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Аннотация

Введение. Успех профессиональной деятельности врача во многом определяется наличием ряда 
профессионально значимых психологических характеристик. К числу наиболее важных из них относится 
приоритетная направленность личности на качественное и эффективное решение профессиональных 
задач.

Цель. Цель исследования заключалась в определении уровней распространенности и изучении 
детерминированности формирования среди врачей терапевтических специальностей Тверской области 
приоритетной направленности личности на качественное и эффективное решение профессиональных 
задач.

Материалы и методы. Данное медико-социальное исследование было проведено как выборочное, 
одномоментное на основе комплекса методических процедур и приемов, относящихся к сфере 
социологического, психодиагностического, статистического методов. Объектом наблюдения явилась 
репрезентативная выборка (p < 0,05), включавшая 597 врачей терапевтических специальностей, 
работающих в медицинских организациях Тверской области.

Результаты. Оценена частота встречаемости приоритетной направленности личности на качественное 
и эффективное решение профессиональных задач среди врачей терапевтических специальностей 
в целом и в отдельных половозрастных группах. Выявлено 16 медико-социальных и психологических 
факторов, статистически значимо (p < 0,05) влияющих на формирование данного варианта приоритетной 
направленности личности врачей терапевтических специальностей, определена интенсивность 
действия этих факторов.

Выводы
1.  Распространенность приоритетной направленности личности на качественное и эффективное 

решение профессиональных задач присуща 32,9 % врачей терапевтических специальностей 
Тверской области; ее уровень среди мужчин статистически достоверно выше, чем среди женщин 
во всех возрастах. 

2.  В формировании приоритетной направленности личности врачей терапевтических 
специальностей на качественное и эффективное решение профессиональных задач решающее 
значение имеют медико-социальные факторы профессиональной среды, действие которых 
дополняется психологическими детерминантами профессионально-мотивационного и ценностного 
плана.
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Abstract
Background. Numerous psychological traits may contribute to the success of a doctor's career, with the 

priority orientation of an individual towards qualitative and effective solving of professional tasks being 
among the most important factors.

Purpose. The purpose of the study was to determine the prevalence and to study the determinants of 
priority orientation of an individual towards qualitative and effective solving of professional tasks among 
internal medicine physicians of the Tver region.

Materials and methods. This medical and social study was conducted as a selective single-stage study 
based on a set of methodological procedures and techniques related to sociological, psychodiagnostic and 
statistical methods. A representative sample (p < 0,05) included 597 internal medicine physicians working in 
medical organizations in the Tver region.

Results. Authors assessed the incidence of the priority orientation towards qualitative and effective solving 
of professional tasks among internal medicine physicians in general and in certain gender and age groups. 
We identified 16 significant (p < 0,05) medical, social and psychological factors influencing the formation of 
this priority orientation of internal medicine physicians’ personality, as well as their significance.

Conclusions
1. The prevalence of the priority orientation was observed among 32,9% of internal medicine physicians 

in the Tver region. Statistical data showed that in men the indicators were significantly higher compared to 
women of all age.

2. Medical and social factors of professional environment supported by psychological determinants of 
professional motivational and value plan greatly influence the shaping the priority orientation of an individual 
towards qualitative and effective solving of professional tasks among internal medicine physicians.
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Введение

Успешное профессиональное становление 
врача, достижение им высокого уровня 
профессиональной компетентности и в конечном 
итоге качественного и эффективного выполнения 
своих профессиональных обязанностей 
складывается под влиянием определенных 
изменений его личностных характеристик. 
Формирование личности врача-профессионала, 
ее эмоционально-волевых, морально-этических, 
характерологических и прочих индивидуальных 
профессионально значимых черт представляет, 
в свою очередь, отражение и результат 
воздействия комплекса факторов медико-
социальной и психологической природы [1; 2; 3; 
4; 5; 6; 7; 8; 9; 10].

Очевидно, что наиболее значимой 
характеристикой, определяющей успешность 
врача на его профильном поприще, является 
первоочередная ориентация и установка 
личности на результативное, высококачественное 
и плодотворное выполнение установленных 
профессиональных целей [11; 12; 13; 14; 15; 16]. 

В рамках данной работы было проведено 
масштабное исследование, показывающее, 
при каких условиях, ситуациях и положениях 
формируется основное направление развития 
личностной ориентации, способствующей 
результативному, высококачественному 
и плодотворному выполнению уставленных 
профессиональных целей, а именно врачебных 
задач, и дающее возможность понимания 
сути ключевых популяционных механизмов 
развития и, как следствие, научного 
обоснования мер по культивированию этого 
профессионально значимого качества среди 
врачей терапевтических специальностей.

Цель исследования заключалась 
в определении уровней распространенности 
и изучении детерминированности формирования 
приоритетной направленности личности среди 
врачей терапевтических специальностей 
Тверской области на качественное и эффективное 
решение ими профессиональных задач.

Материалы и методы

Данное медико-социальное исследование 
является одномоментным, выборочным. 
Оно было проведено с 2017 по 2021 г. 
с использованием комплекса социологических, 
психодиагностических, статистических 
процедур и приемов, отвечающих сути 
его целеполагания. Объектом наблюдения 
в рамках настоящего исследования стала 
репрезентативная выборка (p < 0,05), включавшая 

597 врачей терапевтических специальностей, 
занятых профильной деятельностью 
в медицинских организациях Тверской области. 

Сбор материала осуществлялся путем 
социологического анкетирования 
и психодиагностического тестирования. 
При этом, в соответствии с принципами 
биомедицинской этики, было получено 
информированное согласие, подтверждающее 
добровольное участие в проводимом 
исследовании. Такое согласие регламентируется 
и Всемирной медицинской ассоциацией, 
согласовавшей в 2013 г. Хельсинскую 
декларацию. Анализируемый материал был 
собран при помощи разработанного авторами 
опросника, состоящего из 98 вопросов 
и позволяющего оценить условия и образ 
жизни, характеристики профессиональной 
среды, состояние здоровья респондента. 
Тестирование осуществлялось с применением 
батареи психодиагностических опросников, 
позволяющих получить валидную оценку 
приоритетной направленности (Б. Басс), 
ценностной сферы (М. Рокич), профессионально-
мотивационной сферы (Н. В. Самоукина) 
личности обследуемого. Критерием отнесения 
обследуемого к числу лиц, в первую очередь 
ориентированных на результативное, 
высококачественное и плодотворное 
выполнение уставленных профессиональных 
целей, стал балльный перевес по одной из шкал 
психодиагностической методики Б. Басса (без 
учета того, насколько ее результаты полезны 
либо вредны для решения персональных 
и корпоративных профессиональных задач).

Данный критерий подразумевает видимое 
превышение итоговых значений (на 2 и более 
балла), полученных по результатам опроса 
по шкале ориентированности личности 
на «дело». Шкала показывает уровень интереса 
и желания качественно осуществлять свою 
профессиональную деятельность, уровень 
проявления делового сотрудничества 
и действенного разрешения возникающих 
проблем, а полученный результат должен 
превосходить шкалы, ориентированную 
на «себя» и на «общение». Преобладание значений 
в шкале, ориентированной на «себя», указывает 
на устремленность личности на удовлетворение 
собственных потребностей, выражающихся 
в соперничестве, желании влиять 
на окружающих с долей агрессии и получать 
вознаграждения. Преобладание значений 
в шкале, ориентированной на «себя», указывает 
на тенденцию к совместной работе и сохранению 
отношений в социуме, несмотря ни на что.

Анализ полученной информации включал 
определение статистических показателей 
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распространенности приоритетной направленности  
личности среди врачей терапевтических 
специальностей. Достоверность различий 
в уровнях распространенности между 
отдельными группами врачей оценивалась 
путем расчета и верификации t-критерия 
Стьюдента. Также анализировались 
механизмы формирования первоочередности 
ориентирования и факторы установки личности 
на результативное, высококачественное 
и плодотворное выполнение установленных 
профессиональных целей, что заключалось: 
1) в изучении действия 136 медико-социальных 
и психологических факторов и выделении 
из них на основе вычисления и верификации 
критерия 2 Пирсона детерминант, обладающих 
статистически достоверным влиянием; 2) анализе 
параметров влияния статистически достоверных 

факторов на формирование указанного варианта 
приоритетной направленности личности 
как количественного (сила, интенсивность 
влияния, оцениваемые путем расчета критерия 
K Чупрова), так и качественного, содержательного 
плана.

Результаты

В результате проведенной работы было 
установлено, что 32,90 ± 1,91 % всех обследованных 
врачей терапевтических специальностей 
стремятся в первую очередь к результативному, 
высококачественному и плодотворному 
выполнению заданных профессиональных 
целей, ставя данное направление развития 
профессиональной личности в приоритет (табл. 1).

Таблица 1. Гендерно-возрастное распределение ориентации на результативное, высококачественное и плодотворное выполнение установленных про-
фессиональных целей среди врачей терапевтических специальностей, p + m, %
Table 1. Distribution of priority orientation towards effective, high-quality and fruitful achievement of established professional goals among internal medicine 
physicians by gender and age, p + m, %

Возраст, лет
Пол

Мужчины Женщины Оба пола

<30 50,0 + 7,37 25,0 + 5,41 35,50 + 4,56

30–39 44,40 + 5,86 26,50 + 4,46 34,10 + 3,64

40–49 49,30 + 6,02 21,80 + 3,94 32,4 + 3,5

≥50 43,10 + 6,50 21,20 + 4,43 30,10 + 3,84

Все возрасты 46,50 + 3,19 23,50 + 2,24 32,90 + 1,91

Как видно из таблицы 1, на рациональное 
и действенное выполнение всех профессиональных 
задач личностно ориентирована почти половина 
врачей-мужчин. Среди их коллег женского 
пола частота встречаемости данного варианта 
приоритетной направленности личности вдвое 
и статистически достоверно (p < 0,001) более 
низка.

Во всех отдельных возрастных группах 
распространенность выделенного спектра 
приоритетной направленности среди мужчин 
также существенно превосходит таковую 
среди женщин. Ее уровень у мужчин выше, 
чем у женщин, в 2,3 раза в возрасте 40–49 лет, 
в 2,0 раза – у лиц 50 лет и старше и лиц моложе 
30 лет, в 1,7 раза – в возрасте 30–39 лет. Все 
указанные различия являются статистически 
значимыми (p < 0,050–0,001).

Возрастная динамика анализируемого 
показателя среди контингента врачей 
терапевтических специальностей (см. 

табл. 1) характеризуется постепенным, слабо 
выраженным статистически недостоверным 
(p > 0,05) снижением от максимального 
значения, выявляемого у лиц моложе 30 лет, 
до минимального, определяемого у лиц в возрасте 
50 лет и старше.

Связанные с возрастом изменения уровня 
распространенности рассматриваемого варианта 
приоритетной направленности личности 
в группе мужчин имеют определенные 
отличия от таковых в группе женщин. Среди 
обследованных врачей мужского пола его 
значение, максимальное в возрасте до 30 лет, 
уменьшается до субминимального в 30–39 лет, 
далее возрастает до субмаксимального 
в 40–49 лет и вновь снижается до минимального 
в возрасте 50 лет и старше. Среди их коллег 
женского пола уровень изучаемого признака 
субмаксимальный в группе лиц моложе 30 лет, 
незначительно увеличивается до максимума 
в группе 30–39-летних, а затем заметно снижается 
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до субминимального в группе 40–49-летних 
и минимального в группе лиц 50 лет и старше.

Процесс первоочередного становления 
и дальнейшего развития первоочередной 
ориентации личности врача терапевтической 
специальности в вопросе продуктивного 
и рационального решения профессиональных 

целей находится под определенным влиянием 
12 ключевых статистически важных 
психологических и медико-социальных 
факторов, которые представлены в таблице 2 
в формате рейтинг-шкалы и ранжированы 
по мере убывания силы их действия.

Ранг Причина

Уровень статистической  
значимости (значение χ2 

Пирсона;  
степень его достоверности)

Сила воздействия  
(значение K- 

критерия 
Чупрова)

1 Среднее количество времени, затрачиваемого 
на профессиональную деятельность еженедельно χ2 = 24,30; p < 0,002 0,30

2 Уровень удовлетворенности карьерным ростом χ2 = 22,29; p < 0,002 0,28

3 Уровень активности в стремлении к профессиональному 
совершенствованию χ2 = 12,99; p < 0,002 0,26

4 Уровень взаимоотношений с коллегами χ2 = 17,26; p < 0,002 0,25

5 Стабильная работа без угрозы увольнения как фактор трудовой 
мотивации χ2 = 15,76; p < 0,002 0,24

6 Уровень успеваемости в медицинском вузе χ2 = 14,46; p < 0,002 0,23

7 Самооценка уровня здоровья χ2 = 14,11; p < 0,01 0,20

8 Ценностная ориентация «Общественное признание» в иерархии 
ценностей χ2 = 11,04; p < 0,01 0,20

9 Высокая степень ответственности, самостоятельности как фактор  
трудовой мотивации χ2 = 9,82; p < 0,01 0,19

10 Ценностная ориентация «Интересная работа» в иерархии 
ценностей χ2 = 9,31; p < 0,01 0,18

11 Забота руководства о здоровье сотрудников как фактор трудовой 
мотивации χ2 = 8,42; p < 0,05 0,17

12 Ценностная ориентация «Уверенность в себе» в иерархии 
ценностей χ2 = 7,51; p < 0,05 0,16

Таблица 2. Рейтинговая шкала причин, влияющих на развитие первоочередной ориентации личности врача для решения профессиональных целей  
(p < 0,05)
Table 2. Rating scale of the reasons influencing the priority orientation development of doctor’s personality required for achievement of professional goals  
(p < 0,05)

В таблице 2 показано, что немаловажное 
значение в становлении и развитии 
первоочередной ориентации личности врача 
для решения профессиональных целей играют 
медико-социальные факторы, отражающие 
условия профессиональной деятельности 
и профессионального взаимодействия, 
характеризующие степень успешности адаптации 
к указанным условиям врачей терапевтических 
специальностей. К числу таковых следует 
отнести пять детерминант, занимающих 
1–4-ю и 6-ю ранговые позиции. Заметно 
меньшее участие в становлении и развитии 
у врачей рассматриваемого личностного свойства 
принимают психологические детерминанты, 
имеющие профессионально-мотивационное 
содержание (три фактора, находящиеся 
на 5, 9 и 11-м ранговых местах) и относящиеся 
к ценностным ориентациям индивида (три 

фактора с рангами 8, 10 и 12). Некоторый 
вклад в формирование изучаемого варианта 
приоритетной направленности личности вносит 
также фактор, занимающий 7-е ранговое место, 
показывающий степень состояния здоровья 
опрошенных.

Обсуждение

В ходе проведенной работы были 
получены данные, свидетельствующие 
о том, что среди врачей терапевтических 
специальностей Тверской области такая 
профессионально значимая психологическая 
черта, как первоочередная ориентация личности 
на достижение профессиональных целей, имеет 
относительно невысокую распространенность, 
наблюдаясь менее чем у трети обследованных.
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Среди врачей-мужчин, как в целом, так 
и в отдельных возрастных группах, рассматриваемый 
вариант приоритетной направленности личности 
выявляется, по сравнению с врачами–женщинами, 
статистически значимо чаще (p < 0,050–0,001). 
Возрастная динамика уровня распространенности 
данного личностного качества среди врачей 
терапевтических специальностей характеризуется 
относительно слабо выраженным статистически 
недостоверным (p > 0,05) отрицательным трендом.

Первоочередная ориентация личности 
врача для решения профессиональных целей 
как личностное свойство развивается у врачей 
терапевтических специальностей под действием 
комплекса детерминант, представленного 
12 статистически значимыми (p < 0,050–0,001) 
медико-социальными и психологическими 
факторами. В этом комплексе заметно 
превалируют условия профессиональной среды 
врача, являющиеся наиболее многочисленными 
и обладающими наибольшей интенсивностью 
воздействия на результативный признак. По обоим 
этим параметрам кондициям профессиональной 
среды заметно уступает две группы 
психологических факторов: характеристики 
профессионально-мотивационной сферы 
и характеристики ценностной сферы.

Заключение

По итогам исследования можно сделать 
следующие выводы:

1.  Выраженность первоочередной 
ориентации личности врача для решения 
профессиональных целей присуща 32,9 % 
врачей терапевтических специальностей 
Тверской области; ее уровень среди мужчин 
статистически достоверен и выше, чем среди 
женщин во всех возрастах.

2.  В формировании приоритетной 
направленности личности врачей 
терапевтических специальностей 
на результативное, высококачественное 
и плодотворное выполнение установленных 
профессиональных целей решающее 
значение имеют медико-социальные 
факторы профессиональной среды, действие 
которых дополняется психологическими 
детерминантами профессионально-
мотивационного и ценностного плана.
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