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Аннотация. В статье представлены основные результаты социологического исследования проблем формирования социального здо-
ровья студенческой молодежи г. Белгорода. Установлено, что социальное здоровье современного студенчества детерминировано, 
прежде всего, социальными факторами и характеризует внутреннее состояние индивида. В исследовании представлены структур-
ные компоненты социального здоровья и выявлены причины, препятствующие развитию ценностных установок ведения здорового 
образа жизни у студенческой молодежи. Авторами определены факторы, способствующие формированию социального здоровья 
студенческой молодежи и обоснована важность формирования социально значимых качеств личности и повышения социальной 
активности молодых людей. В результате предложены рекомендации по формированию и сохранению социального здоровья сту-
денческой молодежи г. Белгорода.
К л ю ч е в ы е  с л о в а : социальное здоровье, студенческая молодежь, социальная активность, ценностные ориентации, социально опасные заболе-

вания, социальная инициатива, здоровый образ жизни

Для цитирования: Мозговая Е. И., Бессмольная Е. Н. Проблемы формирования социального здоровья студенческой молодежи (по материалам со-
циологического исследования) // Бюллетень Национального научно-исследовательского института общественного здоровья имени Н. А. Семашко. 
2025. № 1. С. 44—50. doi:10.69541/NRIPH.2025.01.007.

O r i g i n a l  a r t i c l e

Problems of formation of social health of student youth (based on the materials of a sociological study)
Elena I. Mozgovaya1, Elena N. Bessmolnaya2

1Belgorod State National Research University, Belgorod, Russian Federation;
2Moscow International University, Moscow, Russian Federation

1mozgovaya@bsu.edu.ru; https://orcid.org/0000-0003-2122-3847
2ben7171@mail.ru; https://orcid.org/0000-0002-4708-0218

Abstract: The article presents the main results of a sociological study of the problems of formation of the social health of student youth 
in Belgorod. It is established that the social health of modern students is determined primarily by social factors and characterizes the in-
ternal state of an individual. The structural components of social health are presented and the reasons preventing the formation of social 
health of students are identified. The factors contributing to the formation of the social health of students are identified and the impor-
tance of forming socially significant personality qualities and increasing the social activity of young people is substantiated. Recommen-
dations on the formation of the social health of the student youth of Belgorod are proposed.
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Введение

В условиях модернизирующегося и трансформи-
рующегося общества проблема формирования со-
циального здоровья молодежи приобретает все 
большую значимость. Социальное здоровье моло-
дого поколения признается важнейшей обществен-
ной ценностью и является основным критерием и 
условием социального благополучия современного 
российского общества. В условиях изменяющейся 

действительности четко обозначается потребность в 
качественно новом научно-практическом рассмо-
трении проблем в области формирования, укрепле-
ния, сохранения социального здоровья студенче-
ской молодежи, поскольку в силу возрастных, пси-
хологических, социальных особенностей студенче-
ство в большей степени восприимчиво к переменам, 
происходящим в обществе, и в то же время может 
демонстрировать двойственность сознания, проти-
воречивость в принятии решений, обусловленные 
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незавершенностью процесса формирования инди-
видуально-личностных качеств и социального ста-
новления.

В научной литературе существуют разные подхо-
ды к трактовке социального здоровья молодежи и 
его структурных составляющих, однако исследова-
телей объединяет общее понимание социального 
здоровья как показателя общественного развития 
страны и важного индикатора социально-экономи-
ческого и социально-культурного потенциала обще-
ства. Социальное здоровье студенческой молодежи 
как сложносоставное образование, по мнению 
Н. Х. Гафиатулиной, формируется в процессе взаи-
модействия индивида с социальными институтами 
и, отражая уровень данного взаимодействия, пред-
ставляет собой общественный феномен [1, с.237].

Социальное здоровье молодежи, как отмечают 
Бондарев В. Г., Башмакова Н. И., Синина А. И. и 
Цыплакова Е. П., характеризуется степенью удов-
летворенности молодыми людьми своим положени-
ем в обществе, что во многом определяется генети-
ческими факторами, условиями и образом жизни 
молодого человека, уровнем медицинского обеспе-
чения, состоянием окружающей среды, деятельно-
стью социальных институтов и органов муници-
пального управления, в чьи функции входит власти, 
ответственных за разработку организационно-
управленческих механизмов, регулирующих соци-
альную поддержку молодого поколения [2, с.15].

Следует согласиться с Е. И. Синицыной, относя-
щей к компонентам социального здоровья молодых 
людей продуктивную социально-экономическую 
жизнедеятельность, духовно-нравственные лич-
ностные основы, установки и мотивы, состояние 
организма, позволяющее полноценно функциони-
ровать в социуме [3, с.154], в тоже время подчер-
кнув динамический характер социального здоровья 
человека или группы, что выражается в социальной 
адаптированности, восприятии социальных норм и 
общечеловеческих ценностей, здоровом образе жиз-
ни [4, с.47].

Феномен социального здоровья как характери-
стику социального, психического и физического 
здоровья подробно рассматривают Е. В. Дворнико-
ва и А. В. Кошелева, выделяя критерии социального 
здоровья: социальную активность, критическое 
мышление, самоорганизацию и саморефлексию, 
свободу выбора [5, с.11].

Социальное здоровье, по мнению ряда исследо-
вателей, как показатель индивидуально-личностно-
го и общественного состояния подвержено глубоко-
му научному анализу на уровнях группового и ин-
дивидуально-личностного здоровья [6] с позиции 
культуры самоохранения и персональной ответ-
ственности за физическое, психологическое, соци-
альное состояние себя и своих близких [7].

Отечественными авторами обоснована социаль-
ная значимость сохранения социального здоровья 
студенческой молодежи ввиду повышенного риска 
возникновения заболеваний вследствие эмоцио-
нальной, психической, умственной нагрузки [8], ин-
формационной перегруженности, гиподинамии, 

несбалансированного питания, наличием вредных 
привычек, отсутствием адекватной физической на-
грузки, нарушениями в режиме труда и отдыха, хро-
нического стресса [9].

В этой связи становятся актуальными исследова-
ния анализа ценностных ориентаций студенческой 
молодежи и факторов, оказывающих положитель-
ное влияние на социальное здоровье молодых лю-
дей, компонентов и показателей, поведенческих 
практик молодежи в области социального здоровья 
[10;11].

Цель исследования: определить структурные 
компоненты социального здоровья студенческой 
молодежи, выявить факторы и разработать реко-
мендации, способствующие формированию и со-
хранению социального здоровья современного сту-
денчества.

Материалы и методы
Для диагностики проблем формирования соци-

ального здоровья студенческой молодежи в апреле-
мае 2024 года было проведено собственное социоло-
гическое исследование (разработана авторская ан-
кета для проведения исследования; метод интернет-
опроса). Участниками опроса стали студенты ФГАО 
ВО «Белгородский государственный национальный 
исследовательский университет» (НИУ «БелГУ») в 
возрасте от 18 до 26 лет, обучающиеся на 1—4 курсе 
бакалавриата и 1—2 курсе магистратуры. (n=354). В 
экспертном интервью приняли участие сотрудники 
Министерства по делам молодежи Белгородской об-
ласти, преподаватели и сотрудники НИУ «БелГУ» 
(n=55).

Результаты и обсуждение
Для исследования была важна интерпретация 

студенческой молодежью понятия «здоровье». Ока-
залось, что в основу данного понятия респонденты 
определяют «хорошее самочувствие и отсутствие 
болезни» (52%), «высокую физическая активность» 
(46%), «отсутствие пагубных привычек — употре-
бления алкоголя, токсических веществ, табакокуре-
ния» (40%), «хорошее психологическое самочув-
ствие, отсутствие стресса» (34%). Отметим, что мо-
лодые люди практически не рассматривают факто-
ры социального порядка как важные компоненты 
понятия «здоровье» — варианты ответов «наличие 
социальных знаний, умений, навыков» (26%), «со-
циальная активность» (18%), «устойчивость к соци-
ально неблагоприятным факторам среды» (12%) вы-
брали незначительное количество студентов (см. 
рисунок 1).

Проведенный опрос показал, что оценка респон-
дентами собственного здоровья достаточно невысо-
ка. Так, состояние здоровья на «отлично» оценива-
ют только 28% студентов, еще 36% опрошенных мо-
лодых людей считают сове здоровье «хорошим», 
22% — удовлетворительным и 14% — очень плохим. 
Полностью удовлетворены состоянием своего здо-
ровья 34% опрошенных, остальные «скорее удовлет-
ворены» — 24% и «не удовлетворены» — 42% моло-
дых людей.
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В контексте исследования проблемы формирова-
ния социального здоровья современного студенче-
ства важным является анализ жизненных приорите-
тов и ценностных ориентаций современного студен-
чества. Для большинства участников опроса (64%) 
наиболее важными жизненными приоритетами ста-
новятся материальное благополучие (88%), профес-
сиональный рост и карьера (72%), «семья и дети» 
(68%). Также респондентами были выбраны вариан-
ты ответов «безопасность жизни» (56%), «уважение 
окружающих» (52%), «самореализация» (48%), «об-
щественное признание, авторитет» (44%), «хорошее 
самочувствие» (36%), «свобода, независимость» 
(24%).

В рейтинге ценностей молодых людей лидирую-
щее положение занимают «честность» (62%), «на-
дежность» (58%), «доброта» (54%), «отзывчивость» 
(46%), «справедливость» (40%), «верность» (38%).

Респондентам было предложено определить, ка-
кими характеристиками должен обладать здоровый 
человек. Результаты ответов на вопрос представле-
ны на рисунке 2.

Итак, как следует из представленных данных, 
здоровый молодой человек должен быть физически 
активен, у него не должно быть лишнего веса (74%), 
его кожа имеет здоровый цвет (62%), у него здоро-
вый аппетит (56%), и он следует принципам ведения 
здорового образа жизни (32%), имеет твердый ха-
рактер (48%), склонен к постоянному совершен-
ствованию (44%) и адекватно 
оценивает себя и свои возможно-
сти (38%). По всей видимости ре-
спонденты, описывая здорового 
человека, опираются на соб-
ственные представления о поня-
тии «здоровье», жизненные 
смыслы, убеждения и установки.

Большинство респондентов 
(68%) связывают свое будущее, 
дальнейшие успехи в жизни с на-
личием здоровья, поскольку от 
состояния организма и масшта-
бов использования его психофи-
зиологического потенциала во 

многом зависит и семейное сча-
стье (34%), и профессиональная 
карьера (44%) молодых людей. К 
основным структурным компо-
нентам здорового образа жизни 
респонденты отнесли «правиль-
ное питание» (84%), «спорт и фи-
зическая культура» (80%), «отсут-
ствие стресса» (72%), «полноцен-
ный отдых» (64%), «крепкий им-
мунитет» (60%), «отсутствие 
вредных привычек» (52%), «куль-
тура межличностного общения» 
(34%).

В этой связи необходимо вы-
яснить, готовы ли участники ис-
следования поддерживать свое 
здоровье, сбалансированно пи-

таться, повысить физическую активность, отказать-
ся от вредных привычек. Опрос показал, что 
приверженцами здорового образа жизни считают 
себя 38% респондентов, «скорее здоровым, чем 
нет» — 34%, и ответ «скорее нет» выбрали 28% мо-
лодых людей. При этом вредные привычки имеют 
42%, ведут малоподвижный образ жизни 40% и не 
занимаются профилактикой хронических заболева-
ний 34% опрошенных по причине «нехватки време-
ни» (56%), «отсутствия поддержки близких людей» 
(28%) и собственной лени (22%). Если респонденты 
испытывают психологическое перенапряжение, то 
снимают его посредством «общения с друзьями и 
близкими» (62%), «употреблением кофе, энергети-
ческих напитков» (54%), «табачными изделиями и 
алкоголем» (46%), «физическими нагрузками» 
(32%), «сменой деятельности» (24%), «обращением к 
психологу или врачу» (8%). Это свидетельствует, на 
наш взгляд, о недостаточном количестве признаков 
социального здоровья и уровня сформированности 
самосохранительного поведения студенческой мо-
лодежи.

Среди важнейших условий ведения здорового 
образа жизни респонденты выделили «пропаганду 
принципов здорового образа жизни» (56%), «па-
спортизацию маршрутов здоровья» (44%), «обу-
стройство в муниципалитетах пунктов самоконтро-
ля здоровья» (40%), «приложение усилий самого че-
ловека» (32%). Как видим, наиболее эффективными 

Рис. 1. Интерпретация студенческой молодежью понятия «здоровье»

Рис. 2. Распределение ответов на вопрос «Какими качествами должен обладать, по Вашему мне-
нию, здоровый человек?»
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механизмами популяризации принципов здорово-
го образа жизни среди молодого поколения респон-
денты считают пропаганду ЗОЖ на государствен-
ном уровне, создание инфраструктуры, способству-
ющей приобщению к практикам здорового образа 
жизни, при этом определяя Интернет-ресурсы как 
основной источник информации по всем интересу-
ющим молодежь вопросам.

В контексте исследования проблемы формирова-
ния социального здоровья молодежи целесообразно 
оценить социальное самочувствие студенчества в 
социуме, что во многом определяется степенью его 
социальной активности. Оказалось, что активная 
социальная деятельность участников исследования 
детерминирована потребностью приносить пользу 
обществу и желанием помогать людям, и в то же 
время обусловлена индивидуальными интересами 
молодых людей, возможностью быстрее построить 
профессиональную карьеру. Считают себя социаль-
но активными 48% опрошенных и чаще всего актив-
ность респонденты проявляют в образовательной 
(28%), творческой (24%), спортивной (20%), обще-
ственной (16%), волонтерской (12%) деятельности, 
реализуя высокую потребность к самовыражению и 
самореализации в процессе социальной деятельно-
сти в субъективном и объективном пространстве.

Полностью доверяют государственным и обще-
ственным институтам 48% опрошенных и 24% мо-
лодых людей заявляют, что в современных условиях 
«никому верить нельзя». Это свидетельствует о не-
достаточно развитом уровне институционального и 
межличностного доверия участников исследования. 
На наш взгляд, это представляет тревожную тенден-
цию, поскольку предполагаем тесную взаимосвязь 
между доверием как социокультурным ресурсом и 
социальным здоровьем молоде-
жи. Дефицит доверия может ока-
зывать негативное влияние на 
социальное и психоэмоциональ-
ное самочувствие молодых лю-
дей и тем самым затруднять фор-
мирование социального здоро-
вья.

В этой связи исследователь-
ский интерес представляет оцен-
ка студенческой молодежью 
удовлетворенности собственной 
жизнью и отношениями с други-
ми людьми, которая отражена в 

таблице 1. В общей совокупности удовлетворены 
эмоциональной близостью с окружающими — 56%, 
отношениями с ближайшими людьми — 66%, с 
субъектами образовательной деятельности — 70% 
респондентов. Жилищными условиями в целом до-
вольны 54% молодых людей, материальным поло-
жением — 48%, качеством проводимого досуга 74%. 
Образ жизни в целом положительно оценивают 64% 
опрошенных, что является достаточно высоким по-
казателем самооценки. Как видим, социальные ас-
пекты составляют специфику социального здоровья 
студенческой молодежи и являются преобладающи-
ми в структуре рассматриваемого явления.

Результаты экспертного интервью способствуют 
глубинной интерпретации эмпирических данных и 
позволяют определить основные показатели уровня 
развития социального здоровья современного сту-
денчества. Признают актуальность проблемы фор-
мирования социального здоровья современной мо-
лодежи абсолютное большинство экспертов (84%) и 
интерпретируют данное понятие как «социальное, 
физическое, психологическое благополучие» (58%), 
«внутреннее состояние человека, оптимистичный 
настрой» (52%), «способность полноценно и бескон-
фликтно функционировать в социуме» (44%), «вну-
тренний фактор защиты от социально значимых, 
опасных для общества заболеваний» (36%), «адек-
ватное восприятие собственного положения в соци-
уме» (32%) (см. рисунок 3)

Как следует из представленных данных, социаль-
ное здоровье студенческой молодежи детерминиро-
вано множеством факторов, прежде всего, социаль-
ных, и во многом характеризует внутреннее состоя-
ние молодого человека. Следует согласиться с экс-
пертами, полагающими, что высокий уровень сфор-

Рис. 3. Интерпретация понятия «социальное здоровье» экспертами

Та б л и ц а  1
Распределение ответов респондентов на вопрос «Насколько Вы удовлетворены…» %

Характеристика В полной мере Скорее да, чем нет Скорее нет, чем да Нет Затрудняюсь ответить

Эмоциональная близость со значимыми людьми 32 24 12 18 14
Отношения с микросоциумом (родители, дети, супруг/а) 28 38 14 12 8
Отношения с субъектами образовательной деятельности 
(преподаватели, кураторы, администрация вуза) 26 44 22 8 —
Жилищные условия 42 12 26 20
Материальное положение 30 18 16 18 18
Проведение досуга 48 26 22 4 —
Сфера медицинского обслуживания 18 32 24 26 —
Социально-политическая обстановка 22 30 36 — 12
Образ жизни в целом 44 20 32 — 4
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мированности социального здоровья способствует 
профилактике социально опасных заболеваний — 
алкоголизма, наркомании, употребления запрещен-
ных психоактивных веществ, расстройств поведе-
ния, инфекций, передающихся половым путем, 
ВИЧ.

Однако только 14% экспертов могут назвать со-
временную студенческую молодежь социально здо-
ровой, остальные при ответе на вопрос анкеты вы-
брали отрицательный ответ. Эксперты считают, что 
развитию социального здоровья препятствуют пас-
сивность молодых людей (52%), приверженность 
ценностям индивидуализма (46%), «инфантиль-
ность, нежелание брать ответственность на себя» 
(40%), приоритет материальных ценностей над ду-
ховными (34%), усиление тревожности, развитие де-
прессии (26%) среди молодого поколения.

Результаты экспертного интервью дают возмож-
ность представить структурные компоненты соци-
ального здоровья: 1) духовно-нравственные основы 
личности молодого человека, приверженность тра-
диционным нравственным ценностям; 2) социально 
значимая деятельность и степень вовлечения в нее; 
3) устойчивость к воздействию негативных влияний 
среды.

Эксперты определяют факто-
ры, оказывающие непосредствен-
ное влияние на развитие соци-
ального здоровья студенчества, 
отдавая приоритет формирова-
нию социальных качеств лично-
сти — социальной ответственно-
сти, лидерских качеств, эмпатии, 
толерантности) и отмечают необ-
ходимость поиска механизмов 
повышения социальной активно-
сти молодежи для успешного 
вхождения в систему социальных 
отношений, приобретения уме-
ний проявлять социальную ини-
циативу и находить рациональ-
ный выход из проблемных ситуа-
ций, развивать чувство социаль-
ной ответственности.

Также эксперты обозначают 
роль высших учебных заведений 
в формировании и сохранения 
социального здоровья современ-
ного студенчества. На рисунке 4 
представлены конкретные реко-
мендации по формированию со-
циального здоровья, улучшения 
социального самочувствия и по-
вышения социальной активности 
студенческой молодежи.

Согласно результатам опроса, 
вовлечение в социально значи-
мую деятельность будет являть-
ся важным ресурсом формирова-
ния и сохранения социального 
здоровья студенческой молодежи 
(74%). В условиях высшего учеб-

ного заведения усилиями Психологической службы 
университета и при взаимодействии со студенче-
скими организациями университета и региона ста-
нет возможным воздействовать на социально-пси-
хологические процессы и отношения в молодежной 
среде (62%). Программные мероприятия будут 
включать проведение мастер-классов по технологии 
организаций социальных акций (58%), форсайт-сес-
сии для молодежных лидеров (54%), тренингов лич-
ностного роста (46%) и тренингов «Да — здоровому 
образу жизни» (42%), коммуникативных (38%) и 
психологических тренингов по профилактике и 
коррекции девиантного поведения среди студенче-
ской молодежи (34%).

Проведенное исследование предоставило воз-
можность сформировать практические рекоменда-
ции по формированию и сохранению социального 
здоровья студенческой молодежи. Развитию цен-
ностных установок ведения здорового образа жиз-
ни, формированию социально значимых качеств 
личности и повышению социальной активности бу-
дет способствовать целенаправленная деятельность 
по вовлечению современной студенческой молоде-
жи в социально значимую общественную деятель-
ность. Важным компонентом работы сотрудников 

Рис. 4. Рекомендации экспертов по формированию и сохранению социального здоровья студенче-
ской молодежи
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высших учебных заведений может являться сотруд-
ничество с общественными организациями, в осо-
бенности с теми, профиль деятельности которых со-
впадает с направлением подготовки в вузе [12], что 
будет способствовать повышению уровня сформи-
рованности самосохранительного поведения сту-
денческой молодежи.

Заключение
Исследование показало, что проблема формиро-

вания и сохранения социального здоровья приобре-
тает особое значение для современной студенческой 
молодежи в связи с требованиями, которые выдви-
гает общество к молодому поколению: быть не толь-
ко высококлассным специалистом, но и здоровым 
физически и нравственно, уметь адаптироваться к 
изменениям социальной среды в условиях неста-
бильности, усвоить и транслировать традиционные 
ценности, обладать способностью адекватно реаги-
ровать на вызовы современности и успешно контак-
тировать с социумом. Проведенное исследование 
дает возможность рассматривать социальное здоро-
вье исходя из взаимоотношений молодого человека 
и социума, возможности выбора самореализации и 
гармоничного взаимодействия с социальной сре-
дой.

Установлено, что в структуру социального здо-
ровья студенческой молодежи входят аксиологиче-
ский, когнитивный и поведенческий компоненты, 
которые, по нашем мнению, отражают специфику 
взаимоотношений молодых людей с социумом.

Сделан вывод о том, что социальная активность 
молодежи неразрывно связана с социальным здоро-
вьем ввиду многоаспектности понимания данного 
системного образования. В процессе освоения лич-
ностью социальной среды, путем познания обще-
ственных явлений и процессов, с установлением со-
циальных связей у молодых людей развивается по-
требность в социально значимой деятельности, что 
выступает характеристикой социальной активно-
сти и показателем социального здоровья.

Степень социальной активности во многом 
определяет характер социального самочувствия сту-
денческой молодежи. Иными словами, социальное 
здоровье выступает мерой социальной активности 
молодого человека.

Отметим, что сами участники опроса практиче-
ски не рассматривают социальные факторы как 
важные компоненты понятия «здоровье», уделяя 
внимание физическим показателям больше, чем на-
личию социальных знаний, умений, и устойчивости 
к социально неблагоприятным воздействиям среды.

Предложенные рекомендации по формированию 
и сохранению социального здоровья студенческой 
молодежи направлены на развитие общественно 
значимых качеств личности и повышение социаль-
ной активности с целью полноценного вхождения в 
систему социальных отношений и приобретения 
молодыми людьми умений находить выход из про-
блемных ситуаций, самостоятельно принимать ре-
шения, активно противодействовать распростране-
нию деструктивных социальных явлений.
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