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Робота медичної сестри є фізично та емоційно вимогливою професією, яка потребує емпатії та співчут-
ливого лікування. Медсестри, що професійно та відповідально ставляться до догляду за пацієнтами, можуть 
не мати достатньо часу для кожного окремого з них або співчутливо спілкуватися з членами його родини. Але 
медичні сестри повинні демонструвати щирість, виявляти емпатію, передавати емоції без конфлікту і контро- 
лювати природні негативні почуття, як-от огида, роздратування і розчарування, у взаємодії між медсестрою 
та пацієнтом. Саме розвиток емоційного інтелекту може допомогти медсестрам керувати як своїми емоціями, 
так і емоціями пацієнтів. Емоційний інтелект є одним із найважливіших аспектів, які покращують психологіч-
не здоров’я, це здатність розпізнавати, розуміти, регулювати емоції та використовувати їх у повсякденному 
житті, в результаті чого його визнано основною змінною, що впливає на ефективність роботи. Тому метою 
дослідження є аналіз особливості емоційного інтелекту в медсестер та фактори, що з ним асоціюються. Нині 
емоційний інтелект широко використовується в різних сферах освіти, наукових досліджень, менеджменту, 
психології та сестринської справи, а головною метою його застосування є підвищення та покращення якості 
послуг. Емоційний інтелект дає медсестрам можливість краще думати під час критичних і складних ситуацій 
і приймати кращі рішення, контролюючи психологічні реакції. Крім того, емоційний інтелект є ефективною 
стратегією для зменшення стресу на роботі та сприяння стійкості. З погляду клінічної ефективності покра-
щення емоційного інтелекту призводить до поліпшення якості сестринського догляду. Результати аналізу нау-
кової літератури показали відмінності у вираженості емоційного інтелекту медсестер, а також неоднозначні 
дані щодо впливу віку, статі, освіти, стажу роботи, соціальних факторів. Отже, емоційний інтелект є корис-
ним інструментом для медсестер, оскільки сприяє позитивному досягненню ефективного управління в охороні 
здоров’я, тому потребує глибшого дослідження факторів, що на нього впливають.

Ключові слова: медичні сестри, емоційний інтелект, фактори впливу на психологічне здоров’я.

Nataliya Deyneka, Oksana Mialiuk, Mariya Marushchak. Significance of emotional intelligence in 
nurses and factors that influence it

Nursing is a physically and emotionally demanding profession that requires empathy and compassionate treatment. 
Nurses who are professionally and responsibly committed to patient care may not have enough time to devote to each 
patient or to communicate compassionately with their family members. By demonstrating genuine emotional responses, 
showing empathy, conveying emotions without conflict, and controlling natural emotions such as disgust, irritation, and 
frustration in nurse-patient interactions, emotional intelligence can help nurses manage both their own emotions and 
those of their patients. Emotional intelligence is one of the most important aspects that improve psychological health, 
it is the ability to recognize, understand, and regulate emotions and use them in everyday life, as a result of which it 
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has been recognized as a major variable that affects work efficiency. Therefore, the aim of this study was to analyze 
the characteristics of emotional intelligence in nurses and the factors associated with it. Today, emotional intelligence 
is widely used in various fields of education, research, management, psychology and nursing, and the main purpose of 
its application is to increase and improve the quality of services. Emotional intelligence gives nurses the opportunity to 
think better during critical and difficult situations and make better decisions by controlling psychological reactions. In 
addition, emotional intelligence is an effective strategy for reducing stress at work and promoting resilience. From the 
point of view of clinical effectiveness, improving emotional intelligence leads to improved quality of nursing care. The 
results of the analysis of scientific literature showed differences in the severity of emotional intelligence of nurses, as 
well as ambiguous data on the influence of age, gender, education, work experience, social factors. Therefore, emotional 
intelligence is a useful tool for nurses, as it contributes to the positive achievement of effective management in healthcare, 
therefore, requires a deeper study of the factors that influence it.

Key words: nurse, emotional intelligence, influencing factors.

Вступ. Створення позитивного та здорового 
робочого середовища, де персонал може розвива-
тися, процвітати та досягати успіху, є важливим 
і має бути ключовим елементом у плані розвитку 
кожного закладу охорони здоров’я [1]. Сестрин-
ська справа передбачає надання допомоги різ-
ним людям, як хворим, так і здоровим, а також 
зміцнення здоров’я для досягнення оптимального 
результату для пацієнтів. Попит на медсестер зна-
чно зріс і вже не може задовольнити все більшу 
потребу в медичному обслуговуванні разом зі зна-
чним глобальним розширенням системи охорони 
здоров’я [2], а для лікування пацієнтів необхідна 
більша кількість медичних працівників, зокрема 
медсестер [3]. Проте в усьому світі не вистачає 
приблизно 13 млн медичних сестер [4], що при-
звело до збільшення на них робочого наван-
таження, наприклад, до частої понаднормової 
або тривалої роботи, і зумовило високий рівень 
стресу та виснаження [3–5]. Робота медичної 
сестри є фізично та емоційно вимогливою про-
фесією, яка потребує емпатії та співчуття під час 
лікування [6]. Медсестри, що професійно та від-
повідально ставляться до догляду за пацієнтами, 
можуть не мати достатньо часу, щоб присвятити 
його кожному окремому з них або співчутливо 
спілкуватися з членами його родини [7]. Крім 
того, усвідомлення емоційності роботи покра-
щує догляд за пацієнтами (наприклад, повага до 
цілісності та гідності, підтримка) [8]. Деякі дослі-
дження показали, що емоційний інтелект (далі – 
EI) має сприятливий вплив на емоційне наванта-
ження [9]. Медсестри, які можуть ідентифікувати, 
контролювати та інтерпретувати як власні емоції, 
так і емоції своїх пацієнтів, забезпечують кращий 
догляд за хворими [10]. Крім того, методи подо-
лання невизначеності й тиску на роботі покра-
щуються, коли в медичного працівника присутні 
ЕІ та правильно керовані емоції [11]. Демон-
струвати пацієнтам щирі емоційні реакції, вияв-
ляти емпатію, передавати почуття без конфлікту 
та контролювати природні емоції, як-от огида, 

роздратування та розчарування, допомогти мед-
сестрам може ЕІ, щоби керувати як своїми емо-
ціями, так і емоціями пацієнтів [12]. EI є одним 
із найважливіших аспектів, які покращують пси-
хологічне здоров’я, це здатність розпізнавати, 
розуміти, регулювати емоції та використовувати 
їх у повсякденному житті, в результаті чого його 
визнано основною змінною, що впливає на ефек-
тивність роботи [10].

Тому метою дослідження є аналіз особливос-
тей емоційного інтелекту в медсестер та фактори, 
що з ним асоціюються.

Матеріали та методи. Дослідження ґрунтува-
лося на загальновідомих засадах огляду наукової 
літератури із заданої тематики.

Результати. Емоційний інтелект являє собою 
набір некогнітивних навичок і здібностей, вклю-
чаючи емпатію, професіоналізм і чесність, 
і кожен із цих атрибутів впливає на здатність 
людини справлятися з вимогами робочого середо- 
вища [13]. Більш високі рівні EI асоціюються 
з вищим професійним успіхом та кращою ефек-
тивністю на робочому місці [14; 15]. Ті, хто має 
вищий EI, показують підвищену індивідуальну 
когнітивну продуктивність [14], навички між-
особистісного спілкування з меншою кількістю 
конфліктів [16], посилене сприяння інтелектуаль-
ному розвитку [15]; покращення якості роботи 
та задоволення від роботи [17]. EI визначається 
також як здатність індивіда контролювати власні 
та чужі почуття, розрізняти їх і використовувати 
цю інформацію для спрямування мислення та 
дій [18]. Таким чином, застосування EI вимагає 
самосвідомості, щоб покращити його за допомо-
гою практики та зворотного зв’язку [19]. Емоції 
відіграють значну роль у сестринській практиці 
[20; 21]. Було показано, що покращене розуміння 
власного EI є невід’ємною частиною підвищення 
здатності людини ефективно співпрацювати 
з колегами та пацієнтами й може забезпечити 
кращий догляд за хворими завдяки збільшенню 
здатності керувати й читати емоції пацієнтів  
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[17; 22]. J. Brewer визначив, що зростання EI без-
посередньо пов’язане зі здатністю людини розви-
вати навички та компетентність у п’яти сферах: 
саморегуляції, самосвідомості, емпатії, мотива-
ції та соціальних навичок [23]. Згідно з A. Ayed 
та співавт., а також S. Moawed та співавт., однією 
з ключових характеристик студенток-медсестер, 
яка впливає на те, наскільки добре вони будуть 
у майбутньому працювати практично, є емоцій-
ний інтелект [24; 25]. ЕІ в медсестринстві також 
може покращити задоволеність пацієнтів та їх 
прихильність до лікування [26]. Для надання 
високоякісної допомоги медсестра повинна вміти 
спілкуватися з пацієнтами, контролювати власні 
емоції та співчувати пацієнтам [27]. 

У деяких дослідженнях повідомляють про 
різні рівні EI. Природа сестринської професії та 
різноманітність ситуацій, з якими вони стика-
ються, вимагають від медсестер високого EI [28]. 
EI під час таких ситуацій, як спалах COVID-19 
або інша стресова ситуація, може відігравати 
захисну роль проти негативних емоцій, як-от 
страх, тривога і сум [29]. Це питання є більш важ-
ливим через вплив гострого чи хронічного стресу 
на появу психологічних симптомів і на психічне 
здоров’я медичних працівників [30; 31]. Однією 
з головних проблем є психологічне благополуччя 
медичних працівників як частина якості їхнього 
життя [32; 33]. Деякі дослідження стверджують, 
що EI медсестер є оптимальним [34–36]. A. Awe зі 
співавторами показали, що всі медсестри, вклю-
чені в дослідження, мали щонайменше помірний 
рівень EI, при цьому в більшості з них (82%) 
було діагностовано його високий рівень [37]. 
Цей результат узгоджується з іншими досліджен-
нями, проведеними в США, Туреччині та Нігерії 
[38–40]. Наукові дослідження показали, що високі 
рівні EI ведуть до кращого прийняття клінічних 
рішень, планування та оцінювання, використання 
знань і управління стосунками [41; 42]. Крім того, 
медсестри з вищим рівнем EI, швидше за все, 
успішно справляються зі стресовими факторами, 
які передбачає професія медсестри [43; 44].

Гендерні відмінності в основному ігноруються 
в таких дослідженнях, оскільки в медсестринській 
практиці зазвичай переважають жінки, незва-
жаючи на те, що медбрати-чоловіки відіграють 
життєво важливу роль у сфері охорони здоров’я, 
оскільки вони привносять різноманітність, цінні 
навички та унікальні перспективи в сестрин-
ську команду [40; 43] Згідно зі звітом Всесвіт-
ньої організації охорони здоров’я (ВООЗ), лише  
10% медичних працівників медсестринського спря-

мування у світі є чоловіками [45]. Крім того, жінки 
(83,1%) мають більш високий рівень EI, ніж чоло-
віки (78,1%) [46]. Це можна пояснити тим, що час-
тини мозку, які мають справу з емоційною оброб-
кою, більш розвинені в жінок, ніж у чоловіків [43]. 
Крім того, не встановлено статистично значущого 
зв’язку між статтю та показниками EI [47].

Низкою досліджень встановлено значний 
зв’язок між стажем роботи і показниками EI, 
оскільки досвід роботи може допомогти медсе-
страм краще спілкуватися з колегами та пацієн-
тами [47; 48]. З іншого боку, в інших досліджен-
нях не було встановлено статистично значущого 
зв’язку між стажем роботи медсестер та показни-
ками EI [38; 39]. Крім того, аналіз наукових даних 
не показав статистичної залежності між відділен-
ням, в якому працює медсестра, та категоріями 
EI [38], тоді як інші результати показали вищий 
рівень EI медсестер, які працювали у неврологіч-
них відділеннях клінік, порівняно з тими, хто пра-
цював в інших відділеннях [49]. Рівень EI може 
відрізнятися залежно від професії, особливо серед 
медичних працівників [50]. L. Zhang та ін. було 
виявлено, що медсестри та лікарі мають вищий 
рівень домінування та нижчий рівень абстрак-
тності, що свідчить про те, що вони схильні бути 
більш наполегливими, сильними та впертими, 
а також є обґрунтованими, практичними, орієнто-
ваними на рішення [51]. Мета-аналіз С. Louwen 
та співавт. показує, що як лікарі, так і медсестри 
зазвичай виявляють більше контролю та менше 
схильності до конфліктів, демонструють риси 
наполегливості, коли доводять свою думку [52]. 
Це становить особливий інтерес, зважаючи на 
близькість робочих відносин для цих професій, 
де медики часто перетинаються, наполягають на 
своїх даних клінічної оцінки або методах втру-
чання, що може спричинити розбіжності та нега-
тивно вплинути на підхід міждисциплінарної 
команди до корекції.

Науково встановлено, що фактори соціаль-
ного захисту, як-от стосунки між сім’єю та дру-
зями, впливають на EI медсестер. За даними 
S. Moradian та співавт., у заміжніх медсестер 
ЕІ був вищим, ніж у неодружених [53]. Подібні 
результати були підтверджені в інших дослі-
дженнях [54; 55], які виявили, що одружені люди 
мають кращі соціальні навички. Однак резуль-
тати деяких досліджень не виявили статистично 
значущого зв’язку між сімейним статусом та EI 
[56; 57]. Позитивні сімейні зв’язки й комуніка-
ційна мережа і соціальна підтримка покращують 
EI та стійкість медсестер, особливо в управлінні 
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стресовими ситуаціями на робочому місці [58]. 
Крім того, медсестри, які відчувають організа-
ційну підтримку, повідомили про високий рівень 
відданості роботі, високий рівень залученості, 
самоефективності, підвищення задоволеності 
роботою, зниження рівня робочого стресу, тобто 
відбувається зростання EI медперсоналу [59–62]. 
З іншого боку, професійне вигорання в результаті 
нестачі персоналу може посилити психологічний 
стрес, що викликає тривогу або депресію [3], тим 
самим знижуючи EI в медсестер.

Науково доведено вірогідний вплив віку на роз-
виток ЕІ [64; 65]. Найвищу ефективність за показ-
никами EI показали медсестри віком 36–50 років. 
Цей висновок узгоджується з дослідженнями, 
які припускають, що EI досягає свого піку у віці 
50 років [66]. Так, Z. Kalyoncu та ін. виявили най-
вищі значення EI в осіб віком 41–55 років [67], 
інші дослідники не встановили зв’язку між віком 
і ЕІ [68]. Щодо асоціації між EI та місцем про-
живання виявилося, що медсестри, які живуть 
у містах, мають більшу здатність використовувати 
емоції, щоб полегшити своє мислення, ніж про-
вінційні медсестри [69]. Крім того, Z. Kalyoncu зі 
співавторами довели, що медсестринський персо-

нал з вищим рівнем освіти, як-от ступінь магістра 
або доктора філософії, має вищий рівень EI [67]. 
Подібні результати були включені в дослідження 
M. Slaski і S. Cartwright [70], I. Ulutas і E. Omeroglu 
[71] та J. Por зі співавторами [72]. EI також тісно 
пов’язаний із соціально-економічним статусом 
[73–75].

Сьогодні емоційний інтелект широко вико-
ристовується в різних сферах освіти, в науко-
вих дослідженнях, менеджменті, психології та 
сестринській справі, а головною метою його 
застосування є підвищення та покращення якості 
послуг [76]. EI дає медсестрам можливість краще 
думати під час критичних і складних ситуацій 
і приймати кращі рішення, контролюючи психо-
логічні реакції [77]. Крім того, EI є ефективною 
стратегією для зменшення стресу на роботі та 
сприяння стійкості [78; 79]. У контексті клініч-
ної ефективності покращення EI призводить до 
покращення якості сестринського догляду [80].

Висновки. Отже, ЕІ є корисним інструментом 
для медичних сестер, оскільки сприяє позитив-
ному досягненню ефективного управління у сфері 
охорони здоров’я, тому потребує глибшого дослі-
дження факторів, що на нього впливають.
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