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Стаття присвячена актуальній проблемі значимості психологічного складника комунікативної 
компетентності фахівців медичного профілю.

Автори опрацювали академічні джерела, які репрезентують сучасні підходи у розкритті дефініції 
«комунікативна компетентність». Науковими розвідками підтверджено, що завдяки сформованій 
комунікативній компетентності особа спроможна успішно встановлювати партнерські та ділові контакти, 
виявляти готовність до комунікативної міжособистісної, навчальної та професійної взаємодії.

На основі вивчення даної проблеми узагальнено, що комунікативна компетентність виявляється насамперед 
у спілкуванні – міжособистісній комунікативній взаємодії, а саме здатності встановлювати й підтримувати 
різні комунікативні контакти, відносини з іншими особами; спроможності виявляти власні комунікативні 
здібності та реалізувати можливий потенціал особистих ресурсів у процесі комунікаційних дій.

У комунікативній компетентності медичних працівників підкреслено значимість таких формувань, як 
комунікативний контроль щодо себе та співрозмовника, відкритість, толерантність, емпатійний контакт, 
низька конфліктність, прагнення допомогти, орієнтація на соціальні потреби, бажання до співпраці.

Дослідження проблеми формування комунікативної компетентності здобувачів медичної освіти потребує 
актуалізації освітніх технологій інформаційно-комунікативної підготовки з урахуванням компетентнісного 
підходу до організації освітнього процесу, коригування навчальних програм дисциплін суспільно-гуманітарного 
циклу з урахуванням професійно зорієнтованих потреб і вимог (психології міжособистісного спілкування, 
української мови та іноземних мов за профілем підготовки), надання методичних рекомендацій та розробки 
корекційних програм психології спілкування, грамотності, мовленнєвої культури, етики та деонтології 
медико-професійної комунікації.

Ключові слова: комунікативна компетентність, психологія, медичні працівники, медична освіта, 
професійна підготовка, психологічна готовність.

Bukhalska S., Yurchuk L. PSYCHOLOGICAL ASPECTS OF COMMUNICATIVE 
COMPETENCE OF MEDICAL WORKERS: THEORETICAL ANALYSIS

The article is devoted to the topical issue of the importance of the psychological component of communicative 
competence of medical professionals.

The authors have studied academic sources that represent modern approaches to the definition of «communicative 
competence». Scientific research has confirmed that thanks to the developed communicative competence, a person 
is able to successfully establish partnerships and business contacts, demonstrate readiness for communicative 
interpersonal, educational, and professional interaction.

Based on the study of this issue, it has been concluded that communicative competence is manifested primarily 
in communication – interpersonal communicative interaction, namely the ability to establish and maintain various 
communicative contacts and relationships with other people; the ability to demonstrate one's own communicative 
abilities and realize the potential of personal resources in the process of communicative actions.

In the communicative competence of medical workers, the importance of such formations as communicative control 
over oneself and the interlocutor, openness, tolerance, empathic contact, low conflict, desire to help, orientation towards 
social needs, and desire to cooperate is emphasized.
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Research into the problem of developing the communication skills of medical students requires the updating 
of educational technologies for information and communication training, taking into account a competency-based 
approach to the organization of the educational process and the adjustment of curricula for social sciences.

Key words: communicative competence, psychology, medical workers, medical education, professional training, 
psychological readiness.

Вступ. Практичний досвід закладів середньої, фахової та вищої освіти за будь-якою спеціалізацією 
підтверджує, що формування ключової та професійної компетентності як особистісного утворення 
активно реалізується у комунікативній взаємодії, набувається під час здобуття освіти, розвивається 
та вдосконалюється упродовж активної професійної та життєвої діяльності. Життєвою та професій-
ною практикою підтверджено, що комунікативна взаємодія є ключовою в соціумі, навчанні, медичній 
професії, оскільки здобуття медичної освіти та майбутня професійна діяльність медичного працівника 
не можлива без спілкування з викладачами, одногрупниками, а згодом із пацієнтами, членами їхньої 
родини, колегами тощо. Адже в медицині діагностування та лікування починається зі слова, а кожна 
надія і розрада – із розмови.

Мета статті – теоретично проаналізувати психологічні аспекти формування комунікативної компе-
тентності у фахівців медичного профілю. 

Матеріали та методи. Стаття підготовлена на основі огляду джерел – праць українських (В. Дро-
ненко, І. Кінаш, О. Шпортун, О. Сікорська та ін.) і зарубіжних дослідників (Роберт Уайт, Джон Равен). 
Для представлення наукового матеріалу автори скористалися загальнонауковими та спеціальними 
методами пізнання. Методологічна основа підтверджує, що поняття «компетентність» набуває все 
більшої значущості у всіх сферах життя та діяльності людини. Аналітичний підхід до вивчення клю-
чових компетентностей констатував наскрізне виявлення характеристик комунікативної компетентно-
сті. Міждисциплінарний метод дозволив установити зв’язки між психологією, етикою, медициною, 
педагогікою у формуванні досліджуваних компетентностей. 

Результати. Міжнародним департаментом стандартів для навчання, досягнення та освіти у зміст 
дефініції «компетентність» вкладено здатність особи кваліфіковано здійснювати діяльність, викону-
вати окреслені завдання, певні форми роботи тощо [17].

У програмі «Визначення та відбір компетентностей» акцентовано на спроможності особи бути 
відповідною індивідуальним і соціальним потребам, виконанню визначених завдань; вона передба-
чає поєднання взаємодотичних пізнавальних інтересів і практичних навичок, емоційно-поведінкових 
виявів, знань, умінь, пріоритетів тощо – усе, що можна активізувати та задіяти у діяльності [16].

В українському освітньому середовищі керуються формулюванням компетентності, що визначене 
у законодавчих документах, як динамічного поєднання знань, умінь і навичок, особистісних характе-
ристик, здатності успішно виконувати соціальні ролі, здійснювати навчальну чи подальшу професійну 
діяльність [5].

Компетентність та її різновиди є предметом дослідження зарубіжних та українських учених психо-
лого-педагогічної наукової сфери.

Роберт Уайт вперше застосував поняття «компетентність» для характеристики індивідуальних осо-
бливостей людини, що визначаються якісними показниками її діяльності [14, с. 267].

Джон Равен трактував це поняття як необхідну специфічну здатність людини до виконання кон-
кретної діяльності в певній предметній галузі, котрій властиві вузькоспеціалізовані знання; предметні 
навички; різні способи мислення; виявлення відповідальності [14, с. 267].

Зміст компетентності в розумінні українських науковців (О. Пометун, С. Сисоєва, Н. Бібік та ін.) 
поєднує такі компоненти:

– спеціальні знання, уміння, навички, ставлення, які формуються у процесі навчання та надають 
можливість ідентифікувати і вирішувати проблеми, властиві певній діяльності [9, с. 65];

– специфічні предметні навички, набутий досвід для ефективного виконання конкретної дії у пев-
ній галузі, а також усвідомлення відповідальності за власні дії [10, с. 78];

– інтегрований та особисто здобутий результат освіти, що перенесений на формування й розвиток 
дієвих умінь, на застосування набутого досвіду у проблемних умовах, за яких активуються здатність 
діяти в конкретних умовах, виявляється мотивація досягнення очікуваного результату [1, с. 52].

Отож виконання соціальної ролі спочатку здобувача освіти, а надалі як фахівця-медика, реабілі-
толога, консультанта, співрозмовника потребує сформованої комунікативної компетентності, зокрема 
належної грамотності, культури мовлення та спілкування, позитивної контактності. Тому постає 
питання про актуалізацію навчання та виховання комунікативно освіченого фахівця, який володітиме 
навичками ведення комунікації, вербальними, невербальними, інноваційно-технічними засобами 
та різноформатним спілкуванням. 

У дослідженні В. Дроненко з проблеми формування і розвитку професійної компетентності 
майбутніх медичних працівників зазначено, що кваліфікаційна підготовка здійснюється в умовах 
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забезпечення мотиваційно зорієнтованого й професійно ціннісного освітнього середовища; розши-
рення когнітивного складника світогляду, комунікативної здатності, емоційного інтелекту; виховання 
морально-етичних і медико-деонтологічних рис, що демонструє наступність і єдність мети, завдань, 
принципів і змісту ефективної комунікативної взаємодії, тобто за умов компетентнісного підходу 
в освітньому середовищі [4].

У контексті вивчення даної проблеми нами уточнено зміст компетентності здобувача медичної 
освіти, який включає систему знань, умінь і навичок, набутих у процесі опанування суспільно-гума-
нітарних, природничих і професійно зорієнтованих (клінічних) дисциплін, належні поведінкові харак-
теристики та медико-етичні якості за умов виявлення комунікативного потенціалу, активної комуніка-
тивної здатності та спроможності ефективно у майбутньому здійснювати практичну діяльність у сфері 
охорони здоров’я [2, с. 96].

Вагомою для розкриття досліджуваної теми є точка зору І. Кінаш: формування комунікативної ком-
петентності повинно виділятись як окрема мета у процесі навчання, як наскрізні цілі щодо освітніх 
професійних досягнень галузі знань охорони здоров’я, серед яких визначено професійно важливі яко-
сті комунікативної, ціннісно-мотиваційної, емоційно-вольової сфер медичної діяльності [6, с. 87].

Серед базових концептів, за якими детермінується зміст професійної комунікативної компетентно-
сті майбутнього медичного працівника, найбільш доказовими є такі:

– належні знання та володіння професійними поняттями, термінами, категоріями; 
– коректне застосування стилів мовлення відповідно до ситуації та обставин; урахування персо-

нальних характеристик учасників процесу спілкування;
– наявні знання етикетних вимог щодо професійного мовлення, доцільне їх застосування;
– вміння сприймати, аналізувати, розрізняти, здійснювати відбір інформації у різних форматах про-

фесійно зорієнтованого спрямування;
– володіння інтерактивними засобами спілкування, які уможливлюють миттєву реакцію, виразну 

словесну відповідь на певну інформацію в контексті попереднього повідомлення;
– володіння основами риторики, що виявляється у красномовності та здібностях в ораторському 

мистецтві;
– здатність реально оцінювати ситуацію, професійно приймати рішення, передбачати комуніка-

тивні дії [8, с. 230].
Вкотре в комунікативній компетентності медичних працівників підкреслено значимість таких 

складників, як комунікативний контроль щодо себе та співрозмовника, відкритість, толерантність, 
емпатійний контакт, низька конфліктність, прагнення допомогти, орієнтація на соціальні потреби, 
бажання до співпраці [4, с. 42].

І. Кінаш акцентує на тому, що в процесі підготовки майбутніх медиків важливо звернути увагу 
на психологію лікування. Останнє полягає не лише в зустрічі з пацієнтом, але й налагодженні спіл-
кування з ним, бажанні зрозуміти один одного. Автор підсумовує, що у медичній діяльності фахівця 
об’єктом, знаряддям і продуктом є людина [6, с. 86].

Емоційне розуміння співрозмовника, його відчуття від почутої та викладеної словесної інформації, 
спостереження за мімічним вираженням, жестовою поведінкою та їх урахування дає змогу емпатійно 
зрозуміти емоційну сферу комунікативного контакту. 

Рефлексія у такій взаємодії демонструє адекватність самоаналізу, самооцінки та самокорекції спів-
розмовників, у яких простежується прагнення почути та вислухати співрозмовника; уточнення змісту 
викладеної інформації з точки зору судження чи твердження; спростування чи підтвердження почу-
того, прочитаного, що відповідає когнітивній сфері комунікації.

Варто додати, що у професійній діяльності медичного працівника важливими з психологічної точки 
зору є не формальна послуга надання медичної допомоги, а якість мовленнєвої діяльності, довірливі 
стосунки, щирість у точках дотику, спільні інтереси в подоланні недуги, що ототожнені «інтимно-про-
никливим контактом» спілкування, духовно-емоційним і пізнавальним зв’язком [6, с. 85].

Вищеозначене успішно забезпечується комунікативними здібностями, які уможливлюють розу-
міння психологічного стану та зняття стресу в пацієнтів, належну увагу, доступне пояснення діагнос-
тично-лікувальних маніпуляцій, уміння встановлювати довірливі стосунки [13, с. 114]. При цьому 
виявляються психологічні особливості комунікативної взаємодії, в якій відображаються тип темпе-
раменту, емоційний стан, а також психотерапевтичні впливи, зокрема надання надії, допомоги, роз-
ради; полегшення страждань. Водночас невміння етично спілкуватись, невдало підібране слово, іміта-
ція та удавання доброзичливості може спричинити небажані, а то й патологічні функціональні зміни 
в людському організмі, психічні страхи, невротичні розлади тощо [7].

Особливої актуальності набуває комунікація – усне або письмове спілкування медичного персоналу 
лікувальних, реабілітаційних та профілактичних установ з учасниками бойових дій, які досить часто 
перебувають в емоційно перенасичених стресових ситуаціях. Результативність медичної комунікації, 
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як зауважено, досягається динамічним процесом із вербальними і невербальними, поведінковими так-
тиками і стратегіями [11, с. 210].

Психологічна готовність до комунікативної взаємодії в умовах здобуття медичної освіти є особи-
стісним утворенням, сутність якого відображається у власному усвідомленні як суб’єкта навчальної, 
а згодом професійної діяльності, здатного і підготовленого до активного застосування ефективних 
комунікативних форм, засобів та інструментів.

Показником психологічної готовності виступає емоційно-інтелектуальна готовність, яка інтегрує 
можливість аналізувати, оцінювати, реагувати, конкретизувати психоемоційний стан співрозмовника 
як у приватній, так і у навчальній та професійній взаємодії, віднаходити прийоми емоційної рівноваги.

Емоційність є водночас демонструванням і співвідношенням експресивних та імпресивних показ-
ників комунікативних емоцій, а саме між виявами реагування та силою впливу. 

Необхідною поведінковою характеристикою фахівця медичної сфери є здатність врівноважено 
комунікувати, контрольовано реагувати та діяти під час особистого психологічного збудження, вияв-
ляти кращі риси емоційного інтелекту, стриманості, що виражається в емоційній стійкості.

Науковці-психологи С.  Є. Бухальська та О.  А. Куклевська стверджують, що емоційний інтелект 
формується на психологічних засадах як комплексна спроможність, що уможливлює пояснення 
для суб’єктів власних емоційних переживань та емоційних станів інших людей, здатність керувати 
емоційними процесами. Саме в процесі здобуття медичної освіти формується і розвивається емоцій-
ний інтелект, що охоплює знання й уміння розрізняти, управляти, передбачати емоційні реакції, стри-
мувати некеровані емоційні вияви, встановлювати емоційну рівновагу [3, с. 54].

Під афективною ознакою життєвого досвіду людини вбачають емоційне благополуччя, яке визнача-
ється періодичністю прояву радощів, суму, гніву, різних настроїв, на основі яких людина вважає своє 
життя успішним, реалізованим чи, навпаки, невдалим. У дослідженні Н. Харченко щодо поняття «емо-
ційне благополуччя» винайдено синонімічні дефініції, такі як «стан переживання щастя» та «гедоніс-
тичне благополуччя» [12].

Під час комунікативного контакту варто пам’ятати про потужність психологічного впливу як дії 
на психічний стан, почуття, думки і вчинки співрозмовника за допомогою психологічних інструмен-
тів. Особливої ролі в комунікаційних контактах набуває психологічне навіювання. О.  М. Шпортун, 
Л.  О. Матохнюк зазначили, що визначається це змістом інформації, значимістю в суспільно-інфор-
маційному потоці та сугестивності об’єкта впливу, яка виявляється в об’єктно-суб’єктному ставленні 
та досягається вербальними та невербальними засобами [15, с. 229].

Досить часто в довірливих комунікативних контактах спостерігається вплив сугестії на психіку 
людини, яка зумовлює істотне зниження критичності комунікатора до одержаної інформації, відсут-
ність бажання щодо перевірки достовірності її джерел. Таке психологічне навіювання в умовах про-
фесійної діяльності знижує спроможність до аналізу, логічного мислення та оцінки. Натомість в особи 
виявляються обов’язковість, беззаперечна готовність до виконання вказівок, настанов і порад. Вод-
ночас під час сугестивного впливу можуть, навпаки, загартовуватись індивідуальні характеристики 
особи, такі як професійний та віковий досвід, критичне мислення, самостійність і рішучість у при-
йнятті рішень, твердість переконань. Значний вплив у медичній практиці відіграють психологічні 
переконання на систему установок і принципів індивіда, які спрямовані на зняття сумнівів та недовіри 
щодо повідомленої інформації. Набуті переконання у процесі активної комунікативної взаємодії забез-
печують нові сприйняття, погляди у комунікатора на певну ситуацію. У медичній практиці переко-
нання є дієвими методами впливу на психіку пацієнта через розуміння інформації про стан здоров’я, 
посилення аналітично-критичного судження про ситуацію, виявлення довіри щодо професійних дій 
у наданні медичної допомоги.

Особливого значення в умовах воєнних подій, критичних ситуацій набуває резильєнтність – психо-
логічна здатність, що полягає в інтелектуальній, емоційній та поведінковій гнучкості особи, здатності 
протистояти несприятливим обставинам та сприяє пошуку позитивних моментів, явищ за будь-яких 
обставин, вмінні виявляти позитивні та стримувати негативні емоції; спроможність, що надає рішучо-
сті та соціальної підтримки у налагодженні комунікативних відносин, посилює почуття відповідаль-
ності та контроль над ситуацією; дає змогу влучно використовувати емоційний інтелект у подоланні 
перешкод; об’єктивно оцінювати власний потенціал у нетипових ситуаціях.

Унікальною особистою можливістю, що активізує людську свідомість до самоаналізу та само- 
оцінки на основі самокритичності в умовах комунікативних зв’язків, виступає рефлексія. Вона вклю-
чає об’єктивне врахування особистісних потреб, діючих вимог і реальних можливостей; розуміння 
своєї тотожності з усвідомленням свого власного «Я» та об’єктивного соціального самосприйняття 
в ролі комунікатора, здобувача медичної освіти та майбутнього медичного працівника; встанов-
лення відповідності завдань реалізації комунікативної взаємодії; застосування навиків самоконтролю 
та самоуправління під час різних форм комунікації.
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Висновки. З огляду на зазначене, комунікативна компетентність здобувачів медичної освіти 
є соціально-психологічним феноменом, структурними компонентами якого виокремлено мотивацій-
но-спонукальний (мотиваційно-рушійний), гносеологічний, соціально-психологічний. Важливими 
психологічними характеристиками досліджуваної дефініції визначено соціальність, перцептивність, 
ресурсність, психологічну готовність до комунікативної взаємодії, емоційність, резильєнтність, 
рефлексію, емпатію, людяність тощо.
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