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РЕЗЮМЕ. Подростки и молодежь являются основным потенциалом социально-экономиче-
ского развития страны. Именно поэтому забота о состоянии здоровья данных возрастных 
групп является одной из приоритетных задач государства. Цель нашего исследования заклю-
чается в представлении медико-социального портрета современных подростков 15–17 лет и 
молодежи 18–24 лет, а также в представлении состояния и проблем оказания первичной ме-
дико-санитарной помощи подросткам и молодежи. Для достижения поставленной цели про-
веден социо логический опрос среди данного контингента. Результаты анкетирования пока-
зали, что в шкале жизненных ценностей у современных подростков и молодежи собственное 
здоровье стоит далеко не на первом месте, поэтому они не уделяют должного внимания забо-
те о нем. Отмечается недостаточная медицинская грамотность в вопросах репродуктивного 
здоровья, а рождение детей большинство респондентов ставят на последнее место в шкале 
жизненных ценностей. По мере взросления отмечается рост распространения вредных при-
вычек среди молодежи, низкая медицинская активность. Во всех возрастных группах выяв-
лено негативное отношение к вакцинации. Подавляющее большинство подростков не имеют 
информации о процессе перехода под наблюдение из медицинской организации, оказываю-
щей первичную медико-санитарную помощь детям, во взрослую сеть. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: подростки 15–17 лет, молодежь 18–24 лет, первичная медико-
санитарная помощь, шкала жизненных ценностей
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ABSTRACT. Adolescents and young people are the potential for socio-economic development of 
the country in the nearest years. Therefore, caring for the health of these age groups is one of the 
state’s priorities. The purpose of our study was to present a medical and social portrait of modern 
adolescents 15–17 years old and young people 18–24 years old, as well as to study the status and 
problems of providing primary health care to adolescents and young people. To achieve this goal, 
we conducted a sociological survey among this contingent. The results of the survey showed that in 
the scale of life values among modern adolescents and young people, health is far from taking the  
first place, and therefore they do not pay due attention to caring for their health. There is insufficient 
medical literacy in matters of reproductive health, and the majority of respondents place the birth of 
children on the last place on the scale of life values. As people grow older, there is a notable increase 
in the spread of bad habits among young people, and low medical activity is observed. A negative 
attitude towards vaccination was revealed in all age groups. The vast majority of adolescents do not 
have information about the process of transitioning to supervision from a medical organization that 
provides primary health care for children to an adult network.

KEYWORDS: teenagers 15–17 years old, youth 18–24 years old, primary health care, scale of life 
values
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ВВЕДЕНИЕ

Здоровье подростков и молодежи — одно из 
приоритетных направлений государственной 
политики Российской Федерации, важнейший 
фактор национальной безопасности, опреде-
ляющий генофонд нации, ее будущее [1, 2]. 
Известно, что состояние здоровья подростков 
и молодежи во многом определяется социаль-
но-экономическим благополучием общества, 
бытовыми условиями жизни, типом воспита-
ния и образования, качеством окружающей 
среды, уровнем и доступностью медицинской 
помощи [3–5]. В то же время при оказании ме-
дицинской помощи столь уязвимой возрастной 
категории необходимо учитывать индивиду-
альное нервно-психическое развитие и типы 
психосоматической конституции [5]. Изучены 
данные, полученные в результате проведенного 
анкетирования подростков и молодежи об отно-
шении к своему здоровью, его рейтинге в шка-
ле их жизненных ценностей, исследовано мне-
ние пациентов данных возрастных категорий 
об оказании им первичной медико-санитарной 
помощи, об организации процесса перехода 
подростков, достигших 18 лет, под медицин-
ское наблюдение из детской сети во взрослую. 
Установлено, что в современных реалиях ор-
ганизация первичной медико-санитарной по-
мощи подросткам и молодежи как одной из 
наиболее важных социальных групп населения 
не отвечает требованиям данной возрастной 
группы. Учитывая, что процесс перехода под-
ростков из детской во взрослую сеть не регла-
ментирован действующими нормативно-пра-
вовыми документами, назрела необходимость 
усовершенствования системы оказания первич-
ной медико-санитарной помощи подросткам и 
молодежи. 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Изучить медико-социальный портрет со-
временных подростков 15–17 лет и молодежи 
18–24 лет, обратившихся за первичной медико-
санитар ной помощью. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Материалом исследования послужили ре-
зультаты проведенного в 2024 г. социологиче-
ского опроса подростков 15–17 лет, а также мо-
лодежи 18–20 и 21–24 лет в детских и взрослых 
поликлиниках Центрального, Московского и 
Приморского районов Санкт-Петербурга. При-
веден анализ 206 анкет подростков 15–17 лет, 

134 анкет представителей возраста 18–20 лет и 
157 — возраста 21–24 лет (всего 497 респон-
дентов). Анкета содержала 36 вопросов, разде-
ленных на три блока: первый — социальный 
блок из 15 вопросов, «Социальный портрет: 
Вы и Ваша семья», содержащий вопросы как 
общего характера, так и вопросы о жизненных 
приоритетах опрашиваемых («Шкала жизнен-
ных ценностей»); второй блок, состоящий из 
8 вопросов, содержал вопросы о состоянии 
здоровья респондентов; третий блок (13 во-
просов) — об оценке первичной медико-сани-
тарной помощи, получаемой респондентами в 
медицинских организациях. Обработка анкет 
проведена с использованием опции «Сводные 
таблицы» Microsoft Office Excel. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЯ

Во всех трех возрастных группах опрошен-
ных преобладали девушки: 50,5% в группе 
15–17 лет; 61,9% в группе 18–20 лет; 59,2% в 
группе 21–24 лет. В среднем треть опрошенных 
(32,4%) были из неполных семей. Более трети 
респондентов (33,6%) из всех возрастных групп 
были единственным ребенком в семье, 41,8% 
имели брата или сестру, подростки и молодежь 
из многодетных семей (более трех детей) соста-
вили 7,7%. При этом свои бытовые условия как 
«хорошие» и «удовлетворительные» в группе 
15–17 лет оценили 94,7%, в группе 18–20 лет — 
88,1%, в группе 21–24 лет — 84,7%. «Плохими» 
свои бытовые условия назвали 5,3% подростков 
15–17 лет, 11,9% молодежи 18–20 лет и 15,3% в 
группе 21–24 лет, что, вероятно, связано с нача-
лом отдельного проживания, в том числе в об-
щежитиях, приезжей учащейся молодежи.

Как следует из данных таблицы 1, 97,1% под-
ростков 15–17 лет проживают с родителями, 
среди молодежи 18–20 лет с родителями прожи-
вает только половина опрошенных, 19,4% про-
живают с партнером, 26,9% — самостоятельно. 
Из группы 21–24 лет проживают с родителями 
менее трети отвечавших на вопросы анкеты, 
четверть опрошенных проживает или с парт-
нером (24,2%), или самостоятельно (25,5%). 
По мере взросления отмечается снижение 
уровня доходов молодежи (условия жизни как 
«хорошие» и «удовлетворительные» отметили 
87,4% подростков 15–17 лет и 70,7% лиц 21–
24 лет), что, вероятно, связано с сепарацией от 
родителей и началом самостоятельной финан-
совой деятельности, не всегда отвечающей за-
просам молодых людей.

Проведен анализ социального статуса и ув-
лечений опрашиваемых подростков и  молодежи 
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Подростки 15–17 лет /
Teenagers 15–17 years old

n=206

Подростки 15–17 лет /
Teenagers 15–17 years old

n=206
На 1-м ранговом месте / 

1st ranking place
На 10-м ранговом месте / 

10 ranking place

Образование / 
Education 8,7%
Карьера / Career 7,3% 
Любовь / Love 15%
Деньги / Money 15,0%
Здоровье / Health 6,8%
Семья / Family 9,7%

Жилье / Housing 7,3%
Друзья / Friends 10,7%
Хорошая жизнь / 
Good life 15,5%
Дети / Children 3,4%

3,4 8,7

7,3

15,0

15,0
6,8

9,7

7,3

10,7

15,5

Образование / 
Education 12,2%
Карьера / Career 5,3% 
Любовь / Love 2,1%
Деньги / Money 3,9%
Здоровье / Health 11,2%
Семья / Family 5,8%

Жилье / Housing 8,0%
Друзья / Friends 1,0%
Хорошая жизнь / 
Good life 1,5%
Дети / Children 49,0%

12,2

5,3

3,9

49,0

1,5
1,0 8,0

5,8

11,2

2,1

Рис. 1. Шкала жизненных ценностей подростков 15–17 лет (%)/

Fig. 1. Life values scale for adolescents aged 15–17 years (%)

(табл. 2). Учащимися являются 90,8% респон-
дентов 15–17 лет. Свободное время респон-
денты из этой группы проводят следующим 
образом: в 57,8% встречаются с друзьями, поч-
ти 40,0% проводят время в социальных сетях, 
38,8% имеют хобби. Более половины респон-
дентов 18–20 лет (55,2%) учатся, кроме того, 
35,8% совмещают работу и учебу. В свободное 
время респонденты этой группы встречаются 
с друзьями (46,3%), общаются в социальных 
сетях (49,3%), имеют хобби и уделяют время 
ему (43,3%). 

Молодежь 21–24 лет чаще учится (37,6%) 
или совмещает работу и учебу (33,1%), 8,3% 
не учится и не работает. Почти в 60,0% слу-
чаев молодежь 21–24 лет в свободное время 
встречается с друзьями, в 35,7% случаев про-
водит время в социальных сетях, 45,2% опро-
шенных имеют хобби и уделяют ему время. 
Значимой проблемой современных молодых 
людей является интернет-зависимость [6]. В то 
же время, по мнению ряда авторов, часть под-

ростков и молодежи используют социальные 
сети не только для развлечения, но и для об-
разования [7]. Занятия спортом популярны у 
подростков 15–17 лет (35,9%), молодежь 18–
20 лет и 21–24 лет спорту уделяет внимание 
лишь в 18,7 и 18,5% случаев соответственно 
(табл. 2). Полученные сведения коррелируют с 
данными социологических исследований дру-
гих авторов [8, 9]. 

В первом, «социальном», блоке респон-
дентам предложено расставить приоритеты в 
«Шкале жизненных ценностей», где 1 — пер-
вое место в шкале, а 10 — последнее, наиме-
нее важное, по следующим темам: учеба/обра-
зование; карьера; любовь/счастье; деньги; здо-
ровье; семья; жилье; друзья; хорошая жизнь; 
дети. 

Наиболее ценными для подростков 15–
17 лет являются любовь, деньги и друзья (15,0, 
15,0 и 10,7% соответственно). Наименее ценно 
для опрошенных подростков: дети, образова-
ние и здоровье (49,0, 12,2, 11,2%) (рис. 1).
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Молодежь 18–20 лет / 
Young people 18–20 years old 

n=134

Молодежь 18–20 лет /
Young people 18–20 years old 

n=134
Наиболее ценно /

Most valuable
Наименее ценно /

Least valuable

Образование / 
Education 15,7%
Карьера / Career 6,7% 
Любовь / Love 12,9%
Деньги / Money 18,7%
Здоровье / Health 13,4%
Семья / Family 17,0%

Жилье / Housing 3,7%
Друзья / Friends 2,2%
Хорошая жизнь / 
Good life 6,7%
Дети / Children 3,0%

15,7

18,7

3,0
6,7

2,2
3,7

17,0

13,4

12,9

6,7

Образование / 
Education 12,7%
Карьера / Career 6,3% 
Любовь / Love 3,2%
Деньги / Money 6,7%
Здоровье / Health 3,7%
Семья / Family 1,8%

Жилье / Housing 4,5%
Друзья / Friends 16,4%
Хорошая жизнь / 
Good life 2,2%
Дети / Children 42,5%

12,212,7

6,3

3,2

6,7

3,7
1,8

4,5

16,42,2

42,5

Рис. 2. Шкала жизненных ценностей молодежи 18–20 лет (%)

Fig. 2. Scale of life values of youth 18–20 years old (%)

Распределение приоритетов в шкале жизнен-
ных ценностей молодежи 18–20 лет представ-
лено на рисунке 2. Наиболее ценным для этой 
возрастной категории являются деньги (18,7%), 
семья (17,0%), образование (15,7%), здоровье 
(13,4%), любовь и счастье (12,9%). Наименее 
ценно — дети (42,5%), друзья (16,4%), образо-
вание (12,7%).

Распределение приоритетов в шкале жиз-
ненных ценностей молодежи 21–24 лет пред-
ставлено на рисунке 3. Наиболее ценным для 
этой возрастной категории являются любовь 
(18,7%), деньги (17,4%), здоровье (15,9%). Наи-
менее ценно — дети (36,9%), друзья (16,6%), 
образование (16,6%).

Вопросы второго блока посвящены состоя-
нию здоровья, приверженности к здоровому 
образу жизни. Респонденты отметили наличие 
таких вредных привычек, как курение, упо-
требление алкоголя (часто в сочетании): так, 
27,7% подростков 15–17 лет курят регулярно, 

14,6% употребляют алкоголь, 3,4% употребля-
ли наркотические вещества хотя бы однократ-
но. В группе 18–20 лет доля курящих состав-
ляет треть опрошенных, употребляют алкоголь 
18,7%. Среди молодежи 21–24 лет доля куря-
щих составляет 46,5%, употребляют алкоголь 
треть опрошенных, 7,0% употребляли хотя бы 
однократно наркотические вещества. Отмече-
но, что период взросления подростков сопро-
вождается ростом вредных привычек: прирост 
курящей молодежи составил к 21–24 годам 
67,9%; употребляющих алкоголь — 104,8%. 
Полученные данные подтверждают результаты 
других исследований [10–12].

Респондентам предложен ряд вопросов, ка-
сающихся режима питания и сна. Треть (29,9%) 
всех опрошенных исследуемых возрастных 
групп спит по 5–7 часов, уделяют сну 8 часов и 
более 21,7% подростков и молодежи 21–24 лет; 
среди молодежи 18–20 лет таких еще меньше — 
15,7%. Самый распространенный ответ «когда 
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Молодежь 21–24 лет / 
Young people 21–24 years old 

n=157

Молодежь 21–24 лет / 
Young people 21–24 years old

n=157
Наиболее ценно /

Most valuable
Наименее ценно /

Least valuable

Образование / 
Education 5,9%
Карьера / Career 5,7% 
Любовь / Love 18,7%
Деньги / Money 17,4%
Здоровье / Health 15,9%
Семья / Family 10,2%

Жилье / Housing 6,4%
Друзья / Friends 1,9%
Хорошая жизнь / 
Good life 13,4%
Дети / Children 4,5%

18,7

17,4
15,9

10,2

6,4

1,9

13,4

4,5 5,9
5,7

Образование / 
Education 16,6%
Карьера / Career 3,7% 
Любовь / Love 5,9%
Деньги / Money 2,1%
Здоровье / Health 5,5%
Семья / Family 2,7%

Жилье / Housing 4,2%
Друзья / Friends 16,6%
Хорошая жизнь / 
Good life 5,8%
Дети / Children 36,9%

18,7

16,6

3,7

2,1

5,5

5,9

2,7
4,2

16,6
5,8

36,9

Рис. 3. Шкала жизненных ценностей молодежи 21–24 лет (%)

Fig. 3. Life values scale for young people aged 21–24 (%)

как». Так ответили 42,2% подростков, 39,6% из 
группы 18–20 лет, 36,3% молодежи 21–24 лет.

Одним из основополагающих критериев 
здорового образа жизни является рациональное 
питание. Респондентам предложены вопросы, 
характеризующие их режим питания и пище-
вые предпочтения (табл. 3).

Более половины подростков 15–17 лет пре-
имущественно питаются 3–5 раз в день, сре-
ди молодежи в среднем так питаются 43,3%. 
В то же время 1–2 раза в день принимают пищу 
37,4% подростков, 39,6 и 43,3% молодых людей 
18–20 и 21–24 лет соответственно. Регулярно 
и сбалансированно питаются 27,2% подрост-
ков и 20,5% молодежи; натуральными про-
дуктами с редким употреблением фастфуда — 
34,0% подростков, 41,8% молодежи 18–20 лет 
и 29,9% опрошенных в возрасте 21–24 года. 
Не следят за своим питанием и выбирают фаст-
фуд в качестве основного вида питания 35,9% 
подростков, 36,6% молодых людей 18–20 лет и 
43,9% молодежи 21–24 лет.

Таким образом, питание современных под-
ростков и молодежи не соответствует их физио-
логическим потребностям, что подтверждается 
результатами многих исследований других ав-
торов [13–15]. Избыток углеводов, соли, жиров 
в рационе может привести к раннему дебюту 
таких социально значимых болезней, как арте-
риальная гипертензия и сахарный диабет. Недо-
статок пищевых волокон влечет за собой дефи-
цит витаминов и основных нутриентов, что, в 
конечном счете, приводит к снижению иммуни-
тета, присоединению вирусных и бактериаль-
ных инфекций, повышению риска развития ал-
лергических, аутоиммунных и онкологи ческих 
заболеваний. Недостаток белка в питании под-
ростков и молодежи ведет к снижению продук-
ции гормонов, в том числе половых, что может 
сказаться на репродуктивной функции [15–17]. 

Считают, что текущее состояние их здоро-
вья «отличное» 35,4% подростков 15–17 лет и 
27,6 и 22,3% молодежи 18–20 лет и 21–24 лет 
соответственно. Как «хорошее» свое здоровье 



ОРИГ ИН А ЛЬНЫЕ С ТАТ ЬИ

МЕДИЦИНА И ОРГАНИЗАЦИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ТОМ 9   № 4   2024 ISSN 2658-4212 (Print)  ISSN 2658-4220 (Online)

29
Та

бл
иц

а 
3

О
ц

ен
ка

 х
ар

ак
те

р
а 

п
и

та
н

и
я 

и
 п

и
щ

ев
ы

х
 п

р
ед

п
оч

те
н

и
й

 (
%

)

Ta
bl

e 
3

A
ss

es
sm

en
t 

o
f 

d
ie

ta
ry

 p
at

te
rn

s 
an

d
 f

o
o
d
 p

re
fe

re
n
ce

s 
(%

)

В
оз

ра
ст

ны
е 

гр
уп

пы
 / 

A
ge

 g
ro

up
s

С
ко

ль
ко

 р
аз

 в
 д

ен
ь 

пи
та

ет
ес

ь 
/ 

H
ow

 m
an

y 
tim

es
 a

 d
ay

 d
o 

yo
u 

ea
t

За
вт

ра
ка

ет
е 

ли
 в

ы
 е

ж
ед

не
вн

о 
/ 

D
o 

yo
u 

ha
ve

 b
re

ak
fa

st
 d

ai
ly

Д
ай

те
 о

це
нк

у 
ха

ра
кт

ер
у 

В
аш

ег
о 

пи
та

ни
я 

/ D
es

cr
ib

e 
yo

ur
 d

ie
t

1–
2 

ра
за

 / 
1–

2 
tim

es

3–
5 

ра
з 

/ 
3-

–5
 

tim
es

ча
ст

ы
е 

пе
ре

ку
сы

 / 
fr

eq
ue

nt
 

sn
ac

ki
ng

да
 / 

ye
s

не
т 

/ n
o

не
 в

се
гд

а 
/ 

no
t a

lw
ay

s

ре
гу

ля
рн

ое
 

сб
ал

ан
си

ро
ва

нн
ое

 
пи

та
ни

е 
ка

че
ст

ве
нн

ы
м

и 
пр

од
ук

та
м

и 
/ 

re
gu

la
r 

ba
la

nc
ed

 
m

ea
ls

 w
ith

 q
ua

lit
y 

fo
od

s

пр
еи

м
ущ

ес
тв

ен
но

 
пи

та
ни

е 
на

ту
ра

ль
ны

м
и 

пр
од

ук
та

м
и,

 
ф

ас
тф

уд
 

и 
сл

ад
ос

ти
 р

ед
ко

 / 
m

ai
nl

y 
ea

t n
at

ur
al

 
pr

od
uc

ts
, f

as
t f

oo
d 

an
d 

sw
ee

ts
 r

ar
el

y

чт
о 

хо
чу

, 
то

 и
 е

м
, л

ю
бл

ю
 

ка
рт

ош
ку

 ф
ри

 
и 

га
м

бу
рг

ер
ы

 / 
I e

at
 w

ha
t I

 
w

an
t, 

I l
ik

e 
fr

en
ch

 fr
ie

s a
nd

 
ha

m
bu

rg
er

s

ве
ге

та
ри

ан
ск

ие
 

пр
од

ук
ты

 / 
ст

ро
га

я 
ди

ет
а 

/ 
ve

ge
ta

ri
an

 
pr

od
uc

ts
 / 

st
ri

ct
 

di
et

1
5

–
1

7
 л

ет
 /

 y
ea

rs
 

3
7

,4
5

3
,9

8
,7

5
5

,3
2

0
,9

2
3

,8
2

7
,2

3
4

,0
3

5
,9

2
,9

1
8

–
2

0
 л

ет
 /

 y
ea

rs
 

3
9

,6
4

4
,0

1
6

,4
4

4
,0

2
5

,4
3

0
,6

2
0

,1
4

1
,8

3
6

,6
1

,5

2
1

–
2

4
 г

од
а 

/ 
y

ea
rs

 
4

3
,3

4
2

,7
1

4
,0

4
5

,2
2

6
,1

2
8

,7
2

1
,0

2
9

,9
4

3
,9

5
,1 Та

бл
иц

а 
4

О
ц

ен
ка

 т
ек

у
щ

ег
о
 с

о
ст

оя
н

и
я 

зд
о
р
о
вь

я 
р
ес

п
о
н

д
ен

то
в 

(%
)

Ta
bl

e 
4

A
ss

es
sm

en
t 

o
f 

th
e 

cu
rr

en
t 

h
ea

lt
h
 s

ta
tu

s 
o
f 

re
sp

o
n
d
en

ts
 (

%
)

Возрастные группы / 
Age groups

И
м

ею
тс

я 
ли

 х
ро

ни
че

ск
ие

 з
аб

ол
ев

ан
ия

 / 
D

o 
yo

u 
ha

ve
 a

ny
 c

hr
on

ic
 d

is
ea

se
s?

Болезни органов 
дыхания / 

Respiratory diseases

Болезни системы 
кровообращения / 

Diseases of the 
circulatory system

Болезни органов 
пищеварения / 

Digestive diseases

Болезни костно-
мышечной системы / 

Diseases of the 
musculoskeletal system

Болезни эндокринной 
системы / 

Endocrine system 
diseases

Болезни уха 
и сосцевидного отростка / 

Diseases of the ear and 
mastoid process

Болезни нервной 
системы / 

Nervous diseases 
systems

Болезни глаза и его 
придаточного аппарата / 

Diseases of the eye 
and its adnexa

Болезни мочеполовой 
системы / 

Diseases of the 
genitourinary system

Болезни кожи 
и подкожной клетчатки / 

Diseases of the skin 
and subcutaneous tissue

Травмы и их 
последствия / 

Injuries and their 
consequences

Я здоров / 
I am healthy

1
5

–
1

7
 л

ет
 /

 y
ea

rs
7

,8
5

,3
1

8
,4

2
0

,4
5

,8
11

,7
11

,2
2

4
,3

2
,4

8
,7

4
,4

4
5

,1

1
8

–
2

0
 л

ет
 /

y
ea

rs
1

0
,4

6
,7

2
6

,1
1

9
,4

1
2

,7
1

3
,4

1
4

,9
2

2
,4

3
,7

9
,7

6
,7

3
8

,8

21
–2

4 
го

да
 / 

ye
ar

s
8

,3
8

,9
2

5
,5

1
8

,5
8

,9
11

,5
1

6
,6

2
9

,3
7

,6
1

5
,3

5
,7

3
6

,9



OR IGIN A L PA PE R S

MEDICINE AND HEALTH CARE ORGANIZATION VOLUME 9  № 4  2024 ISSN 2658-4212 (Print)  ISSN 2658-4220 (Online)

30

оценили 36,4% подростков 15–17 лет, более 
половины молодежи 18–20 лет и 21–24 лет. 
«Плохим» здоровье считают 9,7% подростков 
15–17 лет, 9,0% молодежи 18–20 лет, 12,1% 
молодежи 21–24 лет. Отнесли свое здоровье 
к категории «ничего особенного» 18,4% под-
ростков 15–17 лет, 10,4% лиц 18–20 лет и 
14,0% — 21–24 лет. 

В ответах на вопрос о наличии у респонден-
тов хронических заболеваний, известных им, 
получены ответы, представленные в таблице 4.

Респонденты всех возрастных групп отмети-
ли у себя наличие болезней органов пищеваре-
ния: 18,4% подростков 15–17 лет, 26,1 и 25,5% 
молодежи 18–20 лет и 21–24 лет соответствен-
но. Сопоставимыми по распространенности яв-
ляются болезни глаза и его придаточного аппа-
рата: 24,3, 22,4 и 29,3% в соответствующих воз-
растных группах. Болезни костно-мышечной 
системы отметила у себя 1/5 часть респонден-
тов. Вместе с тем 45,1% опрошенных подрост-
ков, 38,8% молодежи 18–20 лет и 36,9% моло-
дых людей 21–24 лет считают, что они здоровы 
(табл. 4).

Респонденты всех возрастных групп отве-
тили на вопрос: «Что Вам известно о репро-
дуктивном здоровье?». Считают, что репродук-
тивное здоровье — это «способность родить 
детей» 40,5% подростков 15–17 лет (20,4% де-
вушек и 20,1% юношей); 27,3% молодежи 
18–21 лет (16,9% девушек и 10,4% юношей) 
и 32,2% молодежи 21–24 года (19,1% девушек 
и 13,1% юношей); что это «состоя ние полного 
физического, умственного и социального бла-
гополучия» — четверть подростков 15–17 лет 
(12,6% девушек и 12,4% юношей); 16,4% мо-
лодежи 18–20 лет (10,2% девушек и 6,2% юно-
шей) и 17,8% молодежи 21–24 лет (10,5% де-
вушек и 7,3% юношей); считают, что репро-
дуктивное здоровье — «это удовольствие и 
безопасная сексуальная жизнь» 23,8% подрост-
ков (12,0% девушек и 11,8 юношей%), 27,6% 
лиц 18–20 лет (17,1% девушек и 10,5% юно-
шей), 31,9% молодежи 21–24 лет (18,9% деву-
шек и 13,0% юношей). 

Ответы на вопросы третьего блока харак-
теризовали взаимоотношения респондентов 
с медицинской организацией и врачами поли-
клиники. Так, подростки 15–17 лет чаще всего 
посещают врача 2–4 раза в год (52,4%), так же 
как и молодежь 18–20 лет (47,8%), а молодежь 
21–24 лет чаще всего посещает врача один раз 
в год (61,8%). Около трети опрошенных всех 
возрастных категорий переносят простудные 
заболевания один раз год (от 27,7 до 36,9%), 
около половины 2–3 раза в год. Более четырех 

раз в год болеют простудными заболеваниями 
22,8% подростков, 15,0 и 16,6% молодежи 18–
20 лет и 21–24 лет соответственно. 

Учащиеся подростки и молодежь проходят 
обязательные профилактические медицинские 
осмотры в образовательных организациях, что 
отражается на их ответах на вопросы о причи-
нах визита к врачу: с целью профосмотра по-
сещают врача 58,6% подростков 15–17 лет; по 
мере взросления, окончания учебы и отсутствия 
необходимости обязательного профосмот ра 
доля молодежи, посещающей врача с профи-
лактической целью, прогрессивно снижается и 
составляет 34,3% в возрасте 18–20 лет и 28,7% 
в возрасте 21–24 лет. 

Чаще всего обратиться к врачу молодых 
людей побуждает необходимость получения 
справки — так ответили 58,3% подростков, 59,0 
и 48,4% молодежи 18–20 и 21–24 лет соответ-
ственно. Из-за ухудшения самочувствия посе-
щали врача 47,1% подростков, 62,7% молодежи 
18–20 лет и 58,6% лиц 21–24 лет. При обостре-
нии хронических заболеваний обращаются за 
медицинской помощью 11,2% подростков, 17,9 
и 14,0% молодежи 18–20 и 21–24 лет соответ-
ственно. 

Состоят под диспансерным наблюдением в 
поликлинике почти 20% подростков, 33,6% мо-
лодежи 18–20 лет и только 14,6% молодых людей 
21–24 лет. Более трети (от 33,8 до 35,9%) мо-
лодых людей не владеют информацией о своем 
диспансерном наблюдении в поликлинике. 

Сохранение репродуктивного здоровья на-
селения — важная задача, стоящая перед рос-
сийским здравоохранением. Респонденты всех 
возрастных категорий не уделяют должного 
внимания сохранению своего репродуктивного 
здоровья: только 25,2% подростков, 47,0% мо-
лодежи 18–20 лет и 38,9% лиц 21–24 лет посе-
щают врача-гинеколога и андролога ежегодно 
(табл. 5). 

Как следует из данных таблицы 5, девушки 
всех возрастных групп более пристально следят 
за своим репродуктивным здоровьем во всех воз-
растных группах, особенно становясь старше. 
Юноши посещали врача-андролога чаще всего 
только в период обучения в школе или среднем 
учебном заведении, и чем старше они становят-
ся, тем реже эти визиты.

Часть опрошенных (6,4–10,7%) не знают, что 
это за врачи (гинеколог и андролог). Как под-
тверждение отсутствия грамотности в вопро-
сах репродуктивного здоровья, 2/3 молодежи 
неверно истолковывают данное понятие. При 
этом произошедшие в нашей стране в послед-
ние десятилетия социально-экономические, 
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Таблица 5
Посещаемость врача гинеколога/андролога представителями различных возрастных групп 

с разбивкой по полу (%)

Table 5
Attendance to a gynecologist/andrologist by representatives of various age groups, by gender (%)

Как часто Вы посещаете врача-гинеколога/андролога? /
How often do you visit a gynecologist/andrologist?

Ответы респондентов / 
Respondents’ answers

15–17 лет / years 18–20 лет / years 21–24 лет/ years
М/M Ж/F М/M Ж/F М/M Ж/F

Несколько раз в год / Several times a year 5,8 5,9 3,4 5,6 7,0 10,2

Один раз в год / Once a year 12,5 12,7 17,9 29,1 15,9 22,9

Один раз в несколько лет / Once every few years 7,9 8,1 5,7 9,2 6,0 8,6

Никогда не был / Never been 18,0 18,4 7,1 11,6 9,4 13,6

Не знаю такого врача / I don’t know this doctor 3,1 7,6 4,0 6,4 2,6 3,8

политические и культурные преобразования 
привели к изменению характера полового по-
ведения современных подростков и молоде-
жи, раскрепощению взглядов, снятию мораль-
но-этических запретов, что в совокупности с 
недостаточной грамотностью влечет за собой 
высокий риск абортов и инфекций, передава-
емых половым путем [16]. Бесспорно, что ре-
продуктивное здоровье нынешней молодежи 
будет определять демографические показатели 
в стране на 10–15 лет вперед, поэтому следует 
проводить активную просветительную работу 
для привлечения внимания к проблемам репро-
дуктивного здоровья [17, 18].

Доступность медицинской помощи явля-
ется одним из важнейших критериев деятель-
ности медицинских организаций. По ответам 
респондентов, всегда могут получить медицин-
скую помощь своевременно 53,9% подростков 
и 41,6% молодежи; в течение 14 дней получа-
ли помощь от 26,7 до 45,5% опрошенных. Бо-
лее половины опрошенных не знают, как зовут 
участкового врача. 16,4% молодежи ответили, 
что последний раз проходили профосмотр в 
школьные годы. От 11,9 до 19,7% опрошенных 
предпочитают лечение и обследование в част-
ных медицинских центрах.

Одним из вопросов анкеты был вопрос: 
«Как Вы относитесь к вакцинации?». Счита-
ют прививки бесполезными 20,9% подростков; 
26,9% лиц 18–20 лет; 18,5% молодежи 21–24 лет. 
При этом однозначно положительно относятся к 
вакцинации 54,4% подростков; 56,7% молодежи 
18–20 лет и 65,6% молодежи 21–24 лет. Считают, 
что прививки несут больше вреда, чем пользы 
20,9% подростков, 16,4% молодежи 18–20 лет и 
15,9% молодежи 21–24 лет. 

По вопросам, связанным с получением ин-
формации о своем здоровье, молодые люди 

всех исследуемых возрастов чаще всего обра-
щаются в Интернет (49,5%), адресуют вопрос 
врачу поликлиники (46,0%), консультируются с 
родителями (31,6%). 

Оценивая качество оказания медицинской 
помощи в поликлинике, от 47,6 до 56,7% ре-
спондентов ответили, что довольны им; от 9,2 
до 15,7% высказали недовольство; треть ре-
спондентов затруднилась дать ответ.

На вопрос, адресованный подросткам 15–
17 лет, «Владеете ли Вы информацией об ока-
зании медицинской помощи при переходе во 
взрослую поликлинику в возрасте 18 лет?», 
ответы распределились следующим образом: 
20,9% ответили, что в детской поликлини-
ке была предоставлена памятка, где все было 
разъяснено; 37,9% респондентов-подростков не 
имеют информации о дальнейшем оказании ме-
дицинской помощи; 21,8% просто обратятся к 
участковому врачу.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

При проведении данного исследования уста-
новлено, что здоровье, как одна из главных базо-
вых ценностей, приоритетна лишь для 6,8% под-
ростков 15–17 лет и 13,0% молодежи 18–24 лет. 
Наименее ценным подростки и молодежь счита-
ют рождение детей. В группе 18–24 лет значимо 
возрастает распространение вредных привычек. 
Респонденты данных возрастных категорий не 
уделяют должного внимания сохранению своего 
репродуктивного здоровья. Только треть моло-
дежи посещает врача с профилактической це-
лью. Менее четверти опрошенных подростков 
15–17 лет проинформированы о процессе пере-
хода из детской во взрослую сеть.

В условиях демографического кризиса в на-
шей стране особое внимание государства и его 
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институтов должно быть уделено реформиро-
ванию системы оказания медицинской помо-
щи подросткам и молодежи для объединения 
профилактических и лечебно-диагностических 
мероприятий детских и взрослых поликлиник, 
обеспечения профилактического континуума, на-
правленного на раннее выявление факторов рис-
ка хронических неинфекционных заболеваний с 
целью своевременной коррекции, формирования 
физического и психического здоровья молодежи, 
повышения их медицинской грамотности, в том 
числе в вопросах репродуктивного здоровья и 
приверженности к здоровому образу жизни.
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