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В статье по данным анонимного анкетирования дается субъективная оценка образа жизни военно-
служащих ВМФ по контракту. Сравнительный анализ с группой военнослужащих, участвующих
в обследовании в 2007 г., показал, что за последние годы произошли существенные подвижки в образе
жизни корабельных специалистов. Подавляющее большинство обследованных военнослужащих
(83,7%), по их мнению, находятся в хорошей физической форме. Это на 20% больше, чем до начала
активной фазы военной реформы. Более половины (55,8%) опрошенных военнослужащих системати-
чески занимаются физическими упражнениями «на выносливость». Количество военнослужащих, си-
стематически занимающихся физической культурой и спортом, закономерно возросло за последние
годы (более чем на 20%). Отмечаются положительные изменения в отношении к вредным привычкам,
необходимости ежегодных медицинских обследований и ведения здорового образа жизни. В то же
время анализ поведенческих стратегий (по данным факторного анализа) показал, что среди военно-
служащих ВМФ доминируют малоперспективные, неперспективные и несовместимые с профессией
военного стратегии обеспечения соматического здоровья.
Ключевые слова: корабельные специалисты, образ жизни, поведенческие стратегии, вредные при-
вычки, физическая культура, пищевое поведение, медицинские обследования.

Anonymous questionnaires were used to obtain the subjective judgments about lifestyles of contracted
Navy personnel. Comparing with judgments obtained in the same way in 2007 reveals significant changes
in lifestyles. Most respondents (83,7%) self-report that they are physically fit. This proportion is 20% hig-
her than before the active phase of the military reform started. More than half of respondents (55,8%)
are engages in endurance training on a regular basis. The proportion of military men engaged in all
sports and physical culture activities has increased by more than 20% in the recent years. Positive trends
in attitudes to adverse habits, regular medical examinations, and healthy lifestyle are noticeable. However,
factor analysis suggests that health strategies that are either unpromising, inefficient or incompatible
with military service are still predominant among navy personnel.
Key words: ship personnel, lifestyle, behavioral strategies, adverse habits, physical culture, alimentary
behavior, medical examinations.
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Экстремальный профиль деятельности, свя-
занный с эксплуатацией сложных динамиче-
ских объектов, насыщенность новейшими тех-
ническими системами и вооружением в соче-
тании с неблагоприятными факторами обитае-
мости приводят к ускоренному старению
и раннему возникновению у специалистов
ВМФ профессионально обусловленных заболе-
ваний. Традиционно в исследованиях, посвя-
щенных профессиональному здоровью кора-
бельных специалистов, оценивается влияние
на него неблагоприятных факторов обитаемо-
сти, исследуется динамика заболеваемости
в зависимости от возраста и сроков службы
в плавсоставе. Значительно меньше работ,
предметом исследования которых является
образ жизни (ОЖ) и качество жизни современ-
ных военнослужащих [1–6]. Между тем,
по мнению ряда исследователей, именно ОЖ
вносит существенный вклад в обеспечение
здоровья и профессионального долголетия мо-
ряков [5, 7, 8]. Очевидно, что ОЖ определяется
психологией человека: его привычками, уста-
новками, убеждениями, воспитанием [9]. В этой
связи в статье предпринята попытка анализа
таких многокомпонентных психологических
феноменов, как стереотипы поведения военно-
служащих (на примере обеспечения соматиче-
ского компонента здоровья), открывающая воз-
можность с новых позиций взглянуть на про-
блему военно-профессиональной адаптации
и продления профессиональной пригодности
этой категории специалистов.

Для решения поставленной задачи исполь-
зовалась специально разработанная анкета
(таблица). Соматический статус военнослужа-
щих и применяемые ими способы его обеспече-
ния определялись нами на основании анализа
трех разделов анкеты: «Физическая актив-
ность», «Забота о физическом здоровье», «Пи-
тание». Всего были обследованы 274 военно-
служащих ВМФ по контракту — мужчины
в возрасте 28–43 года: 1-я группа (122 чел.) —
военнослужащие ТФ (исследование проводи-
лись в 2007–2008 гг.); 2-я группа (152 чел.) —
проходящие обучение в ВУНЦ ВМФ «ВМА».
Математико-статистическая обработка прово-
дилась с использованием программы «Statistiсa
6.0». Осуществлялись оценка достоверности
различий исследуемых выборок (по критерию
Фишера), проведение факторного анализа
(метод главных компонент с последующим va-
rimax-вращением). Полужирным шрифтом

в таблице и звездочкой по тексту выделены
значимые различия (р≤0,05).

Из таблицы видно, что подавляющее боль-
шинство обследованных военнослужащих
(83,7%), по их собственному мнению, находятся
в хорошей физической форме. Это на 20%*
больше, чем до начала активной фазы военной
реформы. Безусловно, определяющее значение
при этом имеет физическая активность. Более
половины (55,8%) опрошенных военнослужа-
щих систематически занимаются физическими
упражнениями «на выносливость». Количество
военнослужащих, выполняющих упражнения
«аэробной направленности», закономерно воз-
росло за последние годы (более чем на 20%*).
Делают утреннюю гимнастику, закаливают
свой организм, регулярно посещают баню или
сауну примерно около трети военнослужащих.
Эти показатели не претерпели существенных
изменений за указанный период. Также прак-
тически не изменилось количество военнослу-
жащих ВМФ, занимающихся экстремальными
видами спорта и отдыха (21,1% против 13,9%).

Косвенно о двигательной активности военно-
служащих свидетельствуют следующие пока-
затели: ежедневно проходят пешком минимум
2 км — 64,5% (ранее 58,2%), физическую работу
по дому выполняют 42,7% (ранее 28,7%*) обсле-
дованных. Примечательно, что в выходные дни
физическая активность военнослужащих воз-
растает. В эти дни «активный» отдых предпочи-
тают 56,4% военнослужащих (ранее этот пока-
затель составлял всего 13,9%*). В период от-
пуска активность также достоверно возрастает.

Резюмируя, можно говорить о том, что поло-
вина военнослужащих ведет активный ОЖ,
причем в последние годы физическая актив-
ность по ряду показателей существенно воз-
росла (досуг стал более «подвижным», в распо-
рядок дня вошли тренировки на выносливость).
Указанная положительная тенденция связана,
на наш взгляд, с тем, что к военнослужащим
стали предъявлять повышенные требования
в плане их физической подготовленности. Не
последнюю роль играют материальные сти-
мулы. Вместе с тем немалая часть военнослу-
жащих продолжает жить по привычным сте-
реотипам, не желая вносить в жизнь никаких
изменений. Причина лежит в отсутствии соот-
ветствующей «внутренней» мотивации и недо-
оценке важности соматического компонента
здоровья для исполнения профессиональной
деятельности.
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Последнее подтверждается другими дан-
ными: только 12,2% обследованных военнослу-
жащих изучают литературу по здоровому об-
разу жизни, регулярно посещают стоматолога
44,6% опрошенных. Более трети военнослужа-
щих имеют вредные для здоровья привычки:
курят 41,1%, часто (более 2 раз в неделю) упо-
требляют спиртные напитки 33,7%.

И, несмотря на то, что указанные показатели
существенно улучшились за последнее время
(так, например, количество выпивающих более
2 раз в неделю сократилось с 55,7% до 33,7%*,
а количество лиц, проходящих диспансериза-
цию, возросло с 48,4% до 83,1%*), это лишний
раз заставляет задуматься о необходимости
радикального улучшения работы по соци-
ально-гигиеническому воспитанию и специ-
альной медико-психологической подготовке бу-
дущих офицеров.

К сожалению, по данным проведенного
опроса не произошло радикальных изменений
пищевого поведения военнослужащих. У 66,5%
опрошенных военнослужащих в рационе пре-
валирует жирная, высококалорийная и бедная
витаминами пища. В ежедневный рацион спе-
циалистов ВМФ входят полуфабрикаты, коп-
чености, острые и пережаренные блюда (на это
указали более 69% опрошенных). Стараются
избегать употребления в пищу рафинирован-
ных продуктов (сахара, белого хлеба, макарон
и т.  д.) всего 22,3% опрошенных. Овощные
блюда, салаты и фрукты ежедневно попадают
на стол только 65% обследованных военнослу-
жащих. Примерно столько же моряков регу-
лярно употребляют фруктовые соки и кисло-
молочные продукты (напитки), очищенную
(специально подготовленную) воду, продукты
естественного происхождения (без пищевых
добавок, консервантов, красителей). Режим пи-
тания военных моряков также желает луч-
шего. Примерно треть опрошенных принимают
пищу в спешке (в напряженной обстановке),
у 58,5% из них основной прием пищи прихо-
дится на вечерние часы, что, безусловно, соз-
дает дополнительную нагрузку на пищевари-
тельную систему и препятствует восстановле-
нию во время ночного сна.

Вместе с тем, за последние годы наметились
положительные тенденции в пищевом поведе-
нии военнослужащих. Так, достоверно (с 45,1%
до 66,3%) возросло количество военнослужащих,
включающих в свой рацион фруктовые соки
и кисломолочные продукты, уменьшилось коли-

чество лиц, склонных к перееданию, употребле-
нию высококалорийной пищи, и соответственно,
к избыточной массе тела (с 51,6% до 34,9%).

О недостаточном внимании военнослужащих
к своему здоровью свидетельствует частота
простудных заболеваний (более трети из них
отметили, что болеют острыми респиратор-
ными заболеваниями два и более раз в году),
Приведенные данные самооценки согласуются
с результатами официальной медицинской ста-
тистики, свидетельствующие о том, что
в структуре заболеваемости военно-морских
специалистов одно из ведущих мест занимают
воспалительные заболевания органов дыхания,
а также заболевания пищеварительной си-
стемы и обмена веществ [6]. Любопытно, что
в процессе лечения 30,6% из числа обследован-
ных прибегают к приему медикаментов, а 21,1%
пользуются средствами народной медицины.

Представленный анализ дает общую харак-
теристику жизнедеятельности военнослужа-
щих ВМФ применительно к соматическому
компоненту здоровья. Но, как известно, поведе-
ние имеет импликативную структуру: в нем
можно выделить наиболее глобальные еди-
ницы — стратегии поведения, состоящие
из более мелких единиц — действий, в состав
которых входят операции. Выполнение опера-
ций осуществляется на подсознательном уровне
регуляции, выполнение действий — при конт-
роле сознанием текущей ситуации, выполнение
стратегий — при осознании общих ценностей
жизнедеятельности субъекта. Каждая из этих
единиц строится по алгоритму функциональной
системы (по П. К. Анохину), блоки которой с по-
вышением уровня импликации соответственно
укрупняются и представляют собой сложив-
шиеся на нижележащем уровне функциональ-
ные системы. Таким образом, стратегия поведе-
ния — устойчивый комплекс действий, пред-
почитаемый субъектом для решения различ-
ных задач его жизнедеятельности.

Для выявления типичных для военнослужа-
щих стратегий поведения, связанных с обес-
печением соматического статуса, был проведен
факторный анализ полученного материала,
в результате которого вскрылось пять факто-
ров (см. таблицу).

Поскольку на предложенные пункты анкеты
имелись как положительные, так и отрица-
тельные ответы, анализ каждого вскрытого
фактора позволил описать две противополож-
ные друг другу стратегии поведения.
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В первый фактор вошли следующие утвер-
ждения: «Я редко ем рафинированную пищу
(сахар, белый хлеб, макароны) и предпочитаю
заменять ее медом, хлебом грубого помола
и др.», «Я интересуюсь литературой по здоро-
вому образу жизни»; «Я регулярно посещаю
баню или сауну»; «Я регулярно посещаю сто-
матолога»; «Я предпочитаю нежирную, кало-
рийную, богатую витаминами пищу», «Я регу-
лярно закаливаю свой организм (контрастные
процедуры, сон на открытом воздухе, облива-
ния, купание в открытом водоеме)». Преступая
к интерпретации данного фактора, можно ска-
зать, что среди военнослужащих есть лица, ко-
торые стремятся сохранять и укреплять свой
организм путем рационального питания, вод-
ных (закаливающих) процедур, а также регу-
лярных визитов к стоматологу и, что самое ин-
тересное, находят время читать валеологиче-
скую литературу. Вместе с тем данный подход
имеет один существенный недостаток. В нем
не прослеживается желание военнослужащих
заниматься физической культурой и спортом,
причем не только систематически (ежедневно),
но даже в отпуске. Как известно, именно фи-
зическая культура вносит наибольший вклад
в обеспечение роста резервов здоровья чело-
века. Следовательно, данную стратегию можно
расценивать как недостаточно активную и од-
ностороннюю.

Прямо противоположная стратегия поведе-
ния основывается на выборе продуктов, про-
шедших максимальную технологическую обра-
ботку, быстрых в приготовлении, способных
привести к максимальному удовлетворению
(«насыщению») и одновременно приносящих
наибольший вред современному человеку (спо-
собствующих расцвету болезней цивилиза-
ции — ожирению, нарушению обмена веществ,
заболеваниям желудочно-кишечного тракта
и сердечно-сосудистой системы). Также она не
предполагает никаких активных действий, на-
правленных на сохранение и преумножение
собственного здоровья, и проявляется в отсут-
ствии научного обоснованного подхода к собст-
венному здоровью.

Основу второго фактора составили следую-
щие утверждения: «Ежедневно я употребляю
фруктовые соки и (или) кисломолочные про-
дукты (напитки)»; «В моем меню полуфабри-
каты, копчености, острые и пережаренные
блюда крайне редки»; «В мои ежедневные фи-
зические нагрузки входит работа по дому

(влажная уборка, чистка ковров и др.)»; «Я
менее двух раз в год болею простудными за-
болеваниями»; «Я очень редко принимаю меди-
каменты»; «Ежедневно я прохожу пешком ми-
нимум 2 километра»; а также утверждение
«Один раз в год я прохожу углубленное меди-
цинское обследование (диспансеризацию)».

Наблюдения показывают, что подобный
«набор» поведенческих стереотипов весьма ха-
рактерен для военнослужащих, проходящих
службу в плавсоставе. Во-первых, на это кос-
венно указывает понимание ими необходимо-
сти ежегодных профилактических обследова-
ний, особенно перед выходом в море, а также
привычка употреблять качественную и полез-
ную для здоровья пищу. Во-вторых, учитывая
удаленность проживания от мест базирования
кораблей, становится понятно, почему опреде-
ленная доля физической активности прихо-
диться на передвижение пешком. Непопуляр-
ность среди этой группы военнослужащих тра-
диционных лекарств, а также, возможно,
стремление скрыть свою заболеваемость про-
студными заболеваниями можно объяснить
желанием минимизировать контакты с пред-
ставителями медицинских учреждений, осо-
бенно если есть заинтересованность в дальней-
шем прохождении службы в плавсоставе. Дан-
ный фактор можно интерпретировать как
стремление военнослужащих к контролю
собственного здоровья с помощью полноцен-
ного питания и ежегодного медицинского об-
следования. Практика также показывает, что
у военнослужащих плавсостава далеко не все-
гда остается время на занятия физической
культурой (даже если они сильно этого же-
лают). Таким образом, налицо превентивная
(упреждающая) модель обеспечения здоровья,
основанная на минимальном собственном
вкладе и надежде, что если что-то не так, «ме-
дицина» поможет. Правомочна и противопо-
ложная стратегия поведения — слабая озабо-
ченность состоянием и динамикой своего здо-
ровья и ведение относительно свободного (без
устойчивых привычек) образа жизни. Такая
стратегия свойственна скорее всего для моло-
дых военнослужащих, отрицательно ответив-
ших на указанные выше пункты анкеты, ви-
димо, уверенных в надежности своего орга-
низма.

Третий фактор показался нам наиболее про-
дуктивным. В него вошли следующие пункты
анкеты: «Вечером, как правило, у меня легкий



Том 2 № 3/2016 г. Морская медицина

67

ужин»; «Я всегда с пользой для здоровья про-
вожу свой отпуск»; «У меня оптимальный вес
для моего возраста и роста»; «По меньшей
мере, 2 paзa в неделю я делаю тридцатиминут-
ные пробежки или как-то иначе тренирую
свою выносливость (плаваю в бассейне, играю
в футбол, езжу на велосипеде и др.)»; «В вы-
ходные дни я предпочитаю активный отдых
(уик-энд на природе, лыжи, пешие прогулки
и др.)»; «В моем меню полуфабрикаты, копче-
ности, острые и пережаренные блюда крайне
редки». Данный фактор можно интерпретиро-
вать как стратегию жизнедеятельности, по-
строенную на систематическом выполнении
комплекса физических упражнений (преиму-
щественно аэробной направленности), подкреп-
ленное элементами рационального питания
и активного восстановления. Поскольку часть
испытуемых не согласилась с утверждениями,
вошедшими в данный фактор, можно говорить
также о том, что среди военнослужащих есть
немало лиц, которые придерживаются прямо
противоположной стратегии жизнедеятельно-
сти — они мало внимания уделяют своему фи-
зическому состоянию, игнорируют занятия фи-
зической культурой и спортом, даже в период
отпуска, употребляют пищу без учета ее цен-
ности для здоровья.

Четвертый фактор включил в себя следую-
щие утверждения: «При неважном самочув-
ствии я обращаюсь к природным лечебным
средствам из собственной домашней аптечки»;
«Я ем преимущественно тогда, когда испыты-
ваю голод»; «Я предпочитаю есть дома в спо-
койной обстановке, а не «на ходу» или в кафе
«быстрого обслуживания»; «Овощные блюда
и салаты я употребляю каждый день»; «Для
меня важно есть продукты естественного про-
исхождения, без химических добавок и с ми-
нимальной технологической обработкой»; «Я
нахожусь в лучшей физической форме, чем
большинство людей моего возраста»; «Я не
курю».

Как видно, большинство утверждений, во-
шедших в данный фактор, относятся к пра-
вильному пищевому поведению. Кроме того,
в перечисленных утверждениях, констатиру-
ется удовлетворенность военнослужащих
своим соматическим статусом, подкрепленная
превентивной заботой о собственном здоровье
(«Я не курю»). Действительно, по мнению ряда
военнослужащих, главное в здоровом образе
жизни — отсутствие вредных привычек. При

этом употребление алкоголя в «разумных пре-
делах» к вредным привычкам не относится. По
всей видимости, здесь мы как раз имеем дело
с категорией военнослужащих с детства усво-
ивших тезис, что главное не курить, а все
остальное не так уж и важно. Данный фактор
свидетельствует также, что военнослужащие
с высокими, генетически обусловленными ре-
зервами здоровья (видимо, хорошо осознавая
последнее) могут быть попросту не озабочены
физическим самосовершенствованием. Прямо
противоположная тенденция, имеющая место
может быть интерпретирована как «потреби-
тельский» подход к собственному здоровью.
В этом случае питание переносится из дома
на улицу, «перекусы» на ходу перемежаются
с «перекурами». Закономерно теряется физи-
ческая форма.

В содержание пятого фактора вошли сле-
дующие утверждения: «В отпуске я много дви-
гаюсь, плаваю, играю в теннис и т. п.»; «Я увле-
каюсь экстремальными видами спорта, при-
ближенными к военной деятельности (турпо-
ходами, горными лыжами, альпинизмом и др.)»;
«В день я выпиваю менее трех чашек кофе»;
«Я не более двух раз в неделю употребляю
спиртные напитки (в том числе слабоалкоголь-
ные)»; «Почти ежедневно я делаю утреннюю
гимнастику, занимаюсь йогой или делаю иные
упражнения на растяжку или расслабление».

По всей видимости, военнослужащие, утвер-
дительно ответившие на эти пункты анкеты
считают, что для поддержания физического
статуса достаточно в первую очередь активно
проводить отпуск. Кроме того, желательно де-
лать утреннюю гимнастику, а также не иметь
вредных привычек (не злоупотреблять кофе
и алкогольными напитками). Дополнительно
присутствует стремление сохранять и укреп-
лять свой организм путем занятий экстремаль-
ными видами спорта, правда, в процентном от-
ношении таковых не так много (всего около
14%). Учитывая, что экстремальные виды
спорта, как правило, носят сезонный характер,
это вполне соотносится с активным периодом
отпуска. Интерпретировать данную стратегию
можно как «активное восстановление в отпуск-
ной период».

Обобщая полученный материал, можно кон-
статировать, что наиболее перспективными
в профессиональном плане стратегиями обес-
печения соматического статуса у военнослужа-
щих являются комплексные подходы, вклю-
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чающие физическую подготовку и спорт, пол-
ноценное питание, закаливающие и профилак-
тические процедуры (на это указывают пер-
вый и третий фактор). Малоперспективной яв-
ляется стратегия, основу которой составляют
восстановительные мероприятия в форме ак-
тивного отдыха и сопутствующих мероприятий
(пятый фактор). Неперспективными для воен-
нослужащих следует считать стратегии пре-
вентивного отношения к собственному здоро-
вью (второй и четвертый факторы). К несовме-
стимым с профессией военного следует от-
нести стратегии безразличного отношения
к собственному здоровью и стратегии нездоро-
вого ОЖ, которые вскрылись во всех факторах
(как противоположные стратегии поведения).

Наличие среди военнослужащих лиц, кото-
рые не заботятся о собственном физическом
статусе, свидетельствует о недостатках в их
профессиональной подготовке и указывает
на необходимость осуществления дополнитель-
ных мер по формированию у них «здоровьесо-
зидающей» мотивации и проведения соответ-
ствующей подготовки на всех этапах обучения
в высших военно-морских учебных заведениях.
Проведенное исследование позволяет также
более детально подойти к осуществлению про-
филактических мероприятий с военнослужа-
щими, имеющими те или иные хронические за-
болевания (находящимися в группе диспан-
серно-динамического наблюдения) для оптими-
зации их ОЖ и скорейшего выздоровления.
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