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На формирование личности
отношений и сознательной деятел
многие социальные факторы, среди
тура, групповой опыт, уникальный
ный опыт. Процесс становления ли
ния индивидом ценностей, норм, у
сущих данному обществу, соци
играет огромную роль в жизни 
так и личности [1, с. 300]. На разны
фессионализации, от начала выбо
до достижения вершин професси
терства, происходит качественна
некоторых личностных характери
как субъекта труда, другие качес
остаются стабильными. В этом асп
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роблемы рефлексии специалистов медицинского пр
й стадии профессионализации. Анализ рефлексии про
водился на модели студентов старших курсов вуза
циальной фрустрированности Л.И. Вассермана (в м
руют неудовлетворенность в той или иной степ
обстановкой в государстве, своим материальным п
ания, а также возможностью выбора места работы. 
па, социальный статус, модельное проектирование
ренности. 

и как субъекта 
ьности, влияют 
и которых куль-
й индивидуаль-
ичности, усвое-
установок, при-
альной группе 
как общества, 
ых стадиях про-
ора профессии 
онального мас-
ая перестройка 
истик человека 
ства, напротив, 
пекте теоретиче-

ский и практический инте
ностика социального стату
вида или группы в соотве
признаками (экономическ
сия, квалификация, образ
скольку именно статусы оп
чения индивида в различ
положение, которое он з
них, и формируют таким
структуру общества. Соци
ветствуют определенные т
и ожидания [2, с. 643]. Осо
ляют достигаемые статусы
позиции, которые закрепл
альный выбор и конкуренц
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рофиля своей профессио-
оектирования социального 
а медицинского профиля 
модификации В.В.Бойко). 
пени значительной части 
оложением, сферой меди-
 
е, образовательная среда, 

ерес представляет диаг-
уса, как позиции инди-
етствии с социальными 
кое положение, профес-
ование) [1, с. 301], по-
пределяют степень вклю-
чные группы, а также 
занимает в каждой из 
м образом статическую 
иальному статусу соот-
требования к поведению 
обый интерес представ-
ы, т.е. такие социальные 
ляются через индивиду-
цию [3, с. 272]. В связи 
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с этим мы проводили социологическое исследова-
ние проектируемого социального статуса студенче-
ской молодежи посредством оценки ее рефлексии 
по отношению к рассматриваемой проблеме. 

Анализ рефлексии проектирования социаль-
ного статуса проводился на модели студентов 
старших курсов вуза медицинского профиля 
по методике диагностики уровня социальной 
фрустрированности Л.И. Вассермана (в модифи-
кации В.В. Бойко) [4, с. 155]. Полученные резуль-
таты отражают неудовлетворенность в той или 
иной степени значительной части специалистов 
медицинского профиля на додипломной стадии 
профессионализации обстановкой в государстве, 
своим материальным положением, сферой меди-
цинских услуг и бытового обслуживания, а также 
возможностью выбора места работы.  

Средний уровень социальной фрустрирован-
ности исследуемой социальной группы по величи-
не соответствующего индекса характеризуется 
как «пониженный». При этом индексы, характери-
зующие удовлетворенность общественно-поли-
тической обстановкой и сферой медицинского 
обслуживания относятся к категории «умерен-
ный», характеризующие удовлетворенность мате-
риальным положением и возможностью выбора 
места работы — к категории «неопределенный». 
Приоритетными активаторами социальной не-
удовлетворенности студентов являются: 1) проб-
лемы российского общества, 2) институциональ-
ные изменения в сфере здравоохранения, 3) низ-
кий уровень материального состояния студентов. 
На наш взгляд, неудовлетворенность половины 
выборки (51,7%) и отсутствие в ней лиц, полно-
стью удовлетворенных общественно-политиче-
ской обстановкой в государстве положительно 
характеризует гражданскую позицию будущих 
специалистов. Модернизация института здраво-
охранения (появление рынка медицинских услуг, 
частной медицинской практики и др.) неоднознач-
но воспринимается студентами, о чем свидетель-
ствует неудовлетворенность сферой медицинско-
го обслуживания (49,8% респондентов), неуверен-

ность в реальности выбора достойного места 
работы (более 30%). Реорганизация системы про-
фессионального образования также вызывает тре-
вожный настрой у будущих врачей: 22,8% не мо-
гут дать положительную оценку полученному 
образованию; 19,8% не удовлетворены в той или 
иной степени своей деятельностью; 18,7% — ус-
ловиями учебы; 19,7% — своим образом жизни 
в целом. Положительно характеризует внутрен-
нюю структуру образовательной среды конкретно-
го вуза отсутствие респондентов, неудовлетворен-
ных отношениями с администрацией вуза. 

В целом исследуемая выборка характеризу-
ется низким уровнем рефлексии по отношению 
к проектируемому социальному статусу — кос-
венные характеристики получают негативную 
оценку, а «свое положение в обществе» характе-
ризуют исключительно положительно. Экспекта-
ция негативных явлений, связанных с будущей 
профессиональной деятельностью, безусловно, 
имеют деформирующее влияние на формирова-
ние социального статуса будущего специалиста, 
снижают уровень его аутокомпетенции и само-
презентации [5, с. 53]. 
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Annotation. The article considers the problem of reflection of the medical profession of their professional activities at 
undergraduate stage of professional development. Analysis of reflection the designing the social status of the student 
society were conducted on the model of students of senior courses of medical University profile on the technique of 
diagnosing the level of social their frustration by L.I. Wasserman (in modification of V.V. Boyko). The obtained results 
demonstrate the dissatisfaction in varying degrees, a significant part of the medical profession of the situation in the 
country, their financial situation, healthcare services and consumer services, as well as a choice of place of work. 
Key words: social group, social status, model design, educational environment, the promoters of social malaise. 
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