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Методологические основания  
к изучению самосохранительного поведения  

детского и  взрослого населения

Варакина Ж.Л., Кибанова Т.В., Любова А.Н. 

Целью исследования явилась компаративная оценка методологий изучения само-
сохранительного поведения детcкого и взрослого населения.

В современных условиях изучению самосохранительного поведения (ССП) уделяется 
всё большее внимание. В связи с этим социальная оценка здоровья населения приобре-
тает всё большее научное и практическое значение. Изучение ССП детей и взрослого 
населения обусловлено тем, что проблема его формирования является весьма актуаль-
ной, так как культура самосохранения – важное средство в защите здоровья будущих 
поколений. В настоящее время ССП является междисциплинарным понятием, рас-
сматривается в различных отраслях научных знаний и является предметом изучения 
многих общественных дисциплин: медицина, экономика, социология, психология и др. 
С точки зрения медицинского направления важным средством современного челове-
ка в защите своего здоровья становится культура самосохранения. Также наряду со 
многими науками огромное внимание проблеме ССП человека уделяет экономика, вы-
деляя экономические мотивы, которые побуждают к выбору стратегии ССП. С точки 
зрения социологии стратегия ССП способствует достижению определенных целей, 
связанных с повышением или сохранением достигнутого социального статуса. В соци-
ально-психологическом направлении ССП описывается, как склонность индивида к не-
гативным или позитивным формам ССП, определяя его стремлением жить как можно 
дольше или отказ от такого стремления.

Область применения: социология медицины, общественное здоровье и здравоохра-
нение. 

Ключевые слова: здоровье; самосохранительное поведение; культура самосохра-
нения; детское и взрослое население.
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The methodological bases  
to analysis of self-preservation behaviour of childREN  

and adult population

Varakina Zh.L., Kibanova T.V., Lyubova A.N. 

Aim was compared estimation of the study methodology of self-preservation behavior 
among children and adult population. 

Nowadays the increasing attention is paid to the study of self-preservation behavior (SPB). 
In this connection the social estimation of the population health gains the increasing scientific 
and practical value. The children and adult population SPB study is made conditional on that 
the problem of its formation is rather actual as culture of self-preservation – the important 
means in protection of future generation’s health. The SPB is interdisciplinary concept, is 
considered in various branches of scientific knowledge and is a study subject of many public 
disciplines: medicine, economy, sociology, psychology, etc. In terms of a medical direction 
the culture of self-preservation becomes the important means of the modern person in protec-
tion of health. Also along with many sciences economy gives big attention to a problem of the 
person SPB allocating economic motives which induce to a choice of SPB strategy. In terms 
of sociology the SPB strategy promotes achievement of the estimated purposes connected with 
increase or preservation of the reached social status. In a socially-psychological direction the 
SPB is described how propensity of the individual to negative or positive SPB forms defining 
its aspiration to live as it is possible longer or refusal of such aspiration.

Field of application: medicine sociology, public health and health care. 
Keywords: health; self-preservation behavior; culture of self-preservation; children and 

adult population.

Введение
В современных условиях изучению самосохранительного поведения (ССП) уделяется всё 

большее внимание [10, 21, 22, 23, 24]. В связи с этим социальная оценка здоровья населения 
приобретает всё большее научное и практическое значение [14, 19]. Очень важно понимать, 
что «здоровье детей и подростков является критическим компонентом здоровья будущих поко-
лений» (ВОЗ) [3]. Отношение к здоровью различных групп населения является важной пред-
посылкой формирования общественного здоровья. В настоящее время это суждение наиболее 
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актуально, так как заболеваемость населения страны характеризуется неблагоприятными тен-
денциями [6]. 

По данным официальной статистики рост общей заболеваемости в 2013 году по сравнению 
с 2012 годом в целом по Российской Федерации составил 0,5%. В структуре общей заболева-
емости в 2013 году среди взрослого населения на первом месте находились болезни системы 
кровообращения (19,1%), на втором – болезни органов дыхания (24,2%), на третьем – болезни 
костно-мышечной системы и соединительной ткани (9,8%).

В 2013 г. среди детского населения на первом месте находятся болезни органов дыхания, 
на втором у детей 0-14 лет – болезни органов пищеварения, у детей 15-17 лет – болезни глаза 
и придаточного аппарата, на третьем месте – у детей 0-14 лет – болезни глаза и придаточного 
аппарата, у детей 15-17 лет – болезни органов пищеварения [4].

По данным ВОЗ ежегодно во всем мире более 2,5 млн молодых людей в возрасте от 10 до 24 
лет умирает от предотвратимых причин. Одной из ведущих является травматизм, занимающий 
третье место среди основных причин смерти в Европейском регионе ВОЗ в возрасте 5-44 лет. 
Он составляет 9,0% всех случаев смерти в мире и угрожает здоровью людей в каждой стране 
[3].

Целью исследования явилась компаративная оценка методологий изучения самосохрани-
тельного поведения детей и подростков.

Материалы и методы исследования
В данной работе использовался аналитический подход – анализ научной литературы по 

проблеме ССП.
Теоретической базой исследования явились следующие теории и подходы в области ССП: 

А.В. Рубанова (2000), К. Томас (2002), И.С. Карась (2004), М.Ю. Амбросимовой (2005),  
И.В. Журавлёвой (2002, 2006), Г.А. Ивахненко (2006), С.С. Кашуркиной (2006), А.В. Новоян 
(2006), И.Г. Карташова (2007), Д.А. Изуткина (2009), М.Н. Полторак (2010), Л.Ю. Ивановой 
(2010), Н.С. Шоётовой (2010), П.С. Красновой (2012), Р.Р. Хасановой (2013), П.С. Корчагиной 
(2013), О.Н. Калачиковой (2013).

Результаты и их обсуждение
Очевидным является тот факт, что значение поведения в структуре факторов, формиру-

ющих здоровье населения, в последнее время существенно возросло. Поведение индивида  
в сфере здоровья (health behavior) называется самосохранительным (витальное, здоровьесох-
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ранительное). Понятие ССП в классическом его толковании сoстоит из двух частей, а именно: 
из системы действий и системы установок личности, направленных на сoхранение здоровья и 
продление жизни [7].

Первые исследования в этой области были проведены известным французским мыслителем 
Э. Дюркгеймом (1858-1917), изучавшим ССП в рамках созданной им концепции «аномии», 
объясняющей причины девиантного поведения [5]. Немецкий социолог Г. Зиммель (1898) рас-
сматривал проблемы, связанные с самосохранением в своем социологическом исследовании 
«Самосохранение социальной группы», где пытался oтветить на вопрос: каким образом и в ка-
ких условиях в группе срабатывает механизм самосохранения [22]. Российско-американский 
социолог П. Сoрокин (1925) использовал понятие инстинкт самосохранения, наряду с пище-
варительным, полoвым и другими инстинктами в теории абсолютной депривации (потери, 
лишения), когда обосновывал идею о том, что подавление базовых инстинктов большинства 
населения является предпосылкой любой революции [21].

Впервые в нашей стране под руководством профессора А.И. Антонова исследования ССП 
проводились в 1980-1983 гг. в Центре по изучению проблем народонаселения и в 1984-1986 гг.  
в Институте социологии АН СССР. С 1985 г. в Институте социологии Российской академии 
наук ведутся исследования различных аспектов ССП (установок, потребностей, ценностей  
и т.п.). Несмотря на то, что исследования ССП были прерваны вскоре после своего начала, 
полученные результаты позволили разработать концепцию ССП, его структуру [8] и прийти  
к выводу о том, что ССП имеет универсальный характер, который проявляется в его соотне-
сенности со всеми сферами жизни: оно является компонентом репродуктивного, потребитель-
ского, курительного, алкогольного и прочих видов поведения [18].

Одним из исследователей, занимавшимся изучением ССП, является И.В. Журавлева. В рам-
ках своих исследований И.В. Журавлева (1993) проводила сравнение ССП учащейся молодежи 
(15-18 лет) и преподавателей, рассматривала самооценку здоровья, факторы, влияющие на здо-
ровье, стимулы заботы о нем, виды ССП и структуру ценностей у респондентов обеих групп.  
В результате проведенного исследования был сделан вывод о том, что преподаватели не в со-
стоянии влиять на ССП учащихся, поскольку не обладают необходимым социально-культур-
ным потенциалом для формирования у последних установок на ССП. Процесс формирования 
отношения к здоровью имеет стихийный характер в обеих группах респондентов [6-9, 18].  
И.В. Журавлева также проводила исследование ССП подростков и заболеваний, передающихся 
половым путем (2002-2005 гг.). В ходе данного исследования были выявлены социокультурные 
факторы формирования ССП детей и молодежи (пропаганда здорового образа жизни, гигие-
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нического поведения, социальная профилактика отклоняющегося поведения молодёжи и др.), 
наиболее распространенные стратегии ССП (осуществление социального контроля и эмоцио-
нального самоконтроля, обучение и самообучение здоровому образу жизни, выбор жизненного 
стиля, характеризующегося высоким уровнем биологической и психологической самозащиты 
и соответствующего современным нормам здоровья и др.). Установлено, что большое влия-
ние на сознание, поведение индивида и степень самостоятельности принимаемых им решений 
оказывают молодёжные социальные группы наряду с современными институтами образова-
ния, воспитания и семьи в процессе первичной социализации детей, подростков и юношества 
в сфере сохранения здоровья. Было выявлено, что процесс формирования ССП в современном 
обществе характеризуют разрушение социальных и снижение моральных норм; кризис ин-
ститута семьи и семейных ценностей, включая ценность родительства; ориентация детей и 
молодёжи на гедонистические ценности (удовольствие, наслаждение), активно насаждаемые 
средствами массовой коммуникации; отсутствие национального единства, выступающее как 
фактор разъединения представителей различных социальных групп, включая молодёжные, и 
стимулирующее ценностный конфликт между носителями разного социально-экономического 
статуса; невысокий социальный статус физически и психически здорового индивида; мода на 
табакокурение и употребление алкоголя в обществе в целом и в молодёжной среде в частности 
[6, 9].

Современные подходы к изучению ССП детей и подростков. В настоящее время ССП 
является междисциплинарным понятием, рассматривается в различных отраслях научных зна-
ний и является предметом изучения многих общественных дисциплин: медицина, экономика, 
социология, психология и др.

Медицинское направление. Наряду с медициной важным средством современного челове-
ка в защите своего здоровья становится культура самосохранения. На сегодняшний день идет 
активная модернизация в сфере здравоохранения. Основным объектом модернизации является 
поколение молодых людей, находящееся в стадии ученичества, на плечи которого ложатся все 
результаты – и негативные, и позитивные. Реализация потребности в здоровье на практике 
становится одной из главных проблем здоровьесбережения современного общества [16, 20].

Как показали исследования П.С. Корчагиной, О.Н. Калачиковой (2013), на данный момент 
у детского и взрослого населения нет в наличии сформированной системы ССП. Для общества 
является приоритетным программа по формированию у молодежи данной системы. Необхо-
дима целенаправленная просветительная деятельность по укреплению «правильной» самосо-
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хранительной культуры в общеобразовательной школе, колледжах, университетах и других 
учебных заведениях.

Проблема ССП нашла свое отражение в научных трудах М.Ю. Абросимовой (2005), прово-
дившей комплексное социально-гигиеническое исследование состояния здоровья и ССП мо-
лодежи, целью которого было обоснование и внедрение рекомендаций медико-социального 
характера, направленных на формирование ССП, сохранение и укрепление здоровья молоде-
жи в современных социально-экономических условиях [1].

Г.А. Ивахненко (2006) проводила социологический анализ самосохранительного аспекта 
здоровья московских студентов. В данном исследовании изучались установки студентов на 
заботу о своем здоровье [11].

Экономическое направление. Как и многие другие науки, экономика уделяет огромное вни-
мание проблеме ССП человека. Экономические мотивы побуждают к выбору стратегии ССП, 
способствующей достижению определенных экономических целей, связанных с повышением 
или сохранением достигнутого экономического статуса, с желанием получить определенные 
материальные блага или избежать их потери. Мотивы самосохранения по экономическому 
критерию заключаются в выборе опасной профессии, связанной с повышенным риском, а так-
же в желании её получения высокого дохода, различных льгот и привилегий, которые служат 
определенной компенсацией риска. В условиях резкого снижения уровня жизни, реального 
или угрожающего понижения экономического статуса, как правило, возникает ослабление ин-
тереса к жизни, уменьшается желание жить дольше или даже отказ от жизни вообще [2].

Социологическое направление. В социологии ССП трактуется как «система действий и 
установок личности, направленных на сохранение здоровья и продление жизни» [2]. Социаль-
ные мотивы побуждают выбирать стратегию ССП, которая способствует достижению опреде-
ленных целей, связанных с повышением или сохранением достигнутого социального статуса. 
Они являются реакцией на существующие в обществе нормы и отношения к ценности челове-
ческой жизни, ее продолжительности, к полноте и завершенности индивидуального жизнен-
ного цикла. Социальные мотивы ССП действуют при наличии в обществе различных стиму-
лов, символизирующих повышение социального статуса и престижа человека, прожившего 
долгую жизнь и прошедшего через все стадии жизненного цикла. Например, празднование 
различных юбилеев и годовщин, связанных с вступлением в брак, золотых и серебряных сва-
деб, дней рождения, выходов на пенсию, приобретение статуса родительства демонстрируют 
социально-символическую значимость полноты жизненного цикла человека. Там, где такие 
стимулы отсутствуют, нет желания жить долго [2].
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С.С. Кашуркина (2006) изучала ССП детей и молодежи в современном российском обще-
стве, были выявлены социокультурные факторы ССП, такие как контроль социальных уста-
новок детей и молодежи; социальное взаимодействие в форме сотрудничества, партнёрства 
старших поколений с младшими; социальная профилактика отклоняющегося поведения моло-
дёжи; преодоления подросткового кризиса идентичности; пропаганда здорового образа жизни, 
гигиенического поведения; поддержка молодёжи в сфере общественно-полезной деятельно-
сти. Также были выявлены наиболее распространённые стратегии ССП детей и молодёжи в со-
временных условиях, такие как осуществление социального контроля и эмоционального само-
контроля; обретение детьми и юношеством социальной компетентности; расширение спектра 
поведенческих стратегий подростков и молодёжи; интеграция молодых людей в социальную 
среду; обучение и самообучение здоровому образу жизни; развитие эффективных социальных 
навыков (общения, социального взаимодействия, выхода из конфликтных ситуаций и т.д.); вы-
бор жизненного стиля, характеризующегося высоким уровнем биологической и социальной 
самозащиты и соответствующего современным нормам здоровья. Также было установлено, 
что современные институты образования, воспитания и семьи в процессе первичной социали-
зации детей, подростков и юношества для сохранения их здоровья играют позитивную роль, 
однако доминирующее влияние на сознание и поведение отдельного человека, степень само-
стоятельности принимаемых им решений оказывают молодёжные социальные группы. Выяв-
лено, что процесс формирования ССП в современном обществе характеризуется разрушением 
социальных и моральных норм; кризисом института семьи и семейных ценностей, включая 
ценность родительства; ориентацией детей и молодёжи на гедонистические ценности, отсут-
ствием национального единства, приводящего к разъединению представителей различных со-
циальных групп, включая молодёжные, и стимулирующего ценностный конфликт между раз-
ными социально-экономическими статусами; невысоким социальным статусом физически и 
психически здорового индивида; мода на табакокурение и употребление алкоголя в обществе 
в целом и в молодёжной среде в частности [15].

А.В. Новоян (2006) изучал ценностные ориентации студентов и их роль в формировании 
ССП. В результате исследования была определена сущность ССП и особенности процесса его 
формирования у студентов психолого-педагогических специальностей, обоснована система мер 
по формированию ССП, выявлен и научно обоснован комплекс педагогических условий, обе-
спечивающих формирование ССП студентов психолого-педагогических специальностей [17].

Д.А. Изуткин (2009) описывал в своей статье «Зарубежные теории человеческого поведения 
в контексте взаимосвязи образа жизни и здоровья» наиболее разработанные за рубежом моде-
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ли человеческого поведения в контексте взаимосвязи образа жизни и здоровья. Отмечается 
важность постановки данной проблематики в русле тенденции взаимовлияния естественных 
и общественных дисциплин, а также усиливающейся гуманитаризации высшего образования, 
в частности по вопросам о месте и роли человека в современном мире. В результате прове-
денного анализа выявляются положительные и отрицательные стороны каждой из моделей и 
отмечается их методологическая значимость для проведения комплекса общегосударственных 
мероприятий, направленных на повышение потенциала общественного здоровья и сохран-
ность трудовых ресурсов [12].

М.Н. Полторак (2010) рассматривала ССП учащейся молодежи в условиях аксиологической 
(ценностной) динамики российского общества, целью исследования было получение целост-
ного социологического знания о состоянии и тенденциях развития ССП учащейся молодёжи  
в динамике ценностей российского общества. Была исследована роль социокультурной преем-
ственности в процессе формирования ценностей здорового образа жизни будущих поколений, 
в результате чего было отмечено, что в молодёжной среде наблюдается тенденция к изменению 
ценностей здоровья, которая становится средством реализации жизненных потребностей, пре-
жде всего, в материальной и профессиональной сферах. Также в ходе данного исследования 
были изучены ценностные установки и приоритеты современной учащейся молодёжи России 
и доказано, что ценность здоровья занимает достаточно высокое место, не соответствующее, 
при этом, поведенческим установкам в сфере ССП [20].

Социально-психологическое направление. ССП описывается, как склонность индивида  
к негативным или позитивным формам ССП, определяется его стремлением жить как можно 
дольше или как отказ от такого стремления [2]. Мотивы, которые побуждают человека выбрать 
ту или иную стратегию ССП, А.И. Антонов (1998) объединяет в 3 группы: экономические, со-
циальные и психологические. 

Под психологическими мотивами ученые понимают побуждения к выбору стратегий ССП, 
которые способствуют достижению социально-психологических целей личности. Они отра-
жают личную заинтересованность человека дожить до того или иного возраста. Например, 
наличие у человека определенного числа детей стимулирует у него стремление и желание про-
жить как можно дольше, чтобы увидеть, кем в будущем станут его дети. В связи с этим, чем 
больше детей у человека, тем сильнее будет это желание. Психологические мотивы ССП во 
многом тесно связаны с установками и результатами репродуктивного поведения [2, 5].

И.С. Карась (2010) изучал социально-психологические детерминанты (явления) ССП кур-
сантов образовательных учреждений пограничного профиля и др. Предметом его исследова-
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ния стали социально-психологические детерминанты процесса формирования ССП курсантов 
образовательных учреждений пограничного профиля [13].

Таким образом, теоретический анализ позволяет сделать вывод о том, что важное значение 
ССП имеет у детей и подростков, которые особенно нуждаются в наиболее раннем формиро-
вании его изучения как сознательной ориентации на здоровый образ жизни. В результате чего 
обеспечивается стратегический выбор моделей ССП, основанных на позитивных экономиче-
ских, психологических и социальных мотивах, являющихся показателем социальной адапти-
рованности индивидов, социальных групп и общества в целом. Одной из главных проблем 
здоровьесбережения современного общества является реализация потребности в здоровье. 
Использование результатов изучения ССП детей и взрослого населения, является непремен-
ным условием постоянного обновления системы действий и отношений, опосредующих со-
хранение и укрепление здоровья и увеличение продолжительности жизни.
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