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Santrauka
Slaugytojų patiriami profesinės veiklos iššūkiai ir rizikos 
veiksniai neigiamai veikia slaugytojų gyvybingumą ir as-
meninę gerovę. Dėl aukštų darbo reikalavimų, svarbios 
veiklos ir asmeninių įsipareigojimų slaugytojai patiria 
didelį nuovargį, emocinį išsekimą ar net perdegimą. Tai 
gali turėti neigiamą poveikį slaugytojų profesinių funk-
cijų vykdymui, būti klaidų priežastimi ir neigiamai pa-
veikti slaugos kokybę. Siekiant užtikrinti tinkamą slau-
gos kokybę, būtina palaikyti slaugytojų gyvybingumą, 
todėl svarbu tinkamai įvertinti ir šalinti esminius stresą 
keliančius veiksnius bei jų riziką, efektyviai įgyvendi-
nant prevencines priemones.
Tikslas − ištirti psichologinių, fiziologinių ir socialinių 
veiksnių įtaką slaugytojų gyvybingumui ir asmeninei 
gerovei, analizuojant atliktų tyrimų rezultatus.
Medžiaga ir metodai. Atlikta tiriamoji mokslinės lite-
ratūros apžvalga. Duomenų analizei atrinkti straipsniai, 
kuriuose aptariami psichologiniai, fiziologiniai ir sociali-
niai veiksniai, turintys įtakos slaugytojų gyvybingumui. 
Paieška buvo atlikta  PubMed, Web of Science, EBSCO 
duomenų bazėse. Analizuoti 2018-2023 metų šaltiniai. 
Iš 217 atrinktų šaltinių, šiame darbe analizuojamos 26 
publikacijos, atitikusios atrankos kriterijus.
Rezultatai ir išvados. Stresas, profesinis perdegimas, 
miego sutrikimai, nepakankamas fizinis aktyvumas ir 
nepalanki darbo aplinka yra svarbūs veiksniai, turintys 
įtakos slaugytojų gyvybingumui ir darbo efektyvumui. 
Neigiamai slaugytojų gyvybingumą veikiantys veiksniai 
susiję su dideliu darbo krūviu ir poilsio trūkumu. Fizinis 
ir psichinis nuovargis, didelis darbo krūvis bei patiriama 
emocinė įtampa gali ne tik mažinti slaugytojų  gyvybin-
gumą, bet ir turėti įtakos pacientų saugai. Pablogėjusi 
slaugytojų fizinės ir psichinės sveikatos būklė gali nei-
giamai paveikti slaugytojų pasitenkinimą darbu ir for-

muoti neigiamą požiūrį į jį. Siekiant išvengti neigiamų 
padarinių, svarbu užtikrinti palankias darbo sąlygas, teikti 
emocinę bei psichologinę paramą ir skatinti slaugytojų 
sveikatai palankų gyvenimo būdą.

Įvadas
Gyvybingumas dažniausiai siejamas su kasdieniame 

gyvenime reikalinga energija, tačiau jo samprata apima ne 
vien tik fizinį energingumą. Gyvybingumas padeda išlaikyti 
entuziazmą ir psichinius procesus. Gyvybingumas apibūdi-
namas kaip energijos pojūtis, kuris gali būti analizuojamas 
fiziniu (aukštas energijos lygis ir jausmas, kad esi stiprus ir 
sveikas) ir psichiniu (psichinė ir emocinė gerovė, mažes-
nis nuovargis, psichinis atsparumas ir atkaklumas) aspektu 
[1]. Gyvybingumas laikomas svarbiu pozityvaus požiūrio į 
sveikatą požymiu [1], kuris siejamas su žmonių patirtimi, 
jausmais arba nusiteikimu [2] ir yra svarbus dalyvavimui 
įvairiose gyvenimo srityse.

Slaugytojai yra sveikatos priežiūros komandos pagrin-
das, užtikrinantis sveikatos priežiūros sistemos veikimo 
efektyvumą, todėl jų  energingumas ir gyvybingumas yra 
reikšmingi, siekiant užtikrinti efektyvų slaugos modelį. Ty-
rimų rezultatai parodė, kad slaugytojai profesinėje veikloje 
susiduria su stresą keliančiomis ekstremaliomis ir sudėtin-
gomis situacijomis, dideliu darbo krūviu ir dažnu nuovargiu, 
sudėtingais santykiais darbe, turinčiais įtakos jų profesinės 
veiklos kokybei [3].

Slaugytojų darbas apibrėžiamas kaip įtemptas ir reikalau-
jantis didelių pastangų, o slaugytojus veikiantys psichosoci-
aliniai veiksniai yra vieni pagrindinių stresą ir psichologines 
ligas darbuotojams sukeliančių veiksnių. Dėl aukštų darbo 
reikalavimų ir vaidmens svarbos visuomenėje suvokimo bei 
asmeninių įsipareigojimų slaugytojai patiria didelį emocinį 
išsekimą ir net perdegimą. Slaugytojų nuovargis ir pervar-
gimas gali būti neišvengiamų slaugymo klaidų priežastimi. 
Pervargę specialistai gali nesugebėti tinkamai suteikti rei-
kiamos medicininės pagalbos pacientui. Nuovargio ir streso 
sukeltas profesinis perdegimas yra vienas esminių gyvybin-
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gumą ir asmeninę gerovę neigiamai veikiančių veiksnių.
Slaugytojai, dirbdami intensyvų, daug atsakomybės ir 

pastangų reikalaujantį darbą, po darbo jaučiasi išsekę arba 
nepakankamai gyvybingi [4]. Profesinėje veikloje jie susi-
duria su įvairiomis rizikos formomis, pavyzdžiui, agresijos 
panaudojimas darbo metu arba konfliktai su paciento šeimos 
nariais, emocinis nuovargis ir stresas. Šios rizikos formos 
siejamos su blogėjančia fizine ir psichine slaugytojų sveikata 
bei prastesne priežiūros kokybe, neigiamai veikia slaugytojų 
asmeninį gyvenimą, santykius šeimoje, sunkina galimybę 
užtikrinti profesinio ir asmeninio gyvenimo pusiausvyrą.

Vienu iš reikšmingų stresą keliančių veiksnių laikoma 
griežta sveikatos paslaugų teikimo organizacinė struktūra ir 
darbo organizavimas. Didelis darbo tempas, savarankiškumo 
trūkumas, darbas pamainomis, mažas atlyginimas – dažniausi 
ligoninėje dirbančių slaugytojų iššūkiai. Nors taikomos pre-
vencinės priemonės nukreiptos į streso mažinimą bei atspa-
rumo ugdymą, kai kurios intervencijos, skirtos tik bendros 
psichinės sveikatos  gerinimui, riboja veiksmingą slaugytojų 
perdegimo problemos, siejamos su darbu, kuriame neišven-
giamas emocinis išsekimas, nuasmeninimas bei sumažėjęs 
noras tobulėti, sprendimą [5].

Įvairių psichosocialinės rizikos formų atsiradimas ir ne-
galėjimas jų pašalinti gali paskatinti slaugytojus atsisakyti šio 
darbo,  keisti darbovietę arba profesiją [4]. Siekiant užtikrinti 
veiksmingą prevencinių priemonių taikymą, tikslinga laiku 
atpažinti esminius iššūkius ir riziką, turinčią įtakos slaugytojų 
asmeninei gerovei ir gyvybingumui. 

Tyrimo tikslas − literatūros analizės pagrindu ištirti psi-
chologinių, fiziologinių ir socialinių veiksnių įtaką slaugytojų 
gyvybingumui.

Tyrimo medžiaga ir metodai
Atlikta tiriamoji mokslinės literatūros apžvalga. Duo-

menų analizei atrinkti straipsniai, kuriuose aptariami slau-
gytojų gyvybingumą veikiantys veiksniai. Paieška atlikta 
PubMed, Web of Science, EBSCO duomenų bazėse pagal 
paieškos žodžius: slaugytojų gyvybingumas (angl. vitality of 
nurses), asmeninė gerovė (angl. personal well-being), slaugy-
tojas (angl. nurse), psichologiniai veiksniai (angl. psychologi-
cal factors). Publikacijos buvo atrinktos pagal šiuos kriterijus: 
1) įtraukimo kriterijai: ne senesnės nei 5 metų nemokamos 
mokslo publikacijos anglų kalba, prieinamas visas tekstas; 
2) atmetimo kriterijai: disertacijos, straipsniai, neturintys 
nemokamos viso teksto prieigos, magistro baigiamieji darbai.

Darbe apžvelgti 2018-2023 metų šaltiniai: iš 217 at-
rinktų šaltinių analizuojamos 26 publikacijos, atitikusios 
atrankos kriterijus. Tyrimo rezultatų dalyje pristatomi slau-
gytojų gyvybingumą veikiantys psichologiniai, fiziologiniai 
ir socialiniai veiksniai.

Tyrimo rezultatai ir jų aptarimas
Streso įtaka slaugytojų gyvybingumui. Praėjusio am-

žiaus aštuntajame dešimtmetyje plėtotos hipotezės apie pa-
didėjusį spaudimą ir sveikatos priežiūros specialistai (gydy-
tojai, slaugytojai ar slaugytojų padėjėjai) paskatino atkreipti 
dėmesį į jų patiriamą stresą [6]. Slaugytojų darbe patiriamas 
stresas neigiamai veikia jų fizinę ir psichinę sveikatą bei 
darbo produktyvumą. Laikui einant darbe patiriama įtampa 
ir stresas tapo problema, su kuria susiduria didelė dalis po-
puliacijos [7].

Slaugytojai gali atlikti reikšmingą vaidmenį gerinant 
pacientų gyvenimo kokybę, tačiau jų profesinė veikla apibū-
dinama kaip įtemptas, daug pastangų ir sudėtingų sprendimų 
reikalingas darbas. Dideli lūkesčiai ir atsakomybė įvardi-
jami kaip dažniausi streso sukėlėjai [8]. Stresą sukelti ir 
slaugytojų gerovę neigiamai paveikti gali viršvalandžiai ar 
darbuotojų trūkumas [9]. Be to, slaugytojai yra dažnai atsa-
kingi už daugelį papildomų užduočių, kurios nesusijusios 
su pagrindinėmis pareigomis, bet gali didinti darbo krūvį 
[2]. Dirbdami intensyvų, daug atsakomybės bei pastangų 
reikalaujantį darbą, slaugytojai jaučiasi išsekę. Didelis nuo-
vargis gali sukelti pervargimą, psichinės būsenos disbalansą, 
didinti traumų, fizinių bei psichinių ligų riziką, todėl stresas 
laikomas vienu iš veiksnių, turinčių įtakos slaugos personalo 
darbo efektyvumui ir slaugos kokybei.

Perdegimo įtaka slaugytojų gyvybingumui. Slaugytojai 
laikomi didžiausia grupe, teikiančia pacientų priežiūros pas-
laugas ir užtikrinančia fizinę ir psichinę pacientų priežiūrą. 
Šių pacientams svarbių funkcijų atlikimas nesilaikant saugos, 
komforto ir gerovės principų, gali turėti reikšmingos įtakos 
slaugytojų fizinei ir psichinei sveikatai. Perdegimas, kaip 
ir stresas, gali pažeisti fizines, emocines ir psichologines 
asmens būsenas, sukelti emocinį išsekimą bei sumažinti 
asmeninius pasiekimus [10].

Slaugytojų gyvybingumas suteikia pozityvumo, o psicho-
loginė gerovė padeda įveikti kylančias stresines situacijas [4]. 
Kita vertus, profesinė įtampa, darbas pamainomis, profesinio 
ir asmeninio gyvenimo pusiausvyros nebuvimas, poilsio, 
miego ir atostogų trūkumas, sumažėjęs aktyvumas ir daly-
vavimas socialiniame ir šeimos gyvenime išryškina platesnio 
masto slaugytojų socialinės paramos poreikį [11]. 2022 m. 
tyrimo duomenimis, slaugytojų pasitenkinimas darbo sąlygo-
mis mažėjo. Tai turi įtakos neigiamam slaugytojų savo darbo 
vertinimui ir gali turėti įtakos pacientų slaugos kokybei. 
Svarbu ir tai, kad slaugytojų pasitenkinimas darbu sietinas 
su kylančia slaugytojų profesinio perdegimo problema. 

Miego įtaka slaugytojų gyvybingumui. Darbas nak-
tinėje pamainoje, sutrikęs cirkadinis ritmas gali sąlygoti 
psichologines ir fiziologines problemas. Dėl pervargimo ar 
didelio darbo krūvio didėja sveikatos priežiūros specialistų 



132

miego sutrikimų rizika [12]. Pavyzdžiui, pamaininis darbas ir 
ilgos darbo valandos turi neigiamos įtakos slaugytojų miego 
kokybei, o rotacinis pamaininis darbas yra pagrindinė sąlyga 
slaugytojų miego kokybės stebėjimui [13]. Miego ritmo su-
trikimai gali būti pagrindinis veiksnys, didinantis insulto, 
koronarinės širdies ligos, širdies ir kraujagyslių ligų ar kitų 
sveikatos problemų riziką. Miego sutrikimo problema gali 
būti tiesiogiai siejama su mirtingumu, nutukimu, širdies prie-
puoliais ar hipertenzija [14]. Gyvenimo būdas (pvz., fizinio 
aktyvumo trūkumas) ir sveikatos būklė (pvz., suprastėjusi 
sveikata, įskaitant nutukimą ar patiriamus skausmus) taip 
pat gali sukelti miego sutrikimus [13].

Darbas naktinėmis pamainomis gali turėti neigiamos 
įtakos slaugytojų sveikatos būklei ir sukelti nelaimingų 
atsitikimų ar traumų darbo metu [15]. Pamaininis darbas 
reikalauja geros slaugytojų psichinės ir emocinės sveika-
tos rūpinantis pacientais, o naktinis darbas gali neigiamai 
paveikti slaugytojų kognityvinius gebėjimus − atmintį, dė-
mesio koncentraciją ir suvokimą, reikšmingus kokybiškam 
darbo atlikimui. Dėl miego trūkumo kylančios klaidos gali 
sutrikdyti paciento sveikatą.

Miego sutrikimai neigiamai veikia personalo nuotaikas 
ir emocijas, mažina pasitenkinimą darbu, o tai gali paska-
tinti pakeisti darbo vietą. Suprastėjusi slaugos darbuotojų 
sveikata gali formuoti neigiamą požiūrį į darbą ir sunkinti 
kompetentingo slaugos personalo išlaikymą darbe [16], todėl 
svarbu nustatyti slaugytojų profesinės ir asmeninės gerovės 
rizikos veiksnius, kad būtų galima jų išvengti [17].

Fizinio aktyvumo įtaka slaugytojų gyvybingumui. 
Fizinio aktyvumo, arba judėjimo, trūkumas ir nesveika mi-
tyba gali neigiamai paveikti slaugytojų gyvenimo būdą ir 
asmeninę gerovę. Slaugytojų nepakankamo fizinio aktyvumo 
problema gali turėti įtakos slaugytojų sveikatai ir pacientų 
sveikatos priežiūros kokybei. Nors slaugytojai vaidina reikš-
mingą vaidmenį atliekant pirminių sveikatos priežiūros pas-
laugų teikimą, slaugytojų asmeninei sveikatai neskiriama tiek 
daug dėmesio [18]. Pažymėtina, kad daugelis slaugytojų, 
nepaisant aktyvaus jų darbo pobūdžio, patys nepakankamai 
užsiima fizine veikla [19].

Darbo aplinkos įtaka slaugytojų gyvybingumui. 
Slaugytojų įsitraukimui į darbą būdingas energingumas, 
tobulėjimas, lojalumas bei prisitaikymas. Asmens savy-
bės, padedančios išnaudoti stipriąsias slaugytojų ypatybes 
atliekant profesines užduotis, priskiriamos slaugytojų įsi-
traukimą skatinančioms savybėms [20]. Optimalus darbo 
krūvis mažina slaugytojų fizinį ir emocinį nuovargį, padeda 
išvengti klaidų darbe. Sveikos darbo aplinkos formavimas 
ir palaikymas yra svarbus emocinio nuovargio mažinimui, 
slaugytojų pasitenkinimui darbu,  turi įtakos pacientų saugai 
ir priežiūros kokybei [21].

Slauga glaudžiai susijusi su slaugytojų atsidavimu ir 
emocine sveikata. Pasitelkdami savo emocijas, slaugytojai 
gali užmegzti artimą ryšį su pacientu. Emocionaliai bendrau-
dami su pacientais, slaugytojai padeda jiems jaustis labiau 
užtikrintiems dėl gydymo bei slaugos proceso [22]. Slau-
gytojų psichologinę būklę pagerinti gali dvasinė lyderystė, 
apimanti emocinį palaikymą [23]. Siekiant sveikos darbo 
aplinkos ir kokybiškos pacientų priežiūros, svarbus slaugy-
tojų įgalinimo, įsitraukimo ir tarpasmeninių santykių darbe 
skatinimas. Sveika darbo aplinka lemia didesnį slaugytojų 
pasitenkinimą darbu, o kartu ir geresnius darbo rezultatus, 
aukštesnę pacientų priežiūros kokybę, kuri ateityje užtikrina 
sveikatos priežiūros organizacijų finansinį gyvybingumą. To-
dėl sveikos darbo aplinkos puoselėjimas turi būti nuolatinis 
organizacijos rūpestis.

Motyvacijos ir pasitenkinimo darbu sąsajos. Išorinė ir 
vidinė motyvacija turi įtakos pasitenkinimui darbu. Vidinė 
motyvacija apima tokius veiksnius kaip asmeninių pasiekimų 
ir pripažinimo suvokimas, atsakomybė, suvokiamas asmeni-
nis augimas bei pažanga. Išorinė motyvacija apima veiksnius, 
susijusius su darbovietės politika ir administravimu, tarpu-
savio santykiais kolektyve, darbo sąlygomis, atlyginimu, 
statusu ir kt. Visuotinai pripažįstama vidinės motyvacijos 
svarba sėkmingai veiklai. Vidiniai motyvai skatina asmens 
įsitraukimą ir geresnių rezultatų siekimą. Išoriniai motyvai 
neužtikrina ilgalaikio įsitraukimo ir pasitenkinimo darbu, 
netgi priešingai, gali formuoti nepasitenkinimą darbu [24].

PSO įdomią ir draugišką darbo aplinką apibrėžia kaip 
galinčią sudominti asmenis sveikatos priežiūros profesijo-
mis, skatinti juos produktyviai dirbti sveikatos priežiūros 
srityje. Darbo našumas gali priklausyti nuo slaugytojų įsi-
traukimo atlikti įvairias užduotis, vadovų palaikymo, ko-
mandinio darbo, į kokybišką paciento priežiūrą orientuotų 
sąlygų [25]. Pažymėtina, kad energingos, bendraujančios 
slaugytojos yra pagrindinė  pacientų ir medicinos darbuotojų 
jungtis, gerinanti teikiamų paslaugų kokybę ir stiprinanti 
slaugytojų ir pacientų tarpusavio ryšius, tačiau  tarpusavio 
santykių kokybei neigiamos įtakos turi didelis darbo krūvis, 
aplinkos spaudimas, galintis sukelti slaugytojų nerimą ar net 
depresijos pasireiškimą, todėl vienas reikšmingų slaugytojų 
emocinės būsenos gerinimo būdų susijęs su slaugos vadovų 
dėmesiu tinkamos aplinkos kūrimui [26].

Išvados
1. Stresas, profesinis perdegimas, miego sutrikimai, ne-

pakankamas fizinis aktyvumas ir nepalanki darbo aplinka yra 
svarbūs veiksniai, turintys įtakos slaugytojų gyvybingumui 
ir darbo efektyvumui. 

2. Neigiamai slaugytojų gyvybingumą veikiantys veiks-
niai susiję su dideliu darbo krūviu ir poilsio trūkumu. Didelis 
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darbo krūvis, fizinis ir psichinis nuovargis, emocinė įtampa 
gali  sumažinti  slaugytojų gyvybingumą ir turėti įtakos pa-
cientų saugai. 

3. Pablogėjusi slaugytojų fizinės ir psichinės sveikatos 
būklė gali neigiamai paveikti slaugytojų pasitenkinimą darbu 
ir formuoti neigiamą požiūrį į darbą. 

4. Siekiant išvengti neigiamų padarinių, svarbu užtikrinti 
tinkamas darbo sąlygas, teikti emocinę bei psichologinę pa-
ramą ir skatinti slaugytojų sveikatai palankų gyvenimo būdą.
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PSYCHOLOGICAL, PHYSIOLOGICAL AND SOCIAL 
FACTORS AFFECTING NURSES‘ VITALITY

J. Vasarytė, S. Sabaliauskas, R. Rozenbergaitė
Keywords: nurses, vitality, stress, burnout, sleep, physical 

activity.
Summary
The professional challenges and risk factors faced by nurses 

negatively impact their vitality and well-being. The high demands 
of the job, the perceived importance of the role and the personal 
commitment of nurses lead to high levels of fatigue, emotional 
exhaustion and even burnout. This can have a negative impact on 
the performance of nurses‘ professional functions, lead to errors, 
and negatively affect the quality of nursing care. Maintaining the vi-
tality of nurses is essential to ensure adequate quality of care, and it 
is therefore important to properly assess and address the underlying 
stressors and risks to implement preventive measures effectively.

Aim: To investigate the influence of psychological, physiolo-
gical and social factors on nurses‘ vitality and personal well-being, 
analyzing the results of the study.

Research material and methods: An exploratory review of the 
scientific literature was performed. Articles that discuss psycho-
logical, physiological and social factors positively or negatively 
influencing nurses‘ vitality were selected for data analysis. The 
search was performed in PubMed, Web of Science, EBSCO data-
bases. Sources for 2018-2023 were analyzed. The article analyzes 
26 eligible publications from 217 selected sources.

Research results and conclusions: Stress, occupational burnout, 
sleep disturbances, insufficient physical activity, and an unfavora-
ble working environment are important factors that affect the vita-
lity and performance of nurses. Factors that negatively affect the 
vitality of nurses are a high workload and lack of rest. Physical 
and mental fatigue, high workload, and emotional strain can not 
only reduce the vitality of nurses, but also affect patient safety. The 
deterioration of nurses‘ physical and mental health can adversely 
affect their job satisfaction and create negative attitudes towards 
work. To avoid negative consequences, it is important to ensure 
favorable working conditions, provide emotional and psychologi-
cal support, and promote healthy lifestyles.
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