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Streszczenie
Wstęp: Dopasowanie człowieka do organizacji stanowi predyktor satysfakcji z pracy, natomiast niedopasowanie jest potencjal-
nym stresorem. Problem badawczy dotyczył określenia związku między poziomem dopasowania człowieka do organizacji w za-
kresie strategii realizacji celów a zdrowiem psychicznym. Założono, że mediatorem tego związku jest satysfakcja z pracy. Materiał 
i metody: W badaniu wzięło udział 169 pracujących osób. Z wykorzystaniem kwestionariuszy sprawdzano osobowościowe i or-
ganizacyjne nastawienie regulacyjne oraz satysfakcję z pracy badanych. Wskaźniki zdrowia psychicznego zmierzono Kwestiona-
riuszem Ogólnego Stanu Zdrowia (General Health Questionnaire – GHQ-28). Zależność zbadano przy pomocy analizy media-
cyjnej w modelu regresji. Wyniki: Zgodnie z hipotezami zaobserwowano, że satysfakcja z pracy pośredniczy w związku między 
niedopasowaniem człowieka do organizacji w zakresie strategii realizacji celów a zdrowiem psychicznym (liczbą symptomów 
fizycznych, symptomów depresji, niepokoju i bezsenności oraz zaburzeń funkcjonowania). Wnioski: Wyniki badania wskazują 
na ważną rolę dopasowania do organizacji w zakresie sposobu realizowania celów. Wpływa ono nie tylko na satysfakcję z pracy, 
ale może również wiązać się ze zdrowiem psychicznym. Przeprowadzone badania potwierdzają zasadność formułowania celów 
zawodowych i strategii ich realizacji w sposób bardziej indywidualny i dostosowany do preferencji pracowników. Przy interpreta-
cji wyników należy zachować ostrożność ze względu na nielosowo dobraną próbę badanych. Med. Pr. 2014;65(5):621–631
Słowa kluczowe: dopasowanie człowiek–organizacja, ukierunkowanie regulacyjne, cele, satysfakcja z pracy, zdrowie psychiczne, 
psychologia pracy

Abstract
Background: Person-organization (P–O) fit is a predictor of job satisfaction, and a misfit is a potential stressor. We aimed to 
examine the consequences of fit between a person and an organization in terms of goal-pursuit strategies. We tested whether job 
satisfaction mediates the relationship between regulatory fit and mental health. Material and Methods: Research was conducted 
in a group of 169 employees. They were asked to fill in questionnaires assessing their chronic work regulatory focus, organiza-
tional regulatory focus and job satisfaction. To measure mental well-being we administered the General Health Questionnaire  
(GHQ-28). We conducted mediation analysis in regression. Results: The results of the mediation analysis confirmed the me-
diating role of job satisfaction in the relation between regulatory focus misfit and physical and mental symptoms of distress. 
Conclusions: The results of this study point to the fact that P–O fit can relate to goal pursuit strategies. It influences not only job 
satisfaction, but also employees’ health. The conclusions can be applied in the human resources management practices, e.g., it may 
serve as a useful argument to motivate employers to shape goals and strategies individually by managers, according to employees’ 
preferences. The results should be interpreted with caution because of non-random sampling. Med Pr 2014;65(5):621–631
Key words: person–organization fit, regulatory focus, goals, job satisfaction, mental health, industrial psychology  
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wstęP

Praca to aktywność celowa (1) i jako taka może nadać 
sens ludzkiej egzystencji, ponieważ obok funkcji eko-
nomicznych pełni również funkcje społeczne i psycho-
logiczne  (2). W  trakcie wykonywania zadań zawodo-
wych znaczący wpływ na sposób realizacji celów ma 

interakcja ze środowiskiem – zarówno kontakt z ludź-
mi (współpracownikami czy liderami), jak i konfronta-
cja z procedurami lub wymaganiami stawianymi przez 
charakter pracy czy samą organizację. Na skutek tych 
interakcji może się zmieniać natężenie motywacji do 
działania. Możliwą przyczyną tego zjawiska jest dopa-
sowanie między człowiekiem a organizacją w zakresie 
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n promocyjne nastawienie wobec realizacji celów – łą-
czące się ze strategią dążenia (eagerness), ukierunko-
waniem na rozwój, skupieniem na zyskach, gotowo-
ścią do ryzyka i wyższym poziomem kreatywności;

n prewencyjne nastawienie wobec realizacji celów  – 
związane z  potrzebą bezpieczeństwa, realizowaną 
poprzez strategię ostrożności (vigilance), monitoro-
wanie błędów i unikanie potencjalnych strat.
Oba ukierunkowania prowadzą do odmiennych 

motywacyjnych, poznawczych, emocjonalnych i beha-
wioralnych konsekwencji. Rozwinięciem teorii ukie-
runkowań regulacyjnych jest koncepcja dopasowania 
regulacyjnego. W  jej ramach bada się konsekwencje 
spójności między nastawieniem osoby a promocyjnymi 
lub prewencyjnymi warunkami realizacji celów:
n charakterem zadania – np. zadanie twórcze vs zada-

nie analityczne,
n wyznaczonym sposobem jego realizacji – np. zakre-

ślaj prawidłowe vs przekreślaj nieprawidłowe,
n konsekwencjami osiągnięcia celu  – np.  poprawna 

realizacja zadania skutkuje otrzymaniem nagrody 
vs brakiem straty otrzymanej wcześniej korzyści.
Dopasowanie regulacyjne w  zakresie realizacji ce-

lów może więc dotyczyć różnych aspektów – od sposo-
bu określenia celu aż po efekt jego osiągnięcia.

Zgodnie z  koncepcją Higginsa dopasowanie regu-
lacyjne ma niebagatelne znaczenie dla motywacji jed-
nostki i wpływa na przebieg realizowanego przez nią 
celu. Wywołuje ono bowiem poczucie, że sytuacja jest 
dobra i  właściwa (feel right). Wiele badań pokazuje, 
że  dopasowanie regulacyjne wiąże się z  pozytywny-
mi zmianami poznawczymi (zwiększeniem płynności 
przetwarzania) (14), afektywnymi (pozytywną postawą 
wobec zadania) (15) i behawioralnymi (chęcią kontynu-
owania zadania)  (10). Wykazano również pozytywny 
wpływ interpersonalnego dopasowania regulacyjne-
go między przełożonym a pracownikiem na ocenę ich 
wzajemnych interakcji – w sytuacji dopasowania wyda-
ją się one przebiegać sprawniej (15).

Kwestie konsekwencji dopasowania regulacyjnego 
rozpatrywano również w  kontekście organizacji. Za-
zwyczaj badania te dotyczyły skutków interpersonalnej 
zgodności ukierunkowań regulacyjnych pracownika 
i  kierownika dla oceny jakości ich wzajemnych rela-
cji  (16), zamiaru rezygnacji z  pracy przez pracowni-
ków (17) czy przychylności wobec komunikatów formu-
łowanych przez lidera (18). Wydaje się jednak, że w ba-
daniach można przyjąć szerszą perspektywę, w  której 
ramach ocenie stopnia dopasowania w zakresie strategii 
realizowania celów podlega kultura organizacyjna.

ważnych dla realizowania celów czynników, takich jak 
wartości (3), rodzaj kultury organizacyjnej (4) lub moż-
liwości działania dostępne w środowisku.

Dopasowanie człowiek–organizacja
Ponadstuletnie zainteresowanie tematyką dopasowania 
człowieka do środowiska pracy zaowocowało znaczną 
liczbą teorii, wyodrębniających różnorodne płaszczy-
zny tego dopasowania. W ramach badań nad konstruk-
tem nazwanym dopasowaniem człowiek–organizacja 
(person–organization fit) analizuje się m.in.  dopaso-
wanie pracownika do kultury organizacyjnej, grupy 
pracowniczej czy przełożonych (5). Zakłada się, że za-
równo organizacje, jak i pracownicy mają pewne wy-
magania lub oczekiwania, a  jednocześnie zasoby do 
zaoferowania (6). W przypadku pracownika jest to jego 
osobowość, natomiast po stronie organizacji – kultura 
organizacyjna, którą Sikorski (7) określił mianem sys-
temu wzorów myślenia i działania, utrwalonych w śro-
dowisku społecznym organizacji i mających znaczenie 
dla realizacji jej celów.

Muchinsky i Monahan (8) wyróżniają 2 rodzaje do-
pasowania: 
n suplementarne  – rozumiane jako zgodność celów, 

wartości oraz norm organizacji i osoby zatrudnionej),
n komplementarne – rozumiane jako wzajemne uzu-

pełnianie wymagań i możliwości. 
Najczęściej wymienianymi płaszczyznami dopaso-

wania suplementarnego są wartości i cele. Ten ostatni 
aspekt dotyczy jednak zazwyczaj typu celów (co?), a nie 
strategii ich osiągania  (jak?). Uważamy, że  zgodność 
między preferencjami osoby w zakresie strategii wyko-
nywania zadań a warunkami ich realizowania dostęp-
nymi w organizacji można uznać za kolejną płaszczy-
znę, na której zachodzi dopasowanie między pracow-
nikiem a  zatrudniającą go organizacją. Praca polega 
przecież właśnie na realizowaniu celów. 

Zamiarem autorów niniejszego artykułu jest posze-
rzenie koncepcji dopasowania człowieka do środowiska 
pracy (9) o aspekt związany ze sposobem realizowania 
zadań, ponieważ przegląd publikacji pokazuje, że inni 
badacze nie zajmowali się tym zagadnieniem. 

Dopasowanie regulacyjne 
Zgodność między preferowanym sposobem osiągania 
celów a możliwościami dostępnymi w środowisku or-
ganizacji można analizować z  perspektywy koncepcji 
dopasowania regulacyjnego (regulatory fit) (10,11). Od-
wołuje się ona do teorii samoregulacji Higginsa (12,13), 
który wyróżnia:
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Kulturę organizacyjną cechować może również ukie-
runkowanie na promocyjność lub prewencyjność. To 
pierwsze nastawienie będzie się wiązać z innowacyjno-
ścią  – w  ramach misji czy komunikowanych wartości 
taką kulturę organizacyjną będzie wyróżniać dążenie do 
zysków i strategia „bądź kreatywny i gotowy do ryzyka”. 
W  przypadku ukierunkowania kultury organizacyjnej 
na prewencyjność kluczowe znaczenie będą miały pro-
cedury i standaryzacja działania, co może sprzyjać stra-
tegii dbania o bezpieczeństwo i unikania błędów.

Ponieważ pracownik wykonujący zadania zawodowe 
ma określoną strategię ich realizacji (zgodną z  osobo-
wościowym ukierunkowaniem), a  jednocześnie podle-
ga ustalonym w  organizacji procedurom czy zasadom, 
w konsekwencji dochodzi do interakcji między preferen-
cjami danej osoby a ukierunkowaniem kultury organi-
zacyjnej. Rezultatem może być poczucie dopasowania 
lub niedopasowania w zakresie strategii realizacji celów 
między pracownikiem a zatrudniającą go firmą.

Pozytywne konsekwencje dopasowania 
człowieka do organizacji
Satysfakcja z  pracy to jeden z  najważniejszych kon-
struktów w dziedzinie psychologii organizacji, a wyni-
ki badań pokazują, że  wiąże się ona z  wieloma pozy-
tywnymi skutkami, np. ograniczeniem absencji w pra-
cy  (19). Badania w  środowisku organizacji wskazują, 
że  dopasowanie człowieka do miejsca pracy stanowi 
silny predyktor satysfakcji z pracy (5). Jest ona rozumia-
na jako „przyjemny lub pozytywny stan emocjonalny, 
wynikający z  oceny własnej pracy lub doświadczeń 
związanych z pracą” (20). Na ogólną satysfakcję z pracy 
składa się zadowolenie z jej poszczególnych aspektów, 
np. z uposażenia, pewności zatrudnienia czy relacji ze 
współpracownikami.

Ponieważ dopasowanie człowieka do organizacji 
jest silnym predyktorem satysfakcji z pracy (5), a dopa-
sowanie regulacyjne wywołuje pozytywny afekt i po-
czucie adekwatności (feel right) (10), można przewidy-
wać, że również dopasowanie człowieka do organizacji 
w  zakresie strategii realizacji celów sprzyja wyższej 
satysfakcji z pracy. Tym samym im większe jest niedo-
pasowanie, tym mniejsze zadowolenie zatrudnionego. 
Badania w  środowisku organizacji pokazują bowiem, 
że brak dopasowania człowieka do organizacji skutkuje 
negatywnymi emocjami i stresem (6).

Niedopasowanie jako źródło konfliktu
Niedopasowanie można rozumieć jako rodzaj kon-
fliktu, stan sprzeczności. Konflikt tego typu oznacza, 

że  potrzeby jednostki co do sposobu formułowania 
celu czy realizowania zadań stoją w sprzeczności z pro-
cedurami i  regułami panującymi w  określonej orga-
nizacji. Rozmaite badania realizowane w  środowisku 
organizacji wykazały, że konflikty związane z pracą to 
stresory, które wiążą się ze zdrowiem psychicznym i fi-
zycznym, co w dłuższej perspektywie czasowej wpły-
wa na efektywność pracy  (21). Problem jest poważny, 
ponieważ w  Stanach Zjednoczonych roczne koszty 
stresu zawodowego u pracowników, w tym koszty ob-
niżonej wydajności, utraconych z  powodu absencji 
zarobków oraz koszty opieki zdrowotnej, oszacowano  
na 200–350 mld dolarów (22).

Wyniki metaanalizy 79 badań (22) pokazały, że na-
tężenie stresorów w  miejscu pracy (wśród których 
znajdowały się m.in. ograniczenia organizacyjne i nie-
jednoznaczne wymagania w  miejscu pracy) pozwala 
przewidzieć stan zdrowia fizycznego pracowników. 
Najsilniejszym predyktorem zaburzeń zdrowia są 
ograniczenia organizacyjne, wśród których wyróżnia 
się m.in. reguły subiektywnie ograniczające pracowni-
ków i  procedury panujące w  organizacji. Oznacza to, 
że sposoby realizowania celów promowane przez orga-
nizację, które subiektywnie odczuwane są jako ograni-
czenie, mogą potencjalnie wpływać na pojawienie się 
symptomów psychicznych i  fizycznych wynikających 
z psychologicznego dystresu u pracowników.

Istnieją różne modele wyjaśniające, w  jaki sposób 
konflikty i  ograniczenia w  miejscu pracy  – szerzej 
nazywane stresorami  – mogą wpływać na stan zdro-
wia (np.  23,24). Zazwyczaj odwołują się one do sche-
matu bodziec–reakcja, w  którym stresory zawodowe 
(w przypadku niniejszego badania – niedopasowanie) 
prowadzą do napięć (reakcji psychologicznych, fizycz-
nych i behawioralnych). W schemacie tym subiektyw-
na percepcja środowiska przez jednostkę pełni rolę 
mediatora. Zazwyczaj najbardziej bezpośrednią kon-
sekwencją takiego stanu jest reakcja emocjonalna (24). 
Z  tego powodu w modelu testującym związki między 
niedopasowaniem w  zakresie realizacji celów a  zdro-
wiem psychicznym autorzy niniejszej publikacji zało-
żyli, że satysfakcja z pracy jest mediatorem.

Cel badania
Celem niniejszego badania było sprawdzenie negatyw-
nych konsekwencji zdrowotnych wynikających z  nie-
dopasowania w  zakresie strategii realizowania celów 
między pracownikiem a zatrudniającą go organizacją. 
W dostępnych publikacjach nie znaleziono opracowań 
dotyczących badania opisywanego zjawiska. Niniejsze 
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badanie zostało przeprowadzone w  celu uzupełnienia 
stanu wiedzy na temat płaszczyzn dopasowania czło-
wieka do organizacji.

Osobowościowa promocyjność i  prewencyjność 
ukierunkowania, czyli sposoby realizowania przez 
daną osobę celów, to względnie niezależne wymia-
ry (12). Autorzy niniejszego badania założyli, że podob-
nie jest w przypadku ukierunkowania kultury organi-
zacyjnej, czyli przyjętego w danej organizacji sposobu 
realizowania celów. Pracownik może więc odczuwać 
stan dopasowania lub niedopasowania swoich potrzeb 
do wymagań organizacji w  zakresie obu ukierunko-
wań  – zarówno promocyjnego, jak i  prewencyjnego. 
Oba typy niedopasowania – promocyjne i prewencyj-
ne – mogą być spostrzegane jako konflikt i stresor, co 
wiąże się z obniżeniem satysfakcji z pracy i pogorsze-
niem zdrowia psychicznego.

W ramach niniejszego badania postawiono nastę-
pujące hipotezy badawcze:
n H1: Niedopasowanie w  zakresie strategii realizacji 

celów między człowiekiem a organizacją (zarówno 
promocyjne, jak i prewencyjne) wiąże się z obniże-
niem satysfakcji z pracy.

n H2: Obniżenie satysfakcji z  pracy wiąże się z  gor-
szym stanem zdrowia psychicznego  – większym 
nasileniem symptomów fizycznych wynikających 
z  dystresu, większym nasileniem symptomów de-
presji, niepokoju i bezsenności oraz zaburzeń w co-
dziennym funkcjonowaniu.

n H3: Satysfakcja z  pracy pośredniczy w  związku 
między niedopasowaniem człowieka do organiza-
cji w zakresie strategii realizacji celów a zdrowiem  
psychicznym.

MateRiał i Metody

Uczestnicy badania i procedura jego realizacji
Udział w badaniu był dobrowolny, a jego wyniki ano-
nimowe, o czym badanych poinformowano pisemnie. 
Dobór osób badanych był nielosowy – włączono wszyst-
kich, którzy wyrazili zgodę na uczestnictwo. Procedura 
obejmowała badanie kwestionariuszowe drogą interne-
tową i bezpośrednią. W pierwszym przypadku uczest-
nicy  (N  =  81) wypełniali kwestionariusze zaimple-
mentowane uprzednio do programu Inquisit Web 4.0, 
natomiast uczestnicy badania bezpośredniego (N = 88) 
wypełniali kwestionariusze wydrukowane.

W badaniu wzięło udział 85 kobiet i 84 mężczyzn. 
Średnia wieku w badanej próbie wyniosła 35,94 (odchy-
lenie standardowe – standard deviation (SD) = 12,28). 

Badania przeprowadzono wśród pracowników bran-
ży administracyjnej  (N  =  35), sprzedażowo-usługo-
wej (N = 30), IT i radiokomunikacji (N = 67) oraz in-
nych (N = 37).

Metody
Do pomiaru zmiennych wykorzystano 4 narzędzia ba-
dawcze w formie kwestionariuszy:
1. Ukierunkowanie regulacyjne pracownika – skorzy-

stano z polskiej adaptacji (25) Skali Ukierunkowa-
nia Regulacyjnego w Miejscu Pracy (26), pozwala-
jącej ocenić osobowościowe natężenie promocyjno-
ści (np. „Skupiam się na wypełnianiu takich zadań 
zawodowych, które sprzyjają mojemu rozwojowi”) 
i prewencyjności (np. „Robię wszystko co mogę, by 
uniknąć strat w pracy”) w sytuacji zawodowej. Oso-
by badane zapoznają się z 18 stwierdzeniami, a ich 
zadaniem jest ustosunkowanie się do nich z wyko-
rzystaniem 5-stopniowej skali Likerta (od 1 – zde-
cydowanie się nie zgadzam, do 5 – zdecydowanie się 
zgadzam). Rzetelność skal w prezentowanym bada-
niu wyniosła: dla skali promocyjności α = 0,83, a dla 
skali prewencyjności – α = 0,79.

2. Ukierunkowanie regulacyjne organizacji  – użyto 
stworzonej na potrzeby prezentowanego badania 
metody do pomiaru ukierunkowania regulacyjne-
go organizacji (Skale Ukierunkowań Regulacyjnych 
Organizacji). Zawiera ona 2 skale, z których każda 
zawiera  5  twierdzeń dotyczących promocyjności 
organizacji (np. „W tej organizacji promuje się go-
towość do podejmowania wyzwań”) i  prewencyj-
ności organizacji (np. „W tej organizacji kontroluje 
się przestrzeganie obowiązujących procedur i  re-
guł”). Osoby badane zapoznają się z 10 stwierdze-
niami, a  ich zadaniem jest ustosunkowanie się do 
nich z  wykorzystaniem  5-stopniowej skali Likerta 
(od 1 – zdecydowanie się nie zgadzam, do 5 – zdecy-
dowanie się zgadzam). Trafność skal potwierdzono 
w odrębnych badaniach korelacyjnych (27), w któ-
rych wykazano istotny związek prewencyjności 
organizacji z  biurokratyzacją oraz promocyjności 
organizacji  z  innowacyjnością przy użyciu skali 
stworzonej przez Zeitza  (28). W  odrębnych bada-
niach wykazano trafność diagnostyczną tego narzę-
dzia (27). Pracownicy jednostki samorządowej (or-
ganizacji o wysokim stopniu formalizacji procedur) 
ocenili kulturę organizacji jako istotnie bardziej 
prewencyjną niż promocyjną. Z kolei osoby zatrud-
nione w  innowacyjnej organizacji co-workingowej 
deklarowały istotnie wyższy poziom promocyjno-
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niedopasowanie regulacyjne. Ponieważ w  przypadku 
każdego uczestnika badania określono ilościowo natę-
żenie promocyjności i prewencyjności zarówno osoby, 
jak i  zatrudniającej organizacji, stopień niedopasowa-
nia wyliczono oddzielnie dla obu ukierunkowań regu-
lacyjnych. W tym celu dokonano standaryzacji wszyst-
kich  4  zmiennych. Następnie od promocyjnego ukie-
runkowania organizacyjnego odjęto wynik promocyj-
nego ukierunkowania osobowościowego i podano jako 
wartość bezwzględną.

Należy więc interpretować, że im wyższy wskaźnik, 
tym wyższe niedopasowanie, oznaczające zarówno 
zbyt małe, jak i  zbyt duże natężenie ukierunkowania 
organizacji w  stosunku do osobowościowych potrzeb 
pracownika. Tę samą procedurę powtórzono dla ukie-
runkowań prewencyjnych. W  konsekwencji powsta-
ły 2 zmienne – niedopasowanie promocyjne i niedopa-
sowanie prewencyjne.

Analiza statystyczna
Celem analizy statystycznej była identyfikacja związ-
ku między niedopasowaniem człowieka do organiza-
cji w zakresie strategii realizowania celów a zdrowiem 
psychicznym. Autorzy niniejszego artykułu założyli, 
że  mediatorem tego związku jest satysfakcja z  pracy. 
Zależność zbadano przy pomocy analizy mediacyjnej 
w modelu regresji, gdzie predyktorem było niedopaso-
wanie, zmienną wyjaśnianą  – 4  rodzaje symptomów 
zdrowia psychicznego, a  mediatorem  – satysfakcja 
z pracy.

Zgodnie z  klasycznym podejściem Barona i  Ken-
ny’ego  (32) testowanie zależności mediacyjnej wyma-
ga sprawdzenia w  3 krokach następujących zależno-
ści (ryc. 1):
n związku zmiennej niezależnej ze zmienną zależ-

ną (ścieżka c),
n związku zmiennej niezależnej z mediatorem (ścież-

ka a) oraz mediatora ze zmienną zależną (ścieżka b),
n związku zmiennej niezależnej ze zmienną zależną, 

kiedy zarówno zmienna niezależna, jak i mediator 
są uwzględnione w modelu (ścieżka c’).
Klasyczny model zakłada porównanie relacji bez-

pośredniej  (ścieżka  c) z sytuacją, w  której do modelu 
zostanie wprowadzony mediator  (ścieżka c’). Obecnie 
uznaje się (32,33), że dla zajścia mediacji ważne jest wy-
stąpienie istotnych statystycznie ścieżek a i b. Za wyni-
ki istotne uznano te, których poziom istotności wynosił 
nie więcej niż 0,05.

W niniejszym badaniu analizy statystyczne prze-
prowadzono za pomocą pakietu statystycznego SPSS 21 

ści niż prewencyjności kultury tej organizacji  (27). 
Powyższe wyniki są zgodne z  przewidywaniami 
wywiedzionymi z teorii i badań empirycznych prze-
prowadzonych przez Higginsa (12) – promocyjność 
łączy się z potrzebą rozwoju i kreatywnością, a pre-
wencyjność z potrzebą bezpieczeństwa i preferowa-
niem jasnych reguł. Rzetelność skal promocyjności 
i prewencyjności w opisywanym tu badaniu wynio-
sła odpowiednio α = 0,89 i α = 0,76.

3. Satysfakcja z pracy – do pomiaru satysfakcji z pracy 
wykorzystano polską adaptację 9-itemowej skali au-
torstwa Bettencourta, Gwinnera i Meutera (29). Po-
zwala ona na pomiar satysfakcji dotyczącej różnych 
aspektów pracy, np.  wynagrodzenia, relacji, moż-
liwości rozwoju  itd. (np. „Na ile jesteś zadowolony 
z  osobistego rozwoju, jaki daje Ci praca?”). Osoby 
badane udzielają odpowiedzi na skali od  1  (bar-
dzo niezadowolony) do  7  (bardzo zadowolony).  
Rzetelność skali w opisywanym tu badaniu wynio-
sła α = 0,89.

4. Stan zdrowia psychicznego – do pomiaru symp-
tomów psychicznych i  fizycznych wynikających 
z  dystresu posłużył 28-pozycyjny Kwestionariusz 
Ogólnego Stanu Zdrowia Davida Goldberga (Ge-
neral Health Questionnaire 28  –  GHQ-28) w  pol-
skiej adaptacji Makowskiej i  Merecz  (30). Pozwala 
on na pomiar  4 wymiarów zdrowia psychicznego 
(symptomów somatycznych, symptomów depresji, 
niepokoju i  bezsenności oraz zaburzeń funkcjo-
nowania). Badani zapoznają się z opisami różnych 
zachowań  oraz stanów fizycznych i psychicznych, 
a ich zadaniem jest określić, czy w ciągu ostatnich 
tygodni doświadczali ich. Korzystają z 4-stopniowej 
skali (1 – w ogóle nie, 2 – nie bardziej niż zwykle, 
3 – raczej bardziej niż zwykle, 4 – znacznie bardziej 
niż zwykle). Zgodnie z  zaleconymi zasadami obli-
czania liczby doświadczanych symptomów (30) od-
powiedzi 3 i 4 oznaczają odczuwanie danego symp-
tomu (1 pkt), a odpowiedzi 1 i 2 – brak symptomu 
(0 pkt). Jako liczbę doświadczanych symptomów ob-
liczono sumę dla każdego z wymiarów. Rzetelność 
skal w opisywanym poniżej badaniu była następują-
ca: dla skali symptomów somatycznych – α = 0,89, 
dla skali symptomów depresyjnych – α = 0,91, dla 
skali niepokoju i bezsenności – α = 0,90, a dla skali 
zaburzeń funkcjonowania – α = 0,80.
Ponieważ pomiaru dopasowania człowieka do orga-

nizacji autorzy niniejszej publikacji dokonali zgodnie 
z zaleceniem Caplana (31) na współmiernych skalach, 
przed przystąpieniem do analiz obliczono zmienną 
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z  makrem PROCESS autorstwa Hayesa  (33) i  z  uży-
ciem techniki Bootstrapping  5000 ze skorygowanymi 
przedziałami ufności  (34,35). Zastosowano  95-pro-
centowe przedziały ufności dla oszacowania wpływu 
pośredniego i  oszacowano rozkład próby estymato-
ra poprzez ponowne próbkowanie z  zastąpieniem na 
podstawie pierwotnej próby (35). Zgodnie z procedurą 
efekty mediacji uznano za istotne wtedy, gdy wartości 
średniego oszacowania wpływu pośredniego znala-
zły się w  95-procentowym przedziale ufności, tak że 
przedział ufności nie zawierał zera (35). Zgodnie z za-
leceniami Hayesa  (33) w  tekście i  tabelach prezento-
wane są niestandaryzowane wartości współczynnika  
korelacji.

Badane relacje między zmiennymi w  proponowa-
nym modelu przedstawia rycina 1.

wyniki

Żeby ustalić bezpośrednie zależności między badanymi 
zmiennymi i zweryfikować hipotezy H1 i H2 przeprowa-
dzono analizę korelacji (tab. 1). Wyniki pokazały, że zgod-
nie z H1 zarówno wskaźniki niedopasowania promocyj-
nego, jak i  prewencyjnego korelowały słabo negatywnie 
ze wskaźnikiem satysfakcji z pracy. Co ważne, wskaźni-
ki niedopasowania nie korelowały ze sobą. Oznacza to, 
że niezależnie od siebie wiązały się ze wskaźnikiem satys-
fakcji z pracy i z wynikami w skalach GHQ-28. 

Z analizy wynika również, że zgodnie z H2 wyniki 
w skalach GHQ-28 negatywnie wiązały się ze wskaźni-
kiem satysfakcji z pracy. Zgodnie z oczekiwaniami za-
obserwowano też dodatnie umiarkowane i silne związ-
ki między wynikami w skali symptomów psychicznych 
i fizycznych zdrowia psychicznego. 

Wskaźnik niedopasowania prewencyjnego kore-
lował dodatnio jedynie z  wynikami w  skali zaburzeń 
w  codziennym funkcjonowaniu, natomiast związki 
z pozostałymi wynikami w skalach GHQ-28 nie były 
istotne. W przypadku wskaźnika niedopasowania pro-
mocyjnego zaistniał bliski założonemu poziomowi 
istotności statystycznej związek z  wynikami w  skali 
objawów fizycznych zdrowia psychicznego oraz wyni-
kami w skali symptomów depresji, a pozostałe korela-
cje okazały się nieistotne.

Analiza mediacji
Żeby zweryfikować hipotezę H3, przeprowadzono ana-
lizę mediacji. W badaniu mierzono 2 rodzaje niedopa-
sowania i  4  grupy symptomów pogorszenia zdrowia 

Ryc. 1. Model spodziewanego związku między niedopasowaniem 
a zdrowiem psychicznym, pośredniczonego satysfakcją z pracy
Fig. 1. Expected model of relationship between regulatory misfit 
and mental health mediated by job satisfaction

Tabela 1. Zależność między badanymi zmiennymi
Table 1. The relationship between research variables

Zmienna
Variable

Współczynnik korelacji r-Pearsona
Pearson’s correlation coefficient M±SD

1 2 3 4 5 6 7

1. Niedopasowanie promocyjne / Promotion misfit – 0,91±0,66

2. Niedopasowanie prewencyjne / Prevention misfit 0,10 – 0,87±0,72

3. Satysfakcja z pracy / Job satisfaction –0,19* –0,16* – 4,53±1,23

4. Symptomy somatyczne / Somatic symptoms 0,14 0,08 –0,45*** – 1,88±2,10

5. Symptomy depresji / Depression symptoms 0,13 0,08 –0,36*** 0,62*** – 0,70±1,68

6. Niepokój i bezsenność / Anxiety and insomnia 0,12 0,07 –0,47*** 0,72*** 0,65*** – 2,03±2,47

7. Zaburzenia funkcjonowania / Social disfunction 0,07 0,16* –0,40*** 0,50*** 0,47*** 0,57*** – 0,53±1,03

M – średnia / mean, SD – odchylenie standardowe / standard deviation.
* p < 0,05, *** p < 0,001.

Satysfakcja z pracy 
Job satisfaction

Niedopasowanie regulacyjne 
Regulatory misfit

Zdrowie psychiczne 
Mental health

ścieżka a 
path a

ścieżka b 
path b

ścieżka c' 
path c'

ścieżka c 
path c

+

– –
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psychicznego. W konsekwencji przeprowadzono w su-
mie  8  analiz mediacji metodą Bootstrapping  5000 ze 
skorygowanymi przedziałami ufności (34,35), odrębnie 
dla niedopasowania promocyjnego i  niedopasowania 
prewencyjnego.

Modele mediacyjne 
dla niedopasowania promocyjnego
Przeprowadzono 4 wielokrotne analizy regresji w celu 
oceny każdego komponentu zaproponowanego modelu 
mediacji dla  4  typów symptomów zdrowia psychicz-
nego. Ich wyniki prezentuje tabela 2.

Zgodnie z wcześniej wykonanymi analizami korelacji 
wykazano, że wskaźnik niedopasowania promocyjnego 
negatywnie wiązał się ze wskaźnikiem satysfakcji z pra-
cy (ścieżka a; H1), a także, że wskaźnik satysfakcji z pra-
cy negatywnie wiązał się z wynikami w skalach sympto-
mów somatycznych, symptomów depresji, symptomów 
niepokoju i bezsenności oraz zaburzeń funkcjonowania 
(ścieżka b; H2). Nie zaobserwowano istotnego związku 
między wskaźnikami niedopasowania promocyjnego 
a wynikami w skalach GHQ-28 (ścieżka c).

Zarówno ścieżka a, jak i ścieżka b okazały się istot-
ne, co upoważniło autorów prezentowanego badania 
do przeprowadzenia analiz mediacji  (33). Ich wyniki 
pokazały istotną pośredniczącą rolę wskaźnika satys-
fakcji z pracy w relacji między wskaźnikiem niedopaso-
wania promocyjnego a wszystkimi 4 wynikami w ska-
lach GHQ-28. Najsilniejsze efekty wpływu pośredniego 
wystąpiły dla skali niepokoju i bezsenności, następnie 

dla skali symptomów fizycznych wynikających z dys-
tresu, a  nieco słabsze dla skali symptomów depresji 
i skali zaburzeń funkcjonowania.

Modele mediacyjne 
dla niedopasowania prewencyjnego
Podobnie jak w przypadku niedopasowania promocyj-
nego przeprowadzono  4  wielokrotne analizy regresji 
w celu oceny każdego komponentu zaproponowanego 
modelu mediacji dla 4 typów symptomów zdrowia psy-
chicznego. Ich wyniki prezentuje tabela 3.

Zgodnie z wynikami wcześniejszych analiz korelacji 
wykazano, że wskaźnik niedopasowania prewencyjne-
go negatywnie wiązał się ze wskaźnikiem satysfakcji 
z pracy (ścieżka a; H1), a także, że wskaźnik satysfakcji 
z pracy był negatywnie związany z wynikami w skali 
symptomów somatycznych, skali symptomów depresji, 
skali niepokoju i bezsenności oraz skali zaburzeń funk-
cjonowania (ścieżka b; H2). Wskaźnik niedopasowania 
prewencyjnego był skorelowany jedynie z  wynikami 
skali zaburzeń funkcjonowania (ścieżka c), a pozostałe 
związki były nieistotne statystycznie.

Ponieważ zarówno ścieżka  a, jak i  ścieżka  b oka-
zały się istotne także w  modelu dla niedopasowania 
prewencyjnego, przeprowadzono analizy mediacji. Ich 
wyniki wskazały na pośredniczącą rolę wskaźnika sa-
tysfakcji z pracy w relacji między wskaźnikiem niedo-
pasowania prewencyjnego a  wszystkimi  4 rodzajami 
symptomów zdrowia psychicznego, mierzonych w ska- 
lach GHQ-28. Najsilniejsze efekty wpływu pośredniego 

Tabela 2. Analiza mediacji satysfakcji z pracy w związku między niedopasowaniem promocyjnym a zdrowiem psychicznym
Table 2. The mediation analysis for job satisfaction in the relationship between the promotion misfit and mental health

Ścieżka mediacji
Mediation path 

Zdrowie psychiczne
Mental health

(Y)

symptomy fizyczne
physical symptoms

symptomy depresji
depression symptoms

niepokój i bezsenność
anxiety and insomnia

zaburzenia funkcjonowania
social disfunctions

X→M (a) –0,35* –0,35* –0,35* –0,35*

M→Y (b) –0,75*** –0,46*** –0,94*** –0,33***

X→Y (c) 0,41 0,34 0,44 0,11

X(M)→Y (c’) 0,16 0,18 0,12 –0,01

Efekt pośredni / Indirect effect 0,26
95% CI: 0,02–0,56

0,16
95% CI: 0,02–0,38

0,32
95% CI: 0,03–0,67

0,11
95% CI: 0,02–0,26

X – predyktor (niedopasowanie promocyjne) / predictor (promotion misfit), M – mediator (satysfakcja z pracy) / mediator (job satisfaction).
a–c’ – ścieżka / path.
CI – przedział ufności / confidence interval.
* p < 0,05, *** p < 0,001.
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przywództwa dopasowany jest do preferencji zatrud-
nionych pracowników. Osoby zorientowane na dzia-
łanie odczuwały wyższą satysfakcję, kiedy ich lider 
przejawiał preferowany przez nie transformacyjny styl 
przywództwa, natomiast osoby zorientowane na oce-
nianie były bardziej usatysfakcjonowane, kiedy lidera 
cechował dopasowany do ich preferencji styl transak-
cyjny. Przytoczone badanie  (36) i  wyniki zaprezento-
wane w niniejszym artykule skłaniają do przyjęcia tezy, 
że sposób realizacji celów może stanowić kolejną płasz-
czyznę dopasowania człowieka do organizacji.

Wykazano również, że mniejsza satysfakcja z pracy 
wiąże się ze zdrowiem psychicznym (H2). Potwierdza 
to wyniki uzyskane przez innych badaczy – metaanali-
za 485 badań, w których raportowano związki między 
satysfakcją z pracy a zdrowiem, pokazała, że im mniej-
sze zadowolenie pracowników, tym gorszy stan zdro-
wia psychicznego i fizycznego (37). W przypadku obu 
badanych niedopasowań najsilniejszy związek zaob-
serwowano w odniesieniu do niepokoju i bezsenności 
oraz symptomów fizycznych wynikających z psycholo-
gicznego dystresu, a  mniejszy dla depresji i  zaburzeń 
funkcjonowania. 

Pokazuje to, że  mała satysfakcja z  pracy najsilniej 
wiąże się z obszarami najczęściej kojarzonymi ze stre-
sem i  psychosomatyką  – zaburzeniami snu, lękiem 
i  kłopotami zdrowotnymi (np.  wyczerpaniem, bólem 
głowy). Demonstruje to sprzężenie między ciałem 
a  umysłem, a  więc to, że  brak satysfakcji (która jest 
czynnikiem o charakterze psychologicznym) wiąże się 
z namacalnymi objawami somatycznymi.

Zgodnie z hipotezą H3 zaobserwowano, że satysfak-
cja z pracy pośredniczy w związku między niedopaso-

wystąpiły dla skali niepokoju i bezsenności, następnie 
dla skali symptomów fizycznych wynikających z dys-
tresu, a  nieco słabsze dla skali symptomów depresji 
i skali zaburzeń funkcjonowania.

oMówienie

Celem niniejszego badania było ustalenie, czy istnieje 
związek między niedopasowaniem człowieka do orga-
nizacji w zakresie preferowanej strategii realizacji celów 
a  zdrowiem psychicznym. Zgodnie z  wynikami wcze-
śniejszych badań nad dopasowaniem regulacyjnym i do-
pasowaniem człowiek–organizacja założono, że w rela-
cji tej pośredniczy satysfakcja z pracy. Założono także, 
że konsekwencje w postaci obniżonej satysfakcji z pracy 
i  pogorszenia zdrowia psychicznego będą podobne dla 
niedopasowania promocyjnego i prewencyjnego.

Wyniki analiz potwierdziły, że  im bardziej proce-
dury realizacji celów w organizacji odbiegają od ukie-
runkowania regulacyjnego pracowników, tym mniej-
sze jest ich zadowolenie. Zależność ta została potwier-
dzona zarówno dla niedopasowania promocyjnego, jak 
i prewencyjnego (H1). Oba związki cechowało podobne 
natężenie. Dysonans między ukierunkowaniem pra-
cownika a sposobem określania celów oraz strategii ich 
osiągania przez organizację (dąż do zysków vs unikaj 
strat) może wywoływać przykre napięcie emocjonalne, 
co wiąże się z obniżonym zadowoleniem z pracy. 

Wynik przeprowadzonego badania pokazuje, że 
zgodność, a więc dopasowanie człowieka i organizacji 
w wymiarze realizowania celów, jest ważna i wiąże się 
z zadowoleniem. Podobnie Kruglanski i wsp. (36) po-
kazali, że  zadowolenie z  pracy jest wyższe, kiedy styl 

Tabela 3. Analiza mediacji satysfakcji z pracy w związku między niedopasowaniem prewencyjnym a zdrowiem psychicznym
Table 3. The mediation analysis for job satisfaction in the relationship between the promotion misfit and mental health

Ścieżka mediacji
Mediation path 

Zdrowie psychiczne
Mental health

(Y)

symptomy fizyczne
physical symptoms

symptomy depresji
depression symptoms

niepokój i bezsenność
anxiety and insomnia

zaburzenia funkcjonowania
social disfunctions

X→M (a) –0,27* –0,27* –0,27* –0,27*

M→Y (b) –0,76*** –0,48*** –0,95*** –0,32***

X→Y (c) 0,24 0,18 0,25 0,22*

X(M)→Y (c’) 0,03 0,05 –0,01 0,13

Efekt pośredni / Indirect effect 0,20
95% CI: 0,01–0,45

0,13
95% CI: 0,02–0,33

0,26
95% CI: 0,02–0,56

0,09
95% CI: 0,01–0,21

Objaśnienia jak w tabeli 1 / Abbreviations as in Table 1.
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waniem regulacyjnym a zdrowiem psychicznym. Oka-
zało się, że negatywne skutki zdrowotne niedopasowa-
nia wiążą się nie tyle z  samym niedopasowaniem, co 
z powodowaną nim utratą satysfakcji z pracy. Sprzecz-
ność między ukierunkowaniem regulacyjnym pracow-
nika a (spostrzeganymi jako ograniczenie) strategiami 
realizacji celów promowanymi przez organizację może 
być przez osobę odbierana jako konflikt  – potrzeby 
pracownika „kłócą się” z  zasadami przyjętymi przez 
organizację. Tego typu konflikt stanowi rodzaj streso-
ra w miejscu pracy i zgodnie z koncepcją Spectora (24) 
wywołuje negatywny afekt. Ponieważ praca to aktyw-
ność celowa długoterminowa, przedłużające się nara-
żenie na czynniki stresogenne powoduje wyczerpanie, 
które objawia się w  postaci psychicznych i  fizycznych 
objawów pogorszenia zdrowia psychicznego.

Wśród ograniczeń przeprowadzonego badania war-
to wymienić, że badana próba była stosunkowo nie-
wielka. Ponadto dobór respondentów był nielosowy, 
ponieważ w  badaniu wzięły udział wszystkie chętne 
osoby. Warto również wziąć pod uwagę, że uczestnicy 
w większości pochodzili z jednego obszaru geograficz-
nego (to samo województwo). Trzeba więc być ostroż-
nym w generalizowaniu uzyskanych wyników – należy 
je potraktować jako wstępne. Wskazane jest powtórze-
nie badania w innych grupach zawodowych. Ważnym 
ograniczeniem przeprowadzonego badania jest także 
to, że wszystkie pomiary mają charakter deklaratywny, 
co oznacza, że potrzeba aprobaty społecznej czy niski 
wgląd mogą zwiększać błąd pomiaru.

Z zaprezentowanego badania wynika, że dopaso-
wanie człowieka do organizacji może dotyczyć również 
spójności w zakresie sposobu określania i realizacji ce-
lów zawodowych. Konsekwencją niedopasowania na 
tej płaszczyźnie jest obniżona satysfakcja i gorszy stan 
zdrowia psychicznego. Prezentowane wyniki wskazują, 
że znaczenie dla dobrostanu może mieć sposób, w jaki 
organizacja określa strategie realizacji zadań. 

Ponieważ jest niewiele opracowań na temat opisy-
wanego zjawiska dopasowania regulacyjnego w  miej-
scu pracy, trudno odnieść uzyskane wyniki do innych 
badań. Publikacje z  zakresu komunikacji pokazują, 
że  dostosowanie informacji zwrotnej do nastawienia 
regulacyjnego pracownika sprzyja postrzeganiu tego 
komunikatu jako bardziej sprawiedliwego (18), a także 
zmniejsza opór wobec organizacyjnych zmian (38).

Inne badania  (39) pokazują, że  sformułowanie ko-
munikatu na temat zdrowia w taki sposób, żeby był on 
spójny z potrzebami odbiorcy wpływa na jego perswa-
zyjność. Badani zapoznawali się z ulotkami, które miały  

wzbudzać niepokój co do stanu zdrowia (tematem 
było np. występowanie i sposoby wykrywania raka ją-
dra) lub krótkimi artykułami opisującymi ekscytujące 
aktywności sportowe (np.  pływanie na desce surfin-
gowej). Pierwszy komunikat odpowiadał potrzebom 
wynikającym z  ukierunkowania prewencyjnego, dru-
gi  – związanym z  ukierunkowaniem promocyjnym. 
Wyniki pokazały, że tylko osoby o wyższym nasileniu 
osobowościowego ukierunkowania prewencyjnego po 
zapoznaniu się z broszurami na temat nowotworów de-
klarowały gotowość do częstszego kontrolowania stanu 
swojego zdrowia (39).

Cytowane badania wskazują na zasadność formu-
łowania celów zawodowych i  strategii ich realizacji 
w sposób bardziej indywidualny i dostosowany do pre-
ferencji pracowników.

Istotność poruszonej wyżej tematyki zachęca do 
prowadzenia w tym obszarze dalszych badań w losowo 
dobranych próbach przedstawicieli innych zawodów. 
Konsekwencje niedopasowania człowieka do organiza-
cji w  zakresie strategii realizowania celów są bowiem 
źródłem stresu i  pogorszenia zdrowia psychicznego 
pracowników, co może wpływać na funkcjonowanie 
organizacji. W  kolejnych badaniach warto sprawdzić, 
jaka jest skala narażenia pracowników na działania 
niezgodne z preferowanymi przez nich strategiami.

Jak zaznaczono wcześniej, zatrudniony pracownik 
funkcjonuje w ramach procedur czy zasad ustalonych 
w organizacji, które w różnym stopniu są dopasowane 
do jego preferencji. Subiektywny rozdźwięk między 
jego potrzebami a  tym, jakie strategie preferuje orga-
nizacja, może prowadzić do przekonania, że panujące 
w firmie procedury działania są nie tylko niewłaściwe, 
ale wręcz niesprawiedliwe. Obszarem kolejnych analiz 
mogłoby być np.  prześledzenie wpływu dopasowania 
człowieka do organizacji w  zakresie strategii realizo-
wania celów na spostrzeganie sprawiedliwości proce-
duralnej w miejscu pracy. Jak wiadomo, wiąże się ona 
z wieloma ważnymi aspektami, np.  satysfakcją, zaan-
gażowaniem, zachowaniami obywatelskimi lub kontr-
produktywnymi (40).

wnioski

Badanie wykazało, że:
1. Im większe niedopasowanie między człowiekiem 

a  organizacją w  zakresie sposobu realizacji celów, 
tym mniejsza satysfakcja z pracy.

2. Promocyjne niedopasowanie człowieka do organi-
zacji wiąże się z większą liczbą symptomów depresji 
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i symptomów fizycznych wynikających z psycholo-
gicznego dystresu.

3. Prewencyjne niedopasowanie człowieka do organi-
zacji wiąże się z większą liczbą zaburzeń funkcjono-
wania.

4. Satysfakcja pośredniczy w  związku między niedo-
pasowaniem (zarówno promocyjnym, jak i prewen-
cyjnym) a liczbą psychicznych i fizycznych objawów 
dotyczących zdrowia psychicznego.

5. Z punktu widzenia praktyki ochrony zdrowia pra-
cujących warto dbać, żeby w  procesie rekrutacji 
wybierane były osoby, których sposób realizacji ce-
lów jest bliski kulturze organizacji zatrudniającej. 
Oznacza to, że warto prezentować kandydatom do 
pracy kulturę organizacji w zakresie strategii reali-
zowania celów.
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