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Концепция прикладной (отраслевой) ак-
меологии предусматривает пути достижения 
результата в конкретных направлениях на-
учного знания. В первую очередь таких как, 
профессиональное, управленческое, обра-
зовательное и др. Возникновение приклад-
ной акмеологии детерминировано поиском 
путей интеграции психологии, медицины 
и пе дагогики в процесс информационного 
метаболизма преподавателей и обучаемого 
контингента, их взаимной адаптации.

 Дело в том, что именно акмеология, 
в череде других наук о развитии индивида, 
с позиций болонской конвенции о едином 
европейском образовательном простран-
стве, заставляет переосмысливать процесс 
обучения в тех же государственных обра-
зовательных учреждениях среднего про-
фессионального образования (ГОУ СПО) 

в неразрывной связи формирования про-
фессиональной компетенции со здоро-
вьем. В противном случае, при дезадапта-
ции, образование, получение профессии, 
по понятным причинам, лишены всякого 
смысла.

 К сожалению, стоит признать, что во-
просы здоровья учащейся молодежи 
на государственном уровне за последние 
10–15 лет не рассматривались и не реали-
зовывались так, как того требует ситуация 
со здоровьем детей и подростков, склады-
вающаяся сегодня в России. Априори до-
пускалось, что, во-первых, абитуриенты 
ГОУ ВПО или СПО должны изначально 
(при поступлении в учебное заведение) 
иметь приемлемое состояние организма, во-
вторых, — его параметры в процессе обуче-
ния в ГОУ СПО и в последующие периоды, 
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вроде бы, не должны иметь сколь-нибудь 
выраженной тенденции к ухудшению.

 Подобное допущение обуславливалось, 
очевидно, с одной стороны чрезвычай-
но плотным потоком абитуриентов в ГОУ 
(по крайней мере, медицинского профи-
ля) в прежние годы развитого социализма, 
с другой — этому способствовал достаточ-
но спокойный в те годы демографической 
фон. В конечном счете, все это не очень-то 
стимулировало организаторов здравоохра-
нения размышлять над проблемами взаим-
ной адаптации индивидуума и ноосферы. 

Сегодня же, когда каждый второй подро-
сток, завершающий обучение в общеобра-
зовательной школе, гимназии, лицее имеет, 
как правило, не одно хроническое заболе-
вание, когда из 1000 студентов ГОУ ВПО 
или СПО 800 имеют существенные отклоне-
ния в здоровье, когда в ряде административ-
ных округов России смертность в два-четыре 
раза превышает рождаемость, — кадровая 
ситуация весьма обострилась. Не в меньшей 
степени обострились и вопросы сохранения 
здоровья самих медицинских работников 
на всех уровнях профессиональной иерар-
хии: врач, фармацевт, медицинская сестра, 
фельдшер, зубной техник и т.д.

Касательно оценки здоровья студен-
тов ГОУ СПО медицинского профиля 
проанализированная нами научная лите-
ратура за последние 10 лет удручает. Если 
и встречались отдельные работы по дан-
ной проблематике, то, в рамках требований 
соцально-гигиенического мониторинга, 
в них преобладала сугубая описательность. 
И весьма характерно, что во всех, проана-
лизированных нами, научных работах тща-
тельно обходится самый существенный во-

прос: каковы (и в чем) особенности реакций 
молодого организма в сложный для него пе-
реходный период от мышления и действий 
вчерашнего школьника к мышлению и дей-
ствиям студента ГОУ СПО, завтрашнего 
профессионала? 

Каково воздействие на соматиче-
ское состояние индивида естественных 
психологических несоответствий, во-
первых,– личности и обучающей среды, а, 
во-вторых, — личности и рабочей среды, 
в которую он вливается на длительный срок 
активной профессиональной деятельности?

Ни в одной научной работе, которая вы-
полнялась даже в соавторстве с психолога-
ми, мы не нашли конкретных решений того, 
на каких основах целесообразнее форми-
ровать и нормировать учебную и трудовую 
нагрузку студента ГОУ СПО медицинского 
профиля в рамках требований широко об-
суждаемого ныне личностно ориентирован-
ного подхода к обучаемому. Какие моменты 
являются ключевыми, своеобразным стерж-
нем формирования компетенций индивида.

 безусловно, личностно ориентирован-
ное обучение нельзя воспринимать бук-
вально, сугубо дуализированным: куратор-
обучаемый. Тем не менее, никто не станет 
отрицать, что репрезентация любого ин-
формационного потока в процессе обучения 
человеком осуществляется успешно только 
в том случае, когда включаются (и толь-
ко в определенной последовательности!) 
его ведущие психические функции. В свое 
время (1920 г.) эти функции открыл и опи-
сал швейцарский ученый К.Г. Юнг: мышле-
ние или логика –T, интуиция –N, чувства — 
S , эмоции — F, иерархия которых строго 
индивидуализирована. Американские по-
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следователи К.Юнга И. Майерс и К. бриггс 
(1970 г.), позднее — Д. Кейрси (1998–2003 
гг.) к психическим функциям личности 
по Юнгу добавили еще две: рассудитель-
ность (рациональность) — J и импульсив-
ность (иррациональность) — P. В идеале, 
они должны совпадать у преподавателя 
и ученика.

Мы использовали подходы упомянутых 
ученых к психологическому типированию 
личности с целью найти на этой основе ал-
горитм оптимизации учебной и трудовой 
нагрузки студентов среднего специального 
учебного заведения. Работа осуществлялась 
на базе ГОУ СПО РО «Ростовский базо-
вый медицинский колледж» (ГОУ СПО РО 

«РбМК»). В исследование были включены 
студенты следующих отделений: «Сестрин-
ское дело», «лечебное дело», «Акушерское 
дело», «Ортопедическая стоматология», 
«Фармация». В разработку были включены 
материалы на 130 студентов.

Из когорты обследованных по методике 
Д.Кейрси нами было выделено 16 психоло-
гических типов личности. I группа — интро-
верты (I) : 1) INFP, 2) ISFP , 3) INTP , 4) ISTP 
, 5) INFJ, 6) ISFJ, 7) INTJ, 8) ISTJ; II груп-
па — экстраверты (E) : 1) ENFP, 2) ESFP, 
3) ENTP, 4) ENFJ, 5) ESTP, 6) ESFJ, 7) ENTJ, 
8) ESTJ. Одномоментною были выделены 
и типы темпераментов по Д. Кейрси: SP; SJ; 
NF; NT, диаграмма 1.

Диаграмма 1. Распределение студентов (абс.,%) по типам темпераментов 
в ГОУ СПО РО «РБМК»

Как показал Д.Кейрси, темпераментная 
характеристика личности (и особенно по-
следние ее звенья (J и P)) не только тесно 
смыкаются с профессиональной направлен-
ностью индивида, с качественными харак-
теристиками его труда, но и с характером 
межличностных взаимоотношений. Рас-
пределение студентов с учетом характери-

стик психических функций в нашем иссле-
довании оказалось крайне неравномерным, 
с большим «разбросом» значений. Этот 
факт объясним, вероятнее всего, ограни-
ченностью экспериментального материала, 
диаграмма 2.

Исследование соответствия учебной 
и трудовой нагрузки возможностям организ-
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ма мы осуществляли на фоне трех режимов 
обучения и работы: единое учебное задание 
на всех в обычной по составу и численно-
сти группе (12-14 чел.) при теоретических 
занятиях; индивидуальное задание каждому 
такой же группе (12-14 чел.); одно задание 
на малую группу из 2-3 человек в реальных 
условиях учебного заведения и леченбно-
профилактического учреждения. 

Наше исследование показало, что фор-
мирование малых групп — один из суще-
ственных факторов активизации профес-
сиональной компетентности специалиста, 
поскольку только в этих условиях в пол-
ной мере реализуется психический и пси-
хофизиологический потенциал индивида 
в плане личностно ориентированного обу-
чения.

Диаграмма 2. Распределение студентов (абс.) с учетом характеристик психических 
функций в ГОУ СПО РО «РБМК»

К сожалению, это постулат, блестяще 
подтвержденный работами чешского учено-
го Яна Амоса Коменского 500 лет назад (!), 
на сегодня весьма успешно и повсеместно 
практически реализуется европейскими об-
разовательными учреждениями, а россий-
ские ГОУ не уходят, где по объективным, 
где по субъективным причинам, дальше от-
дельных экспериментальных работ.

В первой части нашего естественного ги-
гиенического эксперимента, как в учебных, 
так и в реальных трудовых условиях, допу-

скалось «стихийное» формирование малых 
групп, во второй — велось целенаправлен-
ное дробление большой учебной группы 
на малые в соответствии с психотипом каж-
дой личности. 

Отклонения в уровне умственной работо-
способности студентов: объем, и качество 
дозированных заданий по корректурному 
тесту В.Я. Анфимова в больших и малых 
группах отличалось почти на 30% в поль-
зу малых, главным образом сформирован-
ных целенаправленно. Умственная же ра-
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ботоспособность, по мнению академика 
Г.Н.Сердюковской (1978 г.) не может не рас-
сматриваться иначе, как доклиническое про-
явление снижения уровня здоровья, ведущее 
к срыву адаптации. Иными словами, риск 
развития соматического, а главное психосо-
матического заболевания за счет недоучета 
психологических особенностей индивида 
и перенапряжения адаптационных механиз-
мов его организма в таких ситуациях значи-
тельно возрастает. 

Психологические портреты студентов 
ГОУ СПО, находящиеся в нашем акти-
ве, имели тесную корреляционную связь 
(r = 0,87) с профнаправленностью лично-
сти. Причем, если на младших курсах по-
добных совпадений было не более 25%, 
поскольку индивид еще, очевидно, не опре-
делился в своих профессиональных планах 
на будущее, то среди старшекурсников этот 
показатель возрастает до 67–83% в зави-
симости от профиля подготовки. Помимо 
этого, нами выделены две наиболее стрес-
соустойчивые группы студентов с темпера-
ментами типа SJ (40%) и NF(38%). Данный 
контингент показал самые высокие и ста-
бильные результаты по тесту Анфимова и в 
относительно спокойные периоды текуще-
го обучения, и в достаточно эмоционально 
напряженные — зачетные. 

 Результаты исследования в определен-
ной степени внушают оптимизм: контин-
гент студентов SJ и NF темпераментов, со-
ставивший большинство в нашей выборке, 
имел в своей массе генетически обуслов-
ленную эмпатийность — главное психи-
ческое свойство личности, без которого 
медицинский работник может и не состо-
яться. 

Проблема, однако, в том, что данная «рас-
кладка» и психологических типов, и типов 
темпераментов личности в нашем экспери-
менте — это ситуативно обусловленный, 
опосредованный результат формирования 
состава обучающихся. Тогда, как подобная 
дифференцировка контингента обучаю-
щихся в ГОУ должна являться прерогати-
вой приемных комиссий. Такое запаздыва-
ние, к сожалению, присуще подавляющему 
большинству отечественных ГОУ и ВПО, 
и СПО, и стало уже типичным в силу слож-
ностей с набором абитуриентов. 

И все же, резюмируя сказанное, хотим за-
метить, что определение психологического 
портрета личности абитуриента не может 
игнорироваться на всех этапах формирова-
ния студенческого контингента. личност-
ные характеристики обязаны учитывать-
ся при распределении учебной нагрузки, 
при дифференциации учебного материала 
на всех этапах обучения в ГОУ. Только такая 
образовательная парадигма может явиться 
платформой действительно (не декларируе-
мого!) личностно ориентированного обуче-
ния, высокой профессиональной компетен-
ции выпускников ГОУ СПО. 

 С нашей точки зрения, психологическое 
типирование личности — важный элемент 
социально-гигиенического мониторинга 
когортного нездоровья студентов: начиная 
с формирования контингента абитуриентов 
и кончая их выходом на самостоятельный 
профессиональный путь. Только такой подход 
сможет способствовать с тактической точки 
зрения росту рейтинга учебного заведения, и, 
это самое главное,– будет определять со стра-
тегических позиций его высокий здоровьес-
берегающий образовательный ценз.
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in work the question of conformity of educational and labour loading of students 
of college of a medical profile to possibilities of an organism against different modes 
of training with the obligatory account of results of preliminary psychological quality of the 
person is investigated. The given position is considered, how the most important element 
of socially-hygienic monitoring of a mass illness of students, since formation of contingents 
of entrants and finishing their exit on an independent professional way. besides, affirms that 
formation of small groups — one of essential factors of activization of professional qualities 
of the future expert.


