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Аннотация. В статье проведен детальный анализ практик заботы о физическом и психологическом здоровье в 
студенческой среде. Исследование направлено на то, чтобы описать отдельные практики, а также выявить, как они 
сочетаются друг с другом, формируя устойчивые паттерны поведения студентов российских вузов. Эмпирическую 
базу составили данные раздаточного анкетирования студентов трех российских вузов (n=415), проведенного в 
2024 г. Проведены частотный и корреляционный анализы, оценка отношения шансов и кластеризация. Выявлена 
высокая распространенность базовых гигиенических и социальных практик, но низкая – сложноорганизованных 
форм (профилактика, режим дня). Выделены четыре типа поведения студентов на основе сочетания практик 
заботы о физическом и психологическом здоровье: 1) системный (24%) с самодисциплиной, объединяющей 
остальные практики, но игнорированием профилактических визитов к врачам и психологам; 2) деятельный 
(26%) с акцентом на активные практики (спорт и хобби); 3) поддерживающий (31%) с социально-гигиеническим 
паттерном и 4) пассивно-оборонительный (19%) с фокусом на минимальной физической и социальной гигиене. 
Доказано, что занятия спортом, самодисциплина и социальная вовлеченность выступают интегративными прак-
тиками, которые запускают процесс поддержания физического и психологического здоровья. Поведенческие 
практики студентов носят изоморфный характер: в случае невыраженной заботы о теле, высока вероятность 
подобного отношения к психологическому благополучию. Однако некоторые практики могут замещать другие: 
строгое соблюдение режима дня создаёт иллюзию самодостаточности, вытесняя профилактические практики. 
Вклад данного материала в разработку и актуализацию проблемы состоит в переходе от анализа изолированных 
практик к выявлению устойчивых паттернов их взаимосвязи. Практическая значимость статьи заключается в 
эмпирическом обосновании необходимости комплексного психолого-педагогического сопровождения, учиты-
вающего дифференцированный характер студенческих практик здоровьесбережения. Сформулированы реко-
мендации для управленческих структур вузов, психологических служб и специалистов по работе с молодежью. 
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Введение 

Современные условия организации учебного 
процесса в высшей школе характеризуются значи-
тельным объёмом академической нагрузки, повы-
шением требований к подготовке профессиональ-
ных кадров, а также интенсификацией умственной 
деятельности студентов в сочетании с высоким 
уровнем эмоционального напряжения [1-3]. Как от-
мечают исследователи, особенно остро это прояв-
ляется в период итоговых аттестаций, когда стрес-
совые ситуации могут привести к функционально-
му перенапряжению, и, как следствие, развитию 
синдрома вегетативной дисфункции, церебраль-
но-сосудистых нарушений и неврозов [4]. 

Кумулятивный эффект учебных перегрузок 

проявляется в негативных последствиях 
повседневной жизнедеятельности студентов. 
Так, у молодых людей фиксируются состояния 
хронической усталости, снижение физической 
активности, нарушения режима питания, сна и 
отдыха [5-6]. В совокупности указанные факто-
ры формируют устойчивый комплекс психоэмо-
циональных состояний, к числу которых можно 
отнести тревожные расстройства, чувство оди-
ночества и тоски по дому, что в итоге ухудша-
ет физическое здоровье и психоэмоциональное 
благополучие этой социальной группы [7]. 
Снижение концентрации внимания, слабость 
социальных связей внутри студенческих групп, 
практики прокрастинации выступают факторами, 
снижающими качество современного образования. 
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А значит, перед высшей школой встает задача 
не только транслировать знания, формировать 
профессиональные компетенции, но и создавать 
условия для сохранения и укрепления физического 
и психологического здоровья в студенческой среде.  

Наиболее релевантной теоретической рамкой 
для изучения здоровья студенческой молодежи 
выступает поведенческий подход, который 
рассматривает, как ежедневные привычки и 
действия молодых людей определяют общую 
траекторию их физического и психологического 
благополучия [8]. Исследование реальных 
социальных практик, в отличие от анали-
за ценностей и установок, позволяет не только 
описывать проблемы, но и разрабатывать адресные 
управленческие решения по минимизации 
негативных следствий. В частности, данные Т.В. 
Жуковой с коллегами, полученные в ходе мони-
торинга, подтверждают, что факторами устой-
чивости здоровья студентов служат системные 
здоровьесберегающие практики [9].

В научной литературе имеются данные о 
взаимосвязи некоторых обособленных практик 
в сфере здоровья с различными показателями 
здоровья в студенческой среде. Наиболее подробно 
описана взаимосвязь между двигательной 
активностью и психологическим здоровьем. 
Например, в исследовании китайских ученых Ю. 
Ван и Ю. Ли [10] студенты с высоким уровнем 
двигательной активности реже испытывали 
психологический стресс, тогда как принадлежность 
респондентов к группе с низкой физической 
подготовкой повышала  риск попадания в 
категории «общих психологических проблем» и 
«тяжелого кризиса». Сходные результаты были 
получены в исследовании американских студентов 
(n=4402) под руководством Л.Н. Дирбай [11]. 
Результаты продемонстрировали статистически 
значимую обратную связь между соблюдением 
рекомендаций по физической активности и уров-
нем индивидуального психического выгорания. 
Обратим внимание, что большое число исследо-
ваний демонстрируют не просто корреляцию, но 
глубокую функциональную связь физической ак-
тивности студентов и их психологического здо-
ровья: физическая активность высокой интенсив-
ности снижает уровень стресса [12], групповые 
занятия улучшают психоэмоциональное благопо-
лучие через механизмы социальной поддержки 
[13-14], а регулярные тренировки формируют уве-
ренность в своих силах, переносимую на управ-
ление эмоциями [15]. Разные формы студенческой 
активности получили неодинаковую оценку 
исследователей в работе А.К. Барбо и коллег [16]. 

Наиболее сильный положительный эффект на 
психологическое благополучие оказали занятия 
двигательной активностью, а вовлеченность в 
деятельность студенческих клубов, волонтерские 
организации носила более ограниченный характер. 
Авторы подчеркивают, что для укрепления психо-
логического здоровья студенческой молодежи наи-
более действенными являются не любые досуго-
вые практики, а те, которые сочетают физическую 
активность или структурированную социальную 
вовлеченность. Изолированные индивидуальные 
творческие практики могут не давать ожидаемого 
положительного эффекта.  

Стоит у читывать дву направленный 
характер связи между физической активностью 
и психоэмоциональным состоянием: низкий 
уровень психологического здоровья ведет к отказу 
от социальной активности, замыкая негативный 
круг, а регулярные занятия спортом, напротив, 
выступают барьером для развития тревожных 
расстройств [10]. В исследовании Ф. Му и соавторов 
[15], проведенном на большой выборке китайских 
студентов (N=5430), было убедительно показано, 
что вера в свои силы выступает ключевым 
механизмом, связывающим физическую активность 
и способность к психоэмоциональной регуляции. 
Иными словами, студент, который регулярно делает 
утреннюю зарядку, преодолевая лень, переносит 
эту стратегию совладания на управление стрессом 
и тревожным состоянием.

Современные исследования подчеркивают 
важную роль и других практик для здоровья 
студентов. Они могут искать поддержку у друзей 
или родных, обращаться к профессиональным 
психологам или, напротив, полагаться на то, что 
проблема решится сама собой, а также прибегать 
к использованию психоактивных веществ 
(табак, алкоголь). Рассмотрим, как эти практики 
соотносятся с психологическим благополучием. 
В исследовании А. Альхавальдеха и коллег 
[17] подчеркивается, что поиск социальной
поддержки рассматривается как адаптивная
стратегия, помогающая снизить стресс, получить
эмоциональную поддержку, а стратегия избегания
оценивается как дезадаптивная, ведущая к
психосоматическим нарушениям. В исследовании
канадских социологов под руководством Н. Кинга
[18] показано, что, несмотря на актуализированную
потребность в психологической помощи (43% ре-
спондентов имели симптомы тревоги), реально об-
ращались в психологические службы университе-
та лишь 15% студентов. К числу важных резуль-
татов исследования можно отнести: три четверти
студентов (74%) полагаются на то, что проблема
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разрешится сама, половина (50%) не знает, как и 
куда обратиться за психологической помощью. 
Значимым барьером на пути получения помощи 
выступает страх осуждения и стигматизации со 
стороны знакомых и друзей. В то же время пси-
хологическая профессиональная поддержка тех, 
кто обратился за помощью, определяется студен-
тами как важный ресурс, позволяющий справить-
ся со стрессом и улучшить психоэмоциональное 
состояние [19]. 

Обзор литературы [20-21] фиксирует двусто-
ронний характер связи между практиками и пока-
зателями в сфере физического и психологическо-
го здоровья: забота о теле может улучшать психо-
логическое состояние, а поддержка и накопление 
внутренних психологических ресурсов могут мо-
тивировать студентов к здоровому образу жизни. 
Однако открытым остается исследовательский во-
прос о том, как различные практики заботы о сво-
ем здоровье соотносятся в повседневной жизни 
студентов – усиливают ли они друг друга, суще-
ствуют автономно или вступают в отношения за-
мещения. Ответ на этот вопрос требует перехода 
от анализа изолированных практик к выявлению 
устойчивых паттернов их взаимосвязи в сфере фи-
зического и психологического здоровья – что де-
лает данное исследование особенно актуальным. 

Кроме того, анализ институциональной поли-
тики вузов в сфере здоровьесбережения обнаружи-
вает дисбаланс: приоритет отдается обеспечению 
физического здоровья студентов. Такие направ-
ления, как спортивная инфраструктура, секции, 
нормативы ГТО, диспансеризация ресурсно обе-
спечены и встроены в образовательный процесс. 
Забота о психологическом здоровье остается пе-
риферийной и не интегрирована в повседневную 
образовательную среду. Этот институциональный 
перекос вступает в противоречие с объективной 
структурой рисков: данные о высокой тревожно-
сти, распространенности депрессивных состояний 
и эмоциональном выгорании студентов [3; 7] сви-
детельствуют, что психологическое благополучие 
на сегодняшний день является серьезной пробле-
мой. Таким образом, можно утверждать, что созда-
ние институциональных условий для сохранения 
и укрепления физического здоровья студентов в 
отрыве от психологического заведомо малоэффек-
тивно. Эмпирически доказанная связь физического 
и психологического здоровья студентов и высокая 
распространенность тревожных расстройств 
требуют комплексной поддержки. Проблема 
актуализируется в условиях отсутствия адресного 
психолого-педагогического сопровождения, 
учитывающего дифференцированный характер 

студенческих практик заботы о физическом и 
психологическом здоровье.

Цель исследования – выявить паттерны 
заботы российских студентов вузов о своем 
физическом и психологическом здоровье, 
охарактеризовать взаимосвязь поведенческих 
практик в этих сферах, также определить роль 
университета в обеспечении условий для их 
реализации. 

Задачи: 
1. Оценить распространенность практик

заботы о физическом и психологическом
здоровье среди студентов вузов.

2. Разработать типологию поведенческих пат-
тернов студентов вузов на основе сочета-
ния практик заботы о физическом и пси-
хологическом здоровье.

3. Описать связь между различными практи-
ками в сфере физического и психологиче-
ского здоровья, выделить «интегративные»
практики, эффективные для обеих сфер.

Определить дисфункциональные поведенче-
ские паттерны студентов в сфере здоровьесбере-
жения и разработать рекомендации для психоло-
го-педагогического сопровождения в вузе.

Материалы и методы  Эмпирическую ис-
следовательскую базу составили данные, собран-
ные в 2024 г. методом раздаточного анкетирова-
ния среди студентов трех российских вузов (n=415) 
– Новосибирский государственный технический
университет (г. Новосибирск), Нижегородский го-
сударственный университет им. Н.И. Лобачевского
(г. Нижний Новгород), Пермский государствен-
ный национальный исследовательский универ-
ситет (г. Пермь). Указанные вузы расположены в
городах-миллионниках, которые репрезентируют
ключевые регионы России: Новосибирск (Сибирь/
Дальний Восток), Нижний Новгород (центральная
Россия) и Пермь (Урал). Опрос проводился сре-
ди студентов социально-гуманитарных направле-
ний очной формы обучения бакалавриата. Выбор
этих направлений обусловлен их профессиональ-
ной подготовкой, позволяющей проявлять осо-
бую чувствительность и рефлексию к анализу
социальных практик здоровья. Осуществлялся
стихийный отбор среди следующих направлений
подготовки: Графический дизайн, Клиническая
психология, Конфликтология, Менеджмент и
экономика в области физической культуры и спорта,
Организация работы с молодежью, Политология,
Психология, Реклама и связи с общественностью,
Рекреация и спортивно-оздоровительный туризм,
Социальная работа, Социология, Судебная и
прокурорская деятельность, Юриспруденция. В
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результате выборочную совокупность составили 
студенты в возрасте от 18 до 25 лет (основная 
доля – 97% до 22 лет), среди которых 122 юношей 
и 293 девушек (29% и 71% соответственно). 
Осуществлялся контроль соответствия выборочной 
совокупности генеральной по параметрам пола.

Забота о физическом и психологическом 
здоровье оценивалась через полузакрытые вопросы, 
давая возможность респондентам выбрать любые 
подходящие варианты ответа или вписать свои: 
«Что Вы делаете для сохранения и укрепления 
своего физического здоровья?» и «Что Вы делаете 
для того, чтобы быть эмоционально защищенным, 
психологически благополучным?». Варианты ответов 
представлены ниже на рисунках 1 и 2. 

Для обработки и анализа количественных 
данных использовался программный пакет 
SPSS Statistics. Распространенность различных 
практик заботы была представлена с помощью 
описательной статистики. Типология поведения 
студентов в сфере здоровья построена с 
использованием многомерного кластерного 
анализа методом k-средних. Для выявления связей 
между практиками и обнаружения устойчивых 
паттернов применялся корреляционный анализ 
для интервальных шкал, в том числе для бинарных 

переменных (коэффициенты r-Пирсона, d Сомерса 
и расчет отношения шансов).

Результаты Анализ полученных данных 
позволяет сделать вывод, что подавляющее 
большинство студентов (97%) реализуют те или 
иные практики заботы о физическом здоровье, и 
лишь 3% специально ничего не предпринимают 
(см. Рис. 1). К самым распространенным практикам 
относятся соблюдение личной гигиены (81%), 
обращение к врачу в случае заболевания (60%), ре-
гулярные занятия спортом (51%) и употребление 
БАДов, витаминов (49%). Выявлены статистически 
значимые гендерные различия: спорт оказывается 
преимущественно «мужской» практикой (OR = 
0,456 с 95% ДИ 0,295-0,705), а обращение к врачу 
и прием витаминов – «женскими» (OR = 3,368 с 
95% ДИ 2,171-5,225 и OR = 1,732 с 95% ДИ 1,127-
2,661 соответственно). На периферии заботы 
о физическом здоровье находятся практики 
правильного питания, соблюдения режима 
дня и профилактики заболеваний. Наименее 
востребованной оказалась практика использования 
индивидуальных средств защиты (7,7%), что, 
вероятно, связано со снятием эпидемиологических 
ограничений.

Рис. 1. Распространенность практик заботы о физическом здоровье среди студентов российских вузов 
(%, предполагается множественный выбор)

Fig. 1. Prevalence of physical health practices among Russian university students 
(%, multiple choices are assumed) 

Как и в сфере физического здоровья, подавляющее большинство студентов (98%) 
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вовлечены в практики поддержания психологиче-
ского здоровья (см. Рис. 2). Игнорируют заботу о се-
бе в этой сфере в основном мужчины (r-Пирсона = 
-0,122 при p<0,001). Наиболее предпочтительными
практиками оказались общение с близкими (81%),
занятия хобби (54%), избегание конфликтов (50%)
и спорт (44%). И опять же спорт значительно ча-
ще используется мужской частью (OR = 0,373 с

95% ДИ 0,242-0,576), а коммуникативные прак-
тики – женской (OR = 2,369 с 95% ДИ 1,431-3,922). 
Меньше всего в этих вопросах студенты интересу-
ются фармакологической поддержкой (9,2) и про-
фессиональной психологической помощью (7%), 
но при этом каждый седьмой студент использует 
алкоголь или курение для регуляции своего пси-
хоэмоционального состояния.

Рис. 2. Распространенность практик заботы о психологическом здоровье среди студентов российских 
вузов 

(%, предполагается множественный выбор)
Fig. 2. Prevalence of psychological health practices among Russian university students (%, multiple choices are 

assumed)

Для построения типологии поведения 
студентов вузов на основе сочетания практик 
заботы о физическом и психологическом здоровье 
был использован кластерный анализ методом 
k-средних. В качестве переменных кластеризации
выступили бинарные ответы респондентов на
вопросы о практиках заботы. В результате анализа
выделено четыре типа, которые условно можно
обозначить как: 1) системный – 98 чел. (24%), 2)
деятельный – 106 чел. (26%), 3) поддерживающий
– 128 чел. (31%), 4) пассивно-оборонительный – 81
чел. (19%) (расположены по степени комплексности
и интенсивности реализуемых практик).

Самым многочисленным кластером оказался 
поддерживающий тип (128 чел.), который реализует 
наиболее стандартный необходимый набор практик 
заботы о себе: гигиена, витаминопрофилактика, 

обращение к врачу в ситуации заболевания и со-
циальная поддержка. Все эти практики устойчи-
во коррелируют между собой (см. Табл. 1) и обра-
зуют так называемый социально-гигиенический 
паттерн. Исключение составляет лишь практика 
избегания конфликтов, которая идет в связке только 
с соблюдением личной гигиены. Корреляция 
между обращением к врачу и общением с 
близкими (r-Пирсона = 0,125 при p<0,001) может 
характеризовать общую готовность этого типа 
принимать помощь (будь то медицинская или 
социальная) извне для решения вопросов здоровья. 
Примечательно, что основную долю (92%) этого 
кластера составляют девушки.

Следующий по объему кластер – это 
деятельный тип (106 чел.), который помимо базо-
вого социально-гигиенического паттерна (гигиена 
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Таблица 1
 Матрица корреляций практик заботы о здоровьев рамках поддерживающего типа (r-Пирсон)

Table 1  
Matrix of correlations of health care practiceswithin the framework of the supportive type (r-Pearson)

Соблюдение лич-
ной гигиены Прием витаминов

Обращение к 
врачу в случае 
заболевания

Общение с 
близкими и 
друзьями

Избегание 
конфликтов, 
споров

Соблюдение личной 
гигиены 1 0.240** 0.129** 0.167** 0.121*

Прием витаминов 0.240** 1 0.209** 0.173** 0.046
Обращение к 
врачу в случае 
заболевания

0.129** 0.209** 1 0.125* -0.014

Общение с 
близкими и 
друзьями

0.167** 0.173** 0.125* 1 0.016

Избегание конфлик-
тов, споров 0.121* 0.046 -0.014 0.016 1

Значимые корреляции:* (p<0.05) или ** (p<0.01, двусторонний тест)
Significant correlations: * (p<0.05) or ** (p<0.01, two-sided test)

+ витамины + врач в ситуации заболевания
+социальная поддержка) включает занятия спортом
и хобби для поддержания как физического, так
и психологического здоровья (см. Табл. 2). Этот
тип ярко демонстрирует, что спорт является
универсальным интегративным инструментом,
т.е. физическая активность создает представление
тотального поддержания здоровья во всех сферах.
Корреляция занятия спортом для разных типов
здоровья достаточно высокая (r-Пирсона = 0,718
при p<0,001) и симметричная (установлено с
помощью коэффициента d Сомерса при p<0,001),
т.е. студенты их реализуют, понимая значимость
комплексного воздействия. Важно отметить, что
занятия спортом и хобби связаны с социальной
включенностью, причем спорт и хобби в этой связи
являются зависимыми переменными (установлено
с помощью коэффициента d Сомерса при p<0,001).
Создается паттерн социодетерминированной
здоровьесберегающей ак т и вност и,  где
принадлежность к сообществу определяет
реализацию активных совместных практик, ко-
торые, в свою очередь, положительно влияют
одновременно на физическое и психологическое
здоровье. Принимая во внимание концепцию о
«темной» стороне социального капитала [20], сто-
ит указать, что общение с друзьями и близкими
не коррелирует с аддиктивными практиками. Это
позволяет рассматривать социальную поддержку в
студенческой среде преимущественно как фактор
здорового поведения, а употребление алкоголя и
курение – это способ индивидуального совладания

со стрессом.  
Чуть меньше по объему третий кластер (98 

чел.), где прослеживается системный тип, в 
котором социально-гигиенический паттерн и 
социодетерминированная здоровьесберегающая 
а к т и вно с т ь  с оче т а е т ся  с  п а т т е рном 
самодисциплины (см. Табл. 3). Последний вклю-
чает связанные между собой из разных сфер 
здоровья высокоорганизованные практики, 
требующие личных волевых усилий: соблюдение 
«здорового» режима дня и «правильного» питания. 
Исходя из этого, дисциплина – это еще одна важ-
ная интегративная практика, оказывающая со-
поставимое влияние на физическое и психологи-
ческое здоровье. Однако здесь обнаруживается 
парадокс: при столь выраженном контроле над 
образом жизни представители этого кластера 
игнорируют профилактические визиты к врачу, в 
том числе к психологу (установлена связь между 
посещением врача для физического здоровья и 
посещением психолога, психиатра для поддержания 
психологического здоровья – r-Пирсона = 0,119 
при p<0,001). Возможно, дисциплинированный 
образ жизни сам по себе воспринимается как 
гарантия здоровья, создается ложная иллюзия 
самодостаточности. Поэтому к психологам 
обращаются не «ресурсные», а «проблемные» 
студенты, кто менее социально вовлечен (OR = 0,422 
с 95% ДИ 0,188-0,948), активен (OR = 0,367 с 95% 
ДИ 0,163-0,827) и более привержен к аддитивным 
практикам (OR = 2,740 с 95% ДИ 1,148-6,537) и 
употреблению лекарств, в т.ч. антидепрессантов 
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(OR = 9,747 с 95% ДИ 4,210-22,562).
Таблица 2

Матрица корреляций практик заботы о здоровьев рамках деятельного типа (r-Пирсон)

Table 2
Matrix of correlations of health care practiceswithin the framework of the active type (r-Pearson)

Социально-гигие-
нический паттерн

Занятия спортом для 
физического здоровья

Занятия спортом для 
психологи-ческого 

здоровья
Занятие хобби

Социально-
гигиенический паттерн связи в таблице 1 с общением: 0.101* нет связей с общением: 

0.108*
Занятия спортом для 
физического здоровья с общением: 0.101* 1 0.718** 0.137**

Занятия спортом для 
психологи-ческого 
здоровья

нет связей 0.718** 1 0.089

Занятие хобби с общением: 0.108* 0.137** 0.089 1

Значимые корреляции:* (p<0.05) или ** (p<0.01, двусторонний тест)
Significant correlations: * (p<0.05) or ** (p<0.01, two-sided test)

Таблица 3
Матрица корреляций практик заботы о здоровьев рамках системного типа (r-Пирсон)

Table 3
Matrix of correlations of health care practices within the framework of the systemic type (r-Pearson)

Социально-
гигиени-ческий 
паттерн

Паттерн социоде-
терминиро-ванной 
здоровьесбе-
регающей 
активности

Соблюдение 
режима дня для 
физического 
здоровья

Правиль-ное 
питание

Соблюдение 
«здорового» 
режима дня 
для психологи-
ческого здоровья

Социально-
гигиенический 
паттерн

связи в таблице 1 связи в таблице 2

с обращениемк 
врачу в случае 
заболевания: 

-0.146**

нет связей нет связей

Паттерн 
социодетерми-
нированной 
здоровьесбере-
гающей активности

связи в таблице 2 связи в таблице 2
связь со всеми 
показате-лями: 
0.140-0.250**

связь со 
всеми 
показате-
лями: 0.140-
0.250**

связь со всеми 
показате-лями: 
0.140-0.250**

Соблюдение режима 
дня для физического 
здоровья

с обращениемк 
врачу в случае 
заболевания: 

-0.146**

связь со всеми 
показате-лями: 
0.140-0.250**

1 0.363** 0.597**

Правильное питание нет связей
связь со всеми 
показате-лями: 
0.140-0.250**

0.363** 1 0.360**

Соблюдение 
«здорового» режима 
дня для психологи-
ческого здоровья

нет связей
связь со всеми 
показате-лями: 
0.140-0.250**

0.597** 0.360** 1

Значимые корреляции:* (p<0.05) или ** (p<0.01, двусторонний тест)
Significant correlations: * (p<0.05) or ** (p<0.01, two-sided test)

Последний кластер по объему (81 чел.) и 
по интенсивности, комплексности практик 
здоровьесбережения представляет собой пассивно-
оборонительный тип. Студенты из этого кластера 

реализуют паттерн «самовыживание», который 
заключается исключительно в гигиене Паттерн 
самодисциплины крайне слабо связан с социально-
гигиеническим. Это подтверждает гипотезу о том, 
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что дисциплина, находясь на более высоком уровне 
осознанности, вытесняет базовые практики в 
область нерефлексируемого фона. Они продолжают 
выполняться, но перестают осознаваться как 
значимые. Например, в представлениях студентов 
правильное питание и прием витаминов (в т.ч. 
БАДы) – это автономные практики (между ними нет 
статистически значимой связи), как будто относятся 
к разным уровням: питание — к дисциплине, 
витамины — к привычной рутине. Интересная 
связь наблюдается с социодетерминированной 
активностью. Согласно коэффициенту d Сомерса 
при p<0,001 эта связь является симметричной, обра-
зуя петлю взаимного усиления. Социальная вклю-
ченность создает мотивацию для выстраивания 
дисциплины, чтобы следовать вместе с группой, а 
сформированная дисциплина, в свою очередь, по-
зволяет студенту эффективно распределять силы, 
сохраняя таким образом возможность участвовать 
в совместных активностях.

как физической (соблюдение гигиены), так и со-
циальной (избегание конфликтов, споров), причем 
первое обуславливает второе (коэффициент d 
Сомерса = 0,155 при p<0,001, зависимая – избегаю 
конфликтов и споров). По сути, этот тип сфоку-
сирован на избегании любых внешних раздражи-
телей для физического и психологического здо-
ровья, а не на работе с ними. Важно подчеркнуть, 
что это не сопоставляется с «ничегонеделанием». 
Например, между «соблюдаю гигиену» и «ничего 
не делаю» для поддержания физического здоровья 
существует отрицательная связь (r-Пирсона = -0,265 
при p<0,001). Можно предположить, что гигиена – 
это не просто про чистоту, это некий минимальный 
маркер «нормального» поведения в сфере здоровья, 
то есть это базовое начало, без которого человек 
скатывается в полную пассивность по отношению к 
здоровью. Также важно учитывать, что соблюдение 
гигиены все же связано с поддержкой социальных 
контактов, но представители последнего кластера 
избегают общения. Именно этот разрыв является 
критическим фактором. Социальная изоляция для 
студента – это путь к полному пренебрежению здо-
ровьем. Причем такое пренебрежение является 
тотальным во всех сферах: если человек ничего не 
делает для тела, он с высокой вероятностью ничего 
не делает и для психологического состояния. 

Обсуждение 

Анализ распространенности практик заботы 
о физическом и психологическом здоровье среди 
студентов вузов показал, что их комбинация 
в разных сферах отличается. Так, забота о 

физическом здоровье больше концентрируется 
на гигиене и обращении к медицине (пусть и в 
ситуации заболевания), а забота о психологическом 
здоровье обеспечивается через социальные связи и 
досуг. Причем студенты-юноши как в физической, 
так и в психологической сфере достоверно чаще 
выбирают спорт, а девушки – коммуникативные 
практики.

В целом, студенческие практики заботы о 
здоровье можно охарактеризовать как самостоя-
тельные и доступные, которые естественным об-
разом интегрированы в их повседневную жизнь. 
Студенты избегают обращения к специалистам и 
сложноорганизованных долгосрочных форм, таких 
как соблюдение режима дня или профилактические 
визиты к врачу, в том числе для соблюдения 
психогигиены. Ученые [22] подтверждают выво-
ды о недостаточной профилактике заболеваний 
среди студентов и дополняют, что заинтересован-
ность к этому не возрастает даже в период слож-
ных эпидемиологических ситуаций, так как мо-
лодые люди не верят в эффективность этих мер 
и не хотят поддерживать «бизнес на проблемах». 

Результаты проведенного исследования 
подтверждают основную гипотезу, что между 
студенческими практиками заботы о физическом 
и психологическом здоровье существует связь, т.е. 
нет отдельно «людей-тела» и «людей-психики», 
наблюдается общая траектория поддержания здо-
ровья. Однако характер связи между практиками 
заботы не является однообразным. У большей 
части студентов наблюдается согласованный 
набор повседневных практик, которые не высту-
пают катализатором друг для друга, но образуют 
устойчивый паттерн (социально-гигиенический), 
необходимый для поддержания здоровья в обеих 
сферах. По оценкам Н.Л. Антоновой и соавторов 
[23], для современных студентов характерна кон-
цепция «здорового тела», которая включает в себя 
активную заботу о себе через физическую актив-
ность, сбалансированное питание, а также внима-
ние к психическому состоянию. Подобная интегра-
ция телесного и ментального компонентов заботы 
подтверждается и данными А.В. Лядовой о вклю-
чении в структуру представлений о здоровом об-
разе жизни практик поддержания эмоциональной 
стабильности [5].

Существуют интегративные практики, 
успешно работающие в обеих сферах здоровья, на-
пример, двигательная активность. Исследователи, 
работающие в этой области [11], добавляют, что 
студенты с устойчивыми привычками к физиче-
ской активности демонстрируют значимо более 
низкие уровни психического выгорания и выше 
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оценивают качество своей жизни. В исследовании 
Р.К. Лехтер с коллегами [12] на выборке студен-
тов Калифорнийского университета (n=1046) да-
ется уточнение, что для достижения психологи-
ческого эффекта важна не только сама физиче-
ская активность, но и ее интенсивность. Иными 
словами, защитную функцию в отношении пси-
хологического благополучия выполняет не лю-
бая активность, а активность высокой степени 
интенсивности. Именно такая позволяет орга-
низму устойчивость к повседневным стрессовым 
ситуациям. Интересную роль в этом процессе 
играют цифровые устройства, регистрирующие 
физическую активность. Работа О.Х. Зарт и коллег 
[24] показала, что участники, получавшие точные
данные о тратах энергии, не только начинали
воспринимать себя как более активных, но и
демонстрировали улучшение психического
здоровья, а также большую приверженность
правильному питанию. Напротив, заниженные
данные провоцировали рост негативных эмоций,
снижение самооценки и повышение уровня
артериального давления.

Выявлено, что некоторые практики взаимно 
усиливают друг друга: общение с близкими для 
поддержания психологического здоровья влияет на 
реализацию совместных активностей, полезных для 
обеих сфер здоровья, а совместная деятельность, 
в свою очередь, поддерживает социальные 
контакты. Ключевым механизмом, объясняющим 
это взаимное усиление, выступает социальный 
капитал, который усиливает оздоровительный 
эффект практик за счет «превращения» их из 
индивидуальных в коллективные [25-27]. В ис-
следовании Д.М. Йоркс и коллег [13] установле-
но, что регулярные занятия фитнесом в соста-
ве студенческих групп привели к статистически 
значимому снижению воспринимаемого стресса 
и повышению показателей ментального и 
эмоционального состояния. При этом в группах 
студентов, занимавшихся самостоятельно или с 
1–2 партнерами, таких значимых изменений не 
зафиксировано. 

Также усиливающим эффектом в сфере 
физического и психологического здоровья 
обладает самодисциплина, которая обеспечи-
вает интеграцию других полезных практик 
заботы в повседневность студента. Однако ре-
зультаты анализа фиксируют, что тотальное 
соблюдение режима дня может создавать иллюзию 
самодостаточности в вопросах здоровья, вытесняя 
различные профилактические практики, напри-
мер, посещение врача с профилактической целью, 
в том числе психолога. Этот вывод согласуется 

с концепцией «иллюзии неуязвимости» [28], где 
высокая оценка собственного здоровья и контроль 
над образом жизни порождают у индивида лож-
ное чувство безопасности, притупляют страх пе-
ред возможными угрозами и повышают веру в ис-
ключительность собственных сил. 

Важно понимать, что взаимосвязь различных 
практик заботы о физическом и психологическом 
здоровье зависит не только от индивидуальных 
социально-психологических особенностей сту-
дента, но и от наличия структурных барьеров в 
образовательной среде. Исследования [29-31] вы-
деляют следующие структурные барьеры, кото-
рые препятствуют реализации практик поддер-
жания физического здоровья и готовности обра-
щаться за психологической поддержкой в случае 
необходимости. Желание справиться со стрессо-
вым состоянием сталкивается с перегруженностью 
расписания, отсутствием развитой инфраструк-
туры или нехваткой поддерживающего социаль-
ного окружения. Вероятно, именно эти общие фак-
торы определяют не только наличие или отсут-
ствие отдельных практик, но и сам характер связи 
между заботой о теле и психике. Они задают логику 
того, будут ли эти здоровьесохранные практики 
существовать автономно друг от друга или станут 
фундаментом друг для друга. Данный вывод 
подчеркивает высокий потенциал продолжения 
исследования в этой области для определения 
влияния структурных барьеров в университетской 
среде на реализацию различных практик заботы 
о здоровье студентов.

Заключение

Полученные выводы позволяют перейти от 
абстрактного понимания важности здоровья к 
адресной работе с конкретными поведенческими 
пат тернам и ст уден тов.  Форм и рован ие 
институциональной системы заботы о физическом 
и психологическом здоровье студентов требует 
реализации инфраструктурных, социально-
коммуникативных и цифровых управленческих 
решений.

Во -пе рвы х ,  у чен ые  обосновы ва ю т 
необходимость создания в вузе комплексной 
здоровьесберегающей инфраструктуры с 
физкультурно-спортивными, медицински-
ми, санитарно-гигиеническими, рекреацион-
ными, психологическими, инженерно-техни-
ческими элементами [32]. Полученные данные 
дополняют эту идею, показывая, что эффектив-
ность такой инфраструктуры будет зависеть не 
только от ее интегративного характера, но и от 
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способности учитывать дифференцированные 
особенности поведения студентов. В частности, 
требуется трансформация университетских 
психологических центров, ограниченных 
консультационно-диагностической функцией, 
в «ресурсные пространства», объединяющие 
традиционные методы работы с рекреационными 
формами, для формирования у студентов образа 
центров как институтов повседневной поддержки 
психоэмоционального состояния, а не только 
кризисной помощи. В отечественных исследованиях 
эта идея звучит как «создание допсихологической 
помощи», которая существует не более в 12% ву-
зов и финансируется в основном за счет средств 
грантов [29]. 

Во-вторых, стоит пересмотреть социально-
коммуникативную структуру в действующих 
элементах здоровьесбережения. Учитывая 
склонность студентов выстраивать эффективное 
взаимодействие со своими сверстниками, следует 
развивать студенческие организации, в том чис-
ле для поддержания здоровья, на принципах 
горизонтальной поддержки, исключая давление 
«сверху-вниз». В качестве примера можно привести 
успешный опыт повышения двигательной 
активности через студенческие спортивные клубы 
с самоуправлением [33] или волонтерские сту-
денческие объединения, где обученные студенты 
оказывают первичную помощь другим по вопросам 
здоровья, выявляют признаки неблагополучия и 
направляют к специалистам, тем самым формируя 
систему междисциплинарного сотрудничества в 
вузе [34]. В литературе имеется описание успешного 
опыта организации студенческих спортивных 
клубов в Южном федеральном университете, 
который даже проводит чемпионат ассоциации 
студенческих спортивных клубов в России [35].

В-третьих, достаточно удачным может 
оказаться интегрирование здоровьесберегающей 
университетской инфраструктуры в цифровую 
среду. Использование цифровых сервисов в 
электронной среде вуза позволит обеспечить 
анонимность обращения, снизить влияние стиг-
матизирующих факторов и расширит доступ 
поддержки в сфере здоровья для различных 
категорий студентов. При этом комплексный 
характер цифровой среды способен усилить этот 
эффект. Современные исследователи обосновывают 
перспективность создания университетской 
цифровой платформы, например, UCaaS (Unified 
Сommunications as a Service), объединяющей 
сервисы для коммуникации, обучения и 
мониторинга, что создает основу для непрерывного 

сопровождения здоровьесберегающих практик с 
возможностью их закрепления в ходе очных встреч 
и живого общения [36].
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