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Проблематика исследования здоровья сегодня является од-
ним из актуальных направлений отечественной и зарубежной психо-
логии. В ряду приоритетных ценностей человечества здоровью отво-
дится первостепенное значение. Здоровье человека определяется
как высшая человеческая ценность, являясь показателем цивили-
зованности и отражением общего уровня социально-экономического
развития общества (резолюция ООН № 38/54 от 1997 г.). Данная область
и связанные с ней вопросы активно изучаются в рамках самостоятель-
ного направления современной психологии – психологии здоровья.

Достаточно важным в контексте теории и практики психологии
здоровья на современном этапе является рассмотрение ключевых
направлений исследования здоровья профессионала, определение
перспектив развития психологии профессионального здоровья, свя-
занных с психологическим обеспечением здоровья субъекта дея-
тельности на всем протяжении его профессионального пути, а также
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вопросов более частного характера – обеспечения психологической
безопасности профессиональной деятельности, повышения ее эффек-
тивности, создания здоровых рабочих мест, повышения качества
профессиональной жизни, обеспечения профессионального долголетия
и т.д.

Актуальность рассматриваемого вопроса обусловлена стре-
мительностью изменений во всех областях жизнедеятельности чело-
века, напряженным ритмом, ростом числа рисков, психотрав-
мирующих ситуаций и кризисных состояний личности, расширением
сфер деятельности (Куткович, Николаев 2016: 87–92). В таких усло-
виях личности приходится работать в ситуации постоянного напря-
жения, что приводит к снижению работоспособности, повышает утом-
ляемость, приводит к эмоциональному выгоранию, к снижению по-
казателей психических процессов, что напрямую отражается на ре-
зультатах профессиональной деятельности (Печеркина 2010: 72–75).

Треть своей жизни человек отдает трудовой деятельности,
поэтому важно не допустить ухудшения состояния здоровья субъекта
под влиянием труда. В свое время И. И. Мечников заметил, что
профессия оказывает серьезное влияние на продолжительность жизни
в целом, а также на состояние психического и физического здоровья
субъекта профессиональной деятельности.

Бесспорно, что в современном, динамично развивающемся
обществе, невозможно раз и навсегда достигнуть необходимого уров-
ня компетентности, так как это сопряжено с многообразием иннова-
ционных преобразований в различных областях и сферах профессио-
нальной деятельности субъекта труда, которые в свою очередь пре-
дъявляют все новые требования к его уровню мастерства. Таким
образом, повышение квалификации специалиста – это важный аспект,
требующий его всесторонней активности и мобильности, ориентирую-
щий на непрерывное профессиональное развитие при возрастающих
требованиях и запросах общества. В свою очередь, инновационная
политика государства ориентирует на формирование специалиста
нового образца, готового и способного осуществлять инновационную
деятельность, быть мобильным в реагировании и решении стратеги-
ческих задач, трансформировать и овладевать передовым отечест-
венным и зарубежным опытом, знаниями, современными профессио-
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нальными  ценностями, моделями и технологиями, а также всеми
качествами, которые позволили бы специалисту эффективно осу-
ществлять профессиональную деятельность (Гаврилова, Гудименко
2016: 172–185). Следовательно, вопрос успешного функционирования
субъекта труда в профессиональной деятельности актуален и всецело
зависит от его профессионального здоровья.

Анализ научной литературы позволяет констатировать тот
факт, что активные системные исследования в области психологии
профессионального здоровья стали осуществляться с середины 1980-х
годов ХХ века. В отечественной научной литературе термин «про-
фессиональное здоровье» впервые появился в 1986 г. применительно
к специалистам опасных профессий, который был введен российским
психологом и врачом В. А. Пономаренко в рамках одной из первых
концепций «профессионального здоровья» (активное обеспечение
работоспособности и сохранение профессионального здоровья спе-
циалиста). Впоследствии были разработаны концепции, которые
внесли неоценимый вклад в исследование данной проблематики:
«концепция ресурсного подхода к здоровью» (на основе салютогенной
теории) А. Антоновского; «концепция профессионального здоровья»
Л. М. Митиной (Митина 2005.); «концепция психологического
обеспечения профессиональной деятельности» Г. С. Никифорова
(Никифоров 2010); «психолого-акмеологическая концепция развития
профессионального здоровья специалиста» Г. Г. Вербиной (Вербина
2011) и другие.

Вопросы изучения и исследования здоровья профессионала
лежат в плоскости актуальных практико-ориентированных направ-
лений психологии: психологии труда, как системы психологических
знаний о трудовой деятельности, закономерностях развития трудовых
навыков и субъекте трудовой деятельности; психологии здоровья,
как системы психологических знаний о причинах здоровья, о методах
и средствах его сохранения, укрепления и развития; организацион-
ной психологии, как системы психологических знаний об основных
противоречиях взаимодействия людей в организации и поведенческих
технологиях, в рамках повышение эффективности и создания бла-
гоприятных условий для труда, индивидуального развития и пси-
хического здоровья членов организации.

Изследване и практика
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В свое время В. А. Пономаренко в своей фундаментальной
концепции рассматривал профессиональное здоровье как некую
социальную составляющую профессиональной надежности и меру
психофизиологических резервов организма, которые призваны сох-
ранять необходимые компенсаторные и защитные механизмы, поз-
воляющие в различных условиях профессиональной деятельности
обеспечивать работоспособность субъекта труда.

А. Г. Маклаков считает, что «профессиональное здоровье –
это определенный уровень характеристик здоровья специалиста,
отвечающий требованиям профессиональной деятельности и обес-
печивающий ее высокую эффективность» (Маклаков 1996).

По мнению Г. С. Никифорова, основываясь на его концепции,
возможен достаточно плодотворный анализ ряда аспектов, связанных
с проблемой профессионального здоровья, через сквозное рассмот-
рение психологического обеспечения профессиональной деятель-
ности (Никифоров 2010).

Несмотря на достаточно обширную базу теоретических под-
ходов, ориентированной на изучение феномена профессионального
здоровья, данная проблема пока не имеет ни в зарубежной, ни в
отечественной психологии целостного образа и достаточного уровня
научной систематизации. Многомерность данного феномена и
различие подходов к его изучению до сих пор не позволяют сфор-
мулировать единоверное и универсальное определение, определить
четкие критерии, структурные компоненты, виды, детерминанты и
т.п. В связи с этим в своей статье мы уделим внимание вопросам,
связанных с психологическими детерминантами и факторами про-
фессионального здоровья, рассмотрение которых важно в контексте
изучения данного феномена.

Прежде чем перейти к анализу детерминант и факторов про-
фессионального здоровья, считаем необходимым изначально об-
ратить внимание на факторы, воздействующие на здоровье в целом,
как внешних (влияние среды), так и внутренних (обусловленных
типологическими особенностями человека), т.к. именно они сос-
тавляют основу рассматриваемого нами вопроса. Г. С. Никифоров,
анализируя факторы, корреляции которых наиболее сильны со
здоровьем или с болезнью, в рамках психологии здоровья, предлагает
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сформировать их в три группы: первичные (предшествующие);
передающие (транслирующие); мотиваторы (факторы общего реа-
гирования) (Психология здоровья 2006).

Рассматривая первичные (предшествующие) факторы, мы
видим, что они подразделяются еще на ряд факторов, которые дей-
ствительно отражают предрасположенность к здоровью или болезни,
когнитивные факторы предшествующие болезни, особенности чело-
века, факторы социальной среды, демографические факторы (Пси-
хология здоровья 2006).

Важную роль в этом отношении играют личностные свойства
субъекта, а также характерные ему паттерны поведения, личностные
конструкты во взаимосвязи с индивидуальным реагированием су-
бъекта на ситуацию, в том числе вопросы эмоционального реаги-
рования. Факторы социальной среды, включающие помимо семьи,
брака, влияния социально-экономического и политического аспекта
на субъект, в том числе включают проблемы, связанные с процес-
сами и явлениями, лежащими в спектре профессиональной деятель-
ности трудящегося человека (Психология здоровья 2006).

В качестве второй группы Г. С. Никифоров рассматривает
передающие (транслирующие) факторы, которые в свою очередь
включают различные стереотипы поведения, от способствующих к
сохранению здоровья до не способствующих сохранению здоровья.
Так, первый обусловлен образом жизни человека, при котором су-
бъект способен предвидеть проблему, мобилизоваться и быть го-
товым при встрече с ней активно ее решать (Психология здоровья
2006). Второй представлен различного рода аддитивным поведением,
саморазрушаюшим и неадаптивным поведением, а также различ-
ными деструктивными формами профессиональной деятельности
(Психология здоровья 2006).

В качестве факторов общего реагирования, отнесенных к тре-
тьей группе, он представляет мотиваторы. В данную группу входят
две категории: стрессоры (общий стресс) и существование в болезни.
Считая стресс мотиватором,  Г. С. Никифоров обосновывает это с
точки зрения его способности приводить в действие многие другие
факторы, активизируя тем самым механизмы копингов. Сущест-
вование в болезни представляется как адаптация к острым эпизодам
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болезни, начало субъективного ощущения болезни, «борьба» с бо-
лезнью и т.д. (Психология здоровья 2006).

Таким образом, возможно говорить о взаимодействие выше
обозначенных факторов, когда предшествующие (независимые)
факторы связаны со здоровьем и болезнью непосредственно или
через влияние на вторую группу факторов – передающие. В свою
очередь, под влиянием мотиваторов запускаются в действие разно-
образные индивидуальные механизмы совладания (копинги), ис-
пользующие возможные ресурсы независимых факторов (Психология
здоровья 2006).

А. Антоновский в рамках своей салютогенной теории (Antonovsky
2011) рассматривает в качестве детерминант психического здоровья в
профессиональной деятельности такие особенности, как: чувство
соответствия между собственными возможностями и требованиями
среды; адекватную оценку своих возможностей; переживание ситуации
как важной и имеющей индивидуальный смысл и значение; чувство
собственной значимости и эффективности своих действий.

Значительное влияние в 1970-х г. ХХ века салютогенная теория
оказала в целом на концепцию здоровья. Согласно представленной
им теории, здоровье и болезнь представляют собой крайние точки
континуума, включающего множество переходных (промежуточных
между полюсами) состояний человека, а не противоположные усло-
вия. Приближение к полюсу «здоровья» обусловлено становлением
особого чувства – «когеренции». Чувство когеренции – это степень,
в которой человек обладает всепроникающим, устойчивым, хотя и
динамичным, чувством уверенности в том, что окружающая его
среда предсказуема и что все будет работать так, как можно разумно
ожидать. Другими словами, это наличие у субъекта оптимизма и
контроля, что отражается в трех компонентах – понятности (степень,
в которой события воспринимаются как имеющие логический смысл,
что они упорядочены, последовательны и структурированы), управ-
ляемости (степень, в которой субъект чувствует, что он может спра-
виться, ресурсы для реализации доступны) и осмысленности (то
насколько субъект чувствует, что ситуация значима и имеет смысл,
он положительно может оценить ситуацию, разработать эффективные
стратегии преодоления и разрешения ситуации). Данные компоненты
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представляют стратегию совладания относительно различных тре-
бований предъявляемых средой, в том числе профессиональной.

В качестве факторов, детерминирующих профессиональное
здоровье, А. А. Печеркина рассматривает следующие три группы
(Печеркина 2010):

1. Внешние факторы (социально-психологические). Дан-
ные факторы связаны с социально-экономическими изменениями,
происходящими в обществе и напрямую отражающиеся на процессе
выполнения профессиональной деятельности. Социально-эконо-
мические изменения обостряют социальную незащищенность, угне-
тают чувство безопасности и тем самым могут привести к ухуд-
шению состояния здоровья субъекта труда.

Фактором, детерминирующим профессиональное здоровье,
может стать расширение социально-профессионального окружения.

2. Организационные факторы. Они связаны с деятельнос-
тью человека в организации. Среди таких детерминант, в первую
очередь, нужно выделить условия труда и условия организационной
среды. Процессы, происходящие в организации, напрямую отра-
жаются на состоянии работника.

Сложившиеся отношения в трудовом коллективе играют также
важную роль. На психическом состоянии его членов сказываются
конфликты, низкий индекс сплоченности в коллективе, бесконечная
напряженность в отношениях, проблемы в плане коммуникаций и
интеракций, оказывая негативное влияние на состояние профессио-
нального здоровья.

Также среди организационных факторов выделяются спе-
цифические особенности организации деятельности – ее регламентация.

3. Внутриличностные (индивидуально-психологичес-
кие). Внутриличностные или субъективные детерминанты – это те
индивидуальные особенности личности, обусловленные внутренними
условиями развития личности и активностью, необходимой для
саморазвития, которые влияют на процесс сохранения и поддержания
профессионального здоровья.

Рассуждая о механизмах развития личности, Л. И. Анцыфе-
рова говорит о внутренних условиях развития, отражающих основ-
ную потребность субъекта «...постоянно выходить за свои пределы,
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достигать возможной полноты воплощения в индивидуальной форме
своей родовой сущности. Личность постоянно экстраполирует себя
в свое будущее, а свое отдаленное будущее проецирует на свое
настоящее. Желание своего будущего и есть желание развития» (Ан-
цыферова 1981: 4).

В качестве субъективного фактора можно выделить низкий
уровень нейротизма как показатель эмоциональной устойчивости
индивида, эмоциональной лабильности, уравновешенности нервно-
психических процессов, проявляющийся в снижении возбудимости и
преобладании положительно окрашенных эмоциональных состояний.

Также данная группа факторов включает в себя наличие согла-
сованных представлений в ценностно-смысловой сфере, что выра-
жается в возможности реализации субъектом труда значимых смыс-
лообразующих жизненных целей, а также приоритетных типов пове-
дения, предпочтительного образа действий и/или значимых свойств
личности в своей профессиональной деятельности. Значимым де-
терминирующим фактором является и наличие мотивации при
выполнении профессиональной деятельности, ответственное отно-
шение к своим профессиональным обязанностям, наличие заинте-
ресованности в получаемых результатах.

Т. Б. Карцева также говорила о том, что одним из важных
факторов, детерминирующих развитие профессионального здоровья,
является социально-профессиональная активность. Личность, обла-
дающая высокой степенью активности осуществляя тот или иной
вид деятельности профессионально развивается, но если профессия
предполагает достаточно жесткие нормативные и алгоритмичные
установки, то субъект деятельности начинает испытывать диском-
форт, неудовлетворенность своим положением на рабочем посту. Это
состояние иногда называют «утратой себя» (Карцева 1988: 120–128).

Другая точка зрения в плане представления ансамбля факто-
ров, определяющих профессиональное здоровье специалиста и их
сущность, рассмотрена в научной статье О. В. Платоновой. Отно-
шение к здоровью включает в себя три основных компонента: когни-
тивный компонент (знания о здоровье), поведенческий компонент
(особенности поведения человека относительно своего здоровья) и
эмоциональный компонент (особенности переживания состояния
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здоровья) (Платонова 2008: 319). Более подробно они были рас-
смотрены О. С. Симоновой (табл. 1.) (Симонова 2014: 17–25):

Таблица 1.
Факторы, определяющие профессиональное здоровье специалиста

Эти факторы рассматриваются во взаимосвязи и формируют
единый процесс здоровья. Рассмотрим их более подробно (Симонова
2014: 17–25):

1. Эмоциональные факторы (стрессоры). Эмоциональный
аспект профессионального здоровья – это способность человека про-
тивостоять стрессам, проявлять свои эмоции и управлять ими, адек-

Изследване и практика

№ 
п/п Факторы Сущность Позиция личности 

1. Эмоциональные 

Различные эмоциональные 
стрессовые факторы, 
оказывающие влияние на 
профессиональное 
здоровье 

Способность человека 
противостоять стрессам, 
проявлять свои эмоции и 
управлять ими, адекватно 
оценивать эмоции 
окружающих, что 
характеризует его 
эмоциональную устойчивость. 

2. Когнитивные 

Знания о 
профессиональном 
здоровье, об основных 
факторах, укрепляющих и 
повреждающих здоровье, о 
его роли в жизни 

Умения человека принимать 
адекватные решения, выделять 
главное, находить 
недостающую информацию, 
способность мыслить, 
устойчивость и концентрация 
внимания, критичность 
мышления, профессиональная 
память, профессиональная 
наблюдательность, скорость 
принятия решений, их объём и 
правильность, способность 
мыслить оперативно и 
позитивно 

3. Поведенческие 
Выбор определённой 
стратегии поведения в 
стрессовой ситуации 

Способность быстрой 
адаптации к требованиям 
ситуации путем овладения, 
смягчения или ослабления 
этих требований 
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ватно оценивать эмоции окружающих, что характеризует его эмо-
циональную устойчивость (Симонова 2014: 17–25).

2. Когнитивные факторы предполагают, что специалист
должен хорошо понимать профессиональные риски, их биологическую
и социально-психологическую природу, владеть информацией о спо-
собах предупреждения таких заболеваний, иметь представление о
формах проявления психологических кризисов на каждом этапе про-
фессиональной деятельности, негативное и позитивное влияние раз-
личных факторов на здоровье (Симонова 2014: 17–25).

3. Поведенческий фактор профессионального здоровья спе-
циалиста – это развитие его способности к выбору определённой
стратегии поведения в стрессовой ситуации (Симонова 2014: 17–
25). Немаловажным в этом отношении является сопровождение
молодых специалистов в период адаптации, так как способствует
поддержанию и укреплению их профессионального здоровья.

В рамках изучения степени влияния психологических факторов
на профессиональное здоровье руководителей О. В. Платонова рас-
сматривает отношение к здоровью, психологический стресс (орга-
низационный или индустриальный) и индивидуально-психологические
особенности (Платонова 2008: 317–321). Данная точка зрения соз-
вучна с рассматриваемым выше ансамблем факторов. Для боль-
шего понимания представим развернутые характеристики данных
факторов (Платонова 2008: 317–321):

1. Отношение к здоровью представляет собой систему ин-
дивидуальных, избирательных связей личности с различными явле-
ниями окружающей действительности, способствующих или, на-
оборот, угрожающих здоровью людей (Платонова 2008: 317–321).
Отношение к здоровью включает в себя три основных компонента:
когнитивный компонент (знания о здоровье), поведенческий ком-
понент (особенности поведения человека относительно своего
здоровья) и эмоциональный компонент (особенности переживания
состояния здоровья) (Платонова 2008: 317–321).

2. Психологический стресс (организационный или ин-
дустриальный) – сложный феномен, выражающийся в физиоло-
гических и психологических реакциях на сложную, стрессовую си-
туацию на рабочем месте (Платонова 2008: 317–321). Симптомы
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разрушающего действия стресса следующие: сердечные приступы,
повышенное кровяное давление, головные боли, сложности с принятием
решений и дезорганизация деятельности, др. (Платонова 2008: 317–321).

3. Индивидуально-психологические особенности руко-
водителей. В качестве таких особенностей, проявляющихся в про-
фессиональной деятельности и влияющих как на нее, так и на про-
фессиональное здоровье, выделены следующие: локус контроля здо-
ровья и поведение типа «А» (Платонова 2008: 317–321). Под пове-
дением типа «А» понимается четко проявляющийся образ жизни,
характеризующийся стремлением к достижению успеха и состяза-
тельности, напористостью, постоянным ощущением нехватки вре-
мени, деятельностью «на износ» (Платонова 2008: 317–321).

Подводя итог, следует отметить, что негативные психические
состояния человека выступают в качестве связующего звена между
психологическими воздействиями (трудовой, профессиональной на-
грузкой) и патофизиологическими изменениями в организме (Дру-
жилов 2013). Нарушение здоровья, возникновение психосома-
тических и соматических патологий, заболеваний, зачастую является
следствием развития негативных психических состояний в труде
(психического утомления, напряженности, монотонии, дистресса и
др.) (Дружилов 2013).

Таким образом, мы еще раз убеждаемся, что выделение пси-
хологических детерминант и факторов профессионального здоровья
достаточно сложная, но важная проблема, которая требует комплекс-
ного подхода. Решение данного вопроса позволит выйти на новый
уровень исследований данного феномена, наметив основные направ-
ления в рамках деятельности по сопровождению специалиста, эффек-
тивной организации рабочей среды, профилактической деятельности,
определит возможности подбора адекватного психодиагностического
инструментария, обозначит использование эффективных методов и
технологий в обеспечение здоровья профессионала.
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