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Аннотация. Статья посвящена анализу ситуации, сложившейся с показателями здоровья рос-
сиян и определяющими его социальными детерминантами в сравнении с соответствующими 
показателями жителей европейских стран. Под социальными детерминантами здоровья 
понимаются: личный доход, психологический комфорт и безопасность, особенности поведе-
ния в сфере здоровья, удовлетворённость жизнью, ощущение счастья, отношение к системе 
здравоохранения и экономике страны и пр.

Сравнение почти по всем детерминантам россиян и европейцев (по данным исследо-
вания ESS) оказывается в пользу последних. Подобные распределения свойственны как для 
населения в целом, так и для подростков в аналогичном европейском исследовании (HBSC). 
Причём подобная модификация применительно к российской выборке характерна для этих 
европейских исследований на протяжении ряда лет. В то же время, при рассмотрении ответов 
россиян в 12-летнем временном диапазоне в обоих исследованиях обнаруживается иная ситуа-
ция: позитивные перемены наблюдаются почти по всем параметрам. Данный вывод позволяет 
надеяться на то, что при усилении внимания российского государства к вопросам здоровья 
и социального благополучия, соответствующие показатели россиян на международном фоне 
станут более позитивными и конкурентоспособными. Для повышения эффективности мер 
социальной политики в данной сфере целесообразно ориентировать их, прежде всего, на 
детей и подростков
Ключевые слова: здоровье россиян; социальные детерминанты; здоровье подростков; 
позитивные тенденции
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Введение

В современных условиях пандемии активизировалось внимание 
ко всем аспектам, связанным со здоровьем людей. Коронавирусная инфек-
ция (COVID-19) и её штаммы активно испытывают социальное благополучие 
и здоровье на прочность. Уровень благосостояния, качество жизни, социальная 
безопасность, доступность медицинских услуг и другие детерминанты эффек-
тивного функционирования социальной сферы разбалансированы, происходит 
трансформация социальной политики. Государство вынуждено концентрировать 
усилия для борьбы с накатывающимися пандемическими волнами.

Сущность социального государства в современных условиях переосмыс-
ливается, и если в свободное от пандемии время приоритетом социального 
благополучия являлось обеспечение баланса интересов человека и общества, 
удовлетворение его потребностей, реализации жизненных планов, то сегодня на 
первые места выдвигаются такие индикаторы, как состояние здоровья и сани-
тарное благополучие населения, получение необходимой медицинской помощи. 
При этом здоровье, как индивидуальное, так и коллективное, предлагается «рас-
сматривать не как статус, а как динамическую переменную, характеризующую 
состояние общества, его способность обеспечить гражданам жизнь на достойном 
уровне, защиту в форме широкого набора медицинских услуг, возможность не 
думать каждодневно о рисках, с которыми сталкивается каждый, кто живет в на-
сыщенной стрессами среде современного общества» [18].

Данное понимание здоровья согласуется с высказанной генеральным дирек-
тором ВОЗ позицией, что «многим странам ещё предстоит отказаться от понима-
ния здоровья как исключительно отсутствия болезней. Для этого правительствам 
следует признать необходимость многосекторального подхода к принятию поли-
тических решений в отношении различных значимых для здоровья секторов [16].

Цель данной работы – оценить состояние здоровья россиян в сочетании 
с социальными детерминантами, используя данные статистики, результаты со-
циологических российских и международных исследований, и обозначить воз-
можные направления изменения существующего положения.

Здоровье россиян в контексте статистики

Согласно статистическим данным, здоровье и благополучие россиян ха-
рактеризовалось к 2019 г. некоторыми позитивными тенденциями. За пери-
од 2000–2019 гг. ожидаемая продолжительность жизни в России увеличилась 
с 63,3 до 73,3 лет у населения, в том числе у мужчин – с 59 до 68,2 лет, у женщин – 
с 72,2 до 78,1 лет. Эти же годы отмечены ростом рождаемости (с 8,7 до 10,1 на 
1 тыс. человек) и сокращением смертности (с 15,3 до 12,3 на 1 тыс. человек). 
Особенно впечатляли показатели младенческой смертности, которые уменьши-
лись более чем в 3 раза (15,3 и 4,9 на 1 тыс. родившихся) [14, с. 90, 102, 104, 105].
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Но при этом ежегодно ухудшалась заболеваемость населения в целом. 
Особенно за указанный период выросли показатели по болезням системы 
кровообращения в 1,9 раза и злокачественным новообразованиям – в 1,7 раза. 
Ухудшились показатели заболеваемости подростков 15–17 лет в 1,5 раза. В том 
числе по новообразованиям – в 2,3 раза, по болезням эндокринной системы: 
сахарному диабету – в 2,1 раза, ожирению – в 5,6 раз [5; 6, с. 29, 64, 72].

Несмотря на ухудшение показателей заболеваемости, число больничных 
организаций за данный период сократилось в 2,1 раза, количество больничных 
коек (на 10 тыс. населения) уменьшилось в 1,4 раза. Станций скорой помощи 
тоже стало меньше в 1,4 раза, соответственно, и количество граждан, которым 
смогли оказать скорую помощь (на 1 тыс. населения), снизилось в 1,2 раза.

В это же время в стране в 2005–2018 гг. выросли цены на плат-
ные медицинские услуги: на первичный консультативный приём у вра-
ча-специалиста в 4,2 раза, на общий анализ крови в 4,1 раза, удаление зуба 
с обезболиванием в 4,5 раза. Аналогичная тенденция характерна и для цен 
на лекарства и медицинские товары – аспирин стал дороже в 3,2 раза, вали-
дол – в 5,7, йод – в 3,3, вата – в 3,2 раза. По результатам Выборочного обследо-
вания бюджетов домашних хозяйств, проводимого Росстатом, затраты семей за 
2005–2018 гг. на медицинские услуги увеличились в 5,8 раз, на санаторно-оздо-
ровительные – в 6,4 раза, на физкультурно-спортивные – в 8 раз.

Изменилась ситуация с расходами и сбережениями населения. В 2000 г. 
из всех денежных средств на покупку товаров и услуг россияне тратили 75,5% 
(в 2019 г. стали тратить 80,8%), на обязательные платежи – 7,8% (стало в 2 раза 
больше – 15,3%), прирост финансовых активов граждан уменьшился в 10 раз – 
(с 15,5 до 1,5%), а прирост средств на руках населения сократился в 5,6 раз 
(с 2,8 до 0,5%). За этот же период число семей, улучшивших жилищные усло-
вия в течение года, уменьшилось в 2,4 раза [14, с. 166, 171, 215, 218, 233]; [6, с. 140, 
167–168].

Показатели здоровья россиян  
в исследовании ESS 2018 года

Все эти параметры характеризовали социально-экономическую ситуа-
цию в России в 2018 г. к моменту проведения международного сравнительного 
Европейского социального исследования (European Social Survey – ESS), направ-
ленного на комплексное изучение социальных, демографических, экономических, 
культурных и социально-психологических аспектов жизни населения стран Европы. 
Это исследование проводится в большинстве европейских стран с 2002 г. каждые два 
года [4]. В 2018 г. осуществлялась девятая волна при участии 20 стран. Размер рос-
сийской выборки составлял 2416 человек. Россия принимает участие в ESS с 2006 г. 
(третья волна, 25 стран-участниц, российская выборка – 2427 человек).
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Рассмотрим результаты исследования ESS 2018 г., относящиеся к сфере здо-
ровья и благополучия. Один из основных индикаторов, используемых для этого – 
самооценка здоровья (СЗ), которая как интегральный показатель включает в себя 
оценку не только наличия или отсутствия признаков заболевания, но и ряд 
других параметров, влияющих на социальное благополучие человека. Человек, 
как правило, оценивает своё здоровье с точки зрения возможности выполнять 
социальные функции и роли, что, в свою очередь, зависит от таких социальных 
детерминант, как уровень дохода, качество жилья, степень комфорта для жизни, 
досуга, доступность медицинской помощи.

Хотя субъективные оценки не считаются полностью надёжными при опре-
делении реального состояния здоровья, тем не менее, существует высокая сте-
пень зависимости самооценки от объективных характеристик здоровья, что 
было выявлено путём сравнения самооценок и данных медицинских карт – 
совпадение обнаружено в 70–80% случаев [11]. Недаром в 1996 г. Всемирная 
организация здравоохранения предложила использовать показатель самооценки 
здоровья в качестве одного из основных индикаторов здоровья и качества жизни 
населения [19].

В 2018 г. (9 волна) максимальные параметры «самооценки здоровья» (СЗ) по 
«хорошему + очень хорошему» здоровью оказались в Швейцарии (84%), Ирландии 
(81%). Россия – на последнем месте с показателем 42%. На вариант «плохое + 
очень плохое» здоровье указали 11% россиян, при средних оценках по странам 
5–8%. Лидировала Россия только по «удовлетворительным» ответам (46%).

Как правило, при оценке собственного здоровья большое значение для инди-
вида имеет удовлетворённость как «собственным доходом», так и жизнью в целом. 
По данным 9 волны ESS, «без материальных трудностей» живут, прежде всего, 
представители Норвегии (60%) и Нидерландов (58%). Наименьшие доли, выбрав-
ших данный вариант ответа, принадлежат респондентам Болгарии (2%) и России 
(7%). Среди тех, кто предпочёл ответ «этого дохода нам в принципе хватает», рос-
сиян оказалось 37%. Тогда как ответ «трудно + очень трудно жить на такой доход» 
чаще всего выбирали россияне (55%). Они осознают взаимосвязь собственного 
дохода с состоянием экономики, поэтому удовлетворены этим состоянием были 
лишь 22% респондентов, а отрицательно ответили на этот вопрос 53%.

Оценивая степень «удовлетворённости жизнью», наиболее высокие оцен-
ки поставили респонденты в Нидерландах (95%) и Финляндии (93%). Место 
России – 19-е (из 20) с 53% ответов. Низкую удовлетворённость жизнью испы-
тывают 22% опрошенных россиян, хуже ответы только в Болгарии. (В этом и дру-
гих вопросах при наличии 11-балльной шкалы оценок баллы 0–4 суммировались 
как отрицательные, 5 – считались средней оценкой, а 6–10 – положительными).

Показатель удовлетворённости жизнью близок, по сути, к показателю «уровня 
счастья», который является важным нематериальным индикатором благосостояния 
и самочувствия человека. С 2011 г. по решению Генеральной Ассамблеи ОН «уро-
вень счастья» стал рассматриваться в числе важных показателей развития стран. 
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Результаты исследования 9 волны ESS свидетельствуют, что больше всего «счастли-
вых» респондентов находилось в Нидерландах (97%) и Швейцарии (94%). Доля ана-
логичных ответов в России была минимальной (66%), меньше – только в Болгарии. 
При этом «несчастливыми» ощущали себя 15% опрошенных россиян.

Дополнительным компонентом удовлетворённости жизнью, показателем 
её качества является наличие у человека уверенности в своей психологической 
безопасности. В исследовании ESS эта позиция измерялась ответами на вопросы 
«Подвергались ли Вы или члены Вашей семьи грабежу за последние пять лет?» 
и «Насколько Вы чувствуете себя в безопасности в своем районе после насту-
пления темноты?».

В градации ответов на вопрос о «фактах грабежей» в жизни респонден-
тов Россия заняла 15 место (из 20) с 10% ответов о наличии такого явления. 
Максимальное число ответов о случаях грабежей зафиксировано у финнов (24%), 
минимальное – у венгров (3%). В связи с «безопасностью в районе прожива-
ния» оказалось, что «полную безопасность» подобного рода в России чувствует 
каждый пятый опрошенный (21%), тогда как среди европейцев – примерно 
каждый второй. В то же время наличие опасности в районе проживания отметил 
каждый четвёртый россиянин (24%), что обеспечило России по этому показателю 
место в тройке «лидеров» вместе с Болгарией (52%) и Италией (29%).

Здоровье в представлении россиян, как известно, ассоциируется, прежде все-
го, с системой здравоохранения, на которую население традиционно возлагает 
ответственность за своё здоровье. Но изменившиеся в последние десятилетия 
экономическая ситуация и статус здравоохранения, недостаточное государствен-
ное финансирование, снижение эффективности института здравоохранения 
привели к необходимости его реформирования. Оно в значительной степени 
перестало быть бесплатным, зачастую труднодоступным, с выросшими ценами 
на лекарства, что не могло не отразиться на ответах россиян при оценке ими 
системы здравоохранения. В 2018 г. в исследовании ESS по данному параметру 
россияне оказались на 15-м месте (из 20) с 29% положительных ответов, 17% 
удовлетворительных и 53% отрицательных. Лидеры оценок – респонденты 
Бельгии (88%), Финляндии (87%). (При оценке использовалась 11-балльная 
шкала, описанная выше).

Значимым компонентом состояния здоровья человека, его психологическо-
го благополучия является наличие социальных контактов с близкими людьми, 
друзьями, возможность «поговорить по душам». По результатам 9 волны на от-
сутствие таких людей указало наибольшее число респондентов в Болгарии (15%), 
Чехии, Италии (по 10%), тогда как в большинстве западных странах это число не 
превысило 2–3%. В России доля подобных ответов равна 7%, что количественно 
ближе всего к ответам жителей восточно-европейских стран. Варианты ответов 
предполагали разное число собеседников. Для россиян понимание задушевной 
беседы связано с общением в коллективе из 2–3 человек. Доля выбравших такой 
ответ составила 50%, что аналогично долям ответов респондентов из стран вос-
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точной Европы – Эстонии (49%), Болгарии (51%). Наиболее общительные евро-
пейцы, имеющие склонность к коллективному общению по душам (в коллективе 
от 4 до 10 человек и более), живут в Германии (61%), Нидерландах (58%).

Таким образом, приведённые данные о результатах исследования ESS 2018 г. 
свидетельствуют о том, что по большинству параметров в сфере здоровья и бла-
гополучия Россия находится в числе аутсайдеров среди европейских стран. 
И эти данные относятся к представителям всех возрастных групп, участво-
вавших в исследовании. Но представляется целесообразным посмотреть на 
«истоки» формирования менталитета в сфере здоровья у представителей самой 
перспективной во всех аспектах возрастной группы – подростков, которые, как 
известно, являются потенциалом трудового и популяционного ресурсов любой 
страны и чьё сознание, в силу возрастных особенностей, находится в стадии ста-
новления.

Здоровье российских подростков  
на фоне здоровья ровесников из 44 стран

Для этого рассмотрим результаты международного исследования «Поведение 
детей школьного возраста в отношении здоровья» (Health Behaviour in School-Aged 
Children) (HBSC)», которое проводится совместно с ВОЗ каждые четыре года с 1983 г. 
В настоящий момент в проекте участвуют 44 страны Европы, Азии и Северной 
Америки. Объектом исследования являются школьники в возрасте 11, 13 и 15 лет [2].

Россия подключилась к проекту в 1993–1994 гг., когда опрос вёлся в двух 
регионах, а сейчас их число увеличилось до 12. Целью исследования является 
получение представлений о здоровье подростков в их социальном контексте 
(дома, в школе, с семьей и друзьями) и выяснение того, как эти факторы влияют 
на здоровье школьников по мере их взросления.

При анализе различных социальных детерминант здоровья российских под-
ростков на фоне их зарубежных ровесников в 2014 г. оказалось, что:

•	 россиян, которые назвали своё здоровье «плохим», было существенно 
больше по сравнению с их ровесниками из других стран;

•	 российские подростки реже завтракали и употребляли фрукты, но при 
этом активнее использовали сахар, чем зарубежные школьники;

•	 для россиян интенсивная физическая активность свойственна в значи-
тельно меньшей степени, чем их сверстникам в большинстве стран;

•	 20% россиян, чаще мальчики, имели серьёзную травму в течение года, по 
этому показателю Россия вошла в десятку стран-«лидеров»;

•	 российские школьники существенно реже отзывались о своих однокласс-
никах как о добрых и отзывчивых, чем подростки из других стран;
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•	 российские подростки реже указывали на то, что они довольны своими 
школьными успехами, что им нравится школа;

•	 россияне чаще отмечали тяжёлую школьную нагрузку и меньшую удов-
летворённость своей жизнью;

•	 для российских респондентов характерна более высокая распростра-
нённость в их среде драк, буллинга и кибербуллинга, чем у школьников из дру-
гих стран;

•	 доля российских подростков, которые пробовали курить, существенно 
больше аналогичных долей в других странах; по данному показателю Россия 
заняла место в десятке «лидеров»;

•	 россияне чаще употребляли пиво, вино, крепкие спиртные напитки, чем 
их ровесники из других стран;

•	 российские школьники активнее, чем их зарубежные ровесники ежеднев-
но пользовались электронными средствами связи [10].

Позитивный компонент ответов российских школьников по сравнению 
с их зарубежными сверстниками заключался в том, что у россиян было меньше 
проблем с избыточной массой тела и ожирением. Но в целом, данные междуна-
родного сравнительного исследования (HBSC) демонстрируют доминирование 
негативных показателей здоровья и психологического состояния российских 
подростков, что в определённой степени предопределило результаты росси-
ян в представленном выше исследовании всех возрастных групп населения (ESS).

Обсуждение

Данная констатация результатов исследований в сфере здоровья и благополучия 
россиян требует уточнения ряда показателей в ретроспективе. Для начала сопоста-
вим результаты, относящиеся к ответам россиян, в исследованиях ESS 2018 и 2006 гг.

Так, за 12-летний период доля ответов о «хорошем» здоровье увеличи-
лась в 1,2 раза и в 1,5 раза уменьшилась доля указавших на «плохое» здоровье. 
Доля «удовлетворительных» ответов почти не изменилась. Причём, эта позитивная 
тенденция была характерна для «самооценок здоровья» россиян во всех волнах ис-
следования ESS. Рост показателей «самооценки здоровья» может быть связан с улуч-
шением ряда демографических показателей (см. выше). Кроме того, по мнению 
отечественных социологов П. М. Козыревой и А. И. Смирнова, трактовать подоб-
ные изменения следует корректно, поскольку «россияне обычно очень осторожно 
подходят к оценке собственного здоровья, избегая крайностей. Значимым в данном 
случае оказался и определённый рост оптимистических настроений в обществе, 
обусловленный комплексом причин, связанных с преодолением травматических 
последствий переходного периода. Этот рост оказал положительное влияние на вос-
приятие людьми всех сторон своей жизни, включая собственное здоровье». По дан-
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ным Российского мониторинга экономического положения и здоровья населения 
(RLMS-HSE), сравнение показателей самооценки здоровья в 2018 и 2006 гг. (33% 
«хорошее», 51% «среднее», 15% «плохое» – 2018 и 30, 54, 16% – 2006) подтвержда-
ет в целом достоверность результатов исследования ESS [9, с. 72–73].

Аналогичная конфигурация вариантов наблюдается и в исследованиях 
ВЦИОМ в 2018 году – 38, 48 и 13% [8]. Таким образом, несмотря на не всегда 
благоприятные жизненные обстоятельства, россияне постоянно улучшают са-
мооценки здоровья, причём иногда вопреки другим параметрам образа жизни, 
например, уровню семейных доходов.

В Европейском международном исследовании «уровень семейных доходов» 
россиян за 12-летний период подвергся негативным изменениям. И это един-
ственный ухудшившийся показатель россиян за данный период времени. В 2018 г. 
доля «не испытывающих материальных трудностей» уменьшилась в 3 раза (с 20 
до 7%), при увеличении живущих «трудно + очень трудно» (с 49 до 55%), и тех, 
кому «дохода хватает» (с 29 до 37%).

Результаты RLMS-HSE отличаются от результатов ESS по поводу восприятия 
россиянами своего материального положения. Правда, следует учитывать вли-
яние различных формулировок вариантов ответов в двух исследованиях. Но по 
данным RLMS-HSE в 2018 г. доля выбравших ответ «полностью удовлетворены + 
скорее удовлетворены» своим материальным положением составила 20,9%, а «не 
очень удовлетворены +совсем не удовлетворены» – 57,9%. При сравнении этих 
данных с результатами 2006 г. (18,8 и 63,3%) можно констатировать определённые 
позитивные сдвиги [1, с. 69].

Что касается показателя «удовлетворённости жизнью», который, как пра-
вило, коррелирует с предыдущим показателем, то по данным исследования ESS 
несколько улучшились показатели в 2018 г. (53% «удовлетворённых» и 22% «неу-
довлетворённых») при сравнении с данными 2006 г. (49 и 28%) что, в определённой 
степени, соответствует выводам российских исследователей. Соответствующие ре-
зультаты RLMS-HSE: в 2018 г. – 49,6% и 24,7%, а в 2006 г. – 36,8% и 39,4% [1, с. 68].

Ответы, связанные с «удовлетворенностью жизнью», полностью согласу-
ются с восприятием респондентами положения в экономике. На российскую 
экономику в 2018 г., как отмечают социологи, «наибольшее влияние оказывали 
сложная ситуация на международной политической арене, снижение роста миро-
вой экономики и возросшее санкционное давление, неблагоприятные факторы 
преобладали над благоприятными» [1, с. 75]. Но негативные оценки личных 
материальных трудностей не помешали в исследовании ESS (2018 г.) увеличению 
доли россиян, «удовлетворённых» состоянием экономики с 18 (2006 г.) до 22% 
и уменьшению доли «неудовлетворённых» этим состоянием с 57 до 53% соот-
ветственно.

Важным параметром, влияющим на самооценку здоровья, является «ин-
декс счастья», который, в качестве Международного индекса (Happy Planet 
Index) включает показатели ожидаемой продолжительности жизни, удовлетворён-
ности ею и экологического благополучия. По данным опроса Международной 
ассоциации Gallup International, в 2019 г. (участвовали 46 стран) в мире «счаст-
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ливыми» себя назвали 59% респондентов, а «несчастными»– 11%. Индекс рас-
считывался как разница между положительными и отрицательными ответами 
и составил 48 п.п. для мира в целом. В России соответствующие цифры – 42% 
«счастливых», 18% «несчастных», и значение индекса – 24 п.п. вдвое меньше ми-
рового. В России этот индекс начал уменьшаться с 2014 г. Повлияло, возможно, 
то, что «крымская эйфория» постепенно отходила в прошлое, доходы россиян 
стали уменьшаться, было принято решение о повышении пенсионного возраста 
и НДС1.

Данные «Левада-центра»2 в целом подтверждают указанные тенденции. 
В 2018 г. на вопрос «Чувствуете ли Вы себя счастливым человеком?» ответили: 
«определённо да» – 22%, «скорее да» – 48%, «нет» – 25% респондентов [17]. 
Примечательно, что аналогичные доли ответов были получены в подобном ис-
следовании даже в кризисном 2008 г. (22, 55, 15%). Очевидно, россиянам никакие 
кризисы не мешают чувствовать себя счастливыми3.

В 2018 г. в исследовании ESS россияне на фоне европейцев выглядели не очень 
оптимистично с минимальными долями счастливых ответов, но сравнение с ре-
зультатами 2006 г. свидетельствует о позитивной тенденции – доля «счастливых» 
россиян увеличилась в 1,1 раза, а доля «несчастливых» уменьшилась в 1,1 раза.

Одним из компонентов счастья является психологический комфорт, заклю-
чающийся в возможности человека «поговорить по душам». Сравнение ответов 
россиян в 2018 и 2006 гг. обнаруживает стабильность ответов – 86 и 87% респон-
дентов сообщили о наличии у них такой возможности.

Что касается ощущений «безопасности», связанных с наличием случаев 
насилия в последние 5 лет и чувством безопасности в своём районе, то сопостав-
ление ответов россиян в ESS по поводу насилия за 12-летний период обнаружи-
вает уменьшение в 2,2 раза подобных случаев в жизненном опыте респондентов 
(22 и 10%). Такая же позитивная тенденция характерна для ответов о чувстве 
безопасности в районе проживания: доля положительных ответов увеличи-
лась в 1,4 раза, а негативных – сократилась в 1,8 раза.

Статистические данные о подобных противоправных действиях полно-
стью подтверждают выявленные в исследовании тренды. В России за период 
2006–2018 гг. число грабежей сократилось в 7,1 раза, а количество краж, разбоев, 
убийств и пр. уменьшилось в 1,95 раза [13,12].

Рассмотрение проблем здоровья находится в тесной связи с состоянием 
системы здравоохранения. Как известно, ещё в 2006 г. была начата реализация 
Национального проекта «Здоровье», который в разных модификациях про-
должается до сих пор. В процессе социологических опросов наиболее острыми 

1 Индекс счастья россиян упал до минимума с 2013 года // Ведомости: [сайт]. URL: https://
www.vedomosti.ru/economics/articles/2020/01/30/821892-indeks-schastya (дата обращения: 
14.01.2022).

2 «Левада-Центр» внесён Минюстом России в реестр иностранных агентов.
3 Счастье. Индекс российского счастья за 25 лет. 2015. URL: http://jpsy.ru/public/47203.

htm (дата обращения: 02.02.2022).

https://www.vedomosti.ru/economics/articles/2020/01/30/821892-indeks-schastya
https://www.vedomosti.ru/economics/articles/2020/01/30/821892-indeks-schastya
http://jpsy.ru/public/47203.htm
http://jpsy.ru/public/47203.htm
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проблемами в здравоохранении жители различных регионов называли в 2019 г., 
как и в предыдущие годы, высокие цены на лекарства, медикаменты (66%), 
нехватку специалистов (59%), долгое ожидание медицинской помощи (39%), 
очереди, плохую организацию приёма пациентов в поликлиниках и больницах 
(33%) и рост доли платных услуг в государственном здравоохранении (29%) [15].

В соответствии с критическим настроем по отношению к системе здраво-
охранения падает доверие населения к врачам. По данным исследований Фонда 
«Общественное мнение» (ФОМ), в 2019 г. врачам в больницах и поликлиниках 
«доверяли» 57% россиян, а 34% – «не доверяли». Тогда как в 2012 г. соответ-
ствующие цифры были – 60% и 28%. В то же время растёт удовлетворённость 
населения квалификацией врачей. Если в 2006 г. 34% респондентов отмечали 
«высокую квалификацию» врачей, то в 2018 г. таких ответов было уже 38%. При 
несомненном предпочтении населением государственных клиник, растёт дове-
рие к частным медучреждениям: если за период 2006–2019 гг. отношение к госу-
дарственным клиникам почти не изменилось (52 и 54%), то в связи с частными 
клиниками увеличилась доля «доверяющих» с 18 до 28%, причём преимуществен-
но за счёт молодых людей, которые «доверяют» им больше, чем государственным 
(49 и 37% соответственно) [3].

Неоднозначное отношение россиян к системе здравоохранения в исследова-
нии ESS 2018 г. приобрело позитивную направленность. По сравнению с 2006 г. 
доля положительных оценок увеличилась в 1,7 раза, а доля отрицательных умень-
шилась в 1,2 раза, что может быть связано с определёнными положительными 
достижениями в этой сфере, несмотря на существующие проблемы, работа над 
которыми продолжается в рамках Национального проекта «Здравоохранение» 
(2019–2024 гг.) (см. рис. 1).
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Рис. 1. Изменение позитивных (ответы «хорошее», «высокая») оценок  
здоровья и благополучия россиян-участников исследования ESS, 2006 и 2018 гг., %



82

Социологическая наука и социальная практика

№ 2(38), 2022

Положительные перемены во временном аспекте характерны и для росси-
ян-участников международного исследования здоровья подростков (HBSC). При 
сравнении данных 2002 и 2014 гг., полученных в российских регионах, обнаружи-
вается ряд положительных перемен. Уменьшились доли подростков с «плохой» 
самооценкой здоровья, с множественными жалобами на самочувствие, недоволь-
ных жизнью. Меньше стало предпочитающих безалкогольные сахаросодержа-
щие напитки и проводящих у телевизора два и более часа в день. Уменьшилось 
количество подростков, пробовавших курить, снизилась распространённость 
еженедельного и ежедневного курения у 13 и 15-летних. За прошедшее 12-летие 
сократилась доля подростков, еженедельно употребляющих алкоголь, испытыва-
ющих опьянение, участвующих в драках. При этом увеличилась доля российских 
подростков, которые ежедневно едят фрукты, занимаются спортом.

Наряду с позитивными, отмечены и негативные направленности показателей 
здоровья российских подростков. Так, уменьшилась доля школьников, которые 
завтракают каждый день, и при этом возросла доля активно употребляющих 
сахар. Увеличился уровень травматизма у 15-летних девочек, больше стала доля 
подростков с избыточной массой тела и ожирением, а также доля тех, кто еже-
дневно использует компьютер и играет в игры в течение двух и более часов (осо-
бенно 11-летние). Чаще стали фиксироваться случаи буллинга в подростковой 
среде [10, 20].

Заключение

Анализ оценок состояния здоровья россиян и его социальных детерми-
нант в сравнении с оценками жителей европейских стран, позволяет прийти 
к выводу о существенном отставании России по основным показателям в этой 
сфере. Сопоставление характера ответов российских участников в исследова-
ниях ESS и HBSC с аналогичными ответами в отечественных исследованиях 
подтверждает достоверность полученных результатов. В то же время, выявленные 
позитивные тенденции в ответах россиян в обоих международных исследова-
ниях во временном 12-летнем диапазоне дают основания для перспективных 
ожиданий перемен в сфере здоровья и благополучия российского населения. 
Конечно, эти перемены зависят, главным образом, от социальных детерми-
нант – социально-экономической обстановки в стране, отношения к здоровью 
населения на государственном уровне, финансирования сфер здравоохранения, 
образования, культуры, досуга, окружающей среды – и реализации соответству-
ющих мер социальной политики в данных областях.

Логично предположить, что эффективность подобных действий была бы 
наибольшей при ориентации социальной политики в сфере здоровья, пре-
жде всего, на детей и подростков, которые являются трудовым и популяционным 
ресурсом страны и чьё сознание, в силу возрастных особенностей, находит-
ся в стадии становления.
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to hope that with the increased attention of the Russian state to issues of health and social well-being, 
the corresponding indicators of Russians on the international background will become more positive 
and competitive. A direction of possible actions in this environment is proposed.
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