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ОСОБЕННОСТИ, ВРАЧ-СТОМАТОЛОГ 

Цель исследования – изучить психологические особенности 

профессиональной успешности врача-стоматолога. 

Объект исследования – профессиональная успешность – как 

психологическое явление. 

Предмет исследования – психологические особенности профессиональной 

успешности врача-стоматолога. 

Гипотеза исследования заключается в следующем допущении: мы 

предполагаем, что успешность в профессиональной деятельности зависит от 

личностных особенностей врача-стоматолога, а именно: врач-стоматолог с 

высоким уровнем успешности характеризуется высоким уровнем 

организаторский и коммуникативных склонностей, а также личностными 

качествами (эмпатия, эмоциональная устойчивость). 

В ходе эмпирического исследования были использованы следующие 

методики: 

1. Авторская шкала «Показатели профессиональной успешности врача- 

стоматолога». 

2. Диагностика коммуникативных и организаторских склонностей (КОС-2) 

В.В. Синявский, В.А. Федорошин. 

3. Методика Big Five Inventory-2 (в адаптации С.А. Щебетенко, 

А.Ю. Калугин, А.М. Мишкевич). 

4. Статистический метод: непараметрический U-критерий Манна-Уитни. 
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За последние годы в мире и в России произошло много изменений в области 

экономики и управления, которые напрямую коснулись вопросов управления 

персоналом организации. Под влиянием всех обстоятельств организации 

вынуждены менять стиль управления. Наблюдаются глобальные изменения 

рынка труда, существенный рост значимости информации, появление новых 

управленческих технологий и осознание важности человеческого ресурса. 

Если в компании нет или недостаточно высококлассных специалистов, то 

бизнесу сложно удерживать и укреплять свои позиции на рынке. Данное 

обстоятельство служит поводом для того, чтобы начать поиск новых подходов к 

вопросам управления персоналом. Привлечение в компанию талантливых и 

профессиональных специалистов способно дать быстрые и оригинальные 

инновации, а также существенно увеличить имеющиеся. 

Актуальность данной темы обусловлена тем, что современное общество всё 

больше внимания уделяет поиску уникальных специалистов. Оно готово 

воспринимать индивидуальность и исключительность работников, экспертов, и 

в каждом из них ищет то, что отличает их от других специалистов. 

В современном мире высокие требования предъявляются не только к 

качеству и результатам медицинского обслуживания, но и к содержанию этого 

процесса с психологической точки зрения. В.В. Бойко отмечает, что 

психологические знания позволяют стоматологу быстро и качественно 

устанавливать доверительные отношения с пациентом, учитывать его 

индивидуально-психологические и возрастные особенности. Особую 

актуальность в этом свете приобретают вопросы развития психологической 

компетентности специалистов. 

Объект исследования – профессиональная успешность – как 

психологическое явление. 

Предмет исследования – психологические особенности профессиональной 



6 
 

успешности врача-стоматолога. 

Цель исследования – изучить психологические особенности 

профессиональной успешности врача-стоматолога. 

Успешное решение врачебных задач стоматологом требует не только 

высоких профессиональных навыков, но и определенных индивидуально- 

личностных особенностей. Психологическая сторона профессиональной 

деятельности стоматолога приобретает в современных условиях все большее 

значение, формируя социальный заказ к личности врача. Изучение личностных 

детерминант профессиональной успешности позволит расширить представления 

об особенностях проявления внутренних факторов и роли индивидуально- 

личностных параметров в профессиональной деятельности стоматолога. 

Таким образом, практическая значимость настоящего исследования 

обусловлена необходимостью решения как научно-исследовательских, так и 

прикладных задач по осуществлению эффективного психологического 

прогнозирования успешности профессиональной деятельности врачей- 

стоматологов, изучению роли личностного фактора в профессиональной и 

личностной самореализации, разработке рекомендаций психологического 

сопровождения профессиональной деятельности стоматологов. 

Гипотеза исследования заключается в следующем допущении: мы 

предполагаем, что успешность в профессиональной деятельности зависит от 

личностных особенностей врача-стоматолога, а именно: врач-стоматолог с 

высоким уровнем успешности характеризуется высоким уровнем 

организаторский и коммуникативных склонностей, а также личностными 

качествами (эмпатия, эмоциональная устойчивость). 

Для достижения данной цели и проверки гипотезы были поставлены 

следующие задачи: 

1. Проанализировать психологическую литературу по тематике 

профессиональной успешности. 

2. Организовать и провести эмпирическое исследование психологических 

особенностей профессиональной успешности врача-стоматолога. 
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3. Проинтерпретировать результаты, сформулировать выводы. 

4. Разработать рекомендации, направленные на повышение 

профессиональной успешности врача-стоматолога. 



 

I ТЕОРЕТИЧЕСКОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ ПСИХОЛОГИЧЕСКИХ 

ОСОБЕННОСТЕЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ УСПЕШНОСТИ 

 

 
1.1 Профессиональная успешность и критерии её оценки 

 

 
 

Успешность одна из наиболее важных характеристик профессиональной 

деятельности человека. В настоящее время в психологии нет единого 

определения понятия «успешность», нет единого понимания критериев оценки 

данной характеристики. Изучению профессиональной успешности посвящены 

работы отечественных психологов А.Е. Климова, О.Н. Родиной, В.А. Бодрова, 

Э.Ф. Зеера, Н.С. Пряжникова, В.А. Толочека и др [15]. 

Климов Е.А. определяет успешность как характеристику профессиональной 

деятельности человека, включающую внешнюю оценку результата, 

достигнутого в ходе профессиональной деятельности, и оценку 

удовлетворенности специалиста профессиональной деятельностью [10]. 

Используемое М.А. Дмитриевой для оценки профессиональной 

деятельности, понятие «профессиональная успешность» включает 

производительность труда, качество продукции, надежность (безошибочность) 

действий. Наряду с указанными показателями успешности, как подчеркивает 

исследователь, следует учитывать и нервно-психические затраты, необходимые 

для достижения цели, а также степень удовлетворенности работника своим 

трудом [7]. 

По И.В. Арендачук профессиональная успешность – это критерий 

удовлетворенности личности профессиональной самореализацией на основе 

результативности личностных и профессиональных достижений на пути к 

профессионализму и их признание в профессионально значимой для субъекта 

среде [4]. 

По мнению О.Н. Родиной, общая оценка успешности профессиональной 
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деятельности должна включать как внешний критерий, так и внутренний. 

Внешняя оценка профессиональной успешности должна опираться на три 

характеристики профессиональной деятельности: 

1. Результативность деятельности. 

2. Эффективность взаимодействия работающего с коллегами по работе. 

3. Инициативность в профессиональной деятельности [22]. 

Результативность как важный показатель успешности деятельности, как 

отмечает О.Н. Родина, «зависит от особенностей трудовой мотивации, 

когнитивных и моторных свойств субъекта, его знаний и умений, 

функционального состояния, психофизиологических резервов организма и 

других психологических характеристик». 

Наряду с результативностью важным фактором, на основании которого 

формируется внешняя оценка профессиональной успешности, является 

эффективность взаимодействия с коллегами по работе. Поскольку человек 

неотделим от общества, труд его всегда сопряжен с межличностными 

контактами. Эта характеристика еще в меньшей степени, чем результативность  

может быть объективно измерена, и в оценке её еще большее значение имеют 

субъективные особенности оценивающих лиц и особенности их деловых и 

неформальных взаимоотношений с оцениваемыми профессионалами. 

Третьим важным фактором, по наблюдениям О.Н. Родиной, формирующим 

внешнюю оценку, является инициативность в трудовой деятельности. Как и 

эффективность взаимодействия с другими людьми, инициативность трудно 

измерить. Оценка инициативности более всего зависит от субъективных 

особенностей оценивающих. Для каждого вида труда существуют ожидания, 

требования той или иной меры инициативности работника. Для оценки трудовой 

деятельности как усиленной, важна не инициативность сама по себе, а мера ее 

совпадения с ожиданиями окружающих [22]. 

Таким образом, внешним критерием успешности трудовой деятельности 

является оценка, даваемая профессионалу его руководителями, коллегами, 

подчиненными, членами его семьи и другими значимыми для него людьми. 
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Итак, внешняя оценка строиться на оценивании событий, зафиксированных 

сторонними наблюдателями и отраженных в различных документах. Внешняя 

оценка не является абсолютно объективным показателем, зачастую трудно 

доказать её справедливость или ошибочность, тем не менее она является 

внешним фактором по отношению к интересующему субъекту труда и является 

основой для серьезных решений, касающихся профессиональной карьеры 

людей. Каждый человек совершает в своей работе и успешные и неуспешные 

действия. Соотношение тех и других является основой общего впечатления об 

успешности конкретного работника. 

В оценке успешности трудовой деятельности помимо внешней оценки 

немалую роль играет внутренняя оценка успешности профессионалом своей 

деятельности. Внутренняя оценка успешности трудовой деятельности, с точки 

зрения О.Н. Родиной, возникает в результате соотнесения следующих 

характеристик: вознаграждение за труд, представления личности о 

результативности своего труда, представления об особенностях своего 

взаимодействия с коллегами, представления об инициативности, учет 

мотивационно-оценочных структур, оценка затрат на достижение результатов 

труда [22]. 

Если внешняя оценка успешности труда опирается главным образом на 

результативность деятельности профессионала, то для его внутренней оценки не 

менее важно, ценой каких затрат достигается этот результат. Сюда относят 

затраты на освоение профессии, затраты времени, расходуемого 

непосредственно на работу и на поездки до места работы, неудобства, связанные 

с расположением места работы; трудности увязывания служебных обязанностей 

с потребностями семьи, а также психофизиологические затраты на реализацию 

трудовой деятельности и т.д. 

Цена достигнутого результата может быть разной. Человек может достигать 

высоких показателей в труде ценой постоянного переутомления. В ряде случаев 

следствием постоянных стрессов могут быть психогенные заболевания: 

сердечно-сосудистые, желудочно-кишечные, аллергические и др. Помимо этого, 
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в исследованиях О.Н. Родиной показано, что хронические неблагоприятные 

функциональные состояния приводят к формированию отрицательных 

эмоционально-личностных особенностей. Такая деятельность не может быть 

оценена как успешная, поскольку, выполняя ее, человек работает на износ, 

вредит своему здоровью и даже деградирует как личность [15]. 

Внутренняя оценка успешности связана также с проблемой того, насколько 

вознаграждение за труд соответствует представлениям человека о качествах его 

деятельности, служит удовлетворению потребностей, соответствует уровню 

притязаний, самооценке и другим мотивационно-оценочным структурам. Как 

подчеркивает А.Е. Климов, наряду с внешним вознаграждением (положением в 

обществе, группе, продвижением по службе и собственно денежной оплатой 

груда) человек оценивает внутреннее вознаграждение. Внутреннее 

вознаграждение может заключаться в непосредственном удовлетворении 

познавательной потребности, потребности в самосовершенствовании, 

потребности приносить пользу обществу, эстетической потребности и др. [10]. 

Таким образом, профессионал соотносит сознаваемое им вознаграждение за 

труд с представлениями о результативности своего труда, о своей 

инициативности в работе, об эффективности взаимодействия с коллегами, с 

количеством затрат (психофизиологических, материальных, временных и др.), 

требуемых для осуществления этого труда, а также личностными особенностями 

(самооценкой, уровнем притязаний и др.) и делает заключение о своей 

успешности. Удовлетворенность трудом возникает как итоговый эффект всех 

стечений обстоятельств и является результатом внутренней оценки успешности 

в профессиональной деятельности. Удовлетворенность трудом выступает как 

осознанная субъективная оценка успешности своего труда. Удовлетворенность 

проявляется в заметной выраженности благоприятных психических состояний в 

ходе трудовой деятельности, формируя желание продолжить занятие данным 

видом деятельности. Исследования А.К. Марковой, показывают, что 

удовлетворенность определяется соотношением уровня притязаний, характером 

мотивов и реального успеха профессиональной деятельности. 
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Вместе с тем, возможны состояния хронической неудовлетворенности, 

возникновение ощущения безвыходности положения, бессмысленности работы. 

Все это может ускользать от внешнего наблюдения, в то же время вести к 

неблагоприятному профессиональному развитию (смена трудового поста, 

профессии) [15]. 

Удовлетворенность профессиональной деятельностью представляет собой 

комплексное образование, характеризующееся соотношением  уровня 

притязаний, мотивационной структуры личности и достижения объективного 

успеха в профессиональной  деятельности. Удовлетворенность работой 

характеризуется, как позитивное, полноценное, относящееся к работе состояние 

сознания, когда работник вовлечен в процесс и получает от него удовлетворение. 

Важно подчеркнуть, что в реальности набор параметров, формирующих 

внешнюю и внутреннюю оценки успешности деятельности достаточно обширен. 

При этом обозначенные выше варианты оценок могут, как совпадать, так и не 

совпадать. 

Таким образом, обобщая мнение различных авторов о профессиональной 

успешности можно дать следующее определение: профессиональная 

успешность – свойство системы «человек-профессия», характеризующее 

субъекта труда, отражающее его соответствие требованиям профессии, 

удовлетворенность трудом, стремление к дальнейшей профессиональной 

самореализации в данной сфере. На профессиональную успешность влияют 

внешние (условия труда, особенности предмета труда и др.) и внутренние 

(психологические характеристики) факторы. При определении 

профессиональной успешности важно учитывать всю совокупность 

диагностических критериев, позволяющих сделать верное заключение в каждом 

конкретном случае. 

На основании оценки успешности профессиональной деятельности того или  

иного работника принимаются решения, важные как для данного конкретного 

субъекта труда, так и для организации, в которой он работает (о повышении, 

увольнении и т.п.). Представление об уровне успешности собственной 
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деятельности может побудить человека к совершенствованию 

профессионального мастерства или заставить его сменить место работы, оно 

влияет на его представление о ценности собственной личности, во многом 

формируя самооценку, уровень притязаний, выбор направления развития. 

 

 
1.2 Личностные характеристики как фактор успешности в трудовой 

деятельности 

 

 
Особенности личности, влияющие на успешную реализацию человека в 

социуме, вызывают активный исследовательский интерес у современных 

психологов. Особое внимание исследователей привлекают важные для 

психологической практики вопросы, связанные с личностными предпосылками 

достижения успеха в профессиональной сфере. 

Профессиональная деятельность является важнейшей стороной 

жизнедеятельности человека, обеспечивая возможность полноценной 

самореализации личности, актуализации всех ее возможностей. То, как 

формируется личность профессионала, какие изменения происходят внутри 

континиума «человек – профессия» изучалось в советской психологической 

науке и активно продолжает разрабатываться в современных российских и 

украинских исследованиях (В.И. Бодров, С.П. Бочарова, И.О. Баклицький, 

Э.Ф. Зеер, М.А. Дмитриева, Е.А. Климов, А.А. Крылов, В.А. Моляко, 

О.Г. Носкова, Н.С. Пряжников, К.К. Платонов, В.Д. Шадриков и др.) [4]. 

Исследования личности профессионала ведутся в двух ключевых 

направлениях: 

В первом - активно изучаются отдельные индивидуально-психологические 

особенности личности, проявляющиеся в трудовой деятельности. Исследования 

в рамках данного подхода обычно инициированы нуждами практики и 

концентрируются вокруг конкретных видов профессиональной деятельности. 
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Для работ, выполненных в русле этого подхода, характерна опора на 

концепцию профессионально важных качеств личности (ПВК), что позволяет 

сравнивать личностные характеристики представителей конкретной 

профессиональной группы и требуемые для достижения успеха качества. 

Для второго направления исследований характерно изучение целостной 

личности. Работы данного направления представляют собой комплексные 

исследования, анализирующие взаимосвязь и взаимовлияние профессионально- 

важных качеств личности при осуществлении конкретной профессиональной 

деятельности [21]. 

Оба направления исследований дают возможность выявить группы качеств 

или отдельные качества личности профессионала, способствующие достижению 

успеха в избранной профессии. 

Исследователи, работающие в русле психологии труда, рассматривают 

профессионализм как интегральную характеристику трудовой деятельности. 

Традиционно выделяются два основных аспекта профессионализма: 

1. Владение необходимыми для данной трудовой деятельности знаниями и 

умениями. 

2. Соответствие психологических (в некоторых случаях – физических и 

физиологических) особенностей человека требованиям профессии. 

Климов Е.А. отмечает, что для достижения вершин мастерства необходима 

«наивысшая степень взаимосоответствия человека и его работы», которая и 

называется призванием. То есть, профессионализм не сводится только к 

овладению определенными знаниями, умениями и навыками, необходимы еще 

определенные качества личности, которые будут предпосылкой достижения 

успеха в избранной профессии [10]. 

Профессионально важные качества человека» (ПВК) – это качества, 

необходимые для успешного выполнения трудовой деятельности. Качества 

личности, влияющие на эффективность ее профессиональной деятельности, 

являются предпосылкой успешной профессиональной деятельности и, с другой 

стороны, они сами совершенствуются, оттачиваются в ходе деятельности, 
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являясь ее новообразованием – то есть, человек в ходе труда изменяет и самого 

себя. В качестве ПВК могут выступать психические процессы (мыслительные,  

сенсорные, речевые, мнемические), психические состояния, а также мотивы, 

отношения (к труду, к другим людям) [7]. 

Шадриков   B.Д.    называет    профессионально    важными    качествами 

«индивидуальные качества субъекта деятельности, влияющие на эффективность 

деятельности и успешность ее освоения», включая в них и способности 

человека [32]. 

Батышев C.Я., выделяя в процессе становления личности ступень 

профессиональной компетентности, связывает ее с формированием таких 

профессионально значимых для личности и общества качеств, которые 

позволяют человеку наиболее полно реализовать себя в конкретных видах 

трудовой деятельности [2]. 

То есть можно говорить о том, что наличие профессиональных знаний, 

умений и навыков является основой для достижения успеха в профессии, но 

будет ли он достигнут в реальности – зависит от степени соответствия личности 

работника требованиям, предъявляемым к представителям этого рода 

деятельности. Наиболее весомую роль профессионально значимые качества 

личности будут играть в достижении профессионального успеха в системе 

«человек – человек». 

Еще Б.М. Теплов указывал, что успешность профессиональной 

деятельности зависит от индивидуальных способностей человека, но при этом 

он отмечал, что для успешного выполнения всякой деятельности требуется не 

только одаренность, (то есть наличие соответствующего сочетания 

способностей), но и обладание необходимыми навыками и умениями. 

Одаренность не является единственным фактором, определяющим выбор 

деятельности, как не является она и единственным фактором, определяющим 

успешность выполнения деятельности [10]. 

Кудрявцев Т.В. и Шегурова В.Ю. в качестве необходимых условий 

успешного профессионального становления называют активность личности, 



16 
 

способность к осознанной саморегуляции деятельности [11]. 

Богатырева О.О., занимаясь изучением психологических предпосылок 

профессионального успеха, находящего выражение в карьерном росте, выделила 

такие факторы профессиональной успешности как: 

- самоэффективность (умение организовать свою деятельность и достичь 

успеха во взаимодействии с окружающими; 

- мотивация достижения; 

- активность; 

- нонконформизм. 

Гринхаус Дж. выделил семь групп характеристик, которые тем или иным 

образом связаны с профессиональным успехом: 

- стратегии карьеры; 

- межличностные отношения; 

- семейные отношения; 

- инвестиции в человеческий капитал; 

- мотивационные факторы; 

- организационные характеристики; 

- характеристики личности [28]. 

Можно предположить, что именно характеристики личности являются в 

этом перечне базовым фактором, так как и особенности складывающихся в 

рабочем коллективе межличностных отношений, и уровень мотивации к работе 

и достижению успеха, и предпочитаемые стратегии построения карьеры так или 

иначе связаны с особенностями личности субъекта деятельности. 

Безусловно, такой фактор профессионального успеха, как психологические 

характеристики личности, имеет наибольшее значение для специалистов, работа 

которых преимущественно связана с взаимодействием с людьми. Поэтому, как 

показывает анализ работ, подавляющее большинство исследователей изучают 

профессионально важные качества личности на примере представителей сферы 

«человек - человек» - психологов, педагогов, руководителей и т. д. 

Кудрявцевым В.Т. и Сухаревым А.В. были выделены общие качества, 
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характерные для профессионалов, успешно работающих в сфере «человек - 

человек»: высокая ответственность и принципиальность, выраженная 

потребность в общении, смелость в социальных контактах, эмоциональная 

чувствительность, традиционализм, склонность к групповой деятельности [21]. 

Григорьева М.В., сравнивая психограммы представителей профессий типа 

«человек – человек», обращает внимание на то, что они предъявляют требования, 

в основном, к познавательной и коммуникативной сферам личности, а 

противопоказания к работе связаны, прежде всего, с эмоциональной сферой [24]. 

Внимание к коммуникативной, познавательной и эмоциональной сферам 

личности тех, чья деятельность относится к типу профессий «человек - человек», 

вполне закономерно. У представителей этих профессий особое значение 

приобретает  подсистема психологической  компетентности,  которая 

обеспечивает эффективное взаимодействие в субъект-субъектных отношениях. 

Таким образом, профессиональная деятельность активизирует личность в 

целом, которая является продуктом и результатом деятельности. Поэтому для 

прогнозирования эффективности деятельности специалиста анализу и оценке 

должен подвергаться целый комплекс личностно-профессиональных 

характеристик. Следовательно, субъект труда должен обладать особыми 

качествами, определяемыми спецификой его деятельности, содержанием и 

условиями осуществления труда. 

 

 
1.3 Психологическая характеристика профессии врача-стоматолога 

 

 
 

Согласно классификации профессий Е.А. Климова, труд людей профессий 

типа «человек – человек» направлен на воспитание и обучение, 

информирование, бытовое, торговое, медицинское обслуживание людей. 

Примеры профессий: продавец, парикмахер, врач, учитель, психолог. 

Люди, занятые в профессиях типа «человек – человек», видят мир, как 
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систему человеческих отношений. Представителям таких профессий важно 

понимать, что каждый человек воспринимает мир по-своему, а многие трудности 

в отношениях между людьми вызваны неумением людей принять точку зрения 

другого. Для того чтобы научиться строить отношения между людьми, полезны 

некоторые навыки. Например, коммуникативные. Они позволяют 

профессионалам легко вступать в контакт с новыми и очень разными людьми. 

Необходимо понимать переживания другого человека, уметь откликаться на его 

чувства. Эта способность называется эмпатией. 

Представителю любой профессии типа «человек–человек» очень важно 

быть тактичным. От всех этих способностей, умений и навыков зависит не 

только успех в профессиональной работе, но и жизни и судьбы людей, с 

которыми работает профессионал. Поэтому необходимы выдержка, 

самообладание, организационные умения. 

Если коммуникативные навыки проявляются в стремлении к общению, 

сопереживанию, интересе к другим людям, то организаторские умения – в 

самостоятельном принятии решений, в инициативности, в планировании 

деятельности. Организованность заключается в способности целенаправленно 

управлять своей активностью, что проявляется в умении контролировать, 

рассчитывать свои действия, строго планировать время и средства, доводя 

начатое дело до завершения. Некоторые профессии трудно отнести к какому-то 

одному типу. Например, врач-стоматолог. Эту специальность можно отнести и к 

профессиям типа «человек – человек» и «человек – техника». Значит, чтобы 

овладеть этой специальностью, у человека должны быть специфические 

профессионально важные качества, которые важны для двух типов 

профессий [4]. 

Стоматолог – дипломированный врач, с законченным высшим 

медицинским образованием по стоматологической специальности, 

специализирующийся на профилактике и лечении заболеваний в полости рта, а 

также челюстно-лицевой области. В рамках своей профессиональной 

деятельности врач-стоматолог осуществляет: 
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- осмотр полости рта больного (в том числе и инструментальный), 

выслушивание жалоб и формулирование выводов о предполагаемом диагнозе и 

лечении; 

- санацию полости рта на основе осмотра и жалоб больного (лечение 

кариеса, удаление дефектов тканей зуба путем пломбирования, удаление зубного 

камня, лечение различных заболеваний зубов и десен); 

- расшифровку рентгенологических снимков; 

- хирургическое удаление зубов и корней (стоматолог-хирург); 

- протезирование зубов (стоматолог-ортопед); 

- коррекцию формы зубов и прикуса (стоматолог-ортодонт); 

- обучение навыкам гигиены полости рта и правильного ухода за зубами и 

деснами, дача рекомендаций по выбору зубной щетки, вида зубной пасты, 

использованию зубной нити и различных зубных ополаскивателей. 

Должен знать: 

- нормативно-правовые акты по вопросам здравоохранения; 

- общетеоретические и клинические дисциплины, касающиеся 

стоматологии; 

- симптоматику стоматологических заболеваний, методы их профилактики 

и лечения; 

- устройство и принципы действия стоматологического инструментария; 

- технологические процессы изготовления зубных протезов; 

- способы оказания первой медицинской помощи. 

Качества, обеспечивающие успешность выполнения профессиональной 

деятельности: 

- высокий уровень развития концентрации и устойчивости внимания; 

- способность длительное время заниматься монотонной работой 

(терпение), осторожность; 

- способность анализировать ситуацию и, исходя из этого, строить алгоритм 

дальнейшего лечения; 

- способность самостоятельно принимать решения; 
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- навыки точной манипуляции и ловкость (развитие мелкой моторики рук). 

Так как врач-стоматолог работает с людьми, требуются эмоциональная 

уравновешенность, умение сохранять спокойствие в напряженных ситуациях, 

общительность, коммуникабельность [23]. 

Многими авторами отмечается напряженность трудового процесса у 

врачей-стоматологов как один из вредных факторов. Это обусловлено высокой 

ответственностью за результат собственной деятельности, необходимостью 

быстрого принятия решения, вероятностью совершения ошибки при решении 

сложных клинических задач и работой в условиях ограничения и дефицита 

времени. Имеются работы, подтверждающие достоверное влияние фактора 

напряженности производственного процесса на уровень профессионального 

стресса, выраженность синдрома эмоционального выгорания врачей- 

стоматологов [18]. 

Кроме неблагоприятных   гигиенических  факторов  данная категория 

медицинских   работников, характеризуется   постоянными   негативными 

психосоциальными стресс-факторами   –  контактом    с эмоционально 

напряженными (или эмоционально нестабильными) пациентами, конфликтами, 

постоянными  психоэмоциональными  перегрузками, возможной  травлей 

(моббингом),  финансовыми  проблемами, вопросами  карьерного  роста, 

отсутствием должного общественного имиджа и т.д.). Сочетанное действие 

неблагоприятных гигиенических и психосоциальных стресс-факторов способно 

вызвать профессиональный  стресс, следствием которого  могут  стать 

депрессионные состояния и эмоциональное выгорание, что сказывается на 

здоровье сотрудников и социально-психологическом климате коллектива [5; 26]. 

В качестве профессиональной деформации врача-стоматолога можно 

отметить: 

1. Акцентуация на стоматологических проблемах окружающих. 

Многие стоматологи спустя несколько лет работы начинают воспринимать 

окружающих людей, как потенциальных пациентов. Волей-неволей, они 

обращают внимание на состояние зубов собеседника, их деформацию, 
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отсутствие, и начинают давать непрошеные советы. Даже если доктор тактично 

молчит, в своих мыслях он все равно непроизвольно дает оценку 

стоматологическому здоровью того, с кем общается. 

2. Перфекционизм. 

Безусловно, данное качество в работе стоматолога крайне необходимо. 

Начиная с порядка в инструментах, материалах, и заканчивая непосредственно 

рабочей деятельностью, - все это требует тонких, точных и аккуратных действий 

от врача. Однако со временем такая тяга к порядку начинает распространяться  

на личную жизнь и быт. 

3. Уверенность в своей правоте. 

Находясь в роли врача, стоматолог практически никогда не сталкивается со 

спорными ситуациями. Пациенты приходят с различными вопросами, 

проблемами – и стоматолог решает их, наверняка зная, что нужно делать. 

Привычка находиться в роли всезнающего и раздающего указания так же может 

распространяться на личную жизнь, приводя к спорам или даже конфликтам. 

4. Эмоциональная холодность. 

Ежедневно стоматолог сталкивается с разнообразными чувствами своих 

пациентов. Чтобы переживания и страхи людей не мешали выполнять работу и 

не выматывали эмоционально, врач вынужден сознательно отказываться от 

сопереживания и тренировать в себе равнодушие. Безусловно, он может 

проявлять устно участие к ситуации пациента, но при отсутствии внутренней 

эмпатии. Это состояние безразличия, - спасительное во время рабочего процесса, 

- в жизни оказывается совсем некстати, когда родные и близкие врача могут 

страдать от недостатка заботы и внимания. 

5. Неумение соблюдать границы личного пространства. 

Каждый человек нуждается в личном пространстве – зоне вокруг себя, за 

пределы которой вход всем посторонним воспрещен. В кабинете стоматолога 

врач и пациент часто вынуждены находиться друг от друга на расстоянии 

интимной зоны. При этом никого такое положение вещей не смущает, ведь речь 

идет о медицинском вмешательстве. В обычной жизни у людей совсем иные 
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требования к соблюдению комфортной для них дистанции, стоматолог же может 

по привычке не обращать внимание на нарушение им зоны интимного 

пространства, что безусловно вызывает недовольство окружающих [25]. 

Специальность врача-стоматолога относится к разряду публичных 

профессий, которые, прежде всего, связаны с авторитетом среди населения, их 

профессиональная успешность определяется мануальными навыками и 

личностными особенностями. Эффект личного обаяния и влияния, которые врач 

оказывает на людей, являются важными инструментами его профессиональной 

деятельности. 

Рынок стоматологических услуг и предложений в нашей стране 

стремительно растет, что в свою очередь приводит к обострению конкуренции, 

как между различными стоматологическими учреждениями, так и между 

отдельными врачами-стоматологами. Необходимость формирования нового 

стиля работы и социального поведения, отвечающего задачам современного 

этапа развития общества, ведет к актуализации проблем, связанных с таким 

явлением, как профессиональная успешность врача-стоматолога и вызывает 

потребность в изучении его развития и функционирования в обществе [30]. 

Врач-стоматолог должен вызывать доверие пациента, побуждать к 

сотрудничеству. Обязательное профессиональное общение подразумевает обмен 

информацией во время взаимодействия с пациентом, обеспечивающей 

успешность реализации комплекса стоматологических услуг. 

В современном обществе конкуренция на рынке стоматологических услуг 

приводит к актуализации проблемы формирования нового стиля работы и 

социального поведения, отвечающего требованиям социума. 

Врач-стоматолог, относящийся к высокому уровню профессионального 

мастерства, характеризуется готовностью к инновациям, особенно в области 

новых технологий в стоматологии, нацеленностью на успех и высоким уровнем 

осознания коррекции стиля профессионального общения в соответствии с 

изменившимися условиями труда и ожиданиями пациента [2]. 

Посетители стоматологических учреждений день ото дня становятся все 
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более просвещенными и требовательными. Потребительская компетентность 

обычного получателя стоматологических услуг значительно выросла. За свои 

деньги пациенты хотят получить качественное лечение и обслуживание. Еще 

вчера они обращали внимание прежде всего на безболезненность и безопасность 

лечения, на привлекательность интерьеров. Сегодня эти рубежи достигнуты 

многими клиниками. Самой мощной силой притяжения становится специалист, 

которому можно доверять на все 100%. Это профессионал с большой буквы – 

отличный доктор, внимательный, отзывчивый, упредительный и честный 

человек. Чтобы произвести именно такое впечатление на каждого пациента, 

стоматологу надо отвечать не только за свое ремесло, но многое переоценить в 

своем стиле общения, а иногда и в своей личности – характере, эмоциональном 

поведении, установках. 

В настоящее время в головах пациентов стоматологических клиник 

закрепляется аксиома: надо иметь «своего», постоянного стоматолога. Точно 

так, как целесообразно иметь своего юриста, семейного врача, гинеколога. И это 

не блажь богатых, а непременное условие сохранения здоровья. Это 

подтверждает пресловутая практика обезличенного здравоохранения, когда 

каждый из нас побывал за свою жизнь на приемах у дюжины разных докторов, в 

том числе стоматологов, которых мы не помним в лицо и которые забыли наши 

проблемы. Здоровье человека стало бесхозным, за него никто не отвечает. Это 

несовместимо с платной медициной. 

Постоянный пациент, да и еще дистрибьютор услуг – надежное 

свидетельство того, что врачу доверяют, это лучшая реклама для стоматолога, на 

которую не надо тратить деньги. Эффект личности стоматолога выступает 

сильнее средств массовой информации. Однако, постоянным посетителем и 

добровольным дистрибьютором услуг пациент становится в результате 

продуманных действий врача, благодаря его психологической просвещенности. 

Увы, далеко не каждый доктор имеет соответствующие знания и навыки. 

Технологическое мастерство и искусство общения – два берега одной реки, 

название которой профессионализм. И мануальные, и коммуникативные навыки 
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в равной степени обеспечивают эффект воздействия на пациента, результаты 

лечения, успешность профилактики. И то и другое составляет прочный 

фундамент доверия врачу. 

Допустим, что стоматолог «золотые руки» – человек гибкий, умеет 

определять психологические особенности пациента и быть таким, как надо в 

конкретном случае: общительным или не очень, рациональным или 

эмоциональным, умеющим приводить много аргументов или ограничиваться 

единственным, проявлять максимум или минимум сочувствия. Врач с такими 

задатками и навыками общения привлечет к себе максимальное число 

пациентов. 

Холодность в общении, равнодушие, отсутствие особого впечатления после 

первой встречи со стоматологом может оказаться решающей причиной отсева 

пациентов [2]. 

Вот почему встает проблема целенаправленного формирования первого 

впечатления от контактов со специалистом. Первое впечатление от стоматолога 

должно обладать сильным психологическим воздействием на пациента. 

Таким образом, чтобы стать востребованным специалистом врач- 

стоматолог должен не только развиваться в своей профессиональной 

деятельности, что очень важно, но и уметь выстраивать доброжелательные 

отношения со своими пациентами. 

Образ идеального врача-стоматолога включает ряд качеств, 

характеризующих его с точки зрения возможностей установления оптимального 

контакта, выступающих гарантом успешного решения коммуникативных и 

профессиональных задач. К числу таких качеств относятся: доброжелательность, 

приветливость, уверенность в себе. А также высокий уровень профессиональных  

знаний, эмоциональная устойчивость, готовность проявить поддержку, умение 

донести до клиента суть его проблемы и показать вариант ее решения, оптимизм,  

умение найти индивидуальный способ обращения, опрятный внешний вид и 

манеры поведения [17]. 

Именно умение выстраивать контакт выделяет личность среди других, 
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демонстрирует ее отличительные качества, подчеркивает достоинства. 

Профессиональная успешность – это целостное, гармоничное явление, его 

невозможно разложить по частям. В нем важно все: и внешние, и внутренние 

параметры, включающий в себя личностные и профессиональные качества. 

Пациент может доверять тому специалисту, в общении с которым он 

чувствует себя комфортно, предсказуемо, в чьем профессиональном и 

человеческом авторитете он уверен [29]. 

Исследование факторов, влияющих на успешность профессиональной 

деятельности с позиций личностного подхода, получило свое отражение в трудах  

Б.Ф. Ломова, Г.М. Зараковского, Е.А. Милеряна, К.М. Гуревича, В.А. Бодрова, 

Л.Г. Дикой, М.А. Котика, В.А. Пономаренко и др. [21]. 

Ряд авторов указывают на значение эмпатических способностей врачей. 

Например, Е.А. Климов отмечает, что для представителей профессий 

социономического типа очень важна наблюдательность именно по отношению к 

поведению, проявлениям душевной деятельности человека, отзывчивость, 

доброжелательность, готовность бескорыстно прийти на помощь другому 

существу, искренняя и деятельная обеспокоенность судьбами людей, терпение и 

снисходительность к различным нестандартным проявлениям поведения, 

внешнего образа [10]. 

По мнению Б.Д. Карвасарского, успешная врачебная деятельность 

определяется такими психологическими особенностями, как высокий уровень 

коммуникативной компетентности, реализуемой в отношении пациентов, их 

родственников, а также медицинского персонала, уверенность врача в 

собственных силах, высокая устойчивость к стрессу, информационным и 

эмоциональным перегрузкам [11]. 

Конечный Р. и Боухал М. подчеркивают, что психологически 

уравновешенная личность врача, его коммуникативная компетентность 

становятся для пациента комплексом гармонических внешних стимулов, 

позитивно влияющих на ход лечения [12; 14]. Так что высокие требования, 

предъявляемые к коммуникативной культуре стоматологов, обусловлены 



26 
 

необходимостью индивидуального подхода к пациентам. 

Таким образом, большинство авторов указывают, что профессионально 

важными качествами врача-стоматолога являются эмпатические способности, 

высокий коммуникативный потенциал, самоконтроль эмоций и поведения, 

ответственное выполнение должностных обязанностей. 



 

II ЭМПИРИЧЕСКОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ 

УСПЕШНОСТИ ВРАЧА-СТОМАТОЛОГА 

 

 
2.1 Организация и планирование эмпирического исследования 

 

 
 

Для исследования зависимости успешности в профессиональной 

деятельности от личностных особенностей врача-стоматолога было 

спланировано и осуществлено эмпирическое исследование. Эмпирическое 

исследование строится как констатирующее и предполагает наличие 

зависимости между показателями успешности в профессиональной 

деятельности и личностными особенностями врача-стоматолога. 

Целью эмпирического исследования выступает установление зависимости 

между показателями успешности в профессиональной деятельности и 

личностными особенностями врача-стоматолога. 

В эмпирическом исследовании проявляется следующая гипотеза: 

предполагается, что успешность в профессиональной деятельности зависит от 

личностных особенностей врача-стоматолога. 

Эмпирическое исследование включает в себя следующие основные этапы: 

1. Формирование выборки исследования. 

2. Отбор и обоснование психодиагностического инструментария. 

3. Выполнение процедуры психодиагностического исследования 

особенностей черт личности. 

4. Анализ полученных результатов исследования и формулирование 

выводов на основании полученных данных. 

Эмпирическое исследование проводилось с использованием следующих 

методик: 

1. Авторская шкала «Показатели профессиональной успешности врача- 

стоматолога». 
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2. (КОС-2) В.В. Синявский, В.А. Федорошин. 

3. Методика Big Five Inventory-2 (в адаптации С.А. Щебетенко, 

А.Ю. Калугин, А.М. Мишкевич). 

4. Статистический метод: непараметрический U-критерий Манна-Уитни. 

Экспериментальное исследование проводилось в стоматологической 

клинике «Кристалл Дент». Данная организация работает с 2008 года и на 

текущий момент имеет два филиала в городе Красноярске. 

Виды услуг, оказываемых в клинике: 

- лечение всех форм кариеса и его осложнений; 

- косметическая (эстетическая) стоматология; 

- лечение заболеваний пародонта; 

- ортопантомография; 

- рентген; 

- применение стоматологического микроскопа; 

- профессиональная чистка зубов. 

Ортопедические услуги – восстановление утраченных и разрушенных зубов 

съемными и несъемными конструкциями (с применением услуг зуботехнической  

лаборатории). 

Хирургические услуги: простые и сложные удаления, имплантация, костная 

пластика. 

Ортодонтические услуги – исправление прикуса у взрослых и детей. 

Выборка состояла из 12 сотрудников, из них 10 женщин и 2 мужчин. 

Возраст 23 – 38 лет, стаж работы в качестве стоматолога 3 – 15 лет. Период 

исследования составил 6 месяцев с 1.07.2021 г. по 30.12.2021 г. 

Во время проведения исследования имена и фамилии сотрудников будут 

обозначаться в виде цифр. 

1. Авторская шкала «Показатели профессиональной успешности врача- 

стоматолога». 

Для определения успешности врача-стоматолога в профессиональной 

деятельности, нами была составлена авторская шкала, которая включает в себя 
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четыре показателя, значимых для данной клиники: 

- количество пациентов за полгода; 

- количество повторных пациентов за полгода; 

- количество персонализированных отзывов; 

- количество сертификатов о повышении квалификации за последний год. 

Количественные показатели были переведены в баллы согласно 

разработанному ключу: 

Баллы за количество пациентов за полгода: 

0 – 30 пациентов – 1 балл; 

30 – 60 пациентов – 2 балла; 

60 – 90 пациентов – 3 балла; 

90 – 120 пациентов – 4 балла; 

120 – 150 пациентов – 5 баллов; 

150 – 180 пациентов – 6 баллов; 

180 – 210 пациентов – 7 баллов; 

210 – 240 пациентов – 8 баллов; 

240 – 270 пациентов – 9 баллов; 

270 – 300 пациентов – 10 баллов. 

Баллы за количество повторных пациентов за полгода (пациенты, которые 

продолжили стоматологическое лечение у данного специалиста): 

0 – 12 пациентов – 1 балл; 

12 – 24 пациентов – 2 балла; 

24 – 36 пациентов – 3 балла; 

36 – 48 пациентов – 4 балла; 

48 – 60 пациентов – 5 баллов; 

60 – 72 пациентов – 6 баллов; 

72 – 84 пациентов – 7 баллов; 

84 – 96 пациентов – 8 баллов; 

96 – 108 пациентов – 9 баллов; 

108 – 120 пациентов – 10 баллов. 



30 
 

Баллы за количество положительных персонализированных отзывов: 

0 – 3 отзыва – 1 балл; 

3 – 6 отзывов – 2 балла; 

6 – 9 отзывов – 3 балла; 

9 – 12 отзывов – 4 балла; 

12 – 15 отзывов – 5 баллов; 

15 – 18 отзывов – 6 баллов; 

18 – 21 отзывов – 7 баллов; 

21 – 24 отзывов – 8 баллов; 

24 – 27 отзывов – 9 баллов; 

27 – 30 отзывов – 10 баллов. 

Баллы за количество сертификатов о повышении квалификации за 

последний год: 

0 сертификатов – 1 балл; 

1 сертификат – 2 балла; 

2 сертификата – 3 балла; 

3 сертификата – 4 балла; 

4 сертификата – 5 баллов; 

5 сертификатов – 6 баллов; 

6 сертификатов – 7 баллов; 

7 сертификатов – 8 баллов; 

8 сертификатов – 9 баллов; 

9 сертификатов – 10 баллов. 

2. Диагностика коммуникативных и организаторских склонностей (КОС-2) 

В.В. Синявский, В.А. Федорошин. 

Методика КОС-2 предназначена для изучения коммуникативных и 

организаторских   склонностей.   Авторы    методики    В.В.    Синявский    и 

В.А. Федоришин. Целью методики является изучение коммуникативных и 

организаторских склонностей. Коммуникативные и организаторские 

способности являются стержневыми в профессиях, которые по своему 
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содержанию связаны с активным взаимодействием между людьми. Они 

являются важные факторами для достижения успеха во многих профессиях типа 

«человек – человек». Коммуникативные и организаторские способности 

являются ведущими в образовании межличностных отношений, в сплочении 

членов коллектива, в организации групповых взаимодействий, в привлечении к 

себе людей, в умении организовать и направить их деятельность. 

Данная методика определяет умение четко и быстро устанавливать деловые 

и товарищеские контакты с людьми, стремление расширять контакты, умение  

влиять на людей и т.д. 

3. Методика Big   Five   Inventory-2   (в   адаптации   С.А.   Щебетенко, 

А.Ю. Калугин, А.М. Мишкевич). 

Первая версия BFI была разработана в конце 1980-х гг. Этот 44-пунктный 

инструмент находится в свободном доступе, что, в совокупности с хорошими 

психометрическими показателями, послужило его широкому применению при 

изучении черт личности. Шкалы BFI показывают хорошую надежность и 

валидность; это относится как к оригинальной английской версии, так и к 

русскоязычной версии. 

BFI-2 была опубликована в 2018 г. в адаптации С.А.   Щебетенко, 

А.Ю. Калугин, А.М. Мишкевич. Эта полностью переработанная версия 

сохранила все преимущества первого BFI. BFI-2 достаточно компактна: она 

состоит из 60 пункта, сформулированных в виде коротких и понятных фраз. BFI- 

2 позволяет изучить не только общие черты, но и аспекты, из которых они 

состоят. 

В дополнение к этому шкалы BFI-2 полностью сбалансированы: шкала 

каждой черты состоит из трех субшкал (фасет), которые, в свою очередь, 

включают по четыре пункта – два прямых и два обратных. 

Структура шкал: 

1. Экстраверсия (Extraversion): 

- Общительность (Sociability). 

- Настойчивость (Assertiveness). 
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- Энергичность (Energy Level). 

2. Доброжелательность (Agreeableness): 

- Сочувствие (Compassion). 

- Уважительность (Respectfulness). 

- Доверие (Trust). 

3. Добросовестность (Conscientiousness): 

- Организованность (Organization). 

- Продуктивность (Productiveness). 

- Ответственность (Responsibility). 

4. Негативная эмоциональность (Negative Emotionality): 

- Тревожность (Anxiety). 

- Депрессивность (Depression). 

- Эмоциональная изменчивость (Emotional Volatility). 

5. Открытость опыту (Open-Mindedness): 

- Эстетичность (Aesthetic Sensitivity). 

- Любознательность (Intellectual Curiosity). 

- Творческое воображение (Creative Imagination). 

4. Анализ результатов исследования был осуществлен с использованием 

средств математической статистики, в частности с помощью U-критерий Манна- 

Уитни. Установление различия выраженности психологических показателей в 

группах испытуемых было осуществлено с помощью U-критерий Манна-Уитни. 

U-критерий Манна-Уитни является непараметрическим статистическим 

методом, применимым на численных данных, не соответствующему 

нормальному распределению.   Результаты  статистического анализа с 

использованием  U-критерий  Манна-Уитни позволяют  оценить степень 

выраженности показателей в двух и более несвязных выборках. Метод является 

достаточно простым в использовании, применимым к широкому диапазону 

данных и позволяющим выявить достаточные связи между показателями. 
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2.2 Интерпретация результатов эмпирического исследования 

 

 
 

Обратимся к описанию результатов эмпирического исследования. В первую 

очередь обратимся к анализу авторской шкалы «Показатели профессиональной 

успешности врача-стоматолога», которая представлена в таблице 2.1. 
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1 206 116 20 4 7/10/7/5=29 

2 264 102 9 5 9/9/3/6=27 

3 228 105 11 5 8/9/4/6=27 

4 226 119 28 7 8/10/10/8=36 

5 199 93 8 3 7/8/4/4=23 

6 180 68 11 3 7/6/4/4=21 

7 172 76 15 2 6/7/6/3=22 

8 155 72 8 5 6/7/3/6=22 

9 130 72 11 3 5/7/4/4=20 

10 109 19 2 1 4/2/1/2=9 

11 78 28 5 3 3/3/3/4=13 

12 33 9 0 0 1/1/1/1=4 
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Анализ авторской шкалы «Показатели профессиональной успешности 

врача-стоматолога» позволяет выделить участников исследования с 

наибольшими и наименьшими показателями успешности согласно выбранным 

критериям. 

В ходе анализа авторской шкалы «Показатели профессиональной 

успешности врача-стоматолога» участников исследования можно выделить и 

объединить в группы, согласно следующей последовательности: 

Низкий уровень профессиональной успешности – 0 – 13 баллов; 

Средний уровень профессиональной успешности – 14 – 26 баллов; 

Высокий уровень профессиональной успешности – 27 – 36 баллов. 

Исходя из приведенной выше интерпретации баллов к группе врачей- 

стоматологов, обладающих высоким уровнем профессиональной успешности, 

можно отнести четырех участников исследования под номерами №1 – 4. К 

группе врачей-стоматологов, обладающих средним уровнем профессиональной 

успешности, относятся пять участников исследования под номерами №5 – 9. 

Соответственно, группа врачей-стоматологов, обладающих низким уровнем 

профессиональной успешности, имеет в своем трех участников исследования 

под номерами №10 – 12. 

Таким образом, проводя сравнительный анализ между группами врачей- 

стоматологов с разным уровнем профессиональной успешности можно сделать 

вывод о том, что врачи-стоматологи, обладающие высоким уровнем 

профессиональной успешности, имеют большее количество пациентов по 

сравнению с другими группами врачей; больший процент возвращаемости 

пациентов; имеют большее количество персонализированных положительных 

отзывов от пациентов на соответствующих ресурсах, а также проходят больше 

обучений по повышению квалификации, что подтверждается наличием 

специализированных сертификатов. 

Врачи-стоматологи, обладающие средним уровнем профессиональной 

успешности, имеют меньшее количество пациентов, однако процент 

возращаемости пациентов приближен к группе врачей-стоматологов, 
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обладающих высоким уровнем профессиональной успешности. Данная группа 

специалистов имеет меньшее количество положительных персонализированных 

отзывов от пациентов на соответствующих ресурсах и меньшее количество 

сертификатов повышения квалификации, по сравнению с группой врачей- 

стоматологов, обладающих высоким уровнем профессиональной успешности. 

Врачи-стоматологи, обладающие низким уровнем профессиональной 

успешности, имеют наименьшкк количество пациентов; низкий процент 

возвращаемости пациентов по сравнению с другими группами врачей- 

стоматологов; наименьшие количество или полное отсутствие положительных 

персонализированных отзывов от пациентов, а также минимальное количество 

или полное отсутствие сертификатов повышения квалификации, полученных за 

последний год. 

Обратимся к описанию результатов диагностики коммуникативных и 

организаторских склонностей (КОС-2) В.В. Синявский, В.А. Федорошин, 

которые представлены на рисунке 2.1. 

Результаты диагностики позволяют говорить о том, что высокий уровень 

коммуникативных и организаторских склонностей наблюдается у 42% и 25% 

всех участников исследования соответственно. Средний уровень 

коммуникативных склонностей проявляется у 50% участников и средний 

уровень организаторских склонностей наблюдается у 42% участников 

исследования. Низкий уровень коммуникативных и организаторских 

склонностей диагностируется у 8% и 33% всех участников исследования 

соответственно. 

В состав коммуникативных склонностей входит умение ориентироваться в 

социальных ситуациях, умение выбирать и реализовывать адекватные способы 

общения. Склонность к организаторской деятельности находит выражение в 

спонтанном самостоятельном включении в организаторскую деятельность, в 

принятии на себя роли организатора и ответственности за работу других людей, 

потребности в осуществлении организаторской деятельности, эмоционально- 

положительном самочувствии при ее выполнении. 
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Рис. 2.1 Распределение числа участников с различными уровнями выраженности 

коммуникативных и организаторских склонностей 

 
 

 
Исходя из результатов диагностики можно говорить о том, что большинство 

участников исследования характеризуются достаточным уровнем развитости 

коммуникативных склонностей. Врачи-стоматологи могут достаточно 

эффективно взаимодействовать с пациентами и способны выстраивать 

социальные связи таким образом, чтобы успешно функционировать в 

профессиональной среде и обществе. Однако, одна треть специалистов 

характеризуется низким уровнем организаторских склонностей, что может 

проявляться в отсутствии инициативности и в избегании ситуаций принятия 

решений. 

Обратимся к более детальному анализу полученных результатов 

исследования. Степень выраженности коммуникативных и организаторских 

склонностей у групп с различным уровнем профессиональной успешности 

представлена на рисунке 2.2. 
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Рис. 2.2 Степень выраженности коммуникативных и организаторских 

склонностей у групп с различным уровнем профессиональной успешности 

Примечание: «Высокий уровень ПУ» – высокий уровень профессиональной 

успешности; «Средний уровень ПУ» – средний уровень профессиональной 

успешности; «Низкий уровень ПУ» – низкий уровень профессиональной 

успешности; «Комм. скл.» - коммуникативные склонности; «Орг. скл.» - 

организаторские склонности 
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склонностей. Данный результат проявляется в высоком уровне 

сформированности личностного и профессионального опыта взаимодействия с 

окружающими, который требуется специалисту, чтобы успешно 

функционировать в профессиональной среде и обществе. Далее, распределение 

числа участников с различными уровнями выраженности организаторских 

склонностей диагностируется в следующем соотношении: 50% специалистов 

обладают высоким уровнем организаторских склонностей, 25% - средним 

уровнем организаторских склонностей и 25% - низким уровнем организаторских 

склонностей, в группе врачей-стоматологов, обладающих высоким уровнем 

профессиональной успешности. Данная группа специалистов характеризуется 

наличием различных уровней развития организаторских склонностей. Однако, 

справедливо заметить, что большее число участников исследования обладают 

высоким уровнем организаторских склонностей, что проявляется в готовности 

принимать самостоятельные решения в трудной ситуации и активно планировать  

трудовую деятельность. 

В группе врачей-стоматологов, обладающих средним уровнем 

профессиональной успешности, у 20% участников исследования 

диагностируется высокий уровень коммуникативных склонностей и у 80% 

специалистов наблюдается средний уровень коммуникативных склонностей. 

Уровень организаторских склонностей в данной группе врачей-стоматологов 

диагностирован в следующем соотношении: 20% участников исследования 

обладают высоким уровнем организаторских склонностей, 40% - средним 

уровнем организаторских склонностей и 40% - низким уровнем организаторских 

склонностей. Для данной группы участников исследования характерно 

стремление к установлению контактов с людьми, способность отстаивать свое 

профессиональное мнение и планировать трудовую деятельность, однако 

потенциал их склонностей не отличается высокой устойчивостью. 

В группе врачей-стоматологов, имеющий низкий уровень 

профессиональной успешности, распределение числа участников, обладающих 

коммуникативными и организаторскими склонностями, наблюдается в равном 
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соотношении. Таким образом, 67% участников исследования проявляют средний 

уровень коммуникативных и организаторских склонностей, а 33% специалистов 

характеризуется низким уровнем коммуникативных и организаторских 

склонностей. Эта группа участников исследования нуждается в дальнейшей 

серьезной и планомерной воспитательной работе по формированию и развитию 

коммуникативных и организаторских склонностей. 

Обратимся к описанию результатов диагностики черт личности по методике  

Big   Five   Inventory-2   (в   адаптации   С.А.   Щебетенко,   А.Ю.    Калугин, 

А.М. Мишкевич). Распределение числа участников с различными уровнями 

выраженности черт личности представлено на рисунке 2.3. 

 

 

 
 

Рис. 2.3 Распределение числа участников с различными уровнями выраженности 

черт личности 



40 
 

Для более наглядного представления результатов диагностики, полученные 

данные описаны по каждой шкале «Экстраверсия», «Доброжелательность», 

«Добросовестность», «Негативная эмоциональность», «Открытость опыту» в 

отдельности. 

Обратимся к описанию пиковых результатов по каждой шкале. Более 

половины всех участников исследования (58%) характеризуются средним 

уровнем выраженности показателей по шкале «Экстраверсия». Специалисты, 

обладающие данной характеристикой, способны проявлять общительность, 

настойчивость, энергичность при взаимодействии с пациентами, однако, не 

стремятся расширять круг социальных контактов. 

По шкале «Доброжелательность» участники исследования распределились 

практически в равном соотношении: 58% специалистов обладают высоким 

уровнем значений по данной шкале, 42% - средним уровнем значений. В целом, 

все врачи-стоматологи проявляют склонность к сочувствию другим людям, 

уважительному отношению и доверию к пациентам. 

Схожим       образом        распределились        результаты        по        шкале 

«Добросовестность»: 42% специалистов обладают высоким уровнем значений 

по данной шкале, 50% - средним уровнем значений. Исходя из полученных 

результатов можно заключить, что в большинстве случаев, врачи стоматологи 

склонны проявлять ответственность и организованность в общении с 

пациентами, а также способны планировать трудовую деятельность. 

Описывая результаты по шкале «Негативная эмоциональность» можно 

заключить, что большинство участников исследования (42%) способны 

адекватно оценивать себя и свои поступки, а также регулировать свое поведение. 

Однако, каждый четвертый врач-стоматолог (25%) обладает высоким уровнем 

тревожности и эмоциональной нестабильности, что может проявляться в 

неумении переносить трудности, справляться со своими переживаниями и как  

следствие может привести к профессиональному выгоранию. 

Более половины всех участников исследования (58%) характеризуются 

средним уровнем выраженности показателей по шкале «Открытость опыту». 
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Высокий уровень ПУ 

0% 0% 0% 0% 

Средний уровень ПУ 

0% 0% 0% 

Низкий уровень ПУ 

100% 0% 0% 
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Высокий Средний Низкий 

Специалисты, обладающие данной характеристикой, способны проявлять 

любознательность и творческое воображение при взаимодействии с пациентами, 

однако, не всегда испытывают потребность в новизне и не стремятся предлагать 

нестандартные решения. 

Обратимся к более детальному анализу полученных результатов 

исследования, представленным на рисунке 2.4. 

 

 

 

 

 

Рис. 2.4 Степень выраженности черт личности у групп с различным уровнем 

профессиональной успешности 
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Согласно результатам, представленным на рисунке 2.4, в группе врачей- 

стоматологов, обладающих высоким уровнем профессиональной успешности, 

большинство участников исследования (75%-100%) характеризуются как 

специалисты, способные входить в эмоциональный резонанс с окружающими, 

как следствие, сопереживать и сочувствовать своим пациентам. Внимание, 

восприятие и мышление врача-стоматолога данной группы направлены на 

понимание сущности другого человека, на его состояние, проблемы и поведение. 

Врачи-стоматологи данной группы участников исследования способны 

создавать атмосферу открытости, доверительности, безопасности для своих 

пациентов. Специалисты, обладающие высоким уровнем профессиональной 

успешности, отличаются эффективным планированием предстоящего разговора 

и организацией целостного контакта с пациентом, также проявляют способности 

к урегулированию конфликтных ситуаций. Об этом свидетельствуют высокие 

показатели по шкалам «Доброжелательность», «Добросовестность» и низкие 

показатели по шкале «Негативная эмоциональность». 

В группе врачей-стоматологов, обладающих средним уровнем 

профессиональной успешности, более половины участников исследования (60%)  

обладают высоким уровнем значений по шкале «Доброжелательность», что 

проявляется в умении понять другого человека на основе сопереживаний и 

постановки себя на место пациента. Более половины участников исследования 

(60%)   обладают   средним    уровнем    значений   по   следующим   шкалам: 

«Экстраверсия»,      «Добросовестность»,      «Негативная      эмоциональность», 

«Открытость опыту». Характеристика данной группы позволяет заключить, что 

врачи-стоматологи, обладающие средним уровнем профессиональной 

успешности, склонны проявлять понимание и внимательное отношение к тому, 

о чем рассказывает пациент с целью помощи и улучшения качества жизни. 

Специалисты данной группы открыты к обсуждению и согласованию 

информации, касающейся планирования этапов лечения, а также способны 

предлагать новые идеи для коррекции уже имеющегося плана лечения для своих 

пациентов. 



43 
 

В группе врачей-стоматологов, обладающих низким уровнем 

профессиональной успешности, треть участников исследования (33%) обладает 

низкими показателями по шкалам «Экстраверсия», «Добросовестность», 

«Открытость опыту». Более половины специалистов (67%) характеризуются 

высоким уровнем значений по шкале «Негативная эмоциональность». 

Характеристика данной группы позволяет заключить, что эффективность 

эмпатии снижается, если специалист старается избегать личных контактов, 

считает неуместным проявлять любопытство к другой личности, а также убедил 

себя спокойно относиться к переживаниям и проблемам окружающих. 

Подобный настрой резко ограничивает диапазон эмоциональной отзывчивости и 

эмпатического восприятия. 

Врачи-стоматологи с низким уровнем ответственности и организованности 

мало инициативны, избегают ответственных заданий, изыскивают причины для 

отказа от них. Или же возможна обратная ситуация, когда врачи-стоматологи 

данной группы участников исследования ставят перед собой неоправданно 

завышенные цели; плохо оценивают свои возможности. В других случаях, 

напротив, выбирают легкие задания, не требующие особых трудовых затрат. В 

случае неудачи при выполнении какого-либо задания его притягательность, как 

правило, снижается. 

Мы можем предположить, что высокий уровень тревожности и 

эмоциональной изменчивости обусловлен особенностями профессиональной 

деятельности врача-стоматолога. Работающий специалист постоянно 

испытывает психоэмоциональное напряжение, что объясняется необходимостью 

работы с острой болью при сопротивлении больного, причинением неприятных 

эмоциональных и болевых ощущений большому количеству пациентов. 

Вероятно, часть врачей-стоматологов в качестве способа психологической 

защиты своего эмоционального состояния начинает избирательно эмоционально 

реагировать на данные стрессоры. Также, следует заметить, что испытываемые 

на постоянной основе состояния психоэмоционального напряжения могут 

привести к синдрому эмоционального выгорания. 
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2.3 Статистическая обработка результатов эмпирического исследования 

 

 
 

В качестве следующего этапа исследования выступает процедура 

статистической обработки с использованием непараметрического 

статистического U-критерия Манна-Уитни. Результаты сравнительного анализа 

представлены в таблице 2.2. 

Анализ данных, приведенных в таблице 2.2, позволяет сделать следующие 

выводы: 

1. Значения, полученные по шкалам «Показатели профессиональной 

успешности врача-стоматолога» (авторская методика) и «Коммуникативные 

склонности» (методика КОС-2 В.В. Синявский, В.А. Федорошин) статистически 

значимо различаются во всех трех группах участников исследования, 

обладающих различным уровнем профессиональной успешности. 

2. Показатели по шкалам «Доброжелательность» и «Открытость опыту» в 

группе врачей-стоматологов, обладающих высоким уровнем профессиональной 

успешности, статистически значимо выше, чем в группе врачей-стоматологов, 

обладающих низким уровнем профессиональной успешности. Это означает, что 

врачи-стоматологи, обладающие высоким уровнем профессиональной 

успешности, характеризуются более высокой вовлеченностью в происходящее 

при взаимодействии с пациентами, они в большей степени получают 

удовольствие от собственной деятельности. Специалисты с высоким уровнем 

профессиональной успешности характеризуются более высокой убежденностью 

в том, что сложные случаи, встречающиеся в практике, способствует 

собственному развитию за счет знаний, извлекаемых из опыта. Врачи- 

стоматологи данной группы участников исследования в больше степени, чем 

представители остальных групп, рассматривают профессиональную 

деятельность как способ приобретения опыта, готовы к новым идеям и 

инновациям в своей сфере и способны применять творческое воображение в 

решении нестандартных задач. 



 

 

 

Таблица 2.2 

Результаты сравнительного анализа показателей проведенных методик исследования у врачей-стоматологов 
 

 
Средние значения 

   

 

Высокий 

уровень ПУ 

 

Средний 

уровень ПУ 

 

Низкий 

уровень ПУ 

 
U-критерий 

Манна-Уитни 

(ВПУ-СПУ) 

 
U-критерий 

Манна-Уитни 

(ВПУ-НПУ) 

 
U-критерий 

Манна-Уитни 

(СПУ-НПУ) 

Показатели 

профессиональной 

успешности врача- 

стоматолога 

 
29,8 

 
21,6 

 
8,7 

 
0 

 
р≤0,05 

 
0 

 
р≤0,05 

 
0 

 
р≤0,05 

Коммуникативные 
склонности 

14,8 11,2 8,7 0 р≤0,05 0 р≤0,05 0 р≤0,05 

Организаторские 
склонности 

11,5 10 9 7 р≥0,05 4 р≥0,05 6 р≥0,05 

Экстраверсия 65,6 58,8 41,1 8 р≥0,05 2,5 р≥0,05 4 р≥0,05 

Доброжелательность 75,5 66,3 52,1 7 р≥0,05 0 р≤0,05 3,5 р≥0,05 

Добросовестность 70,8 52,9 50 3,5 р≥0,05 1,5 р≥0,05 6 р≥0,05 

Негативная 
эмоциональность 

29,2 50,4 64,5 2,5 р≥0,05 0 р≤0,05 4 р≥0,05 

Открытость опыту 65,1 52,5 42,4 4 р≥0,05 0 р≤0,05 5 р≥0,05 
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3. Показатели по шкале «Негативная эмоциональность» в группе 

представителей врачей-стоматологов, обладающих низким уровнем 

профессиональной успешности, статистически значимо выше, чем в группе 

врачей-стоматологов, обладающих высоким уровнем профессиональной 

успешности. Это означает, что врачи-стоматологи, обладающие низким уровнем 

профессиональной успешности, характеризуются более высоким уровнем 

тревожности, депрессивности и в большей мере склонны к эмоциональной 

нестабильности. Такой результат может быть обусловлен особенностями 

профессиональной деятельности врача-стоматолога. Стоматологическая 

деятельность, в отличие от большинства медицинских практик, связана с 

постоянной работой с острой болью пациента. Болевые ощущения, наносимые 

врачом больному, желание минимизировать боль, внутреннее сопротивление 

пациента, страх пациента перед стоматологическими манипуляциями вызывают 

у стоматолога высокое эмоциональное напряжение, приводящее к быстрому 

эмоциональному выгоранию. 

Таким образом, цель исследования достигнута. Гипотеза исследования о 

том, что успешность в профессиональной деятельности зависит от личностных 

особенностей врача-стоматолога, а именно: врач-стоматолог с высоким уровнем 

успешности характеризуется высоким уровнем организаторский и 

коммуникативных склонностей, а также личностными качествами (эмпатия, 

эмоциональная устойчивость) подтверждена. 

 

 
2.4 Рекомендации по повышению профессиональной успешности врача- 

стоматолога 

 

 
Деятельность врачей-стоматологов, помимо необходимости актуализации 

коммуникативного потенциала человека, предполагает высокий уровень 

заинтересованности в качестве конечного результата. От степени вовлеченности 
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специалистов, в конечном итоге, зависит успешность деятельности, что не может 

не сказываться на результативности труда. 

В работе врача-стоматолога коммуникативные склонности выступают как 

особый вид профессиональной деятельности стоматолога и пронизывает все 

этапы диагностического и лечебного процессов. Профессионализм врача 

включает не только технологическое мастерство, но также искусство 

воздействия на пациента в процессе взаимодействия с ним. Наиболее 

оптимальной позицией во взаимодействии с пациентом является активность 

врача. Врач убеждает, побуждает, добивается своих целей. При этом 

профессиональное общение стоматолога строится с учетом притязаний 

пациента, таких как желание быть понятым, «услышанным», «увиденным». 

В процессе общения между врачом-стоматологом и пациентом могут 

проявиться следующие ошибки общения, а именно: отсутствие эмоций, 

зрительного контакта и невербальных движений. Во время беседы врачи- 

стоматологи не редко разговаривают монотонно, бестактно критикуют своих 

пациентов, отвечают короткими фразами. 

Психоэмоциональное напряжение, связанное с принесением неприятных 

эмоциональных и болевых ощущений большому количеству пациентов, 

постоянная работа с острой болью и сопротивлением больного, работа в 

непосредственной пространственной близости с пациентом требуют 

значительных волевых и физических усилий, эмоциональной устойчивости и 

высокой культуры коммуникативной компетентности. 

Анализ эмпирических результатов исследования позволяет выделить ряд 

проблем в развитии коммуникативной компетентности врачей-стоматологов, 

обладающих низким уровнем профессиональной успешности. 

Данное обстоятельство может оцениваться как заказ на психологическую 

помощь: развитие коммуникативных и организаторских склонностей; развитие 

эмпатии и способов презентации эмпатии для снижения эмоционального 

напряжения пациента во время приема; развитие комплекса профессионально 

значимых характеристик относящихся к профессиональному идеалу 



48 
 

компетентного врача-стоматолога: доброжелательность, терпимость, 

психологическая устойчивость, коммуникабельность, решительность, 

самостоятельность, гибкость, эмпатийность. 

На основании выявленной психологической специфики профессиональной 

деятельности врача-стоматолога были разработаны рекомендации для 

специалистов. Основные направления рекомендаций по повышению 

профессиональной успешности врача-стоматолога предполагают развитие 

следующих компетенций: 

- налаживание первоначального контакта и дальнейшее установление 

долговременных отношений для эффективного процесса лечения; 

- снятие психо-эмоционального напряжения и тревожности в ходе ведения 

расспроса, клинического обследования и лечения; 

- выражение поддержки и готовности к совместному взаимодействию в ходе 

проведения лечения; 

- убеждающей речи в условиях оказания неотложной стоматологической 

помощи или прогнозирования результатов работы; 

- проявление безоценочного отношения к проблемным пациентам; 

- выработка привычки комментирования своих действий; 

- овладение механизмами психологического воздействия, такими, как 

убеждение и внушение; 

- использование собственных эмпатийных возможностей в понимании 

эмоционального состояния пациента; 

- формирование способов убеждения; соблюдение интонации в процессе 

коммуникации; ведение групповой дискуссии; 

- умение работать в интенсивном режиме; 

- изучение адекватных стратегий поведения в конфликте; 

- принятие решений, касающихся трудовой деятельности и анализ 

последствий этих решений; 

- освоение основных моделей взаимоотношений при работе в команде; 

- освоение навыков делового общения; 
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- освоение навыков краткого и правильного информирования 

(инструктирования) пациента в доступной форме при / после проведения 

стоматологического приема. 

На основании выявленной психологической специфики профессиональной 

деятельности врача-стоматолога были разработаны рекомендации по 

повышению профессиональной успешности сотрудников стоматологического 

профиля для руководителей организаций: 

- организация «комнаты отдыха». Таким пространством может служить 

помещение, кабинет, в котором врач-стоматолог сможет остаться наедине со 

своими мыслями и в спокойном режиме подготовиться к рабочей смене; 

- организация корпоративных и выездных мероприятий для сотрудников 

организации. Данные мероприятия помогут сплотить коллектив, что в 

дальнейшем может оказать положительный эффект на качество медицинского 

обслуживания; 

- финансовая поддержка со стороны организации для врача-стоматолога, 

желающего пройти обучение по повышению квалификации; 

- необходимость систематической работы со специалистом 

психологического профиля. Наличие психолога в организации позволяет не 

только своевременно выявить неблагоприятные тенденции, но и способствовать 

процессу развития профессиональной успешности, посредством 

организованных тренингах и беседах со специалистами. 

Основная цель, которую преследуют тренинги – это повышение 

компетентности за счет рефлексивного использования получаемой участниками 

группы информации о себе. Неоценимую пользу могут оказать деловые игры, 

анализ клинической ситуации, разбор сложных случаев из практики, и 

видеотренинги. В процессе видеотренинга просмотр и обсуждение видеозаписей 

дают возможность участникам получить оперативную обратную связь – 

информацию, чтобы понимать лучше себя и других людей. 

В качестве перспективных линий дальнейшего исследования можно 

предложить следующие: изучение динамики профессиональной успешности в 
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процессе профессионализации стоматологов; разработка программ по 

оптимизации профессиональной успешности врачей-стоматологов с учетом 

факторов риска; изучение эмоционального интеллекта, как психологического 

ресурса, позволяющего оперативно противостоять профессиональному стрессу 

врача-стоматолога; разработка модели и программы деятельности 

психологической службы стоматологических клиник. 



 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

 

 
 

Посетители стоматологических учреждений день ото дня становятся все 

более просвещенными и требовательными. Потребительская компетентность 

обычного получателя стоматологических услуг значительно выросла. За свои 

деньги пациенты хотят получить качественное лечение и обслуживание. 

Самой мощной силой притяжения становится специалист, которому можно 

доверять на все 100%. Это профессионал с большой буквы – отличный доктор, 

внимательный, отзывчивый, упредительный и честный человек. Чтобы 

произвести именно такое впечатление на каждого пациента, стоматологу надо 

отвечать не только за свое ремесло, но многое переоценить в своем стиле 

общения, а иногда и в своей личности – характере, эмоциональном поведении, 

установках. 

Теоретический анализ показал, что в настоящее время профессия врача- 

стоматолога входит в категорию сложнейших видов труда, который требует от  

человека обладания не только безупречными профессиональными навыками и 

развитыми на должном уровне личностными качествами. 

Для исследования зависимости успешности в профессиональной 

деятельности от личностных особенностей врача-стоматолога было 

спланировано и осуществлено эмпирическое исследование. Эмпирическое 

исследование строится как констатирующее и предполагает наличие 

зависимости между показателями успешности в профессиональной 

деятельности и личностными особенностями врача-стоматолога. Участниками 

исследования стали 12 врачей-стоматологов стоматологической клиники 

«Кристалл Дент». Период исследования составил 6 месяцев с 1.07.2021 г. по 

30.12.2021 г. В ходе эмпирического исследования были получены следующие 

результаты: 

1. Врачи-стоматологи, обладающие высоким уровнем профессиональной 

успешности, имеют большее количество пациентов по сравнению с другими 



52 
 

группами врачей; больший процент возвращаемости пациентов; имеют большее 

количество персонализированных положительных отзывов от пациентов на 

соответствующих ресурсах, а также проходят больше обучений по повышению 

квалификации, что подтверждается наличием специализированных 

сертификатов. Специалисты проявляют высокий уровень коммуникативных и 

организаторских склонностей, которые позволяют принимать самостоятельные 

решения в трудной ситуации и успешно функционировать в профессиональной 

среде. В группе врачей-стоматологов, обладающих высоким уровнем 

профессиональной успешности, большинство участников исследования (75%- 

100%) характеризуются как специалисты, способные входить в эмоциональный 

резонанс с окружающими, как следствие, сопереживать и сочувствовать своим 

пациентам. Врачи-стоматологи данной группы участников исследования 

способны создавать атмосферу открытости, доверительности, безопасности для 

своих     пациентов. Специалисты, обладающие высоким уровнем 

профессиональной успешности, отличаются эффективным планированием 

предстоящего разговора и организацией целостного контакта с пациентом, также 

проявляют способности к урегулированию конфликтных ситуаций. Об этом 

свидетельствуют высокие показатели по шкалам «Доброжелательность», 

«Добросовестность» и низкие показатели по шкале «Негативная 

эмоциональность». 

2. Врачи-стоматологи, обладающие средним уровнем профессиональной 

успешности, имеют меньшее количество пациентов, однако процент 

возращаемости пациентов приближен к группе врачей-стоматологов, 

обладающих высоким уровнем профессиональной успешности. Данная группа 

специалистов имеет меньшее количество положительных персонализированных 

отзывов от пациентов на соответствующих ресурсах и меньшее количество 

сертификатов повышения квалификации, по сравнению с группой врачей- 

стоматологов, обладающих высоким уровнем профессиональной успешности. 

Для группы участников исследования, обладающих средним уровнем 

профессиональной успешности, характерно стремление к установлению 
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контактов с людьми, способность отстаивать свое профессиональное мнение и 

планировать трудовую деятельность, однако потенциал их склонностей не 

отличается высокой устойчивостью. В группе врачей-стоматологов, 

обладающих средним уровнем профессиональной успешности, более половины 

участников исследования (60%) обладают высоким уровнем значений по шкале 

«Доброжелательность», что проявляется в умении понять другого человека на 

основе сопереживаний и постановки себя на место пациента. Более половины 

участников исследования (60%) обладают средним уровнем значений по 

следующим шкалам: «Экстраверсия», «Добросовестность», «Негативная 

эмоциональность», «Открытость опыту». Характеристика данной группы 

позволяет заключить, что врачи-стоматологи, обладающие средним уровнем 

профессиональной успешности, склонны проявлять понимание и внимательное 

отношение к тому, о чем рассказывает пациент с целью помощи и улучшения 

качества жизни. Специалисты данной группы открыты к обсуждению и 

согласованию информации, касающейся планирования этапов лечения, а также 

способны предлагать новые идеи для коррекции уже имеющегося плана лечения 

для своих пациентов. 

3. Врачи-стоматологи, обладающие низким уровнем профессиональной 

успешности, имеют наименьшее количество пациентов; низкий процент 

возвращаемости пациентов по сравнению с другими группами врачей- 

стоматологов; наименьшие количество или полное отсутствие положительных 

персонализированных отзывов от пациентов, а также минимальное количество 

или полное отсутствие сертификатов повышения квалификации, полученных за 

последний год. Группа участников исследования, обладающих низким уровнем 

профессиональной успешности, имеет низкий уровень развития 

коммуникативных и организаторских склонностей. Треть участников данной 

группы (33%) обладает низкими показателями по шкалам «Экстраверсия», 

«Добросовестность», «Открытость опыту». Более половины специалистов (67%) 

характеризуются высоким уровнем значений по шкале «Негативная 

эмоциональность».   Характеристика данной группы позволяет заключить, что 
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эффективность эмпатии снижается, если специалист старается избегать личных 

контактов, считает неуместным проявлять любопытство к другой личности, а 

также убедил себя спокойно относиться к переживаниям и проблемам 

окружающих. Подобный настрой резко ограничивает диапазон эмоциональной 

отзывчивости и эмпатического восприятия. 

Врачи-стоматологи с низким уровнем ответственности и организованности 

мало инициативны, избегают ответственных заданий, изыскивают причины для 

отказа от них. Ставят перед собой неоправданно завышенные цели; плохо 

оценивают свои возможности. 

Таким образом, гипотеза исследования подтверждается. Цель исследования 

может считаться достигнутой, тогда как задачи исследования могут считаться 

выполненными. Перспективами дальнейшей работы могут считаться 

исследования по изучению динамики профессиональной успешности в процессе 

профессионализации стоматологов; разработка программ по оптимизации 

профессиональной успешности врачей-стоматологов с учетом факторов риска; 

изучение эмоционального интеллекта, как психологического ресурса, 

позволяющего оперативно противостоять профессиональному стрессу врача- 

стоматолога; разработка модели и программы деятельности психологической 

службы стоматологических клиник. 
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Приложение 1 
 

Табл. 1, прил. 1 

Сводные данные по результатам диагностики коммуникативных и 

организаторских склонностей (КОС-2) В.В. Синявский, В.А. Федорошин 

№п/п 
Коммуникативные склонности Организаторские склонности 

Сумма баллов Уровень Сумма баллов Уровень 

1 15 Высокий 13 Высокий 

2 14 Высокий 9 Средний 

3 15 Высокий 8 Низкий 

4 15 Высокий 16 Высокий 

5 13 Высокий 11 Средний 

6 11 Средний 6 Низкий 

7 12 Средний 12 Средний 

8 10 Средний 14 Высокий 

9 10 Средний 7 Низкий 

10 9 Средний 8 Низкий 

11 9 Средний 10 Средний 

12 8 Низкий 9 Средний 



Приложение 2 
 

Табл. 1, прил. 2 

Сводные данные по результатам методики «Big Five Inventory-2» (в адаптации 

С.А. Щебетенко, А.Ю. Калугин, А.М. Мишкевич) 

№п 
/п 

Шкалы черт 
(областей) 

Балл Уровень Шкалы аспектов (фасет) Балл Уровень 

 

 

 

 

 

 

 
1 

 

Экстраверсия 

 

71 

 

Высокий 

Общительность 75 Высокий 

Настойчивость 88 Высокий 

Энергичность 50 Средний 

 

Доброжелательность 

 

71 

 

Высокий 

Сочувствие 63 Средний 

Уважительность 88 Высокий 

Доверие 63 Средний 

 

Добросовестность 

 

58 

 

Средний 

Организованность 69 Средний 

Продуктивность 50 Средний 

Ответственность 56 Средний 

 

Негативная 

эмоциональность 

 
38 

 
Средний 

Тревожность 38 Средний 

Депрессивность 13 Низкий 

Эмоциональная 
изменчивость 

63 Средний 

 

Открытость опыту 

 

58 

 

Средний 

Любознательность 38 Средний 

Эстетичность 88 Высокий 

Творческое воображение 50 Средний 

 

 

 

 

 

 

 
2 

 

Экстраверсия 

 

58 

 

Средний 

Общительность 63 Средний 

Настойчивость 38 Средний 

Энергичность 75 Высокий 

 

Доброжелательность 

 

79 

 

Высокий 

Сочувствие 94 Высокий 

Уважительность 88 Высокий 

Доверие 56 Средний 

 

Добросовестность 

 

77 

 

Высокий 

Организованность 75 Высокий 

Продуктивность 81 Высокий 

Ответственность 75 Высокий 

 

Негативная 

эмоциональность 

 
29 

 
Низкий 

Тревожность 13 Низкий 

Депрессивность 38 Средний 

Эмоциональная 
изменчивость 

38 Средний 

 

Открытость опыту 

 

58 

 

Средний 

Любознательность 50 Средний 

Эстетичность 75 Высокий 

Творческое воображение 50 Средний 

 

 

 
 

3 

 

Экстраверсия 

 

46 

 

Средний 

Общительность 25 Низкий 

Настойчивость 63 Средний 

Энергичность 50 Средний 

 

Доброжелательность 

 

77 

 

Высокий 

Сочувствие 75 Высокий 

Уважительность 75 Высокий 

Доверие 81 Высокий 

 

Добросовестность 

 

71 

 

Высокий 

Организованность 88 Высокий 

Продуктивность 63 Средний 

Ответственность 63 Средний 



Продолжение приложения 2 

Продолжение табл. 1, прил. 2 

 

 

  
Негативная 

эмоциональность 

 
23 

 
Низкий 

Тревожность 13 Низкий 

Депрессивность 19 Низкий 

Эмоциональная 

изменчивость 
38 Средний 

 
Открытость опыту 

 
71 

 
Высокий 

Любознательность 100 Высокий 

Эстетичность 69 Средний 

Творческое воображение 44 Средний 

 

 

 

 

 

 

 
4 

 
Экстраверсия 

 
88 

 
Высокий 

Общительность 88 Высокий 

Настойчивость 81 Высокий 

Энергичность 94 Высокий 

 
Доброжелательность 

 
75 

 
Высокий 

Сочувствие 50 Средний 

Уважительность 88 Высокий 

Доверие 88 Высокий 

 
Добросовестность 

 
77 

 
Высокий 

Организованность 88 Высокий 

Продуктивность 63 Средний 

Ответственность 81 Высокий 

 
Негативная 

эмоциональность 

 
27 

 
Низкий 

Тревожность 25 Низкий 

Депрессивность 19 Низкий 

Эмоциональная 

изменчивость 
38 Средний 

 
Открытость опыту 

 
73 

 
Высокий 

Любознательность 69 Средний 

Эстетичность 75 Высокий 

Творческое воображение 75 Высокий 

 

 

 

 

 

 

 
5 

 
Экстраверсия 

 
42 

 
Средний 

Общительность 69 Средний 

Настойчивость 19 Низкий 

Энергичность 38 Средний 

 
Доброжелательность 

 
83 

 
Высокий 

Сочувствие 94 Высокий 

Уважительность 94 Высокий 

Доверие 63 Средний 

 
Добросовестность 

 
42 

 
Средний 

Организованность 13 Низкий 

Продуктивность 75 Высокий 

Ответственность 38 Средний 

 
Негативная 

эмоциональность 

 
56 

 
Средний 

Тревожность 50 Средний 

Депрессивность 50 Средний 

Эмоциональная 

изменчивость 
69 Средний 

 
Открытость опыту 

 
52 

 
Средний 

Любознательность 38 Средний 

Эстетичность 63 Средний 

Творческое воображение 56 Средний 

 

 
6 

 
Экстраверсия 

 
75 

 
Высокий 

Общительность 81 Высокий 

Настойчивость 75 Высокий 

Энергичность 69 Средний 

 
Доброжелательность 

 
71 

 
Высокий 

Сочувствие 63 Средний 

Уважительность 81 Высокий 

Доверие 69 Средний 



Продолжение приложения 2 

Продолжение табл. 1, прил. 2 

 

 

  
Добросовестность 

 
35 

 
Средний 

Организованность 19 Низкий 

Продуктивность 25 Низкий 

Ответственность 63 Средний 

 
Негативная 

эмоциональность 

 

40 

 

Средний 

Тревожность 13 Низкий 

Депрессивность 56 Средний 

Эмоциональная 

изменчивость 
50 Средний 

 
Открытость опыту 

 
79 

 
Высокий 

Любознательность 88 Высокий 

Эстетичность 75 Высокий 

Творческое воображение 75 Высокий 

 

 

 

 

 

 

 
7 

 
Экстраверсия 

 
48 

 
Средний 

Общительность 50 Средний 

Настойчивость 63 Средний 

Энергичность 31 Средний 

 
Доброжелательность 

 
46 

 
Средний 

Сочувствие 50 Средний 

Уважительность 50 Средний 

Доверие 38 Средний 

 
Добросовестность 

 
71 

 
Высокий 

Организованность 75 Высокий 

Продуктивность 63 Средний 

Ответственность 75 Высокий 

 
Негативная 

эмоциональность 

 
58 

 
Средний 

Тревожность 75 Высокий 

Депрессивность 50 Средний 

Эмоциональная 

изменчивость 
50 Средний 

 
Открытость опыту 

 
52 

 
Средний 

Любознательность 25 Низкий 

Эстетичность 81 Высокий 

Творческое воображение 50 Средний 

 

 

 

 

 

 

 
8 

 
Экстраверсия 

 
71 

 
Высокий 

Общительность 75 Высокий 

Настойчивость 100 Высокий 

Энергичность 38 Средний 

 
Доброжелательность 

 
54 

 
Средний 

Сочувствие 63 Средний 

Уважительность 50 Средний 

Доверие 50 Средний 

 
Добросовестность 

 
75 

 
Высокий 

Организованность 94 Высокий 

Продуктивность 56 Средний 

Ответственность 75 Высокий 

 
Негативная 

эмоциональность 

 
27 

 
Низкий 

Тревожность 25 Низкий 

Депрессивность 31 Средний 

Эмоциональная 

изменчивость 
25 Низкий 

 
Открытость опыту 

 
50 

 
Средний 

Любознательность 50 Средний 

Эстетичность 38 Средний 

Творческое воображение 63 Средний 

 
9 

 
Экстраверсия 

 
58 

 
Средний 

Общительность 50 Средний 

Настойчивость 38 Средний 

Энергичность 88 Высокий 



Продолжение приложения 2 

Продолжение табл. 1, прил. 2 

 

 

  
Доброжелательность 

 
77 

 
Высокий 

Сочувствие 88 Высокий 

Уважительность 81 Высокий 

Доверие 63 Средний 

 

Добросовестность 

 

42 

 

Средний 

Организованность 38 Средний 

Продуктивность 50 Средний 

Ответственность 38 Средний 

 

Негативная 

эмоциональность 

 
71 

 
Высокий 

Тревожность 50 Средний 

Депрессивность 75 Высокий 

Эмоциональная 
изменчивость 

88 Высокий 

 

Открытость опыту 

 

29 

 

Низкий 

Любознательность 38 Средний 

Эстетичность 31 Средний 

Творческое воображение 19 Низкий 

 

 

 

 

 

 

 
10 

 
Экстраверсия 

 
46 

 
Средний 

Общительность 63 Средний 

Настойчивость 50 Средний 

Энергичность 25 Низкий 

 

Доброжелательность 

 

50 

 

Средний 

Сочувствие 50 Средний 

Уважительность 50 Средний 

Доверие 50 Средний 

 

Добросовестность 
 
27 

 

Низкий 

Организованность 25 Низкий 

Продуктивность 13 Низкий 

Ответственность 44 Средний 

 
Негативная 

эмоциональность 

 
71 

 
Высокий 

Тревожность 50 Средний 

Депрессивность 75 Высокий 

Эмоциональная 

изменчивость 
88 Высокий 

 
Открытость опыту 

 
54 

 
Средний 

Любознательность 63 Средний 

Эстетичность 38 Средний 

Творческое воображение 63 Средний 

 

 

 

 

 

 

 

11 

 

Экстраверсия 

 

63 

 

Средний 

Общительность 75 Высокий 

Настойчивость 50 Средний 

Энергичность 63 Средний 

 

Доброжелательность 

 

52 

 

Средний 

Сочувствие 50 Средний 

Уважительность 50 Средний 

Доверие 56 Средний 

 
Добросовестность 

 
58 

 
Средний 

Организованность 63 Средний 

Продуктивность 63 Средний 

Ответственность 50 Средний 

 
Негативная 

эмоциональность 

 

52 

 

Средний 

Тревожность 56 Средний 

Депрессивность 50 Средний 

Эмоциональная 

изменчивость 
50 Средний 

 
Открытость опыту 

 
27 

 
Низкий 

Любознательность 19 Низкий 

Эстетичность 38 Средний 

Творческое воображение 25 Низкий 



Окончание приложения 2 

Окончание табл. 1, прил. 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
12 

 

Экстраверсия 

 

27 

 

Низкий 

Общительность 44 Средний 

Настойчивость 13 Низкий 

Энергичность 25 Низкий 

 

Доброжелательность 

 

54 

 

Средний 

Сочувствие 63 Средний 

Уважительность 38 Средний 

Доверие 63 Средний 

 

Добросовестность 

 

65 

 

Средний 

Организованность 38 Средний 

Продуктивность 63 Средний 

Ответственность 94 Высокий 

 

Негативная 

эмоциональность 

 
71 

 
Высокий 

Тревожность 63 Средний 

Депрессивность 75 Высокий 

Эмоциональная 
изменчивость 

75 Высокий 

 

Открытость опыту 

 

46 

 

Средний 

Любознательность 63 Средний 

Эстетичность 25 Низкий 

Творческое воображение 50 Средний 

 


















