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Статья посвящена изучению социально-психологических аспектов состояния здо­
ровья населения России. Автор отмечает, что индивидуальный стиль личности, её ос­
новные привычки, формирующие здоровый образ жизни, или, наоборот, образ жизни, ве­
дущий к потере здоровья -  во многом обуславливает процесс социализации личности. 
Анализируется статистика количества пенсионеров и малоимущих, а также статисти­
ка заболеваемости и смертности по группам болезней. Автор обращает внимание на 
такие компоненты поддержания здоровья как аутогенная тренировка, психическая са­
морегуляция, физическая культура. И  подчеркивает, что нам необходимо интенсивно 
развивать единую (интегрированную) государственно-общественную систему активной 
и всепроникающей профилактики болезней.

Ключевые слова: здоровье, здравоохранение, болезнь, население России, пенсионе­
ры, социализация, социально-психологические аспекты, профилактика.

Феномен «здоровье», равно как водится устойчиво и целостно неза-
и «болезнь», - такое образование, ко- висимо от сложившегося медицин-
торое характеризуется неразложимо- ского знания, хотя с точки зрения
стью, синкретичностью и воспроиз- науки состоит из элементов разноие-
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рархиезированных. [6] Это скажем 
так, научное определение феноменов 
«здоровье» и «болезнь» для очень 
продвинутых теоретиков.

Выдающийся хирург, академик 
медицины Н. Амосов отмечал, что 
для здоровья важны четыре условия: 
1) физические нагрузки; 2) ограни­
чения в питании; 3) закаливание; 4) 
время и умение отдыхать и пятое - 
счастливая жизнь.

Как определяет Всемирная ор­
ганизация здравоохранения, «здоро­
вье -  это состояние физического, 
психического и социального благо­
получия».

Философ и психолог Розин 
В.М. формулирует особенно критич­
ный взгляд на проблему здоровья в 
России. «Можно ли считать здоро­
вым человека, напоминающего док­
тора Живаго -  который живет не в 
ладу с собой, не может себя реализо­
вать, не видит перспективы своей 
дальнейшей жизни, вынужден по­
стоянно врать, изворачиваться, всего 
боится (кстати, сегодня в России 
чуть ли не каждый второй попадает в 
такую компанию)? ... С точки зре­
ния медицинского дискурса сегодня 
в России фактически вообще нет 
здоровых людей (так медики оцени­
вают здоровье детей или призывни­
ков)! С точки же зрения духовно­
экологического дискурса большин­
ство из этих людей здоровы, или, ес­
ли и больны, то не в медицинском 
смысле: они неправильно живут. 
. Вывод очевиден: здоровье не яв­

ляется естественным феноменом, это 
социальный артефакт, неразрывно 
связанный с социальными (медицин­
скими) технологиями". [15]

В большинстве болезней вино­
вата не природа, не общество, только 
сам человек. [2]

Человек (H.S.) -  существо кос- 
мобиопсихосоциальное. Точнее, 
космобиологическое, т.е. фундамен­
тальные свойства его биологической 
природы (как всего живого и нежи­
вого на Земле) обуславливает кос­
мос.

Ежедневно человек находится в 
состоянии конфронтации с различ­
ными типами среды (окружающей, 
природной, социальной, техниче­
ской, виртуальной, символической, 
культурной. ). [4]

Личность, как относительно ав­
тономная подсистема и сторона че­
ловека активно преобразует воздей­
ствующие на неё природные и соци­
альные факторы, усиливая или ос­
лабляя силу их воздействия. Лично­
стный подход является методологи­
ческим принципом не только психо­
логии, но и медицины, изучающей 
нормальную и патологическую жиз­
недеятельность человека как целост­
ного единства организма и личности. 
Нельзя правильно объяснить осо­
бенностей здоровья и болезней чело­
века, не учитывая роль его личности, 
индивидуального стиля жизни, по­
требностей, интересов и привычек. 
[12]
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Индивидуальный стиль лично­
сти, её основные привычки, форми­
рующие здоровый образ жизни, или, 
наоборот, образ жизни, ведущий к 
потере здоровья -  во многом обу­
славливает процесс социализации 
личности.

Социализация личности -  фе­
номен, отличающийся большой ди­
намичностью, изменчивостью и 
флуктуациями, зависящими от цело­
го ряда конкретных социально­
исторических факторов. [5]

Феномен социализации в значи­
тельной мере обусловлен влиянием 
динамично изменяющихся аксиоло­
гических факторов и доминирующих 
психофизиологических установок 
индивида.

Одна из важнейших особенно­
стей социализации личности на со­
временном этапе развития россий­
ского общества -  это стихийность и 
непредсказуемость протекания про­
цесса социализации и крайне слабое 
влияние (в большинстве случаев) на 
направленность, содержание и по­
следствия процесса социализации 
различных социальных институтов, 
традиционно отвечающих за социа­
лизацию молодого поколения. Се­
мья, школа, государственные соци­
альные структуры за предшествую­
щие два десятилетия значительно 
утратили доминирующий потенциал 
социализации.

Социальные институты во мно­
гих случаях игнорируют факт удиви­
тельного многообразия и мозаично­

сти протекания процесса социализа­
ции личности в зависимости от фак­
торов социальной микро- и макро­
среды. [5]

В развивающихся странах сей­
час живет 4,5 млрд. человек, 60% из 
них -  в условиях, противоречащих 
минимальным санитарно­
гигиеническим требованиям. Менее 
чем на 1 долл. США в день живут 
более 1,2 млрд. человек, а почти по­
ловина населения мира до сих пор 
вынуждены жить меньше, чем на 2 
долл. в день. Треть населения разви­
вающихся стран не доживает до 40­
летнего возраста. [13]

За два последних столетия на­
селение Земли увеличилось более 
чем в 6 раз, а число горожан -  почти 
в 70 раз. В России в 90-е годы XX 
века произошло резкое сокращение 
продолжительности жизни по срав­
нению с концом 80-х годов: на 6-7 
лет. Ситуация к 2000 году стабили­
зировалась, но скорее всего за счет 
«статистики», которой вряд ли мож­
но доверять. [7]

У половины населения страны, 
доход на члена семьи, по самооценке 
опрашиваемых, составляет не более 
2000 рублей в месяц. За чертой бед­
ности, по разным оценкам, сейчас 
находится от 30% до 65% россиян 
(официальная статистика находит 
только 19,8 млн. человек бедных). 
[16]

Число пенсионеров в стране 
стабильно растет. В 1981 году их 
число составляло 27417 тыс. чело­
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век. В 1986 году -  37083 тыс. чело­
век. И в настоящее время составляет 
треть населения страны. В 2016 году 
число пенсионеров составило 42729 
тыс. человек - это 33% от общего 
числа населения (141927 тыс. чело­
век). [10]

В отношении заболеваний -  это 
наиболее уязвимая часть населения. 
Старение -  это, говоря простым язы­
ком, системная болезнь деградации 
человеческого организма. Закон 
природы, который пока нельзя обой­
ти (мечта о бессмертии -  сфера ре­
лигии).

Но есть и более позитивный 
взгляд на проблему: «старение -  это 
болезнь регуляции и поэтому во 
многих отношениях может подда­
ваться лечению». [8, 19]

«Старости и болезни надо со­
противляться». [2] Вопрос: каким 
образом? Строить больше больниц? 
Закупать больше лекарств и меди­
цинского оборудования? Но это экс­
тенсивный, затратный, пассивный 
путь противостояния росту заболе­
ваний. Надо активно искать и фор­
мировать другие подходы, учиты­
вающие нашу социально­
психологическую реальность (исто­
рически -  мы страна постоянного 
дискомфорта и нескончаемых стрес­
совых ситуаций). И, может быть, в 
этой реальности находится главный 
ответ на проблему-вызов. На наш 
взгляд, нам необходимо интенсивно

развивать единую (интегрирован­
ную) государственно-общественную 
систему активной и всепроникаю­
щей профилактики болезней.

В настоящее время в отечест­
венном (да и в мировом) здраво­
охранении господствует парадигма: 
пациенту ничего самому не надо де­
лать. Только глотать таблетки. От­
сюда -  рост и прибыли фармацевти­
ческой промышленности. Фармако­
логия -  это прежде всего бизнес. Две 
трети лекарств назначается больным 
без должных оснований.[2] Врачи 
должны освободить человека именно 
от психологии болезни.

Преобладают среди общей мас­
сы больных людей «постоянные» 
пациенты, в среде которых широко 
распространены и длительно проте­
кают неинфекционные заболевания, 
особенно так называемые психосо­
матические расстройства, промежу­
точные состояния между здоровьем 
и болезнью. [12]

И если мы внимательно глянем 
на статистику заболевания и смерт­
ности населения России, мы тоже 
повторим вслед за В.М. Розиным -  
«здоровых людей в России практи­
чески нет». Точнее: здоровые люди 
всё же встречаются, но на общем 
фоне они составляют абсолютное 
меньшинство (табл. 1 и 2).
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Таблица 1 -  заболеваемость населения России по основным классам, группам 
и отдельным болезням по данным за 2014 год [9]

№ Болезни Зарегистрированных 
заболеваний у паци­
ентов

1 Болезни органов дыхания 48707 тыс
2 Травмы и отравления 13182 тыс.
3 Болезни мочеполовой системы 7164 тыс.
4 Болезни кожи и подкожной клетчатки 6717 тыс.
5 Болезни глаз 5067 тыс.
6 Болезни костно-мышечной системы 4647 тыс.
7 Инфекционные и паразитарные болезни 4504 тыс.
8 Болезни уха 4049 тыс.
9 Осложнения беременности осложнения, ро­

дов и послеродового периода
2801 тыс.

10 Болезни нервной системы 2369,9 тыс.
11 Новообразования 1693 тыс.
12 Нарушения обмена веществ 1635,9 тыс.
13 Г ипертония 1010 тыс.
14 Ишемическая болезнь сердца 984 тыс.

15 ВИЧ 742 тыс.

Таблица 2 - Причины смертности населения России 
по данным за 2014 год [9]

Умершие от: Количество человек
1 Ишемической болезни сердца 429 тыс.
2 Цереброваскулярных болезней 295 тыс.
3 Новообразований 290 тыс.
4 Болезней органов пищеварения 96,7 тыс.
5 Болезней органов дыхания 78 тыс.
6 Инфекционных и паразитарных болезней 32 тыс.
7 Транспортных несчастных случаев 28,8 тыс.
8 Самоубийств 26,6 тыс.
9 Туберкулеза 14,4 тыс.
10 Случайных отравлений алкоголем 15,4 тыс.
11 Убийств 12,9 тыс.
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Метеопатии возникают при 
сильном переутомлении, болезни, 
стрессовых ситуациях, когда при­
способительные резервы основных 
жизнеобеспечивающих систем не 
успевают подготавливать организм 
к возникающим экстремальным по­
годным, геомагнитным ситуациям. 
... Интересны результаты психофи­
зиологических исследований в пе­
риод гравитационных возмущений. 
Оказалось, что критические ситуа­
ции приводят к появлению психо­
эмоционального напряжения у 
89,4% больных и переутомленных 
людей. [20, 1]

Профилактику метеопатиче- 
ских реакций у метеочувствитель- 
ных лиц следует проводить строго 
дифференцированно с учетом ко­
личественно-качественных харак­
теристик ожидаемой динамики по­
годных условий, а также с учетом 
индивидуальных особенностей ор­
ганизма. [14]

Существует необходимость 
самого широкого внедрения про­
филактических методов индивиду­
альной психогигиены, психотера­
пии и психокоррекции у здоровых 
людей и дальнейшего развития 
системы социально­
психологической помощи населе­
нию, примером которой является 
телефонная «служба доверия». [11] 

Впрочем, психотерапевтами, 
психологами спорта и психогигие­
нистами разработаны эффективные

приемы психической саморегуля­
ций.

Наибольшая ценность ауто­
генной тренировки заключается в 
том, что её приемами могут само­
стоятельно овладеть практически 
все люди.

Аутогенная тренировка - в на­
стоящее время миллионы людей в 
различных странах мира применя­
ют этот метод.

Помимо аутогенной трениров­
ки, которую необходимо вводить в 
массовую культуру, в культуру ка­
ждой здравомыслящей личности, 
есть еще более важный компонент 
поддержания здоровья -  это физи­
ческая культура и массовый спорт. 
Здесь у нас происходит «откат» (в 
естественном смысле слова) по 
всем статьям, за исключением раз­
вития навыков манипуляции стати­
стикой и общественным мнением.

Позитивный опыт, достигну­
тый советским здравоохранением к 
1989 году, в 90-е и 2000-е годы ак­
тивно игнорировался, также как и 
опыт лучших достижений в систе­
ме отечественного образования в 
развитии массовой физкультуры и 
массового спорта. В последние 25 
лет нам активно навязываются вся­
кие инородные новшества, которые 
часто уничтожают лучшие отечест­
венные достижения и традиции 
практически во всех сферах жизне­
деятельности общества и государ­
ственного строительства. [21]
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Что говорили Федосеев Г.Б. и 
Дунаевский В.В. о профилактике бо­
лезней, возникающих под влиянием 
психоэмоционального напряжения. 
«Для того чтобы избавить общество 
и каждого человека в отдельности от 
чрезмерных стрессов и тем самым 
предотвратить развитие многих 
очень тяжелых заболевания, нужны 
следующие меры. Во-первых, по­
строение как можно более совер­
шенной общественной системы, ко­
торая будет предотвращать возник­
новение различных опасностей как в 
социальной, так и в биологической 
среде. Во-вторых, развитие и углуб­
ление доброжелательных, товарище­
ских отношений между людьми как 
в узкой, так и в широкой обществен­
ной среде. В-третьих, воспитание и 
гармоничное развитие людей, разви­
тие позитивных качеств и способно­
стей каждого человека, его физиче­
ской и психической выносливости. 
В-четвертых, умение каждого огра­
ничивать свои эмоции, решать свои 
проблемы, принимая конструктив­
ные решения без чрезмерной эмо­
циональной окраски и драматизации 
ситуации. Такой подход позволит 
сохранить здоровье и жизнь очень 
многим людям». [18] Скажите, по­
ложа руку на сердце -  ну разве это 
не актуально для нашего времени и 
для завтрашнего дня нашей страны и 
всего её населения?

Мы не говорим еще о многих 
составных интегральной системы

профилактики, например, о культуре 
питания. «Оптимизация питания -  
проблема, нуждающаяся в общем 
решении. Она представляется осо­
бенно важной, так как для настояще­
го времени характерны дефекты пи­
тания в глобальных масштабах». [17]

О здоровом образе жизни: у нас 
много говорят, но мало кто его испо­
ведует. Разве что небольшой про­
цент среди элиты и нового среднего 
класса. У подавляющей части насе­
ления отсутствуют убеждения и на­
выки, обеспечивающий здоровый 
образ жизни. На наш взгляд -  это 
вообще основной вопрос выживания 
российского этноса и государства в 
XXI веке.

Завершая краткий обзор заяв­
ленной темы, хочется сказать, что 
мы коснулись лишь отдельных 
фрагментов существующей пробле­
мы, не получающей достаточного 
внимания правительства России, 
профессионального медицинского 
сообщества (в целом) и, безусловно, 
самого населения России. к социаль­
но-психологическим аспектам, 
влияющим на состояние здоровья 
населения и действующим в проти­
воположных направлениях: как по­
могающим сохранить и поддержать 
здоровье, так и разрушающим здо­
ровье, создающим условия для мно­
гих серьезных заболеваний [5].
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