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ПСИХОЭМОЦИОНАЛЬНОЕ СОСТОЯНИЕ  

СТУДЕНТОВ-МЕДИКОВ,  
ПРИВЛЕЧЕННЫХ К ОКАЗАНИЮ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ  

В УСЛОВИЯХ ПАНДЕМИИ COVID-19 
 

Карантинные мероприятия ‒ это сложные условия работы, кото-
рые требуют от специалистов медицинского учреждения самой высокой 
степени мобилизованности и самоотверженности. В связи с острой не-
хваткой медицинских кадров в условиях пандемии COVID-19 многие 
студенты-медики были привлечены к борьбе с новой коронавирусной 
инфекцией, к чему большинство из них оказалось не готово. Любая 
стрессовая ситуация, тем более такой интенсивности, как текущая 
пандемия, всегда с неизбежностью влечет за собой разрушение привыч-
ного образа жизни, отказ от многих привычных схем поведения в усло-
виях учебы, работы и дома. Студенты-медики столкнулись с широким 
спектром трудностей: дистанционное обучение, страх заразиться, 
чувство беспомощности из-за неспособности защитить близких. В свя-
зи с этим целью настоящего исследования явилась оценка психоэмоцио-
нального состояния студентов, проходящих практику в условиях пан-
демии COVID-19. Не менее важной задачей было установление главных 
причин психического напряжения студентов-медиков в сложившейся 
ситуации. В ходе исследования был разработан опросник, направленный 
на выявление основных факторов дистресса респондентов, проведено 
анонимное анкетирование в виде онлайн-опроса 212 студентов Смолен-
ского государственного медицинского университета. Полученные дан-
ные зафиксировали высокий уровень эмоционального истощения боль-
шинства опрошенных, также установлены ведущие причины тревоги 
студентов-медиков: страх принести инфекцию домой, заразив близких, 
и дистанционный формат проведения экзаменов. 

 
Quarantine measures are difficult working conditions that require the 

highest motivation and dedication from the medical staff. Due to the acute 
shortage of medical personnel in the context of the COVID-19 pandemic, 
many medical students were involved in the fight against the new coronavirus 
infection, for which most of them were not ready. Any stressful situation, es-
pecially of such intensity as the current pandemic, always inevitably leads to 
shattering the regular way of life, the rejection of many common patterns of 
behavior in school, work and at home. Medical students faced a wide range of 
difficulties: distance learning, fear of getting infected themselves, feeling help-
less due to the inability to protect their loved ones. In this regard, this study 
assesses the psychoemotional state of students undergoing practical training 
in the context of the COVID-19 pandemic. An equally important task was to 
determine the main causes of mental stress of medical students in the current 
situation. The study developed a questionnaire to identify the main factors of 
respondents ' distress. An anonymous online survey included 212 students of 
the Smolensk state medical University. The data obtained recorded a high lev-
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el of emotional exhaustion in the majority of respondents, the anxiety was 
mainly caused by the fear of bringing an infection home to their loved ones 
and the remote format of exams. 

 
Ключевые слова: пандемия COVID-19, студенты-медики, психоэмоцио-

нальное состояние, источники тревоги. 
 
Keywords: COVID-19 pandemic, medical students, psychoemotional state, 

sources of anxiety. 

 
Введение 

 
Возникшая как группа необъяснимых случаев пневмонии в Ухане 

(Китай), новая коронавирусная инфекция, официально обозначенная 
COVID-19, 11 марта 2020 г. Всемирной организацией здравоохранения 
была объявлена пандемией. Вирус быстро распространился не только 
на территории Китая, но и в других странах мира. Одной из основных 
стратегий борьбы с вирусом стала самоизоляция. Правительство Рос-
сии предприняло целый комплекс мер для снижения распространения 
вируса среди населения. В настоящее время число заражений в боль-
шинстве регионов России растет [23]. В XXI в. инфекционные заболева-
ния (грипп и парагрипп, гепатиты, кишечные инфекции, ВИЧ) стали 
одной из основных угроз для общественного здравоохранения во всем 
мире, и это влияет не только на физическое, но и на психоэмоциональ-
ное состояние человека [21]. 

Предыдущие исследования показали, что во время вспышек ин-
фекционных заболеваний имеет место широкое распространение раз-
личных негативных психологических реакций, а также формирование 
психопатологической симптоматики. В качестве факторов, негативно 
влияющих на психологическое благополучие населения, отмечаются 
сложная эпидемическая ситуация, утрата привычного образа жизни, 
неопределенность в отношении происходящего и пессимистические 
прогнозы, серьезность заболевания, страх, дезинформация, социальная 
изоляция, экономические последствия пандемии и их влияние на бла-
госостояние человека [2; 4; 7; 9; 11; 16; 19]. 

Медицинские работники, оказывающие помощь инфицированным 
COVID-19, находятся в группе высокого риска возникновения проблем 
с психоэмоциональным здоровьем. Никакое число аппаратов ИВЛ и 
отделений интенсивной терапии не достигнет цели без упорного труда 
медицинского персонала. Речь идет не только о достаточном количе-
стве высококвалифицированных практикующих врачей, медсестер, 
фармацевтов, реаниматологов, специалистов в области респираторной 
терапии, но и о способности каждого медицинского работника адек-
ватно и в полном объеме выполнять свои профессиональные обязанно-
сти, что зависит от стабильности его психического, морального и эмо-
ционального статуса. Медицинские работники сталкиваются со мно-
гими проблемами: ненормированный рабочий день, высокий риск за-
ражения, тяжелые больные, нехватка средств индивидуальной защиты, 
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физическая усталость и разлука с семьями. Предыдущий опыт показы-
вает, что в период эпидемий и вспышек инфекционных заболеваний 
медицинские работники сообщали о негативных психологических ре-
акция и симптомах психических расстройств [3; 5; 10; 13; 18]. 

В результате исследования, проведенного в Стэнфордском универ-
ситете и Школе медицины Икана (Нью-Йорк), были выявлены ключе-
вые источники тревоги медицинского персонала, работающего с новой 
коронавирусной инфекцией: ограниченный доступ к необходимым 
средствам индивидуальной защиты; страх принести инфекцию домой 
и заразить членов семьи; отсутствие доступа к экспресс-тестированию 
на SARS-CoV-2 при появлении симптомов и беспокойство о высокой 
вероятности распространения инфекции на рабочем месте; неуверен-
ность в том, что государство позаботится об их семьях в случае, если 
они будут инфицированы; необходимость организовать уход за детьми 
во время карантина  в связи с закрытием школьных и дошкольных 
учреждений при увеличении продолжительности рабочего дня, а так-
же поддерживать другие личные и семейные потребности по мере 
необходимости увеличения рабочего времени (питание, проживание, 
транспорт); сомнения в собственной профессиональной компетенции 
при переводе в COVID-отделения и отделения интенсивной терапии из 
обычных отделений; отсутствие доступа к необходимой информации и 
возможности обмена информацией [20; 22]. Возникающие проблемы с 
психоэмоциональным состоянием у медицинских работников в период 
эпидемий могут иметь долгосрочные последствия. В качестве послед-
них называются посттравматическое стрессовое расстройство (ПТСР), 
депрессии и злоупотребление психоактивными веществами. При этом 
в качестве факторов, препятствующих возникновению негативных 
психологических реакций, отмечались адаптивные реакции на стресс и 
обучение инфекционному контролю [2; 8; 13; 14; 16]. 

В связи с острой нехваткой медицинских кадров Министерством 
здравоохранения РФ было разрешено привлечь к борьбе с COVID-19 
студентов выпускных курсов, врачей-ординаторов, аспирантов меди-
цинских вузов, а также преподавателей и профессоров. Этих мер оказа-
лось недостаточно. Согласно приказу Минздрава России № 378, Мино-
брнауки России № 619 от 27.04.2020 г. «Об организации практической 
подготовки обучающихся по образовательным программам высшего 
медицинского образования в условиях борьбы с распространением но-
вой коронавирусной инфекции на территории Российской Федера-
ции», руководители организаций, реализующих образовательные про-
граммы высшего медицинского образования, должны были внести из-
менения в образовательные программы высшего медицинского образо-
вания по специальностям «Лечебное дело», «Педиатрия», «Медико-
профилактическое дело», «Стоматология» и направить с 1 мая 2020 г. 
студентов 4-го и 5-го курсов, а также студентов 3-го курса по специаль-
ности «Сестринское дело» на производственную практику в медучре-
ждения для оказания помощи пациентам с подозрением на коронави-
рус и подтвержденной инфекцией [24]. Также в приказе была прописа-
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на необходимость письменного согласия обучающихся на участие в 
осуществлении указанной помощи и заключения трудового договора, 
что не было должным образом реализовано на практике. Действие 
приказа не распространялось только на студентов, уже трудоустроен-
ных в медицинских учреждениях в момент издания документа. 

Предварительно в медицинских вузах прошло обучение указанных 
групп студентов основным методам профилактики, диагностики и ле-
чения новой коронавирусной инфекции. Обучение осуществлялось на 
порталах дистанционного образования медицинских университетов, 
по окончании высылались электронные сертификаты [15]. 

Медицинские работники, находящиеся на передовой борьбы с 
COVID-19, нуждаются в психологической поддержке. Студенты-
медики, привлеченные к осуществлению медицинской помощи в усло-
виях пандемии, оказались, по сути, в экстремальных для них условиях 
[1; 6; 12; 17]. 

Целью исследования является изучение психоэмоционального со-
стояния студентов-медиков 4—5-го курсов, привлеченных к борьбе с 
новой коронавирусной инфекцией. 

Задачи исследования: 1) оценить психоэмоциональное состояние 
студентов 4—5-го курсов Смоленского государственного медицинского 
университета, проходящих производственную практику в связи с изме-
нением учебного плана в условиях пандемии; 2) установить главную 
причину психоэмоционального напряжения среди студентов-медиков 
в данной обстановке. 

 
Материалы и методы 

 
В ходе исследования на основе [2] была разработана анкета для 

субъективной оценки респондентами своего психоэмоционального со-
стояния. Опросник состоял из 12 пунктов: 

1. Как Вы относитесь к изменению учебного плана, согласно которому 
производственная практика пришлась на разгар пандемии? 

2. Как Вы считаете, была ли необходимость разбивать учебный процесс 
из-за производственной практики, затем снова начинать обучение и пере-
носить экзамены на более поздние сроки? 

3. Был ли у Вас выбор проходить практику в отделениях с больными 
COVID-19 или нет? 

4. Вы работали с больными COVID-19? 
5. Как Вы считаете, были ли Вы полезны в отделении при работе с 

больными COVID-19? 
6. Испытывали ли Вы страх заразиться, проходя практику в условиях 

пандемии? 
7. Повлияла ли данная ситуация на Ваш профессиональный выбор? 
8. Обеспечивали ли Вас должным образом СИЗ? 
9. Перерабатывали ли Вы в отделении во время прохождения производ-

ственной практики? 
10. Было ли Вам тяжело морально во время прохождения производ-

ственной практики? 



Вопросы медицины 

 

109 109

11. Как Вы можете оценить организацию прохождения производствен-
ной практики при изменении учебного плана в условиях пандемии 
COVID-19? 

12. Какими практическими навыками Вы овладели в период прохожде-
ния внеплановой производственной практики? 
 
Анкетирование было проведено в виде онлайн-опроса (гугл-

форма). Опрошено 212 студентов СГМУ, результаты ответов проанали-
зированы и обработаны. Статистическая достоверность различия опре-
делялась по параметрическому критерию Фишера. Критический уро-
вень значимости при проверке принимали равным 0,01. Анализ осу-
ществлялся с помощью пакета программ: Statistica 7, ОС Windows 10, 
Microsoft Excel. 

 
Результаты и их обсуждение 

 

Большинство опрошенных студентов, 176 человек (83 %), негативно 
отнеслись к изменению учебного плана, согласно которому произ-
водственная практика пришлась на разгар пандемии; 27 опрошенных 
(12,7 %) восприняли изменение нейтрально и лишь 9 студентов (4,3 %) 
высказали положительное отношение (p < 0,01). 

Значительная часть анкетируемых, 189 человек (89,2 %), считает, что 
не было необходимости разбивать учебный процесс из-за производ-
ственной практики, переносить экзамены на более поздние сроки; 
23 студента, что составляет 10,8 %, имели противоположное мнение 
(p < 0,01). 

В результате проведенного исследования установлено, что не у всех 
студентов был выбор проходить практику в отделениях с больными 
COVID-19 или нет. Так, 78 человек (36,8 %) этого выбора не имели и 
проходили практику в отделениях, где находились больные COVID-19 
(p < 0,01). 

Более половины анкетируемых (122 человека, 57,5 %) на практике 
работали с больными COVID-19, многие давали на это добровольное 
согласие (p < 0,01). Однако свою пользу при работе с такими больными 
отметили лишь 44 студента, то есть 36,1 % из них. Остальные 
78 студентов (63,9 %) считают, что больше мешали персоналу отделения 
по причине своей неопытности (p < 0,01). 

Студенты 4-го курса проходили производственную практику в ка-
честве помощников врача: проводили сбор анамнеза, жалоб, оценивали 
клиническое состояние пациентов, используя различные методы об-
следования органов и систем; оценивали полученные данные и фор-
мулировали диагноз, участвовали в назначении дополнительных лабо-
раторных и инструментальных методов обследования с последующей 
оценкой результатов. Студенты 5-го курса проходили практику в меди-
цинских учреждениях в качестве помощников врача амбулаторно-
поликлинического учреждения. Студенты, работающие по трудовому 
договору, исполняли обязанности среднего медицинского персонала 
(медсестра / медбрат). 
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Еще 56 человек (26,4 %) не работали с больными COVID-19, осталь-
ные 34 человека (16,1 %) проходили практику дистанционно в режиме 
онлайн. В рамках реализации образовательного процесса преподавате-
ли использовали ситуационные задачи как способ моделирования кли-
нического случая. Для эффективности данного метода обучения фор-
мат задачи был максимально приближен к профессиональной работе 
врача. Были рассмотрены ситуационные задания по новой коронави-
русной инфекции. 

Подавляющее большинство студентов (168 человек, 79,2 %) испыты-
вали страх заразиться, проходя практику в условиях пандемии (p < 0,01). 

На вопрос о том, повлияла ли данная ситуация на профессиональ-
ный выбор, 64 студента (30,1 %) ответили положительно (вариант «да»), 
были получены индивидуальные ответы: «студентов-медиков, как и 
врачей буквально заставили работать с коронавирусными больными, 
не оставляя выбора», «отправлять студентов на практику в условиях 
пандемии — это неоправданный риск», «права медиков плохо защи-
щены в подобных ситуациях». И все же 145 студентов, что составляет 
68,3 %, остались непреклонны в своем профессиональном выборе 
(p < 0,01). 

Большинство респондентов (179 человек, 84,4 %) указали, что их не 
обеспечивали должным образом СИЗ, остальные 33 студента (15,6 %) не 
имели проблем с обеспечением СИЗ (p < 0,01). 

Из студентов, проходивших практику не дистанционно, 97 человек 
(54,5 %) отметили, что в отделениях часто приходилось перерабатывать. 
Остальные респонденты (81 человек, 45,5 %) с такой проблемой не 
столкнулись (0,01 < p < 0,05). 

Подавляющему большинству студентов (171 человек, 80,7 %) было 
морально тяжело во время прохождения производственной практики; 
анкетируемые отмечали постоянное чувство напряжения, страх, при-
ступы немотивированной агрессии, подавленность, пониженное нас-
троение. Остальные 19,3 % с этим не столкнулись (p < 0,01). Среди глав-
ных причин своей тревоги респонденты указывают необеспеченность 
СИЗ (37,2 %), боязнь заразиться (53,3 %), боязнь принести инфекцию 
домой к своим близким (78,8 %), неопределенность с экзаменами, ди-
станционный формат их проведения (56,1 %). 

Организацию прохождения производственной практики при изме-
нении учебного плана в условиях пандемии COVID-19 студенты оце-
нили следующим образом: хуже среднего — 38,2 %, удовлетворитель-
но — 42,9 %, хорошо — 14,7 %, отлично — 4,2 %. 

Большинство респондентов — 154 человека, 72,7 % — отметили, что 
в период прохождения внеплановой производственной практики не 
овладели новыми практическими навыками, 22 студента (10,4 %) отра-
ботали ранее усвоенные навыки, 36 респондентов (16,9 %) изучили ме-
тоды диагностики и лечения новой коронавирусной инфекции на 
практике (p < 0,01).  
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Выводы 

 
В ходе исследования было установлено, что прохождение производ-

ственной практики в условиях пандемии для многих студентов-
медиков оказалось тяжелым периодом, потребовавшим от них макси-
мальной собранности. Большинство находилось в состоянии постоян-
ной тревоги, страха, что сказывалось на их психоэмоциональном состо-
янии. 

Ведущей причиной тревоги стал страх принести инфекцию домой 
к своим близким (78,8 %). На втором месте оказалась неопределенность 
с экзаменами, дистанционный формат их проведения (56,1 %). 

Долгое время студенты не располагали точной информацией о да-
тах проведения экзаменов, дистанционный формат сдачи клинических 
дисциплин казался им неосуществимым. Их также беспокоило отсут-
ствие возможности задать вопросы на консультации перед экзаменом, 
сложности с получением комментария по поводу своей оценки при не-
согласии с ней, объективность оценивания знаний без личного обще-
ния с экзаменатором. Определенные трудности создавала неподготов-
ленность университета к нетрадиционному формату сдачи сессии: 
платформы, на которых сдавались экзамены, работали со сбоями из-за 
перегруженности и отдельные задания могли не засчитываться, не-
смотря на правильный ответ, в связи с тем, что время, отведенное на их 
выполнение, было потрачено на восстановление доступа к системе. 

На третьем месте оказалась боязнь заразиться самому (53,3 %), на 
последнем — необеспеченность СИЗ (37,2 %), что стало для многих эко-
номической проблемой в связи с необходимостью покупать медицин-
ские маски и перчатки самостоятельно. 
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