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Anotacija

Straipsnyje pristatomi teoriniai profesinio perdegimo sindromo aspektai, isryskinant
jo apibréztj ir apraiskas bei atskleidZiama socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomy-
bés ligy reabilitacijos bendruomenéje, profesinio perdegimo sindromo raiska remiantis jy
patirtimis. Priklausomybeés ligy reabilitaciné bendruomené - sudétinga organizacija, ku-
rios darbo spektras yra labai platus, o veikla yra sudétinga ir daugialypé. Pagal ilgalaikeés
reabilitacijos bendruomenés metodikg, naudojant ,,12 Zingsniy “ programg, priklausomybé
laikoma liga, kuri turi biologinés, psichologinés, socialinés ir dvasinés prigimties aspekty.
Tyrimo objektas - socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybeés ligy reabilitacinése
bendruomenése profesinio perdegimo sindromas ir jo jveika. Tyrimo klausimas: Kokia
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yra socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybés ligy reabilitacinése bendruomenése,
profesinio perdegimo sindromo raiska? Straipsnio tikslas — Atskleisti socialiniy darbuo-
tojy, dirbanciy priklausomybés ligy reabilitacijos bendruomenéje, profesinio perdegimo
sindromo raiskg. UZdaviniai: 1) pateikti profesinio perdegimo sindromo apibréztj bei jo
apraiskas; 2) atskleisti socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybés ligy reabilitacijos
bendruomenéje, profesinio perdegimo sindromo raiskq remiantis socialiniy darbuotojy
patirtimis. Tyrimo metodai: teoriniai — mokslinés literatiiros ir dokumenty analizé; empi-
riniai - pusiau struktiruoto interviu ir turinio (content) analizés metodai. Tyrime dalyva-
vo 7 socialiniai darbuotojai dirbantys priklausomybés ligy reabilitacinése bendruomenése.
Profesinio perdegimo sindromas gali biiti suprantamas is jvairiy pusiy. Atskiros jo da-
lys sudaro bendrg koncepcijg ir susideda is tokiy aspekty, kaip emocinis iSsekimas, deper-
sonalizacija, savirealizacijos mazéjimas. Empiriniu tyrimu nustatyta, kad socialiniai dar-
buotojai, dirbantys priklausomybeés ligy reabilitacinése bendruomenése patyré profesinio
perdegimo sindromg pasireiskiantj: neigiamy emocijy ir elgesio pokyciais, padidéjusiu jau-
trumu, pasireiskianciu dirglumu, savirealizacijos mazéjimu, jausmais, kad esi niekam ne-
reikalingas, motyvacijos veikti praradimu, nesugebéjimu susikoncentruoti ties pagrindine
veikla, somatiniais susirgimais, fiziniu issekimu, atsiribojimu nuo kolegy, klienty ir Seimos
nariy, laiko su Seima kokybés suprastéjimu, fizinio aktyvumo stoka, mitybos sutrikimais.

Reik$miniai ZodZiai: depersonalizacija, emocinis iSsekimas, priklausomybés ligy reabi-
litacijos bendruomené, profesinio perdegimo sindromas, socialiniai darbuotojai.

Jvadas

Su profesinio perdegimo sindromu susiduria jvairiy profesijy atstovai. A. Ziedelio ir
B. Pajarskienés (2017) teigimu, su profesiniu perdegimu susiduria apie 30-40 proc. visy
sektoriy darbuotojy. Socialiniai darbuotojai jgyvendina valstybés numatytas uzduotis
ir jsipareigojimus rapintis labiausiai pazeidziamais ir pagalbos poreikj turinciais pilie-
Ciais, suteikti jiems visokeriopg socialine parama, kuri padéty jiems socialiai funkcio-
nuoti (Vaicekauskiené, 2014). Socialiniy darbuotojy veiklos ir darbo pagrinda sudaro
intensyvias kontaktai su jvairiomis Zmoniy grupémis ir atskirais asmenimis, turinciais
problemuy, kurias reikia padéti spresti (Marc ir Osvat, 2013, Rai$iené, 2015). Dél veiklos
specifikos, socialiniai darbuotojai turi gebéti pakelti nemazg bendravimo ir bendradar-
biavimo psichologinj krivj, buti empatiski ir i§tvermingi, energingi ir iniciatyvis, tikéti
savo darbo reikalingumu ir sékme, siekti tikslo, atiduoti veiklai ir darbui visas jégas. To-
kia siekiamybé lemia socialiniy darbuotojy darbo salygy sudétinguma, stipry emocijy
iSgyvenima ir streso pasireiskima. Pasak V. Kavaliauskienés ir R. Bal¢itnaités (2014), bei
H. Kim ir M. Stoner (2008), asmenys, kuriy veikla ir profesija susijusi su rapinimusi ir
kity jgalinimu, tarp ju ir socialiniai darbuotojai, daznai per tam tikrg laika i$naudoja savo
teigiamy emocijy resursus, patiria stresg ir sunkiai jveikia jo pasekmes, todél turi didziule
rizikg perdegti.

Mokslinés literataros bazéje dominuoja profesinio perdegimo sindromo tyrimai
medicinos srityje — gana daug tyrimy atlikta apie gydytojuy, slaugos personalo profesinj
perdegima (Gerikiené, 2015; Hogea, Hogea, Bredicean ir Chiriac, 2016; Aukstakalnis
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ir kt., 2017; Fernandes, Nitsche ir Godoy (2017), Feteh, Njim, Nji, Ayeah, Sama, & Tia-
nyi, 2017; Irsay ir kt., 2017; Ozkula ir Durukan, 2017; Quadeer, Imtiaz, & Hameed, 2017;
Bridgeman, Bridgeman & Barone (2018); Ziedelis ir Pajarskiené, 2018). Pastaruosius
kelis desimtmecius gana dazni ir specialisty dirbanciy su profesinio perdegimo raiskos
ir ji salygojanciy veiksniy tyrimai. Itin aktyviai analizuotas pedagogy (Rentzou, 2012;
Abromaitiené ir Juskaité, 2017; Bulatevych, 2017; Navaitiené ir Daniloviené, 2017; Ro-
driguez-Mantilla ir Fernandez-Diaz, 2017), psichology (Mackoniené ir Norvilé, 2012),
socialiniy darbuotojy (Gudzinskiené, 2012; Sanchez-Moreno ir de La Fuente Roldan
(2014), Vaicekauskiené, 2014) profesinis perdegimas. Analizuojamame kontekste Lie-
tuvoje atlikty tyrimy, susijusiy su socialiniy darbuotojy, dirban¢iy priklausomybés
ligy reabilitacinése bendruomenése, profesinio perdegimo sindromo raiska straipsnio
autoriams nepavyko aptikti. Todél galima teigti, kad Lietuvoje néra atlikta socialiniy
darbuotojy, dirban¢iy priklausomybés ligy reabilitacinése bendruomenése, profesinio
perdegimo sindromo rai$kos empiriniy tyrimy, kas akcentuoja $ioje srityje atliekamy
tyrimy aktualuma ir naujuma.

Uzsienio autoriai N. Vodopjanova ir E. Starchenkova (H. Bogonbsanosa ir E. Crap-
4yeHkoBa, 2008) teigia, kad mokslinis ir praktinis susidoméjimas perdegimo sindromu
kyla dél to, kad jis pasireiskia per vis daugéjancias problemas, susijusias su blogéjancia
darbuotojy savijauta, prastéjanciu darbo efektyvumu ir mazéjanciu profesinio vaidmens
stabilumu organizacijoje. Si problema kelia didelj susirGipinima todél, kad profesinio per-
degimo sindromas prasideda nepastebimai, taciau véliau sukelia rimtas pasekmes tiek
organizacijai, tiek pa¢iam darbuotojui.

Lietuvos kontekste perdegimo sindromas néra naujai tyrinéjamas reiskinys. Apie
profesinj perdegimg galima rasti lietuviy autoriy tyrimy, moksliniy straipsniy. V. Gu-
dZinskiené (2012) tyrusi socialiniy darbuotojy, dirbanciy vaiky globos namuose, profe-
sinj perdegimo sindroma, pazymi, kad viena profesinio perdegimo priezasciy yra prasti
socialiniy darbuotojy laiko planavimo jgadziai. Kita vertus laiko vadyba gali bati kaip
perdegimo sindromo prevencija Socialiniy darbuotojy, dirbanciy vaiky globos namuose,
laiko vadyba kaip perdegimo sindromo prevencija. V. Gudzinskiené (2012) teigia, kad
profesinis perdegimas pasireiskia tiek fiziniu, tiek emociniu nuovargiu ir i§sekimu, abe-
jingumu viskam, nuolatiniu nepasitenkinimu savo likes¢iais ir darbo rezultatais.

P. Ide (2018), isstudijaves profesinio perdegimo sindromo susidoméjima bei popu-
liaruma, i$ryskino tokius faktus, kad 1980-1990 m. kasmet buvo isleidZziama 200 publi-
kacijy, 1990-2003 m. jau pasirodydavo po 300, iki 2014 m. turi bati maziausiai 10000
publikacijy. Galime daryti prielaida, kad kasmet §i sritis yra tyrinéjama vis placiau. Ple-
¢iamos teoringés ir praktinés zinios. Profesinis perdegimas apima pedagogu, medicinos
personalo, socialines paslaugas teikian¢iy darbuotojy, kuriy profesija susijusi su rapini-
musi kitais, bendruomenes (Grant ir Kinman, 2014; Kavaliauskiené ir Bal¢iunaite, 2014).

Tyrimo problema. Kaip jau buvo minéta, socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklau-
somybés ligy reabilitacinése bendruomenése, profesinio perdegimo sindromo problema
néra pakankamai istirta, nors ir yra aktuali. Socialiniai darbuotojai, dirbantys priklauso-
mybés ligy reabilitacinése bendruomenése, yra nuolatinio kontakto su klientais ir ben-
dravimo su jais reikalaujancios profesijos atstovai. N. Vodopjanova ir E. Starchenkova
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(H. BopombstHosa ir E. Crapuenkosa, 2008) atskleidé, kad platus spektras negatyviy pase-
kmiy dél profesinio perdegimo pasireiskia socialinéje aplinkoje, $eiminiuose santykiuose,
taip pat darbinéje komunikacijoje tarp kolegy ir klienty. Darbuotojai namo grjzta i$seke
emociskai, visi$kai paskende darbinése problemose, nuo kuriy negali isilaisvinti net ba-
dami tarp Seimos nariy ar draugy. Be to, patys socialiniai darbuotojai negeba atpazinti
savo profesinio perdegimo sindromo apraisky bei laiku imtis prevenciniy priemoniy. In-
tensyviai kontaktuojant su klientais ir esant sudétingoms darbo su sunkiai prognozuo-
jamais rezultatais salygoms, darbuotojai patiria didele emocine ir psichine jtampa, kuri
perauga j susilpnéjusia motyvacija, emocinj i$sekima, suprastéjusia fizine sveikata ir sutri-
kusj bendravima, kas rezultate padaro neigiama jtaka socialiniy darbuotojy darbo kokybei
ir rezultatams. Todél didele reik§me jgauna socialiniy darbuotojy profesinio perdegimo
raiskos jvertinimo problema, kurig bandoma spresti $iame straipsnyje. Problemg galima
suformuluoti klausimu: kokia yra socialiniy darbuotojy, dirban¢iy priklausomybés ligy
reabilitacinése bendruomenése, profesinio perdegimo sindromo raiska?

Sio straipsnio naujumas tas, kad tyrime dalyvavo socialiniai darbuotojai, kurie teikia
socialines paslaugas klientams, esantiems priklausomybés ligy reabilitacinése bendruo-
menése. Tyrimo rezultatai ir jy metu gautos mokslinés Zinios apie profesinio perdegimo
sindromo raiska ypac aktualas tiems socialiniams darbuotojams, kurie negailédami jégy
ir laiko ryztasi padéti kitiems teikdami paslaugas, tarnaudami kity labui, sunkiai dirbda-
mi nepaisant priklausomybés ligy kompleksinio sudétingumo, bei neatpazindami savo
profesinio perdegimo sindromo, alina save.

Tyrimo objektas - socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybés ligy reabilitaci-
nése bendruomenése, profesinio perdegimo sindromas ir jo raika.

Tyrimo klausimas: Kokia yra socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybés ligy
reabilitacinése bendruomenése, profesinio perdegimo sindromo raiska?

Straipsnio tikslas — Atskleisti socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybés ligy
reabilitacijos bendruomenéje, profesinio perdegimo sindromo raiska.

Uzdaviniai:

1. Pateikti profesinio perdegimo sindromo apibréztj bei jo apraiskas, remiantis mok-

sliniais $altiniais.

2. Atskleisti socialiniy darbuotojy, dirbanc¢iy priklausomybés ligy reabilitacijos
bendruomenéje, profesinio perdegimo sindromo rai$ka remiantis socialiniy
darbuotojy patirtimis.

Tyrimo metodai: teoriniai — mokslinés literatiros ir dokumenty analizé, lyginimas,
apibendrinimas ir sisteminimas; empiriniai - duomeny rinkimui naudotas pusiau struk-
taruotas interviu metodas; tyrimo duomeny analizei taikytas turinio (content) analizés
metodas.

1. Profesinio perdegimo sindromo apibréZztis ir jo apraiskos

T. Marek, W. B. Schaufeli, ir C. Maslach (2017) jvardina, kad perdegimo sindromas
pirmiausia buvo atpazintas kaip socialiné problema, o ne kaip mokslinis konstruktas, to-
dél, kad pradine profesinio perdegimo sindromo koncepcija formavo pragmatiskos, o ne
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akademinés problemos. Siame novatoriskame koncepcinio vystymosi etape daugiausia
démesio buvo skiriama klinikiniams perdegimo sindromo aprasymams. Véliau prasidéjo
antras etapas — empirinis, kuriame démesys buvo nukreiptas j sistemingus tyrimus, ypac
vertinima. Per abu etapus plétojosi ir didéjo teoriniai apibrézties aspektai.

P.Ide (2018), T. Marek ir kt. (2017), analizave profesinio perdegimo sindroma, pri-
stato tokius perdegimo sindromo savokos pradininkus kaip H. B. Bradley, kuris gali-
mai pirmasis 1969 m. paminéjo §j fenomena, norédamas jvardinti asmenis, kenciancius
nuo didziulio streso, kurj patiria darbe arba dél darbinés veiklos. H. J. Freudenberger
(1927-1999), amerikieciy psichologas, psichoterapeutas, dirbdamas su pacientais, kurie
vartojo psichika veikianc¢ias medziagas, pastebéjo, kad jstaigos personalas taip pat yra ka-
muojamas ,,bédy“, kurios po mety ar keleriy mety darbo pasireik§davo tam tikrais simp-
tomais. Mokslininkas kreipé démesj j asmenybés veiksnius ir apraiskas, o ypac j i§sekimo
apra$yma. Viena i§ priezasc¢iy, dél kuriy H. J. Freudenberger pradéjo tyrimus, susijusius
su profesiniu perdegimu, yra ta, kad pats asmeniskai buvo labiau suinteresuotas pro-
blema, nei akademiniai mokslininkai. C. Maslach (gim. 1946) praturtino H. J. Freuden-
berger padarytg darbg ir jvedé aplinkos veiksnius ir jvairius procesus, bei iskélé hipo-
teze, kad sutrikimas yra labai panasus, bendras pagalba teikianciy profesijy atstovams.
G. Merkys ir D. Bubeliene (2013) patvirtina teigdami, kad profesinis perdegimas ir jo
samprata i§ dalies yra universalas. W. B. Schaufeli (2017) i$skiria, kad H. J. Freudenber-
geris pirmiausia buvo suinteresuotas uzkirsti keliag perdegimo sindromui ir kovoti su juo,
0 ne suprasti ir istirti jo pagrindus. P. Ide (2018) pabrézia, kad per penkerius metus po
H. J. Freudenbergerio ir C. Maslach tyrimuy, kilo tikras publikacijy bumas, nors i$ pradziy
savokai apibrézti triko tikslumo, tac¢iau véliau atsipirko tyrimy gausa. Dél srities nauju-
mo, straipsniuose galima rasti skirtingas ir kartais viena kitai priestaraujancias profesinio
perdegimo sindromo apibréztis.

T. G. Nerush (T. T. Hepym, 2012) nagrinédamas perdegimo sindromo temg, pabreé-
zia, kad $iy dieny moderniame pasaulyje tarp grieztos ekonominés konkurencijos, psi-
chologinés problemos, vystantis asmenybei, jgauna vis daugiau reik§émeés ir tampa vis
aktualesnés. V. Gudzinskiené (2012) teigia, kad, vykstant asmenybés transformacijai
profesionalizacijos kontekste, spartaus mokymosi idéja gali daryti neigiama jtaka socia-
linio darbuotojo savijautai, nes jtemptas darbas ir nepakankamas poilsis veda socialinio
darbo profesionalus prie i$sekimo.

Kai kuriose Europos $alyse, pvz. Svedijoje ir Olandijoje, perdegimo sindromo reiks-
meé i§ psichologinés palaipsniui issiplété iki medicininés diagnozés. Taip atsitiko todél,
kad keitési socialinis pozidris. Siose Salyse perdegimo sindromui taikomos socialinés
draudimo apsaugos sistemos, kurios reiskia, kad asmeniui, nustacius perdegimo sindro-
mui budingus pozymius, mokamos ligos ir nedarbingumo i$mokos, o organizacija, ku-
rioje asmuo, patiriantis perdegino sindroma, dirba turi parengti profesinés reabilitacijos
plana (Schaufeli, 2017).

Mokslininkai profesinio perdegimo sindromg traktuoja labai jvairiai. Vienuose api-
brézimuose profesinis perdegimas apibudinamas kaip psichologiné busena (Genevicii-
té-Janoniené, Skucaite, ir Endriulaitiené, 2015; Bulatevych, 2017; Ziedelis, ir Pajarskieng,
2017), kituose akcentuojamas ir fizinis $ios busenos aspektas (Vaicekauskiené, 2014). Itin
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siaurai profesinis perdegimas apibudinamas kaip reakcija j chroniska stresa (Benevides-
Pereira, Machado, Porto-Martins, Carrobles ir Siqueira, 2017). mokslininkai profesinj
perdegima traktuoja ir labai placiai: tai ne tik fiziné ir psichiné busena, bet ir protiné
(McFadden, Campbell ir Taylor, 2015; Mikalauskas, Sirvinskas, Macas ir Padaiga, 2016).
Apibrézimuose minimi profesinio perdegimo busena sukeliantys veiksniai - tai darbui
nepalankas veiksniai, ilgalaikis profesinés tarpasmeninés komunikacijos stresas, ilgalai-
kis jsitraukimas j profesionaliai emociskai sudétingas situacijas, chroniSkas profesinis
stresas, trauminés aplinkybés.

Apibendrinant galima teigti, kad profesinis perdegimas, kaip sindromas yra gan
jaunas reiskinys, ta¢iau modernéjant visuomenei auga konkurencingumas, gyvenimo
ritmas ir darbo tempas, skatinantis mokslininkus vis daugiau dométis profesinio per-
degimo sindromu, atliekant tyrimus gilintis i §j fenomena bei plésti teorinius apibrézties
aspektus. Pasak P. Ide (2018) ir W. B. Schaufeli (2017), terminas profesinio perdegimo
sindromas yra kiles i$ angly kalbos zodzio ,,to burn out, kuris reiskia sudegti, susidévéti,
isekti. Dazniausiai apibréztis paimama i§ C. Maslach ir S. E. Jackson veikalo ,Maslach
burnout inventory manual (1986)“, kuriame perdegimo sindromas apibréziamas kaip
emocinis i§sekimas, depersonalizacija ir savirealizacijos sindromas, kuriuo susirgti gali
dirbantys Zmonés (Leiter, 2017; Kavaliauskiené ir R. Bal¢ianaite, 2014; Chutko ir Ko-
zina (Yytko ir KosnHa, 2014)). Platesnéje apibréztyje kalbama apie platesnio pobudzio
simptomus, pasireiskianéius per fizinio, emocinio ir psichinio i§sekimo buisenas. P. Ide
(2018) jvardina, kad analizuojant perdegimo sindromg, kalba eina ne apie liga, bet apie
sindromg, kuris pasireiskia per organine simptomy visumg. C. Maslach ir M. P. Leiter
(2016), K. V. Kmit ir Ju. V. Popov (K. B. Kmurts ir 10. B. ITomos, 2013) teigia, kad profesi-
nis perdegimas yra ilgalaikis, létinis atsakas j uzsitesusj stresg ir jtemptus tarpasmeninius
santykius darbe.

K. R. Ritschoffir V. J. Fortunato (2016) jvardija tokius profesinio perdegimo elemen-
tus: emocinj i$sekimg, depersonalizacija bei sumazéjusj veiksminguma.

Emocinis i§sekimas. Vienas i§ pirmuyjy simptomuy, susijusiy su darbu. Pasireiskia tuo,
kad, jei Zmogus i§ pradziy dirbo uoliai su dziaugsmu, véliau nebejaucia nei dziaugsmo,
nei turi motyvacijos dirbti toliau (Ide, 2018). Emocinis i§sekimas atsiranda dél ilgesnj
laikg trunkanciy nuolatiniy stresoriy poveikio (Kmit ir Popov (Kmurts ir ITomos, 2013)).
Emocinis rei$kia dinamika, susijusig su jausmais, o i$sekimas atsiliepia darbo efekty-
vumui ir kokybei, per visiSka energijos i§sekima. Perdegimo sindromas gali pasireiksti
pamazu arba staiga (Ide, 2018). Emocinis i$sekimas - tai emociniy bei fiziniy resursy
iSeikvojimas, persidirbimas. Asmenj, patiriantj emocinj i$sekimg apima jausmas, kad jis
negeba jgyvendinti jam iskelty reikalavimy, jauciasi i§sekes emociskai ir fiziskai ir dél to
susiduria su jtampa, frustracija. Emociskai i§sekusiam asmeniui stinga energijos imtis
naujy veikly ar komunikuoti su kitais asmenimis. Emocinis i§sekimas yra jvardijamas
kaip pagrindinis profesinio perdegimo elementas (Gerikiené¢, Bartkuté, 2014; Vaicekaus-
kiené, 2014; Mikalauskas ir kt., 2016). Emocinis i$sekimas pasireiskia fiziniu, psichiniu
issekimu, persidirbimu, negebéjimu tinkamai jvykdyti iskelty reikalavimy.

Depersonalizacija. Kitas simptomas, kuris yra tarpasmeninio pobidzio, kurio dina-
mika vyksta taip, kad Zmogus pradéjes dirbti noriai bendrauja su klientais, véliau perauga
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j izoliacijg ir laikosi atstumo. Simptomo pasireiSkimas gali bati nukreiptas ir i institucija,
pasireiskiancia per nuolatine kritika, nepasitenkinimg. Tokj elgesj, biiseng nulemia indi-
vido gynybiné reakcija, skatinanti uzdaruma, atsiribojima maziau atsiverti kitiems, kad
maziau reikéty kentéti. Abejingas, cinikas ir Saltas elgesys yra sukeltas gynybinés reak-
cijos (Ide, 2018). V. Vaicekauskiené (2014) pabrézia, kad tai atsainus poziaris j darbg,
pareigas, abejingas ar net neigiamas reagavimas j paslaugy gavéjus. Depersonalizacija
yra grindziama cini$ka, neigiama elgsena, emociniu atsitraukimu, apimanciu nepasiti-
kéjima, nusivylima, neviltinguma, perdéta $altuma komunikuojant su kitais asmenimis
profesinéje veikloje. Kaip nurodo A. Mikalauskas ir kt. (2016), ,tai abejinga, atbukusi
zmogaus reakcija j Zmones, su kuriais dirbama, santykiai su Zzmonémis tampa formalts,
tarsi beasmeniai“. Depersonalizacija tam tikra prasme gali bati apibadinama kaip sie-
kis atsiriboti bei apsisaugoti nuo nusivylimo ir i$§sekimo. Depersonalizacijg apibadina ir
dehumanizacija - tarpasmeninis perdegimas.

Savirealizacijos bei veiksmingumo mazéjimas. Treciasis simptomas, atkreipia dé-
mesj | patj asmeny, kuris i§ pradziy galvojo, kad isties save realizuoja, o véliau, kad nepa-
vyksta pasiekti savo tiksly. Tame procese ilgai netrunka perkelti savo mintis j gebéjimus,
suvokdamas save kaip nekompetentinga ir negebantj pateisinti jj supanc¢iy zmoniy la-
kesciy. Sumazéja asmens gebéjimas dirbti sekmingai, pasitikéjimas, asmeniniy pasieki-
my bei svarbos profesinéje veikloje nuvertinimas. Palaipsniui, ilgainiui patirdamas tokj
nesékmés jausma, asmuo pradeda save nuvertinti, abejoti savo saviverte ir, galiausiai,
praranda pasitikéjima savimi. Kaip pazymi A. Mikalauskas ir kt. (2016), sumazéjes efek-
tyvumas yra grindziamas produktyvumo, kompetencijos, efektyvumo, veiksmingumo
jausmo sumazéjimu profesinéje veikloje.

Mokslininkai teigia, kad perdegimo sindromas prasideda emociniu i$sekimu, o tas,
savo ruoztu, sukelia kitus du simptomus. Juos gali sukelti abu i$ karto arba viena po kito.
V. Kavaliauskiené ir R. Bal¢itinaité (2014), P. Ide (2018) teigia, kad, nors daug bandyta
patikslinti perdegimo sindromo apibréztj, taciau iki $iol yra skirtingy jo sampraty. Svar-
biausiomis skirtimis tarp apibréz¢iy yra bisenos ir eigos sampratos. N. E. Vodopjanova
(H. E. BogonbsHoBa, 2014) sutinka, kad, nepaisant daugelio tyrimuy, susijusiy su profesi-
nio perdegimo sindromu, daug klausimy vis dar laukia, kada bus iSaiskinti. Kol kas néra
ai$kaus, visuotinai priimto apibrézimo, pirminés pagrindinés priezasties ir struktiros,
nepagrijstai placiai aiskinamas perdegimo sindromo reiskinys ir jo paplitimas jvairiose
Zmogaus gyvenimo srityse.

Taigi, profesinio perdegimo sindromas yra daugiadimensis darinys, apimantis emo-
cinj i$sekima, depersonalizacija ir sumazéjusj veiksminguma bei savirealizacija. Tema
yra nagrinéjama mokslininky, kuriy tyrimai papildo jau iki $iol Zinoma apibrézt].

2. Tyrimo metodika ir tiriamieji

Tyrimui pasirinktas kokybinio tyrimo tipas. Atsizvelgiant j tyrimo tikslg bei temos
sudétinguma, duomenys buvo renkami pusiau struktaruotu interviu. Pusiau struktaruo-
to interviu metu tyréjas numato tik bendrus klausimus, o vykstant interviu visuomet
pasiruoses improvizuoti (Creswell, 2013). Toks budas leido tyréjams buti lankstiems,
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tyrimo metu koreguoti klausimus, uzduoti papildomus klausimus pasitikslinimui, bet
bendri klausimai uztikrino, kad nebuvo nukrypta nuo nagrinéjamos temos. Atsakymuy
j interviu klausimus turinys nagrinétas taikant kokybinés turinio (content) analizés me-
toda. Interviu metu pradyta atsakyti j probleminius klausimus: Kokie asmeniniai ir ins-
tituciniai aspektai nulemia didesne tikimybe, rizika, kad pasireiks$ profesinio perdegimo
sindromas ir kokia yra socialiniy darbuotojy, dirban¢iy priklausomybés ligy reabilita-
cinéje bendruomenéje profesinio perdegimo patirtis? Siame straipsnyje analizuojama
tik socialiniy darbuotojy, dirban¢iy priklausomybés ligy reabilitacinéje bendruomenéje
profesinio perdegimo sindromo raiska.

Tyrimo metu gauti duomenys analizuojami taikant turinio (content) analize. Inter-
viu analizés etapai: duomeny nuoseklus skaitymas, kategorijy ir subkategorijy isskyri-
mas, pagrindimas, analizé ir interpretacija (Creswell, 2013). Tyrime naudota tiksliné kri-
teriné imtis. Informantai pasirinkti pagal $iuos kriterijus: 1) socialiniai darbuotojai, tu-
rintys aukstajj socialinio darbo issilavinima, 2) socialiniai darbuotojai, dirbantys socialinj
darbg su asmenimis, turinciais priklausomybe psichoaktyvioms medziagoms (alkoholis,
narkotikai), 3) tiriamieji turi ne mazesne kaip 2 mety darbo su asmenimis, turinciais
priklausomybe psichoaktyvioms medziagoms (alkoholis, narkotikai), patirtj, 4) tiriamieji
dirba priklausomybés ligy reabilitacijos bendruomenéje.

Tyrimas atliktas 2020 m. sausio-kovo ménesiais, kalbantis su informantais jy nuro-
dytose vietose. Tyrime dalyvavo 7 socialiniai darbuotojai, dirbantys priklausomybés ligy
reabilitacinése bendruomenése. Socialiniy darbuotojy dalyvavusiy tyrime interviu vyko:
4 informanty, priklausomybés ligy reabilitacijos bendruomeniy darbo kabinetuose; 3 in-
formanty, naudojant vaizdo skambutj. Prie$ interviu su tyrimo dalyviais buvo susitarta
dél interviu vietos ir laiko. Gautas informanty sutikimas dalyvauti tyrime ir jrasyti inter-
viu i diktofona. Kiekvienas interviu truko nuo 50 iki 140 minuciy. Atlikus interviu, kalba
buvo transkribuojama.

Tyréjailaikeési tyrimo etikos principy: informantai buvo supazindinti su tyrimo tikslu,
duomeny rinkimo metodu, informantai tyrime dalyvavo laisvanoriskai, buvo uztikrintas
juy anonimiskumas ir konfidencialumas (Creswell, 2013). Vardai, pavardés, vietovés ar
kita panasi informacija, kuri padéty tyrimo dalyviams atpazinti, nustatyti tiriamajj, buvo
pakeista kita. Informanty vardai buvo koduojami (A, B, C...). V. Zydziinaité ir S. Sa-
baliauskas (2017) teigia, kad tokios priemonés nutraukia ry$j tarp tyrimo duomeny ir
duomenis suteikusio informanto, siekiant islaikyti anonimiskuma, siekiant, kad tyrimo
rezultatai nepakenkty informantams, Taigi buvo rapinamasi tyrimo dalyviy saugumu,
apsaugant nuo moralinés Zalos arba kiek jmanoma jos vengti. Tyrimas pateikiamas teori-
ja interpretuojant ir pagrindZiant interviu metu gauta informacija, teiginiais ir citatomis.
Tyrimo dalyviy citatos autentiskos, kalba netaisyta.

Socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybeés ligy reabilitacijos centruose,
profesinio perdegimo sindromo raiska. Priklausomybés ligy reabilitaciné bendruome-
né - sudétinga organizacija, kurios darbo spektras yra labai platus, o veikla yra sudétinga
ir daugialypé. Analizuojant tyrimo dalyviy patirtis apie profesinj perdegima buvo isskir-
tos keturios kategorijos: profesinio perdegimo sindromas susijes su neigiamy emocijy
pasireiskimu ir elgesio poky¢iais; profesinio perdegimo sindromas susijes su fiziniais ir
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somatiniais pozymiais; atsiribojimas nuo aplinkiniy; nesveiko gyvenimo budo atsiradi-
mas (1 pav.).

1 pav. Socialiniy darbuotojy, dirbanciy priklausomybeés ligy reabilitacijos centruose,
profesinio perdegimo sindromo apraiskos

Fig. 1. Manifestation of the professional burnout syndrome in social workers, employed in
community rehabilitation centres for addictive diseases

Pirmoji i$skirta kategorija — profesinio perdegimo sindromo apraiskos susijusios
su neigiamy emocijy pasireiskimu ir elgesio pokyciais apima septynias subkategori-
jas: emocinis i$sekimas; padidéjes jautrumas; pasireiskiantis dirglumas; savirealizacijos
mazéjimas; jausmas, kad esi niekam nereikalingas; motyvacijos veikti praradimas; ne-
gebéjimas susikoncentruoti ties veikla kuria uzsiima. Kalbédami apie emocinj i$sekima
informantai pabrézeé: ,,...norisi tiesiog jau atsijungti ir nieko nebedaryt <...> néra to nusi-
raminimo pilno <...> darbiné atmosfera galvoj...“(B), ,...iSsekimas, galbit, daugiau toks
birdavo - emocinis<...> niekas nebemiela, nebeturi tos, tokios ugnelés, visur pilka...“ (C),
»...bidavo ... gyventi net nesinoréjo <...>; <...> pastoviai jauciausi pavarge <...>; <...> nuo
to emocinio issekimo... (D), ,....neturi jégy jau niekam, nieko nenori, visiska apatija...“(F),
»...bukas toks, emocinis bukumas <..>; <..> nepervargsti lygtais fiziskai, daugiau gal
emocinis tas...“(E). Socialinis darbas su priklausomais asmenimis reikalauja daug socia-
linio darbuotojo, siekiancio padéti priklausomam asmeniui, energijos kasdieniy i$$ukiy
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jveikimui. PaZeistas balansas tarp asmeninio ir profesinio gyvenimo, tarp laisvo laiko
ir darbo tiek ziarint kokybiskai, tiek kiekybiskai, ne$a skausmingas pasekmes, tokias
kaip visiSkas energijos praradimas. ISanalizavus informanty pasisakymus nustatyta,
kad profesinio perdegimo sindromas socialiniams darbuotojams, dirbantiems priklau-
somybés ligy reabilitacijos centruose gali pasireiksti padidéjusiu jautrumu. Tyrimo
dalyviai teigé: ,...gan jautriai reaguodavau, tiesiog asaros rieda ir viskas <...> reaguoji
jautriai...“(A), ,...per reagavimas ta prasme <...> tas toks jautrumas... pasireiskia“(C),
»...mane gali suerzinti kazkoks skambutis, <...> norisi puse dienos nekelti ragelio <...>;
»...erzina smulkmenos...“(F). Informantai patys ne visada supranta i§ kur kyla perdétas
jautrumas, susierzinimas: ,,...neZinai nuo ko, nezinai nuo ko tas atsirades <...>“ (C). At-
kreiptinas démesys, kad laiku neatpazinus su jautrumu susijusio profesinio perdegimo
sindromo apraisky yra tikimybé, kad pasireiks stipresnis pozymis, toks kaip dirglumas.
Tyrimo dalyviai nurodé: ,,...paskui dirglumas...“(B), ,,...visapusiskai tave jau tiesiog viskas
erzina...“(C), ,,...su visais tais vakariniais jausmais ateini ir koks nors mazas juokelis ar
zvilgsnis | mane, mane tiesiog susprogdindavo <...>; <...> daznai pratrikdavau ant vai-
kiny <..>; <...> buvo toks pliapsnis emocinio pykcio...“(D). Tyrimu nustatyta, kad toks
nevalingas neigiamas socialiniy darbuotojy, dalyvavusiy tyrime, elgesys pasireikédavo ne
tik su klientais darbinéje aplinkoje, taciau ir grizus namo su artimiausiais Zmonémis: ,,...
pasireiskia irzlumas, pastebéjau Seimoj tq islieju, dirglumas, irzlumas ar tai biity su Zzmona
kazkaip ne taip...“(E). Nesprendziamos problemos, kurios sukelia profesinio perdegimo
sindromg, trukdo informantams funkcionuoti ne tik kaip profesionaliems darbuotojams
profesinéje veikloje, taciau ir namuose deramai atlikti vaidmenj kaip vieno i§ tévy ar
sutuoktinio bei tévy. Tyrimo dalyviai nurodé, kad ilgainiui dirbdami pajusdavo, tarytum
negali saves realizuoti, suabejoja savo veiksmingumu ir naudingumu priklausomybés
ligy reabilitacijos bendruomenéje: ,,...tas jausmas po to, toksai ~, lygtais saves nereali-
zavai kazkur...“(C), ,,...nustojau i$vis jausti, kad as kazkg darau Sitame darbe, jauciausi
tokiu sargu <...>; <...> tiesiog bukai atbiinu savo laikg...“(D), ,....nejauti, kad esi naudingas
<...> rutina pavirto...ir ji nedziugina“(F). Socialiniams darbuotojams, dirbantiems pri-
klausomybeés ligy reabilitacijos bendruomenése, kurie anksciau jauté, kad Sita profesiné
veikla yra jy pasaukimas. Tyrimo dalyviai akcentavo, kad veikla, kuri juos motyvuoja
darbui; veikla kurios prasmingumu iki tol tyrimo dalyviai neabejojo, tyrimo metu, ka-
lédami suvoké iSgyvenantys profesinio perdegimo sindroma, kuris pasireiskia per savi-
realizacijos mazéjimg, jausdavosi niekam nereikalingi. Tyrimo dalyviai teigé: ,....atrodo,
kad tikrai tu niekam nesi reikalingas, tiesiog, kai aplink va tokia apatija visa kam...“(C),
»o..manes Cia visai niekas neklauso, niekam as nereikalingas <...>; <...> kad taves nie-
kas nemyli...“(D). Saves realizacijos mazéjimas, jausmas, kad esi niekam nereikalingas,
informantus vesdavo prie kito profesinio perdegimo sindromo pozymio - motyvacijos
veikti praradimo. Tyrimo dalyviai nurodo: ,,...as jau viskg noréjau mesti ~ ir iseiti ~ee,
jau ieskojau priezasciy sau pasiteisinti, kodél iSeinu <...> ieskau priezasciy, kaip pateisin-
ti savo iséjimg pries kitus Zmones <...> ieSkau pateisinamos priezasties, kurios negaléjau
rasti...“(B), ,....motyvacijos <...> praradimas, nebejauti jos <...> vaZiuoji j centrq ir tiesiog
nesinori vaziuot, <...> nes kai motyvacijos néra, tai ir, ir, ir nieko nesinori nieko ten daryt
<...> tiesiog motyvacija krenta...“(C), ,,...atrodo kam cia man to reikia...“(E). Abejonés
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savo darbu socialiniams darbuotojams, dirbantiems priklausomybés ligy reabilitacijos
bendruomenése, reiskia savasties praradima, ,paskendes negatyviuose apmastymuose
apie darbine veikla, darbuotojas tampa labiau i$siblaskes, jam sunkiau koncentruoti dé-
mesj. Informantai pazyméjo: ,,... “pastovus mgstymas <...> kai neturi priimto sprendimo
tokio, kai negaléjau priimti, ar likti, ar eiti i§ ¢ia <...>; Skaityt nebegaliu <...> negaliu
koncentruotis skaitymui, pamirstu kq skaitau <...>, <...> kitos mintys paima virsy...“(B).
Tyrimo dalyviai pripazino, kad susikoncentravimo stoka, sglygojo ir jy sprendimy pri-
émimus, bet darby atlikimgq iki galo: ,Priimdavau labai kvailus sprendimus <..>; <..>
labai sunku buvo susikoncentruoti ties kazkuom; puldinéju...nuo vieno darbo prie kito
nepabaigus...“(F). Socialiniai darbuotojai, dirbantys priklausomybés ligy reabilitacijos
centruose, tyrimo metu i$saké ir savo negebéjimg bati Cia ir dabar: ,niekada nebida-
vau Cia ir dabar, as arba praeityje, arba ateityje...“(D), ,,...nesusikoncentruoji <...>; <...>
sunku islaikyti efektyvumg...“(E). Pazymeétina, kad tyrimo dalyviai negebéjo pastebéti
teigiamy dalyky ir pasidziaugti teigiamais dalykais profesinéje veikloje, kas savo
ruoztu gali sglygoti teikiamy socialiniy paslaugy kokybés prastéjimg. Tyrimu nusta-
tyta, kad tyrime dalyvavusiems socialiniams darbuotojams, patiriantiems profesinio
perdegimo sindroma galimai suprastéja kognityvinés funkcijos, sunkiau susikaupti,
isiminti informacijg: ,,...atmintis labai suprastéjo...“(F). Tokj blaskymasi tyrimo da-
lyviai nurodé, kaip nemalonig patirtj, kurios metu darbo kokybé ir veiksmingumas
krenta, o véliau atsiranda negalavimai, kuriuos jaucia fiziskai.

ISanalizavus informanty pasisakymus buvo iSskirta kategorija — profesinio perdegimo
sindromas susijes su fiziniais ir somatiniais poZymiais, kurj apima dvi subkategorijos:
somatiniai susirgimai; fizinis i§sekimas (1 pav.). Informantai teige: ,,...tai buvo nemiga,
skrandzio skausmai, <...> galvos skausmai...“(B), ,...atsikéliau su galvos skausmu...“(C),
»...miegodavau gal tik po 4 valandas, <...> atsikeldavau su tuo skausmu kriitinéje, <...>
buvo sustojes skrandis, egzema pasirodé, oda sauséjo, nagai <...>; <...> daktarai patikri-
no dar kartg <..> kai atvykau trecig kartq jie pasaké, kad pas tave vis dél to nuo nervy,
fiziSkai tu sveikas...“(D), ,,...panikos priepuoliai naktj...“(F). Somatinés apraiskos: galvos,
skandzio skausmai, ar skausmas kriitinés srityje, atsirade dermatologinés problemos ar
net nemiga, turi didesnés neigiamos jtakos socialiniy darbuotojy, dirbanc¢iy priklauso-
mybés ligy reabilitacijos bendruomenése, fizinei sveikatai. Prastéjanti socialiniy darbuo-
tojy sveikata laikui bégant vis labiau alino tyrimo dalyvius. Tyrimo dalyviai nurodé: ,,...
fiziskai buvo labai sunku <...>; <..> pastoviai jauciausi pavarges...“(D), ,Biina fiziskai
pervargimas toksai, nuo to kg darai...“(E), ,,...nes atrodo neturiu ~, nei laiko, nei jégy...“
(B), »...tankiausiai ir yra, tas iSsekimas...“(C). Informantai jautési nugalintais,, negebéjo
tinkamai susiplanuoti laiko: tiek darbo vietoje, tiek uz darbovietés riby. Dalyvave tyrime
socialiniai darbuotojai akcentavo, kad jie neturédavo jégy ne tik kokybiskai atlikti paves-
tas darbo uzduotis, bet ir organizuoti savo gyvenimg po darbo.

Socialiniams darbuotojams, dirbantiems priklausomybés ligy reabilitacijos centruose
perdegimo sindromas pasireiskia ir atsiribojimu nuo aplinkiniy, kuri apima keturias
subkategorijas: atsiribojimas nuo kolegy; atsiribojimas nuo klienty; atsiribojimas nuo
$eimos nariy; laiko su Seima kokybés suprastéjimas (1 pav.). Tiek dél fizinio, tiek dél
psichologinio ir emocinio i§sekimo tyrimo dalyviams norédavosi pabtti vieniems, izo-
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liuotis nuo kity Zmoniy, net nuo kolegy. Tyrimo dalyviai teigé: ,,...Zitiriu kazkur tai akim
i vieng kampg, nenoriu snekét ir noriu tiesiog, kad mane palikty ramybéj...“(A), ,,...kalbétis
irgi nelabai noris, tiesiog norisi ribotis nuo visy, norisi tylét...“(C), ,,...jjungdavau léktu-
vo rezimgq telefone, kad niekas neskambinty, <...> nematyliau Zinuciy apie darbg...“(F),
»...norisi puse dienos nekelti ragelio...“(E). Vienatvé negali pasitlyti konstruktyviy spren-
dimo baduy, apsisaugoti nuo uzsitgsusio i§sekimo jausmo. Tyrimas akivaizdziai parodé,
kad jeigu informantai nurodé, kad buvo linke atsiriboti ne tik nuo kolegy, ta patj daré
ir klienty atzvilgiu: ,,...nieko nenoréjau matyti, <...> nenoréjau klausytis apie kazkokias
jy problemas...“(D), ,...kad neissilietum ta prasme, tai automatiskai vengi, <...> neturi
né jégy isklausyti kito, nes tavo efektyvumas nulis...“(E), ,,...norisi praeiti, kad tik niekas
neuzkalbinty...“(F). Pazymétina, kas saves izoliavimas nuo kolegy ir klienty neduodavo
laukiamo rezultato, todél toks neigiamas elgesys neapsiribodavo tik darbinéje aplinkoje,
persikeldavo ir i asmeninj gyvenima. Socialiniai darbuotojai, dalyvavusieji tyrime, nu-
rodeé: ,....Zmona <...> nori bendravimo su manim, o man jau jokio bendravimo nesinori,
<...> norisi kazkur pasislépti ir viskas...“(B), ,...su mama negaléjau normaliai kalbétis,
ji nesuprasdavo, kas su manimi vyksta....“(D). Verta atkreipti démesj, kad tokiu badu
socialiniai darbuotojai, dirbantys priklausomybés ligy reabilitacijos bendruomenése ir
kenciantys nuo profesinio perdegimo sindromo perkeldavo savo atsiribojima ir j Seima,
tarytum ,,susargdindavo® visa Seima, nes Seima funkcionuoja kaip sistema, kuri jaucia
kiekvieno nario geras ir blogas bisenas. Palaipsniui laiko leidimas kartu su $eima jau ne-
badavo toks kokybiskas. Informantai teigé: ,,...iSvaZiuodavau is reabilitacijos centro as ne-
nustodavau galvoti apie visus tuos ,ratus, ... a$ i$vaziuodavau namo, imdavau su savimi
kuprine ir dar kuprine savo ty visy psichologiniy problemy <...>; <...> labai paveiké
mano santykius su tévais, su draugais...“(D), ,,...gyvenimo kokybé labai jau prasta...“(B),
»-.pyktis atsiranda <...> darbe negali <...> mes gi profesionalai, tai daZniausiai artimi
Zmonés kencia...“(E). Nors tyrimo dalyviai suprasdavo, kad prastéja jy gyvenimo kokybe,
kad nukencia santykiai su jiems svarbiais ir artimais Zmonémis, kad jvyksta perkélimas,
ir, saves nerealizavimg darbe, tiriamieji islieja pykcio protrikiais netinkamai bendrau-
dami artimoje (namuy) aplinkoje. Socialiniai darbuotojai, dirbantys priklausomybés ligy
reabilitacijos centruose nors ir aiskiai supranta, kad tai yra jy paciy, o ne artimy zmoniy
problema, taciau jausdavosi bejégiais pries§ profesinio perdegimo sindroma.

Nesveiko gyvenimo biido atsiradimas - dar viena socialiniy darbuotojy, dirbanciy
priklausomybés ligy reabilitacijos centruose, profesinio perdegimo sindromo apraiska,
kuri pasireik§davo per fizinio aktyvumo stoka ir mitybos sutrikimus (1 pav.). Socialiniai
darbuotojai, dalyvavusieji tyrime, teigé: ,....pradéjau tiesiog nustoti, pavyzdZiui sportuoti,
ar vazinétis dviraciu...“(D), ,,...nebuvo laiko sportui...“(E), ,,...niekur nespéji, o jei matai,
kad turi laiko, tai jau néra jégy iki sporto salés nueiti...“(F), ,....fizinio aktyvumo trakumas
... tu tiesiog nenori...“(B). Mazas fizinis aktyvumas skatina fizinés ir emocinés i§tvermeés
kritimg, didina, su nutukimu susijusiy susirgimy rizika, tie informantai, kurie sportuo-
davo iki tol kol patyré profesinio perdegimo sindromg jauté diskomforta, mazéjancia
saviverte ir krentantj pasitikéjima savimi. Taigi, fizinio aktyvumo poreikio patenkinimo
ignoravimas, laiko jam neskyrimas (tyrimo dalyviai pripazino, kad fiziniam aktyvumui
neskirdavo laiko net tuomet, kai laiko turédavo pakankamai) vedé juos link malonumy
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ieskojimo kitur. Tyrimu atskleista, kad socialiniai darbuotojai, dirbantys priklausomy-
bés ligy reabilitacijos centruose, norédami gauti teigiamy emocijy, savo tuscius teigiamy
emocijy rezervuarus bandé papildyti nesaikingai valgydami arba vartodami sveikatai
nepalanky maistg, tapo ,emociniais valgytojais“. Tyrimo dalyviai teige: ,,...griztu namo
vakare, visus suguldau ir tada valgyt...“(B), ,,...esu streso valgytojas <...> jeigu tik stresq pa-
jauciu, tai man iskarto - valgau<...>; <...>einu masinaliai ~ j virtuve ir kazkg reik valgyt,
nors nenoriu, realiai nenoriu...“(C), ,....valgiau tik saldumynus...“(D), ,,...kavos labai buvau
pradéjes*, tai reiskias ne puodukas, du per dieng, bet Sesi budavo...“(E), ,,...Cipsai, ledai
pastoviai vakarais <...> ir ne dél to, kad alkanas <...> smegenims malonumo reikéjo... “(F).
Kaloringas, ta¢iau nevisavertis maistas bei nesaikingas valgymas ne tik nepadédavo jveikti
streso socialiniams darbuotojams dalyvavusiems tyrime, taciau kélé rizika jy sveikatai.

Apibendrinant pazymétina, kad, isanalizavus socialiniy darbuotojy, dirbanciy pri-
klausomybés ligy reabilitacijos bendruomenése, pasisakymus apie jy profesinio perde-
gimo sindromo pozymius galime teigti, kad tyrimo dalyviai atpazino ir jvardino tokius
pozymius kaip: emocinis i§sekimas; padidéjes jautrumas; pasireiskiantis dirglumas; sa-
virealizacijos mazéjimas; jausmas, kad nesi niekam reikalingas; motyvacijos veikti pra-
radimas; kognityvinés apraiskos — démesio sutelktumo problemos; somatinés apraiskos;
fizinis i$sekimas; depersonalizacija - izoliuoja save nuo aplinkiniy, laikosi atstumo; ne-
sveiko gyvenimo budo atsiradimas pasireiskiantis per fizinio aktyvumo stoka ir mitybos
sutrikimus. Visi i$vardinti profesinio perdegimo sindromo pozymiai kelia socialiniams
darbuotojams, dirbantiems priklausomybés ligy reabilitacijos bendruomenése, grésme
tiek psichologinei, tiek fizinei sveikatai.

Profesinio perdegimo apraiskos yra emocinis i$sekimas (Ide, 2018), kuris tyrime is-
ryskéjo per neigiamus emocijy ir elgesio poky¢ius, padidéjusj jautrumg ir dirgluma, sa-
virealizacijos mazéjima; kognityviniy gebéjimy blogéjimas (Deligkaris, Panagopoulou,
Montgomery ir Masoura, 2014), kuris tyrime i$ryskéjo per negebéjimg susikoncentruo-
ti ties veikla, kuria uZsiima; somatinés apraiskos (Soderstrom, Jeding, Ekstedt, Perski,
ir Akerstedt, 2012), kurios tyrimo dalyviy teigimu, rei$kési per fizinj i$sekimg, fizinius
negalavimus, mitybos sutrikimus; motyvacijos praradimas (Ide, 2018), kuris tyrime at-
siskleidé per nenorg testi darbine veikla, norg iseiti i§ darbo; depersonalizacija (Kmit ir
Popov (Kmuts ir ITomos, 2013, Kavaliauskiené ir Bal¢iunaité, 2014, Leiter, 2017, Ide,
2018), kuri tyrime iSryskéjo per tyrimo dalyviy atsiribojima nuo aplinkiniy, laiko su $ei-
ma kokybés suprastéjima.

[Svados

Profesinis perdegimas, kaip mokslinis konstruktas ir socialiné problema, yra gan jau-
nas reiskinys, patiriamas dél profesinéje veikloje atsiradusio didziulio uZsitesusio streso
ir apibréziamas kaip emocinis i§sekimas, depersonalizacija ir savirealizacijos/veiksmin-
gumo maz¢jimas. Emocinis i$sekimas apibiidinamas kaip psichiniy, fiziniy iStekliy isei-
kvojimas, persidirbimas. Depersonalizacija apima abejinga ar net atsainy pozitrj i savo
profesine veikla. Sumazéjes veiksmingumas bei savirealizacija pasirei$kia zemesniu pro-
fesiniu rezultatyvumu.
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Socialiniai darbuotojai dalyvave tyrime nurodé, kad patyré profesinio perdegimo sin-
dromg pasireiskiantj neigiamy emocijy ir elgesio poky¢iais, padidéjusiu jautrumu, dir-
glumu, savirealizacijos mazéjimu, jausmais, kad esi niekam nereikalingas, motyvacijos
veikti praradimu, nesugebéjimu susikoncentruoti ties veikla, kuria uzsiima, somatiniais
susirgimais, fiziniu i$sekimu, atsiribojimu nuo kolegy, klienty ir $eimos nariy, laiko su
$eima kokybés suprastéjimu, fizinio aktyvumo stoka, mitybos sutrikimais. Tik atpazin-
dami ir pripazindami profesinio perdegimo sindroma, tiek patys socialiniai darbuotojai
dirbantys priklausomybés ligy reabilitacijos centruose, tiek centry administracija gali
imtis prevenciniy priemoniy minétam sindromui i§vengti arba kreiptis j specialistus
pagalbos pardéjus reikstis profesinio perdegimo sindromo simptomams. Tik pripazine
profesinio perdegimo sindromg, galime imti keisti bei turéti ilgesnj ir kokybiskesnj gy-
venimg: pastebint tai, kas vyksta aplinkui, iSgyvenant stebuklingg dabarties moments,
o ne tik nuolat galvojant, kad reikia padaryti darbus, i$spresti problemas. Gyvenimas
neturéty buti nuolatiné skuba, ,,$okinéjant® nuo uzduoties prie uzduoties. Todél ateityje
tikslinga inicijuoti ir atlikti tyrimus, susijusius su socialiniy darbuotojy bei jy padéjéjy

profesinio perdegimo sindromo jveika bei prevencijos galimybémis.
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Summary

Community Rehabilitation Centre for Addictive Diseases is a complex organization
with a very wide range of working activities, where the activities themselves are complex
and multifaceted. According to the long-term community rehabilitation methodology that
uses the “12 Step” programme, addiction is considered to be a disease with aspects of bio-
logical, psychological, social and spiritual nature (Popova (Ilonosa, 2017)). The activities
and work of social workers, employed in the community centres for addictive diseases are
based on intensive contact with groups of people and individuals with problems that requi-
re to be solved (Marc and Osvat, 2013; GudZinskiené, 2012). Due to the specifics of the
mentioned activity, social workers must be able to manage a considerable psychological
load of communication and cooperation, must be empathetic and persevering, energetic
and initiative-oriented, believe in the necessity and success of their work, try to achieve
their aim, and devote all their energies to the work and activities. The following aspiration
determines the complexity of working conditions of social workers, experience of strong
emotions, and manifestation of stress. It causes a psychosocial phenomenon - the burnout
syndrome in social workers.

Research object: professional burnout syndrome. The aim of the article is to reveal ma-
nifestation of the professional burnout syndrome in social workers, employed in commu-
nity rehabilitation centres for addictive diseases. Tasks: 1) to provide the definition of the
professional burnout syndrome and its manifestations; 2) to reveal manifestation of profes-
sional burnout syndrome in social workers, employed in community rehabilitation centres
based on the experience of social workers.

Research methods: academic literature analysis, document analysis, qualitative research
type was chosen for the study. In the study, the method of a semi-structured interviews quali-
ty (content) analysis, summarizing method was used. This article overviews problematic qu-
estion of the study: What personal and institutional aspects determine a higher probability,
risk of the professional burnout syndrome and what is the professional burnout experience
of social workers, employed in community rehabilitation centres for addictive diseases? The
following article analyses only the manifestation of professional burnout syndrome in social
workers, employed in the community rehabilitation centres for addictive diseases.
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The sample of the research. A criteria-based sample was used in the study. The inform-
ants (social workers) were chosen according to the following criteria: 1) social workers who
have a degree in the area of social work; 2) are engaged in social work with persons addicted
to psychoactive substances (alcohol, drugs); 3) have less than 2-year experience related to
work with persons addicted to psychoactive substances (addicted to alcohol, drugs); are
employed in the community rehabilitation centres for addictive diseases.

The study was conducted in the January — March of 2020 in the community rehab
centres of addictive diseases. 7 social workers participated in the study. Each interview
continues form 50 -140 minutes.

The obtained data were analyzed by using the content analysis method. The qualitative
content analysis was performed in the following sequence (Creswell, 2013): the repeated
reading of the content of transcribed interview texts, the distinction of meaning elements in
the text analysed, the grouping of the distinguished meaning elements into categories and
sub-categories, integration of the categories/sub-categories into the context of the phenome-
non analysed and the description of their analysis.

Ethics of the research. Personal permission of the informants to take part in the re-
search was sought. The researchers obliged themselves to the research participants not to
divulge the information related to the organisation and the informant. The principles of
anonymity, volunteerism and benevolence were followed. The social workers working with
persons addicted to psychoactive substances (alcohol, drugs) were acquainted with the goal
of the research, the interview questions, and the importance of a reasoned reflection on
their experience.

Professional burnout syndrome can be understood from different points of view that in
total comprise a general concept and consist of the following aspects: emotional exhaustion,
depersonalization, and decrease in self-realization.

Results of the study. The research revealed that factors causing the occurrence of the
professional burnout syndrome manifest themselves through organizational, interperso-
nal, individual and role conflicts, which have been long neglected or left without proper
attention and caused the professional burnout syndrome. The analysis of the participants’
experiences of the professional burnout allowed to distinguish four categories: professio-
nal burnout syndrome related to the manifestation of negative emotions and behavioural
changes; professional burnout syndrome related to physical-somatic features; dissociation
from others; emergence of an unhealthy lifestyle.

Empirical research revealed that manifestations of the professional burnout syndrome
in social workers are associated with negative emotions and behavioural changes, which
can be observed through hypersensitivity, irritability, decrease of self-realization, feelings
that you are not needed, loss of motivation to act, and inability to concentrate on the acti-
vity one is engaged in. The professional burnout syndrome in social workers, working in the
addiction rehabilitation community is also associated with physical-somatic features: so-
matic diseases, physical exhaustion. Social workers were tormented by insomnia, stomach-
and headaches, chest pain, panic attacks at night. The informants felt defeated, as if they
were not masters of their situations, because they did not have strength not only to perform
the assigned work tasks qualitatively, but also to organize their life after work.

Due to psychological and emotional exhaustion, social workers, employed in the
addiction rehabilitation community, wanted to be alone, isolated from other people, even
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from colleagues, clients, and family members; therefore, during the survey, they admitted to
distancing from them. Moreover, study participants acknowledged a decline in the quality
of time spent with their families. They choose an unhealthy lifestyle by themselves, which
manifested through a lack of physical activity and eating disorders.

Keywords: community rehabilitation centre for addictive diseases, depersonalization,
emotional exhaustion, professional burnout syndrome, social workers.
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