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ВЛИЯНИЕ НЕОБОСНОВАННЫХ ОТЗЫВОВ И ПОДДЕРЖКИ  
ОТ РУКОВОДИТЕЛЯ ПРИ ИХ ПОЛУЧЕНИИ  

НА ЭМОЦИОНАЛЬНОЕ СОСТОЯНИЕ ВРАЧЕЙ

Введение 
Обеспеченность врачами в государственных медицинских организа-

циях в последнее время стремительно снижается. Врачи уходят из профес-
сиональной деятельности из-за неудовлетворительных условий труда в том 
числе, которые приводят к эмоциональному выгоранию [1]. При этом один 
из факторов, который снижает удовлетворенность врачей – это незащищен-
ность от жалоб пациентов, особенно необоснованных, количество которых 
доходит до 64,4 % [2].

Несмотря на то, что обратная связь от пациентов является ценным ин-
струментом в повышении качества медицинской помощи и детально пока-
зывает причины неудовлетворенности пациентов [2], руководители меди-
цинских организаций считают такую компетенцию, как «знание и умение 
организовывать работу с обращениями граждан» наименее приоритетной 
[3]. А уровень профессионального скептицизма со стороны медицинских 
работников в отношении отзывов от пациентов до сих пор высок. Большин-
ство врачей редко стимулируют пациентов оставлять отзывы после их при-
ема из-за страха негативного отзыва в качестве отдушины недовольных 
пациентов [4–5].

Определения «необоснованной жалобы» в Российском законодатель-
стве в настоящее время нет [6], однако при анализе жалоб в еЦУР они вы-
деляются в отдельную категорию [2]. Необоснованные жалобы отражают 
недовольство пациентов в связи с некорректным отношением со стороны 
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медицинских работников. А ведь именно недовольство осмотром врача  
и взаимодействие с ним является одной из основных причин низкой 
приверженности пациентов к дальнейшему лечению, а доверительные от-
ношения мотивируют пациента на выполнение рекомендаций врача [7].

В формировании доверительных отношений с пациентом большую роль 
играет психологическое состояние врача. А оно зависит от усталости врача, 
уровня эмоционального выгорания, наличия или отсутствия поддержки со 
стороны коллег и руководителя, от психологического климата в коллективе. 
Эмоциональное выгорание чаще возникает на фоне напряженных отноше-
ний в системе «человек-человек», а это и отношения между врачом и паци-
ентом, между врачом и руководителем [8]. До 68 % медицинских работников 
отмечают, что взаимоотношения с пациентами и коллегами оказывают наи-
большее влияние на удовлетворенность трудом [9–10].

Количество необоснованных отзывов зависит от поведения медицин-
ского работника, а изменить это поведение – одна из наиболее сложных 
задач, которая требует высокого уровня поддержки со стороны коллектива  
и руководителя [11].

Цель
Проанализировать влияние жалоб пациентов на врачей в зависимости 

от модели их взаимодействия с руководством медицинской организации. 
Материалы и методы 
Было проведено анкетирование 2862 врачей, работающих в государ-

ственных медицинских организациях Московской области, о проблемах, 
связанных с необоснованными жалобами пациентов. Опрос проводился  
в сети интернет, в каждую медицинскую организацию предоставлялась 
ссылка для прохождения on-line опроса на платформе Яндекс-формы. Анкета 
включала 16 вопросов. Исследование было одобрено Комитетом по Этике 
ЦНИИОИЗ МЗ РФ, Заключение № 3/2024 от 22 февраля 2024 года. 

Анализ проводился с применением метода таблиц 2×2 по точному кри-
терию Фишера, рассчитывалось отношение шансов и его доверительные ин-
тервалы, также использовался критерий Хи-квадрат. Анализ ответов прово-
дился в среде Excel 2019.

Результаты и обсуждение 
Обиду и негодование испытывают большинство опрошенных врачей 

при несправедливости жалобы. Врачи, в большей степени получающие 
удовольствие от работы, больше расстраиваются по поводу жалоб и доль-
ше переживают этот факт (рис.1).
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Рисунок 1  – Распределение ответов на вопросы  
о реакции врачей на поступление жалоб

При этом они же в меньшей степень используют так называемое «за-
щитное» поведение в отношениях с пациентами (используют несвойствен-
ные им формулировки или совершают несвойственные им действия ради 
того, чтобы пациент не оставил на них плохой отзыв или жалобу). Защит-
ное поведение в умеренном количестве является адаптивным, но если его 
использовать регулярно/постоянно, то оно негативно скажется на психи-
ческом состоянии врача и может наоборот стать причиной конфликтов  
с пациентами [12].

На удовольствие от работы влияет контакт с руководством и его под-
держка, чем он чаще, тем больше удовольствие от работы. Сообщения о по-
зитивных отзывах от руководства так же повышает уровень удовольствия 
от работы у врачей. И наоборот, врачи, которые оценивают условия труда 
как некомфортные гораздо реже контактировали с руководством по поводу 
отзывов и получали информацию только о негативных отзывах, а поддерж-
ку от руководства получали в три раза реже. Четвертая часть врачей не по-
лучает поддержки от руководства даже по поводу необоснованной жалобы  
и в такой ситуации чаще оказываются врачи, которые не получают удоволь-
ствия от работы. Помимо этого в два раза больше отмечали изменение от-
ношения со стороны руководства после поступления жалоб врачи с низким 
уровнем удовольствия от работы.  Изменение отношения к докторам вместо 
поддержки со стороны руководителей способствует возникновению кон-
фликтов в коллективе [13] и ухудшает эмоциональное состояние врачей. 

Выводы 
Эмоциональное выгорание по мнению К. Маслач – это результат несо-

ответствия между личностью и работой [14]. Если учесть огромную долю 
необоснованных жалоб и реакцию врачей на них, то этот фактор можно 
считать одним из основных в формировании выгорания. При этом само 
по себе выгорание может стать причиной ухудшения отношений между 
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врачом и пациентом, что приведет к увеличению необоснованных жалоб. 
При этом поддержка от руководителя оказывает существенное влияние на 
эмоциональное состояние врача.
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