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Streszczenie:  Wypalenie zawodowe (ang. burnout) powstaje w  wyniku  dlugotrwalego narazenia na stres zwigzany
z pracq. Przejawia si¢ ono w emocjonalnym wyczerpaniu, depersonalizacji i spadku osiggnie¢ osobistych. W literaturze jest wiele doniesien
na temat wypalenia zawodowego wsrod pracownikow Systemu opieki zdrowotnej, ale niewiele jest badan wsrod fizjoterapeutow czy
informatykow, nie mowigc juz o analizie wypalenia zawodowego za pomocg metod sztucznej inteligencji. Celem niniejszego badania jest
wypelnienie tej luki.

Stowa kluczowe: inteligencja obliczeniowa, sztuczne sieci neuronowe, wypalenie zawodowe, zaangazowanie w prace, motywacja do pracy.

Computational modelling occurrence of burnout symptoms in computer scientists
and physiotherapists - preliminary results

Abstract: Burnout is caused by prolonged exposure to work-related stress. It manifests itself in emotional exhaustion, depersonalisation and
reduced personal achievement. There are many reports in the literature on burnout among healthcare professionals, but there are few studies
among physiotherapists or IT professionals, let alone analysing burnout using artificial intelligence methods. This study aims to fill this gap.

Keywords: computational intelligence, artificial neural networks, professional burnout, commitment to work, motivation to work.
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1. Wprowadzenie

Wypalenie zawodowe (ang. burnout) powstaje
w wyniku dilugotrwatego narazenia na stres zwigzany
z praca. Przejawia si¢ ono w emocjonalnym
wyczerpaniu, depersonalizacji i spadku osiggnie¢
osobistych. W literaturze jest wiele doniesien na temat
wypalenia zawodowego wsrod pracownikow Systemu
opieki zdrowotnej, ale niewicle jest badan wsrod
fizjoterapeutow czy informatykow [1-6], nie mowiac
juz o analizie sztucznej inteligencji [7-8]. Celem
niniejszego badania jest wypehnienie tej luki.

Wysoki poziom wypalenia zawodowego wplywa
zarOwno na postawe pracownika, jak i funkcjonowanie
calej organizacji, w ktorej pracuje. Poczucie wypalenia
prowadzi do zmniejszenia zaangazowania W prace.
Gorsza gotowo$¢ do pracy, nieobecno$ci i czestsze
zwolnienia lekarskie wptywaja negatywnie na jakos¢
pracy, a przecigzenie pozostalych czlonkéw zespolu
zwigksza ryzyko btedow i niedociagnig¢.

Badania prowadzone wsrod pracownikoéw systemu
opieki zdrowotnej, w tym fizjoterapeutow, wskazuja, ze
wypalenie zawodowe wynika z dtugotrwalego narazenia
na stres, a posrednio: z czynnikdw organizacyjnych,
takich jak brak autonomii zawodowej, zta organizacja
pracy, brak sprzetu i wspolpracownikow
o odpowiednim poziomie wiedzy i1 doswiadczenia,
praca przecigzenie lub presja czasu. Wsrod
pracownikow systemu opieki zdrowotnej dodatkowymi
przyczynami moze by¢ jeszcze praca z pacjentami
(osobami zmagajacymi si¢ z choroba i ich rodzinami),
poczucie misji zawodu medycznego, empatia i niekiedy
bezsilnos¢ w obliczu ludzkiej tragedii.

2. Metodologia

Na badanie wyrazita zgode Komisja Bioetyczna
przy Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera
w Bydgoszczy Uniwersytetu Mikotaja Kopernika
w Toruniu.

2.1. Material

Wszyscy uczestnicy podpisali zgode na udziat
w badaniach. Przyjeto nastepujace kryteria wiaczenia:
tytul zawodowy magistra lub licencjata w fizjoterapii
lub magistra lub inzyniera w informatyce oraz praca
w zawodzie.
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Tabela 1. Grupa badana 1: informatycy.

Wiek Staz pracy
Srednia 25,50 3,38
SD 4,34 2,73
Wartos¢ minimalna 20 0
Q1 22,5 1
Mediana 24,5 3
Q3 27 4,5
Warto$¢ maksymalna 34 9
Rozktad normalny | r6zny od normalnego
Pte¢:

- mezezyzni (M): 9 (56,25%)
- kobiety (K): 7 (43,75%)
Tabela 2. Grupa badana 2: fizjoterapeuci.

Wiek Staz pracy
Srednia 27,50 3,25
SD 4,29 2,84
Wartos¢ minimalna 24 1
Q1 24 1
Mediana 25 15
Q3 32,25 7
Warto$¢ maksymalna 34 8
Rozktad normalny | rézny od normalnego

Ple¢:
- mezezyzni (M): 8 (50,00%)

- kobiety (K): 8 (50,00%)

Srednie, odchylenia standardowe i mediany wieku
i stazu oraz podzial wg pici w obu grupach badanych
byly porownywalne.

2.2. Metody

Uczestnicy badania otrzymali osobiscie zestaw
kwestionariuszy zawierajacych szczegotowe informacje
na temat celu i charakteru badania oraz dane autorow
projektu. Po tygodniu wypetione kwestionariusze
zostaly osobi$cie odebrane od respondentow.

Dotychczas wypracowano rézne narzedzia do
diagnozowania stresu zwigzanego =z praca oraz
wypalenia zawodowego, jednak ich stosowaniu
towarzyszy jednak wiele problemow.

W niniejszej pracy do pomiaru stresu i wypalenia
zawodowego zastosowano: Kwestionariusz Wypalenia
Zawodowego (ang. Maslach Burnout Inventory — MBI),
Skale Satysfakcji z Zycia (ang. Satisfaction with Life



Scale - SWLS), Skale Odczuwanego Stresu (ang.
Perceived Stress Scale - PSS-10) oraz wspomagajaco
Nordic Musculoskeletal Questionnaire (NMQ).

MBI koncentruje si¢ na wykrywaniu emocji. Sktada sig
z 22 pytan, na ktore sktadaja si¢ trzy skale: wyczerpania
emocjonalnego (9 pytan), depersonalizacji (5 pytan)
i osiggnie¢ osobistych (8 pytan). Respondenci
odpowiadaja na pytanie, jak czesto czujg si¢
w szczegblny sposéb w skali 0-6, gdzie 0 oznacza
"nigdy”, a 6 oznacza "codziennie". Wypalenie
zawodowe potwierdzaja wysokie wyniki uzyskane
w podskali wyczerpania emocjonalnego (9-54 punkty)
i depersonalizacji (5-30 punktow) oraz niskie wyniki
w podskali osiggnie¢ osobistych (8-48 punktow).
Kwestionariusz ten zostal zweryfikowany w jezyku
polskim 1 uzyskal nastgpujace wartosci alfa dla skal:
wyczerpania emocjonalnego 0,85, depersonalizacji 0,60,
osiagnigc¢ osobistych 0,76.

SWLS zawiera pig¢ stwierdzen odnoszacych si¢ do
dotychczasowego zycia osoby badanej, a wynikiem
pomiaru jest ogélny wskaznik poczucia zadowolenia
z zycia. Alfa Cronbacha dla SWLS wyniosta 0,81.
PSS-10  zawiera  dziesig¢  pytan  dotyczacych
subiektywnych odczu¢ zwigzanych 2z problemami
i zdarzeniami osobistymi, a uzyskany wynik stuzy do
pomiaru stresu odczuwanego prez badanego. Normy dla
PSS-10 sg tabeleryczne, uzalezniony od grupy
wiekowej, plci i rasy.

NMQ jest standaryzowanym  kwestionariuszem
wykorzystywanym w badaniach epidemiologicznych do
poréwnania dolegliwosci zwigzanych z dolnym
odcinkiem kregostupa, szyja, ramionami
i dolegliwo$ciami ogoélnymi. w niniejszym badaniu
pozwala on powigzaé stres z dolegliwosciami
bélowymi. Dane dotyczace czestosci wystgpowania
ww. objawOw s3 sumowane w ostatnich 12-
miesigcznych 1 7-dniowych okresach dla kazdego z
dziewigciu r6znych miejsc anatomicznych.

W badaniu wykorzystano witasng ankiete obejmujaca
zmienne demograficzne i organizacyjne (wiek, staz

pracy).
2.3. Analiza statystyczna

Analizg statystyczng danych przeprowadzono przy
uzyciu programu Statistica (wersja 13.3). Do analizy
normalnosci wykorzystano test Shapiro-Wilka. Analize
statystyczna prowadzono za pomoca testu chi?, testu t-
Studenta. Site i kierunek korelacji oceniano w oparciu
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o wartos¢ Rho Spearmanna. Istotno$¢ przyjeto na

poziomie p < 0,05.

2.4. Analiza sztucznointeligentna

Modele obliczeniowe wypalenia zawodowego s3 rzadko
spotykane. Wynika to poczesci z braku kompletnej
neuronalnych  wypalenia
zawodowego, koncentrujace si¢ gtdéwnie na obszarze osi
podwzgorze - przysadka moézgowo-rdzeniowa (ang.
hypothalamus-pituitary-adrenal axis) [9]. Dotychczas
spotykane glownie
sportowego
i zwigzanym z tym wypaleniem [10-13]. W niniejszej
tradycyjne
sztuczne sieci neuronowe (ang. artificial neural network

wiedzy nt. korelatow

proby ich konstruowania sa
w modelowaniu  czynnikow

treningu
pracy do modelowania wykorzystano
- ANN).

3. Wyniki

Wyniki ankiety przedstawione sa w tabelach 3-6.

Tabela 3. Wyniki PSS-10 w obu grupach.

Informatycy Fizjoterapeuci
Srednia 19 28,81
SD 3,03 2,64
Wartos¢ minimalna 14
Q1 18,5 275
Mediana 20
Q3 21 31,25
Warto$¢ maksymalna 24
Rozktad normalny normalny

Srednie wyniki PSS-10 byly znaczaco wyzsze i bardzie
odbiegajace od normy w grupie fizjoterapeutow
(0 51.63% wyzsze niz w grupie informatykow). Wyniki
w obydwu grupach byly znaczaco wyzsze niz norma
PSS-10 w grupie wiekowej 18-29 lat (14,246,2) oraz
30-44 lata (13,0+6,2), przy czym normy dla kobiet sg

o ok. 1,0 wyzsze niz dla me¢zczyzn.

Srednie wyniki SWLS byly poréwnywalne w obydwu
grupach (0 2,99% wyzsze w grupie informatykow).
W poréwnaniu do normalizacyjnych badan polskich
(ogotem 20,37+5,32, kobiety 21,0945,26, mezczyzni
20,11+5,43) [14] wyniki w obu grupach sg znacznie
nizsze od normy (w grupie informatykow o 15,61%,

a w grupie fizjoterapeutow o 18.07%).
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Tabela 4. Wyniki SWLS w obu grupach.

Informatycy Fizjoterapeuci
Srednia 17,19 16,69
SD 3,02 5,06
Wartos¢ minimalna 14 12
Q1 15 13
Mediana 16 14,5
Q3 18 18,25
Warto$¢ maksymalna 23 25
Rozktad normalny normalny

Tabela 5. Wyniki MBI w obu grupach.

Informatycy Fizjoterapeuci
Srednia 53,25 48,69
SD 21,26 18,41
Wartos¢ minimalna 24 32
Q1 34 355
Mediana 56 42
Q3 71,75 53,75
Warto$¢ maksymalna 77 79
Rozkad norrrﬁzrllr? egg norﬁirll:egg

Mediana wynikow MBI w grupie informatykow byta
wyzsza (0 33,33% wyzsza w grupie informatykow).
Wypalenie zawodowe u fizjoterapeutdow objawia si¢
zwigkszonym poziomem wyczerpania emocjonalnego
i zmniejszonym poziomem osiagni¢¢ osobistych, ale
niewiele przejawia si¢ w depersonalizacji. Rozklad ww.

wynikow NMQ w grupie fizjoterapeutow byla wyzsza
(0 25% wyzsza od mediany w grupie informatykéw), co
wskazuje na wigkszg urazowos$¢ w tej grupie. Ww. dane
muszg zosta¢ poddane dalszych analizom dotyczacym
miejsc urazéw 1 czestosci ich wystgpowania. Wstepne
analizy  wskazuja na  czgstsze  wystgpowanie
dolegliwosci szyi u informatykow, a plecow
u fizjoterapeutow.

3.2. Korelacje

W grupie informatykow zaobserwowano umiarkowane
pozytywne korelacje pomigdzy wynikami MBI i PSS-10
oraz umiarkowane negatywne korelacje pomiedzy
wynikami SWLS i NMQ.

Tabela 7. Korelacje w grupie informatykow.

PSS-10 SWLS MBI NMQ
0,473
PSS-10 - n.s. 0=0,049 n.s.
-0,568
SWLS - n.s. p=0,022
MBI - n.s.
Nordic -

W grupie fizjoterapeutow zaobserwowano wysokie
pozytywne korelacje pomiedzy wynikami MBI i NMQ
oraz umiarkowane pozytywne korelacje pomigdzy
wynikami MBI i PSS-10 oraz wynikami SWLS i PSS-
10. Wysokie negatywne Kkorelacje zaobserwowano
pomigdzy wynikami SWLS i NMQ.

Tabela 8. Korelacje w grupie fizjjoterapeutow.

pozioméw w kazdej z badanych grup wymaga PSS-10 SWLS MBI NMQ
e . T 0,488 0,477
odrgbnych badan i modelowania obliczeniowego. PSS-10 - 0=0,039 0=0.036 ns.
Tabela 6. Wyniki NMQ w obu grupach. SWLS - n.s. p_?(’)Golfz
. - 0,789
Informatycy Fizjoterapeuci MBI - p<0,001
Srednia 4,13 4,31 Nordic -
SD 1,82 1,85 L. . . . .
A Rozniece w korelacjach pomiedzy grupami badanymi
Wartos¢ minimalna 2 1 . C e . : , .
wystapity w istnieniu w grupie fizjoterapeutow wysokie
Q1 3 3,5 pozytywne korelacje pomiedzy wynikami MBI i NMQ
Mediana 4 5 oraz oraz umiarkowanych pozytywnych korelacji
Q3 55 55 pomiedzy wynikami SWLS i PSS-10.
Warto$¢ maksymalna 8 7 L .
Rorklad rommy od 1oy od 3.3. Wyniki modelowania
” normalnego normalnego

Informatycy zglaszali przecigtnie 4 dolegliwosci bolowe
przy 5 zglaszanych przez fizjoterapeutow. Mediana
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Do optymalizacji parametréw  wykorzystano
trojwarstwowg ANN zbudowang 1 wytrenowang
w $rodowisku MATLAB R2021b z wykorzystaniem



Neural Networks Toolbox. Sie¢ typu perceptron
wielowarstowowy (ang. multilayer perceptron - MLP)
okazata si¢ korzystna do optymalizacji i predykcji
parametrow wejsciowych i wyjsciowych. W modelu
zastosowano:

— trojwarstwowa sie¢ neuronowg typu feed-forward,

— algorytm wstecznej propagacji (ang.
backpropagation - BP) - popularng gradientowg
technik¢ optymalizacji oparta na przeszukiwaniu
lokalnym,

— optymalizacje wag polaczen MLP zadang do
minimalizacji funkcji btedu (tj. $redniego biedu
sredniokwadratowego (ang. mean squared error -
MSE) us$rednionego dla wszystkich przyktadow
treningowych,

— wstepnie ustawione wagi ANN w celu unikniecia
powolnego tempa zbieznosci bledow i wpadania
w putapki lokalnych minimow,

— naiwne techniki inicjalizacji.

— stosunkowo duzy udzial wzorcow treningowych
w catkowitym zbiorze wzorcow: 87,5%.

Struktura powyzszej sieci zostala przedstawiona na

rysunkach 1-2 oraz w tabelach 9 i 10.

Rysunek 1. Struktura sieci neuronowej w wersji podstawowej.

Warstwa wejéciowa (5 neuronw) Warstwa wyjsciowa (1 neuron)

Wynik MBI

Wynik SWLS

Wynik PSS-10

Wynik NMQ

Grupa zawodowa (INF/FIZIO)

Warstwa ukryta
(10 neuronéw) Poziom zagrozenia wypaleniem

zawodowym

Kazda warstwa sieci zawierala neurony o tej samej
funkcji aktywacji (tabela 9).

Tabela 9. Funkcje aktywacji w modelu w wersji podstawowej.

NS AH AO

5-10-1

Sigmoidalna Sigmoidalna

Gdzie: NS - warstwowa struktura ANN; AH - typ
funkcji aktywacji w warstwie ukrytej; AO - typ funkcji
aktywacji w warstwie wyjsciowe;.

Rysunek 2. Struktura sieci neuronowej w wersji zaawansowanej.

Studia i Materialy Informatyki Stosowanej, Tom 13, Nr 3, 2021

33

str. 29-35

Warstwa wejsciowa (5 neuronéw) Warstwa wyjéciowa (1 neuron)

Wynik MBI (22 pytania)
Wynik SWLS (5 pytari)
Wynik PSS-10 (10 pytari)
Wynik NMQ ()

Grupa zawodowa (INF/FIZIO)

Warstwa ukryta

(10 neuronow) | —*

Poziom zagrozenia wypaleniem
zawodowym

Kazda warstwa sieci zawierala neurony o tej samej
funkcji aktywacji (tabela 5).

Tabela 9. Funkcje aktywacji w modelu w wersji podstawowej.

NS AH AO

5-10-1 Sigmoidalna Sigmoidalna

Gdzie: NS - warstwowa struktura ANN; AH - typ
funkcji aktywacji w warstwie ukrytej; AO - typ funkcji
aktywacji w warstwie wyjsciowej.

Table 10. Ocena jakosci ANN

Nazwa sieci Jakos$¢ Jakosé
(uczenie) (testowanie)
MLP 5-20-1 0.8221 0.8343
MLP xx-xx-1 0.8533 0.8712
Table 6. Wartosci MSE dla poszczegdlnych ANN
Nazwa sieci MSE
MLP 5-10-1 0.01
MLP xx-xx-1 0.01

Ww. modele obliczeniowe wypalenia zawodowego
beda rozwijane w ramach dalszych badan.

4. Dyskusja

W niniejszym opracowaniu wskazniki wypalenia
odniesiono do poziomdéw odniesienia okreslonych przez
autorow MBI, SWLS i PSS-10. Na tej podstawie
stwierdzono, ze wypalenie u fizjoterapeutow objawia
si¢ zwigkszonym poziomem wyczerpania
emocjonalnego i zmniejszonym poziomem osiggni¢é

osobistych, ale niewiele przejawia si¢ W
depersonalizacji. Jednak ze wzgledu na fakt, ze
przytoczone poziomy referencyjne czesciowo nie

zostaly oparte na populacji polskiej, analizy te nie moga
by¢ podstawa do wyciggania merytorycznych wnioskow
i wymagaja dalszych badan.

Dotychczas uwazano, ze informatycy pracuja
w komfortowych warunkach. Jednak mozna zatozy¢, ze
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braki na rynku, spotggowane jeszcze zwigkszonym
zapotrzebowaniem wynikajacym z pandemii, powoduja
problemy z pozyskaniem pracownikow o odpowiednio
wysokich kwalifikacjach, co niekorzystnie wptywa na
warunki pracy. Wyzsze dochody moga by¢ okupione
dluzsza praca na jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej.

Ograniczeniem badania byla mata liczba badanych
oraz szeroki dobor narzedzi badawczych, stad wyniki
badania mozna potraktowaé jako wstepne. Zaréwno
metody badawcze, jak i analityczne zostang rozwinigte
na potrzeby kolejnych publikacji, a wnioski z nich
postuza do projektowania kolejnych badan, a by¢ moze
rowniez  kolejnych,  efektywniejszych  narzadzi
badawczych, ich zestawow oraz modeli.

Przy duzej ilosci danych wejsciowych oraz potrzebie
uzyskania szybkiej zbiezno$ci sieci, w tym w czasie
rzeczywistym lub zblizonym do rzeczywistego, nalezy
rozwazy¢ wykorzytanie uczenia glebokiego, w tym
konwolucyjnych sieci neuronowych. Pozwoli to
wykorzysta¢  podane narzedzia w  badaniach
przesiewowych, w tym os6b z grup ryzyka, ktorych sa
znaczne ilosci (praktykujacyc w zawodzie fizjoterapeuci
ok. 50 tys., informatycy ok. 200 tys.).

5. WhioskKi

Badanie potwierdzito, ze fizjoterapeuci, podobnie
jak inni pracownicy systemu opieki zdrowotnej, moga
by¢ narazeni na wypalenie zawodowe. Informatycy sa
mniej narazeni na wypalenie zawodowe, jednak nalezy
to uwaznie obserwowaé, a model obliczeniowe moga
pomoc we weczesnej predykcji szkodliwych zmian
i opracowaniu odpowiedniej strategii prewencji
wypalenia  zawodowego.  Oferowanie  lepszych
mozliwosci szkolen, awansow 1 bezpieczniejszego
srodowiska  pracy moze by¢  rozwigzaniem
pozwalajacym na zmniejszenie wypalenia zawodowego
i zwigkszenie satysfakcji z kariery i zaangazowania
w praceg. Jest to szCzegolnie wazne przy pracy zdalnej,
gdy objawoéw wypalenia zawodowego nie da si¢
zaobserwowac w bezposrednim kontakcie
z pracownikiem.
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