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Аннотация 

В статье представлены результаты психодиагностического обследования клинических 

ординаторов медицинского вуза. Исследование направлено на изучение 

конфликтоустойчивости как профессионально важного качества личности медицинского 

работника. Проблема возникновения конфликтных ситуациях между пациентами и 

медицинскими работниками и использования конструктивных способов разрешения 

конфликтов является актуальной задачей. В статье конфликтоустойчивость 

рассматривается как составляющая психологической устойчивости личности. 

Респондентами выступили клинические ординаторы второго года обучения медицинского 

университета специальности «Хирургия» и «Терапия». Всего были опрошены 45 человек, 

из них 10 девушек и 35 юношей, средний возраст составил 25,63±0,60 года. В ходе 

исследования применены психодиагностические методики: 1) тест Томаса-Килманна 

(Thomas-Kilmann Conflict Mode Instrument, TKI) (в рос. адаптации С.В. Кардашиной, Н.В 

Шаньгиной); 2) методика «Личностная агрессивность и конфликтность» Е.П. Ильина, П.А. 

Ковалева. Полученные в результате исследования данные были подвергнуты 

статистической обработке с использованием программы Статистика 10, а также был 

применен U-критерий Манна-Уитни. В ходе исследования было выявлено, что ординаторы 

терапевтического профиля используют активные адаптивные стили разрешения 

конфликтов (компромисс и сотрудничество). Клинические ординаторы хирургического 

профиля применяют в решении конфликтов активные конструктивные и 

неконструктивные стили (соперничество, сотрудничество и компромисс). Полученные 
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результаты исследования могут быть использованы психологами и профессорско-

преподавательским составом медицинских вузов при составлении учебных программ 

дисциплины «Педагогика», а также при разработке комплексной программа психолого-

педагогического сопровождения будущих врачей на этапе обучения в ординатуре. 
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Введение 

Проблема возникновения конфликтных ситуациях между пациентами и медицинскими 

работниками и использования конструктивных способов разрешения конфликтов является 

актуальной задачей. Для эффективного лечебного взаимодействия и успешного разрешения 

различных конфликтных ситуаций медицинскому работнику необходимо обладает высокой 

психологической устойчивостью и стабильностью. В профессиональной деятельности врачей 

увеличивается общий уровень социальной активности, что, безусловно, увеличивает количество 

и разнообразие возможных конфликтных ситуаций. Е.Н. Шаган [Шаган, 2005] под 

конфликтоустойчивостью подразумевает способность личности эффективно регулировать 

собственное состояние и поведение в ситуации конфликта социального взаимодействия, решать 

возникшие проблемы в процессе взаимодействия людьми, исключая эскалацию конфликта и 

нарастание ответных конфликтогенов. Конфликтоустойчивость в настоящее время является 

целевым ориентиром процесса учебной деятельности современных медицинских кадров, 

поскольку конфликтоустойчивость определяет эффективность функционирования российской 

системы здравоохранения [Моршинина, 2016]. Шевцова Ю.В., Емелина А.В., Захарова Е.А. 

[Шевцова, Емелина А.В., Захарова, 2011] полагают, что в ситуации конфликтов с пациентами 

врач-профессионал должен находиться не внутри конфликта, а над ситуацией конфликта и 

управлять им, поскольку пациент сам нуждается в стабилизирующей уверенности врача. В 

исследовании Валиуллиной Е.В. [Валиуллина, 2020] установлено, что низкие показатели 

принятия других могут способствовать эскалации конфликтной ситуации, развивают появление 

неприятия, раздраженности, напряженности, агрессивного поведения, что, безусловно, снижает 

личностную устойчивость к возникновению конфликта. Чижкова М.Б. [Чижкова, 2020] 

отмечает в своей работе, что у обучающихся медицинского вуза недостаточно уделено 

внимания при изучении курса психологии и педагогика коммуникативной компетентности, 

отработке взаимодействия различных ситуаций, в том числе, конфликтов в диаде «Врач-

пациент» и т.д. Проявление толерантности, показателей самоконтроля, четкости и соответствия 

оптимальных действий и поведения в конфликтных ситуациях, в совладании собственным 

эмоциональным состоянием в предконфликтных и конфликтных ситуациях способствует 

эффективному взаимодействию с больными [Антонова, 2016; Белялова, Деды, 2016; Гимазова, 
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Наумова, 2017]. Полученные результаты исследования могут быть использованы психологами 

и профессорско-преподавательским составом медицинских вузов при составлении учебных 

программ дисциплины «Педагогика», а также при разработке комплексной программа 

психолого-педагогического сопровождения будущих врачей на этапе обучения в ординатуре. 

Цель исследования: указанные теоретические положения послужили основой для 

проведения эмпирического исследования, направленного на изучение стратегий поведения в 

конфликте, личностной агрессивности и конфликтности клинических ординаторов ФГБОУ ВО 

«Астраханский государственный медицинский университет» Министерства здравоохранения 

Российской Федерации (далее Астраханский ГМУ), разработка практических рекомендаций. 

Материалы и методы исследования 

Психодиагностическое обследование было проведено в Астраханском ГМУ в период 2023 

г., (июнь-июль) онлайн с помощью предоставленных ссылок на психодиагностические тесты. 

Респондентами выступили клинические ординаторы второго года обучения медицинского 

университета специальности «Хирургия» и «Терапия». Всего были опрошены 45 человек, из 

них 10 девушек и 35 юношей, средний возраст составил 25,63±0,60 года. В ходе исследования 

применены психодиагностические методики: 1) тест Томаса-Килманна (Thomas-Kilmann 

Conflict Mode Instrument, TKI) (в рос. адаптации С.В. Кардашиной, Н.В Шаньгиной) [Тест 

Томаса-Килманна, www]. Тест Томаса-Килманна (Thomas-Kilmann Conflict Mode Instrument, 

TKI), разработанный американскими психологами К. Томасом и Р. Килманном в 1974 году, 

предназначен для определения предпочитаемого стиля управления конфликтом и измерения 

выраженности пяти основных типов стиля поведения в межличностном конфликте: 

соперничество, сотрудничество, компромисс, избегание и приспособление; 2) методика 

«Личностная агрессивность и конфликтность» Е.П. Ильина, П.А. Ковалева [Методика 

«Личностная агрессивность и конфликтность»…, www]. Методика Личностная агрессивность и 

конфликтность предназначена для выявления склонности к конфликтности и агрессивности как 

личностных характеристик. Полученные в результате исследования данные были подвергнуты 

статистической обработке с использованием программы Статистика 10, а также был применен 

U-критерий Манна-Уитни. Результаты исследования представлены в таблицах и рисунках. 

Результаты исследования и их обсуждение 

Для исследования стратегий поведения в конфликтных ситуациях у клинических 

ординаторов медицинского университета был использован тест Томаса-Килманна (Thomas-

Kilmann Conflict Mode Instrument, TKI) (в рос. адаптации С.В. Кардашиной, Н.В Шаньгиной) 

(рисунок 1). В ходе эмпирического исследования было выявлено, что ординаторы 

терапевтического профиля используют активные адаптивные стили разрешения конфликтов – 

компромисс (7,0%) и сотрудничество (7,4%). Данные выявленные стратегии относятся к 

конструктивным, при которых удовлетворяются потребности и цели как собственные, так и 

оппонента. Другими словами, у ординаторов специальности «Терапия» сформирована 

профессиональная установка, которая направлена на установление доверительного контакта с 

партнером по общению, на организацию такого взаимодействия с людьми, которое 

предполагает оказание помощи и поддержки. Клинические ординаторы хирургического 

профиля применяют в решении конфликтов активные конструктивные и неконструктивные 

стили, а именно: соперничество (6,5%), сотрудничество (6,5%) и компромисс (6,5%). 
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Ординаторы специальности «Хирургия» помимо использования конструктивных стратегий в 

поведения, используют неконструктивную стратегию «Соперничество». Такая 

профессиональная установка препятствует развитию тенденций к настойчивому достижению 

собственный целей и потребностей, к внушению собеседнику или оппоненту собственных 

взглядов, к навязыванию готовых решений, мешает межличностному взаимодействию. 

 

(составлено авторами по результатам исследования) 

Рисунок 1 - Средние значения по тесту Томаса-Килманна (Thomas-Kilmann Conflict Mode 

Instrument, TKI) (в рос. адаптации С.В. Кардашиной, Н.В Шаньгиной) у ординаторов 

Далее нами определена частота распространенности личностной агрессивность и 

конфликтность в изучаемой выборке по методике «Личностная агрессивность и 

конфликтность» Е.П. Ильина, П.А. Ковалева (рисунок 2). Под конфликтностью личности 

подразумевается психологическая характеристика, которая способствует частоте 

возникновения конфликта и вступления в них личности. Необходимо ответить, что все 

установленные показатели у всех специальностей клинических ординаторов находятся в 

пределах нормы (до 10 баллов). Однако, у ординаторов специальностей «Терапия» и 

«Хирургия» имеют тенденцию к высокому значению по показателю «Конфликтность» – 9,0% и 

9,5%, соответственно. Конфликтность, безусловно, влияет на межличностное взаимодействие, 

снижает коммуникативную компетентность и вызывает психологический дискомфорт у других 

людей, способствует возникновению конфликтных ситуаций. Необходимо отметить, что 

зафиксирована у ординаторов терапевтического профиля тенденция к высокому значению 

показатель «Негативная агрессивность» (9,0%). Данный установленный показатель отражает 

такое поведение человека, которое вызывает психологический дискомфорт у других людей. К 

негативной агрессивности относятся такие качества, как: мстительность, нетерпимость к 

мнению других. 

Достоверные результаты статистического анализа между психологическими показателями 

(стратегий поведения в конфликтных ситуациях, личностной агрессивности и конфликтности) 

у будущих медицинских работников с помощью статистического U-критерий Манна-Уитни 

(таблица 1): 

1. Ординаторы хирургического профиля обладают достоверно высоким значением 

стратегии «Избегание» в сравнении с ординаторами терапевтического профиля (р=0,002); 

2. Ординаторы терапевтического профиля обладают достоверно высоким значением 
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показателя «Негативная агрессивность» в сравнении с ординаторами хирургического профиля 

(р=0,022). 

 

(составлено авторами по результатам исследования) 

Рисунок 2 - Средние значения по методике «Личностная агрессивность и 

конфликтность» Е.П. Ильина, П.А. Ковалева у ординаторов 

Таблица 1 - Значимые различия между психологическими показателями 

(стратегий поведения в конфликтных ситуациях, личностной агрессивности и 

конфликтности) у будущих медицинских работников 

Психологические 

показатели 

Уровень значимости различий по U-

критерию Манна-Уитни 

Различия статистической 

достоверности (p) 

Избегание 0,002 p⩽0,05 

Негативная агрессивность 0,022 p⩽0,05 
(составлено авторами по материалам исследования) 

 

На наш взгляд, все выявленные стратегии поведения в конфликтных ситуациях, личностная 

агрессивность можно отнести к динамическим характеристикам, которые можно 

скорректировать и оказывать влияние на развитие, как со стороны психологов образовательной 

организации, так и со стороны кураторов, отвечающих за работу с ординаторами. Нами была 

разработана программа психологической работы с будущими медицинскими работниками, 

которая направлена на формирование у будущих медицинских работников стратегий поведения 

в конфликте и коррекции конфликтности. 

1) Психодиагностический этап (1. тест Томаса-Килманна (Thomas-Kilmann Conflict Mode 

Instrument, TKI) (в рос. адаптации С.В. Кардашиной, Н.В Шаньгиной); 2) методика «Личностная 

агрессивность и конфликтность» Е.П. Ильина, П.А. Ковалева); 

2) Проведение конфликтологических тренингов для восприятия конфликтной ситуации как 

таковой и развития навыков поиска конструктивного разрешения сложившегося конфликта; 

3) Повторная психологическая диагностика (мониторнинг) с целью оценки динамики 

психологических показателей у ординаторов.  
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Заключение 

Таким образом, в ходе исследования было выявлено, что ординаторы терапевтического 

профиля используют активные адаптивные стили разрешения конфликтов (компромисс и 

сотрудничество). Клинические ординаторы хирургического профиля применяют в решении 

конфликтов активные конструктивные и неконструктивные стили (соперничество, 

сотрудничество и компромисс). Полученные результаты исследования могут быть 

использованы психологами и профессорско-преподавательским составом медицинских вузов 

при составлении учебных программ дисциплины «Педагогика», а также при разработке 

комплексной программа психолого-педагогического сопровождения будущих врачей на этапе 

обучения в ординатуре. 
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Abstract 

The article presents the results of a psychodiagnostic examination of clinical residents of a 

medical university. The study is aimed at studying conflict resistance as a professionally important 

quality of a medical worker's personality. The problem of conflict situations between patients and 

medical workers and the use of constructive methods of conflict resolution is an urgent task. In the 

article, conflict resistance is considered as a component of the psychological stability of the 

individual. The respondents were clinical residents of the second year of study at the Medical 

University in the specialty "Surgery" and "Therapy". A total of 45 people were interviewed, 

including 10 girls and 35 boys, the average age was 25.63±0.60 years. In the course of the study, 

psychodiagnostic methods were used: 1) Thomas-Kilmann Conflict Mode Instrument (TKI) (in 

Russian adaptation by S.V. Kardashina, N.V. Shangina); 2) methodology "Personal aggressiveness 

and conflict" E.P. Ilyina, P.A. Kovalev. The study revealed that residents of the therapeutic profile 

use active adaptive conflict resolution styles (compromise and cooperation). Clinical surgical 

residents use active constructive and non-constructive styles (competition, cooperation and 

compromise) in conflict resolution. The results of the study can be used by psychologists and 

teaching staff of medical universities in the preparation of curricula for the discipline "Pedagogy", 

as well as in the development of a comprehensive program of psychological and pedagogical support 

for future doctors at the stage of residency training. 
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