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Аннотация. Исследованы вопросы профилактики психологических трудностей в профессии 
врача при подготовке студентов-медиков. Обоснованы аргументы для усиления личностно-
го аспекта подготовки студентов на основе осмысления ими представлений о трудностях 
в работе медика. Выявлена взаимосвязь между личностными характеристиками студентов 
(добросовестность, понимание эмоций, доброжелательность и др.) и их представлениями 
о характере трудностей в выбранной специальности еще на этапе обучения. Представле-
ны основные направления осмысления студентами таких трудностей. Описаны страте-
гии поддержки студентов, основанные на корреляции личностных свойств и упомянутых 
выше представлений и направленные на освоение студентами уверенного поведения. Пред-
ложенные стратегии могут быть интересны преподавателям курсов, связанных с этиче-
скими вопросами профессии, а также в индивидуальной работе со студентами-медиками.
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Abstract. The article investigates the issues of psychological difficulties prevention in the med-
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etc.) and their ideas about the nature of difficulties in the chosen specialty at the stage of train-
ing. The study presents the main directions of students’ understanding of such difficulties. The 
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Профессия врача насыщена трудностями, связанными с факторами стресса, что может усиливаться высокой 
ответственностью и добросовестностью специалиста [6]. В качестве фактора стресса так же выделяют общение, 
которое связано с пониманием эмоций и управлением ими [1]. Общение с пациентом становится эффективным 
на основе понимания врачом своих эмоций и эмоций других людей, с развитием способности управлять ими.

Зарубежные авторы рассматривают вопрос профилактики трудностей, вызванных стрессовыми фактора-
ми вследствие развития межличностных навыков профессионального поведения и установок [13]. В литера-
туре встречается анализ объективных стресс-факторов профессии врача. Например, рассматривают трудно-
сти, возникающие у магистрантов медиков под влиянием внешних факторов – в образовательной, семейной, 
экономической и социокультурной сферах [14].

Наряду с объективными факторами трудной ситуации, выделяют субъективные факторы, к которым от-
носятся личные особенности и представления студентов о происходящем в ситуации. Субъективные факто-
ры для человека настолько же значимы, как и объективные, и могут затруднять выполнение деятельности 
и освоение необходимой профессиональной информации для ее выполнения, поскольку представления че-
ловека определяют поведение, влияют на интерпретацию фактов. 

В исследованиях рассматривают личностные характеристики студентов, которые связаны с их отноше-
нием к другим людям и представлениями о медицинской профессии. Показано, что отношение к пациентам 
может меняться в процессе обучения [4]. Например, выявлено, что по мере освоения профессиональной де-
ятельности, у будущих врачей снижается уровень эмпатии, сочувствия к пациентам [3].

Самопознание и понимание своих личностных особенностей, а также представлений о трудностях бу-
дущей профессии, позволило бы будущим врачам совершенствовать свои возможности. Однако осмысление 
собственных представлений о трудностях профессии затруднено в связи с тем, что у студентов слабо развит 
навык анализа своих эмоций, поведения, деятельности, то есть рефлексии, независимо от этапа обучения [7].

Способность к самопониманию для врачей как специалистов помогающих профессий важна, поскольку 
в определенной мере можно сказать, что «средством деятельности» становится сам человек, его личность. 
Следовательно, ориентированные на работу с пациентами студенты-медики при освоении средств деятель-
ности могли бы осваивать и собственные ресурсы в виде осмысления своих способностей, особенностей 
эмоциональной сферы, знаний и опыта.

Представления студентов о преимуществах и трудностях профессии врача обладают тенденцией к «при-
вычности». В этом процессе одни представления служат «подтверждением» других. Это отличает представ-
ления от понятийного мышления, поскольку представления не выявляют сущность трудностей профессии, 
а лишь взаимодополняя или, противореча друг другу, создают целостную «картину действительности» [9]. 

Субъективные представления студентов о трудностях работы врача связаны с чувствами, и другими динами-
ческими особенностями личности. Организация педагогической работы, направленная на осознание представле-
ний студентов может опираться на такие формы работы, как драматизация, нарратив, интерактивные практики.

Работа со студентами по осмыслению представлений о психологических трудностях профессии важна, 
поскольку в этом возрастной период (от 19 до 24 лет) происходит начало профессионального становления. 
Студент одновременно осваивает предметную деятельность (обследование больного) и неосознанно выстра-
ивает собственные представления о своих возможностях и предстоящих трудностях.

При освоении профессии у будущих врачей происходит формирование внутреннего плана деятельнос-
ти, закладываются предпосылки профессиональной Я-концепции, которая получает дальнейшее развитие 
в процессе профессиональной деятельности [10; 11].

Осознание и осмысление собственных профессионально значимых качеств не следует автоматически 
за формированием образа деятельности. Если у студентов формируются субъективные представления о труд-
ностях профессии, которые не осознаны и не осмыслены, они в дальнейшем могут стать препятствием для 
профессиональной деятельности, освоения профессиональной информации. 

Изучение и учет личностных характеристик у студентов медиков, имеющих субъективные представле-
ния о трудностях профессии, позволяет выстроить адресную поддержку для них в процессе обучения.

При всем многообразии исследовательских направлений вопросы взаимосвязи между личностными ха-
рактеристиками студентов и их представлением о психологических трудностях в профессии врача в иссле-
дованиях не встречаются.
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Цель настоящего исследования состояла в том, чтобы выявить взаимосвязь между профессионально зна-
чимыми личностными характеристиками студентов и их представлением о психологических трудностях в про-
фессии врача, которые могут затруднять освоение профессиональных компетенций, и на основе полученных 
данных разработать направления педагогической поддержки и выработать рекомендации для преподавателей.

В группу наблюдения были включены 104 студента Саратовского медицинского университета имени 
В. И. Разумовского Министерства здравоохранения России. Исследование проводили в три этапа: 1) на пер-
вом этапе изучали профессионально значимые личностные характеристик студентов (доброжелательность, 
открытость новому опыту, понимание и управление эмоциями и пр.); 2) на втором этапе были выявлены 
представления студентов о психологических трудностях в работе врача с их последующим анализом экспер-
тами. Показатели личностных характеристик были сопоставлены с представлениями студентов с наличи-
ем психологических трудностей в профессии у данных студентов, что послужило основой разработки так-
тик педагогической поддержки и рекомендаций для преподавателей по их применению; 3) на третьем этапе 
проводили индивидуальные и групповые занятия на основе разработанных действий в русле тактик педа-
гогической поддержки. 

Личностные характеристики студентов исследовали при помощи стандартизованных тестов: применя-
лись пятифакторный личностный опросник «Большая пятерка» (Bigfive) и опросник эмоционального ин-
теллекта «ЭмИн» (по Люсину).

Для адекватного описания психологического портрета личности достаточно выделенных на основе фак-
торного анализа пяти независимых переменных: «нейротизм», «экстраверсия», «открытость опыту», «со-
трудничество», «добросовестность».

Данные, полученные на основе теста Большая пятерка (NEO PI), обеспечивают анализ пяти незави-
симых переменных: «нейротизм», «экстраверсия», «открытость опыту», «сотрудничество», «добросовест-
ность», которые описывают основные психологические характеристики деятельности врача как помогаю-
щей профессии [12].

Опросник эмоционального интеллекта «ЭмИн» (Д. В. Люсин) направлен на выявление уровня понима-
ния своих/чужих эмоций, управления своими/чужими эмоциями, что позволяет выявить готовность студен-
тов к взаимодействию в сфере межличностных коммуникаций.

Рассматривались следующие субшкалы, как наиболее информативные для целей нашего исследования: 
понимание своих эмоций (шкала ВП), понимания чужих эмоций (шкала МП), управление своими эмоция-
ми (ВУ) и управление чужими эмоциями (МУ) [8].

Для выявления представлений студентов о преимуществах и трудностях профессии врача был про-
ведён опрос групп и отдельных студентов. По результатам нашего опроса о преимуществах и преимущест-
вах и трудностях профессии врача выявлено, что среди главных преимуществ респонденты (n = 104) выде-
лили помощь людям (65,4 % ответов).

 К психологическим трудностям профессии отнесены такие ответы студентов, как высокая ответствен-
ность (34,6 % ответов), трудные пациенты (19,8 % ответов). Кроме того, на основе ответов студентов выде-
лены следующие группы представлений о психологических трудностях профессии: трудный больной, недо-
оцененность врача, неблагодарные пациенты, психологическая трудность коммуникации [2].

На основе методики изучения эмоционального интеллекта выявлено, что по мере обучения у студен-
тов от первого к шестому курсу возрастает уровень понимания своих эмоций, что может говорить о психо-
логической зрелости студентов, в то время как на первом курсе студенты понимают свои эмоции на низком 
и среднем уровне. Понимание чужих эмоций (шкала МП) меняется в зависимости от курса: у студентов пер-
вого курса выше показатель понимания чужих эмоций, чем у студентов шестого, что может говорить о боль-
шей чуткости к окружающим у младших курсов и появлению «черствости» у студентов старших курсов. 

Полученные данные свидетельствуют о недостаточном уровне развития компонентов эмоционального 
интеллекта у студентов-медиков: снижение уровня понимания чужих эмоций у студентов к шестому кур-
су, преобладание низкого и очень низкого уровня управления своими эмоциями у студентов разных кур-
сов обучения. Данный показатель может выступать негативным фактором их профессионального станов-
ления как специалистов помогающей профессии, деятельность в которых основана на общении по типу 
«человек-человек». 
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Наиболее подходящим для врача как помогающей профессии считается способность так сопереживать, 
так относится к пациентам, чтобы его помощь была принята для построения способа изменения ситуации. 
Понимание своих эмоций позволяет будущим врачам понимать и управлять чужими и своими эмоциями, 
в то время как низкий уровень понимания эмоций может затруднять общение с пациентами, настраивать 
на ощущение субъективной трудности профессии.

Для студентов, у которых выявлены представления о психологических трудностях, свойствен низкий 
уровень доброжелательности, высокий уровень организованности, трудолюбия и пунктуальности (добросо-
вестности). Также выявлено повышение показателя «добросовестности» и снижение показателя «доброже-
лательности» от первого к шестому курсу обучения.

Этот феномен можно трактовать как повышенную склонность к представлениям о психологических труд-
ностях лиц, для которых большую ценность представляет не установление и налаживание отношений с дру-
гими людьми, а усердная работа, интенсивная реализация психоэмоциональных ресурсов в труде.

Анализ взаимосвязи личностных характеристик студентов разных курсов (первого и шестого) с их пред-
ставлениями о психологических трудностях в работе врача показывает, что на первом курсе студенты в боль-
шей мере, чем на шестом высказывают опасение об ответственности в работе врача. В данном случае опа-
сение ответственности может быть вызвано недостаточной целостностью развития самосознания студентов, 
которое обеспечивает людям, обладающим большей личностной зрелостью, чувство уверенности вследст-
вие осознания своих целей и ресурсов их реализации.

Для профилактики затруднений овладения студентами профессиональной деятельностью, которые могут 
быть связаны с непроработанными субъективными представлениями о трудности профессии, нами предлагается 
работа по их осмыслению студентами младших курсов, которую рассматриваем на основе тактики помощи [5]. 

Тактика помощи, организуемая педагогом, направлена как на эмоциональную поддержку студентов, ко-
торые столкнулись с переживанием собственной беспомощности в решении предстоящих профессиональных 
задач, так и на создание условий, когда студенты могут опираться на осмысление собственного опыта. Пе-
дагогическая поддержка в данном случае направлена на организацию преподавателем осмысления студента-
ми собственных представлений о трудностях профессии врача, а также чувства уверенности в своих силах, 
признания ценности своего опыта преодоления неудач. Среди инструментов уважительного отношения пе-
дагога со студентами выступает безоценочное общение, постановка вопросов, оперативная обратная связь. 

В смоделированных ситуациях на основе реальной практики педагог закладывает сюжеты на основе по-
ведения участников, похожих на конкретных студентов, испытывающих аналогичные трудности и затруд-
няющиеся в понимании и управлении эмоциями как своими, так и пациента, с низкой уверенностью в сво-
их силах, главной трудностью для которых выступает ответственность в ситуации общения с пациентом. 

В данном случае создается предпосылка помощи другому как самому себе. Преподаватель направля-
ет внимание студентов на осознание ими моделей успешного поведения, которые имеются в их опыте или 
которые можно обнаружить в профессиональном сообществе. Также внимание обращается на значимость 
усилий самих студентов; вводится неявная подсказка о способах деятельности, когда преподаватель подво-
дит к обнаружению решений. 

В беседах с преподавателем студенты учатся говорить о своих затруднениях, узнавать их в описании си-
туации, относительно которой испытывают опасение перед ответственностью, осваивать чувство ответст-
венности вместо ощущения затруднения при столкновении с ней.

 У студентов шестого курса в большей степени, чем у первокурсников, выявлены психологические труд-
ности, связанные с ситуацией общения с «трудным» пациентом. Данное положение нами связывается с тем, 
что к шестому курсу у студентов накапливается опыт решения практических задач (практические навыки 
в целом отработаны), но при этом с ростом самосознания студентов возрастает роль общения с конкретным 
человеком, а не просто с носителем признаков заболевания.

По наблюдениям преподавателей, участвующих в данном исследовании, у студентов наблюдается по-
вышение осознанности собственных целей, когда большинство стремится начать профессиональную дея-
тельность, участвовать в волонтерских организациях медицинского профиля, в исследовательских проектах.

В таком случае, работа по преодолению трудностей общения с пациентами у студентов старших курсов 
может быть организована на основе тактики содействия. Эта тактика предполагает развитие способности 
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человека совершать выбор, преодолевать страх перед неизвестным, понимать, что зачастую имеется не один 
выход из сложившейся ситуации, а разные возможности ее решения.

В таком случае работа по осмыслению психологических трудностей у студентов старших курсов может 
быть направлена на развитие способности человека совершать выбор. 

Данная тактика оправданна с нашей точки зрения, поскольку применительно в работе врача могут быть 
разные трактовки понятий «трудный пациент» и «трудности в общении», как объективные, связанные как 
с недостатком профессиональных знаний, так и субъективные.

Преподаватель предлагает смоделированную на основе конкретной практики ситуацию, в которой дейст-
вуют первоклассные специалисты, игнорирующие человеческий фактор в общении с пациентами, что в ко-
нечном итоге становится камнем преткновения для ее успешного разрешения. Преподаватель предлагает 
описание реальных ситуаций, предполагающих проявление субъективных трудностей, которые могут иметь 
разнообразные решения. Внимание группы направлено на поиск вариантов решений с поиском лучших для 
каждого из участников беседы.

Занятие предполагает формат исследования, дискуссии или коворкинга, когда в итоге предлагается выя-
вить, что требуется для достижения цели; что из указанного они уже делают, а что остается пока недоступ-
ным; что можно достичь собственными силами, а что взять из опыта других людей.

В специально организованных занятиях студенты получают возможности узнавания состояния затруд-
нений, они стремятся к его преодолению и инвентаризацию собственных ресурсов для этого, начинают вы-
ходить за рамки программы, интересоваться вопросами коммуникации с пациентами, проявлять свои сом-
нения. Так называемый «развивающий дискомфорт» для будущих врачей создается на основе включения 
непривычного, непонятного, неизвестного способа активности в ситуации, требующей опоры на опыт пре-
одоления трудностей.

Можно отметить, что в практике образования именно осмыслению студентами признаков затрудне-
ний в предстоящей профессиональной деятельности, своего участия в их преодолении и пониманию сво-
их ресурсов уделяет я недостаточное внимание со стороны преподавателей. Кроме того, следует отметить 
недостаточное внимание примерам уверенного поведения в ситуации, требующей ответственного отно-
шения для будущих врачей.

Стоит отметить, что беседы преподавателя со студентами, направленные на обсуждение выявленных 
трудностей, способствовали повышению осознанности и, осмысленности поиска решений сложных ситуа-
ций. О данных изменениях свидетельствует появление конкретизирующих вопросов у студентов, заинтере-
сованности в узнавании разнообразия представлений о трудных больных, о трудностях в общении, выска-
занные сокурсниками (я не один в сложной ситуации), поиске разнообразных способов решения выявленных 
ситуаций, высказывании вариантов решения задач модельной ситуации. 

Направление работы со студентами медиками на основе выявления представлений о психологических 
трудностях и их личностных предпосылок важно для личностного становления профессионала, однако орга-
низовать его достаточно сложно, ведь образовательные программы не могут регламентировать применение по-
добных «мягких технологий». Несмотря на то, что в образовательных стандартах обращается внимание на раз-
витие и саморазвитие личности, с введением в практику данного направления еще связано много вопросов.

Таким образом, анализ имеющихся исследований по проблеме психологических трудностей студентов 
медиков и поисков их коррелятов, наши собственных исследования и практика обсуждения представлений 
в беседах с преподавателями позволяют сделать следующие выводы.

1. Разнообразные представления студентов медиков о психологических трудностях в работе врача пред-
ставляют собой субъективную реальность, и потому нуждаются в осмыслении. Наблюдения в нашей пра-
ктике свидетельствуют, что студентам не свойственно самостоятельно обращаться к вопросам преодоления 
психологических трудностей, и они нуждаются в педагогической поддержке и понимании.

2. Личностные характеристики «открытость», «доброжелательность», «понимание эмоций» и «управ-
ление эмоциями» оказывают существенное влияние на развитие представлений о психологических трудно-
стях профессии врача, при этом в большей степени влияет показатель «управление эмоциями». Эти поло-
жения могут быть использованы для адресной педагогической поддержки в индивидуальных (групповых) 
занятиях со студентами по работе с психологическими трудностями. 
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3. Поскольку наибольший вклад в восприятие психологической трудности профессии вносят повыше-
ние показателя добросовестности и снижение показателя доброжелательности у студентов, в работе с буду-
щими медиками следует обратить внимание на повышение уровня доброжелательности как качества лично-
сти, а также формирование у них рефлексивного отношения к процессу и результатам труда.

4. Внимание студентов к реальным способам реализации ответственности в работе врача в русле тактики 
помощи педагогической поддержки позволит снизить появление необоснованных страхов, работу с которы-
ми следует начинать на первом курсе, когда студенты придают ей большее значение, высказывают опасение. 

5. В связи с тем, что на шестом курсе в большей степени, чем на первом, осознаются психологические 
трудности, связанные с общением и «трудным» пациентом, то начинать профилактическую работу на осно-
ве педагогической поддержки надо заранее, то есть уже на основе дифференциации предметных дисциплин 
в процессе обучения студентов четвертого курса стоит организовать тактику содействия педагогической под-
держки, в которой происходит осмысление студентами типологии трудностей и осознание вариантов обще-
ния с разными трудными пациентами.

Важным представляется тот факт, что личностные характеристики студентов, влияющие на представле-
ния о психологических трудностях профессии так же, как и сами представления могут развиваться в про-
цессе обучения. Это свидетельствует о значимости своевременной работы по их осмыслению вместе с пре-
подавателями, которая может быть выстроена с учетом индивидуальных особенностей студентов.

Перспектива данного исследования связана с разработкой развивающей образовательной среды для ос-
мысления представлений студентов о предстоящих психологических трудностях в работе врача и выработ-
ки опыта их преодоления.
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