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opis

Emocionalna inteligencija i zdravstvena skrb usko su povezane. Emocionalna inteligencija definira se
kao sposobnost prepoznavanja viastitih osjecaja i osjecaja drugih ljudi, motiviranja sebe i dobrog
upravljanja emocijama u sebi i svojim odnosima. Kvalitetan odnos medicinska sestra-pacijent klju¢an
je za sestrinsku percepciju, razumijevanje svojih i pacijentovih emocija te koristenja tih emocija kako bi
zdravstvena njega pacijenata bila $to uginkovitija. Empatija kao dio emocionalne inteligencije Cini
jedan od njenih najvaZznih aspekata.Kompetencije medicinske sestre trebale bi ukljugivati visoku
samosvijest, procjenu dogadaja i sposobnost nosenje s viastitim osjecajima. Ti elementi emocionaine
inteligencije bitni su preduvijeti za pruzanje prave empatije.Danas zdravstvena njega pacijenata ne
ukljuéuje samo struénu skrb veé i postivanje pacijentovih cilieva, Zelja i odluka te ispunjavanje njegovih
emocionalnih, socijalnih i duhovnih potreba.

Svrha rada je objasniti vaZznost emocija u zdravstvu, opisati emocionalni i psihosocijalni razvoj te
definirati emocionalnu inteligenciju s posebnim osvrtom na sestrinstvo.
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Sazetak

Emocionalna inteligencija i zdravstvena skrb usko su povezane. Empatija, kao dio emocionalne
inteligencije, ¢ini jedan od vrlo vaznih segmenata emocionalne inteligencije. Visoka samosvijest,
samokontrola, sposobnost nosenja s osje¢ajima, samo su neke od kompetencija koje bi medicinske
sestre/tehnicari trebali imati. Sve te navedene osobine su vazni ¢imbenici emocionalne inteligencije
koji su i osnovni preduvjet za pruzanje empatije. Vazno je da su medicinski djelatnici upoznati sa
terminom emocionalne inteligencije kako bi mogli razumijeti svoje osjecaje, pacijentove osjecaje, a
sve u cilju $to ucinkovitijeg zbrinjavanja pacijenta. Osim strucne, profesionalne skrbi, zdravstvena
njega danas ukljucuje ispunjavanje emocionalnih, socijalnih potreba te postivanje bolesnikovih Zelja
i odluka. Svrha pisanja rada je objasniti i pojmovno definirati vaznost emocija u zdravstvu, ulogu
emocionalnog i psihosocijalnog razvoja te objasniti emocionalnu inteligenciju s posebnim osvrtom

na sestrinstvo.

Kljuéne rije¢i: emocionalna inteligencija, sestrinstvo, empatija, komunikacija, medicinska

sestra.



Summary

Emotional intelligence and health care are closely linked. Empathy as part of emotional
intelligence is one of the important aspects of emotional intelligence. Nurse competencies should
include high self-awareness, event assessment, and the ability to cope with one’s own feelings, all of
which are elements of emotional intelligence and are an essential prerequisite for providing true
empathy. Persistence of the nurse-patient relationship, as a key component of nursing work, makes
nursing perception, understanding of the patient's emotions and the use of these emotions, in order to
make patient care as effective as possible. Today, patient health care includes not only professional
care, but also respect for the patient's goals, desires and decisions, and the fulfillment of his
emotional, social and spiritual needs. The purpose of writing the paper is to explain and
conceptually define the importance of emotions in health care, the role of emotional and

psychosocial development, emotional intelligence with special reference to nursing.

Keywords: emotional intelligence, nursing, empathy, communication, nurse
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1. Uvod

Emocionalna inteligencija jest vjeStina poznavanja tudih i vlastitih osjecaja i koriStenje u
rukovanju u okolini u kojoj rade. [1]

Emocionalna inteligencija igra izuzetno vaznu ulogu u dobivanju potrebnih informacija i
zdravlja. U ovom radu, fokus je na razmatranju emocionalne inteligencije u sestrinskoj profesiji
(tj. medicinske sestre/tehnicari). Mnoge teorije i studije koriste razli¢ite definicije emocionalne
inteligencije, ali najceS¢e koriStena je sposobnost reguliranja, pobudivanja i prepoznavanja
osjecaja drugih i prepoznavanja svojih osjecaja te sposobnost koriStenja emocija. [2]

Navedeno je da je emocionalna inteligencija dolazi u korelaciju s osje¢ajima i emocionalnim
produktom i obavlja vitalnu funkciju u privatnom i poslovnom Zivotu svakog pojedinca. Prisutnost
emocionalne inteligencije medu zdravstvenim radnicima vazna je za prepoznavanje osjecaja
pacijenta i njihovo imenovanje, §to pacijentima moze pruziti bolju skrb. Posao medicinske
sestre/tehnicara povezan je odnosom izmedu nje/njega i pojedinca, bilo da se radi 0 odnosu
izmedu medicinske sestre/tehnicara i bolesnika, kolege/ice, suradnika ili nadredenoga. [3]

Osim §to moraju posjedovati profesionalna znanja 1 vjeStine, zdravstveni radnici moraju biti 1
emocionalno zreli 1 stabilni ljudi, §to ¢e pomo¢i u razumijevanju i reagiranju na ljudske patnje,
hitne slucajeve, razne probleme i moralne dileme. Medicinske sestre trebale bi biti sposobne
razumjeti osjecaje 1 ponaSanje pacijenata u tim specifiénim situacijama, biti spremne preuzeti
odgovornost i biti spremne raditi samostalno i u timskom radu. Da bi uop¢e mogli duboko
razumjeti opce stanje pacijenta 1 trenutne osjecaje, moramo imati sposobnost razvijanja
emocionalne inteligencije. [4]

Isto tako, emocionalna inteligencija moze pomo¢i medicinskim sestrama i tehniarima da se
medusobno povezu kako bi bolje koordinirali posao i tako bolje pokazali ucinkovitost i
ucinkovitost timskog rada. Osnovni predmet ovog rada je utvrditi kako emocionalna inteligencija
utjece na rad medicinskih sestara i koje su vazne kompetencije komuniciranja odnosa s drugim
zaposlenicima i odnosa medicinske sestre/tehnicara - pacijenta. Da bi se taj odnos mogao
realizirati, potrebno je analizirati kako upravljamo empatijom i vezu izmedu sagorijevanja stresa u
radu medicinskih sestara u njihovom svakodnevnom radu. [4]

Cilj je ovog rada utvrditi utjecaj i razvoj upravljanja emocionalnom inteligencijom u
svakodnevnoj upotrebi u zdravstvenoj zastiti, te teoretski obraditi definiciju empatije, njezin

sadrzaj i teoriju procesa te njezinu ué¢inkovitost i zadovoljstvo u samoj komunikaciji.



Svrha ovog zavr$nog rada je razjasniti sam pojam emocionalne inteligencije te njezine pojavne

oblike, posebno analizirati pristup razvoja komunikacije medicinske sestre - pacijenta.



2. Teorijska analiza emocionalne inteligencije

2.1. Pojam emocionalne inteligencije

Emocionalna inteligencija predstavlja skup sposobnosti koje pomazu kod upravljanja i
izrazavanja svojih te kod prepoznavanja tudih emocija. To dodatno predstavlja jedan dozivljaj za
motivaciju, ¢ineé¢i planove, odgovarajuce odluke, stabilnost, ravnotezu, snalazljivost i prilagodljivost
kod ostvarenja zivotnih ciljeva. Koncept emocionalne inteligencije prvi se put pojavio u
istrazivackom radu Petera Saloveya i njegovog kolege Johna. D. Mayera. Tek u 1980-ima
inteligencija je bila jednaka nasoj sposobnosti racionalnog razmisljanja, koju je dala genetika i ne
mozemo imati puno utjecaja u svom zivotu, posebno nakon razdoblja zrelosti. Osamdesetih
godina proslog stoljeca americki su psiholozi uspostavili teoriju emocionalne inteligencije, isti¢uci
kako pametno suocCavanje u razli¢itim zivotnim situacijama vise utjece na hladnu i objektivnu
obradu podataka. [4]

Howard Gardner, psiholog, razmatrao je tzv. model "visestruke inteligencije", koji je najbolje
ukazao na razliku izmedu inteligencije i emocionalnih sposobnosti. Stoga razlikujemo
meduljudsku inteligenciju kako bismo identificirali osjecaje i namjere drugih, dok je emocionalna
inteligencija sposobnost samokontrole i podrazumijeva razvoj samosvijesti, sposobnosti kontrole i
motivacije. [3]

Razvojem emocionalne inteligencije razvijaju se i empatija i socijalne vjestine u meduljudskim
odnosima, pa su ljudi s visokom emocionalnom inteligencijom prihvaceniji u drustvu. Unoseci
mudrost u osjecaje, pridonosimo vecoj brizi za drustvo i zajednicu. Lijepo je znati kako i §to
radimo da bismo drugima potaknuli odredene osjecaje. [2]

Salovey 1 Mayer opisuju emocionalnu inteligenciju kao vjeStinu koja moZe nadzirati i
upravljati osjecajima drugih i ali isto tako i vlastitim emocijama. Prema njima, postoje Cetiri
skupine sposobnosti koje se usporeduju po razinama, $to znaci da ako nema prethodnog razvoja

osobnosti, sljedeca se nece i ne moze razviti. [2]

e Prva skupina ukljucuje sposobnost promatranja, vrednovanja i izrazavanja osjecaja.
Najjednostavnija je emocionalna sposobnost kroz koju pojedinci percipiraju emocije sebe i
drugih. [2]



e Druga kategorija ukljucuje sposobnost prepoznavanja i razvoja osjecaja, §to nam moze
pomo¢i u razmiSljanju i ubrzati nase intelektualne operacije. U procesu mijenjanja osjecaja
na probleme mozemo gledati iz razlicitih perspektiva. [2]

e Treca kategorija ukljucuje sposobnost razumijevanja i artikuliranja osjecaja, odnosno kako
I kako koristimo znanje o emocijama. U ovoj fazi, ljudi se razlikuju u vjestinama jer na
odgovaraju¢i odnosno razli¢iti nacin nazvaju i razlikuju osje¢aje prema intenzitetu,
drugacijeg su gledista U razumijevanju osjecaja i pretvaranju jednog osjecaja u drugi. [2]

o Cetvrta faza je najkonstruktivnija faza emocionalne inteligencije. Ona ukljuéuje promjenu
osjecaja ovisno o uzroku. Svjesno upravljamo svojim osjeajima 1 pridonosimo
emocionalnom 1 intelektualnom razvoju. Mozemo kontrolirati ne samo vlastite osjecaje,

veé 1 osjecaje drugih ljudi. [2]

Emocionalna inteligencija i osje¢aji povezani su zajedno, odnosno u odredeno vrijeme u
odredenoj situaciji mora se razumjeti i nauciti upravljati emocijama. Ovu sposobnost mozemo
graditi na temelju samosvijesti. Stoga, da bismo uspjeli u bilo kojem dijelu Zivota, svi trebamo
motivaciju, samokontrolu i empatiju. Empatija je "vjestina interakcije s drugima". [6]

Odnosno, uoceno je da IQ ili akademska inteligencija nisu mjera inteligentnog ponaSanja ili
sposobnosti snalazenja u svakodnevnom Zivotu. Unato¢ visokom IQ-u, ljudi ¢esto trpe neuspjehe
na radnom mjestu, ne druze se, ne odrzavaju stabilne i zrele veze ili se ne znaju nositi s
poteskocama i krizama. [6]

Takoder, razli¢ite studije su dokazale da ljudska bi¢a s prekomjernom emocionalnom
inteligencijom su specifi¢ne. Navedene osobe koje su istrazivanja obuhvatila imali su ¢vr§ée veze
s okolinom S§to je bilo rezultat poslova u kojima je u centru Covjek. Stoga, emocionalna
inteligenicija ima vaznu ulogu u sestrinstvu jer u samom srediSto je zdravstvena skrb za ovjeka.
[7]

Prema psihologu Danielu Golemanu, emocionalna inteligencija ima pet glavnih elemenata i

karakteristika, a to su: [7]

e empatija,

e motivacija

e samokontrola
e samosvijest

e socijalne vjestine



Sve one manifestiraju se kroz dva tipa odnosa koje covjek razvija tokom zivota; odnos prema

sebi i odnos prema drugima. [7]

Obje vrste su u moguénosti za vitalno ostvarenje u komercijalne poduhvate i ostvarenju zivotnih

ciljeva individue. Emocionalna inteligencija razlikuje se u u pet etapa: [8]

>

Shvatiti svoje osjecaje. Svjesnost vlastitog postojanja, odnosno prepoznavanje vlastitih
osjecaja kad se nesto dogodi, klju¢ je emocionalne inteligencije. Sposobnost osjecaja bilo
kad i bilo gdje bitna je za mentalno prepoznavanje i razumijevanje vlastite osobnosti. Ljudi
koji razumiju svoje emocije moci ¢e ih pouzdano kontrolirati, razumijeti i biti sigurni u
privatne odluke. [8]

Management upravljanja emocijama. Upravljanje osje¢ajima,moguénost da se prilagodimo
postojecem stanju je vjeStina koja se temelji na samospoznaji. Pojedinci koji nemaju
razvijenu tu sposobnost ¢esto su napeti i pate, naglasene su negativne emocije, dok ljudi
koji imaju razvijenu tu vjesStinu, oni se prije oporave od neuspjeha i vrate svojim prvotnim,
pozitivnim, emocijama. [8]

Samomotivacija. Upravljanje emocijama koje sluZi odredenom cilju je pokazati osnovnu
sposobnost koncentracije, motiviranja i ovladavanja vlastitim ponaSanjem te kreativnosti.
Emocionalna samokontrola, sposobnost je odgadanja dobivanja nagrada i suzbijanja
impulsa 1 vazan je dio uspjeha. Ljudi s ovom sposobnoS¢u opcenito su produktivniji 1
ucinkovitiji u prihvacanju bilo ¢ega. [8]

Prepoznavanje osjeaje drugih - empatija. Empatija je osnovna vjeStina u ophodenju s
ljudima. Ljudi koji izraZavaju suosjecanje pogodniji su za iskazivanje suptilnih druStvenih
signala koji drugi trebaju ili Zele. Kao rezultat toga, ti su ljudi uspjesniji u zanimanjima
kao $to su briga o djeci i pacijentima, poducavanje, trgovina i vodece pozicije.

Rukovanje odnosima. VjeStine odrzavanja odnosa uglavnom su vjeStine upravljanja
osjecajima drugih ljudi. Te su vjeStine osnova za popularnost, vodstvo i1 u¢inkovitost u

vezama. [8]

Empatija moze biti opisana kao vjeStina Covjeka da prepoznaje osjecaje osoba koje ga

okruzuju. Iako postoji razlika izmedu suosjecanja i empatije, mnogi ih ljudi ne mogu prepoznati.

Za suosjecanje vazna je osjetilna samilost za nekoga 1 poStivanje njihovih emocija. Socijalna

obaveza je razvijena svijest pojedinca da se pridonosi opéem dobru. Meduljudski odnosi mjere se

velikim stupnjem prisnosti i iskrenosti kako bi se uspostavio i odrzavao zadovoljavajuéi odnos s

drugima. [9]



Klju¢ emocionalne inteligencije je poznavanje emocija kad se pojave (samosvijest).
Sposobnost kontroliranog osjecaja, bitna je za razumijevanje samoga sebe. Ljudi koji su sigurni u
svoje osje¢aje mogu bolje upravljati svojim zivotom i imaju vise povjerenja u svoje odluke.

Skala upravljanja stresom pokazuje sposobnost osobe da podnese stres i kontrolira impulzivne
odgovore, dok skala emocija pokazuje da je osoba s emocionalnom inteligencijom sretnija i

opustenija jer se moze dobro nositi s negativnim emocijama. [9]

2.2. Obiljezja osoba emocionalne inteligencije

Emocionalna osoba moze percipirati osjecaje, koristiti ih za razmisSljanje, razumjeti njihovo
znacenje 1 upravljati njima bolje od drugih. RjeSavanje emocionalnih problema moze zahtijevati
manje kognitivnih vjeStina, a osoba ima i bolje socijalne vjestine. 1Q (dublje u radu Kl-a) ¢ini
zivot uspje$nim samo 10%, dok 90% emocionalne inteligencije ¢ini vecinu uspjeha, pa tako ljudi
sa ve¢om emocionalnom inteligencijom shvacaju da je vazno prepustiti se sirovim emocijama.
[10]

Stoga su spremni prepoznati osobne emocije u vaznim trenucima, razumjeti ih, staviti u
kontekst 1 prilagoditi ih za postizanje visih ciljeva. Iz perspektive emocionalne inteligencije, osoba
s ovom sposobno$¢u smatra se osobom s jakom prilagodljivo$¢u i emocionalnim vjeStinama, dok
osoba bez dovoljnih sposobnosti moze biti ostecena u emocionalnim i socijalnim funkcijama.
Mora se naglasiti da ¢e osoba koja ima pozitivan stav prema zivotu lakSe uspostaviti meduljudske
odnose i uciniti da se ona i ljudi koji su u kontaktu s njima osje¢aju ugodno s njima. [11]

Sa pogleda emocionalne inteligencije, imati Zelju za napredovanjem zna¢i da Se osoba necée
pokolebati kod plimnog vala tjeskobe ili o¢aja, iz 0sobnog ili poslovnog svijeta. [11]

Vjeruje se da oni koji imaju zivotni cilj, imaju puno manji o¢aj od drugih, manje su osjetljivi
na tjeskobu, i imaju manje emocionalnih problema. Optimizam u osoba ocekuje da ¢e se sve
zavrsiti pravilno prema zelji pojedinca. [11]

Optimizam je razmisljanje koje Stiti ljude u teskim uvjetima od pada, beznada i ocaja, kao i
zelju da ¢e sve ponovno biti dobro.. VjeStine samokontrole znafe razvijenu samosvijest,
samokontrolu i motivaciju. VjeStine ucinkovite suradnje s drugima ukljucuju: razumijevanje
drugih, pomaganje drugima, komunikaciju, uc¢inkovito rjeSavanje sukoba, vjestine timskog rada
itd. [12]

Emocionalno inteligentan pojedinac tolerira svoje vlastite emocije kako treba, prepoznaje iste
osjecaje u drugih 1 svjestan je naCina da se nosi s njima, trazi motivaciju da ustraje, kontrolira

6



impulzivnost, razmi$lja i kad je uzrujan, suosjeCa sa suradnicima, te se jednostavnije i lakse
usredotocuje na posao. [13]

Empati¢ni su ljudi bolje prilagodeni suptilnim druStvenim znakovima koji pokazuju §to drugi
trebaju ili Zele. Iz tog su razloga uspjeSni u zanimanjima kao §to su skrb o djeci 1 pacijentima,
poducavanje, trgovina i rukovodece pozicije. Emocionalno inteligentni ljudi sposobni su poticati
sebe, dugo i tesko raditi kako bi dosli o uspjeha. Takvi ljudi kontroliraju svoje emocije i svoju
impluzivnost, nastoje razmisljati u pozitivnom svijetlu i oni su optimisti¢ni. [12]

Ljudi s niskom emocionalnom inteligencijom obi¢no vrlo tesko planirajuju, manje su tolerantni
I nisu sposobni razumjeti i opaziti Siru okolinu. Naj¢e$ée pokazuju emocionalni utjecaj na nacin da
¢ine mnoS§tvo bezobzirnih ponaSanja, uniStavaju vlastitu proslost, narusavaju odnose s drugima i
koriste svoju inteligenciju kako bi dokazali svoju agresivnost ili depresiju. [6,11,13]

Ljudi s visokom emocionalnom inteligencijom prihvatit ¢e izazove, nece biti pod pritiskom,
imati ¢e visoko samopouzdanje i znati prepoznati prave vrijednosti. U meduljudskim odnosima
Cesto izrazavaju empatiju. Oni lako mogu razumjeti emocionalno stanje, misljenja i ponasanje

drugih i razumjeti vlastiti stav. [13]

2.3. Emocionalna inteligencije na radnom mjestu

Znacaj od emocionalne inteligencije u radnom okruzenju je izuzetna, $to znacajno doprinosi na
rastuce zadovoljstvo zaposlenika, jer lideri mogu shvatiti Zelje radnika i pokusati ih rijesiti. Sli¢no
tome, emocionalna inteligencija ukljucuje emocionalnu povezanost sa zaposlenicima i ima za cilj
potaknuti pozitivne akcije za postizanje ciljeva na individualni i kolektivni nac¢in. Emocionalne
sposobnosti ovisit ¢e o tome kako se osoba nosi s frustracijom, kako kontrolirati svoje osjecaje i
kako komunicirati s drugima. [14]

U svim zanimanjima koja su u interakciji s drugima, ljudi nauce upravljati svojim spontanim
osjecajima i izrazavati svoje osjecaje na javno propisan nacin i drustveno ocekivano. Uspjeh na
radnom mjestu jedan je od kljucnih kriterija, te se odnosi na emocionalnu inteligenciju. Poslovni
rezultati ovise o El, jer ljudi uglavnhom poslovne odluke donose emocionalno, te je pozeljno ali
isto tako zahtjevno razumyjeti i upravljati drugima i njihovim osjecajima. [15]

Emocionalno inteligentni ljudi ispravno percipiraju svoje osjecaje i koriste sveobuhvatne i

slozene metode za regulaciju osjecaja kako bi postigli vazne ciljeve. [15]



Na trziStu rada najtrazenije vjeStine su: samosvijest, samopouzdanje i kontrola, predanost i
iskrenost, sposobnost komunikacije i utjecaja te sposobnosti na poticanja i prihvac¢anja promjena.

To znaci da najvaznije nisu diplome i profesionalno znanje, ve¢ emocionalna inteligencija. [15]



3. Emocionalna inteligencija u zdravstvu

Obzirom da je EIl je bitan preduvjet za ispunjenje uvjeta za npredovanjem, a je posebno bitna
na poslovima medicinske sestre/tehnicara kako bi mogli prepoznati i razumijeti osjecaje i
raspoloZenja pacijenta. Medutim razvijena emocionalna inteligencija vazna je I na samom radnom
mjestu medicinske sestre/tehnicara kako bi se sprjecili konflikti na radnom mjestu i potencijalni
sindrom profesionalnog sagorijevanja. Sve navedeno vazno je za najbolju cjelokupnu skrb o
pacijentima. Dugo se emocionalna inteligencija smatrala klju¢nim ¢imbenikom uspjeha
pojedinaca i organizacije u poslovnom svijetu, a postoje dokazi da je poboljsanje emocionalne
inteligencije jednako vazno u medicinskom okruzenju. Bolnic¢ki odjeli su razli¢iti stoga svaki odjel
ima svoje vlastite specificnosti. Tako na primjer na odjelu onkologije bolesnik, njegova obitelj i
rodbina suoCava se sa skorom smréu voljene osobe koja umire od maligne bolesti, na odjelu
neonatologiji javlja se strah roditelja i bliske rodbine za novorodence i bolesti koje bi se mogle
kasnije razviti. [18]

Stoga, svi zdravstveni radnici moraju znati kontrolirati svoje osjecaje kako bi mogli odgovoriti
na profesionalan nacin u svakoj situaciji, pomazu¢i pritom poboljSanju kvalitete rada, a time i
oporavku. Uz to, samosvijest pomaze pojedincima da razumiju svoje osjecaje kako bi mogli
kontrolirati svoj zivot. Medicinske sestre/tehnicari svakodnevno se susre¢u s raznim situacijama i
trebaju na vrijeme poduzeti odgovarajuée intervencije kako bi pokazali svoj profesionalni rad. [17]

Zbog radnog vremena medicinskih sestara/tehnicara koji si cijeli dan sa bolesnikom, njihovog
skrivanja problema, osmijeha na licu i empati¢nosti, bolesnici se poc¢inju osjecati poStovano te
podijele svoje probleme sa medicinskim osobljem. Stoga je vazno da zdravstveni radnici razviju
empati¢nost kojom pokazuje razumijevanje prema pacijentu. [16]

Kako bi medicinske sestre/tehniari dobro i ucinkovito radili Svoj posao, potrebna im je
motivacija u svrhu prosperita. Na radnim mjestima gdje su nedostatna financijska sredstva, gdje
nedostaje opreme i osoblja, gdje su neprimjereni uvjeti rada, motivacija je od izuzetne vaznosti. [16]

Vrijednim zaposlenicima vrlo je vazno dobiti nagrade, jer to ne samo da ih dodatno motivira za
postizanje novih postignu¢a u karijeri, ve¢ 1 njihove ambicije poboljSavaju kvalitetu cijelog
sustava. MoZe poboljsati meduljudske odnose, posti¢i konstruktivnho rjeSavanje sukoba i
promovirati profesionalnost. Kako se zdravstvena zaStita sve viSe bazira na timskom radu,
struénjaci za emocionalnu inteligenciju trebaju izgraditi odnose u multidisciplinarnim timovima i
utjecati ¢e na stavove 1 ponaSanja, poboljSavajuc¢i tako sigurnost pacijenta i klinicke ishode.

[8,11,15]



Empatija, u viSoj razini, ima pozitivne i negativne rezultate na zdravstvenu njegu pacijenta.
Sama empatija ovisi i 0 razvijenosti emocionalne inteligencije u svakog pojedinca. [15]

Medicinske sestre s jakom samokritikom otvorenije su u razmjeni informacija s pacijentima.
To Cini pacijente sklonijima podijeliti s njima svoje brige i osjecaje. Kao rezultat toga, medicinske
sestre mogu bolje razumjeti pacijente, razgovarati o njihovim zabrinutostima, pomoc¢i im i brinuti
se 0o njima s poStovanjem. Takve medicinske sestre mogu izgraditi odnose povjerenja i
medusobnog razumijevanja, uspostaviti pozitivne veze i pomo¢i pacijentima u odrzavanju
medusobnih emocionalnih promjena. U karijerama u kojima se najvise radi u timovima, vazno je

biti svjestan osjecaja i emocionalnog donos$enja odluka. [11]

3.1. Komunikacijske vjeStine u sestrinstvu

Razvoj i to¢no usmjeravanje verbalna i neverbalne komunikacije oslanja se u velikom dijelu na
EL. Vec¢e EI u medicinske sestre/tehnicara, rezultira kvalitetnijom komunikacijom i samim time
sprjeava nesporazum ili moguci konflikt. [18]

Komunikacija je neizostavan segment rada medicinske sestre. Nije upitno koliko je vazna
komunikacija, meSutim, ono §to je presudno je upravo nacin interakcije medicinskih sestara sa
drugima. Ucinkovita komunikacija u zdravstvu odreduje postupak i metode lijeCenja pacijenta,
zadovoljstvo pacijenta i njegovo zdravlje. Osim toga, uspostavljanje profesionalnih odnosa s
kolegama takoder je vrlo vazno. Kvalitetna komunikacija posljedica je izgradene emocionalne
inteligencije. Kroz svakodnevni rad medicinskih sestara, emocionalna inteligencija pomaze u
dobrom povratu informacija kako pacijentima tako i radnim kolegama, promi¢e komunikaciju i
doprinosi kvalitetnijem radnom okruzenju. [18]

Komunikacija s pacijentom u medicinskoj ustanovi poc€inje prijavom bolesnika u ustanovu
odnosno bolnicu. Medicinska sestra/tehni¢ar u kontaktu je s pacijentom od pocetka do kraja
lijeCenja i ta komunikacija ostaje u medicinskoj ustanovi. Istodobno, tijekom tog razdoblja sestra
uspostavlja kontakt s pacijentom. Njezin je zadatak uspostaviti topao, pristojan i povjerljiv odnos
kako bi se postigao cilj sto bolje komunikacije s pacijentom i pruzila mu se podrska. [18]

U medicinskoj praksi postoje dva cilja uspostavljene komunikacije. Prvi cilj jest prikupljanje
podataka o pacijentu, a drugi cilj je prenoSenje informacija o bolestima pacijenta i lijeCenju.
Kvalitetna komunikacija vrlo je vazna za medicinske sestre da bi se bolje brinule o pacijentima i

uvelike pomaze u odrzavanju pozitivnih stavova pacijenata tijekom lijeCenja. Prema velikom broju
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studija, zadovoljstvo pacijenta povezano je sa sposobnos¢u medicinskih sestara da odrazavaju i
izrazavaju toplinu, emocionalnu potporu, razumijevanje, njegu i pristup pacijenta. [19]

Medicinske sestre trebaju kontaktirati svakog pacijenta zasebno, jer svi imaju razlicite
karakteristike, sposobnosti, znanje i razliCite motivacije za lijeCenje. Komunikacija u zdravstvu je
osobito vazna kako bi se prikupili svi podaci o bolesnikovom stanju, no u zdravstvu, komunikaciji
se pridaje premala vaznost i ¢esto se propusta. Uzrok tome je premalo medicinskom osoblja,
prekovremeni rad koji obaljaju i umor koji je rezultat prekomjerenog rada. [18] Pacijenti na Stetu
zdravstvenih radnika, ¢esto kritiziraju nedostatak informacija. [19]

Tvrde da dobivaju premalo informacija o svojoj bolesti, ¢esto su nerazumljive i nejasne, a brzo
ih zaborave. Pacijenti takoder tvrde da nisu zadovoljni sadrzajem poruke, jer je najéesca rasprava
0 organskim manifestacijama bolesti, a premalo o psiholoskim i psihosocijalnim posljedicama
bolesti. [20]

Pacijenti, pak, dobre komunikacijske vjestine pripisuju toplim i razumljivim profesionalcima s
kojima se lako moze razgovarati, koji se predstave na pocetku razgovora, djeluju samopouzdano,
slusaju pacijente i odgovaraju na njihove verbalne upute, precizna i lako razumljiva pitanja i ne
ponavljaju izgovorene rijeci. [18]

Dokazano je da zdravstveni radnici koji dobro komuniciraju sa svojim pacijentima, preciznije i
cjelovitije prepoznaju problem, bolje percipiraju emocionalnu nelagodu pacijenta, imaju pacijente
koji su zadovoljniji svojom skrbi i manje su zabrinuti zbog svog problema te prihvacaju 1 slijede
savjete. Stoga je nuzno kontinuirano ulagati u stjecanje 1 poboljSanje komunikacijskih vjestina, jer
to uvelike olak$ava rad zdravstvenim radnicima. [20]

Neovisno o kojoj aktivnosti i drustvenim odnosima je rije¢, komunikacija ostaje primarno
sredstvo uspostavljanja sinergije izmedu pripadnika medicinskog tima i pacijenata u zdravstvenoj
zastiti. Osnova prakti¢nog sestrinskog rada je meduovisnost sestre i pacijenta. Komunikacija je
vjestina koja se mora vjezbati, nadogradivati i ¢uvati kako bi se ostvarili najbolji moguéi ucinak.
Razvoj i pozitivna orijentacija komunikacije uvelike ovise o emocionalnoj inteligenciji. Sto je
sestri razvijenija emocionalna inteligencija, to ¢e visa biti njena razina upravljanja sustavom
komunikacija i zalaganja za ispravan odnos. [18]

Vazno je da medicinska sestra bude svjesna nacina na koji komunicira s pacijentima, njihovim
obiteljima i kolegama. Svjesna i dozirana komunikacija zapravo je konacan ishod usavrSene

emocionalne inteligencije. [19]
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Zdravstvene aktivnosti usredotocene su na 14 osnovnih ljudskih potreba, a to su; disanje, unos
hrane i tekucine, uklanjanje metaboli¢kih proizvoda, kretanje i ispravan polozaj tijela, odmor i
spavanje, odijevanje, odrzavanje ispravne tjelesne temperature, odrzavanje osobne higijene,
izbjegavanje Stetnih u¢inaka okolisa, komunikacija s drugim ljudima, vjerske potrebe, svrhovit
rad, rekreacija, ucenje, istrazivanje i zadovoljstvo znatizelje. [20]

Ucinkovita komunikacija preduvjet je za uspjesno obavljanje poslova i profesionalnih zadataka
medicinskih sestara. Osnovni preduvjet je dvosmjerna komunikacija izmedu svih ¢lanova tima i
dobivanje svih pozitivnih i negativnih informacija. Nekoliko je razloga zbog kojih je dobra
komunikacija u zdravstvu vazna, naime komunikacija je osnova meduljudskih odnosa,
komunikacija sluzi otkrivanju osnovnih karakteristika pacijenata, dobra komunikacija povecava
povjerenje pacijenata u zdravstvene djelatnike, komunikacija igra vaznu ulogu u poboljSanju
kvalitete s kolegama, omogucuje poboljsanje poslovnih rezultata, omogucéuje 0sobno zadovoljstvo
obavljanjem profesionalnih zadataka, omogucuje rjeSavanje nesporazuma i sukoba, te na kraju
omogucuje i uéinkovitiji medicinski tim. [16]

Da bi se stvorila pozitivna atmosfera u zdravstvenoj ustanovi, prije svega potrebna je visoka
emocionalna inteligencija upravitelja ustanove. Cilj mu je potaknuti zaposlenike, motivirati ih i
pokazati koliko je vazno razvijati vlastitu emocionalnu inteligenciju i koliko ona doprinosi
komunikaciji s kolegama 1 pacijentima. Ucinkovita 1 zadovoljavaju¢a komunikacija izmedu
pacijenata i zdravstvenih radnika moguca je ako je sadrZzaj poruka pacijentu razumljiv i ako je
struktura poruka takva da ih se pacijent moze lako sjetiti. No, osim samog sadrZaja poruke, vaZan
je 1 nacin isporuke poruke pacijentu. Najveci neuspjesi u komunikaciji dogadaju se zbog upotrebe
profesionalnih izraza koje pacijenti ne razumiju, ali i zato Sto Cesto nedostaje empati¢an pristup
pacijentu. Komunikacija je predana postizanju odredenih ciljeva i postoje razne moguce prepreke

za njihovo postizanje: [20]

> dobna razlika

» komunikacija s djecom svih dobnih skupina zahtijeva dobro poznavanje djetetovih
razvojnih faza i nacina na koji ona razmisljaju i razumiju

» komunikacija sa starijim osobama zahtijeva znanje i razumijevanje mogucih osjetilnih i
mentalnih poremecaja koji mogu ometati proces komunikacije

» razlike u spolu - muskarci rjede dijele svoje osjecaje i misli s drugima i ¢eS¢e dominiraju u
komunikaciji, §to medicinskoj sestri moze otezati komunikaciju s muskim pacijentom,

» socijalne i kulturne razlike,
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etnicke razlike,

razlike u socio-ekonomskom statusu,

razlike u kulturnim i vjerskim uvjerenjima,

senzorni poremecaji (problemi s vidom, sluhom itd.),
mentalna zaostalost pacijenata,

senilna demencija,

simptomi bolesti, umora i boli,

emocionalno uzbudenje pacijenta,

zaokupljenost pacijenta drugim problemima

YV V.V V V V V V V VY

osobe s ograni¢enim razumijevanjem i pamcéenjem, npr. slabo znanje jezika, dijalekta i

nepismenosti pacijenata, nizi kvocijent inteligencije,

Y

korisStenje medicinskih izraza,

> lose pamcéenje i nesposobnost pacijenta da se prisjeti prethodnih savjeta.

Eticka vaznost komunikacije medicinskih sestara proizlazi iz ¢injenice da su u sestrinskoj njezi
medicinske sestre i1 pacijenti u specificnom odnosu. lako se uloge medicinske sestre i pacijenta u
takvoj komunikaciji obi¢no izmjenjuju (ponekad su primatelji, ponekad posiljatelji poruka),
pacijent takoder moze komunicirati u tiSini. Stoga je vazno da medicinska sestra prepozna ovu
vrstu komunikacije. I kod ove vrste komunikacije neizbjezan je stupanj emocionalne inteligencije
koja medicinskoj sestri olak$ava prepoznavanje stanja pacijenta. [20]

Postoje cCetiri osnovna komunikacijska poloZaja pomocu kojih sestre komuniciraju s

pacijentima: [21]

> kooperativna komunikacija - medicinska sestra se prema svima, ¢ak i prema pacijentu,
odnosi s poStovanjem, povjerenjem, razumijevanjem, strpljenjem 1 pokuSava rijesiti
probleme medusobnom suradnjom i1 koordinacijom; takav komunikacijski okvir pogodan je
za rjeSavanje sukoba i snazno je terapijsko sredstvo, a u etici je vrlo vazan za dobivanje
pristanka pacijenta na terapiju ili sudjelovanje u znanstvenom eksperimentu na temelju
prethodno dobivenih informacija [21]

» inferiorna komunikacija - medicinska sestra se prema pacijentu odnosi nesigurno, a lije¢nik
prema pacijentu s nevjericom u sebe i svoje sposobnosti,

» superiorna komunikacija — komunikacija gdje sestra omalovazava te podcijenjuje pacijenta

I ostale suradnike [21]
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» zahtjevna komunikacija - najnepozeljnija vrsta komunikacije u zdravstvu, jer je prakticki

nemoguce posti¢i glavne ciljeve [21]

Neverbalna komunikacija u sestrinstvu mnogo je vaznija nego u drugim industrijama, posebno u
zbrinjavanju tesko bolesnih pacijenata koji imaju govorne poteskoce. Medicinske sestre ne samo da
trebaju znati kako protumaciti neverbalne poruke pacijenta, ve¢ moraju znati koristiti vlastito tijelo

za slanje poruka. Etika je takoder proZeta elementima neverbalne komunikacije: [22]

» Dodir je jedno od najosnovnijih osjetila, utje¢e na cjelokupno zdravlje i ima, ne samo
terapeutska, ve¢ i eticka svojstva, jer ima dobrotvornu funkciju. Medutim, u medicinskoj
etici nisu svi dodiri eticki prihvatljivi, a za sve zdravstvene djelatnike postoje dvije vrste
kontakata koje su eti¢ki prihvatljivi; funkcionalni dodir (fizicki kontakt s pacijentima
tijekom pregleda, injekcije, mjerenja krvnog tlaka itd.) i terapijski dodir (kada osoblje
umiruje ili tjesi pacijente) [22]

» Blizina. Postoje Cetiri zone socijalnih kontakata; intimna zona, osobna zona, socijalna ili
prijateljska zona te javna zona i stoga je za komunikaciju u zdravstvenoj zastiti s eti¢kog
stajaliSta vrlo vazno uzeti u obzir da intimno podru¢je sluzi covjeku ne samo za zastitu
tjelesnog integriteta i tjelesne sigurnosti, ve¢ i dostojanstva, neovisnosti, neovisnosti i drugih
vrijednosti. [22]

» Sjedenje i1 gledanje. U komunikaciji su polozaji sjedenja i gledanja vrlo vazni; na primjer,
ako je netko viSi u svom poloZaju i gleda s visine na svog sugovornika, tada su
karakteristike njegove komunikacije bitno razli¢ite jer je on ili u suprotnosti ili je u istom
polozaju. [22]

» Drzanje i polozaj tijela. 1z polozaja tijela moze se is¢itati kakav je odnos prema drugoj strani
u komunikaciji i $to se misli o temi razgovora, npr. tijelo nagnuto naprijed prekrizenih ruku
1 nogu obi¢no ukazuje na to da je osoba distancirana od raspravljanih pitanja; sjedenje
uspravno prekrizenih ruku i nogu ukazuje na otvorenost osobe za interakciju i pomo¢.zbog
toga je za komuniciranje u zdravstvu, s etickog stajalista, vrlo vazno voditi racuna da
intimna zona sluzi ljudima za zaStitu njihova, ne samo tjelesnog integriteta 1 fizicke
sigurnosti, ve¢ 1 dostojanstva, samostalnosti, nezavisnosti i nekih drugih vrednota. [22]

» Pokreti tijela. Neverbalna komunikacija glavom, vratom, rukama i nogama obi¢no dovrSava

rije¢i rukama kako bi §to slikovitije predstavili ono §to se govori. [22]
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» lzraz lica. Poruke na licu mogu biti raznolike i brojne te mogu biti od posebne vaznosti u
komunikaciji medicinskih sestara, jer lice najéesce prenosi osjecaje. [22]

» Oc¢i kao dio lica, vazan su ¢imbenik neverbalne komunikacije. [22]

Kad se medicinska sestra obrati pacijentu, trebala bi se obratiti mu imenom. Ukoliko se
obracamo imenom, osoba vise nije anonimna, vise nije broj i nije samo pojedinac u zajednici. Ako
se pacijentu obraCamo imenom, Salje se signal da je osoba poznata i da su svi zaposlenici svjesni
specificne situacije pacijenta. SrediSnji koncept medicinske etike je pristanak informiranog
pacijenta. To je izjava pacijenta ili subjekta kojim se ovlascuje lije¢nik ili medicinsko osoblje za
obavljanje odredenih aktivnosti, terapiju ili unosenje subjekta u protokol studije. [23]

Nacin na koji medicinska sestra pristupa pacijentu i komunicira s njim cesto je presudan za
trenutno stanje dobrobiti pacijenta. Pacijentovo stanje moze pokrenuti lavinu negativnih osjecaja,
pocevsi od depresije, samosazaljenja, tjeskobe i samoubilackih misli. Zato je vazno kako medicinska
sestra razvija komunikaciju s pacijentom, koliko mu se posveéuje paznje, pristupa li s
razumijevanjem, podrSkom i empatijom ili ima hladan i strogo profesionalan stav. Svi su ti
¢imbenici u velikoj mjeri odraz emocionalne inteligencije medicinske sestre, koja takoder odrazava
njezino zadovoljstvo poslom, spremnost za obavljanje posla i razumijevanje sebe i osjecaja drugih.
Komunikacija s pacijentom kljuéna je za razumijevanje i povezanost s pacijentom. Sto je vise
medicinske sestre toga svjesna i S$to viSe radi na poboljSanju vlastite komunikacije, veca je

vjerojatnost da ¢e uc¢inkovito komunicirati. [22]

3.2. Emocionalna inteligencija kod medicinskih sestara/tehni¢ara

Uzimaju¢i u obzir da medicinske sestre / tehniCari viSim stupnjevima rade na rukovodeéim
pozicijama, imperativ je izgraditi sustav poput mentorstva za ¢lanove koji ¢e aktivno razmjenjivati
osjecaje za poboljsanje emocionalne inteligencije i imati iste vrijednosti izmedu vode i ¢lanova tima
kroz otvorenu komunikaciju. Stoga menadZeri za njegu mogu znaajno doprinijeti poboljSanju
organizacijske uspjeSnosti promicanjem ponaSanja ¢lanova poboljSavajuéi njihov odnos s njima i
stjeCu¢i njihovo povjerenje, istovremeno ¢ine¢i napore na daljnjem razvoju emocionalne
inteligencije. [23]

U poslu medicinskih sestara nazo¢nost emocionalne inteligencije izuzetno je vazna, kako u
grupnom radu, tako i u interakciji s pacijentima. Emocionalna inteligencija olak$ava komunikaciju

medicinskim sestrama i pomaze im da razviju osjecaj za radno okruzenje i pacijente. Uz to, pomaze
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im da se na vlastiti nac¢in nose sa svojim i tudim osjec¢ajima. Ovo je izuzetno vazno podrucje rada u
ovoj profesiji, jer pacijenti o¢ekuju podrsku, razumijevanje i toplu rije¢. Medutim, ako medicinska
sestra ne zna prepoznati potrebe pacijenta, teSko da ¢e znati ucinkovito odgovoriti na njih.
Emocionalna inteligencija varira ovisno o dobi, obrazovanju, stazu, braénom stanju itd. [23]
Medicinska sestra na svome radnom mjestu svakodnevno se susrece s mnogobrojnim pacijentima
kojima je potrebna njezina pomo¢. [23]

Zdravstvo ukljucuje ne samo medicinsku njegu, vec i postivanje ciljeva, zelja i odluka pacijenta,
kao i zadovoljavanje njegovih emocionalnih, socijalnih i duhovnih potreba. [20]

Bit posla medicinske sestre je briga o drugom ¢ovjeku, tako da moraju biti sposobni razumjeti
Sto to bice osjeca 1 uciniti sve §to je u njihovoj moéi da im pomognu. Odnos medicinske sestre i
pacijenta, kao kljucni element sestrinskog rada, ukljucuje percepciju medicinske sestre, poznavanje
pacijentovih osje¢aja i upotrba tih osjecaja kako bi briga i skrb o bolesniku bila efikasnija i
kvalitetnija. [23]

Uz to, sestre bi trebale razviti vjestine koje ukljucuju visoku samosvijest, prosudbu dogadaja 1
sposobnost suocavanja s vlastitim osjecajima, a sve su to komponente emocionalne inteligencije.
Sestra bi trebala razviti vjestine koje ukljucuju visoku samosvijest, prosudbu dogadaja, sposobnost
suoCavanja s vlastitim osjecajima, a sve su to elementi emocionalne inteligencije. Sestrinstvo je
profesija koja je usko povezana s ljudskim odnosima, bilo da se radi o pacijentima koji su u
zdravstvenoj zastiti, obiteljima pacijenata koji su zabrinuti za svog ¢lana ili vezama s kolegama i
nadredenima. Medicinska sestra mora biti zrela i emocionalno stabilna da bi razumjela i rijesila
ljudske patnje, hitne slucajeve, zdravstvene probleme i eticke dileme. [21]

Stovise, medicinska sestra treba razumijeti osje¢aje i ponasanje pacijenta u odredenoj situaciji,
pokazati spremnost za preuzimanje odgovornosti i raditi samostalno i u timu. Zdravstveni sustavi,
uvjeti 1 nacin rada na radnom mjestu vazni su za zdravstvene sluzbe kojima upravlja Svjetska
zdravstvena organizacija (WHO). Danas je emocionalna inteligencija testirana kao bitna znacajka
izgradnje ucinkovitog vodstva u sestrinstvu U svrhu poboljSanja pruzanja njege i smanjenjem rizika

od izgaranja. [21]

3.3. Vaznost i ¢imbenici emocionalne inteligencije u sestrinskoj profesiji

Voditelji medicinskih sestara odgovorni su za prepoznavanje i reagiranje na negativno ponasanje
na radnom mjestu, poput agresivnog ponasanja. Dokazi iz drugih disciplina podupiru tvrdnju da su
osobe s vecom emocionalnom inteligencijom bolje opremljene za uocavanje ranih znakova
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nepozeljnog ponaSanja. Stoga poticanje medicinskih sestara na rukovode¢im polozajima da razvijaju
emocionalnu inteligenciju, moze u buduénosti dovesti do manje nasilja i pozitivnog radnog
okruzenja za medicinske sestre / tehnicare. [25]

Iz tog razloga je bitno da medicinske sestre imaju dobro usavrsenu emocionalnu inteligenciju
kako bi mogle uociti trenutne emocije bolesnika i tako ste¢i uvid u njegovo opce stanje,
komunicirati s pacijentima i njihovim obiteljima te pomo¢i u povezivanju s kolegama radi bolje
koordinacije radnih metoda, Sto ¢e na kraju krajeva i pokazati ucinkovitost timskog rada. U
sestrinskoj profesiji, koja zahtijeva ne samo tehnicko znanje vec¢ i1 psiholosku podrSku, emocionalna
inteligencija je od najvece vaznosti. Treba naglasiti da §to je posao sloZeniji, to je emocionalna
inteligencija vaznija. [21]

Stoga je upoznavanje vlastitih osjeaja i razvijanje emocionalne inteligencije klju¢ daljnjeg
razvoja struke. Medicinska sestra koja posjeduje sposobnosti (koje su puno puta spomenute) visoke
samosvijesti, empatije (koja se spominje kao glavni faktor u mnogim teorijama njege) i
komunikacijske vjestine, posjeduje i emocionalnu inteligenciju. Znati rukovati komunikacijskim
vjestinama vazno je u ljudskim odnosima, jer komunikacija koja nije kvalitetna, uzrokuje puno
problema i nesporazuma. [22]

Empatija, kao jedan od aspekata emocionalne inteligencije, sredi$nji je ¢imbenik mnogih teorija
njege koja omogucuje medicinskim sestrama da razviju terapijski odnos s pacijentima i njihovim
obiteljima te da se bolje nose sa stresom. Njega zahtijeva od medicinske sestre da kontinuirano
komunicira s pacijentima i drugim zdravstvenim radnicima. Danas zdravstvena zastita ne ukljucuje
samo visokokvalitetnu medicinsku skrb, ve¢ 1 koncept njege koji obuhvaca ciljeve, prioritete i izbore
pacijenta, ukljuCuju¢i njegove emocionalne, socijalne 1 duhovne potrebe, koriste¢i snagu
interdisciplinarnih resursa- [23]

Uz to, visoka empatija moze imati pozitivne i negativne ucinke na zdravstvenu zastitu pacijenta,
ovisno o stupnju povezanosti s drugim dimenzijama emocionalne inteligencije. Medicinske sestre s
visokom samokontrolom kada se bave kritikom otvorenije su u komunikaciji s pacijentom, $to ¢ini
vjerojatnije da s njima podijele vlastite brige i osjecaje. Kao rezultat toga, medicinske sestre bolje
razumiju pacijenta, raspravljaju o njegovim brigama, pomazu mu i pokazuju brigu s poStovanjem.
[26]

Takve medicinske sestre njeguju odnose temeljene na povjerenju i medusobnom razumijevanju,
razvijaju pozitivne veze i pomazu pacijentu da odrzi medusobne emocionalne promjene. Mnogi

pacijenti pate samo kada zbog simptoma njihove teske bolesti nisu pravilno zbrinuti. Stoga se briga
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ne moze ograniciti samo na fizicku pomo¢, ve¢ i na psiholoske i duhovne potrebe. Stoga ulogu

uloge emocionalne inteligencije u njezi treba promatrati u dvije dimenzije: [27]

» sestrinska predodzba i shvacanje pacijentovih emocija
» kompetentnost sestre da upravlja tim predodzbama kako bi postigla cilj da upravlja

kompliciranim situacijama u svrhu ucinkovite njege pacijenta.

3.4. Povezanost sagorijevanja i emocionalne inteligencije u sestrinstvu

Emocionalno kompetentna medicinska sestra bolje se nosi sa stresom, §to je nam je vazno jer se,
zbog prirode i opsega posla, lako moze dogoditi sagorijevanje ako se osoba ne moze nositi sa
uobicajenim problemima. [27]

Mnoge nove medicinske sestre / tehni¢ari mozda nece biti imuni na hitne slucajeve, a mehanizmi
suoCavanja moraju se razviti zbog stresa u kriticnom okruzenju. Kako bi se sprijecilo izgaranje i
omogucilo cjelokupno funkcioniranje medicinskih sestara / tehni¢ara, emocionalna inteligencija je
vazna odrednica u razvoju takvih mehanizama suocavanja. [27]

Jedan od emocionalnih zadataka koji esto moze dovesti do zaraze negativnim osjecajima je
neprestano osluskivanje tudih briga. Taj je problem poznat pod nazivom "umor od suosjecanja", u
kojem pomagac postaje preplavljen patnjom onih kojima pokusava pomoc¢i. [27] Jedno od rjeSenja
za pomagaca nije prestati slusati, ve¢ pronac¢i emocionalnu potporu za sebe. [27]

Pokazalo se da emocionalni rad i emocionalna inteligencija imaju znacajan utjecaj na dobrobit
medicinskih sestara / tehnicara i percepciju stresa na poslu. Emocionalna inteligencija igra umjerenu
ulogu u toleranciji na stres na poslu. [27]

Sindrom izgaranja je znacajno i negativnho povezan sa svim Cimbenicima emocionalne
inteligencije, u¢inkom i socijalnom podr§kom. Rizik od sagorijevanja veci je kod mladih osoba i
onih koji su u stalnom radnom odnosu. Sveukupna samoefikasnost i suocavanje sa stresom djeluju
kao zastitni ¢imbenici protiv sindroma izgaranja. Nuzno je educirati se o blagodatima empatije i
vjezbati empati¢ne vjestine jer zdravstveni radnici ne trebaju uvoditi iskustva pacijenta kako bi se
izbjeglo izgaranje ili posljedice dugotrajnog izlaganja stresu na poslu. [28]

Da bi se sprijecio stres i1 izgaranje, potrebni su redoviti sastanci timova kako bi se zajednicki
razmatrali slucajevi i dogovarale komunikacijske strategije s pacijentima te nadzor gdje zdravstveni
radnici mogu izraziti svoje osjecaje u grupi za podrSku. Organizacija rada trebala bi uzeti u obzir

optere¢enje zdravstvenih radnika i pacijenata, u skladu s preporukama o prevenciji stresa. [28]
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Stres na poslu i izgaranje poveéavaju vjerojatnost odlaska medicinskih sestara/tehnicara.
Medutim, razvijeniji EI izravno je proporcionalan moguénosti obavljanja zahtjevnijih emocionalnih
poslova bez sagorijevanja zbog vece tolerancije na stres, ¢ime se smanjuje vjerojatnost napustanja
radnog mjesta na kojem je radna atmosfera teza u obliku nekooperativnih pacijenata ili drugog
medicinskog osoblja. [27]

Neke specifi¢nosti medicinskih sestara su vrlo humani, stresni i naporni rad koji zahtijeva visok
stupanj suradnje s lijecnicima i pacijentima, a pravodobna intervencija medicinskih sestara Cesto
ovisi o zivotu pacijenta. U radnom okruzenju medicinskih sestara na poslu su prvenstveno odredeni
stresori, poput smjenskog rada i prekovremenog rada, zdravstveno rizi¢nih zanimanja, meduljudskih

sukoba i sukoba uloga u karijeri, koji u konacnici utjecu na ishod i uspjeh postavljenog cilja. [27]
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4, Zakljucéak

Tijekom bolesti prevladavaju emocije i vlada strah. Tijekom bolesti ljudi se osjecaju slabo i
bespomoc¢no. Problem u medicinskoj praksi pojavljuje se kada medicinsko osoblje ne obrac¢a paznju
na to kako pacijent emocionalno reagira. Zbog zanemarivanja emocionalnih problema tijekom
bolesti i lijecenja, zanemareni su brojni podaci koji dokazuju da ljudske emocije igraju vaznu ulogu
u osjetljivosti na bolesti, kao i tijekom oporavka.

Osnova emocionalnog zdravlja je kontrola neugodnih emocija. Suosjecanje (empaticni afekt)
sustina je medicinske prakse koja ukljucuje humanost, brigu, altruizam i sudjelovanje u osje¢ajima.
Omogucuje lije¢nicima da slijede eticka nacela koja se usredotocuju na potrebe drugih. S druge
strane, takva skrb omogucuje pacijentu da bude zadovoljan postupkom. Na putu prema humanoj
medicini vazno je zauzeti dvije pozicije kako bi se ljudima pomoglo da se nose sa svojom
emocionalnom tjeskobom, poput bijesa, tjeskobe, depresije, pesimizma, usamljenosti..

Kada radimo s ljudima, vazno je znati da emocije utjeCu na sve psiholoske procese u tijelu.
Postoje programi za menadZere usmjereni na poboljSanje kvalitete meduljudskih odnosa na poslu.
Uklju€uju emocije, spoznaju 1 vjesStine ponasanja. Razvoj ovih vjestina omogucuje provedbu plana
samospoznaje ¢iji su elementi: samosvijest, donosenje odluka, upravljanje osjecajima, suoCavanje sa
stresom, empatija, komunikacija, samootkrivanje, samoprihvatanje, osobna odgovornost, rjeSavanje
sukoba, izgradnja samopouzdanja.

Razumljivo je da sestrinska profesija ukljucuje visok stupanj emocionalne inteligencije.
Medicinske sestre trebaju nastojati ispuniti i emocionalne aspekte, vodeci racuna o psiholoskim,
emocionalnim i socijalnim potrebama pacijenta postujuc¢i njihov izbor i ciljeve. U medicini se
o¢ekuje humani i individualan pristup svakom pacijentu, stoga je potreban visok stupanj emocionine
inteligencije. Svatko zeli susresti empaticno medicinsko osoblje, pogotovo medicinske
sestre/tehniCare koje provode najvise vremena sa pacijentima. Stoga je od neprocjenjive vaznosti da
medicinske sestre/tehnicari budu ljudi sa iskustvom i razvijenom emocionalnom inteligencijom.
Dakle, medicinske sestre/tehnicari treba omoguditi radionice i teCajeve da otkriju nacine kako
prepoznati sebe i svoje osjecaje, kako bi mogli razumijeti i prepoznati prave emocije s kojima se
suocavaju bolesnici u bolnicama i drugim ustanovama. To je talent koji se treba nauciti i provoditi

svakodnevno u privatnom i poslovnom Zivotu.

U Varazdinu, Milja Burkovié¢
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