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СОЦИОЛОГИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ ДИНАМИКИ  
СОЦИАЛЬНО-ПСИХОЛОГИЧЕСКОГО САМОЧУВСТВИЯ  

МЕДИЦИНСКИХ РАБОТНИКОВ  
В УСЛОВИЯХ ПАНДЕМИИ COVID-19

В статье изложены результаты социологического опроса медицинских работников, про-
веденного в 2022 году сотрудниками Медицинского университета Караганды и Карагандинского 
университета им. Е.А. Букетова. Особенности труда и социально-психологическое самочувствие 
медицинских работников всегда находились в центре внимания такого направления современной 
науки, как социология труда и профессий, так как медицина является важнейшей социально 
значимой сферой жизни общества. 

Объектом исследования стали врачи, медицинский персонал больниц и поликлиник, 
студенты колледжей и вузов, имеющие опыт работы в ковидных стационарах. Цель 
проведенного исследования – проанализировать процесс динамики изменения структуры 
этоса медицинских работников под влиянием опыта работы в условиях пандемии и изучить 
социально-психологическое самочувствие, уровень удовлетворенности различными аспектами 
труда и жизни на основе комплексного междисциплинарного подхода (социологические анкеты, 
за разработку которых получено авторское свидетельство научным коллективом, с помощью 
платформы Google в онлайн-формате, контент-анализ высказываний медицинских работников, 
психологическое тестирование).

Как показал опрос, по оценкам медицинских работников в условиях пандемии роль и значение 
медицины в современных государствах значительно возросли, вопросы качества оказания 
медицинских услуг и система поощрений за труд особенно обострились. В этих условиях усиления 
внешних и внутренних вызовов в отношении этой важной профессии вопросы сохранения и 
воспроизводства профессионального этоса медицинских работников становятся тесно связаны 
с решением проблемы сохранения оптимального социально-психологического самочувствия 
медицинских работников, уровня удовлетворенности от условий и результатов труда. 

Как показали результаты исследования, в постпандемийный период у большинства работников 
здравоохранения (более половины опрошенных респондентов) Карагандинской области выявлено 
позитивное социально-психологическое самочувствие, наблюдается позитивная динамика 
усиления в структуре этоса профессиональных целей и ценностей врачебной деятельности и в 
то же время наличие определенного уровня тревожности. 

Изучение данного вопроса даёт возможность подготовиться к возможным повторениям 
подобных ситуаций, дать им оценку в условиях реального времени, необходимым образом 
скоординировать работу медицинских работников в экстремальных условиях развития медико-
социальной ситуации. 

Ключевые слова: этос, профессиональные ценности и нормы, COVID-19, здравоохранение, 
медицина, медицинские работники, социально-психологическое самочувствие.
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Sociological analysis of the dynamics of socio-psychological well-being  
of medical workers in the conditions of the СOVID-19 pandemic

The article presents the results of a sociological survey of medical workers conducted in 2022 by 
the staff of the Karaganda Medical University and Karaganda State University. Buketova E.A. Labor 
peculiarities and socio-psychological well-being of medical workers have always been in the focus of 

https://orcid.org/0000-0003-4987-4625
https://orcid.org/0000-0002-9690-1078
https://orcid.org/0000-0001-6400-1385
https://orcid.org/0000-0003-4480-2796


103

С.А. Никифорова и др.

such a direction of modern science as the sociology of labor and professions, since medicine is the most 
important socially significant sphere of society.

The object of the study were doctors, medical staff of hospitals and polyclinics, college and uni-
versity students with experience in covid hospitals. The purpose of the study is to analyze the process 
of dynamics of changes in the structure of the ethos of medical workers under the influence of work 
experience in a pandemic and to study the socio-psychological well-being, the level of satisfaction with 
various aspects of work and life on the basis of a comprehensive interdisciplinary approach (sociologi-
cal questionnaires, for the development of which the author’s certificate was obtained by the research 
team, using the Google platform in online format, content analysis of statements of medical workers, 
psychological testing).

According to the survey, according to the estimates of medical workers in the conditions of a pan-
demic, the role and importance of medicine in modern states has increased significantly, issues of the 
quality of medical services and the system of incentives for work have become particularly acute. In 
these conditions of increasing external and internal challenges in relation to this important profession, 
the issues of preserving and reproducing the professional ethos of medical workers become closely re-
lated to solving the problem of preserving the optimal socio-psychological well-being of medical work-
ers, the level of satisfaction with working conditions and results.

The study of this issue makes it possible to prepare for possible repetitions of such situations, to as-
sess them in real time, to coordinate the work of medical workers in extreme conditions of the develop-
ment of a medical and social situation in the necessary way.

Key words: ethos, professional values and norms, COVID-19, healthcare, medicine, medical work-
ers, socio-psychological well-being, anxiety level, corporate culture.

С.А. Никифорова1, А.С. Ламанова1, А.А. Инджиголян2*, М.Т. Алиева1 

1Қарағанды медицина университеті, Қазақстан, Қарағанды қ. 
2Е.А. Бөкетов атындағы Қарағанды университеті, Қазақстан, Қарағанды қ. 

*е-mail: anzhela_i2002@mail.ru 

 «COVID-19» пандемиясы жағдайында медицина қызметкерлерінің  
әлеуметтік-психологиялық көңіл-күйінің динамикасына әлеуметтік талдау

Мақалада 2022 жылы Қарағанды медицина университеті мен Е.А. Букетов атындағы 
Қарағанды университетінің қызметкерлері жүргізген медициналық қызметкерлердің әлеуметтік 
сауалнамасының нәтижелері баяндалған. Медицина қызметкерлерінің еңбек ерекшеліктері 
мен әлеуметтік-психологиялық әл-ауқаты әрдайым қазіргі ғылымның еңбек және кәсіптер 
әлеуметтануы сияқты бағытының басты назарында болды, өйткені медицина қоғам өмірінің 
маңызды әлеуметтік саласы болып табылады.

Зерттеудің мақсаты – пандемия кезіндегі жұмыс тәжірибесінің әсерінен медицина 
қызметкерлерінің этикасы құрылымының өзгеру динамикасын талдау және жан-жақты пәнаралық 
тәсіл негізінде әлеуметтік-психологиялық әл-ауқатты, еңбек пен өмірдің әртүрлі аспектілеріне 
қанағаттану деңгейін зерттеу (Google платформасын қолдана отырып онлайн форматта жасалған 
әлеуметтік сауалнамалар, оны жасау үшін ғылыми топ авторлық куәлік алған, медициналық 
қызметкерлердің мәлімдемесіне контент талдау, психологиялық тестілеу).

Сауалнама көрсеткендей, пандемия кезіндегі медицина қызметкерлерінің бағалауы бойынша 
қазіргі мемлекеттердегі медицинаның рөлі мен маңызы едәуір артты, медициналық қызмет 
көрсету сапасы мен еңбекке ынталандыру жүйесі ерекше күшейе түсті. Осы маңызды мамандыққа 
қатысты сыртқы және ішкі сын-тегеуріндердің күшеюі жағдайында медицина қызметкерлерінің 
кәсіби этикасын сақтау және жаңғырту мәселелері медицина қызметкерлерінің оңтайлы 
әлеуметтік-психологиялық көңіл-күйін, еңбек жағдайлары мен нәтижелеріне қанағаттану 
деңгейін сақтау проблемасын шешумен тығыз байланысты болады.

Бұл мәселені зерттеу осындай жағдайлардың ықтимал қайталануларына дайындалуға, оларға 
нақты уақыт жағдайында баға беруге, медициналық-әлеуметтік жағдайдың төтенше жағдайында 
медицина қызметкерлерінің жұмысын үйлестіруге мүмкіндік береді.

Түйін сөздер: этос, кәсіби құндылықтар мен нормалар, COVID-19, денсаулық сақтау, 
медицина, медицина қызметкерлері, әлеуметтік-психологиялық әл-ауқат. 

 Введение
 
В философии и социологии изучение этоса 

профессий имеет глубокие традиции и несколь-
ко доминирующих подходов. Долгий период в 

истории науки понятие «этос» трактовалось ис-
ключительно с точки зрения этико-философских 
учений как индивидуальная и групповая этика и 
мораль, регулирующие поведение людей (Ми-
гушов, 2017: 162). В 19-20 вв. использование 
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новых подходов к анализу этого явления значи-
тельно расширило границы и сферы примене-
ния термина к различным узким сферам жизни 
общества – в философии человека, в экономике, 
философии науки, социологии знания, социаль-
ной психологии (В. Вундт, М. Вебер, Р. Мертон 
и Т. Парсонс, М. Шелер, М. Хайдеггер) (Авдее-
ва, 2013: 66). 

Профессиональный этос как предмет иссле-
дования стал изучаться относительно недавно, в 
40-х годах 20 века в рамках социологии профес-
сий и профессиональных групп, и связан с дина-
мическим ростом новых профессий в условиях 
роста капиталистических отношений и развер-
тывания процессов НТР.

В европейской и американской научной тра-
диции сложилось естественное разделение лю-
бой деятельности на собственно «profession» 
и на «occupation», причем под классическими 
профессиями, находящимися в центре внимания 
исследователей, находились институционально 
развитые, с высокой корпоративной культурой и 
выраженным профессиональным этосом виды де-
ятельности, например врачи и юристы (Оbermann, 
Thielscher, 2022: 265). При этом фокус исследова-
ний в условиях роста новых форм занятости сме-
щался в сторону изучения динамики формиро-
вания этоса новых профессий и эволюции этоса 
классических профессий в новых условиях.

В российской науке советского периода по 
идеологическим соображениям преимуществен-
но изучались профессии, связанные с тяжелым 
физическим трудом, рабоче-крестьянские или 
инженерные, связанные непосредственно с про-
изводством и процессом индустриализации. 
Только в постсоветский период в России стали 
широко использоваться для анализа динамики 
изменений в сфере профессионально-трудовых 
отношений западные методологии социологии 
профессий, например, в отношении этоса педа-
гогов (Дроботенко, 2016: 81).

В современной американской и европейской 
научных традициях сложились несколько мето-
дологических матриц и подходов, с помощью 
которых врачей и медицинских работников изу-
чали как профессиональную группу с особенной 
структурой этоса: критический подход (марк-
систский и неомарксистский анализ), инстру-
ментальный подход (использует при анализе 
методы структурного функционализма), симво-
лический интеракционизм и социокультурный 
подход. 

Марксистский и неомарксистский подход 
использовали при изучении врачей и медицин-

ских работников в системе властных отношений, 
так как любая группа, обладающая специализи-
рованными знаниями, стремилась к доминиро-
ванию, пытается пресекать посягательство на 
свою автономию (Macdonald, 1995: 122). С дру-
гой стороны, «власть и статус» медицины по-
стоянно находятся под давлением и в условиях 
конкуренции с неформальными врачебными 
практиками – начиная от домашнего самолече-
ния и заканчивая шарлатанами. 

Инструментальный подход позволяет оце-
нить роль и место врачей и медицинских работ-
ников в структуре общества с точки зрений их 
функций или дисфункций, направленных на со-
хранение и воспроизводство общественной ин-
теграции/дезинтеграции (Allsop, 2002: 44). Так, 
у Т. Парсонса врачи и медицинские работники 
являются примерами «идеального типа» про-
фессий, обладающих «сильным» этосом, наце-
ленным на достижение общественного блага, 
выполняющих абсолютно интегративную роль 
в обществе (Parsons, 1968: 537). Последовате-
ли этого подхода в российской науке называют 
факторы, которые способствуют формированию 
сильной корпоративной группы «врачи» в обще-
стве, – «специальные знания», «этику врача» и 
«автономию в принятии решений» (Решетников, 
2021: 56). Нужно отметить, что такой подход был 
эффективен в условиях «простого общества», в 
условиях модернистского или советского обще-
ства, где профессия врача и образ медицинского 
работника формировалось «вне» и часто «вопре-
ки» рынку. 

В условиях модернизации и усложнения об-
щественных отношений и проникновения рынка 
во все сферы жизни общества, в том числе и в 
здравоохранение, возник интеракционистский 
подход в анализе профессиональной группы 
«врачи и медицинские работники» – их пред-
ставители анализировали профессию врача как 
«символ» и «конструкт», не всегда соотнося-
щийся с повседневной практикой. Медицина в 
изменившихся условиях рассматривается как 
часть рынка, а население как потребители ме-
дицинских услуг. Этот подход позволил изучать 
врачей в более широком контексте, с учетом 
оценки их деятельности у группы потребителей 
– населения в целом (Lock, 2001: 460). 

Социокультурный подход изучает врачей и 
медицинских работников как особую професси-
ональную группу, обладающую «культурным» 
капиталом (Bourdieu, 1987: 806) – экспертным 
знанием, способную превращать его в важный 
социокультурный ресурс. В то же время, социо-
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культурный подход предусматривает постоянно 
изучать объём и содержание культурного капи-
тала профессионалов как ресурса в зависимости 
от постоянно меняющихся социокультурных об-
стоятельств.

Завершая обзор западных подходов в из-
учении данной тематики, можно отметить, что 
каждый подход имеет свои преимущества и не-
достатки, в нашем исследовании мы придержи-
ваемся интегративного подхода, сочетающего 
в себе элементы интеракционистского и социо-
культурного подходов. 

В Казахстане изучение профессионального 
этоса и социально-психологического состояния 
отдельных профессиональных групп в период 
нормализации или, наоборот, в состоянии флук-
туаций и неопределенности предпринимается не 
впервые (Прилуцкая, 2022). Но в отечественном 
научном сообществе пока преимущественно 
поднимаются вопросы эффективности медицин-
ского образования (Ibjigolyan, 2018). В сфере 
философии и социологии профессий, изучения 
этоса и корпоративной культуры медиков, диа-
гностики социального самочувствия медицин-
ских работников в новых условиях реагирования 
на распространение новых респираторных ин-
фекций пока существует определенный пробел.

За рубежом уже есть первый опыт эмпири-
ческого анализа общественной (Телжан, 2022) 
и медицинской (Kholmogorova, 2020), (Yan and 
Zhang, 2020) ситуации в условиях пандемии, на 
который мы опирались в своем исследовании, 
в Казахстане вышли лишь отдельные статьи на 
эту тему (Ергебеков, 2021), (Kim, 2021).

 Развитие медицины и здравоохранения всег-
да находится в центре внимания общества и го-
сударства, эта сфера, с одной стороны, социаль-
но значима, с другой – достаточно затратная для 
структуры экономики. 

Постоянно возникающие внешние и вну-
тренние вызовы современности, такие, как 
глобализация, усложнение социальной жизни, 
дифференциация доходов, политическая и со-
циально-экономическая нестабильность, вызва-
ли определенный рост негативных явлений и в 
здравоохранении. Во всех современных странах 
ведется постоянный поиск оптимального соот-
ношения качества медицинского обслужива-
ния, механизма обновления и переоснащения 
медицинского оборудования и модели эффек-
тивного финансирования. Наша страна – не ис-
ключение. Одной из первых в истории незави-
симого Казахстана комплексных программ по 
развитию здравоохранения стала «Саламатты 

Казахстан» – государственная программа разви-
тия здравоохранения Республики Казахстан на 
2011-2015 годы. В настоящее время действует 
государственная программа «Денсаулык», рас-
считанная на 2020-2025 годы. 

За эти годы в структуре здравоохранения в 
Казахстане произошли большие количествен-
ные и качественные изменения, завершен пере-
ход от советской системы здравоохранения к 
современной, клиентоориентированной. Безус-
ловно, эти изменения не могли не повлиять на 
представления о самой профессии врача и ее 
миссии не только в глазах общественного мне-
ния, но и среди корпоративного профессиональ-
ного сообщества.

Важным триггером, который обострил вни-
мание широкой общественности и профессио-
налов к обозначенной теме, стала пандемия CO-
VID-19, начавшаяся в Казахстане в марте 2020 
года.

С целью изучения социально-психологиче-
ского состояния и динамики структуры этоса 
медицинских работников во время и постпанде-
мийный период, а также выработки рекоменда-
ций по преодолению негативных и стрессовых 
ситуаций среди представителей здравоохране-
ния в Карагандинской области было проведено 
социологическое исследование методом анке-
тирования среди врачей, младшего среднего 
медицинского персонала учреждений здраво-
охранения, населения, студентов медицинских 
учебных заведений (имеющих опыт работы в 
ковидных стационарах).

Задачей исследования стало определение со-
циального самочувствия, уровня удовлетворён-
ности и тревожности, психоэмоционального со-
стояния медицинских работников в ковидный и 
постковидный период, влияния ситуации панде-
мии на изменение образа жизни врачей, их этос, 
индивидуальную и профессиональную иденти-
фикацию. Объектом данного исследования вы-
ступили медицинские работники

Материалы и методы исследования

Перед проведением эмпирического этапа 
исследования была разработана анкета для ра-
ботников здравоохранения «Социальное само-
чувствие медицинских работников в условиях 
реагирования на распространение новых респи-
раторных инфекций, включая коронавирусную 
инфекцию», которая может быть полезна ор-
ганизаторам общественного здравоохранения, 
руководителям медицинских организаций, отве-
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чающим за обеспечение оптимального социаль-
но-психологического климата в медицинском 
коллективе для профилактики неблагополучных 
эффектов в области профессиональных взаимо-
действий, а также предупреждения профессио-
нального выгорания в Казахстане. 

Анкета представляет собой набор логически 
связанных между собой открытых и закрытых 
вопросов в количестве 35. Композиция анкеты:

1. Вводная часть: присутствует обращение к 
респонденту (медицинским работникам) и разъ-
яснение правил заполнения анкеты. 

2. Содержательная часть: собственно, рас-
крывает суть темы, условно разбита на выделен-
ные в тексте анкеты блоки вопросов.

Блок 1. Социально-психологическое само-
чувствие медицинских работников.

Блок 2. Отношение к профессии медицин-
ских работников.

3. Заключительная часть. Социально-демо-
графический блок: представлены вопросы со-
циально-демографического характера, обращен-
ные к личности опрашиваемого (пол, возраст, 
род деятельности и т.п.).

Вопросы анкеты носили преимущественно 
закрытый и полузакрытый характер.

В анкете присутствует вертикальное распо-
ложение вопросов и категорий ответа. Ряд во-
просов представлен в табличной форме, пред-
полагающих возможность уточнения деталей 
отношения к теме. Время заполнения анкеты 
респондентами – не более 30 минут. Анкета, 
созданная на государственном/ казахском и рус-
ском языках, предлагалась респондентам в про-
цессе опроса как в формате of-line /Face-to-face, 
так и on-line, посредством использования Google 
form (Рис. 1). 

Рисунок 1 – Google-форма одной  
из анкет исследования

Анкета была апробирована на выборке ме-
дицинских работников и студентов выпускных 
курсов медицинских колледжей и медицин-
ского университета Карагандинской области 
(общее количество респондентов составило 
1000 человек). Она показала свою функцио-
нальность и эффективность при определении 
особенностей психоэмоционального состояния 
медицинских специалистов в период пандемии, 
вызванной коронавирусной инфекцией и цело-
го ряда взаимосвязанных вопросов. Анализ 
полученных данных был осуществлен с при-
менением статистического пакета и обработки 
количественной информации IBM SPSS, про-
грамм «Excel», «Statistika», с использованием 
методов описательной статистики, при рас-
смотрении открытых вопросов анкеты или их 
фрагментов применяется метод контент-анали-
за. При помощи предложенной анкеты можно 
сформировать и в дальнейшем реализовать ре-
комендации для организаторов общественного 
здравоохранения, руководителей медицинских 
организаций и медицинских образовательных 
учреждений, обеспечивающих оптимальные 
социально-психологические условия для вы-
полнения функциональных обязанностей своих 
сотрудников и обучающихся. 

Социологическое исследование было прове-
дено в феврале-марте 2022 года в Карагандин-
ской области (продолжительность – 60 кален-
дарных дней). В опросе приняли участие 1000 
человек, отобранных методом «снежного кома» 
– случайная выборка, с учетом места работы и 
места учебы респондентов.

В данной статье представлены предваритель-
ные результаты анализа ответов на вопросы вра-
чей, медицинского персонала больниц и поли-
клиник, студентов колледжей и вузов, имеющих 
опыт работы в ковидных стационарах (31 вопрос 
плюс 4 социально-демографических параметра).

 
 Результаты и обсуждения

Пандемия COVID-19 внесла коррективы 
в образ жизни людей, заставила пересмотреть 
отношение ко многим вещам. В связи с резким 
ухудшением ситуации с заболеваемостью, вы-
званной коронавирусной инфекцией, особую 
значимость приобретает координация работы и 
реагирования всех общественных структур, осо-
бенно в сфере медицины.

Результаты опроса проанализированы по 
нескольким важным направлениям развития 
здравоохранения и особенностям образа жизни 
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медицинских работников в Казахстане на совре-
менном этапе:

- особенности социально-психологического 
состояния медицинских работников в ковидный 
и постковидный периоды, социальное самочув-
ствие и уровень тревожности;

- влияние ситуации пандемии на образ жизни 
врачей, их этос, индивидуальную и профессио-
нальную идентификацию.

Как показали результаты исследования, 
в целом большинство опрошенных медицин-
ских работников, врачей характеризуются 
позитивным социально-психологическим на-

строением, сумма положительных ответов 
на вопрос «С каким настроением Вы живете 
последний год?» составляет более 60,4%, это 
варианты ответов «испытываю оптимизм» – 
22,6%, «испытываю спокойствие» – 20,0% 
и «испытываю уверенность в будущем» – 
17,8%.

В разрезе категорий опрошенных, в зави-
симости от профессионального статуса и пола, 
наиболее позитивное социально-психологиче-
ское состояние обнаружено у врачей-женщин, 
наименее – у женщин – студентов вузов и кол-
леджей (см. таблицу 1). 

Таблица 1 – Ответы на вопрос «С каким настроением Вы живете последний год?», %

Категория опрошенных
Врачи

Медицинский
персонал больниц

и поликлиник

Студенты колледжей
и вузов, имеющие опыт работы 

в ковидных госпиталях Средняя

мужчины женщины мужчины женщины мужчины женщины
Испытываю оптимизм 24,3 25,6 24,3 22,1 19,9 19,2 22,6
Испытываю спокойствие 21,9 18,2 22,6 22,5 14,9 19,9 20,0
Испытываю уверенность в 
будущем 22,7 19,2 17,9 18,7 19,1 9,2 17,8

Испытываю ощущение 
беспокойства 10,2 16,4 7,9 5,3 9,1 10,0 9,8

Испытываю страх, 
отчаяние 4,2 4,2 7,9 8,2 9,0 10,6 7,4

Испытываю апатию, 
безразличие 12,9 11,2 12,6 14,9 16,8 12,8 13,5

Испытываю смирение, 
подчинение ситуации 3,8 5,2 6,8 8,3 11,2 18,3 8,9

Большинство опрошенных врачей, как пока-
зали результаты опроса, несмотря на позитивное 
социально-психологическое самочувствие, ко-
торое они демонстрируют в ответах, сами часто 
нуждаются как в прямой медицинской помощи, 
так и характеризуются определённым уровнем 
тревожности.

Так 36,8% опрошенных обращались к врачам 
в связи с плохим самочувствием не менее 3-х ме-
сяцев назад, еще 28,5% – не менее 6 месяцев на-
зад. Большинство респондентов непосредствен-
но во время пандемии столкнулись с ковидной 
болезнью. Так, у 76,9% опрошенных болели чле-
ны семьи, 2/5 часть – переболела сама. 

Среди опрошенных специалистов высокий 
процент доверяющих развитию современной 
медицины – охват добровольной вакцинацией 
составляет 76,9%. Принудительно, как заявили 

опрошенные, вакцинировалась 1/5 часть ре-
спондентов, среди анкет, заполненных на рус-
ском языке, есть зафиксированные в ответах 
единичные случаи сознательного отказа от про-
цедуры. 

В тройку наиболее важных нерешенных про-
блем, а также проблем, которые волнуют меди-
цинских работников сейчас и во время панде-
мии, вошли, прежде всего, проблемы личного 
характера: 

- здоровье – 56,1%;
- финансовые трудности – 50,8%;
- проблемы образования – 34,8%.
 2/5 опрошенных респондентов постоянно 

волнуют вопросы профессиональной реализа-
ции и корпоративной культуры, в частности ус-
ловия труда, уход за больными, обеспеченность 
лекарственными средствами, психологические 
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проблемы – усталость, профессиональное выго-
рание.

 Сильное влияние COVID-19 на изменение 
своего образа жизни ощутила только 1/5 часть 
медицинских работников. Около половины 
опрошенных заявили, что их жизнь существен-
но не изменилась и всегда характеризовалась 
повышенными рисками и сложными условиями 
труда. 11,8% задумались об уходе из профессии 
или места учебы.

С целю изучения уровня тревожности среди 
медицинских работников респондентов просили 
в процессе исследования определить по 5-балль-
ной шкале степень своей обеспокоенности в свя-
зи с введением системы карантинных мер, где 1 
балл – наименее вызывающее опасение, 5 бал-
лов – наиболее вызывающее опасение. Наиболь-
шее опасение у медицинских работников вызы-
вает работа «с заразившимися и больными» – 4,4 
баллов, «нехватка денег» – 3,9 баллов, «риск за-
разиться» – 3,8 баллов, «дефицит лекарств» – 3,4 
баллов.

Как показали результаты опроса, в период 
пандемии режим использования мер защиты у 
медицинских работников носил регулярный ха-
рактер. Так, например, в отношении как мини-
мум трех мер защиты, таких как «надевали сред-
ства индивидуальной защиты (защитная маска, 
одноразовые перчатки)» «использовали дезин-
фицирующие средства, антисептик» и «регуляр-
но мыли руки с мылом», более 90% опрошенных 
ответили на вопрос «всегда».

Остальные меры защиты, такие как 
«избегал/а прикосновения к своему лицу», 
«избегал/а рукопожатий», «избегал/а больших 
собраний/длинных очередей», «придерживал-
ся/ась социальной дистанции», «ограничива-
ли, воздерживались от контактов с друзьями, 
родственниками», «ограничивали и отказыва-
лись от зарубежных поездок, путешествий», 
«избегал/а общественного транспорта», ре-
спонденты использовали редко.

Основными мотивами, побуждающими вра-
чей регулярно использовать защитные меры, яв-
ляются «беспокойство за здоровье и жизнь (свое 
и близких)» – 67,4% и «гражданская ответствен-
ность» – 66,4%. Наименее эффективной моти-
вацией, как показывает исследование, являются 
императивные и запретительные меры – «воз-
можность быть наказанным за несоблюдение 
требований» – 21,8%.

Исследовательский интерес представляют 
ответы на вопрос «Насколько, на Ваш взгляд, эф-
фективны перечисленные карантинные меры?». 

На первом месте по эффективности в условиях 
пандемии, по мнению врачей, находится само-
изоляция, на втором – социальная дистанция, на 
третьем – ограничения на международные пере-
мещения. Низкий эффект, по мнению медицин-
ских работников, имеют вакцинация и ношение 
масок.

Максимально позитивные оценки у врачей 
вызывало введение таких мер массовой про-
филактики распространения эпидемии среди 
населения, как вакцинация, применение ПЦР 
диагностики, ношение масок, социальная дис-
танция. Эти меры, несмотря на неоднозначный, 
по их мнению, эффект, имеют важное психоло-
гическое значение как профилактические, сдер-
живающие распространение эпидемии и паниче-
ские настроения среди населения меры.

К мерам принуждения в сфере реализации 
карантинных мероприятий медицинские работ-
ники относятся с осторожностью – 69,1% отме-
тили, что «нужно сочетать принуждение и меры 
стимулирования». 

Второй блок вопросов в исследовании был 
посвящен влиянию эпидемии на профессио-
нальный этос медицинских работников, их пред-
ставление о профессии, статус профессии в об-
ществе. 

По мнению большинства опрошенных ре-
спондентов (68,4%), авторитет врачей и медра-
ботников в период вспышки коронавируса по-
высился. Однако, по оценкам респондентов, это 
произошло преимущественно в среде професси-
оналов, например, посредством усиления корпо-
ративной солидарности, а в общественном мне-
нии статус профессии врача продолжает сильно 
колебаться. 48,6% опрошенных медицинских 
работников заявили в анкетах, что после пан-
демии повысили свое мнение о выбранной ими 
специальности, стали относиться к профессии и 
к своим обязанностям более осознанно. 

С целью более глубоко изучения мировоз-
зрения медицинских работников в анкете им 
было предложено согласиться или не согласить-
ся с рядом высказываний, которые касаются 
восприятия людьми и профессионалами миссии 
и ценности врачебной деятельности (см. табли-
цу 2). Максимальное количество опрошенных 
– 84,6% абсолютно согласились с утверждени-
ем, что «врачу помимо знаний и умений необхо-
димо обладать способностью и смелостью при-
нимать на себя ответственность за решения», 
на втором месте – утверждение «врачу помимо 
знаний и умений необходимо обладать опреде-
ленным характером, складом ума» – 55,4%, на 
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третьем – «профессия врача – это подвиг: требу-
ет самопожертвования, чистоты души и чистоты 
помыслов» – 33,5%. Минимальное количество 
согласившихся с утверждением «врачом нужно 

родиться, это призвание, а не работа». Макси-
мальное количество несогласных с утверждени-
ем «врач такая же работа, как и любая другая, 
человека можно всему научить».

Таблица 2 – Ответы на вопрос «Насколько Вы согласны со следующими утверждениями о профессии «врача»?», %

Высказывания Согласен Скорее 
согласен

Скорее не 
согласен Не согласен

Врачом нужно родиться, это призвание, а не работа. 15,7 15,1 46,3 22,9
Врач такая же работа, как и любая другая, человека можно 
всему научить 12,9 15,4 16,3 55,4

Врачу помимо знаний и умений необходимо обладать 
определенным характером, складом ума 55,4 12,9 15,4 16,3

Врачу помимо знаний и умений необходимо обладать 
способностью и смелостью принимать на себя 
ответственность за решения

84,6 5,9 5,2 4,3

Профессия врача – это подвиг: требует самопожертвования, 
чистоты души и чистоты помыслов 33,5 29,9 20,3 16,3

При определении степени важности не-
которых перечисленных в анкете навыков ре-
спонденты на первое место поставили профес-
сионализм и критическое мышление, на второе 
– эмоциональный интеллект, на третье – финан-
совую грамотность.

Среди компетенций врача в условиях панде-
мии наибольшее значение имеют коммуникатив-
ные навыки и общая образованность, далее идет 
навык постоянного самосовершенствования.

Опыт оказания помощи больным во время 
пандемии указали 62,3% опрошенных, из них 
основными мотивами своего участия в этой 
сложной и тяжелой работе респонденты указы-
вают «выполнение профессионального долга» 
и «желание оказать помощь, милосердие». Ре-
спонденты отмечают, что среди организацион-
но-коммуникационных трудностей, к которым 
они оказались не готовы во время оказания ме-
дицинской помощи больным и зараженным CO-
VID-19, были, прежде всего, коммуникация с за-
болевшим и с родственниками заболевших.

Наибольшее недовольство в отношении ор-
ганизации условий труда на рабочем месте и 
во время выполняемой деятельности в период 
пандемии у врачей вызывали недостаточность 
средств индивидуальной защиты и большой 
объем бумажной и канцелярской работы.

Среди рекомендаций в отношении преду-
преждения и профилактики COVID-19 и других 
возможных респираторных инфекций и эпиде-
мий, которые просили сформулировать респон-

дентов, доминировали две точки зрения: необхо-
димо «готовить специалистов-эпидемиологов в 
сфере профилактики инфекций, улучшить усло-
вия труда врачей и медперсонала соответствую-
щего профиля» и «адресно увеличивать заработ-
ную плату врачей и медицинского персонала». 

Выводы

По итогам опроса и анализа ответов респон-
дентов сформулированы ряд выводов и реко-
мендаций. В частности, как показали результаты 
исследования, в целом медицинские работники 
обладают положительным социально-психоло-
гическим состоянием, высоким уровнем стрес-
соустойчивости, в условиях пандемии их образ 
жизни изменился незначительно, а в структуре 
этоса и ценностных ориентаций произошла пе-
реоценка места и значения врачебной деятель-
ности в сторону повышения роли корпоратив-
ной культуры и гражданской ответственности. 
Врачи успешно вписаны в рыночные отношения 
и клиентоориентированную медицину, однако 
в этих условиях, по их оценкам, все еще недо-
статочно хорошо работают механизмы матери-
ального стимулирования и адекватной оценки 
врачебного труда. Растет бюрократизация, на-
блюдается дефицит оборудования и лекарствен-
ных средств в условиях чрезвычайных ситуаций. 

Как показывает анализ, различия в оценке 
влияния пандемии COVID-19 на социально-пси-
хологическое самочувствие, образ жизни, пред-
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ставление о профессии медицинских работников 
зависит от возраста респондентов и рода их дея-
тельности. Чем выше возраст респондентов, тем 
ниже социально-психологическое самочувствие 
и выше уровень тревожности, вне зависимости 
от профессионального статуса работников. Вра-
чи дают более позитивные оценки, чем средний 
и младший медицинский персонал. Самые низ-
кие оценки социально-психологического само-
чувствия – у девушек – студентов колледжей 
и университета, имеющих практику работы в 
ковидных госпиталях. Это свидетельствует об 
углублении процессов поколенческой и профес-
сиональной дифференциации и неоднородности 
корпоративной культуры медицинских работ_
ников.

В целом, медицинские работники, по дан-
ным опроса, обладают высоким уровнем стрес-
соустойчивости, стабильным психоэмоциональ-
ным состоянием, но продолжают испытывать 
дефицит в эффективных формах оплаты и оцен-
ки врачебного труда как со стороны государства, 
так и со стороны общественности. Наблюдает-
ся тенденция бюрократизации врачебного тру-
да, недостаток оборудования и лекарственных 
средств в условиях ЧС. 

Уроки пандемии необходимо извлечь пред-
ставителям системы подготовки и переподготов-
ки медицинских кадров. Как показали результа-
ты опроса, по мнению медицинских работников, 

наиболее успешно адаптируются к изменяю-
щимся условиям труда специалисты за счет со-
циальных компетенций и навыков. Поэтому 
сокращение в содержании образовательных про-
грамм гуманитарных, социально-политических 
и психологических дисциплин делает професси-
ональный этос врачей более «хрупким».

В процессе подготовки медицинского персо-
нала и в процессе работы в условиях медицин-
ских учреждений необходимо учитывать ген-
дерные и возрастные особенности специалистов, 
проводить в вузах и медицинских учреждениях 
адресную психологическую работу с учетом 
этих факторов. Результаты исследования могут 
быть полезны организаторам общественного 
здравоохранения, руководителям медицинских 
организаций, отвечающих за обеспечение опти-
мального социально-психологического климата 
в медицинском коллективе, для профилактики 
неблагополучных эффектов в области професси-
ональных взаимодействий, а также предупреж-
дения профессионального выгорания.

Статья подготовлена в рамках программ-
но-целевого финансирования научного проекта 
на тему «COVID-19: научно-технологическое 
обоснование возникновения новых респиратор-
ных заболеваний, включающее коронавирусную 
инфекцию» (2021–2023 гг.) № BR 11065386 (Ми-
нистерство здравоохранения РК). 
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