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Чернов Д. А. Оценка состояния здоровья военнослужащих по призыву

В других странах: Российской Феде-
рации, Казахстане, Финляндии, Швеции, 
Норвегии, Австрии, Швейцарии, Эстонии, 
Литве, Греции, Турции, Украине, Армении, 
Азербайджане, Туркменистане, Израиле, 
КНР, КНДР, Южной Корее, Сингапуре — 
применяется либо активная система при-
зыва с общей воинской повинностью, либо 
призывается часть всей возрастной группы, 
в том числе выборочно, на основе анкетиро-
вания или лотереи. При этом присутствует 
смешанный принцип комплектования, где 
часть Вооруженных Сил (ВС) представлена 
военнослужащими по контракту.

Однако в зарубежных литературных 
источниках имеются лишь  немногочислен-
ные сообщения о состоянии здоровья или 
заболеваемости военнослужащих по при-
зыву и исключительно по тем странам, где 

предусмотрена данная служба, в отличие от 

многообразия исследований, посвященных 

изучению состояния здоровья военнослужа-

щих по контракту или курсантов военно-у-

чебных заведений.

В условиях развития современной воен-

но-политической обстановки особую значи-

мость для Республики Беларусь приобретает 

наличие ВС, предназначенных для обеспе-

чения военной безопасности, вооруженной 

защиты суверенитета, независимости, тер-

риториальной целостности и конституци-

онного строя. Качественное состояние, бо-

еготовность и боеспособность ВС напрямую 

зависят от состояния здоровья военнослу-

жащих, проходящих службу по призыву. 

При этом в ВС Республики Беларусь при-

меняется смешанный принцип комплекто-

вания, происходит постепенное увеличение 

численности военнослужащих, проходящих 

военную службу по контракту.

Результаты и обсуждение
Состояние здоровья военнослужащих по 

призыву определяется множеством факто-
ров, основные из которых: исходное состоя-
ние здоровья и качество призывного контин-
гента, престижность и условия прохождения 
военной службы, адекватное распределение 
по военно-учетным специальностям, орга-
низация военно-профессионального обуче-
ния, соблюдение санитарно-гигиенических 
норм и обеспечение эпидемиологического 
благополучия, доступность и качество ока-
зания медицинской помощи.

Исходному состоянию здоровья и каче-
ству призывного контингента посвящен ряд 
исследований, где рассмотрены проблемы 
дефектов в работе призывных военно-вра-
чебных комиссий на основании изучения 
статистических показателей изменения ка-
тегории годности прибывающего на ком-
плектование пополнения [1], динамика по-
казателей годности к военной службе по 
призыву с отображением ограничения год-
ности по состоянию здоровья по классам и 
нозологическим группам заболеваемости [2], 
состояние здоровья и риск заболеваний при-
зывников [3], динамика основных показате-
лей здоровья призывников при организации 
медицинского освидетельствования [4].

Однако и в Республике Беларусь такие 
исследования все еще немногочисленны. А 
ведь здоровье военнослужащего представ-
ляет для общества все более возрастающую 
ценность, в том числе и экономическую. 
Медицинское обеспечение военнослужащих 
должно гарантировать качественную меди-
цинскую помощь, дающую максимальный 
эффект в нынешних реалиях социально-э-
кономической обстановки. Военнослужа-
щие по призыву являются частью общества, 
это — молодые мужчины трудоспособного 
возраста, их здоровье отражает состояние 
общественного здоровья.

Уровню заболеваемости и смертности 
от неинфекционных болезней, связанных 
с образом жизни, рискованным поведени-
ем молодежи, посвящен ряд исследований, 
в которых определены риски и основные 
факторы, влияющие на здоровье мужчин, 
выделены полоспецифические аспекты 
мужского здоровья [5]. Так, например, ис-
следователями установлено, что мужчины в 
возрасте от 18 до 30 лет относят табакоку-
рение, употребление алкоголя и психоактив-
ных веществ к первоочередным проблемам 
молодежи [6].



Анализ научных публикаций, посвя-
щенных вопросам состояния здоровья во-
еннослужащих по призыву, показал, что 
большинство из них содержат неполную, 
недостаточную информацию, в них описы-
ваются, как правило, лишь отдельные но-
зологические классы или формы, причины 
и следствия, способствующие нарушению 
состояния здоровья, при этом в них отсут-
ствует тщательный анализ многолетней ди-
намики по совокупности показателей забо-
леваемости.

Так, например, имеются публикации о 
заболеваниях костно-мышечной системы 
и соединительной ткани, которые являют-
ся одной из ведущих причин обращения за 
медицинской помощью, госпитализации и 
временной нетрудоспособности. Изучена ча-
стота и тенденция госпитализации с болью 
в поясничной области у военнослужащих по 
призыву [7], обращаемость за медицинской 
помощью при заболеваниях опорно-двига-
тельного аппарата [8].

Травмы нижних конечностей при чрез-
мерной нагрузке, связанные с военной 
службой, представляют собой серьезную 
проблему, приводящую к временной не-
трудоспособности. Большинство скелет-
но-мышечных травм происходит на уров-
не коленного сустава [9], исследованиями 
определена частота и факторы риска травм 
стопы и голеностопного сустава [10].

В структуре заболеваемости военнос-
лужащих по призыву ведущее место зани-
мают болезни органов дыхания. Респира-
торные заболевания были определены как 
главный фактор, приводящий к заболева-
емости и временной нетрудоспособности 
[11]. При анализе заболеваемости бронхита-
ми и пневмониями выявлено наличие лет-
него сезонного подъема заболеваемости при 
отсутствии холодового фактора, что свиде-
тельствует о существенной роли фактора об-
новления организованных коллективов [12].

Среди вновь прибывшего пополне-
ния проведен анализ распространенности 
острых респираторных заболеваний, очагов 
хронической инфекции, курения, понижен-
ной массы тела и риска заболевания вне-
больничной пневмонией [13]. 

Заболеваемость туберкулезом среди 
военнослужащих по призыву продолжает 
оставаться важной проблемой для медицин-
ской службы [14].

Заболеваемость и диагностика вирус-
ных гепатитов, проблема их активного вы-

явления, факторы риска распространения 
среди призывников и военнослужащих по 
призыву также являются актуальной про-
блемой [15], как и заболеваемость желудка и 
двенадцатиперстной кишки [16], выявлены 
показатели заболеваемости мочекаменной 
болезни [17].

Изучение распространенности и интен-
сивности стоматологических заболеваний 
выявило тенденцию к их увеличению, сни-
зился уровень охвата профилактическими 
осмотрами и количество санированных во-
еннослужащих [18]. 

В ряде публикаций приводились данные 
об изучении таких  проблем, как психиче-
ское здоровье военнослужащих, наруше-
ние военно-профессиональной адаптации, 
повышение эффективности профилактики 
девиантного поведения. Современные ус-
ловия военной службы определяют допол-
нительные требования к состоянию психи-
ческого здоровья военнослужащих [19]. А 
между тем распространенность психиче-
ских расстройств у подростков и молодых 
людей колеблется от 23,8 до 36,6 %, при 
этом депрессия, тревога, злоупотребление 
психоактивными веществами являются 
наиболее распространенными причинами 
психических расстройств [20]. Около 15 % 
призывников не проходят службу по состо-
янию здоровья, причем примерно 40 % из 
них имеют психические расстройства [21].

Условия службы и профессиональной 
деятельности военнослужащих предъявляют 
серьезные требования к функциональным 
возможностям организма, именно поэтому 
немаловажную роль играет своевременное 
выявление заболеваний при постановке 
граждан на воинский учет [22]. 

Особенно это  касается своевремен-
ного выявления лиц с психическими забо-
леваниями, страдающих наркотической 
и алкогольной зависимостью, при меди-
цинском освидетельствовании граждан 
в ходе их постановки на воинский учет и 
призыве на военную службу [23]. Рядом 
исследователей установлен высокий уро-
вень распространенности психических и 
наркологических расстройств среди лиц 
призывного и допризывного возраста, 
имеющий существенные региональные осо-
бенности [24]. Обосновано выделение для 
военнослужащих типов отклоняющегося 
поведения [25], показана динамика забо-
леваемости психическими расстройствами 
и частота нервно-психической неустой-
чивости у призывного контингента [26].
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Одним из факторов при досрочном 
увольнении военнослужащих по призыву 
по медицинским показаниям может быть 
значительная физическая нагрузка в нача-
ле военной службы. Установлено, что темпы 
роста и развития молодых мужчин стабили-
зировались, однако при этом сохраняется 
тенденция к снижению их силовых возмож-
ностей [27].

Наличие вредных привычек и образ 
жизни играет важную роль в формирова-
нии и поддержании здоровья призывников 
и военнослужащих. В настоящее время из-
быточная масса тела и ожирение представ-
ляют собой серьезную проблему среди при-
зывников и военнослужащих [28]. Среди 
медико-социальных особенностей военнос-
лужащих по призыву отмечена высокая рас-
пространенность вредных привычек [29].

Вместе с тем, как указывалось выше, 
немногочисленными остаются публика-
ции, посвященные комплексным оценкам 
состояния здоровья военнослужащих, где 
анализируются совокупность компонен-
тов заболеваемости. Отсутствие полноцен-
ных и достоверных данных существенно 
затрудняет планирование мероприятий по 
сохранению и укреплению здоровья воен-
нослужащих, разработку предложений по 
совершенствованию форм и методов меди-
цинского статистического учета и осущест-
влению контроля за эффективностью про-
ведения профилактических мероприятий. 

Более предметно подошли к этому во-
просу авторы ряда исследований. В част-
ности, проведена оценка заболеваемости 
военнослужащих срочной службы в зави-
симости от их воинской специальности, ко-
торая основывалась на анализе временной 
утраты трудоспособности [30]. Изучена ха-
рактеристика классов болезней, наиболее 
часто встречающихся у военнослужащих 
по призыву [31], представлены тенденции 
и выявлены закономерности структуры и 
динамики основных показателей здоровья 
[32], проанализирована первичная заболе-
ваемость [33], определена структура трав-
матизма [34]. По результатам многолетних 
наблюдений за состоянием здоровья воен-
нослужащих введена интегральная величи-
на, характеризующая состояние здоровья 
воинского коллектива — коэффициент здо-
ровья [35].

Основные показатели здоровья воен-
нослужащих являются определяющими, од-
нако не менее важным является показатель 
нетрудоспособности и неэффективности ис-
пользования военнослужащих по состоянию 
здоровья на основании трудопотерь и выде-

ления класса заболевания (нозологии), из-за 
которого ежедневно отсутствовало на служ-
бе наибольшее число военнослужащих [36].

При оценке состояния здоровья воен-
нослужащих предлагается использовать 
методику расчетных показателей, включа-
ющих доли госпитализации, трудопотерь и 
увольняемости от уровня первичной заболе-
ваемости за каждое формирование и сопо-
ставления этих долей с такими же долями 
всех анализируемых формирований [37]. 
Предложены индексы отношений в каче-
стве объективной и комплексной оценки 
состояния здоровья военнослужащих и де-
ятельности медицинских частей, учитыва-
ющих характеристики заболеваемости, го-
спитализацию, выписку и смертность [38]. 
Применение индексов соотношения долей 
позволяет определить особенности состоя-
ния здоровья военнослужащих, оценить де-
ятельности медицинской службы и выявить 
влияние географических факторов [39].

Перспективным направлением исследо-
ваний является оценка состояния здоровья 
военнослужащих по призыву, где на основе 
многолетних данных медицинских отчетов о 
состоянии здоровья личного состава по фор-
ме № 3/МЕД применяются общепринятые 
показатели заболеваемости (общая и первич-
ная заболеваемость, нуждаемость в диспан-
серном наблюдении, госпитализация, дни 
трудопотерь, увольняемость по состоянию 
здоровья и смертность) по классам болезней 
Международной статистической классифи-
кации болезней и проблем, связанных со 
здоровьем,10-го пересмотра [40–46]. Затем 
проводится формирование безразмерной 
величины и расчет обобщенного показателя 
(военно-эпидемиологической оценки) нару-
шения здоровья военнослужащих. При рас-
чете сконструированной военно-эпидемио-
логической значимости нарушения здоровья 
военнослужащих вклад класса, конкретной 
болезни в структуру смертности умножает-
ся на коэффициент 3, увольняемость — на 
коэффициент 2, остальные данные имеют 
коэффициент 1. Данные исследования по-
зволяют врачу–организатору здравоохране-
ния изучить многолетние уровни и струк-
туру основных показателей заболеваемости 
военнослужащих по призыву, рассчитать 
военно-эпидемиологическую значимость в 
развитии нарушений состояния здоровья.

Представленный анализ отобража-
ет необходимость совершенствования те-
оретических и прикладных разработок, 



посвященных обобщенной (интеграль-
ной) оценке состояния здоровья военнос-
лужащих по призыву с целью улучшения 
системы медицинского обеспечения ВС.

Представленный анализ научных пу-
бликаций о заболеваемости военнослужа-
щих по призыву в мире и Республике Бела-

русь отображает необходимость развития 
теоретических и прикладных разработок, 
посвященных обобщенной (интеграль-
ной) оценке состояния здоровья данно-
го контингента с целью совершенствова-
ния системы медицинского обеспечения 
Вооруженных Сил Республики Беларусь.
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