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к различным заболеваниям, особенно часто прослеживались хронические заболевания,  
в частности простуды, неврозы, нарушения кожных покровов и органов зрения.

По результатам проведенного исследования также было обнаружено, что головны-
ми болями чаще страдают холерики; простудными заболеваниями – сангвиники; повы-
шенной усталостью, сонливостью, вялостью – меланхолики; коронавирусной инфекцией 
и заболеваниями дыхательной системы – холерики; анемией – флегматики. Хронически-
ми заболеваниями, заболеваниями желудочно-кишечного тракта и сердечно-сосудистой 
системы страдают чаще меланхолики.
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Введение
Установлено, что стресс связан с эмоциональной неустойчивостью в психической 

саморегуляции человека, что подтверждает понимание механизмов стресса и эмоцио-
нальной регуляции как первичных, базовых, бессознательных механизмов психической 
самоорганизации и саморегуляции человека. Существующие в настоящее время опре-
деления стрессоустойчивости затрудняют выделение конкретных критериев оценивания 
субъектных свойств человека. Остаются открытыми вопросы о механизмах оптимальной 
психической самоорганизации индивида в контексте продуктивного выполнения работы 
и обучения людей умениям самоуправления и саморегуляции [1].

Решающую роль в процессе поддержания адекватных отношений в системе «чело-
век-среда» играет психическая адаптация. При возникновении стрессовой ситуации не-
обходимы активные действия по устранению источника стресса с целью наименьших 
психических и физических потерь организма: уменьшение силы воздействия стрессора, 
устранение повторяемости стрессовой ситуации. Психологами и медиками разработаны 
ряд способов и методов профилактики стресса как индивидуального, так и организаци-
онного применения [2].

Так, рационально-эмоциональная терапия направлена на замену негативных мыслей 
в стрессовом состоянии позитивными. Существует ряд психологических техник проти-
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востоянию стрессу: психоанализ стрессовой ситуации, обучение самоконтролю, методи-
ка «сбережения» эмоций. Целый набор социально-психологических механизмов сниже-
ния напряженности связан с использованием приемов «ухода» от напряженности путем 
«снижения» значения ситуации [3].

Следует отметить, что нельзя устранить стрессы и отрицательные душевные состо-
яния путем ограждения от всего, что потенциально несет в себе опасность негативных 
переживаний. Человек должен справляться со стрессовыми ситуациями с опорой на по-
нимание природы стресса как всплеска гормональной активности, который поддается 
нейтрализации. Важнейшим путем профилактики эмоционального стресса следует счи-
тать снижение новизны поступающей ситуационной информации, то есть расширение 
накопленной информационной базы, в основе которой моделирование адекватного по-
ведения в стрессовых ситуациях. Огромную роль в устранении негативных последствий 
стресса играет трудовая деятельность и физическая нагрузка. Различные виды физиче-
ской деятельности являются способом устранения физиологических механизмов стрес-
са. Мышечная работа ликвидирует избыток гормонов, поддерживающих состояние эмо-
ционального перенапряжения [2].

Кроме того, восприимчивость человека к стрессам на работе в немалой степени за-
висит от общего жизненного фона, то есть от того, насколько успешно он умеет выходить 
из стрессовых ситуаций, порождаемых общесоциальными, семейными, возрастными  
и прочими факторами. Человек, закаленный в преодолении разных жизненных барьеров 
и неприятностей, очевидно, должен успешнее других справляться и с профессиональны-
ми стрессовыми ситуациями [2].

Цель
Провести диагностику и оценить степень развития навыка стрессоустойчивости 

среди студентов 3 курса медицинского университета, выяснить необходимость прове-
дения профилактических мероприятий по снижению уровня стрессоустойчивости сре-
ди студентов.

Материал и методы исследования
Исследование проводилось в феврале 2024 года среди студентов третьего курса уч-

реждения образования «Гомельский государственный медицинский университет». В ан-
кетировании приняли участие 64 студента в возрасте от 19 до 23 лет. Для проведения 
анкетирования использовался Бостонский тест на стрессоустойчивость. Для подсчета ста-
тистических данных использовалась программа Statistica 10.0 [4], где проводился расчет 
среднеарифметических значений, стандартных отклонений; корреляционных связей (ко-
эффициент ранговой корреляции Спирмена, p<0,05), оценка по критерию Манна –  Уитни.

Результаты исследования и их обсуждение
Результаты исследования уровня выраженности навыка стрессоустойчивости среди 

студентов показали, что у женщин навык развит несколько выше, чем у мужчин и соот-
ветствует среднему уровню устойчивости к стрессовым ситуациям (27,737), в то время 
как у мужчин он равен 33,654, что соответствует пониженному уровню стрессоустойчи-
вости (рисунок 1).

По результатам статистической обработки данных по критерию Манна – Уитни ста-
тистически значимых различий между подгруппами в соответствии с полом обнаружено 
не было. Результаты корреляционного анализа также показали отсутствие значимых свя-
зей между уровнем стрессоустойчивости и полом.
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Рисунок 1 – Диаграмма уровня выраженности навыка стрессоустойчивости у мужчин и женщин

Выводы
Для будущих медицинских работников показатель стрессоустойчивости личности 

является довольно важным, так как стрессоустойчивость помогает успешно адаптиро-
ваться к сложным ситуациям в дальнейшем, при исполнении профессиональных обя-
занностей. Высокий уровень стрессоустойчивости обеспечивает максимально быструю 
адаптацию к постоянно меняющимся условиям окружающей среды. Результаты иссле-
дования показали целесообразность проведения профилактических мероприятий для ре-
спондентов мужского пола по снижению уровня эмоционального реагирования на стрес-
совые обстоятельства и приобретению эффективных навыков в борьбе со стрессовыми 
воздействиями окружающей среды.
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