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Negatywne zachowania w miejscu pracy 
w odniesieniu do pielêgniarek 
na przyk³adzie wybranych szpitali klinicznych

czy niezadowolenia, co sprzyja wystêpowaniu ró¿nego rodzaju negatywnych zachowañ, kwalifi-
kowanych jako nowa grupa zagro¿eñ w miejscu pracy. Celem omówionych w artykule  badañ by³a 
ocena skali wystêpowania negatywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgniarek, zatrudnionych 
w szpitalach klinicznych.

jest wystêpowanie negatywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgniarek (78,7%). W 34,3% ogó³u 
badanych pozwala na wiktymizacjê mobbingu.
Wysoki odsetek wystêpowania negatywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgniarek zatrudnionych 

Negative behaviour towards nurses in selected teaching hospitals
Nurses' work could be a source of satisfaction. Unfortunately, this is not possible when financial and techni-
cal material resources are most important. They are then a source of problems and difficulties; they result in 
frustration, discouragement and dissatisfaction, which are conducive to different types of negative behaviour. 
The aim of this study was to estimate the prevalence of negative behaviour at nurses' workstations in teaching 

teaching hospitals. The results indicate that negative behaviour at nurses' workstations in teaching hospitals 
is widespread (78.7%). Mobbing is allowed at 34.3% of them. Because of the consequences that this high 
prevalence of negative behaviour may have on nurses' work and thus the quality of care, it is necessary to 
implement immediate changes in the management process to reduce or eliminate negative behaviour.
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Rozk³ady procentowe uzyskane w badanej 

diagnostyczny, w którym wykorzystano jako narzê-

• A – polska adaptacja kwestionariusza The 
Negative Act Questionnaire
do identyfikacji i oceny zjawiska mobbingu w miej-

-

w procedurze identyfikacji mobbingu kryterium, 

wystêpowania danego dzia³ania „codziennie” lub 
„raz w tygodniu” jako „1”. W wyniku sumowania 

-

poczucia respondenta bycia adresatem tego typu 
zachowañ).

-

wp³yw i znaczenie interpretacyjne przewidywanych 
wyników, których dobór opiera³ siê na dostêpnych 
wynikach badañ zrealizowanych w zbie¿nym obsza-
rze tematycznym w grupie zawodowej pielêgniarek.

Analizy statystyczne zebranego materia³u wyko-
nano na podstawie arkusza kalkulacyjnego Micro-
soft Excel oraz pakietu statystycznego Statsoft, Inc. 

-

udzielonych odpowiedzi wyra¿ono w liczbach bez-

procentowych). W dalszej analizie statystycznej, 

zmiennymi, zastosowano test 2, gdzie za poziom 



Tabela 1. Charakterystyka badanych w zakresie wybranych zmiennych

Zmienna Charakterystyka zmiennej N %

Forma zatrudnienia
brak odpowiedzi 55
umowa o pracê 111 62.3
inne 12 6.7

Sta¿ pracy
brak odpowiedzi 23
15 lat i poni¿ej 37 20.8
16 lat i powy¿ej 118 66.3

Wiek
brak odpowiedzi 22 12.3
42 lat i poni¿ej 70
43 lata i powy¿ej 86 48.3

Wykszta³cenie

brak odpowiedzi 26 14.6
liceum medyczne 43 24.2
studium medyczne 
licencjat 16.3
magister 41 23.0

Tabela 2. Charakterystyka negatywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgniarek

Grupa dzia³añ
Nigdy  

nie wyst¹pi³y*
Wystêpuj¹ce 

rzadko*
Wystêpuj¹ce czêsto 

N=178 % N=178 % N=178 %

(5 dzia³añ)
122 68,5 27,5 7

(3 dzia³ania)
124 70,1 45 25,4 8 4,5

(5 dzia³añ)
135 75,8 34 5,1

(6 dzia³añ)
112 51 28,6 15 8,4

(3 dzia³ania)
83,7 21 11,8 8 4,5

* -
stionariuszu ankiety.

Tabela 3. Wyniki analizy statystycznej z zastosowaniem testu 2 wybranych zmiennych
2

Zmienne
Wystêpowanie negatywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgniarek

2 p
Forma zatrudnienia 4,205
Sta¿ pracy 12,834 0,012
Wiek 0,001
Wykszta³cenie 24,236 0,002

7/201522

co stanowi 68,5%, 57,3%, 73,6%, 75,3%, 55,1%, 
46,6% ogó³u badanych.

-

¿e dane dzia³anie nie wystêpowa³o w ich miejscu 

co stanowi 57,3%, 84,8%, 63,5%, 72,5%, 63,5% 

podejmowane, badani uznali, ¿e dane dzia³anie 
nie wystêpowa³o w ich miejscu pracy nigdy, kolejno: 

zaburzenie spo³ecznego odbioru osoby, wobec 

102, 140, 161, 140 osób, co stanowi 74,1%, 57,3%, 

nie wystêpowa³o w ich miejscu pracy.
W przyjêtej dla potrzeb tej publikacji metodologii 

pomiaru za dzia³ania mobbingowe uznawano te, 
które w opinii respondentów wystêpowa³y przez 

-
nych w szpitalach klinicznych, znalaz³y siê kolejno:

14,6% ogó³u badanych

– nadmierne kontrolowanie pracy: 10,1%
– szerzenie plotek i pog³osek: 10,1%

wa¿nych zadañ i/lub zastêpowanie ich zadaniami 
nadmiernie prostymi lub nieprzyjemnymi: 6,2%

jest siê uprawnionym: 5,6%
– ignorowanie, wykluczanie, bojkotowanie: 

5,6%.
-

daniu kryterium rozpoznania mobbingu wed³ug 

punktów, przy czym punktacjê 5 i wiêcej uzyska³o 
15 osób (8,4% ogó³u badanych).

Pytanie 23 kwestionariusza ankiety, poza 

na temat wystêpowania negatywnych zachowañ/
mobbingu w miejscu pracy respondenta, dotyczy³o 

wskazywano osobê wspó³pracownika (uzna³o tak 
12 osób, co stanowi 6,7% ogó³u badanych), kilka 

-
tyki negatywnych zachowañ w miejscu pracy oraz 

-

autorka w kolejnym etapie pracy podda³a analizie 

stwierdzi³y, ¿e negatywne zachowania w ich miejscu 

Z uwagi na to, ¿e g³ównym celem badañ by³a 
ocena skali wystêpowania negatywnych zacho-
wañ w miejscu pracy pielêgniarek zatrudnionych 
w szpitalach klinicznych, to jednym z celów szcze-

szczegó³owego opisu zgromadzonego materia³u 
badawczego ujêto w formie skrystalizowanej, 
co ilustruje tabela 2.

-

-
mowane. Uzna³o tak kolejno w przypadku dzia³añ 

jako grupê o najczêstszym wystêpowaniu nega-
tywnych zachowañ w opinii badanych wskazano 

Wyniki badañ w³asnych

o znacznym wystêpowaniu negatywnych zachowañ 
w miejscu pracy. Uzna³o tak 140 osób (co stanowi 
78,7% ogó³u badanych). W przypadku 61 osób 
(34,3%) nale¿y uznaæ, ¿e mamy do czynienia 
z intensywnym ich wystêpowaniem, poniewa¿ 

mobbingu. Brak wystêpowania sklasyfikowanych 
w kwestionariuszu ankiety (pytania 1-22) przyk³a-
dów negatywnych zachowañ wskaza³ jedynie co 5. 
uczestnik badania. Uzna³o tak 38 osób (21,3%). 

-
ne” poczucie respondenta na temat wystêpowania 
w jego miejscu pracy negatywnych zachowañ, 

32 osoby (18,0%), w tym jedynie 2 osoby uzna³y 
je za mobbing. 134 osoby (75,3% ogó³u badanych) 
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statystycznej wybrane zmienne. Uwzglêdni³a 

pytañ metryczkowych. W tym celu zastosowano 
najpopularniejszy z testów nieparametrycznych, 
czyli chi kwadrat. Szczegó³owe wyniki analizy staty-
stycznej z u¿yciem testu chi kwadrat przedstawiono 
w tabeli 3.

Wyniki analizy statystycznej potwierdzi³y istotne 

negatywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgnia-

poziomem wykszta³cenia badanych. W ka¿dym 
-
-

chowañ w miejscu pracy (mobbingu) by³a grupa re-
spondentów, która nie udzieli³a odpowiedzi na dane 
pytanie metryczkowe. Ponadto warto odnotowaæ, 
¿e w przypadku zmiennej „wykszta³cenie” wynik 

negatywnych zachowañ (mobbingu) stwierdzono 
w grupach o najni¿szym i najwy¿szym poziomie 

wystêpowania negatywnych zachowañ sporadycz-
nie lub rzadko.

Taktyka negatywnych zachowañ/mobbingu 

poruszana jest w odniesieniu do zawodów, w któ-
rych szczególne znaczenie przypisuje siê aspektom 

takich grup zawodowych. Nale¿y do nich tak¿e 

-
rek zatrudnionych w szpitalach klinicznych mo¿e 
sprzyjaæ czêstszemu wystêpowaniu negatywnych 
zachowañ w miejscu pracy (78,7% ogó³u bada-
nych), czy wrêcz mobbingu (34,3%).

-

-

¿e w ka¿dym z przywo³anych badañ zastosowano 
inne narzêdzie pomiarowe, nie mo¿na porównywaæ 
uzyskanych wyników w sposób tak jednoznaczny. 

-
dzie badawcze, skala zjawiska w grupie pielêgniarek 
wynios³a 30,85%, natomiast w roku 2014 w przy-
padku pielêgniarek zatrudnionych w szpitalach 

-

w 2014 roku 34,3% do 1,1% (ró¿nica 33,2). Najczê-

-
tem opisu, w których respondenci jako osobê po-

Podsumowanie i wnioski
Skala wystêpowania negatywnych zachowañ 

badaniach (2007 i 2014) nie odbiega zasadniczo 

-

pracy czy zlecanie pracy poni¿ej kompetencji. 

fakt czêstszego wystêpowania mobbingu w grupie 
badanych osób z najni¿szym poziomem wykszta³-
cenia. W obu badaniach wyniki analizy statystycznej 

-
wieniem” o wystêpowaniu zjawisk negatywnych. 

najwy¿sze odsetki wystêpowania zjawiska mob-
bingu w grupie osób, które nie udzieli³y odpowiedzi 

-

wystêpuje tendencja do czêstszego wystêpowania 

sta¿em oraz wy¿szym poziomem wykszta³cenia, 

w grupie zawodowej pielêgniarek.

-

zale¿nym od wielu czynników, m.in. kulturowych, 

w tym obszarze, z u¿yciem tego samego narzêdzia 
-

zarówno wystêpowania negatywnych zachowañ 
w miejscu pracy, jak i mobbingu mo¿e zostaæ uznana 

poszczególnych dzia³añ ujêtych w kwestionariuszu 
-

jest, aby w procesie przeciwdzia³ania im uwzglêdniæ 

-
kich uczestników danego procesu, a nie jedynie 
samej pielêgniarki/pielêgniarza. Wszystkie dzia³ania 

-

ani¿eli na dzia³ania naprawcze, podejmowane 
-

i zdecydowany wszelkie nawet najdrobniejsze 

Na podstawie zgromadzonego w procesie 

wniosek: wysoki odsetek wystêpowania nega-
tywnych zachowañ w miejscu pracy pielêgniarek 

zatrudnionych w szpitalach klinicznych ze wzglêdu 
na konsekwencje, jakie mo¿e wywieraæ na ca³o-

opieki, powinien sk³aniaæ do wdro¿enia natychmia-

na celu ograniczenie lub zupe³ne wyeliminowanie 
tych postaw.
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