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В статье рассмотрены проблемы профессионального выгорания медицинских работников. На основе анке-
тирования студентов средних и высших образовательных учреждений были определены их позиции относи-
тельно рисков профессионального выгорания в будущей профессиональной деятельности. Исследование пока-
зало, что в учебный процесс подготовки врачей и специалистов среднего и младшего медицинского персонала 
необходимо включить дисциплину, ориентированную на формирование соответствующих профессиональ-
ных компетенций по предотвращению рисков профессионального выгорания, снижению стрессогенности и 
психологической разгрузке.
К л ю ч е в ы е  с л о в а : выгорание; профессиональная деятельность; медицинские работники; стресс; сниже-

ние рисков.
Для цитирования: Кайтукова З. Х. Проблемы профессионального выгорания медицинских работников. Проблемы 
социальной гигиены, здравоохранения и истории медицины. 2022;30(6):1354—1357. DOI: http://dx.doi.org/10.32687/
0869-866X-2022-30-6-1354-1357
Для корреспонденции: Кайтукова Захира Хазметовна, старший преподаватель, Российский государственный уни-
верситет имени А. Н. Косыгина, e-mail: kafedra-rsuk@yandex.ru

Kaitukova Z. H.
THE PROBLEMS OF PROFESSIONAL BURNING-OUT IN MEDICAL WORKERS

The Federal State Budget Educational Institution of Higher Education “The A. N. Kosygin Russian State University 
(Technologies. Design. Art)”, 115035, Moscow, Russia
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Введение
Проблемы выгорания врачей признаются орга-

низациями здравоохранения во всем мире как ак-
туальные и требующие решения в связи с необхо-
димостью, с одной стороны, удержания медицин-
ских кадров на рабочих местах и их воспроизвод-
ства, а с другой — из-за тесной связи проблемы вы-
горания с качеством оказываемой медицинской по-
мощи. Еще в 2008 г. Всемирная организация здра-
воохранения определила, что основными фактора-
ми текучести медицинских кадров «являются пло-
хие или опасные условия труда, нехватка ресурсов, 
ограниченные возможности карьерного роста и 
экономическая нестабильность» [1]. Кадровая по-
литика как отдельных медицинских учреждений, 
так и системы здравоохранения в целом должна 
быть направлена на выявление и управление ин-
дивидуальными и экологическими факторами ри-
ска выгорания медицинских работников, одновре-
менно способствуя их эффективному преодоле-
нию.

Материалы и методы
Профессиональное выгорание стало объектом 

исследования разных наук: психологии, социоло-
гии, медицины. Впервые этот феномен в 1974 г. 
описал американский психиатр H. J. Freudenberger, 
определив его как истощение, потерю мотивации и 
ответственности [2]. C. Maslach и соавт. понятие 
профессионального выгорания описали «как син-
дром физического и эмоционального истоще-
ния» [3].

По мнению Н. Е. Водопьяновой и Е. С. Старчен-
ковой, «синдром выгорания возникает при дефици-
те истинного, экзистенциального смысла, в отсут-
ствие экзистенциальной установки по отношению к 
своей работе». При этом «„выгорающий“ человек 
утрачивает ощущение смысла жизни, перестает чув-
ствовать себя счастливым, теряет способность к эф-
фективной самореализации» [4].

Российский исследователь В. В. Бойко выделил 
внешние факторы, способствующие развитию про-
фессионального выгорания, к которым отнес «хро-
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ническую напряженную эмоциональную деятель-
ность, дестабилизирующую организацию деятель-
ности, повышенную ответственность за исполняе-
мые функции, неблагополучную психологическую 
атмосферу профессиональной деятельности, психо-
логически трудный контингент, с которым имеет 
дело профессионал в сфере общения» [5].

Цель настоящей работы — определение ожида-
ний студентов медицинских вузов относительно ри-
сков профессионального выгорания в будущей про-
фессиональной деятельности. Исследование прове-
дено с использованием методов контент-анализа 
научной литературы, а также методом анкетирова-
ния студентов медицинских университетов и меди-
цинских колледжей. Объем выборки — 200 человек.

Результаты исследования
Студентам медицинских университетов и меди-

цинских колледжей было предложено ответить на 
ряд вопросов, позволяющих оценить их осведом-
ленность о проблеме профессионального выгора-
ния и готовность снижать риск его проявления в 
будущей профессиональной деятельности.

В опросе приняли участие 200 человек: студенты 
дневных отделений, обучающиеся по направлению 
подготовки «Лечебное дело» в образовательных ор-
ганизациях высшего образования (медицинских 
университетах и на медицинских факультетах мно-
гопрофильных университетов; n=100) и «Сестрин-
ское дело» в образовательных организациях средне-
го профессионального образования (n=100). Опрос 
проведен анонимно, методом анкетирования.

Респондентов попросили оценить по 5-балльной 
шкале предложенные тезисы, где 1 балл показывает, 
что вероятность измеряемого показателя низкая, 
5 баллов — вероятность очень высокая. Получен-
ные результаты показали, что все 100% респонден-
тов понимают, что их будущая профессиональная 
деятельность связана со стрессом. Респонденты оце-
нили собственную готовность к ожидающему их 
стрессу следующим образом: 16 уверены в своей го-
товности принимать стресс и адекватно на него реа-
гировать, 68 оценили ее на 4 балла, 74 — на 3 балла, 
31 — на 2 балла. Среди опрошенных не было оце-

нивших свою готовность к стрессу крайне низко, 
однако 11 респондентов затруднились с ответом.

Оценка респондентами профессионального выгорания

Тезис Средний балл

Профессиональное выгорание испытывают представители всех профессий 3,8
Медицинские работники чаще других работников испытывают профессиональное выгорание 4,6
Врачи чаще, чем средний и младший медицинский персонал, испытывают профессиональное выгорание 2,9
Профессиональное выгорание медицинских работников связано с большой рабочей нагрузкой 4,4
Профессиональное выгорание медицинских работников связано с ненормированным рабочим графиком 4,6
Профессиональное выгорание медицинских работников связано со сложностью выполняемых обязанностей 5,0
Профессиональное выгорание медицинских работников связано с высокой ответственностью за жизнь и здоровье пациентов 5,0
Профессиональное выгорание медицинских работников связано со сложными коммуникациями с пациентами и их родственниками 4,1
Профессиональное выгорание медицинских работников связано с взаимоотношениями в коллективе 3,9
Профессиональное выгорание медицинских работников характерно для молодых сотрудников, поскольку они не имеют опыта рабо-
ты или этот опыт очень ограничен 2,4
Профессиональное выгорание медицинских работников характерно для работников с большим опытом 4,3
Профессиональное выгорание можно предотвратить, регулярно используя приемы психологической и физической разгрузки 4,1
У тех, кто любит свою работу, профессионального выгорания не бывает 2,9
Я знаю приемы снижения стресса, и это поможет мне избежать профессионального выгорания 1,7
Чтобы не было профессионального выгорания, надо, чтобы в жизни были и другие интересы, помимо работы 3,9

Оценивая по 5-балльной шкале, где 0 баллов — 
«затрудняюсь ответить», 1 балл — «не согласен», 
5 баллов — «абсолютно согласен», согласие с пред-
ложенными в анкете тезисами, респонденты проде-
монстрировали отношение к проблеме профессио-
нального выгорания представителей своей профес-
сии (см. таблицу).

Отвечая на вопрос «Проходили ли Вы дисципли-
ны, в рамках которых обучились приемам снижения 
стресса и предотвращения профессионального вы-
горания?», большая часть (n=112) респондентов от-
ветили, что таких дисциплин у них не было, 42 чело-
века отметили, что «Подобные темы эпизодически 
рассматривались в разных дисциплинах, но систем-
ных знаний они мне не дали», 46 человек затрудни-
лись с ответом.

Обсуждение
В научной литературе проблема профессиональ-

ного выгорания рассмотрена достаточно глубоко, 
однако практика профессиональной деятельности 
специалистов разных профессий демонстрирует по-
стоянство проявления тех или иных признаков вы-
горания. Специалисты медицинской сферы не ис-
ключение, и многие исследователи констатируют 
факты, свидетельствующие о специфической реак-
ции врачей на хронический стресс, связанный с ра-
ботой.

Выгорание врача характеризуется в первую оче-
редь истощением умственной энергии, известным 
как эмоциональное истощение (emotional exhaus-
tion — EE). У врачей эмоциональное выгорание 
включает в себя чувство опустошенности в конце 
рабочего дня и отсутствие каких-либо эмоциональ-
ных ресурсов, которые можно было бы предложить 
нуждающимся пациентам. Такое истощение приво-
дит к циничному отношению и отстраненным чув-
ствам по отношению к пациентам, известным как 
деперсонализация (depersonalization — DP). Тре-
тьим аспектом выгорания является негативная са-
мооценка, особенно в компетенциях, необходимых 
для работы с другими, известная как снижение лич-
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ных достижений (personal accomplishment — PA). 
Чувство снижения личных достижений включает в 
себя ощущение неэффективности в оказании помо-
щи пациентам и отсутствие ценности результатов 
деятельности, связанной с работой (уход за пациен-
тами или профессиональные достижения). Таким 
образом, профессиональное выгорание рассматри-
вается как триада признаков, имеющих более или 
менее ярко выраженное проявление.

Профессиональные деформации приводят к та-
ким деструктивным явлениям, как нарушение иден-
тичности с профессией [6] и маргинальность во вра-
чебном деле [7]. Согласно исследованиям зарубеж-
ных авторов, профессиональное выгорание врача во 
многом зависит от следующих факторов, прямо, 
или косвенно связанных с трудовой деятельностью 
и исполняемыми профессиональными обязаннос-
тями:

—организационной функциональности;
—организационной культуры;
—управления и поддержки пациентов;
—развития персонала;
—баланса между работой и семьей [8].
Риски профессионального выгорания рассматри-

ваются как многоуровневые, механизмы их сниже-
ния сводятся к следующему:

—изменению организационной структуры и ра-
бочих процессов;

—улучшению коммуникационных связей между 
медицинской организацией и отдельным вра-
чом, включая программы профессионального 
развития для облегчения лучшей адаптации к 
рабочей среде;

—действию на индивидуальном уровне для сни-
жения стресса и симптомов плохого самочув-
ствия благодаря практикам эффективного 
преодоления и здоровьесберегающего поведе-
ния.

Заключение
Эмоциональное выгорание среди врачей являет-

ся распространенной серьезной проблемой с разру-
шительными личными и профессиональными по-
следствиями. Междисциплинарные действия, вклю-
чающие изменение факторов рабочей среды, а так-
же программы управления стрессом, которые учат 
людей лучше справляться со стрессовыми события-
ми, показали многообещающие решения для управ-
ления выгоранием. Однако образовательные про-
граммы подготовки кадров для сферы медицины не 
содержат соответствующих дисциплин, специально 
выделенных в учебном плане подготовки кадров 
высшей и средней профессиональной квалифика-
ции. Отдельные аспекты профессионального выго-
рания рассматриваются в той или иной степени в 
разных учебных дисциплинах. Также этот вопрос 
поднимается в процессе прохождения студентами 
практики.

Однако, по мнению обучающихся, этих мер не-
достаточно. Выпускники образовательных органи-
заций остаются не вполне ориентированными отно-

сительно тех стрессогенных и иных факторов, явля-
ющихся причинами и признаками профессиональ-
ного выгорания, не владеют технологиями его пред-
отвращения и компенсации, что обусловливает не-
обходимость введения в образовательный процесс 
соответствующих дисциплин и практических за-
нятий.

Исследование не имело спонсорской поддержки.
Автор заявляет об отсутствии конфликта интересов.
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