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собой та или иная профессия. Важно, чтобы дети могли своими глазами 
посмотреть, своими руками потрогать, могли побывать в профессии.

В заключении можно сказать, что адресная профориентационная 
работа и грамотное психологическое сопровождение дают хорошие 
результаты: позволяют исключить «случайных» людей в профессии - у 
студентов нет иллюзий по поводу того, чем они будут заниматься в будущем, 
они понимают, что медицина, в нашем случае, - это не просто красивый 
белый халат; обучающиеся осознают, что на них в будущем ложится 
огромная ответственность за жизнь и здоровье людей.
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Аннотация: Статья посвящена исследованию функционального
состояния сотрудников медицинских учреждений с эмоциональным 
выгоранием, а именно выявлению особенности связи показателей 
функционального состояния с показателями эмоционального выгорания 
сотрудников медицинских учреждений.
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Актуальность нашего исследования определяется социальной и 
экономической значимостью здоровья сотрудников медицинских 
учреждений. Сталкиваясь в своей профессиональной деятельности с 
неблагоприятными факторами: высоким риском заражения,
неудовлетворительными социальными условиями, ночным режимом работы 
- сотрудники медицинских учреждений попадают в зону риска вероятности 
повышения эмоционального выгорания, что отражается на психологическом 
и физическом здоровье. Высокая степень ответственности и эмоциональная
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вовлеченность в проблему пациента требует от специалиста постоянного 
интеллектуального напряжения и может приводить к истощению 
психических ресурсов, что в свою очередь негативно отражается на 
функциональном состоянии сотрудников медицинских учреждений.

Теоретический анализ позволил выделить работы следующих 
авторов, касательно проблемы эмоционального выгорания (синдрома 
эмоционального выгорания): К. Маслач, А.К. Маркова, Т.В. Форманюк
рассматривают синдром эмоционального выгорания в ситуациях активного 
профессионального общения при влиянии внутренних и внешних факторов; 
Е.А. Водопьянова, Н.Е. Климов, В.Е. Орел, А.М. Столяренко изучали 
влияние личности на синдром эмоционального выгорания; С.П. Безносов, 
И.М. Долматова, В.С. Медведев уделили внимание исследованию 
отдельных форм профессиональной деформации; Г.С. Абрамова, Н.В. 
Козина, Ю.А. Юдчиц изучали синдром эмоционального выгорания у 
медицинских работников; В.В. Козлов рассматривает синдром 
эмоционального выгорания с точки зрения возрастной динамики.

Изучением функционального состояния занимались следующие 
авторы: В.А. Бодров, В.П. Зинченко, Б.Ф. Ломов, К.К. Платонов 
рассматривали психологические методы оптимизации функционального 
состояния; А.С. Кузнецова, А.Б. Леонова исследовали функциональное 
состояние и работоспособность в профессиональной деятельности; В.Г. 
Асеев, Е.П. Ильин, А.О Прохоров изучали регуляцию функционального 
состояния за счет внешних методов управления.

Теоретический анализ позволил дать определение понятию
«функциональное состояние» и определить его как интегральный 
комплекс наличных характеристик тех функций и качеств человека, 
которые прямо или косвенно обусловливают выполнение деятельности (А.Б. 
Леонова), а также определить эмоциональное выгорание как сложный 
психофизиологический феномен, который определяется сочетанием целого 
ряда симптомов, затрагивающий эмоциональный, умственный и физический 
аспекты, характеризующий соматическую, психическую, социальную сферу 
и оказывающий влияние на индивидуальные и межличностные уровни (Н.Е. 
Водопьянова).

Нами было выдвинуто предположение, что между показателями 
функционального состояния и показателями эмоционального выгорания 
сотрудников медицинских учреждений существует связь, чем выше уровень 
эмоционального выгорания, тем в большей степени выражено 
неблагоприятное функциональное состояние; самочувствие, активность, 
настроение, являясь показателями функционального состояния, у 
сотрудников медицинских учреждений с ярко выраженным эмоциональным 
выгоранием отличаются по степени выраженности этих показателей; 
медицинские сестры в большей степени подвержены эмоциональному 
выгоранию.

Для изучения функционального состояния нами использовалась 
методика САН, методика диагностики самооценки психических состояний
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(Г. Айзенк); выраженность эмоционального выгорания изучалась с помощью 
диагностики эмоционального выгорания (К. Маслач, С. Джексона, в 
адаптации Н.Е. Водопьяновой).

Проведенный анализ полученных результатов по методике САН, 
свидетельствует о недостаточной выраженности в выборке сотрудников 
медицинских учреждений положительных состояний по показателям 
самочувствие, активность и настроение. Принимая значение по показателям 
5,5 б., как соответствующее благоприятному состоянию, в нашей выборке их 
значение составило: «самочувствие» - 4,1б., «активность» - 4,5б.,
«настроение» - 4,2б. Причиной такого положения может быть длительное 
нахождение сотрудников медицинских учреждений в состоянии
напряженной деятельности, что приводит к переутомлению и негативно 
влияет на функциональное состояние, выражаясь в снижении активности, 
самочувствия и настроения.

Выраженность показателей эмоционального выгорания сотрудников 
медицинских учреждений в целом по выборке свидетельствует о том, что 
сотрудники медицинских учреждений находятся в состоянии
эмоционального истощения и деперсонализации, однако, тенденции в целом 
по выборке к негативной оценке результатов своего труда не отмечено. Так 
значения показателей составили: «эмоциональное истощение» - 31б., 
«деперсонализация» - 16 б., «редукция профессиональных достижений» - 33 
б.

Изучение состояния сотрудников медицинских учреждений с 
помощью методики диагностики самооценки психических состояний 
позволило определить выраженность показателей в целом по выборке: 
«тревожность» - 14б., «фрустрация» - 16б., «агрессивность» - 13б., 
«ригидность» - 17б. Выраженность показателей психического состояния 
сотрудников медицинских учреждений свидетельствует о проявлении 
тревожности, фрустрации и ригидности.

Таким образом, результаты исследования выраженности изучаемых 
показателей, свидетельствуют о проблемах функционального состояния 
сотрудников медицинских учреждений, которые выражаются в сниженном 
уровне самочувствия, активности, настроения. Также выявлено 
эмоциональное истощение и деперсонализация, что свидетельствует о 
выраженных аспектах эмоционального выгорания в целом по выборке 
сотрудников медицинских учреждений. Показатели тревожности, 
фрустрации, агрессивности, также свидетельствуют о проблемах самооценки 
психических состояний.

Данная выборка сотрудников медицинских учреждений представлена 
врачами и медицинскими сестрами: врачей - 30 человек, медицинских сестер 
- 26 человек. Рассмотрим выраженность показателей функционального 
состояния по каждой представленной категории, что отражено на рисунке 
2.1.
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Рис. 2.1. Показатели функционального состояния сотрудников 
медицинских учреждений (ср.б.)

Прим.: МС - медицинские сестры, В - врачи, С - самочувствие, А - 
активность, Н- настроение

Обратим внимание, что функциональное состояние у медицинских 
сестер характеризуется недостаточной выраженностью показателей 
самочувствия, активности и настроения.

Выраженность показателей эмоционального выгорания сотрудников 
медицинских учреждений по каждой категории отражена на рисунке 2.2.
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Рис. 2.2. Эмоциональное выгорания сотрудников медицинских
учреждений (ср.б.)

Прим.: МС - медицинские сестры, В - врачи, ЭИ - эмоциональное 
истощение, Д - деперсонализация, РПД - редукция профессиональных 
достижений, Об - сумма показателей.

Проведенный анализ выраженности показателей эмоционального 
выгорания у сотрудников медицинских учреждений по категориям позволяет 
нам сделать вывод, что эмоциональное истощение и деперсонализация у 
медицинских сестер выражена в большей степени, чем у врачей медицинских 
учреждений.

Проанализируем показатели самооценки психических состояний 
сотрудников медицинских учреждений по категориям, что отражено на
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рисунке 2.3.
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Рис. 2.3. Психические состояние сотрудников медицинских
учреждений (ср. б.)

Примечание: МС - медицинские сестры, В - врач, Т - тревожность, Ф 
- фрустрация, А - агрессивность, Р - ригидность.

Значения показателей самооценки психических состояний не выделяет 
существенных различий в группе медицинских сестер. Отметить можно 
только показатель тревожности, который у медицинских сестер выше, чем у 
врачей.

Таким образом, анализ функционального состояния и эмоционального 
выгорания позволяет сделать нам выводы о том, что медицинские сестры 
находятся в зоне риска развития эмоционального выгорания. Причиной 
такого положения может быть недостаточный уровень социальной 
защищенности, низкий уровень заработной платы, что влияет на 
качественное выполнение профессиональных обязанностей.

Для дальнейшего исследования из общей выборки сотрудников 
медицинских учреждений выделим группу с ярко выраженными 
показателями эмоционального выгорания. Так из 56 сотрудников 
медицинских учреждений 24 сотрудника, что составляет 43%, имеют 
высокий уровень значений по трем показателям эмоционального выгорания: 
эмоциональное истощение, деперсонализация, редукция личных достижений.

Проведем анализ функционального состояния сотрудников 
медицинских учреждений с ярко выраженным синдромом эмоционального 
выгорания.

Сравнивая показатели функционального состояния в группе 
сотрудников медицинских учреждений с ярко выраженным синдромом 
эмоционального выгорания и группой, где показатели эмоционального 
выгорания не имеют высокого значения, для оценки достоверности различий 
между группами нами был использован статистический метод U-критерия 
Манна-Уитни. Результат математической обработки представлен в таблице 
2.1.
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Таблица 2.1

Функциональное состояние сотрудников медицинских учреждений

Показатели
функционального

состояния

Степень выраженности 
эмоционального выгорания Н эмп

Низкий уровень Высокий
уровень

Самочувствие 33,97 21,21 209,000**
Активность 34,28 20,79 199,000**
Настроение 33,58 21,73 221,500**

Примечание: **p<0,05
Статистически достоверные различия между группами, 

подтвержденные статистическим методом U-критерия Манна-Уитни, 
выявлены по следующим показателям функционального состояния:

- самочувствие (t=0,004; p<0,05);
- активность (t=0,002; p<0,05);
- настроение (t=0,007; p<0,05).

Следовательно, мы можем утверждать, что группа сотрудников 
медицинских учреждений с ярко выраженным синдромом эмоционального 
выгорания отличается по степени выраженности показателей 
функционального состояния от группы, в которой эмоциональное выгорание 
не отмечено. Так в группе с высоким уровнем выраженности эмоционального 
выгорания показатели функционального состояния (самочувствие, 
активность, настроение) имеют низкие значения.

Анализ связи показателей функционального состояния и показателей 
эмоционального выгорания в общей выборке сотрудников медицинских 
учреждений отражен на рисунке 2.4.

Рис. 2.4. Корреляционная плеяда показателей функционального 
состояния и эмоционального выгорания сотрудников медицинских

учреждений
Примечание: С - самочувствие, А - активность, Н - настроение, Т -

тревожность
Согласно результатам исследования показатели функционального


