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Streszczenie: Celem artykutu jest konceptualizacja Syndromu Dobrego Cztowieka (SDC)
jako autorskiej propozycji ujecia przewlektego wyczerpania opiekunczo-wychowawczego,
wykraczajgcego poza ramy tradycyjnie ujmowanego wypalenia zawodowego. Artykut ma
charakter teoretyczno-analityczny i opiera si¢ na integracji literatury z zakresu psycho-
logii rozwoju czlowieka, psychobiologii stresu oraz ugruntowanych modeli wypalenia,
w szczegolnosci trojwymiarowego modelu Maslach i Jackson, klasyfikacji ICD-11 (QDSS),
koncepcji obcigzenia alostatycznego oraz modeli Wymagan—Zasobow (JD-R) i réwno-
wagi ryzyk i zasobow (BR?). SDC przedstawiono jako propozycje ramy pojeciowej,
w ktorej komponenty wypalenia — wyczerpanie emocjonalne, dystans emocjonalny oraz
obnizone poczucie dokonan — mogg manifestowac si¢ w kontekscie dlugotrwatych obcig-
zen rodzinnych, relacyjnych i spotecznych. Zaproponowany model biopsychospoteczny
ujmuje SDC jako potencjalny rezultat dynamicznej interakcji czynnikdw biologicznych
(mozliwa dysregulacja osi podwzgorze—przysadka—nadnercza, konsekwencje chronicz-
nego stresu), psychologicznych (praca emocjonalna, obciazenie poznawcze, utrwalone
schematy i znieksztalcenia poznawcze) oraz strukturalnych (wysokie wymagania przy
ograniczonych zasobach wsparcia). W artykule zaproponowano takze autorska rame
autorefleksji, ktorej celem jest wspieranie samoswiadomosci i analizy wlasnego funk-
cjonowania w rolach opiekunczych. Ograniczeniem pracy jest jej teoretyczny charakter
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oraz brak danych empirycznych, co wskazuje na potrzebe dalszych badan ilosciowych,
podtuznych i walidacyjnych.

Abstract: The aim of this article is to conceptualize the Good Person Syndrome (GPS) as an
original conceptual approach to chronic caregiver burnout that extends beyond the professional
domain traditionally associated with burnout. The study adopts a theoretical and analytical
approach, integrating research from developmental psychology, stress psychobiology, and
established burnout frameworks, including the three-dimensional model proposed by Maslach
and Jackson, the ICD-11 classification (QD85), the allostatic load framework, and the Job
Demands—Resources (JD-R) and Balance between Risks and Resources (BR?) models. GPS
is proposed as a conceptual framework in which burnout components—emotional exhaustion,
emotional distancing, and reduced personal accomplishment—may emerge in the context
of prolonged family-based, relational, and societal caregiving demands. A biopsychosocial
model is proposed to explain GPS as a potential outcome of dynamic interactions between
biological factors (possible hypothalamic—pituitary—adrenal axis dysregulation and chronic
stress), psychological processes (emotional labor, cognitive load, and maladaptive cognitive
schemas), and structural conditions characterized by high demands and insufficient resources.
The article also introduces an original self-reflection framework intended to support awareness
and analysis of individual experiences of caregiving overload, without diagnostic or screening
functions. As a theoretical contribution, the study is limited by the absence of empirical data
and highlights the need for future quantitative, longitudinal, and validation-oriented research.

Stowa kluczowe: Syndrom Dobrego Czlowieka; wypalenie opiekuncze; wypalenie wycho-
wawcze; model biopsychospoteczny; praca emocjonalna; obcigzenie alostatyczne; 0§ HPA

Keywords: Good Person Syndrome; caregiver burnout; parenting burnout; biopsychosocial
model; emotional labor; allostatic load; HPA axis

Wprowadzenie

Przeciazenie oséb petnigcych funkcje opiekuncze i pomocowe stanowi istotny pro-
blem psychospoteczny. Badania nad wypaleniem zawodowym i rodzicielskim wska-
zuja, ze dlugotrwatym wymaganiom zwigzanym z troska o innych moze towarzyszy¢
wyczerpanie emocjonalne (Maslach i Jackson, 1981; Mikolajczak i in., 2023). Szerszy
kontekst tych zaleznosci tworza badania nad kosztami chronicznego stresu dla zdro-
wia psychicznego i fizycznego (McEwen i Akil, 2020). W niniejszym artykule pojgcia
przeciazenie i wyczerpanie traktowane sa jako powigzane elementy jednego procesu,
w ktorym dlugotrwale wymagania prowadza do stopniowej utraty zasobow adaptacyj-
nych. Przecigzenie to dotyczy szerokiego spektrum rol spotecznych, w tym rodzicow,
nauczycieli, pedagogow, terapeutéw, opiekundow osob starszych i przewlekle chorych,
a takze 0sob funkcjonujacych w warunkach naktadania si¢ rél rodzinnych i zawodowych,
okreslanych w literaturze jako zjawisko podwojnego obciazenia (dual burden).

Z perspektywy psychologii rozwoju cztowieka, a w szczegdlnosci w ujeciu rozwo-
ju w ciagu zycia (life-span), rozwoj nie jest procesem wylacznie progresywnym, lecz
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wielokierunkowym i dynamicznym, obejmujacym zaréwno wzrost kompetencji, jak
i okresowe regresje funkcjonalne wynikajace z przecigzenia zasobdéw adaptacyjnych
lub niekorzystnych warunkow srodowiskowych. Perspektywa rozwoju w ciagu zycia
akcentuje wielokierunkowos¢ zmian w dorostosci (Trempata, 2011). W tym kontekscie
przyjmuje si¢ autorskg hipoteze, ze w Syndromie Dobrego Cztowicka (SDC) przewlekte
obowiazki opiekuncze oraz wysokie wymagania moralne i spoleczne moga prowadzié
do stopniowego wyczerpania zasoboéw psychicznych i biologicznych, a takze do naruszenia
rownowagi migdzy potrzebami wlasnymi a oczekiwaniami otoczenia.

Istotne jest podkreslenie, ze SDC nie stanowi cechy osobowosci ani trwatego stylu
funkcjonowania, lecz jest tu uyymowany jako stan wyczerpania rozwijajacy si¢ w okreslo-
nych warunkach systemowych i relacyjnych. Zjawisko to nie moze by¢ zatem redukowane
do indywidualnych predyspozycji, takich jak altruizm czy wysoka wrazliwos¢, lecz wyma-
ga ujecia uwzgledniajacego wspodtdziatanie czynnikow biologicznych, psychologicznych
i spotecznych. Takie podej$cie pozwala unikng¢ indywidualizacji odpowiedzialno$ci za
wyczerpanie i przesuwa akcent z ,,deficytoéw jednostki” na analize warunkéw, w ktorych
funkcjonuje.

Zarysowany kontekst uzasadnia potrzeb¢ opracowania nowej, wielowymiarowe;j
konceptualizacji Syndromu Dobrego Czlowieka, lokujacej to zjawisko w dynamicznej
interakcji mechanizméw biologicznych, proceséw psychologicznych oraz uwarunkowan
spoteczno-kulturowych. Celem niniejszego artykutu jest konceptualizacja SDC w ra-
mach holistycznego modelu biopsychospotecznego oraz umiejscowienie go w obszarze
stosowanej psychologii rozwojowej, jako narzgdzia teoretycznego stuzacego lepszemu
rozumieniu kosztow przewleklego przecigzenia opieckunczo-wychowawczego.

Problematyka przewleklego przecigzenia opiekunczego

Istniejace ujecia przeciazenia i wyczerpania w literaturze

Zjawisko przewlektego przecigzenia i wyczerpania byto dotychczas opisywane
w literaturze naukowej z wykorzystaniem kilku odrebnych, czgsciowo naktadajacych
si¢ koncepcji, ktore koncentruja si¢ na wybranych aspektach doswiadczenia jednost-
ki funkcjonujacej w warunkach dtugotrwatych wymagan. Najbardziej ugruntowanym
ujeciem pozostaje koncepcja wypalenia (burnout), rozwijana pierwotnie w kontekscie
zawodowym. Klasyczny tréjwymiarowy model wypalenia opisuje wyczerpanie emocjo-
nalne, depersonalizacj¢ oraz obnizone poczucie dokonan osobistych (Maslach i Jackson,
1981), jednak jego zakres odniesienia ogranicza si¢ gtdéwnie do relacji pomocowych
realizowanych w ramach pracy.

Rozszerzeniem tej perspektywy jest koncepcja wypalenia rodzicielskiego (parental
burnout), ktéra opisuje wyczerpanie wynikajace z chronicznych wymagan zwigzanych
z petnieniem roli rodzica (Roskam i in., 2017; Roskam i in., 2021). Badania w tym ob-
szarze wskazuja, ze wypalenie rodzicielskie jest powigzane z wypaleniem zawodowym,
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ale pozostaje odrgbnym konstruktem (Mikolajczak i in., 2023), przy czym kontekst ob-
cigzen dotyczy sfery zycia rodzinnego, a nie srodowiska pracy. Ujecie to, cho¢ istotne,
pozostaje jednak ograniczone do jednej specyficznej roli opiekunczej.

W literaturze funkcjonuje rowniez pojecie zmeczenia wspotczuciem (compassion
fatigue), odnoszace si¢ do kosztow empatycznego zaangazowania w pomoc osobom
doswiadczajagcym cierpienia. Figley (2002) ujmuje je w zwiazku z wtdérnym stresem
traumatycznym i wskazuje na znaczenie dlugotrwatej ekspozycji na cierpienie oraz ogra-
niczonych mozliwosci zadbania o siebie. Ujecie to stanowi wazny punkt odniesienia
dla analizy kosztow pomagania; w niniejszym artykule rozwaza si¢ rowniez obcigzenia
opiekuncze niezwigzane bezposrednio z trauma.

Kolejnym istotnym nurtem jest analiza pracy emocjonalnej (emotional labor), ktora
opisuje konieczno$¢ regulowania i zarzadzania wlasng ekspresja emocjonalng w celu
spetnienia norm roli zawodowej (Hochschild, 1983). Ujecie to ukazuje koszty regulowania
emocji w relacjach z innymi. W proponowanej ramie SDC perspektywe te zestawia si¢
z poznawczymi i fizjologicznymi konsekwencjami dlugotrwatego obcigzenia.

W ostatnich latach coraz wigkszg uwage poswigca si¢ takze obcigzeniu poznaw-
czemu (mental load), rozumianemu jako niewidzialna praca planowania, organizowania
i monitorowania zadan oraz potrzeb innych oso6b (Daminger, 2019). Koncepcja ta uwy-
pukla poznawczy wymiar pracy domowej i opiekunczej, co uzasadnia uwzglednienie jej
W proponowanym zestawieniu perspektyw stresu i wyczerpania.

Powyzsze ujecia dostarczaja istotnych, lecz fragmentarycznych opiséw do§wiadcze-
nia przeciazenia. Kazde z nich koncentruje si¢ na wybranym wymiarze funkcjonowania
lub specyficznym kontekscie roli, co prowadzi do rozproszenia terminologicznego
i konceptualnego. Na podstawie omawianych prac autorka dostrzega potrzebe tacznego
rozpatrywania biologicznych, psychologicznych i spotecznych aspektow przewlektego
wyczerpania w roznych rolach. Jest to wniosek z przegladu narracyjnego, ktory nie
pozwala stwierdzi¢, ze podobnych ram poj¢ciowych nie zaproponowano w innych
publikacjach. Wyniki badan prowadzonych w Polsce wskazuja, ze rodzice dzieci z nie-
petnosprawnosciami i chorobami przewlektymi uzyskali wyzsze wyniki ogdlnego
wypalenia rodzicielskiego, kontrastu z wcze$niejszym obrazem siebie jako rodzica
oraz przesytu rola rodzicielska niz rodzice dzieci rozwijajacych si¢ typowo. Roznice
w wyczerpaniu i dystansie emocjonalnym nie byly istotne statystycznie, a wielkosSci
efektow byly niewielkie (Dzielinska i in., 2023).

Psychospoleczny charakter przeciazenia — perspektywa kliniczna
i rozwojowa

W polskiej tradycji psychologii klinicznej i psychologii zdrowia do$wiadczenie
przewlektego przeciazenia ujmowane jest przede wszystkim w kategoriach stresu psycho-
spotecznego, ktorego konsekwencje wykraczaja poza sferg subiektywnego dyskomfortu,
obejmujac funkcjonowanie emocjonalne, poznawcze i somatyczne jednostki. Badania
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prowadzone w tym nurcie podkreslaja, ze dlugotrwate obcigzenie wynikajace z wymagan
srodowiskowych stanowi istotny czynnik ryzyka pogorszenia zdrowia psychicznego,
szczegoblnie w sytuacjach niedoboru zasobdw i wsparcia spotecznego (Heszen i Sek, 2007).

Heszen i S¢k (2007) wskazuja, ze kluczowe znaczenie dla rozwoju negatywnych
konsekwencji stresu ma nie tylko intensywno$¢ oddziatywan stresowych, lecz takze ich
chroniczny charakter oraz subiektywna ocena dostepnosci zasobow. W tym ujgciu stres
psychospoteczny nie jest wylacznie reakcja na pojedyncze zdarzenia, lecz procesem
rozciggnigtym w czasie, silnie powigzanym z kontekstem relacyjnym i spotecznym.
W analizie przeciazenia istotne sg takze sposoby radzenia sobie, ktéore moga modyfikowac
jego zwiazek z funkcjonowaniem jednostki.

Istotnym uzupelnieniem tej perspektywy jest podejécie uwzgledniajace rdéznice indy-
widualne w reagowaniu na stres, reprezentowane w polskiej psychologii przez prace Jana
Strelaua (2006). Na podstawie tego ujgcia mozna przypuszczaé, ze podatnos¢ na prze-
cigzenie moze zaleze¢ m.in. od cech temperamentalnych i mechanizmow regulacyjnych
jednostki. Oznacza to, ze przy porownywalnym poziomie wymagan srodowiskowych
rézne osoby mogg doswiadczaé przecigzenia w odmienny sposob i z r6zng intensywno-
$cig, co podwaza uproszczone, normatywne interpretacje wyczerpania.

Perspektywa psychologii rozwoju w ciagu zycia dostarcza dodatkowego kontekstu
interpretacyjnego dla analizy przeciazenia opiekunczego. Trempala (2011) podkresla,
ze rozw0j cztowieka w dorostos$ci ma charakter wielokierunkowy i dynamiczny, a zmiany
funkcjonowania nie ograniczaja si¢ do progresji. W odniesieniu do SDC mozna postawié
hipotezg czasowej regresji funkcjonalnej, rozumianej jako czasowe obnizenie efektywnosci
adaptacyjnej w odpowiedzi na kumulacj¢ obcigzen i ograniczong dostepno$¢ zasobow.
W proponowanym ujg¢ciu oznacza ona obnizenie sprawnosci funkcjonowania pod wply-
wem przecigzenia, a nie stwierdzone uszkodzenie struktur czy rozpoznanie kliniczne.

Zestawienie perspektywy stresu psychospotecznego, réznic indywidualnych oraz
rozwoju w ciagu zycia pozwala osadzi¢ doswiadczenie przeciazenia w szerokim kontekscie
klinicznym i rozwojowym. Jednocze$nie zestawienie omawianych polskich publikacji
stanowi dla autorki punkt wyjscia do proby integracji tych watkow w odniesieniu do prze-
wleklego przecigzenia wynikajacego z rol opiekunczych i pomocowych, realizowanych
poza jednoznacznym kontekstem zawodowym. Zakres tej analizy nie pozwala jednak
rozstrzygna¢ o istnieniu luki w calej literaturze przedmiotu.

Luka pojeciowa w istniejacych ujeciach

Pomimo rozwoju badan nad stresem, wypaleniem oraz obcigzeniem opiekunczym
przeprowadzona analiza wybranych publikacji wskazuje na mozliwa luk¢ pojgciowa
w opisie do$wiadczenia przewleklego przecigzenia oséb funkcjonujacych w rolach po-
mocowych i opiekunczych. Dotychczasowe koncepcje dostarczaja warto$ciowych, lecz
fragmentarycznych wyjasnien, koncentrujac si¢ zazwyczaj na wybranych wymiarach
funkcjonowania lub okreslonych kontekstach rél spotecznych.
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Jednym z wyzwan wynikajacych z zestawienia omawianych ujec jest potaczenie
biologicznych, psychologicznych i spotecznych aspektow przecigzenia. W proponowanej
ramie SDC konsekwencje emocjonalne i poznawcze rozpatruje si¢ tacznie z fizjolo-
gicznymi kosztami chronicznego stresu oraz z uwarunkowaniami systemowymi, takimi
jak dostepno$¢ wsparcia, normy kulturowe czy organizacja rol spotecznych. Celem jest
wspolna analiza proceséw, ktore w doswiadczeniu jednostki moga pozostawaé ze soba
Scisle splecione.

Kolejne wyzwanie dotyczy tgcznego rozpatrywania obcigzen zwigzanych z rozny-
mi rolami. Przywotane modele wypalenia zawodowego i rodzicielskiego odnosza si¢
do okreslonych kontekstow, natomiast proponowana rama SDC skupia uwage na sytu-
acjach, w ktorych obcigzenia te naktadajg si¢ i kumulujg. Jednoczesne petnienie wielu
r6] wymagajacych zaangazowania emocjonalnego, poznawczego i czasowego moze
sprzyja¢ przecigzeniu o charakterze wielowymiarowym. Uchwycenie tej kumulatywnos$ci
doswiadczen stanowi jeden z celow niniejszej propozycji.

W niniejszym artykule poszukuje si¢ rowniez jezyka opisu do§wiadczen opiekun-
czych realizowanych poza formalnymi kategoriami zawodowymi lub rodzicielskimi.
Osoby pelnigce role pomocowe w rodzinie, w relacjach nieformalnych lub w kontekstach
spolecznych moga potrzebowac poje¢ pozwalajacych nazwac ich doswiadczenie bez
odwotywania si¢ do diagnoz klinicznych lub kategorii stricte zawodowych. Przydatnos¢
proponowanej ramy SDC do rozumienia wlasnego stanu i komunikacji z profesjonalistami
pozostaje zalozeniem wymagajacym weryfikacji.

Przyjete rozpoznanie mozliwej luki pojeciowej ma takze znaczenie dla rozwazan
nad praktyka kliniczng i psychoedukacyjng. Koncentracja wytacznie na indywidualnych
trudnos$ciach w radzeniu sobie lub na pojedynczych obszarach zycia moze prowadzi¢
do pomijania systemowych uwarunkowan wyczerpania. Integrujaca rama pojgciowa
mogtaby wspiera¢ tworzenie narracji psychoedukacyjnych, ktore uwzgledniaja te uwa-
runkowania i pozwalaja opisywac doswiadczenie przecigzenia bez jego patologizacji. Jest
to przewidywana funkcja koncepcji, a nie wynik badan nad jej zastosowaniem.

Dostrzezona w ramach niniejszej analizy potrzeba integracji wskazuje zatem na po-
trzebe podejscia, ktore pozwalaloby taczy¢ rozproszone dotad perspektywy oraz opisywac
przewlekle przecigzenie w sposob adekwatny do wspotczesnych realiow funkcjonowa-
nia jednostki. Ta potrzeba stanowi punkt wyjscia do dalszych rozwazan prowadzonych
W niniejszym artykule.

Syndrom Dobrego Czlowieka jako integrujaca rama pojeciowa

W odpowiedzi na opisang potrzebe integracji perspektyw niniejszy artykut proponuje
ujecie okreslane jako Syndrom Dobrego Cztowieka (SDC). Nalezy jednoznacznie podkre-
$li¢, ze SDC nie stanowi nowej jednostki diagnostycznej, nie jest kategorig nozologiczng
ani propozycja rozszerzenia obowiazujacych klasyfikacji zaburzen psychicznych. Nie
aspiruje rowniez do zastapienia istniejacych koncepcji wypalenia czy stresu chronicznego.
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SDC nie jest alternatywa dla koncepcji wypalenia (burnout), lecz rama, ktéra pozwa-
la uporzadkowac i zintegrowac istniejgce ujecia opisujace rozne aspekty przewleklego
wyczerpania. W tym sensie SDC nie konkuruje z dotychczasowymi modelami, takimi
jak wypalenie zawodowe, wypalenie rodzicielskie, zmeczenie wspolczuciem, praca emo-
cjonalna czy obcigzenie poznawcze, lecz umozliwia ich wspdlne odczytanie w szerszym
kontekscie biopsychospotecznym.

Proponowana rama pojgciowa koncentruje si¢ na wspolnym mianowniku tych ujeé,
jakim jest dlugotrwate funkcjonowanie w warunkach podwyzszonych wymagan przy
ograniczonej dostepnosci zasobdw. Ujecie to pozostaje spojne z modelem réwnowagi
miedzy ryzykami a zasobami (Balance between Risks and Resources, BR?), opracowa-
nym dla wypalenia rodzicielskiego, zgodnie z ktérym wypalenie rodzicielskie rozwija
si¢ w warunkach chronicznej przewagi czynnikoéw ryzyka nad zasobami ochronnymi,
prowadzacej do nieréwnowagi ryzyk i zasobow (Mikolajczak i Roskam, 2018). W pro-
ponowanym ujeciu SDC pozwala opisa¢ doswiadczenie przecigzenia niezaleznie od tego,
czy realizuje si¢ ono w kontekscie pracy zawodowej, rodziny, relacji opiekunczych czy
ich naktadania si¢. Dzigki temu mozliwe staje si¢ uchwycenie procesoéw, ktore w przy-
wotanych ujeciach rozpatrywane sa z réznych perspektyw.

Warto$¢ konceptualna SDC polega na integracji perspektywy biologicznej (koszty
fizjologiczne chronicznego stresu), psychologicznej (mechanizmy regulacji emocji, toz-
samosci i sensu) oraz spolecznej (uwarunkowania rol, norm i wsparcia). Takie ujecie
umozliwia spdjny opis doswiadczenia wyczerpania bez redukowania go do jednego
wymiaru funkcjonowania.

Z perspektywy klinicznej rama SDC moze sprzyjac¢ lepszemu rozumieniu doswiad-
czen 0sOb zglaszajacych objawy wyczerpania, ktore nie mieszczg si¢ jednoznacznie w ka-
tegoriach wypalenia zawodowego lub rodzicielskiego. Moze ona utatwia¢ prowadzenie
rozmowy klinicznej i diagnostycznej z wigksza wrazliwoscig na kontekst zycia pacjenta,
bez koniecznos$ci natychmiastowego odwotywania si¢ do kategorii patologii. Istotna jest
réwniez warto$¢ psychoedukacyjna SDC. Rama ta dostarcza jgzyka pozwalajacego nazwaé
doswiadczenie przewleklego przecigzenia w sposob nienormatywny i niepatologizujacy,
co moze sprzyja¢ normalizacji przezy¢, zwigkszeniu samoswiadomosci oraz poszukiwaniu
adekwatnych form wsparcia. W tym sensie SDC pelni funkcj¢ narzgdzia porzadkujacego
1 wyjasniajgcego, a nie etykietujgcego.

Tak rozumiany Syndrom Dobrego Cztowieka stanowi propozycj¢ konceptualna, ktorej
celem jest ulatwienie analizy i komunikacji wokoét zjawiska przewlektego przecigzenia
opiekunczego, osadzonego w realiach wspodtczesnego funkcjonowania psychospotecznego.

Znaczenie problemu we wspolczesnym konteks$cie psychospolecznym

Znaczenie problematyki przewlektego przecigzenia opiekunczego nalezy rozpatrywac
w kontekscie wspotczesnych przemian psychospotecznych, ktore sprzyjaja naktadaniu
si¢ rol i chronicznemu obcigzeniu jednostek. Wzrost wymagan zawodowych, rodzinnych
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i emocjonalnych, przy jednoczesnym rozmyciu granic pomiedzy sferg pracy, zycia pry-
watnego i relacji opiekunczych, moze sprawiac, ze przeciazenie przestaje mie¢ charakter
epizodyczny, a staje si¢ trwatym elementem codziennego funkcjonowania. W niniejszym
artykule jest to przestanka proponowanej konceptualizacji, a nie wniosek z pomiaru
rozpowszechnienia SDC.

W ostatnich latach problem przewlektego przeciazenia opiekunczego stat si¢ przed-
miotem intensywnych badan migdzynarodowych, obejmujacych czynniki ryzyka, zasoby
ochronne oraz konsekwencje wypalenia rodzicielskiego (Mikolajczak i in., 2023).

Istotnym czynnikiem poglebiajacym to zjawisko pozostaje deficyt wsparcia syste-
mowego. Praca opiekuncza i emocjonalna moze by¢ realizowana w sposéb nieformalny,
stabo widoczny spolecznie i przy ograniczonej dostgpnosci pomocy instytucjonalne;.
W konsekwencji odpowiedzialno$¢ za radzenie sobie z obcigzeniem moze by¢ przeno-
szona na jednostke, co w proponowanym uje¢ciu moze sprzyjac internalizacji trudnos$ci
oraz poczuciu indywidualnej winy za do$wiadczane wyczerpanie.

Rownolegle mozna rozwaza¢ hipoteze normalizacji wyczerpania jako spotecznie
akceptowalnego kosztu zaangazowania, troski i ,,dobrego funkcjonowania”. Przewlekle
zmeczenie, brak regeneracji oraz przecigzenie emocjonalne bywaja traktowane jako natu-
ralne elementy ro6l opiekunczych i pomocowych, co utrudnia ich adekwatne rozpoznanie
i ogranicza gotowos¢ do poszukiwania wsparcia.

W tym kontekscie coraz wyrazniej zaznacza si¢ potrzeba zmiany paradygmatu
interpretacyjnego — od patologizacji indywidualnych reakcji do rozumienia przecigzenia
jako efektu okreslonych warunkow psychospotecznych. Taka perspektywa umozliwia
przesunigcie punktu cigzkosci z pytania ,,co jest nie tak z jednostkg?” na pytanie ,,w ja-
kich warunkach funkcjonuje?”, co stanowi istotne tlo dla dalszych analiz prowadzonych
w niniejszym artykule.

Umocowanie Syndromu Dobrego Czlowieka w modelach
klinicznych — uwarunkowania chronicznego przeciazenia

Od burnout ICD-11 do przewleklego wyczerpania opiekunczego

Konceptualizacja Syndromu Dobrego Cztowieka (SDC) wymaga odniesienia do ist-
niejacych modeli klinicznych i teoretycznych, ktore stanowia podstawe naukowego rozu-
mienia zjawisk wyczerpania. Najbardziej sformalizowanym punktem odniesienia pozostaje
klasyfikacja wypalenia zawarta w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chordob
i Probleméw Zdrowotnych (ICD-11), w ktorej wypalenie zawodowe (burnout) zostato
sklasyfikowane pod kodem QD85 jako zjawisko zwigzane z pracg, a nie jako jednostka
chorobowa (World Health Organization [WHO], 2019). W ujeciu ICD-11 wypalenie defi-
niowane jest poprzez trzy zasadnicze komponenty: (1) poczucie wyczerpania, (2) zwick-
szony dystans mentalny wobec wykonywanej pracy lub negatywne, cyniczne postrzeganie
obowigzkow oraz (3) obnizone poczucie skuteczno$ci i efektywnosci zawodowe;.
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Cho¢ ujecie to stanowi istotny krok w systematyzacji problematyki wypalenia, jego
zakres pozostaje ograniczony do kontekstu zawodowego. Definicja ICD-11 nie obejmuje
wprost wyczerpania wynikajacego z dlugotrwalego sprawowania opieki w kontekstach
nieformalnych, takich jak rodzina, relacje partnerskie czy opieka nad osobami zaleznymi.
Ograniczenie to rodzi zasadnicze pytanie badawcze: czy mechanizmy lezace u podstaw
wypalenia r6znia si¢ w zalezno$ci od tego, czy obcigzenie ma charakter zawodowy, czy
tez dotyczy rdl opiekunczych realizowanych poza rynkiem pracy?

Punktem odniesienia dla tego pytania jest tréjwymiarowy model wypalenia zawo-
dowego opracowany przez Maslach i Jackson (1981). Model ten obejmuje: (1) wyczer-
panie emocjonalne (emotional exhaustion), rozumiane jako chroniczna utrata energii
psychicznej i zdolno$ci do reagowania emocjonalnego; (2) dystans emocjonalny lub
depersonalizacje (depersonalization), przejawiajace si¢ jako funkcjonalny cynizm i me-
chaniczne wykonywanie zadan przy jednoczesnym ostabieniu wigzi relacyjnej oraz (3)
obnizone poczucie dokonan osobistych (reduced personal accomplishment), obejmujace
subiektywne do$wiadczenie spadku kompetencji i skuteczno$ci dziatania.

W proponowanym ujg¢ciu Syndrom Dobrego Cztowieka stanowi rame pojeciowa,
w ktorej rozwaza si¢ wystgpowanie opisanych komponentéw nie tylko w warunkach
zawodowych, lecz takze w odpowiedzi na dtugotrwalg presje opiekuncza i emocjonalng
obecng w zyciu rodzinnym, relacjach intymnych oraz rolach pomocowych. SDC rozszerza
zatem perspektywe analizy wyczerpania, opierajgc si¢ na hipotezie, ze cz¢$¢ mechani-
zmdéw moze by¢ wspolna dla §rodowisk formalnych i nieformalnych, a potencjalnym
czynnikiem ryzyka jest chroniczne obcigzenie wymaganiami opiekunczymi, niezaleznie
od tego, czy sg one realizowane w ramach pracy zawodowej, czy poza nig.

Takie ujecie pozwala traktowaé SDC nie jako odrebne zjawisko kliniczne, lecz jako
ram¢ konceptualna, ktora integruje istniejgce modele wypalenia z realiami wspotczesnych
rél opiekunczych i pomocowych, wykraczajacych poza granice klasycznie definiowanego
srodowiska pracy.

Biologiczne uwarunkowania chronicznego przeciazenia

W tym obszarze rozwaza si¢ obcigzenie alostatyczne i mozliwa dysregulacje osi
podwzgdrze—przysadka—nadnercza (HPA). Biologiczna perspektywa Syndromu Dobrego
Czlowieka (SDC) zaktada, ze przewlekle przecigzenie opiekuncze moze wigza¢ si¢ nie tyl-
ko z procesami psychologicznymi, lecz takze ze zmianami fizjologicznymi. Wspotczesne
uje¢cia neurobiologiczne podkreslaja, ze dlugotrwala aktywacja systemow stresowych
moze prowadzi¢ do kumulatywnego przecigzenia organizmu (allostatic load), obejmu-
jacego m.in. zaburzenia regulacji osi podwzgorze—przysadka—nadnercza oraz zmiany
w funkcjonowaniu struktur mézgowych odpowiedzialnych za regulacj¢ emocji i stresu
(McEwen i Akil, 2020). Kluczowa ramg teoretyczna pozwalajaca wyjasnic te procesy jest
koncepcja obcigzenia alostatycznego (allostatic load), zaproponowana przez McEwena
i Stellara (1993) i rozwijana przez McEwena (2004). Obcigzenie alostatyczne odnosi si¢
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do skumulowanego kosztu biologicznego wynikajacego z dtugotrwalej aktywacji mecha-
nizmoéw adaptacyjnych organizmu w odpowiedzi na stresory o charakterze przewlektym.

Centralnym elementem tej adaptacji jest 0§ podwzgorze—przysadka—nadnercza (hy-
pothalamic—pituitary—adrenal axis, HPA), ktorej funkcjonowanie zostato szczegdtowo
opisane w literaturze neurobiologicznej (McEwen i Akil, 2020). W warunkach dtugo-
trwatego stresu moze dochodzi¢ do zaburzenia mechanizméw sprzgzenia zwrotnego osi
HPA, co moze skutkowac nieprawidtowa regulacja wydzielania kortyzolu. Wyniki badan
nad kortyzolem w wypaleniu sg jednak niejednorodne i nie pozwalaja wskaza¢ jedno-
znacznego biomarkera tego stanu (Danhof-Pont i in., 2011). Dobowy profil kortyzolu
nie stanowi rowniez zwalidowanego wskaznika SDC.

W odniesieniu do SDC mozna postawi¢ hipoteze, ze zaburzenia regulacji stresu
wspotwystepuja z brakiem poczucia regeneracji po $nie oraz trwalym obnizeniem ener-
gii zyciowe]. Zwiagzek subiektywnego doswiadczenia zmegczenia z zaburzeniami rytmu
hormonalnego wymaga jednak bezposredniego zbadania.

Potencjalnie istotng rolg w proponowanym ujeciu SDC moze odgrywac rowniez
autonomiczny uktad nerwowy (AUN). W odpowiedzi na stres uczestnicza zar6wno
mechanizmy neuroendokrynne, jak i autonomiczne, a ich przedtuzona lub nicadekwatna
aktywacja moze zwigksza¢ koszty adaptacji. Przewlekly stres moze rowniez wigzac si¢
z zaburzeniami snu oraz zmianami w funkcjonowaniu uktadu immunologicznego i meta-
bolicznego (McEwen i Akil, 2020). Na tej podstawie mozna rozwazaé podobne procesy
w odniesieniu do dlugotrwatych obciazen opiekunczych, jednak ich przebieg i znaczenie
w proponowanym ujeciu SDC wymagaja bezposredniego zbadania.

W $wietle powyzszych ustalen mozna sformutowac hipoteze o wielopoziomowych
fizjologicznych uwarunkowaniach SDC. Przewlekle przeciazenie opiekuncze moze pro-
wadzi¢ do stopniowej dysregulacji kluczowych systemow odpowiedzialnych za stres
i regeneracj¢, co stanowi zatozenie biopsychospotecznego modelu Syndromu Dobrego
Cztowieka.

Psychologiczne mechanizmy wyczerpania

Ta grupa uwarunkowan obejmuje takie aspekty, jak praca emocjonalna, obcigzenie
poznawcze i znieksztalcenia poznawcze. Potencjalne psychologiczne mechanizmy roz-
wazane w ramach Syndromu Dobrego Czlowieka (SDC) obejmuja wspotwystepujace
procesy emocjonalne, poznawcze oraz tozsamosciowe, ktore moga sprzyjac¢ utrwalaniu
przewleklego przecigzenia opiekunczego. W ujeciu autorskim mechanizmy te moga
wyjasnia¢, w jaki sposob diugotrwale funkcjonowanie w rolach pomocowych moze
prowadzi¢ do narastajacego wyczerpania, nawet przy wysokiej motywacji prospoteczne;j
i poczatkowym poczuciu sensu podejmowanych dziatan.

Jednym z kluczowych procesow jest praca emocjonalna (emotional labor), opisana
przez Hochschild (1983) w kontek$cie zawodowym. W proponowanym ujeciu SDC
szczegoblnego znaczenia moze nabieraé konfiguracja obejmujaca wysoka responsywnosé



SYNDROM DOBREGO CZLOWIEKA (SDC). KONCEPTUALIZACIJA... 23

interpersonalng, nasilone zaangazowanie w prac¢ emocjonalng oraz kompetencje inter-
personalne niewspotwystepujace z adekwatng samoregulacja i zdolnoscig do wyzna-
czania granic, co moze sprzyjac stopniowej erozji zasobéw psychicznych i zwickszaé
podatno$¢ na wyczerpanie. Osoby petnigce role opiekuncze i pomocowe moga odczu-
wac zobowigzanie do regulowania wiasnej ekspresji emocjonalnej w taki sposéb, aby
byta ona zgodna z normami spotecznymi ,,dobrej” osoby — cierpliwej, wyrozumiatej
i zawsze dostgpnej. Moze to wigzac si¢ z tlumieniem emocji uznawanych za niepo-
zadane, takich jak zlo$¢, frustracja czy zal, oraz wytwarzaniem emocji aprobowanych
spotecznie. Diugotrwata rozbiezno$¢ pomigdzy przezyciem wewnetrznym a emocjami
okazywanymi na zewnatrz moze prowadzi¢ do dysonansu emocjonalnego i zwigkszac
podatno$¢ na wyczerpanie.

Drugim istotnym mechanizmem jest obcigzenie poznawcze wynikajace z tzw. nie-
widzialnej pracy umystowej (mental load) (Daminger, 2019). Obciazenie to obejmuje
nie tylko wykonywanie konkretnych zadan opiekunczych, lecz réwniez statg aktywnos¢
poznawcza polegajaca na planowaniu, monitorowaniu, zapami¢tywaniu i antycypowaniu
potrzeb innych oséb. W proponowanym ujeciu SDC zaktada si¢, ze permanentne utrzy-
mywanie uwagi na wielu rownolegtych watkach moze sprzyja¢ zme¢czeniu decyzyjnemu
(decision fatigue) oraz utrudnia¢ psychologiczne odtaczenie od obowigzkow. W konse-
kwencji moze dochodzi¢ do chronicznego napigcia, obnizenia zdolnosci koncentracji
oraz trudno$ci w regeneracji zasobow poznawczych.

Kolejnym potencjalnym mechanizmem jest ostabienie poczucia koherencji (sense
of coherence), konstruktu opisanego przez Antonovsky’ego (1987). W proponowanym
ujeciu SDC ostabieniu moga ulegaé¢ wszystkie trzy komponenty tego konstruktu: (1)
zrozumiato$¢ (comprehensibility) — Swiat przestaje by¢ postrzegany jako przewidywalny
i uporzadkowany; (2) zaradno$¢ (manageability) — maleje poczucie posiadania wystar-
czajacych zasobow do radzenia sobie z wymaganiami; (3) sensownos¢ (meaningfulness)
— podwazone zostaje znaczenie i warto$¢ podejmowanego wysitku, zwlaszcza gdy nie
przynosi on proporcjonalnej ulgi ani wsparcia. Mozna zatem postawi¢ hipoteze, ze osta-
bienie poczucia koherencji utrudnia radzenie sobie z obcigzeniem i sprzyja utrwalaniu
stanu wyczerpania.

Potencjalnie istotng role¢ w podtrzymywaniu SDC moga odgrywa¢ rowniez znie-
ksztatcenia poznawcze, opisane w modelu poznawczym Becka (1976) oraz schematy
poznawcze wyrdzniane w terapii schematéow (Young i in., 2003). Wérdéd schematow
rozwazanych w autorskim ujeciu SDC znajdujg sig¢:

» schemat poswigcenia, przejawiajacy si¢ nadmierng koncentracjg na potrzebach innych
kosztem wilasnych;

* schemat surowych standardow, oparty na przekonaniu o koniecznos$ci statej kom-
petencji, dostgpnosci i kontroli emocjonalnej;

+ schemat podporzadkowania, polegajacy na nadmiernym oddawaniu kontroli innym
pod wptywem odczuwanego przymusu, aby unikng¢ ich gniewu, odwetu lub odrzu-
cenia.
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W ujeciu autorskim schematy te moga wyrazac si¢ w charakterystycznych przekona-
niach, takich jak: ,,Jesli nie ja, to nikt”, ,,dbanie o siebie jest egoizmem” czy ,,jesli odpo-
czywam, to znaczy, ze zawodz¢”. Przyjmuje si¢, Ze przekonania te moga petni¢ funkcje
wewnetrznych nakazéw normatywnych, utrudnia¢ uwzglgdnianie sygnatow zmeczenia
1 przecigzenia oraz sprzyja¢ powtarzaniu zachowan pomocowych mimo postgpujacego
spadku zasoboéw psychicznych.

W ujeciu rozwojowym opisane mechanizmy psychologiczne mogg tworzy¢ dtugo-
trwalg trajektori¢ wyczerpania, w ktorej jednostka stopniowo traci zdolno$¢ do elastycz-
nego reagowania na wymagania srodowiska, co sprzyja utrwaleniu Syndromu Dobrego
Cztowieka jako stanu przewlektego.

Spoteczne i kulturowe uwarunkowania Syndromu Dobrego Czlowieka

W analizie tej grupy uwarunkowan wykorzystuje si¢ Model Wymagan—Zasobow
(JD-R) oraz perspektywe systemowego deficytu wsparcia. W proponowanym ujeciu za-
ktada sig, ze spoteczny i kulturowy kontekst funkcjonowania jednostki moze odgrywac
istotng rol¢ w powstawaniu i podtrzymywaniu do§wiadczenia opisywanego jako Syndrom
Dobrego Czlowieka (SDC). Srodowisko spoleczne jest rozpatrywane jako potencjalne
zrodto zaro6wno przeciazenia, jak i zasobow ochronnych. Hipoteza ta pozostaje spojna
z analizg roli wymagan i zasobow w wypaleniu zawodowym (Demerouti i in., 2001) oraz
znaczenia wsparcia spolecznego w radzeniu sobie ze stresem (Cohen i Wills, 1985), lecz
wymaga odrebnej weryfikacji w odniesieniu do SDC.

Jednym z modeli wyjasniajacych relacj¢ migdzy wymaganiami a zasobami jest Model
Wymagan—Zasobéw (Job Demands—Resources, JD-R), opracowany w kontek$cie pracy
przez Demerouti i in. (2001). W modelu tym wymagania zawodowe wigza si¢ przede
wszystkim z wyczerpaniem, natomiast niedobor zasobow sprzyja wycofaniu z pracy.
Mikotajczak i Roskam (2018) zaproponowaty odrebny model réwnowagi ryzyk i zasobow
(BR?), odnoszacy si¢ do wypalenia rodzicielskiego. Zaktada on, ze wypalenie rozwija
si¢ w warunkach chronicznej przewagi czynnikéw ryzyka nad zasobami ochronnymi.

W kontekscie Syndromu Dobrego Czlowieka do gléwnych wymagan mozna zaliczy¢:

+ intensywno$¢ opieki, obejmujaca stata dyspozycyjnos¢ oraz odpowiedzialnosé za
dobrostan innych oséb;

+ presje kulturowe zwigzane z internalizowanymi normami roli ,,dobrej matki”, ,,do-
brego ojca”, ,,dobrego nauczyciela” czy ,,dobrego opiekuna”;

* odpowiedzialnos¢ relacyjna, rozumiang jako spoteczne oczekiwanie nieprzerwanej
dostepnosci emocjonalnej i organizacyjnej;

* obcigzenie poznawcze w postaci niewidzialnej pracy koordynacyjnej (mental load),
polegajacej na cigglym planowaniu, monitorowaniu i antycypowaniu potrzeb innych

0s6b (Daminger, 2019).

Jednoczes$nie zasoby wspierajgce — takie jak realne wsparcie spoteczne, czas prze-
znaczony na odpoczynek, uznanie spoteczne, autonomia decyzyjna czy instytucjonalne
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formy pomocy — moga pozostawaé niewystarczajace lub trudno dostgpne. Zaktada sie,
ze ta strukturalna nierownowaga pomi¢dzy wymaganiami a zasobami moze sprzyjac
rozwojowi chronicznego wyczerpania i stanowi¢ jeden z kluczowych mechanizmow
lezacych u podstaw SDC.

Dodatkowym obszarem analizy jest presja cigglej dostepnosci zwigzana z korzystaniem
z technologii komunikacyjnych. Badania nad telepresja zawodowa wskazuja, Ze presja szyb-
kiego reagowania na wiadomosci zwigzane z pracg wiagze si¢ z trudno$ciami w regeneracji
(Barber i Santuzzi, 2015). W odniesieniu do SDC mozna postawi¢ hipoteze, ze u 0sob tacza-
cych role zawodowe i opiekuncze czgste przerwania, oczekiwanie natychmiastowej reakcji
oraz poczucie bycia permanentnie ,,dostgpnym’ mogg utrudniac¢ osiggnigcie psychologicz-
nego dystansu od obowigzkow i ogranicza¢ mozliwosci regeneracji. Badania nad telepresja
zawodowa nie stanowig jednak bezposredniego potwierdzenia tej zaleznosci w SDC.

Kolejnym potencjalnym uwarunkowaniem spotecznym rozwazanym w odniesieniu
do SDC jest niewidzialnos¢ pracy opiekunczej. Mimo Ze praca ta ma fundamentalne zna-
czenie dla funkcjonowania rodziny i spoteczenstwa, bywa ona systemowo niedoszacowana
ekonomicznie, nicoplacana oraz niewystarczajaco wspierana organizacyjnie. Jej specyfika
polega na tym, Ze staje si¢ zauwazalna dopiero w sytuacji jej braku, natomiast codzienne,
ciggle wykonywanie obowigzkéw opiekunczych bywa traktowane jako oczywiste i ,,natu-
ralne”. Dane Europejskiego Instytutu ds. Rownosci Kobiet i M¢zczyzn (European Institute
for Gender Equality [EIGE], 2026) dotyczace Polski wskazuja, ze kobiety czesciej niz
mezezyzni sg intensywnie zaangazowane w opieke nad dzie¢mi i opieke dtugoterminowa
oraz czgséciej wykonuja codzienne obowigzki domowe.

W ujeciu systemowym Syndrom Dobrego Czlowieka jawi si¢ zatem nie jako pro-
blem indywidualnych predyspozycji, lecz jako potencjalna konsekwencja funkcjonowania
jednostki w srodowisku charakteryzujacym si¢ chroniczna nadprodukcja wymagan przy
jednoczesnym deficycie zasobow ochronnych. Spoteczne i kulturowe uwarunkowania
SDC stanowia tym samym kluczowy element biopsychospotecznego modelu stuzacego
analizie mozliwej genezy i utrwalania si¢ tego zjawiska.

Metodyka i propozycja ramy autoanalitycznej

Charakter teoretyczno-analityczny artykuhu

Niniejszy artykut ma charakter teoretyczno-analityczny i opiera si¢ na integracji
literatury z zakresu psychologii rozwoju cztowieka, psychobiologii stresu oraz teorii
wypalenia. Jego celem nie jest prezentacja badan empirycznych ani konstrukcja narzgdzia
diagnostycznego, przesiewowego lub pomiarowego, lecz konceptualizacja Syndromu
Dobrego Cztowicka (SDC) oraz uporzadkowanie potencjalnych mechanizméw tego
zjawiska w ramach spdjnego modelu biopsychospotecznego.

Podstawe metodologiczng opracowania stanowi krytyczny, narracyjny przeglad literatury
przedmiotu oraz synteza istniejacych ujg¢ teoretycznych, w szczegdlnosci modeli wypalenia,
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koncepcji obciazenia alostatycznego, perspektywy rozwoju w ciagu zycia (life-span) oraz
modeli relacyjnych i systemowych. Przyjeta strategia badawcza umozliwia opisanie SDC jako
stanu przewleklego wyczerpania rozwijajacego si¢ w okreslonych warunkach rozwojowych,
relacyjnych i strukturalnych, bez redukowania go do cech indywidualnych jednostki.

W konsekwencji artykut nie testuje empirycznie proponowanych zaleznosci ani nie
przedstawia wynikéw pomiarow ilosciowych. Jego ambicja jest stworzenie ram pojecio-
wych, ktére pozwalaja lepiej rozumie¢ do§wiadczenie przecigzenia opiekunczego oraz
relacje pomigdzy wymaganiami srodowiskowymi a dostgpnoscig zasobow adaptacyjnych.
Proponowana rama autoanalityczna nie stanowi narze¢dzia diagnostycznego ani psycho-
metrycznego, a jej funkcja ogranicza si¢ do porzadkowania doswiadczenia jednostki;
w odniesieniu do wypalenia rodzicielskiego istniejg natomiast zwalidowane narzedzia
pomiarowe: Parental Burnout Inventory (PBI; Roskam i in., 2017) oraz Parental Burnout
Assessment, w tym jego polska wersja (PBA; Szczygiet i in., 2020). Narzgdzia te mierza
wypalenie rodzicielskie, a nie SDC.

Uzasadnienie wprowadzenia ramy autoanalitycznej

Wprowadzenie ramy autoanalitycznej wynika z potrzeby uzupehienia analizy teore-
tycznej o perspektywe subiektywnego doswiadczenia jednostki funkcjonujacej w rolach
opiekunczych i pomocowych. Poniewaz Syndrom Dobrego Cztowieka jest konceptuali-
zowany jako stan przewleklego wyczerpania powstajacy w wyniku dlugotrwatej nierow-
nowagi pomi¢dzy wymaganiami a zasobami, jego petne zrozumienie wymaga odniesienia
modeli teoretycznych do realiow codziennego funkcjonowania.

Zaproponowana rama autoanalityczna pelni funkcje narzedzia konceptualnego, umoz-
liwiajacego jakosciowa refleksje nad relacja pomi¢dzy wymaganiami srodowiskowymi,
obcigzeniem adaptacyjnym oraz dostepnoscig zasobow regeneracyjnych. Nie stanowi
ona proby operacjonalizacji SDC ani alternatywy dla badan empirycznych, lecz most
pomigdzy teorig a do§wiadczeniem, zachowujacy granice metodologiczne wlasciwe dla
artykutu analitycznego.

Rama ta zostala zaprojektowana w oparciu o trzy kluczowe obszary funkcjonowania
omowione w poprzednich cze¢sciach artykutu: granice i tozsamos¢ opiekuncza, obcigzenie
poznawcze i regeneracj¢ oraz poczucie sensu i relacj¢ z otoczeniem. Taki uktad umoz-
liwia uporzadkowang analize jako$ciowa do§wiadczenia przeciazenia bez odwotywania
si¢ do miar ilosciowych czy klasyfikacji normatywnych.

Instrukcja i sposob korzystania z arkusza autorefleksji

Arkusz autorefleksji zostal zaprojektowany jako narzgdzie wspierajace proces sa-
moanalizy, a nie jako instrument pomiarowy lub diagnostyczny. Osoba korzystajaca
z arkusza proszona jest o udzielenie odpowiedzi ,,TAK” Iub ,,NIE” na kazde pytanie,
odnoszac si¢ do wlasnego subiektywnego do§wiadczenia z ostatnich szeSciu miesigcy.
Przyjety przedzial czasowy ma charakter umowny i nie zostal zwalidowany.
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Odpowiedzi nie podlegaja punktacji ani pordownywaniu z normami. Arkusz moze by¢
wykorzystywany wielokrotnie, jako narzedzie wspierajgce obserwacje zmian w sposobie
przezywania rol opiekunczych oraz w dostgpnosci zasobow regeneracyjnych.

Arkusz autorefleksji nad doswiadczeniem przecigienia opiekunczego

Arkusz sktada si¢ z dziesieciu pytan samoopisowych, pogrupowanych wokot trzech
proponowanych obszaréw autorefleksji.

Obszar 1. Granice i tozsamos$¢ opiekuncza: (1) Czy trudno mi odméwi¢ pomocy
mimo zmeczenia? (2) Czy biorg odpowiedzialnos¢ za innych kosztem wlasnych potrzeb?
(3) Czy mam przekonanie, ze w opiece nad innymi nikt nie moze mnie zastapic? (4) Czy
odczuwam poczucie winy, kiedy dbam o siebie?

Obszar 2. Obcigzenie poznawcze i regeneracja: (5) Czy odczuwam utrzymujace si¢
zmeczenie mimo odpoczynku? (6) Czy stale zajmuje mysli sprawami innych os6b? (7)
Czy trudno mi psychicznie odtaczy¢ si¢ od obowigzkow?

Obszar 3. Poczucie sensu i relacja z otoczeniem: (8) Czy wykonuj¢ zadania opiekun-
cze w sposob automatyczny? (9) Czy odczuwam brak adekwatnego uznania dla mojego
wysitku? (10) Czy odczuwam mniejszy sens swojego zaangazowania niz wczesniej?

Arkusz, w opracowaniu wiasnym, stuzy autorefleksji; nie jest narzgdziem diagno-
stycznym ani psychometrycznym i nie ma punktacji ani norm.

Whioski

Kierunki autorefleksji i interpretacji jakosciowej

Interpretacja odpowiedzi ma charakter wylacznie jakosciowy i polega na analizie
tresci odpowiedzi w odniesieniu do trzech proponowanych obszaréw autorefleksji. Tre$¢
odpowiedzi w danym obszarze nie stanowi kryterium oceny ani klasyfikacji, lecz moze
wskazywac¢ obszary wymagajace poglebionej refleks;ji.

Celem analizy jest identyfikacja subiektywnie do$wiadczanych ,,waskich gardel”
w codziennym funkcjonowaniu oraz refleksja nad relacja pomigdzy wymaganiami a za-
sobami adaptacyjnymi, z wykorzystaniem Modelu Wymagan—Zasoboéw (Demerouti
i in., 2001) oraz perspektywy rozwoju w ciagu zycia (Trempata, 2011) jako punktow
odniesienia.

Ograniczenia metodologiczne i potencjal badawczy

Przedstawiona rama autoanalityczna ma charakter koncepcyjny i refleksyjny. Nie
posiada walidacji empirycznej, nie spetnia kryteriow narz¢dzia psychometrycznego i nie
umozliwia pomiaru zmiennych psychologicznych. Jej zastosowanie ogranicza si¢ do celow
edukacyjnych i teoretycznych.

Jednocze$nie rama ta moze stanowi¢ punkt wyjscia do dalszych badan jako$cio-
wych oraz do opracowania wystandaryzowanych narz¢dzi badawczych, pod warunkiem
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przeprowadzenia odpowiednich procedur walidacyjnych. W tym sensie nie jest rozwigza-
niem zamknigtym, lecz otwartg propozycja konceptualng, porzadkujaca obszar badawczy
i wyznaczajaca kierunki dalszych analiz empirycznych.

Kierunki wspomagania zmiany w kontekscie Syndromu
Dobrego Czlowieka

Perspektywa indywidualna, relacyjna i systemowa

Dziatania ukierunkowane na rozumienie i ograniczanie konsekwencji Syndromu
Dobrego Czlowieka (SDC) wymagaja uwzglednienia wielopoziomowego charakteru tego
zjawiska, obejmujacego wspolzalezne procesy biologiczne, psychologiczne oraz spotecz-
ne. Zgodnie z podejSciem biopsychospotecznym proponowane wspomaganie zmiany
nie polega na eliminowaniu postaw prospotecznych, lecz na przywracaniu rownowagi
pomiedzy troska o innych a ochrong wlasnych zasobow adaptacyjnych. Oznacza to ko-
nieczno$¢ dziatan rownoleglych na poziomie jednostki, relacji oraz struktur spotecznych,
w ktorych jednostka funkcjonuje.

Poziom indywidualny

Na poziomie indywidualnym istotne znaczenie moze mie¢ praca nad przekonaniami
tozsamosciowymi oraz schematami poznawczymi, ktore utrwalajag wzorzec nadmiernego
poswiecenia 1 trudno$ci w rozpoznawaniu wlasnych granic. Podejscia wywodzace sig¢
z terapii poznawczo-behawioralnej (cognitive behavioral therapy, CBT) umozliwiaja
identyfikacj¢ i modyfikacje znieksztatcen poznawczych, takich jak nadmierne poczucie
odpowiedzialnosci czy przekonanie, ze dbanie o siebie stanowi przejaw egoizmu (Beck,
1976). Ujecie terapii akceptacji i zaangazowania (Acceptance and Commitment Therapy,
ACT) koncentruje si¢ na rozwijaniu elastycznosci psychologicznej, akceptacji trudnych
doswiadczen emocjonalnych oraz dziataniu zgodnym z osobistymi warto$ciami (Hayes
iin., 2006). Z kolei terapia schematow (Young i in., 2003) pozwala na pogltebiong prace
nad schematami po§wigcenia, podporzadkowania oraz surowych standardéw, rozwazanymi
w proponowanym ujeciu SDC.

Istotnym elementem wspomagania zmiany jest rowniez rozwijanie umiej¢tnosci
wyznaczania granic na trzech poziomach:

* mikro, obejmujacym codzienne decyzje dotyczace odpoczynku, dostepnosci i za-
kresu zaangazowania;

* mezo, odnoszacym si¢ do organizacji obowigzkéw w rodzinie i Srodowisku pracy;

* makro, polegajacym na dtugoterminowej redefinicji rdl, priorytetow i oczekiwan
wobec siebie.

Dodatkowo regulacja emocji trudnych, techniki pracy z ciatem oraz praktyki uwazno-
$ci moga wspiera¢ redukcje napiecia fizjologicznego i odbudowe zasoboéw psychofizycz-
nych. Ich znaczenie dla 0so6b z doswiadczeniem opisywanym jako SDC wymaga zbadania.
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Poziom relacyjny

Na poziomie relacyjnym kluczowe znaczenie ma redystrybucja obowigzkow opie-
kunczych i pomocowych, zar6wno w srodowisku rodzinnym, jak i zawodowym. Badania
nad wsparciem spolecznym wskazuja, ze dostepnos¢ wsparcia emocjonalnego i instrumen-
talnego moze buforowaé negatywny wplyw stresu na dobrostan (Cohen i Wills, 1985).
Istotnym elementem tego procesu jest jasna komunikacja granic, potrzeb i oczekiwan,
ktora pozwala ograniczy¢ nieporozumienia oraz zapobiega¢ kumulowaniu si¢ zadan
po stronie os6b najbardziej obciazonych.

Poziom systemowy

W perspektywie systemowej konieczne jest wprowadzanie rozwigzan strukturalnych,
ktére ograniczaja chroniczng presj¢ naktadang na osoby wykonujace pracg opickuncza.
W $rodowiskach zawodowych moga to by¢ m.in. organizacyjne limity obcigzenia, planowe
przerwy regeneracyjne, dostgp do superwizji oraz wsparcia psychologicznego. W obsza-
rze polityk spotecznych szczegblne znaczenie majg programy opieki wytchnieniowe;j,
formy wsparcia finansowego dla opiekunéw nieformalnych oraz rozwdj lokalnych sieci
wzajemnej pomocy.

W nawigzaniu do Modelu Wymagan—Zasobow (JD-R; Demerouti i in., 2001) propo-
nowane dziatania systemowe powinny obejmowac zaréwno redukcj¢ nadmiernych wyma-
gan, jak i wzmacnianie zasobéw ochronnych, takich jak dostep do ustug opiekunczych,
realne wsparcie instytucjonalne, edukacja spoteczna oraz promowanie kultury rownowagi
pomiedzy zaangazowaniem w pomoc innym a dbaloscig o wlasne zdrowie i dobrostan.

Dyskusja
Ograniczenia i kierunki dalszych badan

Istotnym ograniczeniem niniejszej pracy jest jej teoretyczno-analityczny charak-
ter oraz brak danych empirycznych. Dobor literatury mial charakter narracyjny, a nie
systematyczny. Przedstawiona konceptualizacja Syndromu Dobrego Czlowieka (SDC)
opiera si¢ na integracji istniejacych modeli teoretycznych i przegladzie literatury, co sta-
nowi punkt wyjscia do dalszych analiz, lecz nie pozwala na wnioskowanie empiryczne.
Zaproponowana w artykule rama autoanalityczna w postaci arkusza autorefleksji ma
charakter wylacznie opisowy i edukacyjny; nie spetnia kryteriow narzedzia psycho-
metrycznego i wymagataby opracowania oraz weryfikacji w ramach odrebnych badan
metodologicznych, jesli miataby zosta¢ wykorzystana w badaniach ilosciowych.

Kolejnym istotnym kierunkiem dalszych badan sg badania podtuzne, umozliwiajace
analize trajektorii rozwoju SDC w czasie oraz identyfikacje czynnikéw sprzyjajacych
jego nasileniu lub ostabieniu. Badania tego typu pozwolilyby na lepsze zrozumienie dy-
namiki przecigzenia opiekunczego oraz relacji pomi¢dzy wymaganiami srodowiskowymi
a zasobami adaptacyjnymi jednostki na r6znych etapach zycia.
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Waznym obszarem przysztych analiz sa rowniez badania interwencyjne, ktore mogly-
by oceni¢ skutecznos¢ dziatan podejmowanych na poziomie indywidualnym, relacyjnym
i systemowym w kontekscie SDC. Szczegodlnie wartosciowe wydaja si¢ badania taczace
perspektywe psychologiczng i biologiczng, uwzgledniajace biologiczne markery stresu,
takie jak dobowy profil kortyzolu czy wskazniki procesow zapalnych, oraz analizujgce
ich zmiany w odpowiedzi na modyfikacje warunkéw opiekunczych i dostepnych zasobow.

Dalsze badania powinny takze uwzglednia¢ zréznicowanie kulturowe, plciowe
i klasowe w do$wiadczeniu Syndromu Dobrego Czlowieka. Analiza tych zmiennych
pozwolitaby na bardziej precyzyjne opisanie spotecznych i strukturalnych uwarunko-
wan SDC oraz na lepsze dopasowanie strategii wspierajacych do specyfiki réznych
kontekstow spotecznych. Uwzglednienie tej roznorodnosci jest kluczowe dla dalszego
rozwoju koncepcji SDC jako uzytecznej ramy teoretycznej w badaniach nad przewlektym
przeciazeniem opiekunczym.

Podsumowanie

Celem niniejszego artykulu byta konceptualizacja Syndromu Dobrego Cztowieka
(SDC) jako ztozonego zjawiska przewlektego przecigzenia opiekunczo-wychowawczego,
wykraczajacego poza klasyczne ujgcie wypalenia zawodowego. Przeprowadzona analiza
literatury pozwolita na odniesienie SDC do trojwymiarowego modelu wypalenia Maslach
i Jackson (1981) oraz do definicji wypalenia zawodowego zawartej w Migdzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych (ICD-11, kod QD85; WHO,
2019), z jednoczesnym rozszerzeniem tej perspektywy o obcigzenia wynikajace z rol
rodzinnych, relacyjnych i spotecznych realizowanych poza kontekstem formalnego
zatrudnienia.

W ujeciu rozwojowym perspektywa rozwoju w ciagu zycia (life-span) wskazuje,
ze zmiana w dorostosci nie ma wylacznie charakteru progresywnego (Trempata, 2011).
Na tej podstawie w proponowanym ujeciu SDC przyjmuje si¢ hipoteze czasowego obnize-
nia sprawnosci funkcjonowania pod wptywem dtugotrwatego przeciazenia zasobow ada-
ptacyjnych. Chroniczne obowigzki opiekuncze moga wptywac w tym ujeciu na trajektorie
rozwoju jednostki, ograniczajac jej zdolno$¢ do elastycznego reagowania na wymagania
srodowiska oraz do podtrzymywania rownowagi pomiedzy zaangazowaniem a regeneracja.

Z perspektywy biopsychospotecznej Syndrom Dobrego Cztowieka jest rozpatrywany
jako potencjalny rezultat dynamicznej interakcji czynnikow biologicznych, psychologicz-
nych i strukturalnych. Rozwazane mechanizmy biologiczne obejmujg obcigzenie alosta-
tyczne (allostatic load) oraz mozliwa dysregulacje osi podwzgorze—przysadka—nadnercza
(hypothalamic—pituitary—adrenal axis, HPA) (McEwen, 2004; McEwen i Akil, 2020;
McEwen i Stellar, 1993). Psychologiczne aspekty odnoszg si¢ do pracy emocjonalnej
(emotional labor), obcigzenia poznawczego (mental load) oraz utrwalonych schematow
i znieksztalcen poznawczych (Beck, 1976; Daminger, 2019; Hochschild, 1983; Young
i in., 2003). Wymiar spoteczny odzwierciedla natomiast strukturalng nierownowagg po-
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miedzy wymaganiami a zasobami w §rodowisku opiekuniczym, w nawigzaniu do Modelu
Wymagan—Zasobow (Job Demands—Resources, JD-R; Demerouti i in., 2001) oraz modelu
roéwnowagi ryzyk i zasobow (BR?; Mikolajczak i Roskam, 2018).

Whioski ptynace z artykutu wskazuja, Ze rozumienie i wspomaganie zmiany w kon-
tekécie SDC wymaga podejscia wielopoziomowego, obejmujacego perspektywe indywi-
dualna, relacyjng i systemowa. W rozwazaniach nad praktyka kliniczng i psychoeduka-
cyjng wskazuje to na potencjalne znaczenie pracy nad przekonaniami tozsamo$ciowymi,
regulacja emocji oraz kompetencjami w zakresie wyznaczania granic, przy jednoczesnym
uwzglednieniu warunkow spotecznych i instytucjonalnych, w ktérych jednostka funk-
cjonuje. Kluczowe znaczenie ma takze zmiana dominujacej narracji spotecznej — z in-
dywidualizujacej odpowiedzialno$¢ za wyczerpanie na systemowe rozumienie kosztow
przewleklej opieki.

Wprowadzenie poj¢cia Syndromu Dobrego Czlowieka do dyskursu naukowego nie
ma na celu patologizacji postaw prospotecznych ani zaangazowania opiekunczego, lecz
shuzy nazwaniu i konceptualnemu uporzadkowaniu kosztéw ponoszonych przez osoby
funkcjonujgce w systemach charakteryzujacych si¢ wysokimi wymaganiami przy jed-
noczesnym deficycie zasobéw wsparcia. Dalsze badania empiryczne — w szczegolnosci
o charakterze podtuznym i walidacyjnym — sa niezbedne do precyzyjniejszego opisu
trajektorii SDC oraz do opracowania adekwatnych strategii wspierania dobrostanu oséb
petniacych role opiekuncze i pomocowe.

Bibliografia

Antonovsky, A. (1987). Unraveling the mystery of health: How people manage stress
and stay well. Jossey-Bass.

Barber, L. K., Santuzzi, A. M. (2015). Please respond ASAP: Workplace telepressure and
employee recovery. Journal of Occupational Health Psychology, 20(2), 172-189.
https://doi.org/10.1037/a0038278

Beck, A. T. (1976). Cognitive therapy and the emotional disorders. International
Universities Press.

Cohen, S., Wills, T. A. (1985). Stress, social support, and the buffering hypothesis.
Psychological Bulletin, 98(2), 310-357. https://doi.org/10.1037/0033-2909.98.2.310

Daminger, A. (2019). The cognitive dimension of household labor. American Sociological
Review, 84(4), 609-633. https://doi.org/10.1177/0003122419859007

Danhof-Pont, M. B., van Veen, T., Zitman, F. G. (2011). Biomarkers in burnout: A sys-
tematic review. Journal of Psychosomatic Research, 70(6), 505-524. https://doi.
org/10.1016/j.jpsychores.2010.10.012


https://doi.org/10.1037/a0038278
https://doi.org/10.1037/0033-2909.98.2.310
https://doi.org/10.1177/0003122419859007
https://doi.org/10.1016/j.jpsychores.2010.10.012

32 Sabrina Kowalczyk

Demerouti, E., Bakker, A. B., Nachreiner, F., Schaufeli, W. B. (2001). The job demands-
-resources model of burnout. Journal of Applied Psychology, 86(3), 499-512. https://
doi.org/10.1037/0021-9010.86.3.499

Dzielinska, M., Piotrowski, K., Lasota, M. (2023). Wypalenie rodzicielskie wérod rodzicow
dzieci z niepelnosprawnosciami i chorobami przewlektymi. Psychologia Rozwojowa,
28(2), 115-133. https://doi.org/10.4467/20843879PR.23.019.19856

European Institute for Gender Equality. (2026). Factsheet: Gender gaps in care — Poland.
Publications Office of the European Union. https://doi.org/10.2839/9698418

Figley, C. R. (2002). Compassion fatigue: Psychotherapists’ chronic lack of self care.
Journal of Clinical Psychology, 58(11), 1433—1441. https://doi.org/10.1002/jclp.10090

Hayes, S. C., Luoma, J. B., Bond, F. W., Masuda, A., Lillis, J. (2006). Acceptance and
commitment therapy: Model, processes and outcomes. Behaviour Research and
Therapy, 44(1), 1-25. https://doi.org/10.1016/j.brat.2005.06.006

Heszen, 1., Sek, H. (2007). Psychologia zdrowia. Wydawnictwo Naukowe PWN.

Hochschild, A. R. (1983). The managed heart: Commercialization of human feeling.
University of California Press.

Maslach, C., Jackson, S. E. (1981). The measurement of experienced burnout. Journal
of Occupational Behaviour, 2(2), 99-113. https://doi.org/10.1002/job.4030020205

McEwen, B. S. (2004). Protection and damage from acute and chronic stress: Allostasis
and allostatic overload and relevance to the pathophysiology of psychiatric disorders.
Annals of the New York Academy of Sciences, 1032(1), 1-7. https://doi.org/10.1196/
annals.1314.001

McEwen, B. S., Akil, H. (2020). Revisiting the stress concept: Implications for affecti-
ve disorders. The Journal of Neuroscience, 40(1), 12-21. https://doi.org/10.1523/
JNEUROSCI.0733-19.2019

McEwen, B. S., Stellar, E. (1993). Stress and the individual: Mechanisms leading to di-
sease. Archives of Internal Medicine, 153(18), 2093-2101. https://doi.org/10.1001/
archinte.1993.00410180039004

Mikolajczak, M., Aunola, K., Sorkkila, M., Roskam, I. (2023). 15 years of parental bur-
nout research: Systematic review and agenda. Current Directions in Psychological
Science, 32(4), 276-283. https://doi.org/10.1177/09637214221142777


https://doi.org/10.1037/0021-9010.86.3.499
https://doi.org/10.4467/20843879PR.23.019.19856
https://doi.org/10.2839/9698418
https://doi.org/10.1002/jclp.10090
https://doi.org/10.1016/j.brat.2005.06.006
https://doi.org/10.1002/job.4030020205
https://doi.org/10.1196/annals.1314.001
https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.0733-19.2019
https://doi.org/10.1001/archinte.1993.00410180039004
https://doi.org/10.1177/09637214221142777

SYNDROM DOBREGO CZLOWIEKA (SDC). KONCEPTUALIZACIJA... 33

Mikolajczak, M., Roskam, 1. (2018). A theoretical and clinical framework for parental
burnout: The balance between risks and resources (BR?). Frontiers in Psychology,
9, art. 886. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2018.00886

Roskam, I., Aguiar, J., Akgun, E., Arikan, G., Artavia, M., Avalosse, H., Aunola, K.,
Bader, M., Bahati, C., Barham, E. J., Besson, E., Beyers, W., Boujut, E., Brianda,
M.-E., Brytek-Matera, A., Carbonneau, N., César, F., Chen, B. B., Dorard, G., [...]
Mikolajczak, M. (2021). Parental burnout around the globe: A 42-country study.
Affective Science, 2(1), 58-79. https://doi.org/10.1007/s42761-020-00028-4

Roskam, I., Raes, M.-E., Mikolajczak, M. (2017). Exhausted parents: Development and
preliminary validation of the Parental Burnout Inventory. Frontiers in Psychology,
8, art. 163. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2017.00163

Strelau, J. (2006). Temperament jako regulator zachowania: Z perspektywy potwiecza
badan. Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne.

Szczygiet, D., Sekulowicz, M., Kwiatkowski, P., Roskam, I., Mikolajczak, M. (2020).
Validation of the Polish version of the Parental Burnout Assessment (PBA). New
Directions for Child and Adolescent Development, 2020(174), 137-158. https://doi.
org/10.1002/cad.20385

Trempata, J. (red.). (2011). Psychologia rozwoju cztowieka: Podrecznik akademicki.
Wydawnictwo Naukowe PWN.

World Health Organization. (2019, 28 maja). Burn-out an “occupational phenomenon”:
International Classification of Diseases. https://www.who.int/news/item/28-05-2-
019-burn-out-an-occupational-phenomenon-international-classification-of-diseases

Young, J. E., Klosko, J. S., Weishaar, M. E. (2003). Schema therapy: A practitioner’s
guide. Guilford Press.

Nota o autorze

Sabrina Kowalczyk — psychoedukatorka, terapeutka srodowiskowa oraz mediatorka
rodzinna z wieloletnim do$wiadczeniem pracy z osobami i rodzinami w sytuacjach prze-
cigzenia psychospolecznego. Specjalizuje si¢ w obszarze neuror6znorodnosci (ADHD,
dysleksja, FASD, PTE) oraz wypalenia opiekunczo-wychowawczego. Studentka studiow
magisterskich psychologii klinicznej oraz terapii pedagogicznej. Prowadzi blog psychoedu-
kacyjny www.pozytywnaodpornosc.pl oraz www.sabrinakowalczyk.pl. Zainteresowania
badawcze obejmuja: wypalenie opickuncze, psychobiologi¢ stresu oraz psychologi¢
rozwoju dorostych.


https://doi.org/10.3389/fpsyg.2018.00886
https://doi.org/10.1007/s42761-020-00028-4
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2017.00163
https://doi.org/10.1002/cad.20385
https://www.who.int/news/item/28-05-2019-burn-out-an-occupational-phenomenon-international-classification-of-diseases
http://www.pozytywnaodpornosc.pl
http://www.sabrinakowalczyk.pl

