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Streszczenie (j. polski):
Cel pracy
Ocena poziomu satysfakeji z pracy wsrod pielegniarek onkologicznych.

Material i metody

Grupe badanag stanowilo 215 pielegniarek pracujacych w osrodkach onkologicznych w Polsce. Badania
przeprowadzono w maju 2018 roku w podczas 22. Ogdlnopolskiej Konferencji Pielegniarek Onkologicz-
nych w Bialymstoku. Metoda badawczg byl sondaz diagnostyczny z wykorzystaniem kwestionariusza MSQ
- Minnesota Satisfaction Questionnaire, ktory stuzy do oceny poziomu zadowolenia i niezadowolenia
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z pracy. W celu zebrania danych spoteczno-demograficznych wykorzystano kwestionariusz wlasnego
autorstwa. Wszystkie obliczenia statystyczne zostaly przeprowadzone przy uzyciu pakietu statystycznego
IBM SPSS 23 oraz arkusza kalkulacyjnego Excel 2010. We wszystkich obliczeniach za poziom istotnosci
przyjeto p < 0,05.

Wyniki

W badanej grupie $rednia wartos¢ satystakeji z pracy wyniosta 67,10 pkt. Pielegniarki sa zadowolone
z pracy na rzecz pacjentéw onkologicznych, zaréwno z robienia czego$ dobrego dla innych, jak i z waz-
nosci swojej pracy. Pielegniarki byty najmniej zadowolone z mozliwosci awansu, szansy na objecie coraz
to wyzszych stanowisk, oceny pracy i systemu wynagradzania pracy. Czynniki spoteczno-demograficzne
determinujace satysfakcje z pracy pielegniarek onkologicznych to miejsce zamieszkania i stan cywilny.
Pielegniarki onkologiczne pracujace w systemie jednozmianowym mialy istotnie wyzszg satysfakcje z pracy.

Wnhioski

Poziom satysfakcji z pracy pielegniarek powinien by¢ mierzony i identyfikowany, a dzialania powinny
skoncentrowac si¢ na zwiekszaniu zadowolenia z pracy. Wiekszo$¢ czynnikéw determinujgcych poziom
satysfakcji z pracy powinna znalez¢ si¢ w centrum uwagi przetozonych i podlega¢ stosownym modyfika-
cjom. Konieczna jest edukacja lideréw pielegniarstwa w tym zakresie.

Streszczenie (j. angielski):
Aim

Evaluation of the level of job satisfaction among oncological nurses.

Material and methods

The study group consisted of 215 nurses working in oncological centers in Poland. The research was
conducted in May 2018 during the 22nd National Conference of Oncological Nurses in Biatystok. The
research method was a diagnostic survey using the MSQ - Minnesota Satisfaction Questionnaire, which is
used to assess the level of satisfaction and dissatisfaction with work. In order to collect socio-demographic
data, a self-made questionnaire was used. All statistical calculations were carried out using the IBM SPSS
23 statistical package and Excel 2010 spreadsheet. In all calculations, the level of significance was p <0.05

Results

In the study group, the average value of job satisfaction was 67.10 points. Nurses are satisfied with working
for cancer patients, both doing something good for others and the importance of their work. Nurses were
the least satisfied with the possibility of promotion, the opportunity to take up more and more senior po-
sitions, job evaluation and remuneration system. Socio-demographic factors determining satisfaction with
the work of oncological nurses are the place of residence and marital status. Oncological nurses working
in a one-shift system had significantly higher job satisfaction.

Conclusions

The level of satisfaction with the work of nurses should be measured and identified, and activities should
focus on increasing job satisfaction. Most of the factors determining the level of job satisfaction should
be in the center of attention of superiors and be subject to appropriate modifications. The education of
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nursing leaders in this field is necessary.
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Wstep

Satysfakcja pracownikéw to pojecie wielowymiarowe. Definiowane jest jako stopien, w jakim pra-
cownicy organizacji wierzg, ze ich potrzeby s3 nieustannie spelniane przez organizacj¢ [1,2]. Placowka
ochrony zdrowia dzieki badaniu satysfakeji z pracy swoich pielegniarek moze: lepiej zarzadza¢ zasobami
pielegniarskimi, lepiej wykorzystywa¢ zasoby jakie posiada, w sposob aktywny budowa¢ pozadana kul-
ture organizacyjng, identyfikowa¢ swoje mocne i stabe strony, diagnozowac¢ istniejace oraz potencjalne
problemy [3]. Praca zawodowa stanowi wazny obszar ludzkiej aktywnosci, dzigki ktéremu zaspokajamy
potrzeby egzystencjalne i psychospoleczne. Nie moze ona dezorganizowac innych sfer naszego zycia [4].
Powinna tworzy¢ warunki dla wielowymiarowego samorealizowania si¢ jednostki. Zwraca si¢ coraz wigk-
szg uwage na charakter relacji zachodzacych migedzy pracg zawodows a zZyciem pozazawodowym [5,6].
Satysfakcja z pracy w grupie zawodowej pielegniarek to temat bardzo aktualny. Misja zawodu pielegniarki
jest pomaganie drugiemu cztowiekowi w obliczu choroby, niepelnosprawnosci, cierpienia i $mierci [7].
Duze obcigzenia psychiczne, fizyczne, stres dotyczace wykonywanej pracy oraz niedowarto$ciowanie eko-
nomiczne mogg wplywac negatywnie na poziom satysfakeji pielegniarek nie tylko z pracy, ale i ogélnego
poczucia satysfakcji z zycia [8]. Pielegniarki z niskim poziomem satysfakcji z pracy nie maja mozliwosci
zapewnienia wysokiej jakosci opieki i utrzymania wysokiego poziomu satysfakeji pacjentéw [9]. Dlatego
niska satysfakcja z pracy moze mie¢ powazne konsekwencje dla systemu ochrony zdrowia a pi$mien-
nictwo z zakresu tematu ujawnia niepokojace wyniki w tym zakresie. Wedtug badania przekrojowego
przeprowadzonego przez Aiken et al. wérdd 33 659 pielegniarek w 488 réznych szpitalach w 12 krajach
europejskich, znaczny odsetek pielegniarek (11-56%) byl niezadowolony ze swojej pracy. Ponadto prawie
potowa pielegniarek (19-49%) zamierzala odej$¢ z pracy [10]. Podobnie Dallora et al. poinformowal, ze
26% pielegniarek z 12 krajow europejskich byto troche lub bardzo niezadowolonych ze swojej pracy [11].
Okreslenie wptywu satysfakcji z pracy na pielegniarstwo i z cechami spoteczno — demograficznymi oraz
zawodowymi dostarczy pielegniarkom waznych informacji w celu poprawy jakosci opieki.
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Cel pracy

Ocena poziomu satysfakeji z pracy wsrod pielegniarek onkologicznych.

Material i metody

Badania przeprowadzono w maju 2018 roku podczas 22. Ogolnopolskiej Konferencji Pielegniarek
Onkologicznych w Bialymstoku. Zbadano 215 pielegniarek pracujacych w réznych osrodkach onkolo-
gicznych w Polsce. Projekt badan uzyskat zgode Niezaleznej Komisji Bioetycznej ds. Badan Naukowych
przy Gdanskim Uniwersytecie Medycznym (51/2017) oraz zgode Pani Prezes Polskiego Stowarzyszenia
Pielegniarek Onkologicznych. Ankiety zostaly wypelnione przez pielegniarki onkologiczne w terminie
23-25 maja 2018 roku. Badaniem objeto pielegniarki, ktore wyrazily samodzielnie §wiadoma i dobrowolng
zgode na udzial w badaniu w formie ustnej. Kazdy uczestnik zostal poproszony o anonimowsa odpowiedz
zgodnie z wlasnymi odczuciami. Wypelnione kwestionariusze zebrano w zapieczetowanych kopertach.
Metodg badawczg byl sondaz diagnostyczny z wykorzystaniem: Minnesota Satisfaction Questionnaire
MSQ (Weiss et al. 1967). MSQ stuzy do oceny poziomu zadowolenia i niezadowolenia z pracy. Ocenia 20
wlasciwosci pracy, migdzy innymi takie jak: osiagniecia, niezaleznos¢, uznanie, warunki pracy. W ocenie
poziomu satysfakcji za pomocg MSQ stosuje si¢ pigciostopniows skale Likerta. Wspdtczynnik alfa Cron-
bacha dla zmiennych tworzacych MSQ w jezyku polskim wyniést 0,858, co jest poziomem zadowalajacym
[12]. Ankietowani ustosunkowuja si¢ do dwudziestu okreslen, ktére obrazuja sytuacje panujaca w miejscu
ich pracy. Warto$¢ przyznanej cyfry do kazdego z okreslen wskazuje na stopien zgodnosci z poszczeg6lnym
stwierdzeniem (5 - zgodnos¢ wysoka, 4 — zgodnos¢ przecietna, 3 — zgodnos¢ przecietna, 2 — niezgodnosc,
1 - niezgodnos¢ wysoka). Teoretycznie rozpieto$¢ wynikéw (MSQ-SF) wynosi od 20 do 100 punktow.
Uzyskana wysoka liczba punktéw wskazuje na wysoki poziom zadowolenia z pracy [13]. Wszystkie obli-
czenia statystyczne zostaly przeprowadzone przy uzyciu pakietu statystycznego IBM SPSS 23 oraz arkusza
kalkulacyjnego Excel 2010. Zmienne typu jako$ciowego zostaly przedstawione za pomoca licznosci oraz
warto$ci procentowych, a zmienne ilociowe zostaly scharakteryzowane za pomocg $redniej arytmetycznej
i odchylenia standardowego. Do sprawdzenia, czy zmienna ilo§ciowa pochodzifa z populacji o rozkladzie
normalnym postuzono si¢ testem W Shapiro-Wilka. Istotno$¢ réznic pomiedzy dwoma grupami testem t
Studenta. W celu sprawdzenia sily i kierunku pomiedzy zmiennymi zastosowano test korelacji Spearmana.
We wszystkich obliczeniach za poziom istotnosci przyjeto p < 0,05.

Wyniki

Wisr6d badanych kobiety stanowily 98,1% (N=211), me¢zczyzni 1,9% (N=4). Wiek badanych wahat sie
miedzy 23 a 60 lat. Srednia wieku wyniosta 45,21 lat (SD=7,83). Badani w wiekszosci pozostawali w zwigzku
malzenskim i byli mieszkancami miast. Najwieksza liczbe stanowity pielegniarki, ktére ukonczyly studia
licencjackie 42,3% (N=91) a nastepnie studia magisterskie 32,1% (N=69). Specjalizacj¢ w dziedzinie pie-
legniarstwa onkologicznego posiadalo 39,6% (N=127) pielegniarek. Sredni staz pracy w zawodzie wynidst
23,20 lat (SD=8,86). Prawie wszystkie pielegniarki byty zatrudnione na podstawie umowy o prace 97,2 %
(N=208) a ponad potowa z nich pracowala w systemie wielozmianowym (dzien/noc) 61,39% (N=132).
Badane pielegniarki onkologiczne pracowaly w oddziatach: chemioterapii, radioterapii i chirurgii on-
kologicznej. 43,9 % badanych deklarowata podejmowanie dodatkowej pracy. W badanej grupie $rednia
warto$¢ satysfakcji z pracy wyniosta 67,10 pkt. Najbardziej satysfakcjonujacymi elementami byly: mozli-
wos¢ robienia czego$ dobrego dla innych (zadowolonych i bardzo zadowolonych pielegniarek byto 82,9%),
zadowolenie ze swojego obecnego zycia (zadowolonych i bardzo zadowolonych pielegniarek bylo 74,4%),
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umiejetnoséci zawodowych swojego przetozonego (zadowolonych i bardzo zadowolonych pielegniarek byto
73,9%), stopien wazno$ci wykonywanej pracy (zadowolonych i bardzo zadowolonych pielegniarek byto
60,6%). Najmniej satysfakcjonujgcymi elementami byty: mozliwo$¢ awansu (bardzo niezadowolonych
i niezadowolonych pielegniarek bylo 26,3%), szansa na objecie coraz to wyzszych stanowisk (bardzo nie-
zadowolonych i niezadowolonych pielegniarek byto 25,4%), sposdb oceny pracy i system wynagradzania
pracy stosowany w zakladzie pracy (bardzo niezadowolonych i niezadowolonych pielegniarek byto 23,4%).
Zebrany material poddano analizie w zakresie oceny poziomu satysfakeji z pracy w zaleznosci od wieku,
miejsca zamieszkania, stanu cywilnego, stazu pracy, dodatkowej pracy oraz systemu pracy. Zastosowany
test korelacji Spearmana nie wykazal wystepowania istotnej statystycznie zaleznosci pomigdzy poziomem
satysfakcji z pracy a wiekiem badanych rHO = 0,12; p > 0,05 - tabela 2. Analiza statystyczna (test Kruskala
- Wallisa) nie wykazata zwigzku pomiedzy poziomem satysfakeji z pracy a wyksztalceniem badanych H(2)
=1,05 p > 0,05. Stwierdzono natomiast istotng zalezno$¢ pomiedzy satysfakcja z pracy a stanem cywilnym
badanych pielegniarek. Pielegniarki pozostajace w zwigzku matzenskim mialy istotnie statystycznie wyzszy
poziom satysfakeji z pracy Z = 2,57; p < 0,05 (tabela 1). Pielegniarki bedace mieszkankami miast od 50
do 100 tysiecy mieszkancéw mialy wyzszy poziom satysfakeji z pracy niz badani mieszkajacy w miastach
od 100 do 500 tysigecy mieszkancéw. Nie wykazano zwigzku pomiedzy stazem pracy a satysfakcja z pracy
badanych (rHO = 0,08; p > 0,05) - tabela 2. Posiadanie dodatkowej pracy nie réznicuje poziomu zadowo-
lenia z pracy (test U Manna Whitneya Z = 0,20; p > 0,05). Istotnie statystycznie wyzszy poziom satysfakcji
z pracy mialy pielegniarki, ktére pracowaly w systemie jednozmianowym niz w wielozmianowym (test
U Manna Whitneya Z = 3,58; p < 0,001) - tabela 3.\

Tabela 1. Satysfakcja z pracy a stan cywilny badanych.

Table 1. Job satisfaction and marital status of respondents.

Poziom satysfakeji z pracy
, N M SD V4 p
vs stan cywilny
Wolna/y 58 62,87 14,01
S 2,57 0,010
Mezatka/zonaty 157 68,64 10,32

Tabela 2. Satysfakcja z pracy a wiek badanych.
Table 2. Job satisfaction and the age of the respondents.

Poziom satysfakeji z pracy N rHO p
Wiek 215 0,12 0,077
Staz pracy 0,08 0,220
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Tabela 3. Satysfakcja z pracy a system pracy i posiadanie dodatkowej pracy.

Table 3. Job satisfaction and the work system and having additional work.

Poziom satysfakcji z pracy vs
N M SD Z p
dodatkowa praca
Tak 96 67,27 10,18
. 0,20 0,835
Nie 119 66,83 12,79
Poziom satysfakcji z pracy vs
Skt pracy N M SD z p
system pracy
Jednozmianowy 83 70,79 10,45
_ _ 3,78 0,000
Wielozmianowy 132 64,73 11,81
Dyskusja

Praca zawodowa stanowi wazny obszar ludzkiej dzialalnosci, jest wazng czg$cia zycia i moze wplywac
na inne jego sfery [14-16]. Wyniki badan potwierdzity, ze pielegniarki onkologiczne w pracy najbardziej
zadowolone s3 z mozliwo$¢ robienia czegos$ dobrego dla innych, ze swojego obecnego Zycia, umiejetnosci
zawodowych swojego przelozonego oraz stopnia wazno$ci wykonywanej pracy. Najmniej za$ z mozliwo$¢
awansu, szans na objecie coraz to wyzszych stanowisk, sposobu oceny pracy i systemu wynagradzania.
Nalezy podkredli¢, ze odzwierciedla to trudng sytuacje panujaca w pielegniarstwie w Polsce [17].

Satysfakcje z pracy aktywnych zawodowo pielegniarek w Polsce analizowato wielu badaczy. Wyniki
ich badan potwierdzity, ze czynnikami wplywajacymi na poziom satysfakeji z pracy byly: wynagrodzenie,
atmosfera w miejscu pracy, wyposazenie oddziatu i stres zawodowy [1, 16,18, 19]. Zajkowska na podstawie
badan wsrod pielegniarek podstawowej opieki zdrowotnej w Polsce i Stanach Zjednoczonych wyodrebnita
czynniki, ktére moglyby pomdc polskim pielegniarkom w osiaganiu satysfakcji zawodowej. Byly to: wyzsze
wynagrodzenie, zaufanie lekarzy, szersze mozliwosci podnoszenia kwalifikacji zawodowych, a takze po-
lepszenie warunkow pracy. Natomiast pielegniarki amerykanskie byly zdania, Ze na wzrost ich satysfakcji
wplywaja: umiejetno$¢ porozumiewania si¢ oraz mozliwos¢ podnoszenia kwalifikacji. Tylko niewiele
z nich potrzebuje motywacji finansowej [20]. Pielegniarki s3 zadowolone z pracy na rzecz pacjentéw on-
kologicznych, zaréwno z robienia czego$ dobrego dla innych, jak i z waznos$ci swojej pracy, co wptywa na
jako$¢ swiadczonej opieki. Nalezy podkresli¢, ze praca pielegniarek onkologicznych jest uznana za bardziej
stresujaca, niz w innych dziedzinach medycznych. Badania wykazaly, ze pielegniarki onkologiczne byty
szczegOlnie narazone na wypalenie zawodowe, a Zrédlem stresu dla pielegniarek sg problemy z pacjentami,
w szczegllnosci przewlektos¢ i nawroty choroby [21]. Badania potwierdzily, ze pielegniarki onkologiczne
s3 zadowolone z umiejetnosci zawodowych swojego przelozonego. Potwierdza to, iz przelozony jest dla
pracownika waznym elementem budowania i ksztaltowania tozsamosci pracowniczej, gwarantem stabi-
lizacji oraz bezpieczenstwa w pracy, uznania, szacunku, akceptacji, jak rowniez zrédlem emocjonalnego
wsparcia [22]. Sposrdd czynnikéw zawodowych majacych wplyw na poziom zadowolenia z pracy mozna
wymieni¢ wynagrodzenie [23]. Pielegniarki onkologiczne wymienity ten element jako najmniej satysfak-
cjonujacy. Inne badania wykazaly, ze otrzymywanie przez pracownikéw wynagrodzenia ponizej mediany
obniza ich poziom zadowolenia, ale otrzymywanie zarobkéw powyzej mediany nie ma na nie wpltywu. Po
osiagnieciu pewnego poziomu wynagrodzenia pracownik nie odczuwa z tego tytutu zadowolenia, czyli
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pracodawca jest zmuszony do poszukiwania innych motywatoréw. Mozliwo$ci awansu i zajmowanie coraz
to wyzszych stanowisk jest bardzo istotne w ocenie satysfakeji. Jesli pielegniarka zauwaza brak mozliwosci
zwigzanych z rozwojem i przysztym awansem, jest bardziej niezadowolona z warunkow pracy [24]. Z kolei
wraz z zajmowaniem przez nig wyzszego stanowiska w hierarchii organizacyjnej, roénie jej zadowolenie
z pracy, co na ogdl wynika z faktu, Ze osoby zajmujace wyzsze stanowiska majg dostep do wiekszej liczby
motywatoréw, wiekszej autonomii i odpowiedzialnosci, a stawiane im zadania sg trudniejsze i maja mozli-
wos¢ petnego wykorzystania swojej wiedzy i umiejetnosci [25]. Wérdd czynnikéw pozazawodowych, ktére
moga wplywac na zadowolenie z pracy, znajduje si¢ zardwno ogoélna satysfakcja z zycia (zwana jakoscia
zycia), jak réwniez zestaw czynnikow ja generujacych, takich jak: rodzina, stan zdrowia, bogactwo, miejsce
zamieszkania, wsparcie spoleczne [5]. Wyniki przeprowadzonych badan potwierdzity zadowolenie piele-
gniarek ze swojego zycia, co potwierdza zwigzek miedzy satysfakcja zawodowa i satysfakeja z zycia. Nalezy
pamietaé, ze zadowolenie pielegniarek z pacy zawodowej wplywa na ich zadowolenie z zycia. Im wigksze
jest poczucie satysfakcji z pracy, tym jako$c¢ zycia jest lepsza [26]. Badania wlasne nie wykazaly istotnego
statystycznie zwiazku, pomigdzy wiekiem i stazem pracy a poziomem zadowolenia z pracy. Badania innych
autorow wykazaly natomiast, Ze zadowolenie z pracy ro$nie wraz z wiekiem i jest wyzsze u pracownikow
dojrzatych oraz z wigkszym stazem pracy. Pracownicy ci, spotykaja sie z wyzszym zaufaniem i bardziej
pozytywna oceng swoich kompetencji i umiejetnosci, co skutkuje wyzszym poziomem zadowolenia z pracy.
Potwierdzaja to badania Pawlik i wsp. przeprowadzone wsréd czynnych zawodowo pielegniarek w Polsce
i Norwegii. Wykazaly one, ze niski i bardzo niski poziom satysfakcji zawodowej prezentowato az 75%
respondentow z Polski, a tylko 16% badanych z Norwegii. Pielegniarki pracujace w Norwegii charaktery-
zowal wyzszy poziom zadowolenia. Satysfakcja z pracy rosta u tych oséb wraz z wiekiem i stazem pracy
[27]. W innych badaniach zaobserwowano, ze ukoniczenie wyzszej uczelni moze mie¢ negatywny wptyw
na poziom zadowolenia i satysfakcji z pracy. Ma to zwigzek z oczekiwaniami w stosunku do pracy [28].
Negatywnym determinantem satysfakeji z pracy jest system wielozmianowy pracy [29, 30]. Praca w porze
nocnej jest zrédlem duzego obcigzenia psychicznego i fizycznego [7]. Prowadzi do licznych dolegliwosci
bdlowych i pogorszenia stanu zdrowia. Pielegniarki onkologiczne pracujace w systemie jednozmianowym
mialy istotnie wyzszg satysfakcje z pracy.

Whioski
Poziom satysfakcji z pracy pielegniarek powinien by¢ mierzony i identyfikowany, a dzialania powinny
skoncentrowac sie na zwiekszaniu zadowolenia z pracy. Wigkszo$¢ czynnikéw determinujacych poziom
satysfakeji z pracy powinna znalez¢ sie¢ w centrum uwagi przelozonych i podlegaé stosownym modyfika-
cjom. Konieczna jest edukacja liderow pielegniarstwa w tym zakresie.
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