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Резюме. Цель исследования – проанализировать опыт работы по оценке и коррекции психологического состояния меди-
цинского персонала инфекционных госпиталей, перепрофилированных для лечения больных COVID-19, и разработке
рекомендаций для административно-управленческого персонала инфекционных госпиталей по оптимизации работы с
целью сохранения здоровья медицинских специалистов.
Материалы и методы исследования. С мая по сентябрь 2020 г. медицинские психологи лаборатории психофизиологиче-
ского обеспечения центра медицины катастроф Клинической станции скорой медицинской помощи г.Волгограда выезжали
в 9 лечебных медицинских организаций (ЛМО), перепрофилированных в инфекционные госпитали.
В ходе выездов была выполнена диагностика психологического состояния 279 медицинских работников, которую прово-
дили по следующим методикам:
1. Опросник для выявления и оценки невротических состояний (К.К.Яхин, Д.М.Менделевич).
2. Методика измерения уровня «психического выгорания» (В.В.Бойко).
Результаты исследования и их анализ. Представлены результаты оценки психологического состояния медицинских работ-
ников инфекционных госпиталей и определены основные направления оказания психологической помощи. Описаны прин-
ципы организации методической помощи администрации инфекционных госпиталей.
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Abstract. The aim of the study was to analyze the experience in assessment and correction of the psychological state of the med-
ical staff of infectious hospitals, repurposed to treat patients with COVID-19, and recommendations to the administrative staff of
the hospitals for optimization of work with the aim of preserving the health of medical professionals.
Materials and methods of research. From May to September 2020, medical psychologists of the laboratory of
Psychophysiological support of the Center for Disaster Medicine of the Clinical emergency medical station of Volgograd visited 9
medical treatment organizations (LMO) that were converted into infectious diseases hospitals.
During the visits, the psychological state of 279 medical workers was diagnosed according to the following methods:
1. Questionnaire for the identification and evaluation of neurotic states (K.K.Yakhin, D.M.Mendelevich).
2. The method of measuring the level of "mental burnout" (V. V.Boyko).
The results of the study and their analysis. The results of the assessment of the psychological state of medical workers in infectious
diseases hospitals are presented and the main directions of providing psychological assistance are identified. The principles of
organizing methodological assistance to the administration of the hospitals are described.
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Введение
В условиях распространения новой коронавирусной

инфекции медицинские работники инфекционных и пе-
репрофилированных в инфекционные лечебных меди-
цинских организаций (ЛМО) находятся на передовой ли-
нии борьбы с новым вызовом для системы здравоохра-
нения [1–3]. Высокий уровень опасности для жизни, из-
менившиеся режим и порядок работы, большой поток
госпитализируемых, неоднозначные перспективы сроков
окончания пандемии и возвращения к обычному режи-
му работы могут оказывать негативное воздействие на
физическое и психологическое здоровье медицинских
работников, оказывающих медицинскую помощь паци-
ентам с COVID-19.

Цель исследования – проанализировать опыт рабо-
ты по оценке и коррекции психологического состояния
медицинского персонала инфекционных госпиталей, пе-
репрофилированных для лечения больных COVID-19, и
разработке рекомендаций для административно-управ-
ленческого персонала инфекционных госпиталей по оп-
тимизации работы с целью сохранения здоровья меди-
цинских специалистов.

Материалы и методы исследования. С мая по сен-
тябрь 2020 г. медицинскими психологами лаборатории
психофизиологического обеспечения (ПФО) Центра ме-
дицины катастроф Клинической станции скорой меди-
цинской помощи г.Волгограда выполнены выезды в 9
ЛМО, перепрофилированных в инфекционные госпитали.

В ходе выездов выполнена психологическая диагно-
стика состояния 279 медицинских работников – 116
врачей и 163 медицинских сестёр. По результатам пси-
хологической диагностики проведена психологическая
консультация каждого медицинского работника. 

Диагностика психологического состояния медицин-
ского персонала проводилась выездным методом в «зе-
леной зоне» ЛМО. С целью сохранения конфиденци-
альности полученных данных ЛМО, в которых прово-
дилась работа, получили наименования инфекционных
госпиталей №1 – №9.

На первом этапе с каждым специалистом проводилась
беседа и осуществлялась его психологическая диагно-
стика по следующим методикам:

1. Опросник для выявления и оценки невротических со-
стояний (К.К.Яхин, Д.М.Менделевич).

2. Методика измерения уровня «психического выго-
рания» (В.В.Бойко) [4].

Результаты исследования и их анализ. Выезды осу-
ществлялись в ЛМО, которые работали в качестве пе-
репрофилированного инфекционного госпиталя не ме-
нее 2,5 мес (табл. 1). Поскольку в течение первых ме-
сяцев работы в инфекционных госпиталях проводились
необходимые организационные мероприятия и про-
исходила адаптация медицинского персонала к работе
в новых условиях, работа медицинских психологов в
указанное время была бы затруднительной.

Анализ данных, полученных в ходе обследования, по-
казал, что распространенность невротических рас-
стройств среди врачей была большей, чем среди меди-
цинских сестер (см. табл. 1). Наиболее высокие пока-
затели были отмечены в инфекционных госпиталях №5
(71,4%), №4 (50,0%) и №7 (42,8%). Значительно более
низкие – в инфекционных госпиталях №2 (26,3%), №9
(20%) и №6 (14%). 

При изучении распространенности невротических
расстройств среди среднего медицинского персонала
было обнаружено, что в основном каждая третья меди-
цинская сестра имела признаки невротизации. Самый
высокий уровень невротических расстройств был от-
мечен у медицинских сестер инфекционного госпиталя
№8 – 47%; самый низкий – среди медицинских сестер
инфекционного госпиталя №9 – 12,5%.

В ходе обследования было установлено, что по ча-
стоте встречаемости у врачей доминируют следующие
невротические симптомы: невротическая депрессия
(30,0%), астения (23,0%), реже – симптомы обсессив-
но-фобических нарушений (17,0%), тревоги (12,0%),
истерического типа реагирования (11,0%), вегетатив-
ных нарушений (7,0%); у медицинских сестёр: невро-
тическая депрессия (22,0%), обсессивно-фобические
нарушения (21,0%), тревога (16,0%), истерический тип
реагирования (16,0%), реже – симптомы астении
(14,0%) и вегетативных нарушений (11,0%) – табл. 2.
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41,0
26,3
30,0
50,0
71,4
14,0
42,8
29,0
20,0

Таблица 1/Table No 1

Распространенность невротических расстройств у медицинских работников инфекционных госпиталей 
Волгоградской области

Prevalence of neurotic disorders in medical workers of infectious diseases hospitals of the Volgograd Region

Лечебная медицинская организация
Name of the medical organization

Инфекционный госпиталь № 1/ Infectious Diseas Hospital No 1
Инфекционный госпиталь № 2/ Infectious Diseas Hospital No 2
Инфекционный госпиталь № 3/ Infectious Diseas Hospital No 3
Инфекционный госпиталь № 4/ Infectious Diseas Hospital No 4
Инфекционный госпиталь № 5/ Infectious Diseas Hospital No 5
Инфекционный госпиталь № 6/ Infectious Diseas Hospital No 6
Инфекционный госпиталь № 7/ Infectious Diseas Hospital No 7
Инфекционный госпиталь № 8/ Infectious Diseas Hospital No 8
Инфекционный госпиталь № 9/ Infectious Diseas Hospital No 9

33,3
24,1
31,0
33,3
38,9
15,3
30,7
47,0
12,5

медицинские сестры
nurses

врачи
doctors

2,5
3
3

3,5
4

3,5
3
3
3

Продолжительность работы перепрофи-
лированной ЛМО на момент обследова-

ния, мес
Duratiov of operation of the repurposed insti-

tution at the time of the survey, month

Распространенность невротических 
расстройств, %

Prevalence of neurotic disorders, %
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Данные о распространенности синдрома эмоцио-
нального выгорания (СЭВ) представлены в табл. 3.

При анализе результатов психологической диагно-
стики с применением методики измерения уровня эмо-
ционального выгорания (В.В.Бойко) видно, что уровень
распространенности синдрома эмоционального выго-
рания, в основном, выше у врачей (см.табл. 3). Наибо-
лее высокие показатели распространенности по этому
параметру отмечены в инфекционных госпиталях №1,
4, 7, 3, 5 – 66,6; 64,2; 61,5; 60,0 и 57,1% соответ-
ственно.

Высокая распространенность эмоционального выго-
рания у медицинских сестёр отмечена в инфекционных
госпиталях №1 и №8 – 75 и 47% соответственно (см.
табл. 3).

Высокий уровень распространенности эмоциональ-
ного выгорания указывает на необходимость органи-
зации системы медико-психологической помощи меди-
цинским работникам инфекционных госпиталей Волго-
градской области с целью оказания им психологической
поддержки, снижения рисков дезадаптации и профес-
сиональной деформации. 

Анализируя результаты оценки распространенности
невротических расстройств и синдрома эмоциональ-
ного выгорания у медицинских работников инфекцион-
ных госпиталей, в том числе высокий разброс резуль-
татов обследования, необходимо отметить следующие
особенности. Распространенность психологического
дистресса, как правило, выше у медицинских работни-

ков инфекционных госпиталей, в которых имеется не-
достаток медицинских кадров. В инфекционных госпи-
талях №1, 3, 4, 5, 7 имеется дефицит медицинских кад-
ров, высокий процент совмещения, каждый сотрудник
вынужден брать дополнительные дежурства. По-види-
мому, с этим связана большая распространенность сре-
ди медицинских работников данных инфекционных гос-
питалей невротических расстройств и синдрома эмо-
ционального выгорания. В инфекционном госпитале
№8 распространенность синдрома эмоционального
выгорания выше у медицинских сестёр, штат которых не-
доукомплектован, ряд специалистов находится на боль-
ничном листе и работающие медицинские сестры вы-
нуждены подменять болеющих. Подобная ситуация от-
мечена и в инфекционном госпитале №1.

Между тем, в инфекционных стационарах, в которых
отсутствует кадровый дефицит, работа организована в
соответствии с нормами рабочего времени, в том чис-
ле к работе привлечены ординаторы медицинского уни-
верситета, доля медицинских работников, у которых
выявлены проявления невротических расстройств и эмо-
ционального выгорания – значительно ниже – инфек-
ционные госпитали №2, 6, 9. Кроме того, медицинские
работники указанных инфекционных стационаров
имеют возможность взять отпуск. 

Указанные феномены были верифицированы в ходе
беседы с медицинскими работниками в рамках меро-
приятий психологической коррекции.

Большой разброс распространенности невротиза-
ции в инфекционных госпиталях также может быть свя-
зан с особенностями профиля медицинской помощи,
оказываемой в конкретном инфекционном госпитале.
Приказом Комитета здравоохранения Волгоградской
области от 20 марта 2020 г. №670 утверждена схема
перегоспитализации (госпитализации) пациентов с но-
вой коронавирусной инфекцией и с клиническими симп-
томами, не исключающими новую коронавирусную ин-
фекцию – по экстренным показаниям. Данным норма-
тивным правовым актом для каждого инфекционного
госпиталя утверждена зона ответственности (травма-
тология, кардиология, урология и др.), а также указана
степень тяжести состояния пациентов (легкая, средняя,
тяжелая), которые могут быть госпитализированы в кон-
кретный инфекционный госпиталь. Указанная особен-
ность может отчасти служить причиной высокого раз-
броса распространенности невротизации и синдрома
эмоционального выгорания среди врачей в инфек-
ционных госпиталях №1, 3, 5, 6, 7, 8, 9.

Оказание психологической помощи медицинским ра-
ботникам осуществлялось с применением методов ког-
нитивно-бихевиорального направления, рациональной

Шкала опросника невротических состояний
The scale of the questionnaire of neurotic states

12,0

30,0
23,0

11,0

17,0

7,0

врачи
doctors

1. Шкала тревоги / Alarm scale
2. Шкала невротической депрессии /
Neurotic depression scale
3. Шкала астении / Asthenia scale
4. Шкала истерического типа 
реагирования /Scale of the hysterical
type of reaction
5. Шкала обсессивно-фобических 
нарушений /The scale of obsessive-
phobic disorders
6. Шкала вегетативных нарушений /
Scale of vegetative disorders

Таблица 2/Table No 2

Частота встречаемости конкретного невротического
симптома среди всех выявленных

The frequency of occurrence of a particular neurotic symptom
among all neurotic symptoms identified

16,0

22,0
14,0

16,0

21,0

11,0

медицинские сестры
nurses

Частота встречаемости, %
Frequency of occurrence, %

66,6
36,8
60,0
64,2
57,1
20,0
61,5
21,0
20,0

Таблица 3/Table No 3

Распространенность синдрома эмоционального выгорания (СЭВ) у медицинских работников 
инфекционных госпиталей

Prevalence of burnout syndrome in infectious diseases hospital health workers

Лечебная медицинская организация
Name of the medical organization

Инфекционный госпиталь № 1/ Infectious Disease Hospital No 1
Инфекционный госпиталь № 2/Infectious Diseas Hospital No 2
Инфекционный госпиталь № 3/ Infectious Diseas Hospital No 3
Инфекционный госпиталь № 4/ Infectious Diseas Hospital No 4
Инфекционный госпиталь № 5/ Infectious Diseas Hospital No 5
Инфекционный госпиталь № 6/ Infectious Diseas Hospital No 6
Инфекционный госпиталь № 7/ Infectious Diseas Hospital No 7
Инфекционный госпиталь № 8/ Infectious Diseas Hospital No 8
Инфекционный госпиталь № 9/ Infectious Diseas Hospital No 9

75,0
34,5
36,8
33,3
38,9
15,3
23,0
47,0
0,0

медицинские сестры
nurses

врачи
doctors

2,5
3
3

3,5
4

3,5
3
3
3

Продолжительность работы перепрофи-
лированной ЛМО на момент обследова-

ния, мес
Duratiov of operation of the repurposed insti-

tution at the time of the survey, month

Распространенность синдрома эмоцио-
нального выгорания, %

Prevalence of burnout syndrome, %
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психотерапии. В рамках психологической консульта-
ции медицинские работники были обучены навыкам
мышечной релаксации, дыхательной гимнастики и
аутогенной тренировки. Каждому медицинскому ра-
ботнику были представлены индивидуальные реко-
мендации для поддержания адекватного психологи-
ческого статуса.

В ходе беседы медицинские работники инфекционных
госпиталей отмечали, что негативное влияние на пси-
хологическое состояние оказывают следующие группы
факторов:

1. Профессиональные факторы:
– оказание медицинской помощи пациентам с «не-

профильным заболеванием» – вынужденная профес-
сиональная перестройка;

– стремительное и непредсказуемое течение болез-
ни, отсутствие специфической терапии.

2. Психологические факторы:
– тревога за состояние пациента, ощущение своей не-

компетентности;
– отсутствие навыков преодоления эмоционального

напряжения, возникающего на фоне стрессовых пере-
живаний.

3. Организационные факторы:
– дефицит медицинских кадров, высокий процент со-

вмещения и совместительства;
– переносы отпусков на неопределенный срок.
С целью оказания пролонгированной психологиче-

ской помощи до каждого медицинского специалиста
были доведены круглосуточные телефоны психологи-
ческой поддержки – региональные и федеральные, об-
ратившись по которым медицинский работник получит
консультацию квалифицированного психолога или пси-
хотерапевта и в случае необходимости будет направ-
лен на очную консультацию.

Оказание методической помощи администрации ле-
чебных медицинских организаций осуществлялось сле-
дующими способами:

– в холлах всех ЛМО были размещены на стенде па-
мятки Минздрава России на тему сохранения психиче-
ского здоровья в период пандемии COVID-19 и памят-
ка с телефонами «горячих линий» экстренной психоло-
гической помощи медицинским работникам, оказы-
вающим помощь пациентам с COVID-19;

– в «красную зону» каждой ЛМО с дежурной сменой
были переданы памятки с телефонами «горячих линий»
экстренной психологической помощи пациентам, про-
ходящим стационарное лечение от коронавирусной ин-
фекции;

– в каждой ЛМО были проведены семинары для ме-
дицинского персонала на тему «Профилактика син-
дрома эмоционального выгорания у медицинских ра-
ботников»;

– по окончании работы в каждой лечебной медицин-
ской организации был подготовлен отчет, характери-
зующий психологическое состояние персонала: число
медработников с пограничными (невротическими) рас-
стройствами; число медработников, имеющих синдром
эмоционального выгорания в стадии «напряжения», «ре-
зистенции», «истощения». Результаты были обсуждены
с административно-управленческим персоналом каж-
дой ЛМО, которому были выданы рекомендации по
оптимизации работы с целью сохранения психическо-
го здоровья медицинских работников.

Учитывая высокий уровень распространенности нев-
ротических расстройств и СЭВ, руководству инфек-
ционных госпиталей рекомендовано провести следую-
щие организационные мероприятия:

– систематически проводить ротацию медицинских
кадров внутри инфекционного госпиталя с установле-
нием конструктивного графика работы специалистов;

– организовать гибкий график отпусков, в том числе
краткосрочных, медицинских работников, у которых
по результатам психологической диагностики были вы-
явлены невротические расстройства и высокий уровень
эмоционального выгорания; 

– проводить тренинги социально-психологической
коррекции профессионально-личностных деформаций,
занятия по отработке навыков дыхательной гимнастики
и релаксации.

Выводы
Выездная работа медицинских психологов в инфек-

ционных госпиталях позволила:
1. Дать оценку актуального психологического со-

стояния медицинских работников.
2. Оказать им очную психологическую помощь.
3. Представить результаты своей работы админи-

стративно-управленческому персоналу ЛМО с реко-
мендациями по дальнейшим действиям.

В настоящее время медицинскими психологами ла-
боратории психофизиологического обеспечения цент-
ра медицины катастроф Клинической станции скорой
медицинской помощи ведется дальнейшая работа в
указанных ЛМО с целью оказания психологической
помощи и оценки динамики психического состояния
медицинских специалистов.
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