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Аннотация
В работе представлены результаты комплексного клинико-психологическо
го исследования социально-психологических аспектов профессионального 
здоровья российских руководителей. Проведенная диагностика личност-
ных особенностей указанной категории специалистов позволила выделить 
и описать два различных «профиля» руководителей,  – «адаптивный» и 
«дезадаптивный», – принципиально различающихся репертуаром исполь-
зуемых в стрессовых ситуациях стратегий совладающего поведения.
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Введение

В отягощенной мировым эко-
номическим кризисом современной 
социокультурной, общественно-поли
тической, социально-экономической и 
демографической ситуации в Россий-
ской Федерации проблема сохранения 
здоровья и потенциала нации приоб-
ретает новое звучание и все большую 
актуальность. И, прежде всего, это от-
носится к наиболее трудоспособной и 
активной части населения – к корпусу 
российских руководителей (админи-
страторов, директоров, управляющих, 
начальников и т.д.).

Сам характер управленческого 
труда позволяет с полным правом от-
носить его к видам трудовой деятель-
ности, предъявляющим повышенные 
требования к физическим и психоэ-
моциональным аспектам здоровья ра-
ботающих. Наблюдаемое в настоящее 
время пристальное внимание специа-
листов к проблеме профессионально-
го здоровья связано с тем, что «здо-
ровье работника» рассматривается 
как экономическая ценность наряду 
с прибыльностью производства и как 
необходимое условие повышения ре-
зультативности и качества труда1.

1	 Казаков Ю.Н., Широнин И.И. Теоре-
тический анализ современных иссле-

Проблема профессионального 
здоровья руководителей в современ-
ной литературе довольно широко пред-
ставлена исследованиями, носящи-
ми как теоретико-методологический 
(Л.И. Анцыферова2, В.А. Бодров3, 
С.К. Нартова-Бочавер4, так и экспе
риментально-исследовательский ха-
рактер (В.В. Бойко5, Т.Л. Крюкова6 

дований по проблеме профессиональ-
ного здоровья // Вестник Российской 
академии государственной службы при 
Президенте Российской Федерации. – 
2010. – № 1. – С. 8.

2	 Анцыферова Л.И. Личность в трудных 
жизненных условиях: переосмысли-
вание, преобразование ситуаций и 
психологическая защита // Психологи-
ческий журнал. – 1994. – Т.15. – №1. – 
С. 3-18.

3	 Бодров В.А. Психологический стресс: к 
проблеме его преодоления // Проблемы 
психологии и эргономики. – 2001. – 
№ 4. – С. 28-33; Он же. Проблема 
преодоления стресса. Ч. 1: «Copping 
stress» и теоретические подходы к его 
изучению // Психологический журнал. – 
2006. – Т. 27. – № 2. – С. 113-122; Он 
же. Психологический стресс: Развитие 
и преодоление. – М.: ПЕР СЭ, 2006. – 
528 с.

4	 Нартова-Бочавер С.К. «Coping behavior» 
в системе понятий психологии лич-
ности // Психологический журнал. – 
1997. – Т.18. – № 5. – С. 20–30.

5	 Бойко В.В. Правила эмоционального 
поведения. – СПб.: Сударыня, 2000. – 
88 с.

6	 Крюкова Т.Л. Кому и когда нужен «ко-
пинг»: роль совладания в социальном 
поведении // Социальная психология: 
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и др.). Основной акцент делается на 
изучении управленческого стресса и 
стресс-совладающего поведения (В.А. 
Ташлыков; Г.Л. Исурина; В.М. Ялтон-
ский; В.А. Абабков7; А.А. Качина; С.А. 
Кулаков; А.Б. Леонова8; Н.Е. Водо-
пьянова9; R.S. Lazarus10, S. Folkman11; 
H. Weber, 1992; E. Frydenberg12 & R. 
Lewis; K. Belkic, P.A. Landsbergis; S. 
Lehtinen и др.

Тем не менее, на данный мо-
мент категория «профессиональное 
здоровье» трактуется неоднозначно. 
Так, В.А. Пономаренко рассматри-
вает профессиональное здоровье как 

теория, эксперимент, практика: Мате-
риалы международного симпозиума / 
Под ред. В.В. Новикова, В.В. Козлова. – 
Ярославль, 2000. – С. 118-120.

7	 Абабков В.А., Перре М. Адаптация к 
стрессу. – СПб: Речь, 2004. – 166 с.

8	 Леонова А.Б. Методика интегральной 
диагностики и коррекции профессио-
нального стресса (ИДИКС): Методи-
ческое руководство. – СПб.: ИМАТОН, 
2006. – 56 с.

9	 Водопьянова Н.Е. Психодиагностика 
стресса. – СПб.: Питер, 2009. – 336 с.

10	 Lazarus R.S., Folkman S. Stress, appraisal 
and coping.  N.Y.: Springer, 1984.

11	 Folkman S. Personal control and stress 
and coping processes: A theoretical 
analysis // Journal of Personality and 
Social Psychology. –1984. – Vol. 46. – 
P. 839–852.

12	 Frydenberg E. Adolescent Coping: 
Theoretical and Research Perspectives. 
London: Routledge, 1997.

свойство организма сохранять необ-
ходимые компенсаторные и защитные 
механизмы, обеспечивающие профес-
сиональную надежность и работоспо-
собность во всех условиях профессио-
нальной деятельности13. С.А. Бугров 
под профессиональным здоровьем по-
нимает свойство организма сохранять 
заданные компенсаторные и защитные 
механизмы, обеспечивающие рабо-
тоспособность в условиях, в которых 
протекает профессиональная деятель- 
ность14.

А.Г. Маклаков отмечает, что 
профессиональное здоровье  – это 
определенный уровень характеристик 
здоровья специалиста, отвечающий 
требованиям профессиональной дея-
тельности и обеспечивающий ее вы-
сокую эффективность15. Р.А. Березов-
ская анализирует профессиональное 
здоровье как меру согласованности 
социальных потребностей общества 
и возможностей человека в условиях 
13	 Пономаренко В.А. Психология жизни и 

труда летчика. – М.: Воениздат, 1992. – 
224 с.

14	 Бугров С.А. Проблема профессиональ-
ного здоровья в авиационной медици-
не // Военно-медицинский журнал. – 
1993. – №1. – С. 61-64.

15	 Маклаков А.Г. Основы психологиче-
ского обеспечения профессионального 
здоровья военнослужащих: дис. … 
доктора психол. наук. – СПб., 1996. – 
392 с.
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профессиональной деятельности16. По 
мнению А.В. Антоновского «общим 
для всех этих определений являет-
ся рассмотрение профессионального 
здоровья как интегративного образо-
вания в рамках системы “здоровье ↔ 
адаптированность ↔ работоспособ-
ность ↔ эффективность”»17.

Плодотворной основой для 
анализа вопросов, касающихся про-
блемы профессионального здоровья, 
может стать предложенная Г.С. Ни-
кифоровым концепция психологиче-
ского обеспечения профессиональной 
деятельности18.

16	 Березовская Р.А. Отношение менед-
жеров к своему здоровью как к факто-
ру профессиональной деятельности: 
дисс. … канд. психол. наук. – СПб.,  
2001. – 240 с.

17	 Антоновский А. В. Совладающее и 
защитное поведение как фактор про-
фессионального здоровья педагога 
общеобразовательной школы // Про-
фессиональное самосознание и эко-
номическое поведение личности: 
Труды IV международной научной 
интернет-конференции, январь – март 
2011 г. / Отв. ред. Е.Г. Ефремов, М.Ю. 
Семенов. – Киев: Простобук, 2011. – 
С. 77-78.

18	 Психология профессионального здоро-
вья / Под ред. Г.С. Никифорова. – СПб.: 
Речь, 2006. – 480 с.; Шингаев С.М. 
Профессиональный стресс и здоровье 
менеджеров // Известия Российского 
государственного педагогического уни-
верситета им. А.И. Герцена. – 2008. – 
№ 71. – С. 290-295.

Специфика деятельности ру-
ководителя за счет повседневных 
многофакторных стрессогенных 
воздействий  – производственных, 
экологических, информационных, 
психоэмоциональных  – приводит к 
большей или меньшей деструкции 
его личности. Результатом такого не-
гативного комплекса воздействий на 
субъектов управленческой деятельно-
сти становится снижение эффектив-
ности их деятельности, повышение 
вероятности возникновения стресс-
индуцированной патологии (так назы-
ваемых «work-releated diseases») и про-
явлений профессионального стресса, 
развитие синдрома профессиональ-
ного выгорания (H.J. Freudenberger19), 
«деструктивного профессиогенеза» 
(по П.Г. Сидорову20) и в целом ухуд-
шение качества жизни.

Указанные факторы риска рез-
ко снижают эффективность управ-
ленческого труда, неблагоприятным 
образом сказываются на эмоциональ-
ном и функциональном состоянии, на 
работоспособности руководителей, в 

19	 Frydenberg E. Adolescent Coping: 
Theoretical and Research Perspectives. 
London: Routledge, 1997.

20	 Сидоров П.И. Синергетическая пара-
дигма деструктивного профессиогене-
за // Экология человека. – 2009. – № 1. – 
С. 51–55.
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конечном итоге повышая риск уско-
ренного старения (Н.Ф. Измеров21; 
Б.Т. Величковский22; Калинина23).

Прогрессивное увеличение чис-
ленности руководителей, входящих 
в группу риска по развитию стресс-
индуцированной патологии, придает 
особую актуальность вопросам изу-
чения регулятивных способов адап-
тации к стрессовой ситуации («coping 
behaviour», совладающее поведение), 
разработки и совершенствования со-
временных технологий профилактики 
психоэмоционального стресса и его 
последствий.

Понятие «coping behaviour» 
происходит от английского «to cope», 
«to cope with» – «успешно справлять-
ся с чем-либо, преодолевать»; в не-

21	 Измеров Н.Ф. Охрана здоровья рабочих 
и профилактика профессиональных 
заболеваний на современном этапе // 
Медицина труда и промышленная эко-
логия. – 2002. – № 1. – С. 1–7.

22	 Величковский Б.Т. Социальный стресс, 
трудовая мотивация и здоровье. – Ве-
ликий Новгород: Новгородский госу-
дарственный университет им. Ярослава 
Мудрого, 2005. – 35 с.

23	 Калинина С.А. Социально-
психологические условия формиро-
вания профессионального стресса 
при работе с повышенными нервно-
эмоциональными нагрузками // Мате-
риалы VII Всероссийской конференции 
«Профессия и здоровье». – 2008. – 
С. 513–515.

мецкой психологии в этом же смысле 
используются понятия «Bewaltigung» 
(преодоление), а в отечественной пси-
хологии эквивалентным термином 
считается «адаптивное, совладающее 
поведение», или «копинг-поведение» 
(С.К. Нартова-Бочавер24). Под совла-
дающим поведением обычно пони-
мается сложный динамический про-
цесс, который включает когнитивные, 
аффективные и поведенческие усилия 
личности, направленные на преодоле-
ние стрессовой ситуации.

Интерес к изучению особен-
ностей совладающего поведения дан-
ной профессиональной группы связан 
с тем, что в качестве наиболее «эф-
фективных» способов совладания со 
стрессом, для снятия выраженного 
психоэмоционального напряжения 
российские руководители активно ис-
пользуют девиантные и аддиктивные 
формы поведения (курение, злоупо-
требление алкоголем и кофеиносодер-
жащими напитками, участие в азарт-
ных играх и т.д.). Так, по данным И.Н. 
Гурвич, по уровню употребления 
алкоголя лидирующее место среди 
городского населения принадлежит 
именно предпринимателям, занимаю-
24	 Нартова-Бочавер С.К. «Coping behavior» 

в системе понятий психологии лич-
ности // Психологический журнал. – 
1997. – Т.18. – № 5. – С. 20–30.
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щим руководящие посты в коммерче-
ских организациях. Высокий уровень 
дохода, как оказалось, стимулирует у 
них частое употребление алкоголя, в 
отдельных случаях в сочетании с при-
менением наркотических (психоак-
тивных) веществ25.

Цель исследования состояла 
в изучении особенностей совладаю-
щего поведения руководителей раз-
личных уровней и сфер администра
тивно-хозяйственной деятельности, 
составляющих группу повышенного 
риска развития стресс-индуцирован
ной патологии.

Испытуемые

Исследование проводилось на 
базе НИИ Антистрессовых техноло-
гий (г. Ростов-на-Дону), Бизнес-школы 
«Moscow Business School  – ЮФО» 
(г.  Ростов-на-Дону), Областного цен-
тра планирования семьи и репродук-
ции человека (г. Ростов-на-Дону). В 
качестве основной (эксперименталь-
ной) исследуемой группы выступили 
50 руководителей, работающих в ре-
альном секторе экономики (тяжелое 
машиностроение  – «Ростсельмаш», 
25	 Гурвич И.Н. Употребление алкоголя 

в России: история, статистика, психо-
логия. – СПб.: С.-Петерб. ун-т, 2008. – 
184 с.

Таганрогский автотранспортный завод 
(ТАГАЗ), Новочеркасский электро-
возоремонтный завод (НЭЗ), оптово-
розничная торговля  – «Лебединский 
торговый дом») и обратившиеся за 
профессиональной психологической 
помощью.

Включение руководителей в ис-
следуемую группу производилось по 
результатам предварительной диагно-
стики по методике ИДИКС (А.Б. Лео-
нова26) при выявлении стресса трех 
следующих уровней: «выраженный 
уровень стресса», «высокий уровень 
стресса» и «предельно-высокий уро-
вень стресса». Данные респонденты 
составили экспериментальную группу 
(Группа Nэксп.=50).

Группа сравнения была пред-
ставлена группой руководителей, 
тождественных по социально-де
мографическим характеристикам и 
организационно-психологическим па-
раметрам своей управленческой дея-
тельности (те же предприятия, тот же 
уровень в управленческой иерархии, 
то же количество сотрудников в не-
посредственном подчинении) (Группа 
Nсравн.=50). Принципиальным отличи-

26	 Леонова А.Б. Методика интегральной 
диагностики и коррекции профессио-
нального стресса (ИДИКС): Методи-
ческое руководство. – СПб.: ИМАТОН, 
2006. – 56 с.
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ем респондентов группы сравнения 
являлось отсутствие выраженного 
уровня стрессового напряжения (об-
щий индекс стресса  – «низкий» или 
«умеренный»)27.

Процедура

Процедура исследования со-
стояла из двух этапов.

Первый этап включал: 1) пред-
диагностическое интервью (соответ-
ствующий блок из методики ИДИКС, 
разработанной А.Б. Леоновой28; 2) ис-
следование по методике ИДИКС, ко-
торое проводилось в целях диффе-
ренциации групп респондентов по 
уровню выраженности стресса.

В рамках второго этапа было 
проведено комплексное психологи-
ческое обследование с применением 
следующего методического инстру-
ментария: 1) методика «Преодоление 
трудных жизненных ситуаций» (адап-
тация Н.Е. Водопьяновой); 2)  опро-
сник «Реакция личности на конфликт» 
(адаптация А.А. Омельченко, Ю.С. 
Степановой29; 3)  фрустрационный 
27	 Там же.

28	 Там же.

29	 Степанова Ю.С. Феномен профес-
сионального выгорания в психологии. 
Проблематика и перспективы исследо-
вания. – М.: МВШСЭН, 2009. – 18 с.

тест С. Розенцвейга (адаптирован в 
НИИ им. В.М. Бехтерева); 4) личност-
ный опросник EPQ Г. Айзенка.

Результаты

Сводные результаты первого 
этапа эмпирического исследования ре-
спондентов основной группы (Группа 
Nэксп.=50) и группы сравнения (Группа 
Nсравн.=50), а также их сравнительный 
анализ представлен в таблице 1.

Как видно из таблицы 1, во-
первых, по демографическим пока-
зателям (пол, возраст, уровень обра-
зования, стаж работы) респонденты 
в сравниваемых группах не имеют 
выраженных различий и могут счи-
таться гомогенными. В обеих группах 
равномерно представлены лица обоих 
половозрастных категорий (от 25 до 
65 лет) со стажем работы (от 7,5 до 42 
лет), с близкими средними значения-
ми по сравниваемым выборкам: воз-
раст – около 41 года, общий стаж ра-
боты – около 19 лет и управленческий 
стаж  – 11 лет. Указанные показатели 
(возраст, общий и управленческий 
стаж работы) высоко коррелируют 
между собой (соответствующие ко-
эффициенты линейной корреляции 
Пирсона: r=0,539, r=0,721 и r=0,541, 
р≤0,01).
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Таблица 1. Сводные результаты обследованных групп респондентов (%)
(по данным преддиагностического интервью)

Показатели Экспериментальная
группа (Nэксп.=50)

Группа сравнения
(Nсравн.=50)

Демографические показатели
Средний возраст (лет) 41,2 39,8

Пол:
Женский 40,0% 46,0%
Мужской 60,0% 54,0%

Общий стаж (лет) 20,5 17,6
Стаж работы в должности 

(лет) 12,5 10,3

Уровень образования:
Высшее 96% 90%

Неполное высшее 4% 10%
Среднее специальное – –

Стрессы в профессиональной и личной жизни
Стрессы на работе 70% 65%

Стрессы в личной жизни 57% 56%
Состояние здоровья и риск-факторы

Хронические болезни 62% 37%
Курение 76% 54%

Употребление алкоголя 68% 32%
Занятия спортом/активные 

формы отдыха 31% 57%

Во-вторых, по уровню стрессов 
в профессиональной и личной жизни 
существенных различий в изученных 
группах не наблюдается.

В-третьих, сопоставление 
групп по состоянию здоровья и риск-
факторам четко свидетельствует о 
преобладании в основной группе хро-
нических заболеваний (причем их на-
личие прямо коррелирует с возрастом 
и стажем работы руководителем – ко-
эффициенты линейной корреляции 

Пирсона: r=0,539, r=0,541, р≤0,01), 
доминирование по злоупотреблению 
курением, приемом алкоголя, игнори-
рование занятий спортом либо иными 
активными формами отдыха. Наличие 
хронических заболеваний (сердечно-
сосудистой системы, желудочно-
кишечного тракта, органов дыхания 
и др.) подтверждают 62% респонден-
тов основной группы, и лишь 37% 
группы сравнения. Несмотря на это, 
76% респондентов основной группы 
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интенсивно курят (до 1,5–2 пачек си-
гарет в день) и 68% принимают алко-
голь (не менее 2–3 раз в неделю). В 
качестве ведущих мотивов употребле-
ния алкоголя представители основной 
группы указывают такие: «желание 
расслабиться», «снять напряжение» и 
«уменьшить стресс» после тяжелого 
рабочего дня.

В группе сравнения курящие 
респонденты составляют лишь 54%, 
прием алкоголя (не менее 2–3 раз в не-
делю) подтверждают лишь 32%. Выра-
женные различия групп наблюдаются 
при сравнении уровня интенсивности 
занятий спортом и использования ак-
тивных форм отдыха: респонденты 
основной группы подтвердили вовле-
ченность в занятия спортом лишь в 
31% случаев, тогда как группа сравне-
ния – в 57% случаев.

Анализ результатов комплекс-
ного психологического обследования 
позволяет сделать следующие выво-
ды:

1. Выявлено четкое различие 
групп по предпочитаемому репер-
туару стратегий совладающего пове-
дения (р≤0,01). Экспериментальная 
группа отличается достоверным пред-
почтением «дезадаптивных» копинг-
стратегий в сочетании с «агрессией» 
и «применением психоактивных ве-

ществ» (р≤0,05). Респонденты основ-
ной группы в стрессовых условиях 
крайне редко используют адаптивные 
копинг-стратегии, что самым негатив-
ным образом сказывается на удовлет-
воренности собой, своими успехами, 
деятельностью, самореализацией, 
межличностными отношениями с дру-
зьями, родственниками и коллега- 
ми.

Респонденты контрольной 
группы значимо чаще используют 
адаптивные копинг-стратегии, актив-
но привлекая как внутренние, так и 
внешние ресурсы с целью преодоле-
ния возникших «проблемных ситуа-
ций». В качестве базового репертуара 
стратегий используют «контроль над 
стрессовой ситуацией», «самооблада-
ние», «позитивную самомотивацию», 
«психомышечную релаксацию», «са-
моутверждение», «самоодобрение» и 
«снижение стрессовой ситуации».

2. Коэффициент социальной 
адаптации (GCR) выше в группе срав-
нения и составляет в среднем 60,7%. 
В экспериментальной группе значе-
ние данного показателя – 46,4%.

3. Отмечается качественная и 
количественная разница в направлен-
ности и типах реагирования респон-
дентов в основной группе и группе 
сравнения (см. рисунок 1).
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Для респондентов эксперимен-
тальной группы преобладающими 
являются реакции экстрапунитивной 
направленности эгозащитного типа (в 
ситуации обвинения субъект активно 
отрицает свою вину, занимая при этом 
агрессивно-оборонительную позицию 
и делегируя ответственность за проис-
шедшее окружающим). Для предста-
вителей группы сравнения ведущим 
оказывается импунитивный (безобви-
нительный) характер направленности 
реакций с большим удельным весом 
ответов препятственно-доминантного 
и упорствующего типов.

4. Характерными особенно-
стями реагирования руководителей 
на конфликты в экспериментальной 
группе являются: выраженная фикса-

Рис. 1. Усредненные показатели типа и направленности реакций на фрустрирующую 
ситуацию по тесту С. Розенцвейга в исследуемых группах руководителей (%)

ция на психотравмирующих обстоя-
тельствах, тенденция к соматизации 
переживаний, легкость возникнове-
ния затяжных депрессивных состоя-
ний, ипохондрические тенденции 
(«бегство в болезнь») (см. рисунок 2).

Кроме того, в эксперименталь-
ной группе чаще выявляются некон-
структивные установки на взаимодей-
ствие, высокий уровень агрессивности 
по отношению к партнерам по обще-
нию, склонность к длительной фикса-
ции на психотравмирующих обстоя-
тельствах.

Респонденты группы сравнения 
отличаются от представителей основ-
ной группы более высоким уровнем 
функционирования протективных и 
дефензивных механизмов выстроен-
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ной индивидуально-психологической 
защиты и достаточно низким уровнем 
агрессивности по отношению к парт
неру.

5. Анализ данных по методике 
Г. Айзенка (см. таблицу 2) подтверж-
дает более высокие показатели по 
шкале Экстраверсия  – Интроверсия 
в группе сравнения (средний балл = 
14,8), тогда, как в экспериментальной 
группе этот показатель ниже (средний 
балл = 9,3).

Для руководителей – представи-
телей основной группы характерными 
являются высокие показатели по шка-
ле Нейротизм (Средний балл = 17,9), 
существенно превышающие показате-
ли респондентов из группы сравнения 
(Средний балл = 10,6).

Таким образом, можно выде-
лить два принципиально разных типа 
руководителей с достаточно устой-
чивыми комплексами социально-
психологических и личностных осо-
бенностей, предопределяющих выбор 
того или иного предпочитаемого сти-
ля совладающего поведения: руково-
дитель «адаптивного типа» и руково-
дитель «дезадаптивного типа».

Адаптивный тип характеризу-
ется высокой степенью социальной 
адаптации. Представители данного 
типа, оказавшись в стрессовой ситуа-
ции, стремятся минимизировать влия-
ние обстоятельств и значимость при-
чин произошедшего. Рассчитывая на 
разрешение ситуации естественным 
путем (полагаясь на время и нормаль-

Рис. 2. Специфика реагирования на конфликтные ситуации в исследуемых группах 
руководителей (%)
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ный ход событий), тем не менее, при-
лагают активные действия по измене-
нию сложившихся обстоятельств, не 
боясь при этом брать ответственность 
на себя. Они отличаются более высо-
ким уровнем функционирования про-
тективных и дефензивных механиз-
мов индивидуально-психологической 
защиты и достаточно низким уровнем 
агрессивности по отношению к пар-
тнерам по общению.

В своем «антистрессовом ар-
сенале» представители этого типа ис-
пользуют все доступные им ресурсы 
(внешние и внутренние) и адаптив-
ные копинг-стратегии, предпочитая в 
качестве базового репертуара – «кон-
троль над стрессовой ситуацией», 
«самообладание», «позитивную са-
момотивацию», «психомышечную 
релаксацию», «самоутверждение», 
«самоодобрение» и «снижение стрес-

совой ситуации». Использование ука-
занных «адаптивных» (конструктив-
ных) стратегий не только позитивным 
образом сказывается на эффективно-
сти труда таких руководителей, но и 
значимо снижает риск возникнове-
ния стресс-индуцированной патоло- 
гии.

Дезадаптивный тип. Типич-
ный представитель данной группы, 
как правило, имеет невысокий уро-
вень социальной адаптации, скло-
нен к затяжным депрессивным со-
стояниям с тенденцией к соматизации 
психотравмирующих переживаний. 
Обычно дисфоричен, раздражителен, 
неудовлетворен собой и окружаю-
щими, склонен к непродуктивному 
навязчивому анализу мотивов по-
ведения других людей. В ситуации 
дефицита времени предпочитает от-
кладывать необходимость принятия 

Таблица 2. Основные показатели респондентов  
по шкалам опросника Г. Айзенка

(Экстраверсия – Интроверсия, Нейротизм, Психотизм)

Направленность 
и тип реакции

Группа Nэксп. Группа Nсравн. Достоверность 
различийХ δ Х δ

Экстраверсия 9,3 3,4 14,8 2,0 <0,001

Нейротизм 17,9 2,5 10,6 2,7 <0,001

Психотизм 8,0 2,2 5,8 1,7 <0,010
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решения, имеет достаточно низкий 
уровень толерантности к стрессовым, 
фрустрирующим обстоятельствам. В 
таких случаях склонен к выраженной 
фиксации на психотравмирующих 
обстоятельствах, к самобичеванию, 
к самообвинению, к ипохондриче-
ским тенденциям (например, в виде 
«бегства в болезнь») и «уходу» от 
социального взаимодействия. В кри-
зисных условиях такая личность за-
нимает преимущественно агрессивно-
оборонительную позицию, активно 
обвиняя «всех и вся».

Представители данного типа 
характеризуются достоверным пред-
почтением «дезадаптивных» копинг-
стратегий в сочетании с такими некон-
структивными паттернами поведения 
в стрессовых ситуациях как «агрес-
сия» и «применение психоактивных 
веществ». Предпочтение «дезадап-
тивных» копинг-стратегий, на наш 
взгляд, связано с большей ригидно-
стью и меньшей широтой репертуара 
ролевого реагирования, узким диапа-
зоном способов выхода из кризисных 
жизненных ситуаций.

Активное использование «деза-
даптивных» стратегий данным типом 
руководителей не только негативным 
образом сказывается на эффектив-
ности управленческого труда, но и 

многократно повышает риск возник-
новения различного рода психосома-
тических заболеваний (гипертониче-
ская болезнь, ишемическая болезнь 
сердца, язвенная болезнь желудка и 
двенадцатиперстной кишки и т.д.), 
сосудистых катастроф (инфаркт, ин-
сульт и пр.) и невротических рас- 
стройств.

Заключение

В рамках проведенной работы 
нами были выделены и исследованы 
две принципиально разные группы 
руководителей, обозначенных в рам-
ках данного исследования как «адап-
тивный» и «дезадаптивный» типы. 
Каждый из указанных типов имеет 
свой описанный выше социально-
психологический «профиль». Своев-
ременная диагностика личностных 
особенностей руководителя с помо-
щью используемого нами диагности-
ческого инструментария позволяет 
не только четко дифференцировать 
«адаптивный» и «дезадаптивный» 
типы, но и своевременно осущест-
влять профилактику развития стресс-
индуцированной патологии, тем са-
мым оказывая непосредственное 
влияние на эффективность труда ру-
ководителей.
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Abstract
The article presents the results of a comprehensive clinical and psychological 
study of social and psychological aspects of occupational health of Russian lead-
ers. The diagnostics of personality characteristics of this category of professionals 
possible to identify and describe the two different "profile" leaders –"adaptive" 
and "maladaptive" – fundamentally different strategies for coping repertoire of 
behaviors used in stressful situations.

Keywords
Occupational health, coping behavior, stress-induced pathology, adaptive and 
maladaptive types of leaders.
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