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Veselibas apriipe jau izsenis ir atzita par jomu, kura nodarbinatajiem ir liels
profesionalas izdegSanas risks. Viniem ikdiena ir intensivs darbs ar cilvékiem,;
jastrada ar pacientiem, kuri cies; ir diennakts mainas, kas izjauc ierasto ritmu; neliels
atalgojums un ilgi macibu gadi pirms darba gaitu uzsakSanas — $ie visi nosacijumi
rada profesionalas izdegSanas risku veselibas apriip€ stradajosajiem.

Pedgjos gados papildus jarekinas arT ar Covid-19 sekam, kas izdegSanas risku
veicinoSos faktorus padarija vel stiprakus. Covid-19 pandeémijas sekas izjuta gan
pacienti, gan vinu tuvinieki, bet visvairak ar tam saskaras veselibas apripes specia-
listi, Tpasi intensivas terapijas mediki. Lai veselibas apriipes profesionaliem mazinatu
izdegSanas risku, ir jamekle risinajumi, ka palidzet; 1pasi svarigi ir atrast efektivas
profilaktiskas palidzibas metodes.

IzdegSanas sindroms neparsteidz vienas dienas vai nakts laika. Tas laika gaita
attistas pakapeniski. Psihologs Herberts Freidenbergers (Herbert Freudenberger) un
vina kolégis Geils Norts (Gail North) $o procesu ir sadalijusi 12 fazes (/2-Phase
Burnout Check, 1992). Fazes ne vienmer seko cita citai. Daudziem cilvékiem dazu
posmu nav, citiem vairaki posmi norit vienlaikus. Ar1katras fazes garums ir atSkirigs.

Lai gan ir novérojamas individualas atskiribas, tomér kopuma izdegSanas gaita
var iz8kirt Sadas fazes:

1) tieksme pieradit sevi — $aja posma individs velas loti labi paveikt savu
darbu (perfekcionisms) un doma, ka veikums nebiis simtprocentigs, skiet
biedg&josa;

2) paaugstinata apnemsanas — proti, rodas sajiita, ka viss jadara paSam un atri,
ta noradot uz savu neaizvietojamibu, sp&ju paveikt daudz darba bez citu
cilveku palidzibas;

3) savu vajadzibu atstaSana novarta — Saja faz€ paradas pirmas mazas kludas,
dzivesveids kliist neveseligs un socialas saistibas tiek uzskatitas par
sekundaram,;
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4) sadursmes — arvien biezaki klist konflikti darbavieta un gimeng, tomér
pirmo simptomu paradiSanas biezi vien paliek nepamanita;

5) vertibu parskatiSana — mainas veids, ka lietas tiek uztvertas, cilveks klust
emocionalaks, un tie cilveki, kas bija svarigi vina dziveé, klust sekundari;

6) problému noliegSana — cilveks sak ciniski iztur&ties pret vidi, samazinas
veiktsp&ja darba un paradas pirmas stidzibas;

7) aizieSana, izstaSanas — gimene un draugi tagad tiek uzskatiti par nastu,
biezi tiek uztverti pat naidigi, kritiku vairs nevar paciest;

8) izmainas uzvediba — arvien vairak paradas vienaldziba, viss tiek uztverts
ka merktieciga agresija, jebkurs papildu darbs tiek uzskatits par apgriitina-
jumu, un tiek mekl&ti attaisnojumi, lai no ta izvairitos;

9) depersonalizacija — cilvéks vairs nejltas pats par sevi un var sevi raksturot
ka “masinu, kurai jastrada”, savu dzivi uzskata par bezjédzigu un neiz-
be&gamu, turklat parstaj riipéties par savu veselibu;

10) ieksgjs tukSums — paradas fobijas un panikas lekmes;

11) depresija — tai raksturigs dzil§ izmisums, naids pret sevi, izstkums un pat

domas par pasnavibu;

12) pilniga izdegSana — $aja fazg ir fiziski trauc&umi, psihologisks un emocio-

nals sabrukums (Fountouki & Theofanidis, 2022).

IzdegSana var likt individam justies neefektivam, izsmeltam un attalinatam
attieciba pret darbu, tadgjadi ierobezojot vina produktivitati un panakumus
(Kumar et al., 2023). 1zdegSana darba ir psihologisks sindroms, kas ietver ilgstosu
reakciju uz hroniskiem starppersonu stresa faktoriem. Sis reakcijas tris galvenas
dimensijas ir: pirmkart, milzigs pargurums, otrkart, cinisms un attalinaSanas
no darba, ka ar1, treskart, sajiita, ka paveiktais darbs nav efektivs un sekmigs
(Maslach & Leiter, 2017).

Pargurums ir fiziska un emocionala reakcija uz stresu, turklat biezi vien ta
ir pirma pazime, ka cilvékiem ir problémas ar savu darbu. Cilvékiem ir sajiita, ka
emocionalie un fiziskie resursi izsikst, jo darba ir parme&rigas prasibas. Vini jutas
iztukSoti un izmantoti, bez jebkada atjauno$anas un regenerésanas resursa. Viniem
trikst energijas, lai statos preti citai dienai vai citai problémai.

Cinisms ir izdegSanas sindroma interpersonala konteksta sastavdala. Tas
izpauzas ka negativa, cietsirdiga vai parmérigi vienaldziga reakcija uz dazadiem
darba aspektiem. Cinisms parasti attistas parguruma, parslodzes rezultata un
sakuma darbojas ka paSaizsardzibas mehanisms — emocionals “problému izsleg-
Sanas” buferis. Ja cilveki parak smagi un parak daudz strada, vini sak attalinaties
no darba un samazinat veicama apjomu. Tacu rodas risks, ka $ada attalinasanas
var rezultéties ar idealisma zaud&Sanu un citu cilveéku dehumanizaciju. Laika gaita
darba némgji ne vien rada buferi, samazinot darba apjomu, bet arT attista negativu
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reakciju pret cilvékiem un darbu. Cinismam pieaugot, Sie cilveki ta vieta, lai darba
darttu visu iespg€jamo, veic tikai paSu minimumu.

Neefektivitate ir izdegSanas paSnovert€juma komponente. Ta izpauzas ka
nekompetences sajiita un sasniegumu un produktivitates trikums darba. So pazemi-
nato pasefektivitates sajiitu saasina ka darbaspgju, ta art sociala atbalsta un iesp€ju
attistities profesionali trikums. Neefektivitates sajiita darbiniekiem liek domat, ka
vini ir kladijusies, izveloties savu karjeras celu, un rada nepatiku pret sevi par to, par
kadu cilveku vini kluvusi. Tadgjadi vini klust negativi noskanoti gan pret sevi, gan
arT pret citiem. Kad sakas §T tresa jeb neefektivitates dimensija un arT mazinajusies
paveikta vertibas izjiita, iesp&jama parliecibas zaudésana un pat depresija.

IzdegSanas sindroma pamata ir izsitkums, kas cilveku sagrauj, ka rezultata rodas
personigas karjeras krize. Cinisms pargurumu parnes cita limenT, un to papildina
neefektivitate. Tadejadi darbs veselibas apripes joma, kam biitu jasniedz vislielakais
gandarTjums, piepildijums un personas identitates apliecinajums, klaist par nastu, ko
nepiecieSams samazinat, noverst un izbeigt (Maslach & Leiter, 2017).

P&dgjo gadu pétijumi ir atklajusi konstrukcijas sarezgitibu un ieklauj individuala
stresa pieredzi plasaka organizatoriska konteksta, kura ir cilvéku attiecibas ar vinu
darbu. IzdegSanas pétiSana ir paplaSinajusies starptautiski un novedusi pie jauniem
konceptualiem modeliem. Koncentré$anas uz iesaistiSanos un pozitiva izdegSanas
antitéze sola sniegt jaunas perspektivas intervencém, kas verstas uz izdegSanas
mazinasanu. Sis izdeg8anas socialais fokuss, stabilais §T sindroma izpétes pamats
un ta Ipasa saikne ar darba jomu ir skaidrs un vertigs ieguldijums cilvéku veseliba
un labbiitiba (Maslach et al., 2001).

Kliniska supervizija ir profesionals atbalsta mehanisms, kas sniedz labumu
pacientiem, veselibas apriipes specialistiem un veselibas apripes organizacijam.
Pieradijumu skaits par kliniskas supervizijas ietekmi uz pacientu un veselibas
apriipes specialistu darba rezultatiem arvien pieaug, savukart pieradijumu baze par
kliniskas supervizijas ietekmi uz organizaciju rezultatiem joprojam ir vaja (Martin
et al., 2021). lesp€jams, tas ir iemesls, kapec veselibas apriipes vidé supervizija vél
mekI€ vietu.

Lai gan profesionalas izdegS8anas galvenie riski ir organizacijas, vadibas lTmen
(darbinieks var ietekmét dalgji vai nevar ietekmét), ka arf tie saistiti ar personigiem
faktoriem (darbinieka personibas iezTmem), tomer supervizijas nozime ir jaizverte
vispirms administrativajam personalam.

Somija veiktaja p&tijuma par superviziju masam vaditajam — Latvija tas biitu
par nodalu vai iestazu vecakajam vispargjas apriipes masam — tika secinats, ka
supervizija ir izdevusies loti labi (Sirola-Karvinen & Hyrkds, 2008). Sesiju saturs
ats$kiras atkariba no masas vaditajas amata. Bitiskas atSkiribas tika konstatetas
vertejumos starp specialitatém un darba pieredzes ilgumu. Kliniska supervizija
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vislabak tika izmantota psihiatriskas un garigas veselibas nozaré. Supervizgjamie,
kuriem bija ilga darba pieredze, kliniskas uzraudzibas nozimi un vertibu novértgja
ka augstu.

Kada ir situacija Latvija? Kada konferencé€ notika diskusija par supervizijas
pieejamibu veselibas apriipes profesionaliem. Tas dalibnieki, stastot par savu
pieredzi, nonaca pie secinajuma, ka superviozors var atrasties kabineta blakus vese-
libas apripes specialistam, bet medikis var pat neiedomaties izmantot supervizijas
iespg€ju. Jautajums ir par to, vai veselibas apriipes darbinieki spgj atpazit izdegSanas
pazimes un laikus mekl&t palidzibu.

Kristaps Circenis, aptaujajot 1094 Latvija registrétas un praktiz&joSas masas
vecuma no 22 1idz 68 gadiem ar vidgjo darba stazu 12—17 gadi, konstatgja, ka pastav
statistiski nozimigas sakaribas gan starp profesionalas dzives kvalitates psihosocia-
lajiem aspektiem, gan profesionalas dzives kvalitates psihosocialo aspektu raditajos
atkariba no vecuma, darba pieredzes un profesionalas darbibas profila. Aptaujatas
masas ka svarigakos profesionalas dzives psihosocialos aspektus ietekméjoSos
faktorus atzZimé&ja infic€Sanas risku, darbam neadekvatu atalgojumu un emocionali
intensivu darbu ar cilvékiem. Jaatzimg, ka 93,4 % no aptaujatajam personam uzska-
tTja supervizijas par nepiecieSamam masu praksé Latvija (Circenis, 2013).

Domajot par §a briza situaciju veselibas apripg, nedrikst noliegt Covid-19 seku
ietekmi ilgtermina. Sobrid ir plasi atzits, ka §Is pandémijas sekas turpinasies ar
turpmakajos gados. Lai uzlabotu situaciju So ilgstoSo seku del, loti svarigi ir stiprinat
atbalsta mehanismus, pieméram, klinisko superviziju, lai labak riip€tos par tiem,
kas savukart riipgjas par citiem. M&dz teikt: “M&s nevaram izliet no tuksas kriizes.”
Tadel vajag nodrosinat veselibas apriipi darbiniekiem, lai aizsargatu vinu garigo
veselibu un labklajibu Sajos bezprecedenta laikos un vini var€tu riipéties par citiem
(Martin et al., 2022).

Pirmo reizi terminu “izdegSana” 1974. gada lietoja alternativas veselibas
apripes agentlira stradajoss amerikanu psihologs Herberts Freidenbergers (Herbert
Freudenberger). So terminu vin$ izmantoja ka neformalu izteicienu hroniskam
mentala parguruma stavoklim, lai aprakstitu gal&jo emocionalo izstkumu un apatiju,
ko vin$ un vina kolégi piedzivoja, stradajot emocionali iztukSojosu darbu ar cilve-
kiem (Sharma & Cooper, 2017).

Tomér veselibas apriipé jau 20. gadsimta vidi ungaru izcelsmes arsts Maikls
Balints (Michael Balinf) attistija savu metodi, proti, mazas veselibas apripes profe-
sionalu grupas (ar 4—6 dalibniekiem) parrunaja emocionali sarezgitus gadijumus
gimenes arstu prakses. Sobrid Balinta grupas ir pieejamas daudziem medikiem, to
skaita Latvija.

Sociala psihologe Kristina Maslaka (Christina Maslach), intervgjot plasu perso-
nala pakalpojumu darbinieku loku par vinu darba emocionalo stresu, atklaja, ka
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parvaréSanas stratégijam ir butiska ietekme uz cilvéku profesionalo identitati un
darba uzvedibu. Tadgjadi izdegSanas izp&tes saknes mekl€jamas apriipes un pakal-
pojumu profesijas, kuras darba pamata ir attiecibas starp pakalpojumu sniedz€ju un
saneémeju (Maslach et al., 2001).

Veselibas apriipe nav izn@mums. Pastav uzskats, ka kliniska supervizija ir
kluvusi par svarigu masu prakses sastavdalu (7illey & Chambers, 2003; Lindren
et al., 2005). Vairaki autori ir apgalvojusi, ka kliniska supervizija lauj masam labak
tikt gala ar mainigo veselibas apripes raksturu, turklat lielaku uzsvaru liekot uz
kliisko parvaldibu (Wood, 2004; Marrow et al., 2002), lemumu pienemsanas decen-
tralizaciju (Hyrkds et al., 2003) un virzibu uz kopienas apriipi (Magnusson et al.,
2002). Izmainas praks€ un apriipes nodroSinasana ir palielinajusas autonomiju, atbil-
dibu un neatkarigu darbu, kas savukart ir negativi ietekmgjis atbalsta mehanismus
(Hyrkdis et al., 2003). Tas ir radijis nepiecieSamibu izveidot praksi, lai nodrosinatu
atbildibu un jaunu prasmju attistibu (Spence et al., 2002). Tiek uzskatits, ka klmniska
supervizija atbalsta jaunas prakses attistibu (Butterworth et al., 2008).

Ipasi svarigi profilakses pasakumus darbinieku izdeg$anas novérsanai veikt ilg-
stosas aprupes iestades. Pec petnieku domam, Sie specialisti ir uznémigi pret profe-
sionalo izdegSanu, jo palidzibas procesa tiek iesaistitas vinu personigas emocijas.
Saskana ar jaunakajiem pétifjumiem par profesionalas izdegSanas dinamiku Sai para-
dibai ir augSupejosa tendence.

Profesionala izdegSana var rasties spriedzes dél (Kanios et al., 2021), un ta var biit:

1) klientu radita spriedze (izraisa klientu personibas Tpasibas, personas socialo
lomu konflikti, klientu novérojumi);

2) spriedze kolégu komanda (izraisa tas, ka ir parak daudz vai parak maz kolegu
komanda, nelabveligs komandas sastavs, kontakta, atbalsta un atgriezeniskas
saites triikums, viedoklu atSkiriba, sancensiba un greizsirdiba, izjita par
personigas veiksmes, sasniegumu tritkumu, direktiva vadiba, darbs Iidzas
brivpratigajiem);

3) spriedze iestad€ (personala triikums, parak liels klientu skaits, institucio-
nala atbalsta trikums vai neefektivs institucionalais darbs, socidlo lomu
konflikts, parraudzibas tritkums un sasprindzinajums, ko izjit profesionals
palidzibas sniedzgjs).

Literatiira ir dotas dazadas izdegSanas sindroma definicijas. Tradicionali izdeg-
Sana tiek aprakstita ka relativi vienota vieniba visiem individiem ar vairak vai mazak
konsekventu etiologiju un simptomiem. Tom&r kliniska un terapeitiska pieredze
atsp&ko So hipotezi, tap&c ir nepiecieSams raksturot dazadus profesionalas izdegs$anas
veidus, lai efektivak pielagotu terapeitiskas darbibas virzienus. Berijs Farbers (Barry
Farber) ir ierosingjis provizorisku individu tipologiju ar trTs izdegSanas sindroma
profiliem, un tie ir: fanatiskais (frenetic), nepietickami izaicinatais (underchallenged)
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un izsikugais (worn-out) apakstips. ST tipologija dod iesp&ju izstradat specifiskakus
arstesanas veidus (Montero-Marin & Garcia-Campayo, 2010).

“Par kriteriju Sai izdeg8anas veidu klasifikacijai kalpo ieguldijums darba, kur
viena ass gala ir fanatiska jeb parlieku liela iesaiste, otra gala — cilvéks ir padevies
gritibu prieksa jeb vinam ir minimala iesaiste darba, un pa vidu §im spektram ir
vienaldziba pret iesaisti darba jeb rodas izdegSana neizaicinatibas del.” (Montero-
Marin et al., 2009, ka minéts Abeltina, 2022).

Farbers (Farber, 2001, ka minéts Montero-Marin et al., 2009) kritiz€ to, ka
lielaka dala pétnieku ir aplukojusi izdegSanu ka vienu paradibu. Pretgji tam vins
ierosingja sindroma diferenciaciju, pamatojoties uz tris klinisko profilu aprakstiem.

Fanatiska apakstipa parstavji strada arvien vairak, Iidz ir izsmelti un mekle
gandarfjumu vai panakumus, lai izlidzinatu ieguldito piilu radito stresu (Montero-
Marin et al., 2009). Fanatiskajam apakstipam ir raksturiga liela iesaistiSanas darba,
ambiciozitate un parslodze. Ar iesaistiSanos saprot visu nepiecieSsamo pulu iegul-
disanu, lai parvarétu griitibas. Ambicijas nodrosina lielu triumfu un sasniegumus,
savukart parslodze apdraud veselibu un rosina atteikties no personigas dzives par
labu rezultatiem (Montero-Marin et al., 2013).

Neizaicinata apakstipa cilvekiem nav pietieckamas motivacijas, tapéc viniem
griti tikt gala ar monotoniem un nestimul&joSiem darba apstakliem, kas nesniedz
gaidito gandarijumu (Montero-Marin et al., 2009). Sa apakstipa darbiniekiem
raksturiga vienaldziba, garlaiciba un profesionalas attistibas trikums. Vienaldziba ir
defingta ka neriipesanas, intereses un entuziasma tritkkums par veicamajiem uzdevu-
miem; garlaiciba ir defin€ta ka mehaniska rutina, dazadibas un aktivitasu trikums;
savukart profesionalas attistibas trilkums rada velmi iesaistities citos darbos, kuros
darbinieks var labak attistit savas sp&jas (Montero-Marin et al., 2013).

“Padevies” darbinieks iezimigs ar to, ka cilvéks padodas, saskaroties ar parak
lielu stresu vai loti mazu gandarijjumu darba (Montero-Marin et al., 2009). PadoSanas
apakstipam raksturiga nolaidiba, paskontroles un atzinibas trukums. Nolaidiba
aprakstita ka nolaidiga reakcija uz gritibam to parvaréSana; savukart kontroles
trikums nozimge, ka cilvékam raksturiga bezspécibas sajiita situacijas, kuras cilveks
nevar kontrolet; atzinibas trukums aprakstits ka parlieciba, ka organizacija nenem
veéra savu darbinieku piiles un centibu (Montero-Marin et al., 2013).

Nemot vera profesionalas izdegSanas riska faktorus (noteikta veselibas apripes
vide, personibas iezimes, atticksme pret darbu, hierarhiska pozicija darba vide),
aktuals ir jautajums par supervizijas veidu, kas atbilstu klienta vajadzibam. Izvele
starp individualu, grupas vai komandas superviziju, ja darbinieks vai komanda
strada vidg, kura ir izdegSanas riski, parasti ir supervizora piedavajums pec sarunas
ar organizacijas vadibu. Lai panaktu labako rezultatu, var kombingt dazadus super-
vizijas veidus.
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Pé&tot situaciju Eiropa, 2022. gada veikta aptauja konstatéts, ka 70 % respon-
dentu Polija cie§ no izdegSanas vai atrodas uz tas robezas. Rumanija 67 % respon-
dentu piedzivoja izdegSanu vai bija tuvu tai. Neviena valstt, kura tika veikta aptauja,
respondentu atbildes par to, vai tie cie$ no izdegSanas, apstiprinosu atbilzu nebija
mazak par 50% (Statista, 2022).

P&ttjumu un konsultaciju kompanijas “Kantar” 2023. gada aprili Latvija veiktaja
petijuma, aptaujajot 850 darba néméjus, tika konstatéts, ka 41 % darbinieku pedgja
gada laika darba ir piedzivojusi kadas izdegSanas pazimes, vienlaikus 42 % stra-
dajoso tas nav piedzivojusi, bet 17 % atbild&ja “gruti pateikt”. Salidzinot Sos datus
ar 2018. gada veikta petijjuma datiem, redzams, ka ir samazinajies to darbinieku
Ipatsvars, kuri ir piedzivojusi kadas izdegSanas pazimes — attiecigi no 48 % uz 41 %
(Kantar, 2023).

Ka norada kompanijas “Kantar” personala petijjumu eksperte Signe Kangjeva,
izplatitakas izdegSanas pazimes ir fizisks vai emocionals nogurums, ka ar1 neve-
lesanas uznemties jaunus pienakumus. Vairak neka viena treSdala aptaujato darbi-
nieku teica, ka nesp€j koncentréties, pastavigi dzivo ar trauksmes sajiitu, darba del
nevar aizmigt un agresivi reag€ pat nelielu problému gadijuma. Ceturtdala respon-
dentu stresa mazinasanai lieto alkoholu, ka arT ir saskarusies ar €Sanas traucgjumiem.
Savukart aptuveni piektdala darbinieku trauksmes mazinasanai lieto bezrecepsu
vai recepSu medikamentus vai regulari slimo. Desmitdala aptaujato apmeklé kadu
specialistu — psihologu, psihoterapeitu, psihiatru u. tml. (Kantar, 2023).

Marija Avota un Anna Millere 2015. gada veica petijumu ar mérki noskaidrot,
vai praktizgjoSiem arstiem ir izdegSanas sindroms, un salidzinat dazadu specia-
litasu arstus péc ta, cik kuram izdegSana ir izteiktaka (Avota un Millere, 2015).
Petijuma piedalijas 93 veselibas apriipes iestades stradajosi 12 dazadu specialitasu
arsti. Respondentu vecums bija no 25 lidz 70 gadiem, vidg&jais vecums — 38 gadi.
[zvertgjot §1s petijuma izlases specialitasu daudzveidibu, tika noskaidrots, ka izteikts
izdegSanas sindroms ir seSu specialitasu arstiem: 30 % ginekologu, 20 % kirurgu,
20% anesteziologu reanimatologu, 10% neirologu, internistu un psihoterapeitu.
Gandriz puse aptaujato respondentu stradaja divas darbavietas, 20 % — trijas darba-
vietas, 20% — Cetras darbavietas un 10% — viena darbavieta. VErtgjot petijjuma
dalibnieku grupas pienemto pacientu skaitu diena, tika noskaidrots, ka 50 % arstu
pienéma lidz 10 pacientiem diena, 40 % arstu — 11-20 pacientus, bet 10 % arstu —
21-30 pacientus diena.

Petjjuma autores (Avota un Millere, 2015) norada, ka, salidzinot Maslakas
izdegSanas aptaujas apaksSskalu datus ar pasaulé veiktajiem p&tfjumiem veselibas
apripes darbiniekiem, var secinat, ka dati Eiropa (Spanija, Polija, Latvija) ir [1dzigi.
Australija emocionalais izstkums un depersonalizacija arstiem ir ievérojami zemaka,
bet personigie sasniegumi ir augstaki, salidzinot ar Eiropa nodarbinatajiem arstiem.
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Pasaules Veselibas organizacija ir ieklavusi izdegSanu starptautiskaja slimibu
klasifikacija (SSK-11) ka profesionalu paradibu, tacu ta nav klasificéta ka medici-
nisks stavoklis. IzdegSana tiek konceptualizéta ka sindroms, ko izraisa hronisks
stress darbavieta, kas nav veiksmigi parvaldits.

Sim sindromam raksturigas tris pazimes:

1) energijas trikums vai izsikums;

2) palielinata emocionala atsveSinasanas no sava darba un pienakumiem, nega-

tivisms un cinisms pret darbu;

3) pazeminata efektivitate un sasniegumu neesamibas izjuta (WHO, 2019).

IzdegSana 1pasSi noveérojama darbavietas jeb profesionalaja konteksta, un to
nevajadz€tu izmantot, lai aprakstitu pieredzi citas dzives jomas (WHO, 2019).
IzdegSanas sindroms ir kluvis par aktualu problemu daudzas profesijas, 1pasi vese-
libas apriipes nozarg€, kura darbavietas prasibas un stress var ietekméet darbinieku
labbiitibu.

Pétijumi liecina, ka izdegSana ir sarezgita paradiba, kuru var ietekmét dazadi
faktori, tostarp personiskas, organizatoriskas un profesionalas probleémas (Samra,
2018, ka minéts Moscu et al., 2023). Kosminas Alinas Mosku un kolégu pétijuma
atklats, ka ar darbu saistiti faktori, pieméram, socialais atbalsts un atgriezeniska
saite, ir nozimigi neatliekamas mediciniskas palidzibas nodalas darbinieku labb-
tibas prognozg&taji un samazina izdegSanas risku. IzdegSana negativi korelgja ar
apmierinatibu ar darbu, savukart personigie sasniegumi pozitivi korelgja ar apmie-
rinatibu ar darbu. Emocionalais izstkums ir netiesi proporcionals darba slodzei,
starppersonu attiecibam un atalgojumam. Emocionalais izsitkums ir tieSs darba
pieredzes rezultats. Lai gan dalibnieki pauda ambivalenci un neapmierinatibu ar
darba vidi, vini bija apmierinati ar sava darba raksturu (Moscu et al., 2023).

Novertgjot supervizijas nozimi, pieméram, medicinas masam Covid-19 pande-
mijas laika, tika secinats, ka efektiva supervizija bija saistita ar trs izjutu faktoriem:
dro§ibu un refleksivitati; sp&ju palikt profesionalam; sp&ju parvaldit jitas. Sie jitu
faktori |lava izpaust un izp&tit emocijas, veicinot kritisku refleksiju. Tika konstatéts
pretstats starp supervizijas emociju kultiru (proti, spgju vienlidz adekvati paust
visas — gan pozitivas, gan negativas — jiitas) un masu pieredzi vinu darbavietas
kultiira, kas prasa individuali gritu emociju apspiesanu. Jitu faktoru analitiska
konstrukcija lauj saistit individualos emocionalos pardzivojumus ar kopigiem
normativajiem diskursiem, vienlaikus uzsverot, ka tie veido supervizija notiekosos
emocionalos procesus. ST izpratne par supervizijas emociju kultiiru un to ietekmé-
josiem faktoriem dod iesp&ju izskaidrot, ka supervizija var pozitivi ietekm&t masu
emociju vadibu un, iesp&jams, samazinat izdegSanu (Parandeh et al., 2022).
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