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Stres przewlek³y w zawodzie stra¿aka
– przegl¹d badañ

W artykule omówiono problem stresu przewlek³ego w zawodzie stra¿aka. Dokonany zosta³ przegl¹d badañ, których wyniki �wiadcz¹ 
o tym, ¿e z chronicznym stresem w�ród stra¿aków wi¹¿¹ siê czynniki osobowo�ciowe (nieadaptacyjne strategie radzenia sobie ze 
stresem, zewnêtrzne poczucie kontroli, negatywna emocjonalno�æ zwi¹zana z traumatycznymi wydarzeniami), demograficzne 
(d³u¿szy sta¿ pracy) oraz organizacyjne (niski poziom kontroli w pracy, niski poziom wsparcia spo³ecznego otrzymywanego od 
wspó³pracowników i dowódców, wysokie poczucie odpowiedzialno�ci, niezadowalaj¹cy poziom wynagrodzenia, przeci¹¿enie prac¹, 
nieefektywne zasoby i komunikacja w pracy), a tak¿e uczestnictwo w zdarzeniach traumatycznych.

Chronic stress in firefighting – a review of research
This article presents the problem of chronic stress among firefighters. The definition and etiology are presented on the basis of a 
literature review. Factors responsible for the development of chronic stress are singled out. They are demographic variables (job 
seniority), individualistic variables (maladaptive coping strategies, external locus of control, negative emotionality related to traumatic 
events) and organizational variables (low control, low support from co-workers and supervisors, a sense of high responsibility, low 
pay and benefits, low resources and communication).
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Niniejszy artyku³ jest drugim z cyklu publikacji 

na temat stresu w zawodzie stra¿aka. W po-
przednim [1] przedstawiony zosta³ problem 
syndromu stresu pourazowego, bêd¹cego 
zaburzeniem lêkowym powstaj¹cym na skutek 
prze¿ycia b¹d� bycia �wiadkiem traumatyczne-
go wydarzenia. Omówiono jego wystêpowanie, 
etiologiê oraz objawy. W tym artykule zostanie 
przedstawiony problem stresu przewlek³ego: 
uwarunkowania jego rozwoju oraz skutki 
zdrowotne.

Stres przewlek³y odnosi siê do codziennych 
wymagañ s³u¿by, a zatem mo¿e byæ zwi¹zany 
z psychospo³ecznymi warunkami pracy. Ten 
rodzaj stresu pojawia siê wtedy, gdy dana 
osoba styka siê ci¹gle z sytuacjami, które nie 
przekraczaj¹ jej mo¿liwo�ci adaptacyjnych, ale 
stopniowo wyczerpuj¹ zasoby odporno�ciowe. 
W efekcie po pewnym czasie mo¿e doj�æ do 
za³amania siê systemu dostosowawczego 
jednostki i w konsekwencji do zaburzeñ zdro-
wotnych [2]. W artykule zostan¹ przedstawione 
wybrane badania prezentuj¹ce osobowo�ciowe, 
demograficzne i organizacyjne uwarunkowania 
powstawania stresu przewlek³ego w zawodzie 
stra¿aka.

Badania przeprowadzone w Polsce
Najbardziej kompleksowe badania dotycz¹ce 

stresu przewlek³ego w zawodach us³ug spo³ecz-
nych w Polsce zosta³y przeprowadzone przez 
Ogiñsk¹-Bulik [3]. Wziêli w nich udzia³ stra¿acy, 
policjanci, pracownicy s³u¿by wiêziennej, pracow-
nicy ochrony, stra¿nicy miejscy, pracownicy po-
gotowia ratunkowego, nauczyciele, pracownicy 
banku, kuratorzy s¹dowi, taksówkarze, kierowcy 
komunikacji miejskiej, mened¿erowie oraz akto-
rzy. W analizach skupiono siê na psychospo³ecz-
nych czynnikach zwi¹zanych ze stresem w pracy: 
poczuciu odpowiedzialno�ci i zagro¿enia, braku 
wsparcia, braku mo¿liwo�ci decyzyjnych, braku 
nagród, niepewno�ci organizacyjnej, stresuj¹cych 
kontaktach spo³ecznych.

Poziom odczuwanego stresu w grupie 
badanych 140 stra¿aków by³ podwy¿szony. 
Okaza³o siê, ¿e za obci¹¿aj¹ce zosta³y uznane 
przez tê grupê jedynie wysokie poczucie od-
powiedzialno�ci oraz poczucie zagro¿enia 
zwi¹zane z utrat¹ zdrowia i ¿ycia – czynniki 
te powodowa³y wy¿szy poziom stresu. Badaj¹c 
konsekwencje stresu w pracy stra¿aka, Ogiñska-
Bulik sprawdza³a stopieñ wypalenia zawodowego 
i skutków zdrowotnych. Wyniki badañ pokazuj¹, 
¿e wiêkszo�æ badanych stra¿aków (prawie 

70%) charakteryzowa³a siê niskim poziomem 
wypalenia zawodowego oraz lepszym zdrowiem, 
co oznacza, ¿e nie odczuwali oni wyra�nych 
skutków psychologicznych i zdrowotnych swojej 
pracy. 4,3% stra¿aków zg³asza³o wysoki poziom 
wypalenia i gorszy stan zdrowia, tyle samo bada-
nych charakteryzowa³o siê wysokim poziomem 
wypalenia i lepszym zdrowiem, natomiast 22% 
badanych stanowi³y osoby o niskim poziomie 
wypalenia, ale gorszym stanie zdrowia.

W analizach tych badano tak¿e zasoby 
osobiste („wzglêdnie sta³e czynniki osobowe, 
które wp³ywaj¹ na to, jak cz³owiek radzi sobie 
z trudnymi sytuacjami”, [3]) jako czynnik zwi¹-
zany z radzeniem sobie ze stresem. Wziêto pod 
uwagê:

• poczucie koherencji – pewno�æ, ¿e bod�ce 
nap³ywaj¹ce ze �rodowiska maj¹ charakter struk-
turalizowany, przewidywalny i wyt³umaczalny; 
¿e dostêpne s¹ zasoby, które pozwol¹ jednostce 
sprostaæ wymaganiom stawianym przez te 
bod�ce, a wymagania te s¹ dla niej wyzwaniem 
wartym wysi³ku i zaanga¿owania [3]

• dyspozycyjny optymizm – przekonanie, ¿e 
cz³owiek bêdzie generalnie do�wiadcza³ w swoim 
¿yciu rzeczy dobrych, a nie z³ych
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Rys. Psychospo³eczne warunki pracy jako czynniki powstawania stresu w�ród stra¿aków przedstawione na skali stenowej [7]*

Fig. Psychosocial conditions of work responsible for the development of stress among firefighters, shown with a stan-
dard ten scale [7]

* Skala stenowa sk³ada siê z 10 stenów, gdzie steny 5. i 6. zawieraj¹ wyniki �rednie w danej populacji, steny 1.-4. zawieraj¹ 
wyniki niskie, natomiast steny 7.-10. to obszar wyników wysokich.

• poczucie w³asnej skuteczno�ci – przekonanie 
jednostki o mo¿liwo�ci osi¹gniêcia zamierzonego 
celu w okre�lonej sytuacji ¿yciowej

• inteligencjê emocjonaln¹ – zdolno�æ cz³o-
wieka do �ledzenia w³asnych oraz cudzych uczuæ 
i emocji, ró¿nicowania ich, a tak¿e wykorzystywa-
nia uzyskanych na tej drodze informacji w kiero-
waniu swoim my�leniem i dzia³aniem.

Ponad po³owa badanych stra¿aków posiada³a 
niskie zasoby osobiste – szczególnie niski by³ 
poziom dyspozycyjnego optymizmu oraz po-
ziom inteligencji emocjonalnej. Równie¿ poziom 
postrzeganego wsparcia spo³ecznego, czyn-
nika pomagaj¹cego z³agodziæ odczuwany stres, 
sytuowa³ siê w�ród stra¿aków na bardzo niskim 
poziomie: stra¿acy nisko oceniali mo¿liwo�æ uzy-
skania wsparcia emocjonalnego i praktycznego, 
a tak¿e poziom integracji spo³ecznej (poczucie 
bycia czê�ci¹ grupy, która dzieli zainteresowania, 
postawy i aktywno�ci).

Zanalizowane zosta³y równie¿ strategie 
radzenia sobie ze stresem, stosowane przez 
stra¿aków. Nieadaptacyjne, nieefektywne stra-
tegie, takie jak unikanie stresuj¹cych wydarzeñ 
i koncentracja na emocjach (nadmierne przej-
mowanie siê, koncentrowanie siê na w³asnych 
dolegliwo�ciach, reagowanie silnymi emocjami 
[4]), stosowa³a prawie po³owa badanych.

Choæ badana grupa stra¿aków generalnie nie 
wykazywa³a w du¿ym stopniu psychologicznych 
i zdrowotnych skutków stresu, to poziom odczu-
wanego stresu w tej grupie by³ wysoki. �ród³o 
tego stanu tkwi³o zarówno w psychospo³ecznych 
czynnikach pracy, jak i w indywidualnych czynni-
kach zwi¹zanych z umiejêtno�ci¹ radzenia sobie 
ze stresem.

Badania Rz¹sowskiej i Fabryczewskiej [4] 
sprawdza³y wystêpowanie wzoru zachowania 
A oraz poziom lêku przed �mierci¹ w�ród 95 
badanych stra¿aków. W tych badaniach nie 
wykazano zwi¹zku miêdzy wykonywaniem za-
wodu stra¿aka, a wzorem zachowania A, na który 
sk³ada siê wysoka odpowiedzialno�æ, sumienno�æ, 
powa¿ny stosunek do ¿ycia, du¿e zaanga¿owanie 
w wykonywane czynno�ci, ale te¿ nadmierna po-
budliwo�æ, sk³onno�æ do irytacji, agresji oraz chêæ 
dominacji i udowadniania w³asnej przewagi nad 

grup¹, a tak¿e powi¹zanie z wiêkszym ryzykiem 
wystêpowania chorób uk³adu kr¹¿enia [4]. 

Wiêkszo�æ badanych charakteryzowa³a siê 
wzorem zachowania B, czyli brakiem wygóro-
wanych ambicji, mniejsz¹ tendencj¹ do podej-
mowania ryzyka, a wiêksz¹ do poddawania siê 
pr¹dowi ¿ycia, co nie odbiega³o od wyników 
grupy kontrolnej. Przewagê wzoru zachowania 
B wyja�niæ mo¿na faktem, ¿e w tym zawodzie 
nie ma miejsca na przejawianie dominacji, udo-
wadnianie w³asnej przewagi nad grup¹, a rozkazy 
wydawane s¹ przez jedn¹ osobê, co ogranicza 
indywidualn¹ odpowiedzialno�æ cz³onków grupy. 
Nie zmniejsza to jednak zagro¿enia stra¿aków 
chorobami uk³adu kr¹¿enia, tak¿e czêsto wystê-
puj¹cymi w tej grupie zawodowej [5, 6] – nale¿y 
wiêc poszukiwaæ innych ich przyczyn.

Natomiast poziom lêku przed �mierci¹ w�ród stra-
¿aków okaza³ siê istotnie ni¿szy w porównaniu z gru-
p¹ kontroln¹, któr¹ stanowili mê¿czy�ni wykonuj¹cy 
zawody ma³o stresuj¹ce (mechanicy samochodowi, 
urzêdnicy, plastycy). Bezpo�redni kontakt z osob¹ 
umieraj¹c¹ czy dotykanie cia³a zmar³ego budzi w nich 
mniejszy lêk – mog³oby to t³umaczyæ wystêpowanie 
tylko w niewielkim stopniu syndromu zaburzeñ stresu 
pourazowego w�ród stra¿aków, a taka prawid³owo�æ 
wynikaæ mo¿e z czêstszego znajdowania siê w po-
dobnych sytuacjach [4].

Badania przeprowadzone na �wiecie
Bardziej kompleksowe badanie psychospo³ecz-

nych warunków pracy jako �ród³a stresu u stra-
¿aków przeprowadzili na angielskiej próbie (2712 
osób) Tinline i Robertson [7], którzy koncentrowali 
siê na relacjach w miejscu pracy, równowadze po-
miêdzy ¿yciem prywatnym i zawodowym, pewno-
�ci pracy, jej przeci¹¿eniu, kontroli (mo¿liwo�ciach 
decyzyjnych), zasobach i komunikacji (stosowaniu 
odpowiednich treningów, wyposa¿enia, a tak¿e 
poczuciu dostêpu do wa¿nych informacji i bycia 
docenianym w organizacji), pensji i dodatkach.

Badani stra¿acy jako �ród³o stresu wiêksze ni¿ 
w ogólnej populacji osób pracuj¹cych wskazali nisk¹ 
kontrolê nad swoj¹ prac¹, niepewno�æ pracy, 
nieefektywne zasoby i komunikacjê w organi-
zacji oraz niskie pensje i dodatki (rys.).

Jako kluczowe kwestie powoduj¹ce napiêcie 
w ramach czynnika „kontrola” wymieniony by³ 
brak mo¿liwo�ci zaanga¿owania w podejmo-
wanie decyzji i nieprzyk³adanie wagi przez prze-
³o¿onych do pomys³ów i sugestii pracowników. 
W ramach czynnika „pewno�æ pracy” aspektami 
wywo³uj¹cymi szczególnie du¿y stres by³a obawa 
przed przysz³¹ zmian¹ pracy oraz pogorszeniem 
siê umiejêtno�ci. Je�li chodzi o „zasoby i komuni-
kacjê”, jako kluczowe czynniki stresu wymieniono 
brak informacji o tym, co siê dzieje w organizacji 
i niewystarczaj¹c¹ ilo�æ treningów i szkoleñ.

Ciekawe okaza³o siê porównanie wyników 
w zale¿no�ci od zajmowanego stanowiska. 
W przeciwieñstwie do stra¿aków-ratowników, 
osoby obarczone wiêksz¹ odpowiedzialno�ci¹, 
czyli dowódcy jednostek i dowódcy zmian, poza 
omówionymi wcze�niej czynnikami wskazywali 
tak¿e brak równowagi pomiêdzy ¿yciem pry-
watnym a zawodowym oraz przeci¹¿enie prac¹, 
a tak¿e gorsze samopoczucie psychiczne. Z kolei 
stra¿acy-ratownicy i ich dowódcy, w przeci-
wieñstwie do dyspozytorów jako �ród³o stresu 
wskazywali tak¿e niski poziom zaanga¿owania 
organizacji w ¿ycie pracowników.

Zdrowie badanej grupy stra¿aków nie ró¿ni³o 
siê od zdrowia ogó³u populacji pracuj¹cych. 
Wyj¹tek stanowi³y jednak takie dolegliwo�ci, jak 
napiêcie lub bóle miê�ni, ci¹g³e poirytowanie, 
poczucie zbyt ³atwego denerwowania siê na 
innych, problemy z koncentracj¹. Takie oznaki 
s¹ przejawem stresu i w�ród stra¿aków wystê-
powa³y znacznie czê�ciej ni¿ w ogólnej populacji 
pracuj¹cych.

W omawianym raporcie przedstawiono tak¿e 
wyniki zogniskowanego wywiadu grupowego**, 
przeprowadzonego w grupie 8 stra¿aków i choæ 
nie jest to reprezentatywna próba, warto przyto-
czyæ kwestie poruszone bardziej szczegó³owo ni¿ 
w badaniach kwestionariuszowych. Jako g³ówne 
�ród³o stresu stra¿acy wymienili brak poczucia 
wiêzi miêdzy kadr¹ zarz¹dzaj¹c¹ a jednostk¹ – 
deklarowano przy tym wysokie przywi¹zanie do 
swojej jednostki (w ramach stra¿y po¿arnej), ale 
nie do organizacji jako ca³o�ci. Kolejnym czynni-
kiem, wymienionym w wywiadzie grupowym, by³y 
zmiany w organizacji nastêpuj¹ce w zbyt szybkim 
tempie i postrzeganie organizacji jako wci¹¿ zmie-
niaj¹cej swoje priorytety. Zasoby i komunikacja, 
ju¿ w badaniu kwestionariuszowym uznane za 
�ród³o stresu w pracy stra¿aka, ocenione zosta³y 
szczególnie negatywnie pod wzglêdem treningów 
i szkoleñ – zwrócono uwagê na zbytnie poleganie 
na metodach nauki z wykorzystaniem komputera 
zamiast „twarz¹ w twarz”. Pytana o mo¿liwe 
rozwi¹zania problemów, badana grupa stra¿aków 
zwraca³a uwagê na rolê silnej kadry zarz¹dzaj¹-
cej, zapewnienie nowoczesnych i stosowanych 
w praktyce procedur zapobiegaj¹cych powstawa-
niu zespo³u zaburzeñ po stresie traumatycznym 
(PTSD), lepsz¹ i bardziej otwart¹ komunikacjê oraz 
poprawienie jako�ci treningów i szkoleñ.

**  Zogniskowany wywiad grupowy jest to metoda pole-
gaj¹ca na rozmowie niewielkiej liczby uczestników badania 
z udzia³em moderatora, który kieruje dyskusj¹ tak, by 
omówiæ zaplanowane przez badaczy zagadnienia.
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Brown, Mulhern i Joseph [8] badali zwi¹zek 
stresorów zwi¹zanych ze zdarzeniami trauma-
tycznymi, umiejscowienia poczucia kontroli (czyli 
subiektywnie odczuwanego ulokowania sprawstwa 
zdarzeñ) oraz strategii radzenia sobie ze stresem 
psychologicznym, z odczuwanym poziomem stresu 
w�ród 248 stra¿aków w Irlandii Pó³nocnej. Wy¿szy 
poziom stresu okaza³ siê byæ zwi¹zany z:

• wiêksz¹ czêstotliwo�ci¹ negatywnych emocji 
zwi¹zanych z uczestnictwem w zdarzeniach 
traumatycznych

• zewnêtrznym poczuciem kontroli, przeja-
wiaj¹cym siê w przekonaniu jednostki, ¿e efekty 
jej dzia³añ wynikaj¹ z dzia³añ innych ludzi lub 
okoliczno�ci zewnêtrznych, w tym szczê�cia, 
demobilizuj¹cym do wzmo¿onego wysi³ku [9]

• ni¿szym poziomem strategii radzenia sobie 
ze stresem, skoncentrowanych na zadaniu 
i emocjach

• czêstszym pos³ugiwaniem siê strategiami 
polegaj¹cymi na unikaniu. 

Wykazano równie¿, ¿e poziom stresu psy-
chologicznego by³ wy¿szy, gdy zewnêtrznemu 
poczuciu kontroli towarzyszy³a wiêksza czê-
stotliwo�æ wystêpowania wydarzeñ trauma-
tycznych. Poniewa¿ oparte na unikaniu strategie 
radzenia sobie ze stresem w najwiêkszym stopniu 
wyja�nia³y rozwój stresu psychologicznego, au-
torzy badañ podkre�laj¹ rolê treningów radzenia 
sobie ze stresem, które powinny byæ przeprowa-
dzane w�ród s³u¿b ratunkowych.

Wspomniana w artykule dotycz¹cym stresu 
pourazowego [1] rola d³ugo�ci sta¿u pracy ma 
znaczenie równie¿ w przypadku stresu przewle-
k³ego. Potwierdzaj¹ to m.in. wyniki badañ Deana, 
Gowa i Shakespeare´a-Fincha [10], które by³y 
przeprowadzone w�ród 75 australijskich stra¿a-
ków zawodowych i 67 stra¿aków z ochotniczej 
stra¿y po¿arnej. Autorzy wykazali, ¿e stra¿acy 
zawodowi zg³aszali wy¿szy poziom stresu psy-
chologicznego ni¿ stra¿acy posi³kowi (ochotnicy). 
Ró¿nicê tê wyja�nia siê w³a�nie sta¿em pracy, 
który spo�ród takich czynników, jak bycie �wiad-
kiem lub uczestnikiem zdarzeñ traumatycznych 
na s³u¿bie (zg³aszane czê�ciej przez stra¿aków 
zawodowych) i poza s³u¿b¹ (czê�ciej zg³aszane 
przez stra¿aków posi³kowych), do�wiadczenie 
militarne czy wiek, okaza³ siê jedynym czynnikiem 
odpowiedzialnym za ró¿nice w poziomie stresu 
przewlek³ego w porównywanych grupach. 

W literaturze poruszano tak¿e kwestiê jedne-
go z istotniejszych czynników psychospo³ecznych 
w pracy – wsparcia spo³ecznego i jego zwi¹zku 
z odczuwanym stresem w�ród stra¿aków. Dane 
popieraj¹ce tezê o istotno�ci tego czynnika uzy-
skali w swoich badaniach 53 stra¿aków Varvel 
i in. [11], analizuj¹c 5 typów wsparcia otrzymy-
wanego z dwóch �róde³: od wspó³pracowników 
i od prze³o¿onych. W�ród rodzajów wsparcia 
wyró¿niono: pewno�æ wspó³pracy (uzyskanie 
konkretnej pomocy w razie potrzeby), przy-
wi¹zanie, przewodnictwo, integracjê spo³eczn¹ 
(poczucie bycia czê�ci¹ grupy, która dzieli zainte-
resowania, postawy i aktywno�ci), zapewnienie 
o warto�ci (dostrze¿enie i docenienie umiejêt-
no�ci i mo¿liwo�ci) oraz mo¿liwo�æ uzyskania 

opieki i troski. Analizy wykaza³y, ¿e niskiemu 
poczuciu pewno�ci wspó³pracy, integracji 
i zapewnienia o warto�ci towarzyszy wysoki 
poziom stresu. Wykazano tak¿e, ¿e w szczegól-
no�ci poziom wsparcia ze strony prze³o¿onych 
odgrywa znacz¹c¹ rolê w odczuwaniu stresu 
w�ród stra¿aków.

W innych badaniach, przeprowadzonych 
w grupie 314 stra¿aków poszukiwano odpowiedzi 
na pytanie o rolê, jak¹ odgrywa wsparcie spo³eczne 
w relacji pomiêdzy poczuciem wspólnoty (rozu-
mianej jako poczucie wspólnej misji czy wzajemne 
poczucie obowi¹zku pomagania pozosta³ym 
cz³onkom grupy) a satysfakcj¹ i stresem wynika-
j¹cymi z niesienia opieki i s³u¿by innym [12]. Jak siê 
okaza³o, postrzegane wsparcie spo³eczne czê�ciowo 
wyja�nia zwi¹zek pomiêdzy poczuciem wspólnoty 
a satysfakcj¹ z niesienia pomocy. Wsparcie spo-
³eczne wyja�nia tak¿e relacjê miêdzy poczuciem 
wspólnoty a stresem wynikaj¹cym z niesienia 
pomocy. Oznacza to, ¿e choæ poczucie wspólnoty 
zwi¹zane jest z ni¿szym poziomem postrzeganego 
stresu, to relacjê tê wyja�nia w³a�nie wsparcie spo-
³eczne otrzymywane w pracy, zwi¹zane przecie¿ 
z poczuciem wspólnoty. Stra¿acy zadowoleni z po-
ziomu otrzymywanego wsparcia, mog¹ odczuwaæ 
mniejszy poziom stresu wynikaj¹cego z niesienia 
pomocy i s³u¿by innym, ni¿ ci, którzy do�wiadczaj¹ 
ma³ego wsparcia spo³ecznego.

Ciekawe podsumowanie badañ nad stresem 
traumatycznym i przewlek³ym mo¿e stanowiæ 
analiza wyników uzyskanych w wyniku porów-
nania wp³ywu traumatycznych i organizacyjnych 
stresorów na zdrowie psychiczne badanych 231 
stra¿aków [13]. Do stresorów organizacyjnych 
nale¿a³y m.in.: nadmierna ilo�æ „papierkowej” ro-
boty, brak komunikatów o jako�ci wykonywanych 
zadañ, próby okazywania zainteresowania innym 
ludziom czy fa³szywe alarmy. Wykazano w nich, 
i¿ stresory organizacyjne oraz traumatyczne 
w podobnym stopniu maj¹ wp³yw na powstawa-
nie napiêcia psychologicznego. Natomiast stres 
organizacyjny w znacznie wiêkszym stopniu ni¿ 

stres traumatyczny zwi¹zany by³ z deklarowan¹ 
satysfakcj¹ z pracy.

Podsumowanie
Z przedstawionego przegl¹du badañ wynika, 

¿e z chronicznym stresem w�ród stra¿aków wi¹¿¹ 
siê czynniki:

• organizacyjne: niski poziom kontroli i wspar-
cia spo³ecznego uzyskiwanego od wspó³pra-
cowników i dowódców, wysokie poczucie 
odpowiedzialno�ci, oceniany jako zbyt niski 
poziom wynagrodzenia, przeci¹¿enie prac¹, 
nieefektywne zasoby i komunikacja w pracy

• osobowo�ciowe: nieefektywne strategie ra-
dzenia sobie ze stresem (unikanie i koncentracja 
na emocjach), zewnêtrzne poczucie kontroli, 
negatywna emocjonalno�æ zwi¹zana z trauma-
tycznymi wydarzeniami

• demograficzne: d³u¿szy sta¿ pracy
• uczestnictwo w zdarzeniach traumatycz-

nych.
Zarówno w badaniach polskich, jak i zagra-

nicznych stan zdrowia stra¿aków oceniany by³ 
jako dobry. Jest to zastanawiaj¹ce, bior¹c pod 
uwagê fakt, ¿e zawód stra¿aka charakteryzuje 
siê bardzo wysokim wska�nikiem przechodze-
nia pracowników na wcze�niejsz¹ emeryturê 
b¹d� rentê inwalidzk¹. Czêsto�æ odej�æ w tym 
zawodzie na wcze�niejsz¹ emeryturê lub rentê 
jest w Polsce o ok. 60% wy¿sza ni¿ w ogólnej po-
pulacji pracowników w Polsce. Analizy wykaza³y, 
¿e w�ród stra¿aków przechodz¹cych na wcze-
�niejsz¹ emeryturê poziom absencji chorobowej 
by³ 4-krotnie wy¿szy w stosunku do poziomu 
absencji stra¿aków pozostaj¹cych na s³u¿bie, 
natomiast stra¿acy przechodz¹cy na rentê in-
walidzk¹ mieli odnotowany a¿ 13-krotnie wy¿szy 
poziom absencji. Najczêstszymi przyczynami 
wcze�niejszego odej�cia z pracy w�ród stra¿aków 
s¹ choroby uk³adu miê�niowo-szkieletowego, 
zaburzenia psychiczne oraz choroby uk³adu kr¹-
¿enia, nerwowego i narz¹dów zmys³ów, a tak¿e 
choroby uk³adu trawiennego [5]. 
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Mo¿liwe s¹ wiêc dwa wyt³umaczenia dekla-
rowanego dobrego stanu zdrowia stra¿aków: 
charakteryzuj¹ siê oni dobrym zdrowiem, gdy¿ 
w ci¹gu s³u¿by poddawani s¹ regularnie bada-
niom lekarskim, zatem odchodz¹ ci, którym stan 
zdrowia nie pozwala na kontynuowanie pracy. 
Takie wyja�nienie ³¹czy siê te¿ z przypuszczaln¹, 
lecz niemo¿liw¹ do weryfikacji inn¹ tez¹, ¿e stra-
¿acy nie przyznaj¹ siê do pewnych dolegliwo�ci, 
odczuwaj¹c presjê zwi¹zan¹ z wymaganiami 
pe³nej sprawno�ci.

Bior¹c pod uwagê przytoczone wyniki oraz 
fakt, ¿e w wiêkszo�ci badañ stresu w�ród stra¿a-
ków skupiano siê na cechach osobowo�ciowych, 
istotne wydaje siê skoncentrowanie siê na psycho-
spo³ecznych warunkach pracy, które maj¹ równie 
silny zwi¹zek z do�wiadczaniem przez stra¿aków 
psychologicznego napiêcia, a z którymi stra¿acy 
stykaj¹ siê si³¹ rzeczy w ci¹gu ca³ej s³u¿by – i które 
wynikaj¹ z organizacji pracy. Warunki organi-
zacyjne mog¹ byæ determinowane z zewn¹trz 
(np. poziom wymagañ pracy, wysoko�æ pensji) 
i ró¿niæ siê miêdzy poszczególnymi pañstwami, 
jak i od wewn¹trz (np. poziom otrzymywanego 
wsparcia) i ró¿niæ siê pomiêdzy poszczególnymi 
jednostkami, tym samym bêd¹c ³atwiejszymi do 
polepszenia. Dlatego chocia¿ czynniki osobowo-
�ciowe odgrywaj¹ istotn¹ rolê w rozwoju stresu, 
równie wa¿ne s¹ czynniki organizacyjne – takie 

jak psychospo³eczne warunki pracy – poniewa¿ 
praca nad ich popraw¹ mo¿e pozytywnie wp³ywaæ 
na dobrostan psychiczny stra¿aków i zapobiegaæ 
powstaj¹cym na skutek stresu chorobom.
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