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КАК СРЕДСТВО ПРОИЗВОДСТВА ДОВЕРИЯ

Гомеопатия в современной России занимает парадоксальное положение: 
с одной стороны, ее применение официально разрешено и встроено 
в систему медицинской подготовки, с другой — она постоянно под-
вергается критике со стороны представителей доказательной медицины 
и научного сообщества. Это делает вопрос доверия к гомеопатам осо-
бенно острым: каким образом врачи, практикующие в маргинализиро-
ванной сфере, убеждают работодателей и пациентов в своей компетент-
ности? В данной статье мы предлагаем рассмотреть этот процесс через 
анализ резюме гомеопатов, размещенных на крупнейшей российской 
платформе по поиску работы hh.ru. Эмпирическая база исследования 
включает 270 резюме врачей, где гомеопатия упоминалась как элемент 
профессиональной практики. Мы трактуем эти тексты не как «объек-
тивные» описания квалификации, а как результат фреймирования опыта 
и навыков, то есть как стратегии самопрезентации и управления впе-
чатлениями. Такой подход позволяет выявить, каким образом специали-
сты используют цифровое пространство для производства доверия 
и укрепления профессиональной автономии. Результаты анализа по-
казывают, что самопрезентация гомеопатов строится многослойно. 
В формализованных разделах резюме чаще акцентируются традиционные 
медицинские специализации, тогда как гомеопатия упоминается кос-
венно или в комбинации с другими направлениями альтернативной 
медицины. Это свидетельствует о стратегии снижения рисков и стрем-
лении встроиться в институциально признанный медицинский рынок. 
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В менее регламентированных разделах — прежде всего в блоке «О себе» — 
врачи активно используют разнообразные ресурсы: указывают на серти-
фикаты и участие в профессиональных ассоциациях, апеллируют к благо-
дарностям пациентов и длительным отношениям с ними, подчеркивают 
опыт работы с «тяжелыми случаями» или VIP-клиентами, включают 
сведения о личных интересах и семейной истории. Таким образом, резюме 
становятся не только инструментом трудоустройства, но и ареной симво-
лической борьбы за легитимность. Через них гомеопаты демонстрируют 
способность к интеграции или противопоставлению биомедицине, ут-
верждают собственный профессионализм и стремятся завоевать доверие 
на трех уровнях: институциальном (через формальные маркеры), органи-
зационном (через позиционирование относительно клиник и ассоциаций) 
и персональном (через индивидуальные качества и ценности). Анализ 
показывает, что доверие здесь не является данностью, а производится 
и поддерживается с помощью стратегий самопрезентации, превращающих 
цифровое резюме в ключевой ресурс профессионального выживания.
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Одной из ключевых задач социальной политики является поддержание 
здоровья населения, включая развитие активной позиции граждан при вы-
боре медицинской помощи (Григорьева 2003). С ростом вовлеченности 
пациентов возрастает интерес не только к традиционной медицине, но и к аль-
тернативным и комплементарным методам лечения. В России особое место 
занимает гомеопатия, статус которой остается противоречивым. С одной 
стороны, ее применение официально разрешено и регулируется приказом 
Минздравмедпрома (1995), предполагающим наличие медицинского об-
разования и специальной подготовки врача-гомеопата. С другой стороны, 
это направление находится в постоянной конкуренции с доказательной 
медициной и сталкивается с критикой в публичном пространстве — от за-
явлений ОНФ о необходимости ограничить использование гомеопатии (РБК 
2021) до заключений Комиссии РАН по борьбе с лженаукой (РБК 2017).

Гомеопатические услуги относятся к категории доверительных благ 
(Emons 2001), качество которых пациенты не могут оценить напрямую 
даже после завершения лечения. Улучшение состояния может быть связано 
не столько с применением препаратов, сколько с естественным течением 
болезни, эффектом плацебо, изменчивостью симптомов, сочетанием с био-
медицинскими методами или спонтанной ремиссией (Brunette 1998). При 
этом успех терапии часто интерпретируется как отсутствие ухудшений, 
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что делает границы эффективности еще менее определенными. Медицин-
ские услуги как доверительные блага были рассмотрены и в более поздних 
работах (Dulleck, Kerschbamer 2006), где подчеркивалось, что пациенты 
рискуют заплатить за услуги, которые в действительности не будут предо-
ставлены или не окажутся необходимыми. В условиях такой неопределен-
ности пациенты ориентируются на косвенные маркеры — рыночные 
и социальные сигналы, которые формируют представление о профессио-
нализме специалиста или клиники.

В условиях ограниченной проверяемости результатов своей работы 
гомеопаты вынуждены производить доверие к своей деятельности, в том 
числе через публичное представление себя на профессиональных платфор-
мах. Вслед за Никласом Луманом доверие можно рассматривать как меха-
низм снижения социальной неопределенности и координации действий 
в условиях риска (Luhmann 1989). Для врачей альтернативной медицины 
резюме становится не только инструментом поиска работы, но и способом 
формирования у потенциальных клиентов представления о профессио-
нальной компетентности. В данной статье мы ставим два исследовательских 
вопроса: 1) кто именно представляет свои услуги через подобные площадки 
и 2) какие стратегии самопрезентации и управления впечатлениями ис-
пользуются для укрепления доверия. Под самопрезентацией мы понимаем 
целенаправленное конструирование онлайн-образа с целью влияния на вос-
приятие других людей, что может включать как демонстрацию, так и со-
крытие определенных характеристик (Chiang, Suen 2015; Paulhus et al. 2013; 
Rui, Stefanone 2013; Pempek et al. 2009). Управление впечатлениями трактуем 
шире — как совокупность стратегий, позволяющих произвести желаемое 
впечатление о себе в профессиональном и социальном контексте (Waung 
et al. 2017; Sun et al. 2021). В таком понимании обе категории напрямую 
связаны с производством доверия и поддержанием профессионального 
статуса в условиях конкуренции с традиционной медициной.

Медицинские работники: 
доверие и  управление впечатлениями

Специфика формирования доверия к гомеопатам отражает общий сдвиг 
в медицинских отношениях — от патерналистской к модели, где пациенты 
активнее участвуют в выборе специалиста и метода лечения. В традиционной 
схеме доверие строилось на асимметрии знаний: врач занимал субордини-
рущую позицию как обладатель эксклюзивной информации, выполняя роль 
гейткипера и агента социального контроля (Conrad 1992). В новых условиях 
пациенты ориентируются на внешние маркеры (visible markers) доверия, 
которые должны компенсировать неопределенность выбора (Webster 2002). 
Такими маркерами выступают данные, транслируемые через институциально 
признанные формы — от бюрократических и научных критериев оценки 
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качества здравоохранения до профессиональных регистров и членства 
в ассоциациях. Эти стратегии можно рассматривать как способы институ-
циальной саморегуляции и накопления символического капитала, на котором 
зиждется доверие. Для гомеопатов особую роль приобретают публичные 
сведения, размещенные в резюме и других цифровых форматах, которые 
одновременно подтверждают квалификацию и служат инструментом 
управления впечатлениями.

В современном мире информация, размещенная в цифровых про-
странствах, оказывает заметное влияние на трудоустройство специалистов 
(Bohnert, Ross 2010) и формирование общественного впечатления о них 
(Van Der Heide et al. 2012). Не случайно цифровые платформы все чаще 
используются как инструмент самопрезентации (Dekay 2009). Мы рас-
сматриваем онлайн-самопрезентацию как один из способов управления 
впечатлениями: публикация проверяемых биографических данных и лич-
ных характеристик снижает неопределенность и способствует формиро-
ванию доверия (Antheunis et al. 2010). В случае гомеопатии значение таких 
практик особенно велико. Обращение к альтернативной медицине нередко 
связано с кризисом доверия к официальной системе здравоохранения 
(Старцев, Рождественская 2022), поэтому решающим фактором становится 
не только профессиональная компетентность, но и персонализированное 
доверие к конкретному врачу. Исследования показывают, что оно может 
формироваться за счет субъективных характеристик — чувства комфорта 
при взаимодействии, вовлеченность врача в ситуацию пациента, совпа-
дения ценностей или проявления коммуникативных и этических компе-
тенций (Gopichandran, Chetlapalli 2013).

Обращение к альтернативной медицине традиционно связывают 
с когнитивными искажениями, антинаучными убеждениями (Beyerstein 
2001) и верой в паранормальные явления (Van den Bulck, Custers 2010). Вместе 
с тем исследования показывают более сложную картину: интерес к науке 
и технологиям может усиливать доверие к гомеопатии (Lobera, Rogero-García 
2021), а приверженность здоровому образу жизни коррелирует с обращением 
к специалистам в данной области (Meier-Girard et al. 2022). Таким образом, 
альтернативная медицина не всегда находится в оппозиции к биомедицине. 
Более того, по данным опроса в Великобритании 2009 г., свыше 40 % граждан 
положительно оценивали одновременно и гомеопатию, и официальную 
медицину (Stoneman et al. 2013), а пациенты нередко информируют своих 
лечащих врачей о намерении пройти курс альтернативной терапии (Thomas, 
Coleman 2004). Эти данные свидетельствуют о размывании границы между 
двумя системами лечения: для многих пациентов они взаимодополняемы, 
а не взаимоисключающи. В результате поле медицинских практик становится 
конкурентным, где гомеопаты соперничают не только между собой, но и с био-
медициной, а также с другими направлениями альтернативной медицины 
(акупунктурой, натуропатией и др.). В таких условиях самопрезентация 
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в публичном пространстве становится ключевым инструментом професси-
онального выживания и привлечения пациентов.

В условиях конкуренции с биомедициной и другими альтернативными 
направлениями врачи-гомеопаты вынуждены демонстрировать способ-
ность предлагать собственный, нередко уникальный подход к лечению. 
Такая демонстрация фактически является заявкой на профессиональную 
автономию — право определять методы и стандарты работы в своей об-
ласти. Профессиональная автономия достигает высокой степени тогда, 
когда общество и государство доверяют специалистам монопольное 
владение специфической экспертизой (Садыков 2013). В классическом 
понимании ее можно описать через три измерения: способность к инно-
вации, взаимодействие с коллегами и клиентами, индивидуальная от-
ветственность за результаты (Engel 1970). Эти измерения предполагают, 
что врач 1) свободен в выборе и пересмотре терапевтических методов; 
2) располагает необходимой информацией о пациенте; 3) сохраняет неза-
висимость от тех, кто не обладает профессиональной компетенцией 
(Садыков 2013; Engel 1970). Мы рассматриваем, каким образом в резюме 
гомеопатов отражаются именно такие признаки профессиональной авто-
номии, и как через них конструируется доверие к специалистам.

Методология

В исследовании мы анализируем резюме врачей-гомеопатов 1, разме-
щенные на сайте hh.ru — одной из крупнейших российских онлайн-платформ 
для поиска работы. Сервис структурирует информацию по стандартным 
разделам: желаемая должность, ожидаемая заработная плата, опыт работы 
(организации, должности, обязанности) и образование, включая курсы по-
вышения квалификации. Эти разделы задают определенные рамки и в ос-
новном сводятся к проверяемым фактам (Brown, Campion 1994; Cole et al. 
2007). Менее формализованным остается раздел «О себе», где соискатели 
могут указать сведения, которые сами считают значимыми.

Сбор данных происходил в несколько этапов. В апреле 2023 г., методом 
вебскраппинга с сайта hh.ru выгружены 507 резюме, выдаваемых при 
поиске соискателей, хотя бы раз упомянувших гомеопатию. Далее ото-
браны только те резюме, владельцы которых позиционировали себя как 
практикующих врачей. На данном этапе исключались соискатели иных 
профессий — воспитатели детского сада, менеджеры по продажам, вете-
ринары, фармацевты и другие, а также медицинские специалисты, которые 

1	 Под врачами-гомеопатами мы будем понимать медицинских специалистов с компетен-
цией в данной области, даже если сами они не определяют себя как гомеопатов, а просто 
указывают на наличие соответствующих знаний и навыков.
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упоминали гомеопатию в негативном контексте 1. В итоге в выборку вошли 
270 резюме врачей, где гомеопатия обозначена в разделах «Опыт работы», 
«Повышение квалификации», «Образование» или «О себе». Следует под-
черкнуть, что ресурс hh.ru, вероятно, располагает большим количеством 
резюме врачей-гомеопатов, однако ограничения приватности и технические 
особенности сервиса не позволяют собрать все имеющиеся данные. Для 
анализа полученной выборки применялся контент-анализ с кодированием 
текстов по тематическим категориям, что дало возможность выявить 
устойчивые стратегии самопрезентации.

Размещенные на сайте материалы мы трактуем не как объективное 
отражение квалификации специалиста, а как результат фреймирования 
профессионального опыта и навыков. Соискатели могут замалчивать одни 
факты и акцентировать другие, а также варьировать стиль изложения в менее 
формализованных разделах резюме. Такой подход соответствует логике 
акцентного фрейминга (Nisbet et al. 2003), когда внимание аудитории на-
правляется на определенные аспекты биографии и компетенций. В нашем 
случае это означает, что анализ резюме позволяет выявить не столько 
социально-демографический профиль гомеопатов, сколько способы управ-
ления впечатлениями: какие элементы профессиональной и личной идентич-
ности врачи стремятся сделать значимыми для потенциальных работодателей 
и пациентов и каким образом через это производится доверие.

Результаты

Социально-демографические 
и  биографические характеристики

Выборка включает гомеопатов в возрасте от 28 до 81 года, средний 
возраст составил 52,6 лет (SD=10,68). Среди соискателей преобладают жен-
щины (67 %). Несмотря на то, что предшествующие исследования показывают: 
резюме женщин могут оцениваться рекрутерами ниже (Tyler, McCullough 
2009), лишь четыре человека в нашей выборке предпочли не указывать свой 
пол. Это подтверждает, что гендер является значимой, но трудно скрываемой 
характеристикой на рынке медицинского труда. Наблюдаемое преобладание 
женщин соответствует более широкой тенденции: сфера комплементарной 
и альтернативной медицины (CAM) исторически ассоциируется с атрибутами 
«заботы, сочувствия и принятия», которые укладываются в культурные 
представления о женственности (Sointu 2012). Подобное смещение характерно 
и для российского здравоохранения в целом, где «женские» специализации 
составляют значительную долю занятости (ТАСС 2018). Таким образом, 

1	 Например, «За доказательную медицину, подход без гомеопатии и фуфломицинов» (Ж, 
29 лет, педиатр)
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гендерное распределение в нашей выборке можно рассматривать не только 
как статистический факт, но и как часть профессионального проекта CAM, 
в котором именно женские качества часто становятся ресурсом доверия 
и элементом стратегий самопрезентации.

Почти все сведения об образовании в выборке относятся к сфере ме-
дицины: 565 из 587 записей 1. Это соответствует законодательным требо-
ваниям к врачам-гомеопатам и указывает, что данная практика встраивается 
в институциальную систему медицинской подготовки. Один соискатель 
мог иметь несколько ступеней образования в рамках одной и той же специ-
альности (например, ординатуру и курс повышения квалификации по пе-
диатрии); в таких случаях специализация учитывалась только один раз, 
тогда как все уникальные направления подготовки фиксировались. Наиболее 
часто упоминались специализации терапевт (53 %), педиатр (25 %), невролог 
(10 %), гомеопат (11 %) и врач комплементарной и альтернативной медицины 
(7 %). Преобладание специалистов широкого профиля можно объяснить 
тем, что именно они чаще используют гомеопатию как дополнение к базовой 
практике (Садыков 2013; Ярская-Смирнова 2011).

Что касается профессионального опыта, 43 % работали как в государ-
ственных, так и в частных медицинских организациях; только в частных — 
22 %, только в государственных — 35 %. Таким образом, 65 % резюме при-
надлежат врачам, имевшим опыт работы в частном секторе. Наиболее часто 
упоминались семейные и детские медцентры, клиники альтернативной, 
восстановительной и эстетической медицины, фармацевтические компании. 
Среди государственных учреждений чаще всего назывались городские 
и ведомственные поликлиники и больницы, а также больницы при Мино-
бороны. Эта комбинация показывает, что альтернативная медицина в зна-
чительной степени встроена в коммерциализированный сегмент здравоох-
ранения. В таких условиях дополнительная квалификация в сфере CAM 
может рассматриваться как стратегия повышения конкурентоспособности 
и привлекательности для работодателей в более прибыльном частном секторе 
(Lobera, Rogero-García 2021; Yurchenko 2004). Тем самым формальные об-
разовательные сертификаты и опыт работы становятся важными маркерами 
профессионализма, на которых базируется доверие к гомеопатам.

Все резюме содержали указания на опыт работы с гомеопатией, 
но формы его репрезентации существенно различались. Он мог обозна-
чаться напрямую — через название должности («врач-гомеопат»), название 
организации («Московский центр гомеопатии») или описание рабочих 
обязанностей («назначение гомеопатических препаратов»). Другим спо-
собом были ссылки на сертификаты о дополнительной квалификации, 
а также упоминания в разделе «О себе». Эти различия показывают, что 

1	 Имеются в виду сочетания: образовательное учреждение, ступень образования, на-
правление подготовки
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врачи конструируют свой опыт как через формальные маркеры профес-
сионализма, так и через персонализированные стратегии. Так, некоторые 
делают акцент на институциальной легитимации («сертификаты», «специ-
ализированный центр»), тогда как другие используют элементы биогра-
фического повествования: «Потомственный врач терапевт — гомеопат 
в четвертом поколении» (ж., 68 л., терапевт). Еще один пример демонстри-
рует объединение нескольких направлений в одном описании: «Оказание 
неотложной медицинской помощи, терапия, гомеопатия, диагностика 
по методу Р. Фолля, гомеосиниатрия, лазеротерапия» (м., 55 л., терапевт). 
Таким образом, опыт в области гомеопатии оказывается не просто фактом 
трудовой биографии, а ресурсом для производства доверия, который может 
оформляться в разных регистрах — от официально-бюрократического 
до символически-личного.

Желаемая должность

Из 270 резюме только 40 содержали прямое упоминание гомеопатии 
в названии желаемой должности. Чаще всего гомеопатия сочеталась 
с другими направлениями САМ (гирудо-, рефлексо-, игло- и мануальная 
терапия, остеопатия), или же вписывалась в рамку классических меди-
цинских специализаций — терапевт (22 %), дерматолог (8 %), педиатр (7 %), 
невролог (5 %), акушер-гинеколог (3 %) и др. Следует учитывать, что 
именно заголовок резюме (желаемая должность), наряду с полом, возрас-
том и уровнем зарплатных ожиданий, является первой информацией, 
доступной работодателю при поиске. Подробности о профессиональной 
биографии становятся видимы только при переходе на страницу соис-
кателя. Поэтому отказ от упоминания гомеопатии в заголовке можно 
рассматривать как стратегию минимизации риска — своего рода ответ 
на критику и маргинализацию данного направления со стороны доказа-
тельной медицины (Dew, Clark‐Grill 2022). В то же время включение го-
меопатии в перечень после конвенциональных специализаций позволяет 
подчеркнуть дополнительную компетенцию без ущерба для профессио-
нальной репутации. Так, в одном резюме указано: «Руководитель меди-
цинского центра, невролог, мануальный терапевт, иглорефлексотерапев, 
гомеопат» (м., 58 л.); в другом — «Врач-онколог, маммолог, онкодерма-
толог, озонотерапевт, гомеопат» (м., 66 л.). Эти примеры иллюстрируют, 
что позиционирование гомеопатии в заголовке резюме является элементом 
стратегии самопрезентации, позволяющей балансировать между ожида-
ниями работодателя (person–job fit) и возможным признанием со стороны 
профессионального сообщества (person–organization fit).

Среди соискателей, воздержавшихся от упоминания гомеопатии в за-
головке резюме, 36 чел. указали иные направления комплементарной и аль-
тернативной медицины —рефлексотерапию, мануальную терапию, остео-
патию. Такой выбор можно рассматривать как стратегию символического 
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позиционирования: данные специализации воспринимаются как обладающие 
более высоким статусом и большим признанием по сравнению с гомеопатией 
(Садыков 2013; Ярская-Смирнова 2011). Для большинства врачей в выборке 
характерно именно такое «гибридное» фреймирование себя — не как клас-
сических гомеопатов, а как специалистов, использующих гомеопатические 
подходы в рамках базовой медицинской профессии. Подобное комбиниро-
ванное позиционирование (Садыков 2013) позволяет одновременно сохранить 
привязку к институциально признанным медицинским практикам и под-
черкнуть индивидуализированные компетенции. В терминах управления 
впечатлениями это снижает риск стигматизации и укрепляет доверие рабо-
тодателей и пациентов, так как гомеопатия предстает не изолированной, 
а интегрированной частью более широкой медицинской практики.

Самопрезентация

В отличие от неизменяемых характеристик — таких как образование, 
пол или возраст, — раздел «О себе» предоставляет гомеопатам больше 
возможностей для конструирования образа специалиста. Именно здесь 
соискатели активно используют стратегии самопрезентации, выбирая, 
какие личные и профессиональные качества подчеркнуть. Чаще всего эта 
информация направлена на производство доверия. Ключевым инстру-
ментом выступают формальные маркеры профессионализма: институци-
альная интегрированность (наличие сертификатов, членство в професси-
ональных ассоциациях) и участие в научной деятельности (конференции, 
публикации). Эти практики не только подтверждают квалификацию, 
но и создают символический капитал, укрепляющий позиции врачей 
в конкурентном поле. Такой подход согласуется с выводами предыдущих 
исследований о том, что представление комплементарной и альтернатив-
ной медицины в научных категориях повышает доверие к ее практикам 
(Lobera, Rogero-García 2021).

Для систематизации стратегий самопрезентации, встречающихся 
в резюме, нами была составлена таблица (электронное приложение), где 
выделены основные категории, коды и примеры высказываний соискателей. 
Она позволяет увидеть, как врачи комбинируют формальные и нефор-
мальные способы легитимации своей практики. Представленные в таблице 
категории показывают, что самопрезентация врачей-гомеопатов строится 
многослойно: от формальных признаков профессионализма до личной 
информации. Такое многоуровневое конструирование образа позволяет 
одновременно укреплять институциальное доверие (через образование, 
сертификаты, участие в научных проектах) и персонализированное до-
верие (через упоминание отзывов пациентов, семейного положения, ув-
лечений). В дальнейшем мы рассмотрим, как именно эти элементы работают 
в разных комбинациях и какую роль они играют в конкуренции гомеопатии 
с биомедициной и другими направлениями САМ.
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В резюме также подчеркивались различные аспекты опыта применения 
гомеопатии, которые можно рассматривать как персонализированные мар-
керы доверия. Среди них — большой стаж работы, упоминание эффектив-
ности методов лечения и позитивные оценки пациентов, выраженные в бла-
годарностях или в устойчивых отношениях («свои» пациенты). Некоторые 
соискатели подчеркивали опыт работы с VIP-клиентами или демонстрировали 
индивидуализированный подход противопоставляя его более стандартизи-
рованным практикам официальной медицины. Эти элементы биографии 
функционируют не только как описание опыта, но и как стратегии самопре-
зентации: они конструируют образ врача-гомеопата как квалифицированного, 
востребованного и признанного специалиста. Тем самым доверие формируется 
не через институциальные рамки, а через символическое подтверждение 
качества практики со стороны пациентов.

Важным элементом самопрезентации становится соотнесение гоме-
опатии с биомедициной. В резюме можно выделить две противоположные 
стратегии. Первая строится на противопоставлении: гомеопатия позици-
онируется как альтернатива, способная помочь там, где аллопатия ока-
зывается неэффективной, сократить использование фармацевтических 
препаратов и даже «очистить» организм от их влияния. Вторая стратегия 
предполагает интеграцию: врачи подчеркивают, что именно их базовая 
медицинская специализация позволяет грамотно подбирать гомеопати-
ческие средства, а сочетание методов био- и альтернативной медицины 
дает наилучший результат. Дополнительно в резюме указывался круг 
заболеваний, при которых практикуется гомеопатия. Чаще всего речь шла 
о тяжелых, острых и хронических болезнях, иногда с уточнением — за-
висимости, бесплодие, инфекции. Наряду с этим встречались упоминания 
применения гомеопатии в косметологии. Помимо гомеопатии, соискатели 
нередко упоминали владение другими методами вспомогательной и аль-
тернативной медицины, в том числе восточной. В ряде резюме встречались 
и сведения о компетенциях, не относящихся напрямую к медицине, на-
пример о занятиях йогой или цигун. Таким образом, гомеопатия не по-
зиционируется как отдельно стоящий подход к лечению, услуги, которые 
предлагают специалисты являются более комплексными.

Такое расширение спектра практик позволяет врачам представить себя 
как универсальных специалистов, способных работать и с «классическими» 
медицинскими проблемами, и с более специфическими запросами, что 
усиливает их привлекательность для разных групп пациентов. А упоми-
нания о владении другими практиками позволяют представить предлага-
емые услуги как комплексные и многоуровневые, делая их востребованными 
теми, кто ориентирован на целостный подход к здоровью.

Еще одним элементом самопрезентации становилась личная инфор-
мация: интересы, увлечения, семейное положение. Часто такие списки были 
достаточно обширными, подчеркивая активность и разностороннее развитие 
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специалиста. В условиях, когда гомеопатия позиционируется как более 
персонализированный опыт по сравнению с формальной медицинской 
консультацией, акцент на личностных качествах становится дополнитель-
ным инструментом производства доверия. Пациент взаимодействует 
не только с профессионалом, но и с «человеком» — близким по интересам 
и открытым к коммуникации. Тем самым личная информация в резюме 
превращается в стратегический ресурс, позволяющий врачам укрепить 
свой образ как компетентных и одновременно доступных специалистов.

Заключение

Резюме врачей гомеопатов показывают, что самопрезентация в циф-
ровом пространстве становится для них ключевым инструментом вы-
страивания доверия. Формальные разделы резюме отражают требования 
институциальной среды и задают норму представления биографических 
данных, тогда как менее регламентированные блоки — прежде всего раз-
дел «О себе» — позволяют врачам активно конструировать собственный 
образ. В этих стратегиях сочетаются разные регистры легитимации: 
от ссылок на образование, сертификаты и профессиональные ассоциации 
до персонализированных нарративов, основанных на признании пациентов, 
семейной истории или личных качествах. Отметим, что указанные стра-
тегии могут быть присущи не только врачам-гомеопатам, но и другим 
медицинским специалистам, которые сталкиваются с необходимостью 
производства доверия к своей деятельности со стороны населения.

Такая многослойная самопрезентация позволяет гомеопатам одно-
временно дистанцироваться от критики доказательной медицины и ин-
тегрироваться в более широкий медицинский рынок. Одни стремятся 
подчеркнуть отличие гомеопатии от биомедицины, другие — показать 
возможность их сочетания. В обоих случаях речь идет о попытке утвер-
дить профессиональную автономию и продемонстрировать соответствие 
ожиданиям пациентов и работодателей. Таким образом, резюме выступают 
не просто инструментом поиска работы, но и ареной борьбы за признание, 
где доверие конструируется на пересечении институциальных и личных 
оснований. Гомеопаты используют их как средство управления впечат-
лениями, позволяющее одновременно заявить о профессионализме, за-
крепить символический капитал и подчеркнуть индивидуализированный 
подход, который отличает их практику в глазах пациентов.
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RESUMES OF HOMEOPATHIC DOCTORS 
AS A  MEANS OF BUILDING TRUST

Homeopathy occupies a paradoxical position in contemporary Russia: while 
its use is officially permitted and embedded in the system of medical training, 
it is constantly criticized by representatives of evidence-based medicine and 
the scientific community. This makes the issue of trust in homeopaths particu-
larly pertinent: how can doctors practicing in a marginalized field convince 
employers and patients of their competence? This article addresses this question 
by analysing résumés of homeopathic doctors posted on HH.ru, the largest 
Russian job-search platform. The empirical basis of the study consists of 270 
résumés in which homeopathy was mentioned as part of professional practice. 
Rather than viewing these texts as 'objective' descriptions of qualifications, we 
interpret them as outcomes of framing experience and skills — that is, as strate-
gies of self-presentation and impression management. This approach allows 
us to examine how specialists use digital spaces to foster trust and bolster 
professional autonomy. The results show that homeopaths’ self-presentation 
is multilayered. In the more formal sections of résumés, applicants tend to 
emphasize traditional medical specializations, while homeopathy is mentioned 
indirectly or in combination with other areas of complementary and alternative 
medicine. These strategies reflect an attempt to mitigate reputational risk and 
integrate into the institutionally recognized medical market. Less regulated 
sections — particularly the 'About Me' field — provide opportunities for more 
active self-presentation. Here, physicians highlight certificates and membership 
of professional associations, refer to patient gratitude and long-term relation-
ships, emphasize experience with 'difficult cases' or VIP clients, and include 
details about personal interests and family background. Thus, résumés serve 
not only as tools for securing employment, but also as arenas for the symbolic 
struggle for legitimacy. Through them, homeopaths can demonstrate their 
ability to either integrate with or distance themselves from biomedicine, affirm 
their professionalism and seek to build trust on three levels: institutional (via 
formal markers), organizational (through positioning vis-à-vis clinics and as-
sociations) and personal (via individual qualities and values). The analysis 
shows that trust is not simply assumed, but actively produced and sustained 
through self-presentation strategies that transform the digital résumé into a vital 
tool for professional success.

Key words: homeopathy, trust, self-presentation, impression management, 
alternative medicine

1	 Anastasia Kazun — Cand. Sci. (Sociol.), Senior Research Fellow at the Laboratory for Studies 
in Economic Sociology; Associate Professor at the Faculty of Social Sciences, HSE University, 
Moscow, Russian Federation. Email: adkazun@hse.ru
2	 Elizaveta Kopysheva — master’s student of the EP ‘Applied Methods of Social Analysis of 
Markets’, HSE University, Moscow, Russian Federation. Email: eakopysheva@edu.hse.ru



530530 The Journal of Social Policy Studies, 2025, 23 (3): 515–532

Citation: Kazun A., Kopysheva E. (2025) Rezyume vrachey s kompetentsiey 
v gomeopatii kak sredstvo proizvodstva doveriya [Resumes of Homeopathic 
Doctors as a Means of Building Trust]. Zhurnal issledovanii sotsial’noi politiki 
[The Journal of Social Policy Studies], 23 (3): 515–532.

DOI: 10.17323/727-0634-2025-23-3-515-532

Acknowledgments

The article is based on the project group’s work 'The connection of anti-scientific 
and conspiracy beliefs with well-being and health care among Russians,' which was 
supported by the Faculty of Social Sciences at the National Research University Higher 
School of Economics.

References

Antheunis M. L., Valkenburg P. M., Peter J. (2010) Getting Acquainted through Social Net-
work Sites: Testing a Model of Online Uncertainty Reduction and Social Attraction. Com-
puters in Human Behavior, (26): 100–109.

Beyerstein B. L (2001) Alternative medicine and common errors of reasoning. Academic 
Medicine: Journal of the Association of American Medical Colleges, 76 (3): 230–237.

Bohnert D., Ross W. H. (2010) The Influence of Social Networking Web Sites on the Evalua-
tion of Job Candidates. Cyberpsychology, Behavior, and Social Networking, 13 (3): 341–347.

Brown B. K., Campion M. A. (1994) Biodata Phenomenology: Recruiters’ Perceptions and 
Use of Biographical Information in Resume Screening. Journal of Applied Psychology, 
79 (6): 897–908.

Brunette D. M. (1998) Alternative Therapies: Abuses of Scientific Method and Challeng-
es to Dental Research. The Journal of Prosthetic Dentistry, 80 (5): 605–614.

Chiang J. K.-H., Suen H.-Y. (2015) Self-Presentation and Hiring Recommendations in On-
line Communities: Lessons from LinkedIn. Computers in Human Behavior, (48): 516–524.

Cole M. S., Rubin R. S., Feild H. S., Giles W. F. (2007) Recruiters’ Perceptions and Use of 
Applicant Résumé Information: Screening the Recent Graduate. Applied Psychology, 56 
(2): 319–343.

Conrad P. (1992) Medicalization and Social Control. Annual Review of Sociology, 18 (1): 
209–232.

Dekay S. (2009) Are Business-Oriented Social Networking Web Sites Useful Resources for 
Locating Passive Jobseekers? Results of a Recent Study. Business Communication Quar-
terly, 72 (1): 101–105.

Dew K., Clark‐Grill M. (2022) Routes into the Homeopathic Profession: Witnessing, Gen-
der and Subaltern Therapeutics. Sociology of Health & Illness, 44 (1): 99–112.

Dulleck U., Kerschbamer R. (2006) On Doctors, Mechanics, and Computer Specialists: 
The Economics of Credence Goods. Journal of Economic Literature, 44 (1): 5–42.



531531Kazun, Kopysheva • Resumes of Homeopathic Doctors...

Emons W. (2001) Credence Goods Monopolists. International Journal of Industrial Or-
ganization, 19 (3): 375–389.

Engel G. V. (1970) Professional Autonomy and Bureaucratic Organization. Administrative 
Science Quarterly, 15 (1): 12–21.

Gopichandran V., Chetlapalli S. K. (2013) Factors Influencing Trust in Doctors: A Com-
munity Segmentation Strategy for Quality Improvement in Healthcare. BMJ Open, 3 (12): 
e004115.

Grigorieva I. A. (2010) Social’naya politika: osnovnye ponyatiya. [Social Policy: The Main 
Concepts]. Zhurnal issledovanii social’noj politiki [The Journal of Social Policy Studies], 
1 (1): 29–44.

Iarskaia-Smirnova E.R. (ed.) (2011) Tradicionnaya medicina: politika i praktika profes-
sionalizacii [Traditional Medicine: The Politics and Practice of Professionalization] Mos-
cow: OOO 'Variant.'

Lobera J., Rogero-García J. (2021) Scientific Appearance and Homeopathy. Determinants 
of Trust in Complementary and Alternative Medicine. Health Communication, 36 (10): 
1278–1285.

Luhmann N. (1988) Vertrauen. Ein Mechanismus der Reduktion sozialer Komplexität. 2., 
erweiterte Auflage. Stuttgart: Enke.

Meier-Girard D., Lüthi E., Rodondi P.-Y., Wolf U. (2022) Prevalence, Specific and Non-
Specific Determinants of Complementary Medicine Use in Switzerland: Data from the 
2017 Swiss Health Survey. PLOS ONE, 17 (9): e0274334.

Nisbet M. C., Brossard D., Kroepsch A. (2003) Framing Science: The Stem Cell Controversy 
in an Age of Press/Politics. Harvard International Journal of Press/Politics, 8 (2): 36–70.

Paulhus D. L., Westlake B. G., Calvez S. S., Harms P. D. (2013) Self-presentation Style in 
Job Interviews: The Role of Personality and Culture. Journal of Applied Social Psychol-
ogy, 43 (10): 2042–2059.

Pempek T. A., Yermolayeva Y. A., Calvert S. L. (2009) College Students’ Social Networking 
Experiences on Facebook. Journal of Applied Developmental Psychology, 30 (3): 227–238.

Rui J. R., Stefanone M. A. (2013) Strategic Image Management Online: Self-Presentation, 
Self-Esteem and Social Network Perspectives. Information, Communication and Society, 
16 (8): 1286–1305.

Sadykov R. A. (2013) Osobennosti professionalizacii vrachej al’ternativnoj mediciny: sluchaj 
vrachej-gomeopatov [Features of the professionalisation of alternative medicine practition-
ers: The Case of Homeopathic Doctors]. Vestnik Tomskogo gosudarstvennogo universiteta. 
Filosofiya. Sociologiya [Bulletin of Tomsk State University. Philosophy. Sociology. Political 
science], 3 (23): 162–178.

Sointu E. (2012) Theorizing Complementary and Alternative Medicines: Wellbeing, Self, 
Gender, Class. Springer.

Startsev S., Rozhdestvenskaya E. (2022) Kak ukhodyat v al’ternativnuyu meditsinu: krizis 
doveriya v kommunikatsii vracha i onkopatsiyenta [How people turn to alternative medi-
cine: A Crisis of Trust in the Communication of a Doctor and an Onco-Patient]. Zhurnal 
sotsiologii i sotsialnoy antropologii [The Journal of Sociology and Social Anthropology], 
25 (2): 96–126.



532

Stoneman P., Sturgis P., Allum N., Sibley E. (2013) Incommensurable Worldviews? Is Pub-
lic Use of Complementary and Alternative Medicines Incompatible with Support for Sci-
ence and Conventional Medicine? PLOS ONE, 8 (1): e53174.

Thomas K., Coleman P. (2004) Use of Complementary or Alternative Medicine in a Gen-
eral Population in Great Britain. Results from the National Omnibus survey. Journal of 
Public Health, 26 (2): 152–157.

Tyler J. M., McCullough J.D. (2009) Violating Prescriptive Stereotypes on Job Resumes: A Self-
Presentational Perspective. Management Communication Quarterly, 23 (2): 272–287.

Sun Y., Fang S. Y., Zhang Z. P. (2021) Impression Management Strategies on Enterprise 
Social Media Platforms: An Affordance Perspective. International Journal of Informa-
tion Management, (60): 102359.

Van den Bulck J., Custers K. (2010) Belief in Complementary and Alternative Medicine 
is Related to Age and Paranormal Beliefs in Adults. European Journal of Public Health, 
20 (2): 227–230.

Van Der Heide B., D’Angelo J.D., Schumaker E. M. (2012) The Effects of Verbal Versus 
Photographic Self-Presentation on Impression Formation in Facebook. Journal of Com-
munication, 62 (1): 98–116.

Waung M., McAuslan P., DiMambro J.M., Mięgoć N. (2017) Impression Management Use 
in Resumes and Cover Letters. Journal of Business and Psychology, 32 (6): 727–746.

Webster A. (2002) Innovative Health Technologies and the Social: Redefining Health, Med-
icine and the Body. Current Sociology, 50 (3): 443–457.

Yurchenko O. V. (2004) A Sociological Analysis of Professionalisation of Orthodox and 
Alternative Medicine in Russia.


