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Исследования последних лет  показали, что многие врачи выбирают своей профессией медицину главным образом потому, что пытаются справиться со своим собственным повышенным страхом смерти. Но медицинское образование само по себе не снимает страха смерти, а иногда усугубляет внутриличностный конфликт. 
У молодых врачей, которые соприкасаются со смертельно больными пациентами, психологи часто отмечают контрфобическое отношение к смерти, т. е. стремление преодолеть страх смерти, постоянно сталкиваясь с ней, путем выработки в себе привычной «нечувствительности». В связи с этим представляется интересным проследить, как выбор профессии, главное в которой – «спасение жизни», связан с личным отношением студента к смерти, а также к поискам смысла жизни. Известно, что смерть больше всего другого заставляла человека добиваться разрешения проблемы о цели и смысле жизни. Понятие «смысл жизни» неразрывно связано с понятием «смысл смерти» и имеет явное психологическое наполнение.

Тема «Смерть и умирание» является исключительно важной для нравственного становления и развития личности врача, так как позволяет студенту осознать и конкретизировать смысл собственной жизни, сформировать адекватное (не биологическое, а экзистенциальное) отношение к смерти, усвоить, что жизнь нельзя по-настоящему понять или полноценно прожить, если открыто не принять идею смерти.

 Осознание смысла жизни и смерти является необходимым этапом в обсуждении проблемы отношений врача с безнадежно больными пациентами. Одной из серьезных ошибок в лечении безнадежно больных пациентов считается создание психологического барьера между здоровыми и умирающими. Многие из таких больных предпочитают честный и прямой разговор с врачом о серьезности заболевания. Когда пациенты имеют возможность поговорить о своих чувствах, связанных со смертью, они уже не пугаются и не паникуют, поскольку видят, что их понимают и хотят им помочь. Существует непреложная истина: неизвестность пугает куда больше, чем пусть даже страшная определенность.

Однако врачу следует учитывать, что кризис порождается не самим фактом приближающейся смерти, не осознанием неминуемой конечности человека, но, скорее, осознанием напрасно прожитых лет, нерешенных задач, нереализованных возможностей, невостребованных талантов, неизбежного зла, причиненного другим. Скрытая трагедия в том, что человек умирает преждевременно и недостойно, так и не смирившись с собственной смертью, и как он уходит из жизни, непосредственно связано с его философией жизни и смерти. 
Именно поэтому я считаю необходимым профессиональным компонентом психологическую подготовку врача для оказания психологической помощи и поддержки больным в кризисных ситуациях. Смерть является последним кризисом жизни, и  на каждом этапе ее приближения рядом с умирающим больным должен быть психологически грамотный врач.

