). Z szesciu pytan tego kwestionariusza
wybrano cztery, ktére najwyrazniej odnosily si¢ do wsparcia
emocjonalnego. Zmieniono ich tresé tak, aby nawiazywata
do sytuacji pracy i wyraznie wskazano kategorie oséb udzie-
lajacych wsparcia. Pytanie o stopient zadowolenia zamienio-
no na pytania o stopien skutecznosci wsparcia otrzymywane-
go od poszczegdlnych kategorii oséb w okreslonej sytuacji.
Powstat w ten sposéb Kwestionariusz do pomiaru wsparcia
emocjonalnego otrzymywanego w zwiazku z problemami,
ktérych zrédlem jest praca (KWEP - zatacznik).
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Kwestionariusz sklada sig z krétkiej instrukcji i czterech
pytan o to, na czyja pomoc, wsparcie badana osoba moze
liczy¢ w sytuacjach, gdy jest napicta, zdenerwowana, w kiep-
skim nastroju w zwiazku z problemami, jakie wystepuja
w pracy. Odpowiadajac na pytanie badany wskazuje na czyja
pomoc, wsparcie moze liczy¢ (na nikogo, kolega/koledzy
z pracy, przelozony/przetozeni, rodzina, inne osoby). W od-
niesieniu do os6b wskazanych jako udzielajace wsparcia,
badany szacuje na pigciopunktowej skali stopiefi, w jakim
pomoc, wsparcie danej osoby jest skuteczne. Skrajne punk-
ty skali sg opisane: 1 - osoby te staraja si¢ pomdc, ale tak
naprawde niewiele moga zmienié; 5 - pomoc, wsparcie ze
strony tych os6b jest bardzo skuteczna.

Zakres mozliwych do uzyskania wynikéw waha si¢ od
0 (w kazdej sytuacji opisanej w czterech pytaniach badany
stwierdzil, Ze nikt nie udziela mu wsparcia, pomocy) do
80 (wkazdym pytaniu badany stwierdza, ze moze liczyé
na wsparcie kolegéw, przetozonych, rodziny i innych oséb,
i wsparcie to ocenia jako bardzo skuteczne).

Kwestionariusz pozwala szacowaé, jaki jest poziom
wsparcia emocjonalnego ze strony poszczegélnych oséb: ko-
legéw (skala WK), przetozonych (WP), rodziny (WR), innych
os6b (WI) ijaki jest poziom wsparcia ze strony wszystkich
tych oséb tgcznie (WS).

Badania nad psychometrycznymi cechami kwestionariu-
sza przeprowadzono w grupie 102 policjantéw - uczestni-
kéw kurséw szkoleniowych. Badani wypetniali kwestiona-
riusz dwukrotnie, w odstepie 14 dni. Wiek badanych wahat
sic od 21 do 44 lat (x = 28,5, s = 4,91). 97 oséb miato wy-
ksztalcenie $rednie, 4 - wyzsze, jedna - nizsze niz $rednie.

WYNIKI | OMOWIENIE

Rozktady odpowiedzi na pytania kwestionariusza w Iill
badaniu zawarte sg w tabeli I.

W najmniejszym stopniu badani licza na wsparcie ze
strony przetozonych. Dokumentuja ten fakt zaréwno $rednie
wartosci wsparcia, jak i liczba badanych, ktérzy nie wskazali
na przetozonych jako osoby, na pomoc ktérych moga liczyé
(od 60% w pytaniu 1 do 80% w pytaniu 3). Gtéwnym Zré-
dlem wsparcia jest dla badanych rodzina. Zwracaja uwagg
odmienne od pozostatych trzech pytan, rozktady odpowiedzi
na pytanie 1. Ma ono charakter bardziej ogdlny, dotyczy
pomocy w sprawach zwigzanych z praca, a zatem nie tylko
pomocy, wsparcia o charakterze emocjonalnym. Stad wigk-
szy w tym pytaniu zakres postrzeganego wsparcia ze strony
kolegdéw i przetozonych, a mniejszy, niz w pozostatych pyta-
niach, ze strony rodziny i innych oséb.

Srednie wartosci uzyskane przez badana grupe w po-
szczegdlnych skalach w Ii1l badaniu prezentuje tabela II.
Natomiast w tabeli III prezentowane sa korelacje migdzy
skalami oraz migdzy skalami a pozycjami kwestionariusza.

Korelacje migdzy wynikami w poszczegdlnych skalach
a pozycjami kwestionariusza, ktére tworza te skale, sa zde-
cydowanie wyzsze od korelacji z pozostalymi pozycjami.

Zwiazki migdzy wynikami w poszczegdlnych skalach sa
umiarkowane, najstabsze migdzy wsparciem uzyskiwanym
ze strony kolegéw i rodziny oraz rodziny iinnych oséb. Te
stabe i umiarkowane korelacje przemawiajg za celowoscia
rozrézniania wsparcia otrzymywanego od poszczegdlnych
grup oséb, anie tylko poslugiwaniem si¢ miara wsparcia
catkowitego (WS). Korelacje migdzy wynikami w poszcze-
gblnych pozycjach kwestionariusza w 111l badaniu wahata
sie od 0,27 do 0,68.

Korelacje migdzy wynikami w poszczegdlnych skalach
i wynikiem catkowitym w I i Il badaniu wynosity: WK - 0,81;
WP - 0,64; WR - 0,72; WI - 0,74; WS - 0,78.

Wspodiczynniki zgodnosci wewnetrznej o Cronbacha dla
poszczegdlnych skal wynosza dla I i Il badania odpowiednio:
WK - 0,8310,77; WP - 0,791 0,85; WR - 0,7810,79; WI
-0,8110,83; WS - 0,8210,80.

W tabeli IV przedstawiono rozklady tadunkéw dla 5
czynnikdw uzyskanych po rotacji do struktury prostej (ana-
lizg prowadzono na wynikach uzyskanych w I badaniu).
Czynnikiem I nasycone sa te pozycje kwestionariusza, ktére
wskazuja na wsparcie ze strony kolegéw (w kazdym z czte-
rech pytan); czynnikiem II - pozycje wskazujace na wsparcie
ze strony rodziny; czynnikiem III - pozycje wskazujace na
wsparcie ze strony innych oséb w pytaniach 2, 3, 4; czynni-
kiem IV - pozycje wskazujace na wsparcie ze strony przeto-
zonych, a czynnikiem V pozycja méwiaca o sile wsparcia ze
strony innych oséb w sytuacji opisanej w pytaniu 1. Cztery
pierwsze czynniki wyjasniajg 67,4% wariancji wynikow,
a pig¢ czynnikéw - 73,9% wariancji.

WNIOSKI

Wiekszo$¢ badan nad stresem ijego skutkami, w ktérych
uwzgledniono wsparcie spoteczne wykazuje, ze czynnik ten
zmniejsza poziom stresu jak i jego negatywne skutki, w tym
takze skutki zdrowotne. Podejmujgc zatem badania nad stre-
sem i jego konsekwencjami nalezy uwzglednic¢ te zmienna.

Ze wzgledu na rozmaito$é konceptualizacji zjawiska
okreslonego jako wsparcie spoteczne i wielo§¢ metod jego
pomiaru kumulacja wiedzy o jego roli jest ograniczona. Cha-
rakter zjawiska, jego ztozonoé¢ nie rokuje, by w najblizszym
czasie powszechna akceptacje badaczy uzyskaly nieliczne,
ujednolicone, uniwersalne metody jego pomiaru.

Dlatego uzasadnione wydalo si¢ przygotowanie narze-
dzia, ktére mierzy postrzegane wsparcie emocjonalne otrzy-
mywane od okreslonych oséb, w sytuacji, kiedy pojawiaja sig
problemy zwiazane z wykonywang praca zawodowa.

Przedstawione wyniki badan nad wtasciwosciami psycho-
metrycznymi proponowanej metody dowodza, ze jest to me-
toda w zadowalajacym stopniu rzetelna i trafna. Biorac pod
uwage czas trwania wypetniania kwestionariusza - okoto 5
minut, mozna oczekiwaé, ze KWEP okaze si¢ uzytecznym
narzedziem do pomiaru wsparcia emocjonalnego, otrzymy-
wanego w zwiazku z problemami, jakie pojawiaja si¢ z racji
wykonywania pracy zawodowe;j.
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Tabela I. Rozktad odpowiedzi (%) na pytania kwestionariusza (I i II badanie)
Table 1. Distribution of the questionnaire responses (%), examinations I and 11
Osoby Stopien wsparcia
Pytanie wspierajace Badanie Scale points _
. . . X s
Question Supporting Examination
persons 0 1 2 3 4 5
1 Koledzy 1 23,5 1,0 12,7 23,5 31,4 7,8 2,62 1,67
Coworkers
I 29,4 4,9 13,7 19,6 26,5 59 2,27 1,72
Przetozeni 1 59,8 5,9 10,8 14,7 6,9 2,0 1,09 1,50
Supervisers
1T 72,5 6,9 4,9 9,8 3,9 2,0 0,72 1,33
Rodzina I 43,1 29 3,9 8,8 18,6 22,5 2,25 2,15
Family
1I 43,1 49 2,0 10,8 23,5 15,7 2,14 2,06
Inni 1 76,5 7,8 2,9 4,9 6,9 1,0 0,61 1,28
Others
1T 83,3 5,9 4,9 39 2,0 - 0,35 0,90
2 Koledzy 1 57,8 29 6,9 12,7 15,7 39 1,37 1,76
Coworkers
11 51,0 29 8,8 18,6 13,7 49 1,56 1,76
Przetozeni 1 78,4 11,8 4,9 2,0 2,0 1,0 0,40 0,95
Supervisers
I 77,5 10,8 7,8 2,0 2,0 - 0,40 0,87
Rodzina 1 16,7 2,0 29 5,9 34,3 38,2 3,54 1,80
Family
1T 17,6 2,0 29 11,8 30,4 35,3 3,41 1,81
Inni I 58,8 39 29 6,9 16,7 10,8 1,51 1,97
Others
1I 63,7 2,9 5,9 12,7 11,8 29 1,15 1,66
3 Koledzy 1 42,2 39 8,8 22,5 16,7 5,9 1,85 1,78
Coworkers
1T 52,9 - 13,7 19,6 10,8 29 1,44 1,65
Przetozeni 1 81,4 9,8 2,0 39 29 - 0,37 0,93
Supervisers
11 81,4 8,8 5,9 39 - - 0,32 0,76
Rodzina 1 20,6 1,0 2,0 9,8 333 33,3 3,34 1,87
Family
1T 17,6 1,0 3,9 13,7 34,3 29,4 3,34 1,76
Inni 1 67,6 5,9 1,0 6,9 11,8 6,9 1,10 1,77
Others
1T 66,7 5,9 3,9 5,9 14,7 29 1,05 1,66
4 Koledzy I 50,0 29 4,9 24,5 15,7 2,0 1,59 1,71
ke
Coworkers I 51,0 3,9 11,8 20,6 11,8 1,0 1,41 1,59
Przetozeni 1 77,5 10,8 59 39 2,0 - 0,42 0,92
Supervisers
1T 76,5 11,8 5,9 29 29 - 0,44 0,95
Rodzina 1 24,5 2,0 3,9 7,8 25,5 36,3 3,17 2,01
Family
11 19,6 39 2,0 8,8 28,4 37,3 3,34 1,91
Inni 1 66,7 29 4,9 7,8 10,8 6,9 1,14 1,76
Others
11 69,6 39 2,9 6,9 12,7 39 1,01 1,67
Tabela II. Srednie wartosci w skalach kwestionariusza w I i IT badaniu
Table II. Mean values in questionnaire scales, examination I and II
Badanie WK WP WR Wi ws WK - ska?a wsparcia ze strony kolegdw.
. SC - social support from coworkers scale.
Examination SC SS SF SO SS . X
WP - skala wsparcia ze strony przetozonych.
I 3 7,43 2,28 12,29 4,35 26,36 SS - social support from supervisors scale.
WR - skala wsparcia ze strony rodziny.
s 5,63 3,44 6,11 5,46 13,88 SF - social support from family scale.
- WI - skala wsparcia otrzymywanego od innych.
I X 6,68 1,88 12,23 3,56 24,35 SO - social support from others.
s 517 3,31 5,91 491 12,34 WS - skala wsparcia spotecznego (wynik catkowity).

SS

- social support scale (global score).
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Tabela III. Wspotczynniki korelacji migdzy pozycjami kwestionariusza
a skalami oraz miedzy skalami.
Table IIL Coefficients of correlation between questionnaire items and
scales, and between scales.

Skala
Osoby Scale
Pytanie wspierajace
Question Supporting
persons WK WP WR WI
SC SS SF SO
1 Koledzy 0,75 0,15 -0,06 0,30
Coworkers 0,36 0,82 0,23 0,28
Przetozeni 0,01 0,23 0,68 0,18
Supervisers 0,31 0,31 0,24 0,45
Rodzina
Family
Inni
Others
2 Koledzy 0,84 0,41 0,32 0,24
Coworkers 0,19 0,80 0,25 0,21
Przetozeni 0,19 0,20 0,79 0,09
Supervisers 0,30 0,23 0,08 0,87
Rodzina
Family
Inni
Others
3 Koledzy 0,85 0,33 0,05 0,20
Coworkers 0,23 0,84 0,28 0,25
Przelozeni 0,17 0,28 0,84 0,12
Supervisers 0,25 0,31 0,23 0,92
Rodzina
Family
Inni
Others
4 Koledzy 0,81 0,29 0,22 0,24
Coworkers 0,35 0,73 0,24 0,31
Przetozeni 0,15 0,25 0,83 0,18
Supervisers 0,12 0,22 0,09 0,88
Rodzina
Family
Inni
Others
WP 0,37
SS 0,16 0,30 0,19 0,68
WR 0,30 0,33 0,66
SF 0,69 0,66
WI
SO
WS
SS

Oznaczenie skr6téw jak w tabeli I1.
Abbreviations denoted in Table II.

Tabela IV. Wyniki analizy czynnikowej Kwestionariusza KWEP
Table IV. Results of factor analysis of the questionnaire

. Ladunki czynnikowe
Nr pozycji Factors
Item number
| 11 1T v \%

3.2 0,84 0,04 0,00 0,16 0,16
4.2 0,79 0,18 0,03 0,07 0,25
22 0,77 0,27 0,08 0,25 0,00
1.2 0,74 0,13 0,28 0,00 0,11

Warto$¢ wlasna 4,774
Eigenvalue

% wyjasnionej 29,8
wariancji

% of explained

variance

3.4 0,10 0,86 0,02 0,13 0,03
4.4 0,06 0,84 0,16 0,14 0,17
2.4 0,15 0,80 0,08 0,02 0,22
1.4 0,19 0,53 0,11 0,18 0,37

Wartos¢ wlasna 2,333
Eigenvalue

% wyjasnionej 14,6
wariancji

% of explained

variance

4.5 0,01 0,01 0,92 0,09 0,06
35 0,10 0,14 0,91 0,15 0,10
2.5 0,21 0,00 0,85 0,08 0,06

Warto$¢ wlasna 2,025
Eigenvalue

% wyjasnionej 12,7
wariancji

% of explained

variance

23 0,01 0,10 0,07 0,88 0,04
3.3 0,06 0,11 0,06 0,88 0,17
1.3 0,30 0,13 0,17 0,68 0,10
4.3 0,26 0,10 0,10 0,59 0,41

Warto$¢ wlasna 1,656
Eigenvalue

% wyjasnionej 10,4
wariancji

% of explained

variance

1.5 0,20 0,09 0,15 0,13 0,87

Warto$¢ wlasna 1,042
Eigenvalue

% wyjasnionej 6,5
wariancji

% of explained

variance
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