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выгорания» составил 50,5. Различий между группами 1 и 2 в уровнях, 
исследуемых показателей не найдено. В группе 1 выполнена оценка СЭВ у 
сотрудников со стажем работы свыше 10 лет. При сравнении результатов с 
группой хирургов различий также не найдено. 

Выводы. 1. Диагностирован средний уровень СЭВ у сотрудников 
отделения хоспис. 

2. Различия в уровне СЭВ у сотрудников отделений хоспис и хирургии 
отсутствуют. 

3. Стаж работы не влияет на уровень показателей СЭВ у сотрудников 
отделения хоспис. 
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Актуальность. Профессия медицинского работника, являясь 

коммуникативной, предрасполагает к формированию синдрома 
эмоционального выгорания (СЭВ). Согласно литературным данным среди 
медицинских специальностей наиболее стрессогенной, предрасполагающей к 
формированию СЭВ является работа в отделениях хирургического 
профиля [1,2]. 

Цель. Определить частоту встречаемости синдрома эмоционального 
выгорания и его особенности среди врачей и медицинских сестёр в отделениях 
хирургического профиля. 

Материалы и методы исследования. Проведено анкетирование 35 
человек (20 женщин и 15 мужчин) работающих в отделениях хирургического 
профиля городской клинической больницы скорой медицинской помощи 
г. Гродно. Средний возраст респондентов составил 39±13,8. Использовался 
опросник MBI (К. Маслач, С. Джексон, адаптация Н.Е. Водопьяновой). 
Статистическая обработка полученных данных проводилась в пакете 
программы «Statistica 10». Использовался критерий Манна-Уитни для 
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сравнения значений в группах. Уровень p<0,05 был принят как статистически 
значимый. 

Результаты. В группе были выявлены средние значения как уровня 
психоэмоционального истощения (22,7), так и личностного отдаления (16,19). 
Среднее значение редукции личных достижений среди респондентов было 
низким (12,04), однако, в группе медицинских сестер достоверно выше (14,9), 
чем в группе врачей (6,6), р=0,04. Индекс «психического выгорания» 
составил 55,89. 

У 36,4% медицинских сестер признаки СЭВ отсутствовали, то есть они 
отличались высокой эмоциональной уравновешенностью и уверенностью в 
себе. Средняя степень СЭВ была у более чем половины опрошенных 
респондентов (54,5%), 9,1% – имели высокую степень СЭВ. В группе врачей 
66,7% – не имели признаков СЭВ, 33,3% – имели среднюю степень СЭВ. 

Выводы. 1. Более 1/2 медицинских сестер и 1/3 врачей хирургического 
стационара имеют проявления синдрома эмоционального выгорания. 

2. 9,1% медицинских сестер имеют высокой степени выраженности СЭВ. 
3. Уровень негативного самовосприятия в профессиональной сфере в 

опрошенных группах низкий, однако, у медицинских сестер выше, чем у 
врачей. 
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Актуальность. Каждому человеку, который хоть раз в жизни был в 
храме, хорошо известно, что такое распятие. Классический вид христианского 
распятия, изображающего Спасителя на кресте, является весьма условным. 
Искать точности исторического документа бессмысленно, но тем интереснее с 
точки зрения человека 21-го столетия разобраться в том, что же именно 
представляло собой распятие как способ казни. 

Цель. Изучить специфику распятия как способа казни. 
Материал и методы исследования. Анализ и обобщение научно-

методической литературы по теме. 
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