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Здоровье – один из ключевых компонентов человеческого капитала. Бережное отно-
шение к здоровью, здоровьесберегающие паттерны поведения, систематическое посещение
врачей, профилактические осмотры и обследования, а также осведомлённость об их важ-
ности ведёт к улучшению самочувствия и качества жизни, а в социально-демографиче-
ских показателях – к увеличению значений индекса здоровья QALY («quality-adjusted-life-
year», сохранённые годы качественной жизни) и уменьшению средних значений показателя
DALY («disability-adjusted-life-year»), оценивающего суммарное время нетрудоспособности
по причине болезни.

Здоровье влияет на все сферы человеческой жизнедеятельности, в особенности на те,
что являются наиболее актуальными и значимыми для молодёжи: обучение, карьеру, са-
мореализацию и презентацию себя миру, востребованность на брачном рынке, а также
репродуктивное здоровье и период активного родительства [1].

Ресурсы, вложенные в здоровье посредством поддержания здорового образа жизни и
физической активности, сокращают, в свою очередь, затраты на лечение, длительность
больничных, нетрудоспособность в целом, что, в свою очередь, позитивно влияет на отно-
шения с работодателем и открывает больше возможностей для продвижения по службе
(для активного, здорового сотрудника).

Перед человеком, заботящимся о своём здоровье, открывается множество перспектив
разной направленности: отсутствие ограничений при выборе видов активного отдыха, «зе-
лёная улица» для занятий спортом, карьерные возможности и т.д. "Забота о здоровье с
молодого возраста позволит продлить продолжительность здоровой, полноценной, трудо-
способной жизни, а также оптимизировать расходы государства и предприятий на оказа-
ние медицинской помощи людям трудоспособного возраста" [2] и расходов на медицинское
страхование.

Современный студент подвержен влиянию различных негативных факторов, обуслов-
ленных образом жизни: посещением учебного учреждения 5 или 6 дней в неделю, про-
должительным временем в дороге, высокой загруженностью академическими задачами,
высоким уровнем сложности изучаемого материала, что, как следствие, приводит к уста-
лости, нарушению режима сна и питания, академическому стрессу и даже неуспеваемости
и т.д.

Стоит отметить также и увеличенную нагрузку студентов, совмещающих обучение с
работой. В связи с дефицитом временного ресурса и академическими задачами (посеще-
нием лекционных и семинарских занятий, выполнением домашних заданий), возникает
сложность в выборе времени для записи в медицинское учреждение с учётом занятий в
учебном заведении. Некоторые студенты даже отказываются от посещения медицинских
специалистов в связи с нежеланием пропускать учебные занятия и с трудом выделяют
время для спортивной нагрузки или какого-либо вида физической активности [4].
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Часть иногородних студентов предпочитает посещать медицинские учреждения в род-
ных городах, а не по месту обучения, а это приводит к тому, что частота посещений меди-
цинских учреждений и специалистов снижается, что может также привести к негативным
последствиям.

Невысокая частота и нерегулярность посещения врачей может привести к нарушению
одного из принципов 4П-медицины (participation), который заключается в вовлеченности
пациента, готовности к “партнерству” с медицинскими работниками для реализации целей
концепции лечения и профилактики, к которым относят: определение факторов риска
и предрасположенностей пациента к различным болезням с целью их предотвращения,
повышение мотивации пациента к следованию рекомендациям врача профилактической и
лечебной направленности [3], [5], [6].

Крайне важным является формирование паттерна сохранения собственного здоровья
за счет профилактики и бережного отношения к здоровью. А также предоставления моло-
дому поколению знаний и навыков, направленных на поддержание их здоровья, посред-
ством механизмов социальной рекламы, просветительской деятельности, формирующей
основы ценностной системы в процессе обучения и многое другое.
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