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В статье изложены результаты комплексного исследования профессио-
нального соответствия студентов старших курсов медицинского вуза вы-
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Современные социально-экономичес-
кие условия предъявляют повышенные 
требования к профессиональным и лично-
стным качествам специалистов. Коммер-
циолизация всех сфер деятельности, рас-
тущая безработица среди лиц с высшим 
образованием, экономическая нестабиль-
ность диктуют необходимость рациональ-
ного выбора личностью  профессиональ-
ного поля в соответствии со своими воз-
можностями  и способностями.  Особенно 
это актуально для молодежи. 

С одной стороны, неправильный вы-
бор профессии или специальности  ос-
ложняет достижение профессиональной 
успешности, с другой стороны - способст-
вует появлению состояний  неудовлетво-
ренности, психической угнетенности,  ле-
жит в основе многих личностных кон-
фликтов, неблагоприятно влияет на функ-
циональное состояние организма в целом. 
Для представителей профессий соционо-
мического типа отмечается рост распро-
страненности такого проявления профес-
сиональной дезадаптации как «синдром 
профессионального выгорания» (СПВ). 
Согласно современным взглядам,  это  
явление характеризуют физическая и эмо-
циональная истощенность (чувство  эмо-
циональной опустошенности и устало-

сти); деперсонализация (циничное отно-
шение к труду и объектам своего труда), 
редукция профессиональных достижений. 
Учитывая характеристики СПВ,  для вра-
чебной деятельности профессиональная 
дезадаптация приобретает особое значе-
ние, так как является фактором риска 
ухудшения здоровья  не только самого 
профессионала, но и объекта его труда – в 
данном случае пациента.   Исследования 
СПВ у медицинских работников показа-
ли, что одной из причин его развития яв-
ляется завышенная оценка собственных 
профессиональных и личностных возмож-
ностей [1]. Таким образом,  рациональ-
ный выбор  специальности для врачебных 
профессий имеет двойное, медико-
социальное значение, обуславливая не 
только здоровье  будущего врача-
специалиста, но и опосредованно - раз-
личных групп населения. 

В связи с этим нами проводилось 
изучение профессионального соответст-
вия студентов старших курсов медицин-
ского вуза, составивших репрезентатив-
ные модельные группы будущих хирур-
гов («хирурги») и терапевтов («тера-
певты»), общим числом 211 человек с 
паритетным соотношением юношей и 
девушек. Для реализации поставленной 
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цели использовались социологические 
методы (анкетирование, метод эксперт-
ных оценок), клинико-физиологические 
(методика Апанасенко Г.Л., 1992) и  пси-
ходиагностические (тесты-опросники 
Спилбергера,  Тейлора, Айзенка, Басса-
Дарки,  шкала оценки потребности в дос-
тижении,  оценка уровня невротизации 
по Л.Л. Дмитриевой,1990). 

Согласно полученным результатам, 
32,7% студентов группы «хирургов»         
и 47,0% (р>0,05) студентов группы 
«терапевтов» не имеют четкого представ-
ления о характере будущей профессио-
нальной деятельности; 66,6% и 70,8% 
(р>0,05) студентов указанных групп не 

могут конкретизировать причину выбора 
специальности; 54,5% и 29,4% (р<0,05)  - 
считают, что «не совсем» соответствуют 
выбранному профилю.  Индексные оцен-
ки представления о характере будущей 
деятельности [2] у юношей-«хирургов» 
составили в среднем  - 0,72, у девушек-
«хирургов» - 0,75 (р>0,05); в группе 
«терапевтов» - соответственно 0,78 и 0,62 
(р<0,05) (рис.1). При этом индексные 
оценки личностной идентификации сту-
дентов профилю специализации в модель-
ной группе хирургов - 0,82 у юношей        
и 0,72 у девушек (р<0,05); в модельной 
группе терапевтов - соответственно      
0,82 и 0,81 (р>0,05). 
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Рис.1. Соотношение представления о профессиональной деятельности и оценки  
своего соответствия ей у студентов модельных групп 

В сравниваемых группах отмечается 
расхождение между представлениями 
студентов о характере будущей деятель-
ности и оценкой своего соответствия ей, 
достоверное (р<0,05) у юношей  в модель-
ной группе хирургов и девушек  -  в груп-
пе терапевтов. В основе такого расхожде-
ния - высокая оценка своего соответствия 
выбранной специальности на фоне недос-
таточного представления  об особенно-
стях профессиональной деятельности. 

Объективная оценка соответствия ин-
дивидуума выбранной профессии, несо-
мненно, должна основываться на знании 
тех требований, которые она предъявляет 
к специалисту. Среди наиболее важных – 
характеристики здоровья и психоэмоцио-

нального статуса. В то же время, подрост-
ки и молодежь, как правило,  не учитыва-
ют имеющиеся у них заболевания при вы-
боре профессии и специальности [3,4,5]. 

По результатам экспертной оценки 
для врачей хирургического и терапевти-
ческого профиля были выделены наибо-
лее важные для успешной реализации 
профессиональной деятельности характе-
ристики соматического здоровья и психо-
эмоционального статуса с градациями 
«значимые» и «необходимые» профессио-
нально значимые качества (ПЗК). Для 
врачей хирургического профиля отмечены   
49 ПЗК, из которых 28 – необходимых      
и 21 – значимых;  для терапевтов -         
41 ПЗК, из которых – 10 – необходимых  
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и 31 – значимых. Полученные результаты 
свидетельствуют о дифференцированно-
сти   комплексов ПЗК для врачей хирур-
гического и терапевтического профиля. 
Основное различие заключается  в боль-
шей значимости для экспертов-хирургов 
показателей соматического здоровья, ко-
торым  вместе с психоэмоциональными 
свойствами личности  они придают при-
оритетное значение (средний балл оценки 
степени значимости показателей сомати-
ческого здоровья  у хирургов выше, чем у 
терапевтов (р<0,001). 

По нашим данным,  в модельной 
группе хирургов большинство юношей 
(76,3%) не соответствует выбранной спе-
циальности по ряду профессионально 
«необходимых» показателей физического 
развития и состояния здоровья,  среди де-
вушек аналогичное несоответствие  выяв-
лено у 51,9% (р<0,05). В частности, у 
36,6% юношей и 22,3% девушек этой 
группы (р>0,05) уровень соматического 
здоровья соответствует градации т 
«низкий», у 36,8% и 29,6% - «ниже сред-
него» (р>0,05). 

Согласно экспертной оценке, для вра-
чей терапевтического профиля показатели 
соматического    здоровья не относятся к 
категории «необходимых». В то же время, 
к «значимым» эксперты-терапевты отне-
сли такие признаки, как выносливость, 
физическая работоспособность, что по-
зволяет предположить у 42,8% юношей    
и 20,7% девушек группы «терапев-
тов» (р<0,05)   с «низким» уровнем здоро-
вья возможное их несоответствие  вы-
бранной специальности по этим ПЗК. 

Оценка психоэмоционального стату-
са студентов-медиков также  выявила 
возможность потенциального несоответ-
ствия по ряду «необходимых» и 
«значимых» для профессии качеств. Так,  
у 37,1% юношей и 70,7% девушек груп-
пы «хирургов» была выявлена  эмоцио-
нальная нестабильность, что может 
явиться предпосылкой несоответствия 
таким отмеченным экспертами-хирур-

гами необходимым профессиональным 
качествам, как сдержанность, уравнове-
шенность, самоконтроль, умение выслу-
шать собеседника и таким значимым  - 
как спокойствие, терпеливость. Кроме 
того, у каждого четвертого юноши 
(25,8%) и у половины девушек (53,4%)  
отмечена интроверсия, осложняющая 
реализацию такого необходимого  при-
знака, как способность к коллегиальной 
работе и таких значимых признаков, как  
умение установить психологический кон-
такт, коммуникабельность. 

Исследование по методике Басса-
Дарки выявило у 52,2% юношей и     
81,3% девушек этой группы высокие ин-
дексы враждебности, что может обусло-
вить  несоответствие таким необходимым  
качествам, как способность к сострада-
нию и сочувствию, уважение к чужому 
мнению, а также таким значимым призна-
кам, как чуткость,  сердечность, милосер-
дие, снисходительное отношение к чужим 
ошибкам, терпимость к чужим недостат-
кам, эмпатия. 

Серьезную проблему для реализации 
многих качеств, необходимых хирургу, 
создает высокий уровень невротизации 
студентов,  преимущественно астено-
тревожной направленности. Так, у    
54,1% юношей  и 62,3% девушек из груп-
пы «хирургов» определены субклиниче-
ские уровни невротических состояний и  
соответственно  у 8,3% и 14,8%  - клини-
ческие уровни. Наличие  субклинических 
и особенно клинических уровней невро-
тических состояний может отрицательно 
влиять на такие необходимые, по мнению 
экспертов, для специальности качества,  
как скорость восприятия и переработки 
информации, запоминания, умственная и 
физическая работоспособность в вечер-
нее и ночное время, снижать стрессовую 
устойчивость индивида, затруднять вы-
полнение профессиональных функций в 
критических ситуациях. 

Оценка психоэмоционального статуса 
студентов модельной группы терапевтов 

МЕДИЦИНСКИЕ НАУКИ 
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выявила у 34,4% юношей и  49,4% деву-
шек  высокие уровни личностной тревож-
ности, у 20,9% юношей и 46,4% девушек - 
высокие уровни общей тревожности.        
У 51,8% юношей и 73,3% девушек     
группы «терапевтов» определена эмоцио-
нальная нестабильность (р<0,05), у            
38,1% юношей и 37,4% девушек отмечена 
интроверсия. Общий уровень невротиза-
ции студентов группы «терапевтов» со-
ставляет 85,7 % для юношей и 100% для 
девушек. У 21,4% юношей и 23,5% деву-
шек группы «терапевтов»  определены 
клинические уровни невротических со-
стояний и соответственно у  64,3% и 
78,4% - субклинические уровни. Выяв-
ленные негативные характеристики пси-
хоэмоционального статуса студентов мо-
дельных групп могут быть расценены как 
психологические детерминанты  профес-
сиональных деструкций в будущей вра-
чебной деятельности. 

Выводы: 1. Отсутствие четкого пред-
ставления о характере будущей деятельно-
сти и необходимых для её успешной реа-
лизации ПЗК обусловливают практически 
у половины обследованных потенциаль-
ный риск выбора специальности, неадек-
ватной уровню их индивидуального здоро-
вья и психологическим особенностям. 

2.  Результаты наших исследований 
позволяют рекомендовать совершенство-
вание системы профессиональной ориен-
тации молодежи, особенно выбирающей 
профессии социономического типа, в ча-
стности, специальности медицинского 

профиля, а также  целенаправленное фор-
мирование на этапе обучения в ВУЗе ба-
зовых профессионально значимых ка-
честв, начиная с младших курсов. 
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