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ЕМОЦІЙНЕ ВИГОРАННЯ І РОЗВИТОК СУЇЦИДАЛЬНОГО  

РИЗИКУ ПРАЦІВНИКІВ МНС 
 
У статті представлено аналіз результатів дослідження впливу професійної ді-

яльності на адаптивність, емоційне вигорання і розвиток суїцидального ризику пра-
цівників МНС з різним стажем професійної діяльності. Отримані результати свід-
чать про те, що по мірі збільшення стажу роботи і віку відбувається помітне зни-
ження адаптаційного потенціалу; емоційний захист у формі «вигорання» стає невід'-
ємною частиною особистості працівника МНС на певному етапі професійного роз-
витку; істотно зростає вірогідність збільшення суїцидального ризику. 

Ключові слова: професійна діяльність, адаптивність, емоційне вигорання, суї-
цидальний ризик. 

 
В статье представлен анализ результатов исследования влияния профессиона-

льной деятельности на адаптивность, эмоциональное выгорание и развитие суїцида-
льного риска работников МЧС с разным стажем профессиональной деятельности. 
Полученные результаты свидетельствуют о том, что по мере увеличения стажа ра-
боты и возраста происходит заметное снижение адаптационного потенциала; эмо-
циональная защита в форме «выгорания» становится неотъемлемой частью личнос-
ти работника МЧС на определенном этапе профессионального развития; сущест-
венно растет достоверность увеличения суицидального риска. 

Ключевые слова: профессиональная деятельность, адаптивность, эмоциональ-
ное выгорание, суицидальный риск. 

 

Постановка проблеми. Проблема впливу професії на особистість 
постійно виникає у фокусі уваги дослідників, але дотепер залишається 
актуальною і недостатньо розробленою. Видатні психологи  неодноразо-
во приділяли увагу цій проблемі. Вона отримала свою окрему назву — 
проблема взаємозв'язку діяльності особистості, професії і свідомості. 
Багато науковців підкреслювали важливість і актуальність її детальнішо-
го і конкретнішого дослідження, точного аналізу існуючого світу про-
фесій. При цьому кожного разу дослідники підтверджували недостат-
ність теоретико-методологічної розробленості теми. 

Аналіз останніх досліджень та публікацій. С.Л. Рубінштейн від-
значав як особливо важливий і актуальний чинник «подолання абстракт-
ного функціоналізму і перехід до вивчення психіки в конкретній діяльно-
сті, в якій вона не тільки виявляється, але і формується» [2, С. 241]. Пізні-
ше В.М. Мясіщев підкреслював важливість конкретики вивчення взаємо-
зв'язку між особистістю і суб'єктом діяльності, кажучи про те, що «пси-
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хологія безособових процесів повинна бути замінена психологією дія-
льності особистості, або особистості в діяльності» [1, С. 224]. 

А.Л. Свенцицький, підводячи підсумки аналізу багатьох дослі-

джень особистості і діяльності, прийшов до такого висновку: «Пробле-

ма «професійної деформації» майже абсолютно не вивчена, хоча пред-

ставляє значний інтерес і в теоретичному, і в прикладному плані. Одне з 

найважливіших завдань полягає у формуванні гармонійно розвиненої 

особистості, а не однобокого професіонала. Але щоб ефективно вирі-

шувати це завдання, необхідні компетентні рекомендації з боку психоло-

гів, а їх можна дати, лише ретельно вивчивши феномен «професійної 

деформації». Дослідження цього феномену повинні проводитися на 

стику соціальної психології праці і диференціальної психології, оскіль-

ки закономірно виникає питання про співвідношення індивідуальних 

відмінностей працівників з їх схильністю до «деформуючих дій профе-

сійної ролі» [3, С. 134]. 

 Проте багато  робіт відрізняються значною різноманітністю в під-

ходах і концептуальних схемах вивчення. Часто отримані в одній галузі 

діяльності результати важко співвіднести з результатами інших авторів. 

Тому існує актуальна необхідність детально проаналізувати роль про-

фесійної діяльності в процесі деформації особистості працівника взагалі 

та працівника МНС зокрема.  

Метою нашої роботи було дослідити та проаналізувати детерміна-

нти формування, структуру професійних деформацій працівників МНС. 

Виклад основного матеріалу. При побудові програми досліджен-

ня ми виходили з уявлень про те, що по мірі зростання стажу роботи в 

структурі МНС і збільшенні віку працівників відбуваються зміни в різ-

них сферах психічного життя особистості. Ми вважали, що з віком зни-

жується адаптаційний потенціал особистості, що робить її більш враз-

ливою до дій стресогенних чинників різної природи.  

Дослідження проводилося у ПДПЧ-9, 27 Київського району м. Ха-

ркова. До 1 групи увійшли працівники МНС у віці від 30 до 33 років в 

кількості 32 осіб. У 2 групу – працівники МНС у віці 40 – 42 років  в кі-

лькості 34 осіб. 

Дослідження адаптаційних можливостей працівників МНС ми про-

водили за допомогою методики «Адаптивність». Отримані результати 

представлені в таблиці 1. 

Отримані результати указують на те, що у досліджуваних 2-ої групи 

в порівнянні з досліджуваними 1-ої групи значно понижені адаптивні 

можливості. Нами отримані значущі відмінності в показниках по всіх 

шкалах опитувальника. За шкалою «Нервово-психічна стійкість» показ-

ники значно вищі у досліджуваних 1 групи (р ≤ 0,05 за t-критерієм Стью-

дента). Це указує на те, що працівники МНС у віці 30-33 років і зі стажем 

роботи менше 10-ти років мають достатньо високий рівень нервово-

психічної стійкості і поведінкової регуляції, високу адекватну самооцінку 
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і реалістичне сприйняття дійсності. Працівники МНС у віці 40-42 років і 

зі стажем роботи понад 15 років мають понижений рівень поведінкової 

регуляції, певну схильність до нервово-психічних зривів, деяку неадеква-

тність самооцінки і сприйняття дійсності. 

Таблиця 1 

Показники адаптаційних можливостей працівників МНС (у стенах) 

Шкали 1 група 2 група t P 

НПС 6,8 4,6 2,1 0,05 

КЗ 7,1 3,8 2,4 0,05 

МН 8,4 5,3 2,4 0,05 

ОАП 7,4 4,6 2,3 0,05 
Примітка: НПС – нервово-психічна стійкість, КЗ – комунікативні здібнос-

ті, МН – моральна нормативність, ОАП – особистісний адаптивний потенціал. 

 

За шкалою «Комунікативні здібності» показники досліджуваних 1 

групи значно вищі, ніж показники досліджуваних 2-ої групи (р ≤ 0,05). 

Це означає, що працівники МНС у віці 30-33 років і з відповідним ста-

жем роботи мають високий рівень розвитку комунікативних здібностей, 

достатньо легко встановлюють контакти з товаришами по службі,  ото-

чуючими, не конфліктні.  Працівники МНС у віці 40-42 років і з відпо-

відним стажем роботи мають утруднення в побудові взаємодії з   ото-

чуючими, можуть проявляти агресивність, підвищену конфліктність. 

За шкалою «Моральна нормативність» досліджувані 1-ої групи так 

само мають значно вищі показники, ніж досліджувані 2-ої групи  (р ≤ 

0,05). Це свідчить про те, що працівники МНС зі стажем роботи не бі-

льше 10 років у віці 30-33 років достатньо реально оцінюють свою роль 

у колективі, орієнтуються на дотримання загальноприйнятих, загально-

групових норм поведінки. А у працівників МНС зі стажем роботи біль-

ше 15 років у віці 40-42 років спостерігається зниження здатності до за-

гальногрупової ефективної діяльності. Вони часто не можуть адекватно 

оцінити своє місце і роль в колективі, не прагнуть дотримуватися зага-

льноприйнятих норм поведінки. 

Показник особистісного адаптивного потенціалу відповідно значно 

вищий у досліджуваних 1-ої групи в порівнянні з досліджуваними 2-ої 

групи (р ≤ 0,05). Працівники МНС зі стажем роботи менше 10-ти років у 

віці 30-33 років входять до групи високої і нормальної адаптації. Вони до-

статньо легко адаптуються до нових умов діяльності, швидко входять в 

новий колектив, достатньо легко і адекватно орієнтуються в ситуації, 

швидко виробляють стратегію своєї поведінки. Як правило, не конфліктні, 

мають високу емоційну стійкість. 

Працівники МНС зі стажем роботи понад 15 років у віці 40-42 ро-

ків входять до групи задовільної адаптації. Більшість осіб цієї групи 

мають ознаки різної акцентуації, які в звичайних умовах частково ком-

пенсовані і можуть виявлятися при зміні діяльності. Тому успіх адапта-
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ції залежить від зовнішніх умов середовища. Ці працівники, як правило, 

мають невисоку емоційну стійкість. Можливі асоціальні зриви, прояв 

агресії і конфліктності. Досліджувані цієї групи вимагають індивідуаль-

ного підходу, постійного спостереження, застосування коректувальних 

заходів.  
Таким чином, дослідження адаптаційних можливостей працівників 

МНС різних вікових груп, які мають різний стаж роботи в структурі 
МНС показало, що по мірі збільшення стажу роботи і віку відбувається 
помітне зниження адаптаційного потенціалу, що виявляється в різного 
роду порушеннях поведінки, емоційній нестійкості, порушенні взаємо-
дії з колегами і оточуючими. Ми вважаємо, що це є одним з чинників, 
сприяючих розвитку професійної деформації особистості. Тобто, зни-
ження здібності до адаптації робить особистість більш уразливою по ві-
дношенню до руйнуючих дій професійної діяльності і спілкування з су-
б'єктами праці. Для того, щоб визначити, в яких саме сферах психічного 
життя наслідки цих дій виявляються в першу чергу, ми провели дослі-
дження рівня емоційного вигорання і суїцидального ризику у працівни-
ків МНС  виділених нами груп. 

Для визначення рівня емоційного вигорання працівників МНС на-
ми використовувалася методика діагностики рівня емоційного вигоран-
ня В.В. Бойко. Отримані результати представлені в таблиці 2. 

Таблиця 2 

Показники вираженості симптомів синдрому емоційного вигорання 

у працівників МНС (бали) (М ± σ) 
Симптоми 1 група 2 група t P 

Напруга 

Переживання психотравмуючих 

обставин 

10,1±3,1 14,5±4,7 2,4 0,05 

Незадоволеність собою 11,0±3,8 12,8±3,5 0,7 - 

«Загнаність у клітку» 11,4±3,1 15,3±4,2 2,4 0,05 

Тривога і депресія 9,5±2,7 13,8±3,5 2,4 0,05 

Резистенція 

Неадекватне вибіркове емоційне 
реагування 

8,9±2,0 13,6±3,3 2,5 0,05 

Емоційно-етична дезорієнтація 10,5±2,8 14,3±4,1 2,4 0,05 

Розширення сфери економії емо-
цій 

11,5±3,7 15,7±4,4 2,4 0,05 

Редукція професійних обов'язків 12,1±3,6 13,5±3,7 0,8 - 

Виснаження 

Емоційній дефіцит 11,7±3,1 15,4±4,5 2,3 0,05 

Емоційна усунутість 10,3±2,4 13,3±3,7 1,8 - 

Особистісна усунутість (деперсо-
налізація) 

13,5±4,6 16,8±5,1 2,2 0,05 

Психосоматичні і вегетативні по-
рушення 

12,9±3,9 15,7±4,6 1,7 - 
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 Показник вираженості симптому «напруга» в 1-ій групі складає 
42,0 балів, що вказує на фазу в стадії формування. Тобто можна ствер-
джувати, що у більшості досліджуваних даної групи складові даного 
симптому виражені достатньою мірою. Нервова (тривожна) напруга 
служить передвісником і «запускаючим» механізмом у формуванні 
емоційного вигорання. Напруга має динамічний характер, що обумов-
люється вимотуючою постійністю або посиленням психотравмуючих 
чинників.  

Найбільш вираженим є симптом «загнаність у клітку». Це стан інте-

лектуально-емоційного затору, безвиході. Виступає логічним продов-

женням стресу, що розвивається. Коли психотравмуючі обставини дуже 

тиснуть і усунути їх неможливо, у людини виникає відчуття безвихіднос-

ті. Це призводить до посилення психічної енергії за рахунок індукції іде-

ального: працює мислення, діють плани, цілі, установки, сенси, підклю-

чаються образи належного і бажаного. Зосередження психічної енергії 

досягає значних об'ємів. І якщо вона не знаходить виходу, якщо не спра-

цював який-небудь засіб психологічного захисту, то людина переживає 

відчуття «загнаності в клітку».  

Показник вираженості симптому «резистенція» в 1-ій групі складає 

43,0 балів, що вказує на фазу в стадії формування. Найбільш вираженим 

параметром у більшості досліджуваних є «редукція професійних обов'я-

зків». Термін «редукція» означає спрощення. У професійній діяльності, 

що вимагає широкого спілкування з людьми, редукція виявляється в 

спробах полегшити або скоротити обов'язки, які вимагають емоційних 

витрат. 

 Показники вираженості симптому «виснаження» в досліджуваній 

групі складають 48,4 бала, що вказує на фазу в стадії формування. Фаза 

характеризується більш-менш вираженим падінням загального енерге-

тичного тонусу і ослабленням нервової системи. Емоційний захист у 

формі «вигорання» стає невід'ємним атрибутом особистості. 

Найбільш вираженим у досліджуваних даної групи є симптом 

«особистісна усунутість (деперсоналізація)».  Виявляється в широкому 

діапазоні умонастроїв і вчинків професіонала в процесі спілкування. 

Перш за все, наголошується   втрата інтересу до людини – суб'єкта про-

фесійної дії. Вона сприймається як неживий предмет, як об'єкт для ма-

ніпуляцій – з ним доводиться щось робити. Об'єкт обтяжує своїми про-

блемами, потребами, неприємна його присутність, сам факт його існу-

вання. 

  У досліджуваних 2-ої групи  показник вираженості симптому «на-

пруга» складає 56,4 бала, що вказує на стадію в процесі формування. 

Напруга має динамічний характер, що обумовлюється вимотуючою по-

стійністю або посиленням психотравмуючих чинників. Найбільш вира-

жений симптом «загнаність у клітку». Його характерні риси були опи-

сані вище. 
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Показник вираженості симптому «резистенція» складає 57,1 бала, 

що вказує на фазу в стадії формування. Характеризується активним 

опором наростаючому стресу. Найбільш вираженим симптомом у даної 

групи досліджуваних є «розширення сфери економії емоцій». Дана фо-

рма захисту здійснюється поза професійною сферою – в спілкуванні з 

рідними і знайомими. Можна сказати, що досліджувані пересичені люд-

ськими контактами і переживають симптом «отруєння людьми». 

Показник вираженості симптому «виснаження» складає 61,2 бала, 

що указує на фазу, яка сформувалася. Характеризується вираженим па-

дінням загального енергетичного тонусу і ослабленням нервової систе-

ми. Емоційний захист у формі «вигорання» стає невід'ємним атрибутом 

особистості. Найбільш вираженим симптомом у даної групи досліджу-

ваних є «психосоматичні і вегетативні порушення». Симптом виявля-

ється на рівні фізичного і психічного самопочуття. Зазвичай він утво-

рюється по умовно-рефлекторному зв'язку негативної властивості: бага-

то з того, що стосується суб'єктів професійної діяльності, провокує від-

хилення в соматичних або психічних станах. Іноді навіть думка про та-

ких суб'єктів або контакт з ними викликає поганий настрій, негативні 

асоціації, безсоння, відчуття страху, неприємні відчуття в ділянці серця. 

Емоційний захист самостійно вже не справляється з навантаженнями, і 

енергія емоцій перерозподіляється між іншими підсистемами індивіда. 

У такий спосіб організм рятує себе від руйнівної  емоційної енергії [10]. 

Нами виявлені значущі відмінності у вираженості деяких симптомів 

емоційного вигорання у осіб досліджених груп. Симптом «переживання 

психотравмуючих обставин»  сильніше виражений у досліджуваних 2-ої 

групи (р ≤ 0,05 за t-критерієм Стьюдента). Це означає, що у працівників 

МНС у віці 40-42 років посилюється усвідомлення психотравмуючих 

чинників професійної діяльності, які важко або зовсім неусувні. Роздра-

тування ними поступово росте, накопичується відчай і обурення. Нероз-

в'язність ситуації призводить до розвитку інших явищ «вигорання». 

Симптом «загнаність у клітку» більшою мірою виражений у дослі-

джуваних 2-ої групи (р ≤ 0,05), що указує на часте виникнення відчуття 

безвихідності, безвиході. Дане відчуття починає розповсюджуватися і 

на ті сфери життя, які безпосередньо не пов'язані з професійною діяль-

ністю. 

Симптом «тривога і депресія» значно більше виражений у дослі-

джуваних 2-ої групи (р ≤ 0,05), що означає наступне: відчуття незадово-

леності роботою і собою породжує могутню енергетичну напругу у фо-

рмі переживання ситуаційної або особистісної тривоги, розчарування в 

собі, у вибраній професії, у конкретній посаді. Це спонукає до розвитку 

емоційного вигорання як засобу психологічного захисту. 

У фазі резистенції у досліджуваних 2-ої групи значно переважаю-

чими є всі симптоми (р ≤ 0,05 відповідно). Симптом «неадекватного ви-

біркового емоційного реагування» є безперечною ознакою «вигорання», 
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коли професіонал перестає уловлювати різницю між двома явищами, 

що принципово відрізняються: економічний прояв емоцій і неадекватне 

вибіркове емоційне реагування. У першому випадку мова йде про виро-

блений з часом навик підключати до взаємодії з діловими партнерами 

емоції досить обмеженого регістру і помірної інтенсивності. Зовсім ін-

ша справа, коли професіонал неадекватно «економить» на емоціях, об-

межує емоційну віддачу за рахунок вибіркового реагування в ході робо-

чих контактів.  

Симптом «емоційно-етичної дезорієнтації» ніби заглиблює неадек-

ватну реакцію у відносинах з діловими партнерами. Часто у професіо-

нала виникає потреба в самовиправданні. 

Симптом «розширення сфери економії емоцій» має місце тоді, коли 

дана форма захисту здійснюється поза професійною сферою – в спілку-

ванні з рідними і знайомими. На роботі людина до того втомлюється від 

контактів, розмов, відповідей на питання, що їй не хочеться спілкувати-

ся навіть з близькими. На службі вона ще тримаєтеся відповідно до но-

рмативів і обов'язків, а удома замикається.   

Симптом «редукції професійних обов'язків» виявляється в спробах 

полегшити або скоротити обов'язки, які вимагають емоційних витрат. 

Симптом «емоційного дефіциту» значно більше виражений у дос-

ліджуваних 2-ої групи (р ≤ 0,05).  Тобто, до професіонала на даному 

етапі професійного розвитку приходить відчуття, що емоційно він вже 

не може допомагати суб'єктам своєї діяльності. Не в змозі увійти до їх 

стану, брати участь і співпереживати, відгукуватися на ситуації, які по-

винні чіпати, спонукати, підсилювати інтелектуальну, вольову і етичну 

віддачу. 

Симптом «особистісної усунутості, або деперсоналізації» так само 

значно сильніше виражений у досліджуваних 2-ої групи (р ≤ 0,05), що 

виявляється в широкому діапазоні умонастроїв і вчинків професіонала в 

процесі спілкування. Перш за все проявляється повна або часткова втра-

та інтересу до людини – суб'єкта професійної дії.   

 Метастази «вигорання» проникають в установки, принципи і сис-

тему цінностей особистості. Виникає деперсоналізований захисний 

емоційно-вольовий антигуманістичний настрій. Особистість стверджує, 

що робота з людьми не цікава, не приносить задоволення, не представ-

ляє соціальної цінності. 

Таким чином, ми бачимо, що синдром емоційного вигорання роз-

вивається поетапно і кожному етапу характерні конкретні ознаки, які 

викликаються певними чинниками.  

Проведене нами дослідження вираженості симптомів емоційного 

вигорання дозволяє стверджувати, що у досліджуваних 1-ої групи всі 

симптоми на даний момент знаходяться у стадії формування, тобто про-

фесійна поведінка спрямована на дозоване і економне витрачання енер-

гетичних ресурсів. Але спостерігаються дисфункціональні наслідки цьо-
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го, коли «вигорання» негативно позначається на виконанні професійних 

обов'язків і відносинах з колегами і керівництвом. Дана ситуація вимагає 

застосування психопрофілактичних і коректувальних заходів, метою 

яких є попередження формування емоційного вигорання. На цьому етапі 

процес вигорання ще може бути припинений або відстрочений. 

У досліджуваних 2-ої групи вираженість більшої кількості симпто-

мів вища і фаза «виснаження» вже сформована. Це характеризується 

більш менш вираженим падінням загального енергетичного тонусу і 

ослабленням нервової системи. Можна стверджувати, що емоційний за-

хист у формі «вигорання» стає невід'ємною частиною особистості пра-

цівника МНС на даному етапі професійного розвитку. 

Рівень суїцидального ризику досліджувався нами за допомогою ме-

тодики Разуваєвої Т.Н. Отримані результати представлені в таблиці 3. 

Таблиця 3 

Показники рівня суїцидального ризику у працівників МНС  

(бали) (М ± σ) 

Субшкальні діагностичні 

концепти 

1 група 2 група t P 

Демонстративність 2,4±1,2 3,8±1,6 1,2 - 

Афективність 3,2±1,7 2,7±1,5 1,3 - 

Унікальність 4,7±1,8 3,2±1,7 1,3 - 

Неспроможність 2,5±1,6 4,6±1,8 2,2 0,05 

Соціальний песимізм 3,3±1,4 5,2±2,2 2,1 0,05 

Злам культурних бар'єрів 1,3±0,9 3,3±1,5 2,1 0,05 

Максималізм 3,5±1,4 4,1±1,9 0,4 - 

Тимчасова перспектива 2,9±1,1 4,3±1,7 1,2 - 

Антисуїцидальний чинник 5,1±1,7 4,9±2,1 0,1 - 

 

У досліджуваних 1-ої групи найбільш вираженими показниками є: 

антисуїцидальний чинник (5,1 бала), унікальність (4,7 бала) і максима-

лізм (3,5 бала). Достатньо високий показник антисуїцидального чинника 

указує на те, що у працівників МНС даної вікової категорії глобальний 

суїцидальний ризик відсутній. Але при цьому виражені сприйняття се-

бе, ситуації і власного життя в цілому як явища виняткового, не схожого 

на інших. Це тісно пов'язано з феноменом «непроникності» для досвіду, 

тобто з недостатнім умінням використовувати свій і чужий життєвий 

досвід. Так само для них характерні: інфантильний максималізм цінніс-

них установок і афективна фіксація на невдачах.  

У досліджуваних 2 групи найбільш вираженими показниками є: 

соціальний песимізм (5,2 бала), антисуїцидальний чинник (4,9 балів) і 

неспроможність (4,6 балів). Це указує на наявність негативної концепції 

навколишнього світу, тобто сприйняття світу як ворожого, не відповід-

ного уявленням про нормальні або задовільні для людини відносини з 
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оточуючими. Але при цьому - на відсутність глобального суїцидального 

ризику, що пов'язане з відчуттям відповідальності за близьких, відчут-

тям обов’язку. А так само на негативну концепцію власної особистості, 

уявлення про свою неспроможність, некомпетентність, непотрібність, 

«виключеність» зі світу.  

Нами виявлені значущі відмінності між показниками  досліджених 

груп за наступними параметрами: показники шкал «неспроможність», 

«соціальний песимізм» і «злам культурних бар'єрів» значно вищі у дос-

ліджуваних 2 групи (р ≤ 0,05 відповідно за кожною шкалою). 

Тобто можна констатувати, що у працівників МНС у віці 40-42 ро-

ків загальне сприйняття власної особистості, світу, суспільства, профе-

сійної діяльності і спілкування в цілому більш негативне, песимістичне, 

неадекватне, чим у їхніх колег у віці 30-33 років. Вірогідність збільшен-

ня суїцидального ризику згодом для них істотно зростає. 

Висновки та перспективи подальших досліджень. У результаті 

проведеного нами емпіричного дослідження виявлено, що: по мірі збі-

льшення стажу роботи і віку відбувається помітне зниження адаптацій-

ного потенціалу, що виявляється в різного роду порушеннях поведінки, 

емоційній нестійкості, порушенні взаємодії з колегами і оточуючими. 

Емоційний захист у формі «вигорання» стає невід'ємною частиною осо-

бистості працівника МНС на певному етапі професійного розвитку, а 

саме у віці 40-42 років при стажі роботи більше 15 років. Також у них 

загальне сприйняття власної особистості, світу, суспільства, професій-

ної діяльності і спілкування в цілому більш негативне, песимістичне, 

неадекватне, чим у їх молодших колег. Це є свідченням того, що згодом 

істотно зростає вірогідність збільшення суїцидального ризику. 
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