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Пандемия COVID-19 обусловливает резкое увеличение частоты развития/обострения у медицинских работников психических рас-

стройств. Возрастает актуальность и значимость ранней выявляемости предрасположенности к развитию психических рас-

стройств не только у практикующих врачей, но и у клинических ординаторов и студентов медицинских вузов. 

Цель исследования – оценка эмоционального состояния в разных группах работников и учащихся медицинской сферы. 

Пациенты и методы. В исследовании принимали участие 110 врачей обоего пола, из них 64 (68,2%) женщин и 46 (41,8%) мужчин

в возрасте 26–40 лет, проходивших курсы повышения квалификации на базе кафедр РУДН; 108 ординаторов второго года обучения

в возрасте 24–26 лет, из них 67 (62,1%) женщин и 41 (37,9%) мужчин, и 43 студента 1-го курса РУДН в возрасте 17–19 лет,

из них 29 (67,4%) женщин и 14 (32,6%) мужчин. Исследование проводили в феврале – мае 2021 г. Методы исследования включали

анкетирование и психометрическую оценку состояния обследуемых и статистическую обработку данных.

Результаты и обсуждение. Установлена высокая частота встречаемости у практикующих врачей разных специальностей и обу-

чающихся (ординаторов и студентов) в условиях пандемии признаков таких психопатологических расстройств, как тревога

(44,5%), депрессия (23,6%), астения (86,4%) и нарушения пищевого поведения (до 68,2%). 

Заключение. Стрессогенное влияние пандемии на работу и обучение медицинских специалистов приводит к ухудшению показате-

лей их психического благополучия.
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The COVID-19 pandemic is causing a heavy increase in the incidence of development/exacerbation of mental disorders in healthcare workers.

The relevance and importance of early detection of predisposition to the development of mental disorders is increasing not only among practic-

ing physicians, but also among clinical residents and students of medical universities.

Objective: to assess the emotional state in different groups of medical workers and medical students.

Patients and methods. The study involved 110 doctors of both sexes, including 64 (68.2%) women and 46 (41.8%) men aged 26–40 years who

took upgrade training courses at the RUDN University departments; 108 residents of the second year of study aged 24–26, of which 67 (62.1%)

women and 41 (37.9%) men, and 43 students of the 1st year of RUDN University aged 17–19, of which 29 (67.4%) women and 14 (32.6%)

men. The study was conducted in February–May 2021. The research methods included questionnaires and psychometric assessment of the con-

dition of the subjects and statistical data processing.

Results and discussion. We documented a high frequency of signs of psychopathological disorders such as anxiety (44.5%), depression (23.6%),

asthenia (86.4%) and eating behavior disorders (up to 68.2%) among practicing physicians of various specialties and students (residents and

students) during pandemic. 

Conclusion. The stressful impact of the pandemic on the work and training of medical professionals leads to a deterioration in their mental

health.
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По данным Всемирной организации здравоохране-

ния, около 10% бремени всех болезней приходится на пси-

хические, неврологические, наркологические расстройства.

В 2015 г. от психических расстройств страдало 12% населе-

ния Европейского региона [1]. В последние 1,5 года допол-

нительное негативное воздействие на психическое здоровье

населения оказывает пандемия COVID-19.

Пандемия не только значительно увеличивает на-

грузку на систему здравоохранения, но и ставит под угрозу

здоровье медицинских работников, которые вне зависи-

мости от специальности входят в группу риска заражения

коронавирусом [2]. Кроме того, в условиях пандемии вра-

чи находятся под воздействием постоянных психотравми-

рующих факторов: высокие и чрезмерные психоэмоцио-

нальные, умственные и физические перегрузки, ответст-

венность за здоровье и жизнь пациентов, осознание гра-

ниц врачебных возможностей, недостаток времени [3].

Также на психическое состояние медработников влияют

напряженный рабочий ритм, негативно сказывающийся

на личной жизни, несбалансированное и неполноценное

питание и, наконец, нехватка времени для заботы о собст-

венном здоровье [4].

Все перечисленное обусловливает резкое увеличение

частоты развития/обострения у медицинских работников

психических расстройств. В частности, на 35–55% повыша-

ются риски развития тревожных и депрессивных рас-

стройств, астении, расстройств пищевого поведения (РПП)

[5–10].

В связи с этим возрастает актуальность и значимость

раннего выявления предрасположенности к развитию пси-

хических расстройств не только у практикующих врачей,

но и у клинических ординаторов и студентов медицинских

вузов.

Целью исследования, проведенного в 2021 г. совме-

стно кафедрой психиатрии, психотерапии и психосома-

тической патологии Российского университета дружбы

народов (РУДН) и Аккредитационно-симуляционным

центром РУДН, являлась оценка эмоционального состо-

яния (распространенность и выраженность тревоги и де-

прессии, астении и РПП) в разных группах работников

и учащихся медицинской сферы.

Пациенты и методы. В исследо-

вании принимали участие 110 врачей

обоего пола в возрасте 26–40 лет,

из них 64 (68,2%) женщины и 46

(41,8%) мужчин (по специальностям:

терапия и акушерство и гинеколо-

гия – по 15 наблюдений; эндокрино-

логия, диетология, психиатрия, хи-

рургия, функциональная диагности-

ка – по 10 наблюдений; общественное

здравоохранение, анестезиология

и реаниматология, дерматовенероло-

гия, педиатрия, урология – по 6 на-

блюдений), проходивших курсы по-

вышения квалификации на базе ка-

федр РУДН; 108 ординаторов второго

года обучения в возрасте 24–26 лет,

из них 67 (62,1%) женщин и 41 (37,9%)

мужчина (по специальностям: дерма-

товенерология – 40 наблюдений, оф-

тальмология – 14 наблюдений, терапия – 16 наблюдений,

хирургия – 11 наблюдений, психиатрия – 10 наблюдений,

оториноларингология – 8 наблюдений, урология – 5 на-

блюдений, акушерство и гинекология – 4 наблюдения)

и 43 студента 1-го курса РУДН в возрасте 17–19 лет, из них

29 (67,4%) женщин и 14 (32,6%) мужчин. Исследование

проводили в феврале – мае 2021 г.

Методы исследования включали анкетирование

и психометрическую оценку состояния обследуемых и ста-

тистическую обработку данных.

Участникам предлагалось анонимно пройти четыре

опроса: 1) Госпитальная шкала тревоги и депрессии

(Thehospital Anxiety and Depression Scale, HADS); 2) Субъек-

тивная шкала оценки астении (Multidimensional Fatigue

Inventory, MFI-20); 3) Опросник пищевого поведения

(Dutch Eating Behavior Questionnaire, DEBQ); 4) Шкала

стрессоустойчивости Холмса–Рея.

Статистическая обработка данных проводилась с ис-

пользованием программы IBM Statistic SPSS. Использова-

лись методы описательной статистики, для межгруппового

попарного сравнения применялись сравнение двух незави-

симых выборок (Т-критерий/тест Стьюдента), различия

считались статистически значимыми при уровне p<0,05.

Для выявления различий между каждой парой из трех групп

применялись методы непараметрической статистики с ис-

пользованием U-критерия Манна–Уитни.

Результаты. Изученные группы медицинских работ-

ников и учащихся соотносились по половому составу,

но очевидно различались по среднему возрасту, наличию

одного или нескольких высших образований (включая ме-

дицинские специализации), а также по информированно-

сти (прохождение специализированных курсов или циклов)

и вовлеченности в работу с больными COVID-19 (работа

в специализированных стационарах, амбулаторный прием,

уход и т. д.; табл. 1).

При анализе результатов заполнения Шкалы стрессо-

устойчивости Холмса–Рея установлено, что ответы пред-

ставителей всех обследуемых групп незначительно различа-

лись по показателям субъективной значимости психоэмо-

циональных стрессов (табл. 2).
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Таблица 1. Социодемографические и образовательные 
характеристики исследуемых групп

Table 1. Socio-demographic  and educat ional  character is t ics  
o f  the  s tudied groups

Характеристики
Врачи Ординаторы Студенты 

(n=110) (n=108) (n=43)

Пол, %:

мужчины 31,8 37,9 32,6

женщины 68,2 62,1 67,4

Средний возраст, годы, М±σ 34,6±6,3 25,1±1,1 18,7±2,6

Образование, %:

неполное высшее 0 0 95,3

одно высшее 83,6 97,2 4,7

несколько высших 16,4 2,8 0

Прохождение обучения по COVID-19, % 80,9 54,6 0

Вовлеченность в работу с больными COVID-19, % 69,1 58,3 9,3
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В то же время важно отметить,

что только студенты первого года обу-

чения среди наиболее значимых

стрессов выделяли «изменения сте-

реотипов жизнедеятельности», свя-

занные с ограничениями и/или само-

ограничениями из-за пандемии.

При оценке по Шкале HADS

уровня тревоги установлено, что

у студентов повышенный уровень

тревоги регистрируется в 65,1% на-

блюдений (39,5% – клинически вы-

раженная тревога, 25,6% – субкли-

ническая), у ординаторов – в 32,4%

наблюдений (14,8% – клинически

выраженная тревога, 17,8% – суб-

клиническая), у врачей – в 44,5% на-

блюдений (20% – клинически выра-

женная тревога, 24,5% – субклиниче-

ская; рис. 1). 

Таким образом, значимо

(р<0,05) наибольший уровень тревоги

фиксируется у студентов-медиков 1-го

курса. 

При сравнении частоты встречаемости высокого

уровня тревоги среди врачей разных специальностей уста-

новлена тенденция к росту распространенности среди педи-

атров, анестезиологов-реаниматологов, акушеров-гинеко-

логов и психиатров (рис. 2). Однако значимых различий

между специальностями не выявлено.

Сходной оказалась картина распространенности

среди исследуемого контингента клинически выраженной

и субклинической депрессии (рис. 3). Так, значимо

(р<0,05) депрессия наиболее распространена среди перво-

курсников – 55,8% наблюдений (23,2% – клинически вы-

раженная депрессия, 32,6% – субклиническая). Среди

врачей этот показатель составляет 23,6% (8,2% – клиниче-

ски выраженная депрессия, 15,4% – субклиническая),

среди ординаторов – 23,4% наблюдений (7,5 и 15,9% –

клинически выраженная и субклиническая депрессия со-

ответственно).

Значимых различий в частоте

встречаемости депрессивных жалоб

между представителями разных вра-

чебных специальностей не выявлено.

Астения клинически значимого

уровня по MFI-20 фиксируется у 100%

опрошенных студентов, 93,5% орди-

наторов и 86,4% врачей (рис. 4). 

При этом встречаемость клини-

чески выраженных симптомов асте-

нии в обследуемых группах разнится

(табл. 3). 

Сравнительный анализ данных

табл. 3 указывает на то, что у студентов

все симптомы астении представлены

чаще, чем в других группах, а у ордина-

торов значимо чаще выявляются сни-

жение мотивации и психическая асте-

ния, чем у врачей (23,1 и 34,2% против

12,7 и 20,9% соответственно; р<0,05). 
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Таблица 2. Ранговые показатели стрессовых событий по шкале
Холмса–Рея у пациентов трех групп

Table 2. Holmes–Rahe s tress  event  ranks  in  three  groups

Ранг Врачи (n=110) Ординаторы (n=108) Студенты (n=43)

1 Вынужденное изменение привычного Взаимоотношения 

стиля поведения с друзьями

2 Семейные неурядицы Вынужденное изменение 

или изменение семейного статуса привычного стиля поведения

3 Служебные Состояние собственного здоровья

и карьерные события

4 Состояние собственного Служебные Изменение условий

здоровья и карьерные события или часов работы

5 Решение финансовых проблем Состояние 

собственного здоровья

6 Проблемы Взаимоотношения Решение

с законом с друзьями финансовых проблем

7 Взаимоотношения Проблемы Изменения стереотипов

с друзьями с законом жизнедеятельности

Рис. 1. Уровень тревоги среди учащихся 

и работников медицинской сферы, %

Fig. 1. Level of anxiety among students and health care workers, %
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разных специальностей, %. ОЗ – общественное здравоохранение

Fig. 2. Prevalence of increased anxiety among doctors of various specialties, %
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Среди врачей разных специальностей клинически вы-

раженная астения значимо реже отмечается только у уроло-

гов (р<0,05; рис. 5).

При подсчете баллов данного опросника критериям

ограничительного (диетического) пищевого поведения

(«осторожный» и бесконтрольный типы питания) соответ-

ствуют 68,2% врачей, 60,5% студентов

и 68,8% ординаторов (рис. 6). 

Эмоциональное РПП (затруд-

ненное самостоятельное «перерабаты-

вание» эмоции, не прибегая к помощи

еды) выявляется у 23,6% врачей, 41,6%

ординаторов и 16,7% студентов

(рис. 7). 

Экстернальное РПП – преиму-

щественная ориентация не на внут-

ренние, гомеостатические стимулы

к приему пищи, а на внешние (уста-

новленный режим приема пищи,

время обеденного перерыва, когда

нужно что-то съесть, встреча с друзь-

ями, накрытый стол и т. д.) и сложно-

сти при отказе от продолжения нача-

того приема пищи при виде вкусной

или просто лежащей на виду еды –

фиксируется у 35,5% врачей, 43,5% ординаторов и 25,6%

студентов (рис. 8). 

В ходе межгруппового сравнения частоты РПП име-

ются значимые различия между ординаторами и студента-

ми: эмоциональное и экстернальное расстройства чаще

встречаются среди ординаторов (р<0,05).

Обсуждение. В ходе исследования установлена высо-

кая частота встречаемости у практикующих врачей разных

специальностей и обучающихся (ординаторов и студентов)

признаков таких психопатологических расстройств, как

тревога (44,5%), депрессия (23,6%), астения (86,4%) и на-

рушения пищевого поведения (до 68,2%). При этом изуче-

ние распространенности различных форм РПП среди вра-

чей и ординаторов проведено в отечественной практике

впервые.

При анализе полученных данных у студентов отмеча-

ется значимо (р<0,05) наибольшая частота встречаемости

как выраженных тревожных (65,1%), депрессивных (55,8%),

так и всех (100%) клинических проявлений астенических

расстройств. В то же время распространенность различных

форм РПП среди студентов наименьшая (ограничитель-

ное – 60,5%, экстернальное – 25,6%, эмоциональное –

16,7%). 

При сравнении полученных данных с результатами

аналогичных по дизайну исследований, проведенных до
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Рис. 3. Депрессия у врачей, ординаторов и студентов, %

Fig. 3. Depression among physicians, residents, and students, %
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Рис. 4. Клинически выраженная астения 

у врачей, ординаторов и студентов, %

Fig. 4. Clinically significant asthenia 

among physicians, residents, and students, %
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Рис. 5. Распространенность астении среди врачей разных специальностей, %

Fig. 5. Prevalence of asthenia among physicians of different specialties, %
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Таблица 3. Симптомы астении в обследуемых
группах,  %

Table 3. Symptoms of  as thenia in  the  s tudied
groups,  %

Симптомы астении
Врачи Ординаторы Студенты

(n=110) (n=108) (n=43)

Общая астения 42,7 35,2 46,5

Пониженная активность 30 35,2 41,9

Снижение мотивации 12,7 23,1 25,6

Физическая астения 26,4 21,3 32,6

Психическая астения 20,9 34,2 37,2



пандемии (депрессии – 15–19,1% [11, 12], тревога –

7,8–41,5% [13–15], астения – 66,7% [16], ограничительное

РПП – 3,9–11%, эмоциогенное РПП – 2–2,1% [17]), ве-

рифицируется значимый рост распространенности психо-

патологической симптоматики в настоящее время. Лишь

частота экстернального РПП остается сопоставимой с ра-

нее полученными данными (27,5–32,4% [17]) и не претер-

певает отрицательной динамики на фоне учебы в услови-

ях пандемии.

Можно предположить, что более высокий, в сравне-

нии с другими группами, уровень тревоги и депрессии у сту-

дентов связан как с отсутствием достаточных медицинских

знаний, меньшей информированностью о реальных клини-

ко-динамических характеристиках COVID-19, малой вовле-

ченностью в работу с больными коронавирусом, так и с из-

менением/увеличением нагрузки в рамках дистанционного

и комбинированного обучения.

Более выраженная психическая астения у студентов

может быть также обусловлена высокими и гетерогенными

интеллектуальными нагрузками в связи с переходом на ди-

станционное обучение и самообразование, которые гетеро-

номны прежнему психическому опыту обучающихся.

Обучение в ординатуре в текущий момент сопряжено

с наименьшим риском развития тревоги и депрессии. Од-

нако в сравнении с близкими по дизайну исследованиями,

проводимыми до начала и в первый год пандемии, так же

как и в группе студентов, отмечается значимое увеличение

частоты выявления психопатологической симптоматики.

Так, до пандемии об астении сообщали до 40% ординато-

ров [18], в середине 2020 г. – уже 55,8% [19], в настоящем

исследовании 2021 г. – 93,5%. Сравнительный анализ дан-

ных табл. 3 указывает на то, что у ординаторов значимо

чаще выявляются снижение мотивации и психическая

астения, чем у врачей (23,1 и 34,2% против 12,7 и 20,9% со-

ответственно; р<0,05). 

Аналогичная отрицательная динамика в 2020 и 2021 гг.

очевидна и при сравнении частоты депрессии (16,9% [19]

и 23,4% соответственно) среди ординаторов. Встречаемость

повышенной тревоги за последний год не меняется.

Кроме того, именно в группе обследованных орди-

наторов выявляется максимальная представленность всех

вариантов РПП, возможно, являющихся эквивалентами

или симптомами депрессивного и/или тревожного рас-

стройства.

Среди врачей в сравнении с периодом до пандемии

также фиксируется значимый рост симптоматики депрес-

сий (15% [12] против 23,6%), тревожных расстройств

(15–19,1% [11, 12] против 44,5%), астении (25% [12] против

86,4%). 

Обращает на себя внимание тот факт, что во всех груп-

пах состояние собственного здоровья не является домини-

рующим стрессогенным фактором, несмотря на высокую

вовлеченность врачей и ординаторов в работу с инфекцион-

ными (COVID-19) больными (см. табл. 1). В то же время

именно этим фактом (работой в условиях пандемии с ин-

фекционными больными) можно объяснить различия

в ранжировании стрессов (вынужденное изменение при-

вычного стиля поведения, семейные неурядицы или изме-

нение семейного статуса, служебные и карьерные события)

между практикующими врачами, а также ординаторами,

привлекаемыми к практике, и студентами.
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Рис. 6. Ограничительное пищевое поведение 

у врачей, ординаторов и студентов, %

Fig. 6. Restrictive eating behavior 

among physicians, residents, and students, %
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Рис. 7. Эмоциональное пищевое поведение 

у врачей, ординаторов и студентов, %

Fig. 7. Emotional eating behavior 

among physicians, residents, and students, %
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Рис. 8. Экстернальное пищевое поведение 

у врачей, ординаторов и студентов, %

Fig. 8. External eating behavior 

among physicians, residents, and students, %
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Среди возможных причин значимой представленности

психической патологии у врачей следует указать не только

на дополнительное негативное влияние пандемии [5–10],

но и на наличие предрасположенности к такого рода рас-

стройствам. На это указывают еще более высокие показате-

ли распространенности тревоги, депрессии, астении и РПП

у студентов медицинских вузов и клинических ординаторов. 

Вполне логично коррелируют с результатами обследо-

вания по шкалам тревоги, депрессии и астении данные

о высокой частоте представленности различных вариантов

РПП среди учащихся и работников медицинской сферы.

По данным ряда исследований, коморбидность тревожно-

депрессивных и пищевых расстройств поведения достигает

52,4–76% [7, 20].

Заключение. Таким образом, результаты исследования

демонстрируют негативное влияние пандемии на работу

и обучение медицинских специалистов, приводящее к ухуд-

шению показателей их психического благополучия.

Установленная высокая частота встречаемости

у практикующих врачей разных специальностей и обуча-

ющихся (ординаторов и студентов) в условиях пандемии

признаков таких психопатологических синдромов, как

тревога (44,5%), депрессия (23,6%), астения (86,4%) и на-

рушения пищевого поведения (до 68,2%), значимо пре-

вышает аналогичные показатели в период до и в начале

пандемии.

Полученные данные показывают необходимость раз-

работки стратегий профилактики и коррекции эмоциональ-

ного статуса обучающихся медицинских вузов и врачей

с целью сохранения и укрепления их психического здоро-

вья, а вместе с тем и улучшения качества оказываемой ме-

дицинской помощи населению.

Профилактика и лечение данных расстройств на ран-

них стадиях позволяют сократить сроки терапии, а в ряде

случаев – ограничиться изменением образа жизни и приме-

нением немедикаментозных методов лечения.
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