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В статье представлен анализ проблем адаптации и психологического сопровождения студентов высших 
медицинских учебных заведений. Теоретический анализ литературных источников показал, что проблема 
адаптации – одна из важнейших междисциплинарных научных проблем, которые в настоящее время до-
статочно широко и интенсивно исследуются на медико-биологическом, социально-экономическом, психо-
лого-педагогическом и социально-психологическом уровнях. Первый блок проблем включает в себя выяв-
ление социально-психологических факторов, способствующие адаптации студентов 1-5 курсов к обучению 
в медицинской академии. Второй блок проблем – изучение стрессовых факторов студентов-медиков и по-
вышение ресурса их стрессоустойчивости. Третий блок проблем – адаптация иностранных студентов. Все 
составляющие проблемы адаптации и психологического сопровождения являются значимыми и в комплексе 
способствуют решению задач дезадаптации учащихся в медицинском высшем учебном заведении
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The analysis of problems of adaptation and psychological escort of students of the highest medical educational 
institutions is presented in article. The theoretical analysis of references showed that an adaptation problem – 
one of the major interdisciplinary scientifi c problems which are rather widely and intensively investigated at the 
medicobiological, social and economic, psychology and pedagogical and social and psychological levels now. The 
fi rst block of problems includes identifi cation of social and psychological factors, the promoting adaptations of 
students of 1-5 courses to training in medical academy. The second block of problems – studying of stressful factors 
of medical students and increase of a resource of their resistance to stress. The third block of problems – adaptation 
of foreign students. All making problems of adaptation and psychological maintenance are signifi cant and in a 
complex promote the solution of problems of disadaptation of pupils in a medical higher educational institution
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При определении адаптации личности 
на протяжении жизненного пути взаимоот-
ношения личности и ситуации рассматрива-
ются сейчас как сложное взаимодействие 
(считается, что ни личность, ни ситуация не 
существуют сами по себе). Имеются в виду 
оптимальные уровни взаимодействия со 
средой. Такое понимание адаптации, в от-
личие от отношения к ней как простому 
приспособлению, приобретает все больше 
сторонников (Березин, Л. [4], Бехтерев В.М. 
[5], Бурлачук Л.Д., Коржова [6] и др.).

Теоретический анализ литературных 
источников показал, что проблема адапта-
ции – одна из важнейших междисципли-
нарных научных проблем, которые в насто-
ящее время достаточно широко и интенсив-
но исследуются на медико-биологическом, 
социально-экономическом, психолого-пе-
дагогическом и социально-психологиче-
ском уровнях.

Идея социальной и психической адапта-
ции не является новой. Она исследована в 
работах видны х социологов, психоаналити-

ков, интеракционистов и ряда психологов, 
принадлежащих другим направлениям пси-
хологии (Piaget J., [15]).

В зарубежной психологии значительное 
распространение получило необихевио-
ристское определение адаптации, которое 
используется, например, в работах Г. Ай-
зенка и его последователей (W. Arnold и 
R. Meili) [13, с. 25], которые адаптацию 
определяют двояко:

а) как состояние, в котором потребности 
индивида, с одной стороны, и требования 
среды – с другой, полностью удовлетворены;

б) процесс, посредством которого это 
состояние (состояние гармонии) достигает-
ся. Интеракционисты, в частности Л. Фи-
липс, считают, что все разновидности адап-
тации обусловлены как внутрипсихически-
ми, так и средовыми факторами.

Согласно Л. Филипсу, адаптивность вы-
ражается двумя типами ответов на воздей-
ствия среды:

а) ответ на те социальные ожидания, с 
которыми встречается личность (такую 
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адаптивность исследователь считает выра-
жением конформности);

б) ответ в специфическом смысле, при 
котором адаптация не сводится просто к 
принятию социальных норм, а происходит 
гибко и эффективно при встрече с новыми 
событиями.

При этом событиям придается жела-
тельное для личности направление. Это 
второе, специфическое понимание адапта-
ции содержит идею активности. В данном 
случае личность использует проблемные 
ситуации для реализации своих стремле-
ний, целей, притязаний (Philips Z., [16]).

Несколько шире рассматривает этот во-
прос Л.Н. Собчик. Она пишет: «Успешность 
социальной адаптации – это хорошо сба-
лансированное соотношение между эгоцен-
трическими потребностями человека и тре-
бованиями среды. Абсолютно уравнове-
шенная гармоническая личность отличает-
ся полной сбалансированностью умеренно 
выраженной тенденции к самореализации с 
хорошим самоконтролем, обеспечивающим 
полное соблюдение общепринятых норма-
тивных требований среды. Чем больше вы-
ражены характер и индивидуальность чело-
века, тем большая нагрузка падает на функ-
цию контролирующих систем, сохраняю-
щих баланс»[12, с. 54].

Процесс адаптации тесно связан с соци-
альной идентичностью, которая рассматри-
вается в современной социальной психоло-
гии в качестве одного из ключевых компо-
нентов личности, в котором концентриру-
ются и структурируются представления 
личности о месте в социальном мире. Про-
блема идентичности широко представлена в 
психологии социального познания, этниче-
ской, кросс-культурной психологии, соци-
альной психологии этнического взаимодей-
ствия, возрастной психологии.

Потребность в социальной идентично-
сти проявляется не только в желании при-
надлежать какой-то общности, но и в стрем-
лении реализовать себя в комплексе своих 
качеств, как социальных, так и личностных. 
Идентичность, с одной стороны, достаточ-
но устойчивая характеристика, которая при-
дает своеобразие и определенность лично-
сти, с другой стороны, это и динамическая 
характеристика, которая меняется под влия-
нием различных обстоятельств.

Первый блок проблем психологиче-
ского сопровождения является выявление 
социально-психологических факторов, спо-

собствующие адаптации студентов 1-5 кур-
сов к обучению в медицинской академии.

Проведен анализ социально-психологи-
ческих детерминант адаптации студентов к 
обучению в Ивановской медицинской ака-
демии на педиатрическом и лечебном фа-
культетах с 1 по 6 курсы. В исследовании 
принимало участие 360 студентов. Со всеми 
студентами было проведено анкетирование. 
Проведено психодиагностическое обследо-
вание с использованием психометрических 
методик, «Несуществующее животное». 
Проведен сравнительный анализ получен-
ных характеристик студентов лечебного и 
педиатрического факультетов, а также сту-
дентов разных курсов.

Адаптация студентов к будущей профес-
сиональной деятельности в период обуче-
ния в медицинском вузе представляет собой 
сложный процесс, затрагивающий все лич-
ностные структуры и имеющий сложную и 
неравномерную динамику. Смыслообразую-
щим ядром этого процесса является соци-
альная идентификация студентов. Под соци-
альной идентичностью мы понимаем це-
лостное образование, которое конструиру-
ется под влиянием мотивации, которая фор-
мирует установку необходимости выбора 
новых ориентиров в социальном простран-
стве. Большое значение имеет тот факт, что 
у 35% опрошенных студентов в семье име-
ются представители врачебной специально-
сти, и это оказывает положительное влияние 
на формирование профессиональной иден-
тичности студентов. В процессе профессио-
нальной подготовки в период обучения про-
исходит усиление «профессионально-дело-
вого» функционального блока идентифика-
ции, а также переход от нестабильной, диф-
фузной, узко локализованной идентичности 
к более стабильной, осознанной, направлен-
ной на самореализацию в широком профес-
сиональном сообществе идентичности, в со-
четании с более высоким уровнем осозна-
ния своих профессиональных качеств. Этот 
процесс детерминируется комплексом соци-
ально-психологических и индивидуально-
личностных факторов, где особое место за-
нимает такой структурный компонент лич-
ности, как способность к риску, направлен-
ность на саморазвитие, профессиональный 
рост, осознание требований социальной сре-
ды, самооценка профессиональных и лич-
ностных качеств.

Исследования индивидуально-психоло-
гических особенностей личности студентов 
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по проективным методикам выявили раз-
личные психотипы личности.

Процесс социальной идентификации в 
условиях обучения в медицинском вузе вы-
глядит следующим образом. Первоначаль-
но присутствующее смутное и фрагментар-
ное представление о профессии и о людях, 
работающих в ней, постепенно наполняется 
конкретным содержанием, возрастает чув-
ство принадлежности к профессии, проис-
ходит трансформация «Я – Они» в «Я – Мы» 
по отношению к профессии врача и к их 
профессиональной деятельности.

На первом году обучения профессио-
нальной идентификации отведено несуще-
ственное место. То есть молодые люди еще 
не осознают свою принадлежность к вра-
чебной среде. Студенты испытывают труд-
ности первичного адаптационного периода, 
которые связаны с особенностями иденти-
фикации личности в новом социальном 
окружении. При этом, наряду с развитием 
межличностных отношений, установлени-
ем тесных социальных связей в группах 
становятся актуальными сложности, свя-
занные с учебным процессом (например, 
появление специфичных, в корне отличных 
от содержания школьной программы, учеб-
ных предметов, характеризующихся значи-
тельным объемом и сложностью).

Можно заметить, что наблюдается впол-
не прогнозируемая трансформация направ-
ленности личности (параметров идентич-
ности), выступление на первый план имен-
но тех, которые отражают вовлеченность в 
учебный процесс, осуществление жизнеде-
ятельности в рамках вуза. С другой сторо-
ны, отмечается ситуация, характеризуемая 
информационной избыточностью, чрезмер-
ными психологическими нагрузками. Это 
обусловливает, на наш взгляд, наличие 
стрессовых состояний, что, в свою очередь, 
ведет к определенной дезорганизации пси-
хических функций и, в ряде случаев, функ-
циональных соматических расстройств.

Данные состояния сопровождаются 
снижением показателей личностной и про-
фессиональной адаптации. Однако, пройдя 
самый сложный этап обучения на первом и 
втором курсах, достигнув оптимального 
уровня адаптации к учебному процессу на 
3 курсе, происходит изменение структуры 
самосознания, меняется набор идентифика-
ционных приоритетов. Студенты начинают 
определять себя в рамках конкретной про-
фессиональной принадлежности и чаще за-

являют о своем социально-профессиональ-
ном статусе будущего врача. Как видим, 
идентификационные основы будущего про-
фессионала имеют позитивную динамику 
на третьем курсе и сопровождаются суще-
ственным возрастанием эмоциональной зре-
лости, повышением волевого потенциала, 
мотивационной готовности. То есть именно 
третий курс в данном случае является поро-
говым в личностной зрелости и профессио-
нальном самоопределении студентов.

На четвертом и пятом курсах у большей 
части студентов (82%) происходит переос-
мысление выбора жизненного пути, на наш 
взгляд, в связи с предстоящим через два года 
вступлением в самостоятельную професси-
ональную жизнь. У студентов возросла уве-
ренность в том, что они смогут занять опре-
деленное место в обществе, будут востребо-
ваны. В это время происходит перестройка 
смысловой структуры самосознания.

К окончанию обучения процесс приня-
тия решения о будущем самоопределении 
завершен, что само по себе дает стабилизи-
рующий эффект. Это позволяет восстано-
вить внутреннюю целостность и эмоцио-
нальную стабильность. К этому времени 
наиболее значимыми идентификационны-
ми категориями становятся социально – 
статусная и профессиональная что, на наш 
взгляд, является завершением становления 
зрелой личности будущего врача-професси-
онала. Высокий уровень персональной 
идентичности также свидетельствует о при-
нятии себя большинством студентов как 
личности, как члена общества, заслуживаю-
щего признания другими и достойной ка-
рьеры в рамках достаточно престижной и 
уважаемой профессии.

Исследование показало, что структура 
идентичности студентов медицинского вуза 
находится в постоянной динамике. В про-
цессе учебной и профессиональной дея-
тельности идентификация имеет важное 
значение, являясь интегратором развития 
личностных и профессиональных качеств 
студентов, определяя, в конечном счёте, 
успешность их учебно-профессиональной 
адаптации.

Второй блок проблем адаптации 
включал изучение стрессовых факторов 
студентов-медиков и повышение ресурса их 
стрессоустойчивости.

Устойчивость к стрессу является важ-
ным показателем адаптационных возмож-
ностей современного подростка. Это дикту-
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ется и большим объемом знаний, которые 
ему необходимо усвоить, и быстро меняю-
щимися условиями обучения. Кроме того, 
общество стало все более требовательно к 
подростку, от него хотят высоких результа-
тов в учебе, инновационной готовности во 
всех сферах деятельности, оправдания ожи-
дания родителей. А ведь кроме этого, есть и 
личные планы и устремления формирую-
щегося человека. Он стремится быть при-
нят в коллективе, значим среди друзей, при-
влекателен для противоположного пола. 
Понятно, что при таком давлении стресс –
это спутник молодого человека.

Эмоциональное состояния студента и 
способность адаптироваться к окружающей 
среде определяют и работоспособность, и 
степень усвоения материала, и в конечном 
итоге формирование хорошего конкуренто-
способного специалиста в определенной 
области. В наше время студенты, испыты-
вая высокие эмоциональные и интеллекту-
альные нагрузки в процессе учебы, часто не 
справляются в полной мере с учебной дея-
тельностью. Главной причиной этого явля-
ется снижение уровня стрессоустойчивости 
и проявляется, как нарушение познаватель-
ных процессов личности (восприятие ин-
формации, памяти, мыслительных опера-
ций), так и нарушение в эмоциональной 
сфере, снижение мотивации.

Стрессоустойчивость представляет со-
бой совокупность личностных качеств, по-
зволяющих человеку переносить значитель-
ные интеллектуальные, волевые и эмоцио-
нальные нагрузки (перегрузки), обуслов-
ленные особенностями профессиональной 
деятельности, без особых вредных послед-
ствий для деятельности, окружающих и 
своего здоровья.

В данном исследовании более 100 сту-
дентов 5 курса прошли тестирования по ме-
тодикам Спирберга, Немчина и Томаса [7].

По Тесту Спилберга – у 2,6% сильный 
уровень реактивной тревожности. Уровень 
личностной тревожности: малая – 32,4%, 
средняя превалирует – 67,5% По гендерно-
му признаку:в женской группе студентов 
более высокий уровень реактивной тревож-
ности (у юношей РТ – средняя в 100%, у 
девушек – средняя 96,7%, сильная – 3,3%), 
при более высокой стабильности девушек 
по показателю личностной тревожности 
(у юношей ЛТ –малая 29,7%, средняя в 
70,3%, у девушек эти показатели 47,8% и 
52,2% соответственно). По факультетам: 

наименьший уровень тревожности у студен-
тов стоматологического факультете (у 100% 
средний уровень РТ и у 546% – малый уро-
вень ЛТ), наибольший – среди педиатров.

По тесту Немчина в целом по выборке 
нервно-психическое напряжение (НПН) у 
большинства малое (66,7%), у трети сред-
нее (31,5%), есть и студенты с высоким 
уровнем –1,7%. Гендерные особенности – 
среди лиц с высоким уровнем НПН – только 
студентки, но среди них и больший процент 
лиц с малым напряжением (69,2%). В муж-
ской когорте – лиц с малым уровнем – 
52,1%, со средним – 47,9%. По факультетам 
более стабильны студенты стоматологиче-
ского факультета (81% – малый уровень 
НПН, 18,2% – средний). Студенты лечебно-
го и педиатрического факультетов демон-
стрируют сходные результаты – 65% – ма-
лый уровень, 32-33% – средний и 1,6-2,3% 
– сильное.

По тесту Томаса у студентов были вы-
явлены ведущие стратегии поведения в кон-
фликте: соперничество – 16,6%, сотрудни-
чество – 8,7%, компромисс – 27,1%, избега-
ние – 16,6%, приспособление – 9,6%, сме-
шанный тип – 9,6%, не смогли оценить – 
0,8%. Гендерные особенности: при сходных 
показателях по компромиссу и избеганию 
среди юношей значимым по доле типом яв-
ляется соперничество (18,7%), среди деву-
шек – сотрудничество (17,4%). По факуль-
тетам – среди стоматологов отличительным 
является полное исключение таких спосо-
бов реагирования на конфликт как соперни-
чество и сотрудничество, наиболее распро-
странены компромисс (27,2%) и избегание 
(27,3%). Лечебники наиболее склонны к со-
перничеству (23,2%), компромиссу (20,9%) 
и сотрудничеству (11,6%), педиатры – к 
компромиссу (31,6%)

Психологическое сопровождение вклю-
чает в себя программу повышения устойчи-
вости студентов-медиков к факторам стрес-
са: формирование стойкой мотивации к со-
хранению и поддержанию своего здоровья; 
обучающий тренинг по повышению устой-
чивости к реактивным состояниям; курс от-
крытых психокоррекционных занятий по 
повышению личностной стрессоустойчиво-
сти (Психопрофилактика, современное по-
нимание, [11]).

Реализация программы по повышению 
стрессоустойчивости «Антистресс» прово-
дится совместными усилиями медицинской 
академии. Формирование стойкой мотива-
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ции к сохранению и поддержанию своего 
психического здоровья происходит в рам-
ках программы на циклах психиатрии. Важ-
ным в данной ситуации является исключе-
ние дополнительных стрессовых факторов, 
поддержания здорового образа жизни [3,9]. 
Занятия проводят преподаватели кафедры 
психиатрии и наркологии. Дальнейшая ра-
бота является внепрограммной и проводит-
ся во внеучебные часы. Проводят её препо-
даватели и студенты – волонтеры. Одним из 
важных моментов было вовлечение в про-
ект самих студентов-старшекурсников. С 
одной стороны это деятельность по разви-
тию компетенций профилактической дея-
тельности будущего врача [10], с другой – 
важный аспект сохранения собственного 
здоровья.

Обучающие тренинги, уже внедренные 
в практику оздоровления студентов-меди-
ков, выявили высокую готовность молоде-
жи к освоению эффективных способов про-
тивостояния стрессу. Дальнейшие занятия 
показали высокую потребность студентов в 
психокоррекции личностных проблем, вве-
дения в ИвГМА программы повышения 
стрессоустойчивости на постоянной основе

Третий блок проблем адаптации и 
психологического сопровождения уча-
щихся – адаптация иностранных студентов.

Адаптация студентов – иностранных 
граждан также представляет собой одну из 
важных общетеоретических проблем. Мно-
гочисленными исследованиями было уста-
новлено, что эффективность и успешность 
обучения во многом зависит от возможно-
стей студента освоить новую среду, в кото-
рую он попадает, поступив в вуз. Данная 
проблема актуальна и для студентов, кото-
рые прибывают учиться в ИвГМА из стран 
ближнего и дальнего зарубежья. Именно 
поэтому она требует более пристального 
внимания со стороны, как преподавателей, 
так и сокурсников вуза.

На первом этапе исследования изуча-
лись такие личностные качества как толе-
рантность, стратегия поведения в кон-
фликтных ситуациях, личностные установ-
ки – альтруизм-эгоизм, которые могут ока-
зывать влияние на процесс адаптации. В 
ходе исследования была произведена оцен-
ка адаптированности студентов первого 
курса из зарубежных стран к обучению в 
ИвГМА при помощи анкетирования, опрос-
ника для диагностики социально-психоло-
гической адаптации по методу К. Роджерса 

и Р. Даймонда, и теста описания поведения 
К. Томаса.

Было выявлено, что уровень адаптации 
студентов первого курса из зарубежных 
стран является низким, однако показатели 
эмоциональной комфортности, самоприя-
тия и приятия других находятся выше гра-
ниц нормы; показатель эскапизма же нахо-
дится в ее пределах. В своих анкетах сту-
денты указали, что причиной выбора этой 
страны и вуза стали либо обучавшиеся/уча-
щиеся здесь друзья или родители. Все они 
руководствовались альтруистическими це-
лями при выборе направления (мечта с дет-
ства, вопросы преемственности и желание 
спасать чужие жизни). Все анкетируемые 
указали на комфортную обстановку, но тем 
не менее в вопросе о трудностях подавляю-
щее большинство указало на удаленность 
от родственников и языковой барьер, что 
может объяснить низкий уровень адапта-
ции, полученный при опросе.

Самым характерным поведением при 
конфликтах является поиск компромисса 
либо приспособление. Следует отметить, 
что студенты из зарубежных стран, обучаю-
щиеся в России также отмечают, что одним 
из профессионально важных качеств лич-
ности специалистов, работающих с людь-
ми, является проявление толерантности, со-
циальной терпимости, а также альтруизма, 
совестливости. Особенно важны эти каче-
ства для специалистов медицинской дея-
тельности ввиду разнообразия контингента 
пациентов. Высокая значимость для адапта-
ции в процессе обучения медицинской про-
фессии – принимать взгляды, убеждения, 
поведение людей, отличающихся от соб-
ственных. Следовательно, изучение этого 
феномена является основанием для разра-
ботки мероприятий для улучшения адапта-
ции иностранных студентов нашего вуза. 
Анализируя результаты исследования мож-
но заключить, что высокий и средний уро-
вень толерантности демонстрируют от 27 до 
45% обучающихся, 28% – низкий уровень. 
Диагностика личностных установок аль-
труизм-эгоизм, анализ гендерных особен-
ностей показывают, что в большей степени 
альтруистическая направленность свой-
ственна юношам (67% респондентов), одна-
ко проявления совестливости более харак-
терна для девушек (53% респондентов). 
Расчет коэффициента линейной корреляции 
Пирсона показал отрицательные связи толе-
рантности с эгоистической направленно-
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стью (r = -0,802 при p ≤ 0,01). В целом, ино-
странные студенты толерантны, альтруи-
стичны, однако, 28% имеют низкий уровень 
толерантности, что может осложнять про-
цесс интеграции учащихся в образователь-
ную и профессиональную медицинскую 
среду. Причины низкого уровня толерант-
ности у значительной части студентов тре-
буют дальнейшего изучения.

Результаты исследования могут исполь-
зоваться для составления программ психо-
коррекции и разработки рекомендаций, на-
правленных на формирование профессио-
нально важных качеств личности иностран-
ных обучающихся в медицинском вузе.

Таким образом, все составляющие про-
блемы адаптации и психологического со-
провождения являются значимыми и в ком-
плексе способствуют решению проблем де-
задаптации учащихся в медицинском выс-
шем учебном заведении.
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