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К проблеме стрессоустойчивости врача на этапах жизненного пути 

(на примере личности врача-педиатра)1 

 

To the problem of stress resistance of a doctor at the stages of life 

(on the example of the personality of a pediatrician) 

 

Аннотация. Статья посвящена анализу стрессоустойчивости врача-

педиатра в разные возрастные периоды. С применением Бостонского теста 

установлено, что в целом стрессоустойчивость у 86,9% выборки представлена 

двумя уровнями: слабым (76 чел,/ 55,5%) и нормальным (43 чел.; 31,4%). В 

подгруппах, дифференцированных по возрастам, достоверно преобладают 

показатели нормальный и высокий уровень устойчивости к стрессу в среде 

молодых врачей. Делается вывод о необходимости исследования субъектно-

деятельностных предикторов снижения стрессоустойчивости, связанного с 

возрастом врачей-педиатров, а также установления, в какой мере это явление 

имеет распространенность в профессиональной популяции врачей в целом. 
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Annotation. The article is devoted to the analysis of stress resistance of a 

pediatrician in different age periods. Using the Boston test, it was found that, in 

general, stress resistance in 86.9% of the sample is represented by two levels: weak 

(76 people, / 55.5%) and normal (43 people; 31.4%). In the age-differentiated 

subgroups, the indicators of normal and high levels of stress resistance among young 

doctors significantly prevail. It is concluded that it is necessary to study the subject-

activity predictors of stress reduction associated with the age of pediatricians, as well 

as to establish to what extent this phenomenon is widespread in the professional 

population of doctors as a whole. 

Keywords: psychological adaptation, biogenic threats, pediatrician, stress 

tolerance, psychological stress, psychosocial vulnerability, resilience 

 

Введение: Профессиональная деятельность врача по совокупности 

решаемых задач нередко обусловливает переживание повышенного 

психоэмоционального напряжения, снижения адаптационных ресурсов и уровня 

стрессоустойчивости врача как субъекта деятельности. В условиях техногенных, 

биогенных угроз стрессогенность растет, что требует активизации 

психофизиологических резервов личности для полноценного выполнения 

профессиональных обязанностей.  

Стрессоустойчивость является важной характеристикой целостного 

процесса адаптации, базовой способностью в преодолении психологического 

стресса [2]. В науках о человеке стрессоустойчивость рассматривается с 

различных аспектов: как индивидуальные особенности адаптации и 

устойчивости к эмоциональным стрессам [9]; как способность активно 

противостоять неврозообразующим факторам [4]; как стресс-толерантность [14]. 

Предикторами «расшатывания» стрессоустойчивости определяют некоторые 

качества личности, в том числе – психосоциальную уязвимость (psychosocial 

vulnerability) [13], дефензивность, слабоволие, «застревание» на негативных 

эмоциях [3] и др.   

В публикациях отечественных психологов проблема специфики 

переживания стресса и стрессоустойчивости в условиях биогенных угроз 

рассматривается в контексте смысложизненных ориентаций [5, 8], 

совладающего поведения [7]; ресурсов жизнестойкости врачей «красных» зон  

[12]. Однако стрессоустойчивость врача-педиатра в преодолении 

психологического стресса остается малоизученным аспектом названной 

проблемы, что определило предмет нашего исследования.  

На примере личности врача-педиатра проверялась гипотеза: 

стрессоустойчивость является психологическим качеством, претерпевающим 

изменения в полюсах «высокая – слабая» в разные возрастные периоды.  

Обсуждение: Для проверки гипотезы была сформирована группа врачей-

педиатров (137 человек) различных лечебно-профилактических учреждений г. 

Краснодара. Выборка дифференцирована в трех подгруппах по возрасту: n1  (22 

– 25 лет; 36 чел. / 26,3%); n2 (26 – 28 лет; 61 чел. / 44,5%;); n3 (28 – 45 лет; 40 чел. 

/29,2%;). 



Психодиагностика поведена с применением Бостонского теста на 

стрессоустойчивость [10], позволяющего определить уязвимость индивида к 

стрессу. При анализе и интерпретации результатов определяются уровни 

стрессоустойчивости: высокая (0–10 баллов); нормальная (11 – 30 баллов); 

слабая (31 – 50 баллов); очень слабая (более 50 баллов).  

В процессе анализа результатов применены методы параметрической (М; 

SD; t-критерий Стьюдента) и непараметрической (φ*-критерий Фишера) 

статистики. 

Результаты. 

Стрессоустойчивость врачей-педиатров в среднегрупповом показателе 

составила 29,3±12,70 баллов, что соответствует диапазону нормального уровня. 

В долях выраженности видим, что 86,9% выборки представлены двумя уровнями 

стрессоустойчивости: слабым (76 чел,/ 55,5%) и нормальным (43 чел.; 31,4%). 

Полярные уровни (высокий и очень слабый) имеют 9,5% (13 чел.) и 3,6% (5 чел.) 

соответственно (Рис. 1).  

 

 
 

Рис. 1. Доли (%) представленности основных уровней 

стрессоустойчивости в группе врачей-педиатров 

 

Из этого наблюдения следует, что стрессоустойчивость как важная 

характеристика целостного процесса адаптации у врачей педиатрического 

профиля лабильна и может подвергаться ослаблению под массированным 

воздействием стрессоров разной этиологии. 

Сравнение исследуемых показателей в подгруппах, дифференцированных 

по возрасту (n1, n2, n3) обнаруживает ряд статистически значимых различий как 
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в параметрических данных, так и в долях выраженности уровней (Таблица 1; Рис. 

2). 

Таблица 1. Показатели стрессоустойчивости врачей-педиатров 
Группы М±σ Уровни стрессоустойчивости (чел./ % от n) 

высокий нормальный слабый очень слабый 

n1 (36 чел.) 24,3±11,78 7 / 19,4 18 / 50,0 10 / 27,8 1 / 2,8 

n2 (61 чел.) 30,69±12,91 3 / 4,9 17 / 27,9 38 / 62,3 3 / 4,9 

n3 (40 чел.) 32,43±1,93 3 / 7,5 7 / 17,5 29 / 72,5 1 / 2,5 

в целом 29,3±12,70 13 / 9,5 42 / 30,7 77 / 56,2 5 / 3,6 

сравнения t; p φ*; p 

n1 ↔ n2 t=1,94 

р<0,05 

 

n1 ↔ (n2+ n3) 

φ*=2,17 

 р≤0,015 

 

 

φ*= 5,18 

р≤0,001 

φ*= 8,01 

р≤0,05 

показатели 

несравнимы 

ограничением 

применения   

φ* критерия 

 

- 

n1 ↔ n3 t=2,19; 

р<0,05 

φ*= 6,70 

р≤0,001 

φ*= 8,18 

р≤0,05 

n2 ↔ n3  t=0,55 

р>0,05 

φ*= 3,02 

р ≤0,01 

φ*= 2,64 

р≤0,05 

 

Среднегрупповые показатели в выборках n2 и n3 превышают 30 баллов, то 

есть выходят в диапазон значений, индексирующих слабую 

стрессоустойчивость, в то время как в группе молодых врачей (n1) среднее 

значение находится в диапазоне показателей «нормальная стрессоустойчивость» 

(М=24,3). Статистический анализ указывает на значимость различий средних 

значений измерений в подгруппах (n1 ↔ n2 р<0,05 при t=1,94; n1 ↔ n3  р<0,05 при 

t=2,19). 

Достоверно преобладают показатели «нормальная стрессоустойчивость» и 

при сравнении долей выраженности этого критерия в подгруппах. В среде 

молодых врачей доля респондентов с показателями от 11 до 30 баллов 

превышают таковые в группах педиатров среднего и старшего возрастов (при 

φ*= 5,18 и 6,70 р≤0,001). 

В группе педиатров старшего возраста (n3) только 17,5% обследованных (7 

чел.) обнаружили нормальный уровень стрессоустойчивости, а основная часть 

(72,5%; 29 чел.) имеют слабую устойчивость к стрессорам, что значительно 

превышает показатели в группах n1 (при φ*= 8,01 р≤0,001) и n2 (при φ*= 8,18 

р≤0,001). 

Нельзя не отметить, что высокий уровень устойчивости к стрессу, при 

незначительной представленности в целом по совокупной выборке, достоверно 

более характерен для молодых врачей. Здесь доля высокой устойчивых 

респондентов составляет 19,4% / чел., в то время как совокупно по двум другим 

группам этот показатель составил лишь 5,9% / 6 чел. (в сравнении n1 ↔ (n2+ n3) 

р≤0,015 при φ*=2,17). 

 



 
Рис. 2. Доли (%) представленности основных уровней 

стрессоустойчивости врачей-педиатров, дифференцированно по возрастам 

 

Проведенный анализ подтверждает предположение, что снижение 

стрессоустойчивости врачей-педиатров связано с возрастными жизненными 

периодами. Можно полагать, что с годами действует эффект «накопления» 

неравновесных состояний, обусловленных перманентностью действия стресс-

факторов, особое место среди которых, очевидно, занимают напряженный 

процесс принятия ответственных клинических решений [1,6], а также феномен 

«незавершенного действия» [11].  

Исследование личностно-психологических ресурсов врачей в сохранении 

устойчивости психических состояний, совладания с профессиональными 

стрессами следует рассматривать как высоко актуальную проблему современной 

психологии. Необходимо установить предикторы выраженного снижения 

стрессоустойчивости, связанного с возрастом врачей-педиатров и выявить, в 

какой мере это явление имеет распространенность в профессиональной 

популяции врачей в целом. Решение обозначенной проблемы требует 

определенности теоретико-методологической базы исследования, расширения 

эмпирической выборки, формирования инструментов диагностики, что мы 

рассматриваем в качестве перспективных задач научного поиска. 
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