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1. Wprowadzenie. 1I. Cechy i reakcje oséb podejmujacych prace
w $wietle badan 16-czynnikowym kwestionariuszem R. B. Catiella.
II1. Potrzeby psychiczne wedlug koncepcji H. A. Murray’a réinicujace
mezezyzn po zawale serca podeimujgeych prace zawodowa i wycofu-
jacych sie z pracy zawodowej. IV. Wnioski ogdlne, dyskusja.

I. WPROWADZENIE

Obserwacje lekarzy praktykéw w réznych krajach i bada-
nia eksperymentalne pokazujg, ze podejmowanie przez cho-
rych z zawalem serca pracy lub wycofanie sie z niej po prze-
byciu zawalu serca jest warunkowane trzema grupami czyn-
nikow:

— stopmiem ,,ciezkosci choroby”,

— rodzajem pracy, zarobkami i1 warunkami panujzcymi
w miejscu pracy,

— oraz strukturg osobowoéci bylego pacjenta.

Prace eksperymentalne prowadzone przez lekarzy, psycho-
logéw i socjologow w ostatnich 20 latach zdajg sie sugerowad,
ze poza wypadkami zdecydowanego zlego stanu zdrowia po
zawale serca i wyraznych przeciwwskazan lekarskich dla pod-
jecia pracy zawodowej, podejmowanie lub niepodejmowanie
pracy zawodowej jest warunkowane stopniem zadowolenia
z pracy 1 cechami osobowosci osb6b rehabilitowanych.

Nie dokonujgc systematycznego przegladu literatury tego
zagadnienia, wspominamy jedynie tytulem przykladu, ze we-
ditug badan przeprowadzonych w 1958 r. przez Mastermana,
wyzsza inteligencja chorego daje lepsze szanse rehabilitacji
i powrotu do pracy 1.

1 L. E. Mssterman; Some psychological aspects of rehabilitation,
”Journal of Rehabilitation”, 24(1958).
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Z opublikowanych w roku 1963 badan Bakkera i Leveensona
wynika, ze czesciej nie przystepujg do pracy te osoby, ktoére
ujawniajg lek, niepokédj 1 stale zamartwiajg sie obrotem wias-
nych spraw 2.

Wszechstronne badania i obserwacje 203 chorych na serce
w szpitalu w Edynburgu prowadzone przez péltora roku przez
zespél lekarzy (czterech) sugeruja, ze w wiekszym stopniu
niz ciezko$é choroby decyduje o powrocie do pracy brak za-
burzen emoccjonalnych takich jak depresja, obnizony nastroéj,
ogblne podniecenie, lek, niepokdj 2.

Celem badati byla proba uzyskania odpowiedzi na pytanie
czy istotnie niektére cechy i tendencje reagowania osobo-
wosci réznicujg grupy chorych leczonych w kitku warszaw-
kich szpitalach w latach 1968—1971, ktérzy po okresie lecze-
nia szpitainego i rehabilitacji sanatoryjnej podjeli prace za-
weodowsg lub wycofali se z pracy zawodowej.:

Jak wiadomo cechy i reakcje oscbowosci czlowieka mozna
wspélezesnie opisywaé¢ 1 bada¢ w oparciu o co najmniej 5
grup réznych modeli struktury osobowosci. W oparciu o model
psychoanalityczny model tradycyjny”, model typdéw, oraz
w oparciu o koncepcje czynnikowe i koncepcje cech struktu-
ry osobowosa.

Kazdy z tych modeli ma swoje zalety i wady je$li idzie
o badania chorych ze §wiezym zawatem serca. W pracach psy-
chologicznych prowadzonych w Instytucie Kardiologii AM
w Warszawie opieramy sie na réznych modelach struktury
osobowas$cl za wyjatkiem koncepcii psychoanalitycznej.

W badaniach cech i reakcji osobowosci réznicujgcych osoby
ktére po chorobie podejmujg prace i wycofujg sie z pracy,
oparliémy sie na czynnikowym modelu osobowosei R. B. Cat-
tella i koncepcji struktury osobowaos$ci Murray’a.

Przedmiotem badan bylo 16 wyodrebnionych przez Cattella
dwubiegunowych cech osobowosgei (personality traits), nazwa-
nych przez niego czynnikami (fectors) lub wymiarami (dimen-
sions), oraz 26 wyodrebnionych przez Murray’a potrzeb psy-
chicznych (psychic needs).

Material badan stanowito 160 mezczyzn w wieku 40—55 lat,
ktérzy podjeli prace zawodows po okresie 3 miesiecy od chwi-
i wystapienia zawatu serca, przebyli tylko jeden zawal serca

2 C. B. Bakker, R. M. Levenson: Determinants of angina poctoris,
,»Psychosomatic Medicine”, 29(1967)621—633.

-3 E. Cay, Vetter, N. Philip and P. Dugard: Return to work after
a heart attack, ,Journal of Psychosomatic Research”, 17(1872)231—243,
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i utrzymali Sie w pracy diuzej niz rok i takich ktérzy nie pod-
jeli pracy po upltywie roku. Staranc sie takze aby w grupie
tej stopien ,,ciezko$ci” choroby byl mniej wiecej jednakowsy,
oraz aby warunki rodzinne i warunki pracy byly mniej wiecej
podobne. Byli to wszystko mezczyZni Zonaci, pracujgcy jako
pracownicy umystowi w wiekszosci urzednicy 1 pracowmnicy
umystowi $redniego szczebla. Polowa z nich wykonywala pra-
ce kierownicze, polowa prace niesamodzielne, Przecietne za-
robki grupy wynosily okoto 3000 z! miesiecznie; Wszyscy pra-
cowali w Warszawie lub w jej najblizszych ckolicach.
Porzadek badan byt nastepujacy: kazdy z wytypowanych
we wstepnej selekcji pacjentéw byl badany na terenie szpi-
tala, w czasie wizyt na kontrolne badania lekarskie 16-czyn-
nikowym kwestionariuszem Cattella (The Sixten Personality
Factor Questionnaire), oraz testem oceniajgcym nasilenie po-
trzeb psychicznych wyodrebnionych i opisanych przez Mur-
ray'a — tak zwanym Autoportretem Morrisa I. Steina (Self —
Description Test). Czas badania wynosit okolo 3 godzin. Po
uplywie roku ustaliliémy czy badany podjal czy nie prace za-
wodowg. Cze$¢ z wytypowanych nie zglaszala sie na badania
kontrolne, 4 osoby odmoéwily badan, od kilkunastu nie moz- -
-na bylo uzyska¢ konkretnych informacji. Do dalszych analiz
weszly dane 104 mezezyzn, z ktérych 79 podjeto prace zawo-
dowg i 25 mezczyzn, ktorzy wycofali sie z pracy zawodowej.
Wyniki badan kwestionariuszem Cattella i Autoportretem
Steina tych 104 os6b poddano analizie statystycznej i obli-
czono istotno$é réznic miedzy srednimi wynikami testow, we-
diug wzoru ,,t” Studenta dla grup o réznych liczebnosciach.
Opierajac sie na tych danych i na opisach elementéw struk-
tury oscbowosci przedstawionych przez Cattella i Murray’a
uzyskaliSmy zarys obrazu cech i reakcji osobowosci réznicu-
jacych mezezyzn po zawale serca, ktérzy podjeli prace zawo-
dowg po chorobie lub wycofali sie z pracy zawodowej.

II. CECHY I REAKCJE OSCB PODEJMUJACYCH PRACE
W SWIETLE BADAN 16-CZYNNIKOWYM KWESTIOCNARIUSZEM
R. B. CATTELLA

Przez wyrazenie ,,cecha csobowosci” rozumiemy za Allpor-
tem jaka$ hipotetyczng ,sile organizujgcg” okres§lone zespoly
reakcji psychicznych. Cechg osobowo$ci nazywa Allport spe-
cyficzny dla jednostki, zwarty, NEUROPSYCHICZNY SY-
STEM, ktéry opracowuje roézne bodzce jako funkcjonalnie
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rownowazne, inicjuje spoiste formy adaptacyjneo i ekspre-
syjnego zachowania i steruje nimi 4. ,

Cechg osobowosci we wspodlczesnym ujeciu jest to, co bywa
nazywane rysem charakieru, kierunkowg tendencjg, dys-
pozycja, kompleksem, stylem 2ycia, sposobem przystosowa-
nia, popedem, potrzeba, wilasciwoscig temperamentu, kierunko-
wg tendencjg, postawg, upodobaniem, zdolnoscig.

Natomiast przez reakcje rozumie sie najczesciej wszelkg
ZMIANE organizmu jednostki zachodzgcg pod wplywem dzia-
tania bodzcow z wewngtrz i z zewnatrz organizmu. Kazda ce-
cha osobowosci jest jakas hipotetyczng silg, ktérej nie po-
znajemy bezposSrednio, ale wnioskujemy o niej na podstawie
specyficznych grup reakcji powtarzajgcych sie u danego osob-
nika pod wilywem roéznych wzglednie réwnowaznych bodz-
coOw.

Cattell wyrdznia w organizacji zwanej osobowo$cia w —
jak pisze — ,;sferze osobowosci” 16 dwubiegunowych cech
zwanych czynnikami, wymiarami osobowosci lub
zrodiowymi cechami osobowosci. Nazwy ich sg
nastepujgce:

A. Cyklotymia-Schizotymia (Cyclothymia-Schizothymia).

B. Inteligencja-Ociezalos¢ umystowa (Intelligence-Weakness).

C. Sila Ego-Skilonnos¢ do zachowan neurotycznych (Ego
Strength-Proneness to Neuroticism),

D. Dominacja-Submisja (Dominance-Submissiveness).

E. Ekspansywno$¢-Brak ekspansywnosci (Surgency-Desurgen-
cy).

G. Wysokie Superego-Niskie Superego, Charakter niedojrza-
ly (Super EgoStrength-Weak Character).

H. Odpormost psychiczna-Brek odpornosci psychicznej (Pa-
rasympathetic Immunity-Threat Reactivity).

I. Wrazliwos$é-Szorstkosé (Premisia-Harpia).

L. Sklonno$¢ do reakcji paranocidalnych-Wewnetrzne odpre-
zenie (Paranoid Trend-Inner Realxation),

M. Nie liczenie sie z konwencjami — Konwencjonalizm (Au-
tia-Praxernia).

N. Przenikliwo$¢, Racjonalizm-Naiwno$¢é, Prostota (Shrewd-
ness-Naivete).

O. Poczucie winy, niepewno$¢ -— Zaufanie do siebie (Guilt

Proneness — Confidence).

4 G. W. Allport; Personality, g psychological interpretation, Lon-
don 1949, 2 ed., 295.
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Q.. Radykalizm — XKonserwatyzm (Radicalism — Conserva-
tismj.
Q.. Samowystarczalno$¢ — Uzaleznienie sie od innych (Self

Sufficiency — Group Dependency).

;. Samokontrola, sita woli — Gnusnosé, niezadowolenie z siebie
(Self Sentiment Control — Slothful).

Q,. Wysokie napiecie potrzeb i popedéw — Niskie napiecie
ergiczne (Ergic Tension — Low ergic tension).

Kazdy =z takich wymiarow, czy zrodlowych cech osobowosel
sklada sie ze spoistych specyficzoych zespoiow, tak zwanych
powierzchni cech i reakcji osobowosci. Oto przykiad charak-
terystyki wymiaru cyklotymii-schizotymii,

WYMIAR

CYKLOTYMIA SCHIZOTYMIA
latwy w pozyciu, oporny, ktétliwy, mato
latwo adoptujgcy sie, elastyczny, ,sztywny”,
serdeczny, zainteresowany chlodny, obojetny,
hudzmi, otwarty, spokojny, zamkniety, skryty, niespokojny,
wylewny uczuciowo, ufny, pozostajacy z rezerwa,
impulsywny, wielkoduszny, podejrzliwy, ,,szczwany lis”,
nastawiony na wspdiprace, zamkniety w sobie, sknera,
nie akceptuje swego ,,ja”’ wrogi, liczacy sie z wiasng
lub wiasnych korzysci,
majgcy osobisty stosunek korzyscia, bezosobowy w
do ludzi z poczuciem stosunkach z ludZmi, oschily,
humoru - niewrazliwy 5.

Do badania tych 16 wymiaréw osobowosci uzyliSmy Kwe-
stionariusza Cattella. Jest on tak zbudowany, Ze im badana
osoba uzyskuje za odpowiedzi na okreSlone pytania wieksza
ilo§¢ punktéw tym w wiekszym nasileniu wystepuja u niej
objawy skladajgce sic na LEWY biegun kazdego wymiaru
osobowosci.

Po obliczeniu istotno$ci roznic miedzy punktami jakie uzys-
kali byli pacjenci pracu]qcy i nie pracujacy, okazalo sie, ze
podejmujacy prace réznig sie w sposob istotny statystycznie

5 R. B. Cattell: Personality an motivation structure and mesure-
ment, New York 1957, 90—86.

9 — Studia Philos. Christ.
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nasileniem objawéw skladajgcych sie na wymiary nazwane
przez Cattella: Inteligencja (t = 2,034 przy pi. 0,05),
Silg Ego (t = 2,597 przy pi. 0,05)
Sktonnoscia do dominacji-(t = 5,144 przy pi. 0,001),
Ekspansywnoscig (t = 3,569 przy pi. 0,001),
oraz Odpornoscig psychiczng (t = 3,348 przy pi. 0,005)

Cechy i reakcje osobowosci mezezyzn, ktérzy podjeli prace
zawodowyg sg w Swietle badan kwestionariuszem Cattella na-
stepujace: byli pacjenci, ktérzy podejmujg prace sg w poréw-
naniu do tych ktérzy pracy nie podjeli bardziej inteligentni,
wytrwali, uporczywie obstajgcy przy swoim. Sg tez bardziej
sumienni, wykazujg wiekszg inicjatywe, sg bardziej aktywni
w pracy umystowej i maja szersze zainteresowania 6.

Podejmujacy prace majg wicksze nasilenie objawoéw skla-
dajgcych sie na ceche zwang Sitag Ego. Sg bardziej ustabilizo-
wani emocjonalnie, ujawniajg mniej nastawien hipochondrycz-
nych, sg bardziej cierpliwi, bardziej kontroluja swoje zachowa-
nie, nie zamartwiajg sie i sg bardziej stali w postepowaniu,
bardziej liczg sie z regutami obowigzujacymi we wlasnym spo-
teczenstwie, lubig wysitek fizyczny 7.

Ludzie powracajacy do pracy majg wieksze niz grupa nie-
pracujacych sklonnosci do dominowania i sg bardziej ekispan-
sywni. Ujawniajg wieksze zaufanie do siebie, wojowniczosc,
agresywnos¢, samowole, nastawienie egoistyczne. Sa bardziej:
energiczni, dgzg do jak najlepszego wykonywania tego czego
sie podejmuja, czedciej lubia ryzykowaé¢, lubia celebrowaé
swoje zachowanie, sg sklonni do gniewu, wrazliwi na kobiety,
wieksze miejsce nfiiz w drugiej grupie zajmujg w ich zyciu spra-
wy seksualne.

Sy tez bardziej towanzyscy, majg lepszy niz druga grupa
kontakt — sg bardziej mowni, otwarci, latwiej adaptujg sie
do nowych sytuacji i majg wieksze poczucie humoru 8.

Osoby, ktére przebyly zawal serca i powracajg do pracy sg
w poréwnaniu z grupg nie podejmujgca pracy bardziej od-
porne psychiczne. MezczyZzni o maja wieksze zamilowanie do
przygod, sg bardziej szczerzy i1 impulsywni, bardziej $miali,
gietcy, beztroscy o,

6 Tamze, 99—100.

7 Tamze, 100-—-105.

8 Tamze, 108—110, 112—116.
¢ Tamze, 125—128.
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III. POTRZEBY PSYCHICZNE WEDLUG KONCEPCJI
H. A. MURRAY’A ROZNICUJACE MEZCZYZN PO ZAWALE
SERCA PODEJMUJACYCH PRACE ZAWODOWA I WYCOFUJACYCH
SIE Z PRACY ZAWODOWEJ

Istnieje wspoOicze$nie kilkanasdcie réznych ,koncepcji” po-
trzeb psychicznych czlowieka, ktorych autrzy réznig sie w po-
gladach na to ile jest potrzeb psychicznych, jak je dzielié,
ktore z nich zajmujg wazne miejsce w strukturze osobowosci,
jakie objawy poszczegblnym potrzebom przypisywaé. Do naj-
bardziej znanych koncepcji naleza: psychoanalityczna kon-
cepcja popedoéw, teoria potrzeb Maslowa, teoria ergéw Cat-
tella, koncepcja Guilforda, Mc Clelanda, Murray’a. W Polsce
znane sg koncepoje Konarskiego i Obuchowskiego.

Najbardziej wszechstronng koncepcje potrzeb psychicznych
stanowigcg dobry punkt wyjscia do badan do$wiadczalnych
opublikowat w 1938 r. profesor Harward University H. A.
Murray, w pracy ,,Ekplorations in Personality”.

Do badania potrzeb psychicznych w ujeciu Murray’a ist-
nieje kilka dobrych metod np. Kwestionariusz Murray’a, Kwe-
stionariusz Edwardsa (Edwards Personal Préference Schedule),
Autoportret Steina, Kwestionariusz Georga Sterna, Test Aper-
cepcji Tematycznej (Thematic Apperception Test — T.A.T.)

Potrzeba psychiczna jest wedlug Murray’a wygodnym hipo-
tetycznym pojeciem, ktére oznacza hipotetyczng fizyko-che-
miczng ,,site” dziatajgcg gdzie§ w moézgu, kiora organizuje per-
cepcje, apercepcje, myslenie, naped do dziatania, reakcje stow-
ne, motoryczne, po to, aby jednostka mogla zmieni¢ przykrg
dla niej wywolujacy napiecie sytuacje 0.

Murray wyréznia i dokladnie charakteryzuje 27 potrzeb
psychicznych czlowieka. Lista -tych potrzeb jest nastepujaca:

1. Potrzeba bezpieczenstwa jako tendencja do unikania fi-
zycznego urazu (harmavoidance).

Potrzeba bezpieczenstwa jako tendencja do unikania psy-
cicznego urazu ze strony innych (blamavoidance).
Potrzeba bezpieczenstwa jako tendencja do unikania ura-
zu psychicznego we wlasnych oczach (infevoidance).
Potrzeba ponizania sie (abasement),

Potrzeba wyczynu (achievement).

Potrzeba stowarzyszania sie, afiliacji (affiliation).

Soe W N

10 H. A. Murray: Explorations in personality, Oxford Univ. Press,
New York 1953, V ed., 123—124.
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7. Potrzeba agresywnosci (aggresion).

8. Potrzeba autonomii (autonomy).

9. Potrzeba kompensacji (conuteration).
10. Potrzeba uleglosci (deference).
11. Potrzeba usprawiedliwienia siebie (defendance).
12. Potrzeba dominowania (dominance).
13. Potrzeba uzewnetrzniania swojej osobowosci i ekshibicjo-

nizmu (exhibition).

14. Potrzeba zywienia i opiekowania sie (nurturance).
15. Potrzeba porzadku (order).

16, Potrzeba zabawy (play).

17. Potrzeba odrzucania i izolacji (rejection).
18. Potrzeba przyjemnych doznan zmystowych (sentience).
19. Potrzeba seksualna (sex).
20. Potrzeba doznawania opieki i oparcia (succorance).
21. Potrzeba rozumienia (understanding).
22. Potrzeba nabywania (acquistion).
23. Potrzeba poznawcza (cognizance).
24. Potrzeba tworzenia (construction).
25. Potrzeba informowania innych (exposition).
26. Potrzeba doznawania aprobaty i uznania ze strony in-

mych (recognition).

27. Potrzeba zatrzymywania (retention).

Na kazdg potrzebe psychiczng sklada sie zdaniem Murraya
wiele specyficznych motorycznych, emocjonalnych, stownych,
_autonomicznych i wyobrazeniowych reakeji i schematow re-
agowania. Oto przyklad charakterystyki potrzeby dominowa-
mia: .

- potrzeba ta charakteryzuje sie tendencjg do kontrolowa-
nia najblizszego Srodowiska, kierowania zachowaniem ludz
poprzez sugestie, zachete, perswazje czy rozkaz, naklanianie
innych do dziatania zgodnego z wlasnymi celami, zabranianie
lub ograniczanie tego dzialamia w innych sytuacjach, przeko-
nywanie o stuszno$ci wlasnej opinii. Uczucia i postawy cha-
rakterystyczne dla czlowieka kierujgcego sie tg potrzeby to
pewnosé siebie, wladczoée, stanowczose, zdecydowanie.

Potrzeba dominowania przejawia sie w reakcjach takich
jak: rzadzenie, kierowanie, nadzorowanie, ustalanie regul, wy-
znaczanie terminéw, osadzamie, narzucanie praw, obalanie za-
sad postepowania, narzucanie wlasnej decyzji, czeste wyda-
wanie rozkazéw i polecen. Mozna moéwi¢ o dominowaniu
w dziedzinie ideowej. Wtedy jednostka przejawia tendencje
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do agitowania ustalania zasad moralnych, religijnych, este-
tycznych. Potrzeba zwrécona do wewngtrz przejawia sie jako
dgzenie do mocy, opanowania instynktéw, bycia panem wias-
nej woli. Potrzeba ta lgczy sie z potrzeby agresywnosci 1.

Jak juz wspominaliémy do badania potrzeb psychicznych
chorych, ktorzy przebyli zawal serca uzyto tak zwanego Awu-
toportretu Steina Morrisa (Self-Description Test), ktéry po-
zwala ocenié nasilenie 26 z Murrayowskiej listy potrzeb psy-
chicznych. Osoba badana czyta krotky charakterystyke kazdej
z potrzeb i odpowiada czy takie objawy u niej wystepuijs,
oraz okresla ich nasilenie w siedmiostopniowej skali.

Po obliczeniu istotno$ci rdéznic miedzy $rednimi wynikami
badan potrzeb psychicznych mezezyzn, ktoérzy podjeli prace
i tych ktérzy pracy nie podjeli, okazalo sie, ze sze§¢ potrzeb
psychicznych roznicuje obie grupy. Sg to potrzeby:

— Odrzucania i izolacji (Rejection)

— Usprawiedliwiania siebie (Defendance)

— Informowania innych (Exposition)

— Dominowania (Dominance)

— Bezpieczenstwa jako tendencja do unikania fizycznego

urazu (Harmavoidance)

— Przyjemnych doznan zmystowych (Sentience)
Dane statystyczne i istotnos$ci réznic przedstawia ponizsza ta-
bela:

Grupa po- o a s
Nazwa dejmujacych %3%1;;; gggg,
potrzeby ~ pracg :
N X 82| N X 8 t pi
Rejection 76 2,66 2,72| 23 4,'13 3,85 3,578 0,001
Defendance 76 3,29 1,86 | 23 4,13 2,99 2,522 0,001
Exposition 76 5,46 2,38 23 4,48 8,0812,/48 0,005
Dominance 76 4,33 2,37| 23 3,65 2,23 1,882 0,05
Harmavoidance 76 4,78 2,28 | 23 4,13 2,29 1,809 0,05
Sentience 76 425 1,95( 23 3,61 3,28 1,791 0,05

W oparciu o te dane i opisy potrzeb psychicznych przed-
stawione przez Murraya mozemy nastepujaco scharakteryzowaé
grupe bylych pacjentéw podejmujacych prace zawodows:

1 Tamze, 152—153.
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Sa to osoby uljxawnitanja}ce mniejsze nasilenie symptoméw po-
trzetby izolacji i odrzucania. Rzadziej niz druga grupa unika-
ja,ludzi, zrywaja znajomosci, ujawniaja pogardg, obojetnose,
ovdraze;, rezerwe. Rzadziej uwazaja nnnych ludzi za ghlupich,
nieatrakcyjnych. Rzadziej przyjmuja odpychajgce postawy
i izolujg sie !2. Rzadziej tez bronig siebie przed oskarzeniem,
krytyks, nagang. Rzadziej przezywajg poczucie winy, nizszosci,
klamig i usrawiedliwiajg sie, pomniejszajg wlasne niepowo-
dzenia, oraz zatajajg niektére zachowania 18.

lfudme p0|de3muJaycy prace majq sﬂme]szq potrzebe udziela-
nia informacji, méwienia o sobie i swoich sprawach. Bandziej
niz druga grupa lubig informowat, pokazywa¢, wyklada¢, tdu-
maczy¢, miet¢ ,,Uczniow” 1 ,,Shmchaczy” 14

Ujawniajg tez silniejsza potrzebe dominowania i silniejszg
potrzebe przyjemnych doznan zmystowych. Oznacza to, Ze
bardziej niz druga grupa lubig rzgdzi¢, dyrygowaé, kontrolo-
wat innych i siebie, organizowa¢ 1 narzuca¢ swoje zdanie.
Bardziej tez lubig cieszy¢ sie dobrym jedzeniem, trunkami,
przyjemnymi doznaniami seksualnymi i estetycznymi. Sg to
osoby bardziej niz druga grupa wrazliwe na dzialanie przy-
jemnych zmystowo i estetycznych bodicéw: zapachy, widoki,
muzyke, malarstwo.

Mezczyzni, ktorzy przebyli zawal serca i podjeli prace za- -
wodowg ujawniajg intensywniejsze wyczulenie na urazy fi-
zyczne. Czesciej niz druga grupa odezuwaja strach przed réz-
nymi niebezpiecznymi sytuacjami np. przed zwierzetami, wy-
padkami, biciem, brutalnoécig innych, fizycznym zranieniem,
zachorowaniem. CzeSciej niz druga grupa zdaja sie stosowaé
rozne zabezpieczenia i Srodki ostroznosci np. powstrzymywa-
nie sie od picia alkoholu, stosowanie rygorystycznej diety,
unikanie wiekszych wysitkow 15,

IV. WNIOSKI OGOLNE, DYSKUSJA

1. Badania nasze potwierdzily wypowiadane przez lekarzy,
psychologdw 1 socjologéw opinie i sady, ze podjecie
wizglednie nie podjecie pracy zawodowe] przez osoby, ktdére
przebyly zawal serca jest warunkowane w znacznym
stopniu przez ich strukture osobowosci.

2 Tamze, 177—178.
- ¥ Tamze, 194—195.

¥ Tamze, 746.

15 Tamze, 197—199.
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2. Oceniajge strukture osobowosci w oparciu o czynnikowy
model Cattella grup bylych pacjentow, ktérzy podjeli pra-
ce zawodowg 1 wycofali sie z niej — stwierdziliémy, ze
podejmujgcy prace réznig sie w sposdb istotny statystycz-
nie (roznice istotne na poziomie 0,001, 0,005, 0,01, 0,05)
pod wzgledem pieciu wymiaréw osobowosci. Podejmujacy
prace odznaiczaja sie wywszg inteligencja (B-+), wiekszg
sily BEgo (Ego Strength +), wiekszg sklonno$cig do domi-
nacji (Dominance ), wiekszg ekspansywnoscig (Surgen-
cy ), wiekszg odpornos$cig psychiczng (Parasymhatetic
Immunity +).

3. Badajac strukture potrzeb psychicznych bylych pacjentéw
wedtug koncepcji Murraya stwierdziliSmy, ze 6 potrzeb
psychicznych roéznicuje obie grupy. Podejmujgcy prace
uwjawniajg slabszg potrzebe odrzucania i izolacji (Reject-
ion), slabszg potrzebe usprawiedliwiania siebie (Defendan-
ce), silniejszg potrzebe informowamnia innych (Eksposition),
silniejsza potrzebe unikania fizycznego urazu (Harmavoi-
dance). S to wszystko -réznice istotne statystycznie na po-
ziomie 0,001, 0,005 i 0,05.

4. W oparciu o obydwa rodzaje badan mozemy stwierdzié, ze

byli pacjenci powracajgcy do pracy reprezentujg bardziej
dojrzale niz grupa wycofujacych sie z pracy cechy i re-
akcje osobowosci. Wyjgtek stanowi jedynie wicksze nasi-
lenie potrzeby bezpieczenstwa, jako tendencji do unikania
fizycznego urazu w brupie powracajgcych do pracy zawo-
dowej. '
Fakt ten zdaje sie potwierdza¢ wysuwane przez wielu ba-
daczy przypuszczenie, ze osobowo§¢ zawalowca odznacza
sie wewnetrznymi konfliktami i niejaksy sprzecznoscig waz~
niejszych tendencji reagowania.

5. Badania nasze potwierdzajg jak sie zdaje postulat, (stoso-
wany w IKAM) aby osobowos$é chorych na serce opisywac,
bada¢ i analizowa¢ w oparciu o rdzne modele struktury
osobowosci, w oparciu © modele czynnikowe cech, typow,
stradycyjne”, (operujgce pojeciem woli, charakteru,
uczué, temperamentu, jak np. model Rempleina). Daje to
lepszg mozliwosé uchwycenia korzystnych dla rehabilitacji
cech i zapewnia lepszg kontrole uzyskanych wynikéw.
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SOME PERSONALITY TRAITS AND REACTIONS OF THE
CORONARY PATIENTS WITHDRAWING AND RETURNING
TO WORK AFTER HEART ATTACK '

(Summary)

The purpose of this paper was to research which personality
traits and reactions differ coronary patients withdrawning and re-
turring to work after heart attack.

The study group was 160 male patients 40—55 yer old.

The study group was Cattells Sixteen Personality Factor Question-
naire and 1. Steins Self Description Test fested.

The group coronary patients returning to work after heart attack
have higher scores (p 0, 001 and 0, 05) in: Intelligence Factor, Ego
strenght, Dominance, Surgency, Parasymphatetic Immunity, Exposi-
tion need, Harmavoidance need.

Returning to work have statistically significant (p 0,001 and 0,05)
in Rejection need, Defendance need.



