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Введение

Последствия коронавирусной инфекции, неста-
бильная геополитическая и экономическая ситуа-
ция, личные факторы становятся причинами, кото-
рые меняют отношение человека к собственному 
здоровью, физическому и ментальному. Изменяют-
ся повседневные практики поведения, отношение к 
личной гигиене, цифровой гигиене, питанию, в це-
лом отношение к здоровью как ценности, которую 
необходимо поддерживать и всячески избегать не-
благоприятных факторов. Таким образом, отноше-
ние к здоровью становится актуальной исследова-
тельской проблемой, поскольку человек все больше 
заботится о тех вещах, на которые зачастую не мо-
жет повлиять, но забывает о собственном благопо-
лучии и состоянии. В статье рассмотрены тенден-

ции, которые прослеживаются в отношении челове-
ка к собственному физическому и ментальному здо-
ровью. Предприняты попытки обозначить пробле-
мы, актуализирующие и объясняющие данные тен-
денции. Сформулированы рекомендации, позволя-
ющие обратить внимание на проблемные тенден-
ции в отношении современного человека к своему 
здоровью и создать условия для повышения его 
уровня.

Цель исследования — определить тенденции 
формирования отношения к здоровью в условиях 
социально-экономической, геополитической и эпи-
демиологической нестабильности.

Материалы и методы
В работе использованы данные социологических 

исследований, проведенных среди населения Кур-
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ской области в 2021 г. с использованием Google-
формы (n=430) и в 2022 г. с помощью сервиса Ян-
декс-формы (n=322). Статистический анализ полу-
ченных данных осуществлен с использованием про-
граммы MS Ехсеl 2019. Также использованы поло-
жения концепции социокультурных механизмов 
В. И. Чупрова и Ю. А. Зубок.

Отношение к своему здоровью, профилактика 
заболеваний, соблюдение принципов здорового об-
раза жизни для поддержания физического и мо-
рального здоровья,— это одни из ключевых аспек-
тов для того, чтобы говорить о здоровье нации. 
Принято считать, что если у человека отсутствуют 
тревожащие симптомы и он чувствует себя нор-
мально — это значит, что он здоров и у него нет 
причин для беспокойства. На самом деле такое за-
блуждение зачастую становится причиной того, что 
человек не проходит своевременно требуемые об-
следования, в результате заболевание может про-
грессировать и обнаруживается только на очень 
поздних сроках, когда лечение осложняется или во-
все не дает никаких гарантий. В относительно спо-
койные, стабильные периоды человек может позво-
лить себе задуматься о здоровье, он может сконцен-
трироваться на своем состоянии, имеет достаточ-
ные экономические ресурсы и проходит обследова-
ния. Но что делать в современный период, когда че-
ловечество во всем мире перестраивается под новые 
условия, когда перед индивидом встают вопросы 
«Как жить дальше?», «Что делать, если…?» — и здо-
ровье отходит на второй план.

Эпидемия коронавируса показала необходи-
мость профилактических мер и мероприятий для 
защиты жизни и здоровья. Человечество наконец 
сдвинулось от эгоцентричности в сторону заботы не 
только о себе, но и об окружающих. Ношение масок 
и перчаток, частое мытье рук, использование анти-
септиков стало новой реальностью с начала 2020 г. 
Однако в 2022 г., когда ковидные ограничения были 
ослаблены, человечество столкнулось с новыми вы-
зовами и рисками. В условиях обострения геополи-
тической ситуации люди объединены общей про-
блемой — озабоченностью будущим и неопределен-
ностью. Чувства страха и тревоги — типичные для 
современного человека симптомы, однако подобное 
состояние затрудняет самоконтроль здоровья. К то-
му же эпидемиологическая ситуация стала волно-
вать значительно меньше, в связи с чем ставшие уже 
привычными меры индивидуальной защиты и пра-
вила гигиены не используются.

Рост социальной напряженности и неопределен-
ности привел к тому, что вопросы сохранения, под-
держания здоровья, профилактики отошли на вто-
рой план, стали фоновыми. Экономия денежных 
средств способствует тому, что здоровью стало уде-
ляться еще меньше внимания, так как россияне ста-
ли более бережливыми в своих тратах. Таким обра-
зом, изменилось отношение к собственному здоро-
вью как к ценности, которую необходимо хранить, 
поскольку оно отличается хрупкостью. Общая не-

стабильность и тревожный фон повлияли на психо-
логическое состояние людей.

Современные тенденции заболеваемости и ха-
рактера заболеваний актуализировали идею инди-
видуальной ответственности человека за свое здо-
ровье, причем определена ответственность как за 
физическое здоровье, так и за ментальное. Но фак-
тическое поведение людей в условиях нестабильно-
сти — это вопрос, который касается внутренней 
рефлексии, дисциплины и даже самоограничений, 
т. е. без дополнительной поддержки, наличия указа-
ний, инструкций и даже ограничений извне человек 
достаточно редко задумывается о том, что же он сам 
может сделать для себя, как он может повлиять на 
состояние своего здоровья, улучшить его, повысить 
качество жизни, гигиены, питания. Таким образом, 
зачастую отсутствует внутренняя самодисциплина, 
которая стала бы тем мотивирующим фактором, ко-
торый гарантирует здоровье и стабильность внутри 
организма в условиях внешней дестабилизации.

Пониманию трансформации отношения к здоро-
вью в сложные нестабильные периоды способствует 
анализ самой категории здоровья, многообразия су-
ществующих трактовок. Здоровье является раз-
носторонним понятием, что находит отражение в 
его определениях, отражающих специфические ха-
рактеристики и особенности. Так, в Уставе Всемир-
ной организации здравоохранения (ВОЗ) указано, 
что «здоровье — это состояние полного физическо-
го, душевного и социального благополучия, а не 
только отсутствие болезней и физических дефек-
тов» [1].

Основатель валеологии И. Брехман подчеркива-
ет, что здоровье является вершиной, на которую че-
ловек должен подняться сам, чтобы обеспечить себе 
физическое и ментальное благополучие [2]. В 1989 г. 
на Международном симпозиуме в бельгийском Lou-
vainla-Neuve участники отметили необходимость в 
проведении более глубокой ревизии данного поня-
тия. Тогда же было введено понятие «науки о здоро-
вье» не как о новой академической дисциплине, ко-
торая нуждается в исследовании и переосмыслении, 
а скорее как о междисциплинарной проблеме. Цель 
ее состоит в теоретической и практической транс-
формации и переориентации научных исследова-
ний для выявления фундаментальной природы и 
роли здоровья человека. Отсюда и оформление тео-
рий и моделей, которые отражают сущностные ха-
рактеристики здоровья и здорового образа жиз-
ни [3].

По мнению П. И. Калью [4], существующие опре-
деления понятия «здоровье» следует соотносить с 
несколькими теоретико-концептуальными моделя-
ми. На сегодняшний день наиболее популярными и 
устоявшимися моделями являются следующие:

1. Медицинская модель здоровья. Согласно дан-
ной модели, здоровье представляет собой медицин-
скую характеристику организма. Это состояние, в 
котором индивид не ощущает симптомов болезни, а 
также не чувствует себя больным, в целом описыва-
ет свое самочувствие как хорошее, без жалоб. При-
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знаками нездоровья являются явные проблемы со 
здоровьем, тревожащие симптомы, которые требу-
ют вмешательства со стороны медицинского работ-
ника.

2. Биомедицинская модель. Согласно данной мо-
дели, здоровье — это феномен, который гарантиру-
ет, что у индивида отсутствуют нарушения в работе 
систем и жизненно важных органов. Также исследо-
ватели [5], которые рассматривают здоровье с дан-
ной точки зрения, подчеркивают доминирующее 
значение биологических признаков. Они делают 
вывод, что именно биологические характеристики и 
признаки индивида непосредственно влияют на фи-
зическое здоровье человека и могут провоцировать 
развитие отклонений.

3. Биосоциальная модель здоровья. В эту модель 
входят социальные и биологические факторы и ха-
рактеристики здоровья, его признаки. Большее вни-
мание исследователи и специалисты уделяют имен-
но социальным чертам здоровья [6], так как суще-
ствует мнение, что социальные, экономические, гео-
политические и иные глобальные общественные из-
менения оказывают влияние на человека и его орга-
низм. Нестабильности и трансформации могут вли-
ять на общее состояние, провоцировать ряд измене-
ний, которые влекут за собой последствия для здо-
ровья.

В рамках ценностно-социальной модели здоро-
вье рассматривается как ценность, которая гаранти-
рует полноценную жизнь человека, долголетие. Од-
нако в период нестабильностей и потрясений здо-
ровье человека перестает быть приоритетом. Инди-
вид заботится о более глобальных и тревожащих 
его проблемах, забывая о здоровье и игнорируя лю-
бые тревожные симптомы. Ценность здоровья в 
определенной степени утрачивается, и вспоминают 
о нем тогда, когда появляются серьезные признаки 
недомогания и заболевания. Это чревато негатив-
ными последствиями уже для самого человека, мо-
жет быть опасно для его жизни. Подчеркнем, что от 
здоровья одного человека во многом зависит здоро-
вье нации. В период нестабильности и потрясений 
люди начинают погружаться в актуальную трево-
жную повестку, из-за чего утрата ценности здоро-
вья носит уже не индивидуальный, а групповой ха-
рактер. Такая тенденция приводит к снижению здо-
ровья целых групп населения, социальных сооб-
ществ.

Поскольку здоровье — это ответственность пре-
жде всего самого индивида, необходимо преодоле-
вать трудности, задействовав механизм саморегуля-
ции в сфере здоровья. Саморегуляцией в сфере здо-
ровья принято называть отношение к здоровью и 
отношение к тем способам, благодаря которым 
можно его поддерживать [7, 8]. Саморегуляция в 
сфере здоровья определяет несколько важных и ос-
новополагающих аспектов. Во-первых, здоровье 
воспринимается как ценность, которую необходимо 
транслировать, сохранять, осознавать и поддержи-
вать. Во-вторых, саморегуляция дает представле-
ния о здоровьесбережении и тех способах, которы-

ми индивид может воспользоваться, чтобы сберечь 
свое здоровье в любых условиях — и в период эпи-
демии, и в период общественно-политической не-
стабильности. Здоровьесбережение в современных 
условиях все больше относится к ответственности 
самого индивида, а не окружающих, следовательно, 
именно от него будет зависеть эффективность подо-
бранных способов и инструментов здоровьсбереже-
ния. Это отказ от вредных привычек, навязчивых 
тревожных мыслей, чтения негативной информа-
ции, вовлечение в занятия спортом, избиратель-
ность в питании и в целом приверженность актив-
ному и здоровому образу жизни. Безусловно, осо-
бую роль в сегодняшних условиях необходимо от-
водить личной цифровой гигиене, поскольку забо-
левания и отклонения могут появляться в результа-
те психологического и психического напряжения, 
которое вызвано чтением новостей и неразборчиво-
стью в выборе источников информации.

Важно понимать, что саморегуляция в сфере здо-
ровья — это еще и совокупность представлений о 
мерах, которые способствуют сохранению здоровья 
[9]. Перечисленные меры, традиционно характери-
зующие здоровьесберегающее поведение в ситуации 
нестабильности, дополняются определенными спо-
собами реагирования на сохранение здоровья. Так, 
в период пандемии люди стали активно использо-
вать средства индивидуальной защиты, антисепти-
ки, тщательнее следить за своим здоровьем и теми 
симптомами, которые могли бы сигнализировать о 
заболевании. Такие меры постепенно стали нормой 
жизни, однако в 2022 г., когда обострение геополи-
тической обстановки отодвинуло эпидемиологиче-
ские проблемы на второй план, население вернулось 
к своему привычному образу жизни: отказу от но-
шения средств индивидуальной защиты, соблюде-
ния социальной дистанции в общественных местах. 
Симптомы, которые считались тревожными в 
2020 г., в период коронавирусной инфекции, теперь 
воспринимаются как форма нормальности и отно-
сятся к сезонной заболеваемости ОРВИ и гриппом. 
В то же время нарастание геополитического кризи-
са не только способствует тому, что люди забывают 
о необходимости сохранения здоровья, но и обо-
стряет проблемы психического благополучия.

Таким образом, в сегодняшней ситуации забота о 
здоровье для многих отошла на второй план. Одна-
ко в существующих условиях турбулентности важно 
не забывать о здоровье, формировать технологии 
здоровьсбережения, адекватные происходящим со-
бытиям.

Результаты исследования
Анализ результатов исследований, проведенных 

в апреле 2020 г. и в декабре 2022 г. и посвященных 
отношению к здоровью, позволил выявить опреде-
ленные изменения в формировании здоровьеориен-
тированных позиций у граждан, а также привер-
женности здоровому образу жизни. Результаты ис-
следования показали, что в 2022 г. большинство ре-
спондентов считали COVID-19 «оставшейся с нами 
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навсегда инфекцией», а также придерживались мне-
ния о «выработанном коллективном иммунитете». 
Вновь заразиться коронавирусной инфекцией опа-
сались 29,9% респондентов, боялись за здоровье 
своих пожилых родственников 26% принявших уча-
стие в исследовании.

Определение понятия «здоровье» по возрастным группам респондентов (в %). Вопрос предпо-
лагал несколько вариантов ответа.

Возраст, годы
≤18 19—24 25—34 35—55 ≥56

Следует отметить и ряд наметившихся различий, 
характерных для понимания смысла здоровья. Так, 
понимание здоровья как «хорошего психологиче-
ского состояния, отсутствия травмирующих ситуа-
ций» в набольшей степени характерно для возраст-
ной группы 19—24 лет (67,8%). Важность психиче-
ского здоровья возросла для респондентов всех воз-
растных групп (см. рисунок).

Результаты исследования, проведенного в 
2022 г., показали увеличение значимости нрав-
ственного и социального здоровья. Так, 45% ре-
спондентов в возрастной группе 56 лет и старше в 
понимание здоровья вкладывали смысл нравствен-
ного здоровья, чистой совести, в то время как в 
2021 г. подобного мнения придерживались 33,4% 
[10].

Подобная тенденция характерна и для связи ка-
тегории здоровья с состоянием общества, социаль-
ным здоровьем. Так, в сравнении с 2021 г. значи-
мость социального здоровья в 2022 г. для возраст-
ной группы ≤18 лет возросла на 14,9%, 19—24 лет — 
на 5,3%, 25—34 лет — на 19%, 35—55 лет — на 16,2%, 
≥56 лет — на 7%. Таким образом, анализ показывает 
озабоченность населения «общественным нездоро-
вьем», которое напрямую отражается на практиках 
отношения к собственному здоровью.

В период нестабильности (эпидемиологической 
и социально-экономической, геополитической) 
важно определить составляющие практик здоро-
вьесбережения. В сравнении с 2021 г. (42,1%), в 
2022 г. (56%) возросло число респондентов, отме-

тивших, что для поддержания своего здоровья они 
принимают различные витамины и биологически 
активные добавки.

В условиях обострения геополитических про-
блем проявились негативные тенденции, связанные 
с уменьшением числа респондентов, отказавшихся 
от вредных привычек (алкоголь, курение). Также 
респонденты стали меньше следить за питанием и 
контролировать массу тела, снизилась физическая 
активность. Можно отметить, что эти меры в основ-
ном являются инициативными, исходят от желания 
индивидов поддерживать свое состояние и также 
могут быть реализованы ими самостоятельно, без 
контроля со стороны специалистов. К вмешатель-
ству и контролю со стороны медицинских сотруд-
ников в 2022 г. были склонны прибегать 24,5% 
опрошенных, в то время как в 2021 г. таких было 
28,6%. Делали прививки в сезон инфекционных за-
болеваний в 2022 г. на 3,6% меньше, чем в предыду-
щем. Пристального внимания заслуживает факт 
увеличения числа респондентов, ничего не пред-
принимающих для сохранения и поддержания свое-
го здоровья, с 4,7% в 2021 г. до 17,9% в 2022 г.

Следует сделать акцент на том, что в период не-
стабильности у респондентов беспокойство вызыва-
ет по большей части состояние здоровья их близких 
(79,8%), состояние собственного здоровья вызывает 
чувство тревоги у 38,8% опрошенных.

Определенные изменения прослеживаются в 
смыслах, вкладываемых следующие понятия: здоро-
вье как нравственная ценность, социальное здоро-
вье и взаимосвязь с общечеловеческими ценностя-
ми. Так, в 2021 г. здоровье как состояние общества, 
социальное здоровье связывали с ценностью спра-
ведливости 43,4% респондентов [9], а в 2022 г. — 
49,3%. В оценках респондентами здоровья как нрав-
ственного состояния общества взаимосвязь со спра-
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ведливостью усилилась с 45,8 до 56,7% соответ-
ственно.

В целом при оценке общего состояния большин-
ство респондентов, по результатам исследования 
2022 г., отмечали, что не испытывают проблем в 
сфере здоровья, однако подобные суждения харак-
теризовали возрастные когорты до 24 лет. Среди ре-
спондентов старших возрастных групп было больше 
тех, кто отмечал тревожные симптомы, связанные с 
заболеваниями общего характера. Последствия пе-
ренесенной коронавирусной инфекции чаще отме-
чали респонденты в возрасте от 35 до 55 лет (37%) и 
старше 55 лет (36,9%). Повышенная тревожность, 
состояние постоянного стресса наблюдались в ха-
рактеристиках здоровья респондентов всех возраст-
ных групп и преобладали у молодых людей до 18 лет 
(72,1%) и у лиц от 35 до 55 лет (70,2%).

Женщины в большей степени, чем мужчины, 
подвержены стрессовым ситуациям и испытывают 
повышенное психологическое напряжение. Среди 
опрошенных 68% женщин и 53% мужчин испыты-
вали состояние эмоционального упадка, а 49% жен-
щин и 28% мужчин ссылались на чувство страха за 
будущее свое и детей. Мужчины, принявшие уча-
стие в исследовании, чаще характеризовали свое 
морально-психологическое состояние как стабиль-
ное.

В 2022 г. респондентов, обращающихся за меди-
цинской помощью в случае заболевания, например 
обострения хронических болезней, простуды, ви-
русных инфекций, стало меньше, чем в 2021 г., на 
2,8%. Большинство опрошенных придерживались 
мнения, что только они сами могут помочь себе в 
случае возникновения проблем со здоровьем (47%) 
или же надеялись на помощь родственников и близ-
ких друзей (45%). Готовы отвечать за сохранение 
своего личного здоровья и здоровья своих детей 
69%. Страхи в отношении состояния здоровья сво-
их детей испытывали чаще респонденты в возрасте 
от 35 до 55 лет (52,3%) и старше 55 лет (47,8%). В ос-
новном это были женщины, склонные руководство-
ваться эмоциями. Однако необходимо учитывать, 
что состояние постоянного стресса и тревоги может 
стать причиной серьезных заболеваний.

Заключение
Полученные результаты позволяют сделать вы-

вод о том, что в настоящее время наблюдается тен-
денция изменения отношения к здоровью, сниже-
ние активности населения в сфере здоровьесбере-
жения. Ситуация нестабильности, связанная с рас-
пространением коронавирусной инфекции в 2021 г., 
и геополитический кризис 2022 г. по-разному по-
влияли на здоровьесберегающее поведение населе-
ния. Во-первых, в 2022 г. большее число людей свя-
зывало здоровье с социальным и нравственным 
аспектами. Во-вторых, на фоне роста стрессовых си-
туаций, тревожности усилилась значимость психо-
логического благополучия. В-третьих, по мнению 
респондентов, вопросам сохранения здоровья, здо-

ровому образу жизни они стали уделять меньше 
внимания.

Отношение к здоровью в существенной степени 
зависит от внешних факторов, определяющих усло-
виях жизнедеятельности людей. Сформированные в 
определенный период жизни практики здоро-
вьесбережения с обострением геополитической си-
туации стали меняться. Забота о здоровье перестала 
быть первоочередной задачей, которой являлась в 
2021 г. в период сложной эпидемиологической си-
туации. В 2022 г. значимым ценностным регулято-
ром отношения к здоровью стала выступать спра-
ведливость. В условиях неопределенности, когда 
происходит формирование новых практик здоро-
вьесбережения, важной задачей социальной поли-
тики государства должно оставаться создание усло-
вий, способствующих сохранению здоровья населе-
ния, недопущения катастрофического снижения его 
показателей.
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