KRITICNI DOGODKI, STRES IN IZGORELOST

Asja Nina Kovacev

Kriti¢ni Zivljenjski dogodki vplivajo na posameznika tako, da
na¢nejo (ali celo porusijo) njegovo psihi¢no ravnovesje. Vplivajo
na osebnost v celoti. Njihov vpliv je najbolj opazen na motiva-
cijskem podro&ju. Pri frustraciji gre za oviro na poti do cilja, ki
omogoca zadovoljitev dolo¢ene potrebe, pri konfliktu pa za
ambivalentne teznje v odnosu do cilja.Konflikt je Ze po definiciji
povezan s frustracijo, saj se mora posameznik odlocCiti za eno od
dveh (ali ve&) nezdruzljivih dejanj, tako da je lahko zadovoljena le
ena potreba. Frustracije in konflikte je mogoce reSevati pozitivho
(s konstruktivnim reSevanjem problema), ali negativno (z agresijo,
zbegom, s strahom, tesnobo ali z obrambnimi mehanizmi).

Pogosta ali dolgotrajna izpostavljenost obremenitvam pogosto
povzroéi krizo in stres. Caplan (1963, cit. po Musek, 1988)
opredeljuje krizo kot "obdobje neravnovesja, ki jo spremlja
psihi¢no in fizi¢no neugodje in katere trajanje je omejeno, v tem
Zasu pa mocno prizadene sposobnost posamezne osebe, da bi stvari
v celoti obvladovala in premagala". Tudi §tevilni drugi avtorji
poudarjajo izgubo psihi¢nega ravnoteZja oz. zaplet v gladko
potekajotem psihi¢nem delovanju kot najpomembnejso znacilnost
krize. Povzroéijo jo lahko zunanji ali notranji dejavniki, prav tako
tudi kombinacija obojih in njihovo vzajemno delovanje.

Kriza ni nujno negativna, ampak lahko celo spodbudi nadaljnji
razvoj. Erikson (1950) jo predstavlja kot normalen razvojni pojav,
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ki1ma univerzalno vrednost. V vsakem razvojenm obdobju se namrec
po Eriksonu pojavi kriza, ki nastopi, ker se pojavi neka nova
sposobnost. Ta zahteva najvecjo koli¢ino psihi¢ne energije.
Sposobnosti, ki so se pojavile v prejSnji razvojni fazi, Se niso dovolj
utrjene, zato se psihi¢no ravnovesje porusi (Hrnjica, 1984). Od
posameznikove uspesnosti prireSevanju razvojne krize je odvisno,
kakSen bo njegov nadaljnji ravzoj, tj. ali bo prislo do temeljnega
zaupanja ali nezaupanja, avtonomije ali sramu in dvoma vase,
iniciative ali krivde, samovrednotenja ali manjvrednosti, identitete
ali identitetne zmedenosti itn. Kriza je tako predstavljena kot nujen
razvojni pojav, kot preporodno dogajanje, saj brez nje nadaljnji
razvoj ni mogo¢. Tudi v poznejsih razvojnih obdobjih, tj. v
odraslosti in starosti, ima lahko uspe$no soocenje s krizo in njeno
pre-magovanje pozitivne posledice, ki omogoéijo posameznikovo
osebnostno utrditev in okrepitev njegove sposobnosti za nadaljnje
spopadanje s psihi¢nimi in fizi¢énimi obremenitvami.

Kriza je po Lindemannu (1977) izjemen pojav, ki nastopi, ko posa-
meznik neke obremenitvene situacije ne more vec resiti z raz-
polozljivimi obrambnimi mehanizmi. Musek (1988) jo opredeljuje
kot pomembno prehodno osebnostno stanje in reagiranje. Krize deli
na pri¢akovane (razvojne) in nepricakovane, preporodne, katastro-
falne 1pd.

POJEM STRESA IN NJEGOVO PREUCEVANIJE

Pojem stresa izvira iz tehnike, kjer ga opredeljujejo kot vsoto sil,
ki delujejo na neki material in povzrocajo doloCene posledice.
Najhujsi stres je doseZen tedaj, ko je predmet tik pred tem, da se
zlomi oz. stre. V mehaniki pomeni "stresa prost" brez napetosti.
Izraz je popularen predvsem na anglosaksonskem govornem
podrocju, kjer ga povezujejo z razli¢nimi drugimi negativnimi
pojavi (npr. "stress of weather" za oznacevanje vremenskih
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nevsecnosti, "stress of poverty" za oznacevanje nenadne izgube
premozenja in hude rev§cine) (Lindemann, 1977). Povsem nov (in
v danaSnjem casu tudi prevladujoc) pomen je dobil izraz "stres"
tedaj, ko ga je Seyle (1950) prenesel Se v biologijo. Z njim je zelel
oznaditi vsoto vseh nespecifi¢nih u¢inkov dejavnikov, ki lahko
vplivajo na organizem. Kmalu zatem so ga zaceli uporabljati tudi v
psihologiji, kjer je v zadnjih Stiridesetih letih dosegel izjemno
popularnost.

Seyle (1950, 1976) opredeljuje stres kot telesno stanje, ki nastane
pod obremenitvijo. Karakterizirajo ga napetost, odpor do obre-
menitve in (pri dlje trajajo¢i organizmu ponavaljajo¢i se obre-
menitvi) celo telesne poskodbe. Drazljaje, ki v organizmu pov-
zrocajo stres, tj. sprozijo splosni prilagoditveni sindrom ali pa imajo
celo skodljiv uéinek na organizem, je imenoval stresorje. Toda
ucéinek istega stresorja na razli¢ne ljudi je lahko zelo spremenljiv.
Odvisen je od njegovih psihi¢nih in fizi¢nih znacilnosti (predvsem
od osebnostnih lastnosti), pa tudi od preteklih izkusSenj in trenutne
situacije. V reakcijah na razlicne stresorje tako obstajajo velike
interindividualne in celo intraindividualne razlike. To pomeni, da
razli¢ni ljudje razli¢no reagirajo na dolocene kriti¢ne dogodke, se
jim razli¢no upirajo, jih obvladujejo ali jim podlegajo. Razlike pa
se lahko pojavijo celo v reakcijah istega subjekta na isto stresno
situacijo (v odvisnosti od trenutnega psihofizi¢nega stanja, vpliva
razli¢nih nakljuénih dejavnikov ipd.).

Preucevanje stresa in njegovih ucinkov na c¢loveka so razli¢ni
raziskovalci osvetlili iz razlicnih vidikov. Najve¢ pozornosti so

namenili trem podroc¢jem:

1. odnosumed travmatskimi dozivljaji in psihi¢nim ali fizi¢nim
obolenjem (Baum, Singer, 1987; Elliott, Eisdorfer, 1982),
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2. mozni povezavi med stresogenim na¢inom zivljenja oz. Ziv-
ljenjskim slogom ter nagnjenostjo k doloenim obolenjem
Friedman, Rosenman, 1974; Glass, 1977; Matthews, 1982)
in

3. obremenilnim delovnim in Zivljenjskim razmeram kot moznim
vzrokom razli¢nih obolenj (Cooper, Payne, 1978; Dohren-
wend, Dohrenwend, 1974; Gunderson, Rahe, 1974; Kahn,
1981).

Na podlagi zacetnih Cannonovih (1929, 1932) in Seylejevih (1950,
1976) raziskav, ki so potekale na zivalih, so raziskovalci ugotovili
pomen psiholoskih dejavnikov v stresnem dogajanju. Posebna
pozornost nadaljnjih preucevanj je bila namenjena:

ugotavljanju preoblikovanja objektivnih dogodkov v subjek-

tivne dozivljaje ter

natanCnemu opisu dinamike obvladovanja stresa.

Oba omenjena problema preucuje veéina sodobnih psiholoskih
teorij stresa, pri Cemer je najpomembnejsi Lazarusov prispevek
(Lazarus, 1966, Lazarus, Folkman, 1984).

MODELI STRESA IN NJIHOVA INTERPRETACIJA
Seylejev model stresnega delovanja

Osnovni teoretski model stresa je izdelal ze Seyle (1950), vendar
Je Se zelo nedodelan, saj osvetljuje le temeljne vidike stresnega
dogajanja in zanemarja pomembne podrobnosti, ki jih u¢inkovito
pojasnjujejo drugi avtorji (npr. Holmes in Rahe, 1967; Lazarus,
1966, 1984; Lazarus in Folkman, 1986, 1987). Ti osvetljujejo
naravo stresa (tj. razliko med pozitivnim in negativnim stresom)
ter interakcije med stresnimi dejavniki in drugimi psiholoskimi,
osebnostnimi, socialnimi in situacijskimi dejavniki.
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Seyle (1950) v svojem modelu stresnega delovanja, (ki ga imenuje
"splo$ni prilagoditveni sindrom"), lo¢i tri stopnje:

1. stopnjo alarma,

2. stopnjo odpora in

3. stopnjo izErpanosti.

Ad 1) Prva stopnja predstavlja alarmno reakcijo na stresor. Deli
se na dve podstopnji: stopnjo Soka in stopnjo protiSoka. Znacilno
za alarmno reakcijo je, da se normalna aktivnost najprej zmanjsa
ali celo ustavi, kmalu zatem pa se reorganizira in stopnjuje. Poveca
se dejavnost simpatikusa, ki pripravi posameznika na akcijo.
Sprostijo se tudi energetske zaloge, ki so potrebne zanjo, tj. izboljSa
se prekrvitev, oskrba s hrano in kisikom ipd.

Ad 2) Na drugi stopnji, to je na stopnji odpora se organizem bori s
stresorjem. Ce ga premaga ali odstrani, je lahko njegov u¢inek celo
pozitiven. Telesni procesi se normalizirajo, parasimpatikus prevlada
nad simpatikusom in organizem obnovi svoje energetske rezerve.
Kadar je stopnja odpora neuspesno zakljuCena, nastopi treja
stopnja, tj. stopnja iz¢rpanosti.

Ad 3) Stopnja iz¢rpanosti se pojavi tedaj, ko stres deluje naprej
kljub maskimalnim naporom organizma, da bi opravil z njim.
Njegove energetske zaloge se pocasi praznijo, aktivnost pesa,
kazejo se prva znamenja utrujenosti. Opazen je upad imunskih
sposobnosti, motnje v telesnih funkcijah ali celo tkivne okvare
(Rakovec-Felser, 1991). V skrajnih primerih lahko nastopi smirt.

Seyle je prepri¢an, da je koli¢ina prilagoditvene energije posa-
meznika doloCena Ze ob njegovem rojstvu, kar je v nasprotju z
dokazanim dejstvom, da je mogoce sCasoma povecati stopnjo
odpornosti proti stresu in zvisati svojo frustracijsko toleranco.
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Lazarusov model psihi¢nega stresa

Lazarusov model psihi¢nega stresa je bistveno bolj izdelan kot
Seylejev in je sploh eden najbolj dovrSenih modelov stresa. Avtor
ga je prvic¢ predstavil leta 1966 in ga pozneje Se veckrat revidiral
in izpopolnil (Lazarus, Launier, 1978). V svoji najnovejsi verziji
(Lazarus, Folkman 1984, 1987) predstavlja stres kot odnosni
koncept. Zavrata dve enostranski pojmovanji stresa:

osredotocanje zgolj na zunanje drazljaje (opredelitev, poveza-
na s stresno situacijo) in

osredotocanje le na tipi¢ni reakcijski vzorec (opredelitev,
povezana s stresno reakcijo).

Namesto tega predstavlja stres kot svojevrsten odnos (transakcijo)
med osebo in okoljem, ki ga ta oseba oceni kot pomembnega za
njeno zadovoljstvo in dobro pocutje. To okolje postavlja posa-
mezniku dolo¢ene zahteve, ki lahko ustrezajo njegovim sposob-
nostim za obvladovanje situacije, ali pa jih presegajo (Lazarus in
Folkman, 1986). Kot posrednika v odnosu med subjektom in okoljem
tako delujeta dva temeljna procesa:

spoznavna ocena ("cognitive appraisal") in

obvladovanje stresa ("coping").

Koncept kognitivne ocene temelji na prepricanju, da so procesi, ki
so povezani s stresom, odvisni od pri¢akovanj dolo¢ene osebe glede
izida njenega soocanja z okoljem v specifi¢ni situaciji (Arnold,
1960). Razumevanje tega koncepta je nujno za pojasnitev intenzitete
in trajanja dolodenih stresogenih dejavnikov na razli¢ne ljudi in
predvsem medosebnih razlik v nadinu emocionalnega reagiranja
nanje. Vsaka stresna situacija je namre¢ predmet subjektovega
ocenjevanja in od njegove ocene so odvisne tudi reakcije nanjo.
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Spoznavna ocena stresne situacije in dejavnikov, ki so povezani z

njo, lahko zavzame tri oblike, ki imajo razli¢ne funkcije in temeljijo

na razli¢nih informacijskih virih. Najprej pride do osnovne oz.

primarne ocene ("'primary appraisal"). Ta se nana$a na pomembnost

in naravo transakcije med posameznikom in okoljem glede na

ucinek, ki ga ima na njegovo dobro pocutje ("well-being"). Pri tem

so mogoce tri temeljne ocene. Dogajanje je lahko:

1. nepomembno za posameznikovo splosno blaginjo oziroma dobro
pocutje,

2. ugodno ali

3. stresno 0z. obremenilno.

V prvih dveh primerih ni potrebno nadaljnje ocenjevanje transakcije
med posameznikom in okoljem. V zadnjem primeru pa se mu
posameznik intenzivno posveti. Pri obremenilnem dogajanju so
namrec spet mogoce tri razlicice:
Lahko gre za Skodo oz. izgubo ("harm-loss"), ki je Ze storjena,
zato posameznik reagira z negativnim stresom oz. "distresom".
Spremljajo ga neugodna Custva.

. Lahko gre za groZnjo ("threat"), ki vklju¢uje anticipacijo mo-
rebitne izgube ali Skode v prihodnosti. Tudi v tem primeru
reagira posameznik z distresom.

Obremenilna situacija lahko predstavlja tudi izziv ("challan-
ge"), ki dopuSca moznost za zmago. Ta ocena se povezuje s
pozitivnimi emocijami in povzroda t.i. "eustres".

Na podlagi prve ocene se oblikuje druga, sekundarna ocena situacije
("secondary appraisal"). Ta predstavlja posameznikovo oceno:

1. lastnih rezerv (telesnih, dusevnih, socialnih, materialnih) in

2. situacijskih moznosti za uspesno resitev stresnega dogajanja.

Sekundarna ocena povzro¢i odlocitev za akcijo, ki je namenjena
obvladovanju stresa ("coping"). Po opravljeni akciji lahko pride
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do vnovicne ocene, ki nam pove, ali je bilo spoprijemanje s stresom
uspesno. Ce je bila izvedena akcija neucinkovita, lahko vnovi¢na
ocena spremeni primarno in sekundarno oceno.

Strategije spoprijemanja s stresom so lahko usmerjene na:
1. obvladovanje problema (instrumentalno) in
2. uravnavanje emocij.

V prvem primeru se oseba spopada z neposrednimi okoliS¢inami,
ki predstavljajo §kodo, groznjo ali izziv. V drugem primeru gre za
manj u¢inkovito obrambno reakcijo, ki povecuje samokontrolo in
skusa odstraniti Skodljive u¢inke negativnih emocij, vendar ne reSuje
problema, ki jih je povzrocil.

Cohen in Lazarus (1979) navajata pet temeljnih nalog spoprijemanja
S stresom:
zmanj$evanje Skodljivih vplivo okolja in izboljSanje mozno-
sti za obnovo energetskih rezerv,
toleriranje negativnih dogodkov, oz. prilagajanje organizma
nanje,
vzdrzevanje pozitivne samopodobe,
zagotavljanje emocionalnega ravnoteZja in
razvijanje spro$¢ujocih odnosov z drugimi ljudmi.

OSEBNOST IN NACINI PREMAGOVANJA STRESA

Obvladovanje stresa je mo¢no odvisno od posameznikovih
osebnostnih lastnosti. Musek (1988) poudarja, da imajo odlo¢ilno
vlogo pri spoprijemanju z njimi:

emocionalna stabilnost - labilnost,

mo¢ jaza,
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samozaupanje - zaskrbljenost in

visoka - nizka samokontrola.
Najpomembnejsa med njimi je prav gotovo prva dimenzija, saj
lahko vse druge izpeljemo iz nje.

Znacilnosti dimenzije emocionalna stabilnost - labilnost oz.
nevroticizem

Nevroticizem je druga najpomembnejsa osebnostna dimenzija, ki
joje Eysenck (1947) odkril s faktorsko analizo rezultatov razli¢nih
preizku$enj. Nevroticizem opredeljuje kot voljni, motivacijski in
vztrajnostni defekt, nevrotike pa oznacuje kot dusevno in telesno
nacete ter intelektualno podpovprecne osebe s §ibko voljo, s slabo
emocionalno kontrolo, s slabo ostrino pri zaznavanju in s teznjo po
pretiranem troSenju lastnih potencialov. Nevrotik je sugestibilna
oseba brez upornosti. Pocasen je v misljenju in delovanju, neso-
ciabilen in tezi k potlac¢evanju neugodnih dejstev.

Mocna izrazenost te osebnostne lastnosti oziroma visoka stopnja
nevroticizma vkljucuje neravnotezje avtonomnega oziroma
vegetativnega zivenega sistema, zato Eysenck (1947) predpostavlja
dedno determiniranost te dimenzije.

Poleg teorije o hereditarni predispoziciji, ki skusa nevroticizem
utemeljiti kot rezultat razli¢nih konstitucionalnih in genetskih
dejavnikov, razlagajo nevroticizem Se teorije o vplivu okolja, ki
poudarjajo kljucni vpliv faktorjev okolja na razvoj nevroti¢nosti.
Verjetno sta obe vrsti teorij kljub svoji kompleksnosti Se vedno
nekoliko preve¢ enostranski in jima je zato mogoce ocitati
redukcionizem. Nevroti¢nost se namre¢ pri posamezniku ne more
razviti brez dolo¢enih dednih dispozicij, vendar so za njen nadaljnji
razvoj odlocilni tudi dejavniki okolja, ki pogosto dolocajo
manifestno obliko nevroti¢nosti v vsakem specificnem primeru.

18



Eysenck (1947) navaja naslednje razlo¢evalne oziroma operacio-
nalne znacilnosti dimenzije nevroticizma:

I.

Klinicni indikatorji nevroticizma: slaba in $ibka osebnostna
organizacija, odvisnost, ozki interesi, pomanjkanje energije,
pojavljanje abnormnosti $e pred nastopom bolezni, abnorm-
nost starSev, slab misi¢ni tonus, izoliranost in odsotnost pri-
padnosti skupini, nezadovoljive domace razmere.

Rezultati na testih osebnosti: visoka sugestibilnost, pomanj-
kanje upornosti, poc¢asen telesni ritem oziroma fizi¢na upocas-
njenost, slaba fluentnost, togost, mocno izrazena perseveracija
oziroma nagnjenost k ponavljanju Ze zaCete, a neustrezne de-
javnosti.

Samoocene:obcutki manjvrednosti, Zivénost, avtonomni simp-
tomi, nagnjenost k nesrecam, izogibanje naporom in njihovo
slabo prenaSanje, nezadovoljstvo, obcutljivost, razdrazlji-
vost in zamerljivost.

Konstitucionalne znacilnosti nevroticizma. slaba fizi¢na
vzdrzljivost, neustrezna telesna konstitucija in slab vid v
mraku ali poltemi.

Eysenck je posvetil dimenziji nevroticizma mnogo manj pozornosti
kot dimenziji ekstraverzije - introverzije, tj. usmerjnosti navzven,
v okolje - usmerjenosti navznoter, v lastno notranjost. Vendar jo je
poskusal povezati s Stevilnimi objektivnimi simptomi in vedenjskimi
vzorci abnormnih, nevroti¢nih oseb. Navedel je sedem poddimenzij
nevroticizma:

°

°

visoko - nizko samospostovanje,
srecnost - nesre¢nost,
anksioznost,

obsesivnost,

odvisnost,

hipohondri¢nost,

obcutje krivde.
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Emocionalno labilne osebe, ki nakazujejo nevroti¢no simptomatiko,
imajo nizko samospostovanje, zato jih pogosto spremljajo
depresivnost, plahost in obcutja krivde. So negotove, polne skrbi,
slutenj, mnogo tuhtajo in se ne Cutijo sprejete v druzbo. Redko
navezujejo socialne stike, vendar tudi ti niso posebno intenzivni.
Pogosto se pri njih pojavljajo nevrotski simptomi (npr. motnje
spanja) in psihosomatske motnje. V nasprotju z njimi so samogotove
osebe z visokim samospostovanjem umirjene, trdne in prepricane
vase. Zato so tudi bolje opremljene za spopadanje s stresom, saj
imajo mocan ob¢utek kontrole nad lastnim zivljenjem. Vse navedene
lastnosti bi lahko oznacili z enotnim izrazom: mo¢ jaza. Osebe z
moc¢nim jazom so bolje opremljene za spopadanje s stresnimi
situacijami, zato tudi prevladujejo v nekaterih stresnih poklicih.
Veliko jih najdemo med letalsko posadko, v vrhunskih Sportih in
med zdravstvenim osebjem. Osebe s $ibkim jazom tezko obvla-
dujejo stresne dogodke. V to kategorijo umes¢amo predvsem
razli¢ne umetnike, ki jim navadno toleriramo dolo¢eno stopnjo
ekscentri¢nosti in nesposobnosti za prilagajanje realnemu Zivljenju,
pa tudi nekatere predstavnike pisarniskega kadra in u€itelje (Musek,
1988).

Emocionalno labilne osebe so pretezno nesrecne in mucijo jih
obcutki anksioznosti, tj. tesnobe in bojazni. V nasprotju s strahom,
kjer se subjekt zaveda Cesa se sploh boji. Anksioznost tvori
svojevrstno podlago frustracijske neodpornosti in neustreznih
(najveckrat nevrotskih) reakcij (Musek, 1988), Zato je za Custveno
labilne osebe znacilna nizka frustracijska toleranca (tj. majhna
stopnja frustracije, ki jo oseba prenese). Ta se v razli¢nih situacijah
razli¢no izraza. Sovpada z mocnej§im in spremenljivejSim rea-
giranjem avtonomnega zivénega sistema. Navadno jo spremljajo
bolj ali manj izraZene nevro-vegetativne motnje: glavoboli, potenje,
prebavne motnje, ipd. (T. Lamovec, 1980).
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Anksioznost se lahko pojavi pod vplivom situacijskih dejavnikov
kot prehodno stanje organizma (stanjska anksioznost). Ta se kaze
kot povecana napetost, tesnoba in povecana aktivnost avtonomnega
zivénega sistema. Stanjska anksioznost je normalen pojav, ki
navadno spremlja posameznikovo soocanje s kriti¢nimi
zivljenjskimi dogodki in mine so¢asno z njihovo resitvijo. Poleg
nje poznamo $e posploSeno, nadsituacijsko anksioznost, ki se
pojavlja pri nekaterih posameznikih kot relativno trajna osebnostna
poteza. Ta pomeni relativno stabilno nagnjenost k anksioznim
reakcijam (Spielberger, 1966, 1972). Anksioznost ve¢inoma
negativno vpliva na spopadanje s stresom, saj povzroca t.i.
"samocentriranje", tj. pretirano osredoto¢anje na lastno osebnost,
predvsem na uravnavanje lastnih emocij, samovrednotenje,
predvidevanje moZzne neuspesnosti ipd., s tem pa odvraca pozornost
od problema, ki ga je treba resiti. Ta pojav je opazen predvsem pri
osebah, ki se nagibajo k zaskrbljenosti kot eni od komponent
anksioznosti. Karakterizira jo pomanjkanje zaupanja v lastne
sposobnosti, depresivnost, negotovost, skrbi in slutnje, samo-
oCitanje, obcutki krivde in nizko samospostovanje.

Vse nastete lastnosti dokazujejo, da sta emocionalna labilnost in
pomanjkanje kontrole nad lastnimi emocionalnimi reakcijami slabo
oroZzje za spopadanje s stresom in da pogosto vodita v posameznikov
poraz. Kot posledica neu¢inkovitosti se pojavljajo napetosti, bojazni
in depresivne reakcije, pa tudi ob¢utja manjvrednosti. Vse to Se
povecuje Ze prisotne obremenitve ter zmanjSuje uéinkovitost
obrambnih in obvladovalnih strategij. Tako je vzpostavljen za¢arani
krog, ki ga posameznik po dolo¢enem ¢asu ne zna ve¢ prekiniti
brez ustrezne strokovne pomo¢i.
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SINDROM IZGORELOSTI KOT POSLEDICA DELOVNEGA
STRESA

Po dalji izpostavljenosti delovnemu stresu se lahko pojavi sindrom,
ki ga oznacujemo s pojmom "izgorelost". Uvedla ga je Christina
Maslach (1982, cit. po McGee, 1989), ki ga opredeljuje kot "sindrom
ustvene izérpanosti, depersonalizacije in znizane osebne izpolnitve,
ki se pojavi pri osebah, ki delajo z judmi". Sindrom je tako znacilen
predvsem za Custveno zahtevne situacije. Te vodijo v kroni¢ni stres
in postopno izérpavanje posameznikovih energetskih virov. Subjekt
se odziva s tremi komponentami sindroma izgorelosti, ki si sledijo
po spodaj predstavljenem zaporedju:

1.  &ustvenaizérpanost se kaze v ob&utkih preobremenjenosti,
iz&rpanosti in izrabljenosti, ki so odziv na pogosta stanja
pretirane vzburjenosti.

2. Depresonalizacija se pojavi, ko subjekt zaradi preobreme-
njenosti razvije cini¢no in dehumanizirano zaznavanje svojih
klientov, namesto simpatije in spostovanja do soljudi. Doseze
lahko razli¢ne stopnje intenzivnosti, od blage depersonaliza-
cije in zmanj3ane skrbi za kliente do brezosebnosti, brezCut-
nosti, ki so znacilne za izgorelost.

3. Znizana osebna izpolnitev se kaze v obcutkih neuspesnosti in
nekompetentnosti. Obéutki neuc¢inkovitosti zmanjSujejo moti-
vacijo za nadaljnje delo, ki se pojavi vedno, ko povecanje
naporov ne vodi do pozitivnega rezultata. Razvijejo se znaki
stresa in depresije, prenehajo pa tudi prizadevanja za izbolj-
$anje obstojece situacije (Jackson, Schwab, Schuler, 1986).

Dunham (1992) poudarja, da je izgorelost stanje, ki ga je teZko
popraviti. Na za¢etku namre¢ oseba pojmuje pritiske kot izzive in
njena motivacija za spoprijemanje s stresom se povecuje. Cejito
ne uspe, se najprej pojavijo zgodnji opozorilni znaki (anksioznost,
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hiperaktivnost, razburjenost, frustracija, razdrazljivost ipd.). Sledijo
jim upad sposobnosti za koncentracijo, tezave pri odlofanju in
utrujenost, kasneje pa Se psihosomatske motnje. Na koncu se pojavita
izCrpanost in izgorelost, ki se kazeta tako na psihi¢nem kot tudi na
fizicnem podrocju.

Stevilni avtorji so poskugali odkriti na¢ine uspesnega obvladovanja
izgorelosti. Vendar je splosno veljavne programe pomodi sila tezko
razviti. Prilagojeni morajo biti znacilnostim poklica in delovnega
mesta. Pri vseh oblikah pa jeodlo¢ilnega pomena vzpostavitev mreze
socialne opore, ki omogoc¢a posamezniku, da se spopade s stresom
in se nauci samouravnavanja ter nadzora pojavljanja negativnih in
motecih Custev.
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