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ЗДОРОВЬЕСБЕРЕГАЮЩИЕ ПРАКТИКИ МОЛОДЕЖИ СОВРЕМЕННЫХ РОССИЙСКИХ МЕГАПОЛИСОВ

Аннотация. В статье рассматриваются здоровьесберегающие практики российской молодежи мегаполисов. Приводится теоретическое определение понятия, на основе вторичного анализа федеральных исследований описываются особенности практик. Выделяются проблемы здоровьесбережения и приводятся возможные пути их решения.
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Здоровьесберегающее поведение обозначается как важная для развития любой личности система. В контексте современных глобальных вызовов оно претерпевает соответствующие изменения, влияющие на социальные группы и формирующие новые характеристики соответствующих практик. Важность изучения здоровьесберегающего поведения выступает актуальным вопросом из-за стремления адаптироваться к происходящим изменениям и попытаться найти в них значимые для развития общества показатели. Вопросы здоровьесберегающих практик молодежи приобретают общественную значимость, поскольку молодежь как социальная группа относится к одному из основных субъектов преобразований российского общества и формирования его политики. В современных мегаполисах, с точки зрения их понятия, существуют возможности для реализации здоровьесберегающих практик молодежи, однако глобальные изменения российского общества формируют некоторые проблемные аспекты.
Здоровьесберегающее поведение – это результат действий личности, направленный не только на сохранение определенного уровня здоровья, но и на его улучшение. В качестве элементов при этом выделяются социальная среда, субъект, цель, средства и результаты поведения. Необходимо отметить, что здоровьесберегающее поведение может быть позитивным (значительное применение потенциала и ресурсов для нового уровня здоровья) или смешанным (личность в большей степени воспринимает информацию и на ее основе пытается совершать здоровьесберегающие действия) [7, с. 278]. В свою очередь, под здоровьесберегающими практиками воспринимается совокупность устойчивых и воспроизводимых действий, ориентированных на улучшение здоровья. Они реализуются по определенным правилам в рамках принципов общества и являются конструкциями форм действий [6, с. 78]. Значение приобретают оценки здоровьесберегающих практик, содействие распространению положительных моделей здоровьесбережения, популяризация здорового образа жизни.
Особенно важным подчеркивается предоставлять информацию о принципах здоровьесбережения молодым поколениям, а также формировать условия для их достижения на стадиях социализации личности. Здоровьесберегающие практики осваиваются в основном коллективно через передачу информации, в результате чего у молодежи и развиваются соответствующие умения и навыки [6, с. 81]. Кроме того, воздействие демонстрируют и существующие вызовы окружающей обстановки. Так, например, после введения ограничительных мер в период распространения коронавирусной инфекции некоторая часть людей значительно уменьшила свою физическую активность, а другая часть наоборот пересмотрела отношение к здоровью и стала демонстрировать те практики здоровьесбережения, которые увеличили активность в больших прежнего объемах, в том числе и среди молодежной когорты населения [5, с. 58]. 
Современной российской молодежи мегаполисов, как правило, не свойственны трудности полноценно спать и придерживаться правильного питания. Большей части молодежи почти всегда (26.1% опрошенных среди молодежи, проживающей в мегаполисах) или чаще удается (20.2%) полноценно выспаться после прошедшего дня. Принципов правильного питания чаще удается придерживаться 28.1% молодежи, при этом 23.8% опрошенных придерживаются этого лишь иногда. 
Однако при наличии проблем со здоровьем российская молодежь, проживающая в мегаполисах, прежде всего, предпочтет обратиться к врачу когда не может справиться с жалобами самостоятельно (27% опрошенных) или когда понимает, что больше невозможно этого откладывать (24.4%). Лишь 16.3% молодежи современных мегаполисов обращаются к врачу регулярно и для профилактики. 11.6% опрошенных не обращаются к врачам в принципе. В большей степени склонны обращаться к врачу регулярно девушки, чем юноши (коэффициент Спирмена = -0.252, p <= 0.05) [2].

Взаимосвязь между этими характеристиками поведения слабая, но присутствует в прямом направлении. То есть, чем больше представителю российской молодежи современных мегаполисов свойственно полноценно высыпаться, придерживаться правильного питания, тем больше ему свойственно обращаться к врачам регулярно (табл. 1). 

Таблица 1

Взаимосвязи между проявлениями характеристик здоровьесберегающего поведения российской молодежи современных мегаполисов (коэффициент Спирмена, p <= 0.05)
	
	Частота полноценного сна, отдыха и восстановления
	Частота стремления придерживаться правильного питания
	Частота обращения к врачам

	Частота полноценного сна, отдыха и восстановления
	0
	0.236
	0.26

	Частота стремления придерживаться правильного питания
	0.236
	0
	0.255

	Частота обращения к врачам
	0.26
	0.255
	0

	Источник: база данных ВЦИОМ «Здоровый образ жизни и как его придерживаться», 2022.


Свое состояние здоровья современная российская молодежь мегаполисов оценивает преимущественно как удовлетворительное (43.5% опрошенных среди молодежи, проживающей в мегаполисах) или хорошее (35%). Очень хорошим состояние здоровья называют 14.7% опрошенных, а слабым или очень слабым считают состояние 4.6% и 2.2% соответственно. Оценка состояния здоровья при этом не зависит от пола, но чем старше представитель молодежи, тем ниже он оценивает уровень своего состояния здоровья (коэффициент Гамма = 0.232, p <= 0.05). 
Почти всегда принципов здорового образа жизни придерживаются 55.6% представителей молодежи, проживающей в мегаполисах. Иногда его придерживаются 34.9% молодежи. 8.8% опрошенной молодежи мегаполисов совсем не придерживаются принципов здорового образа жизни. Стремление поддерживать здоровый образ жизни не зависит ни от пола, ни от возрастного показателя представителей молодежи российских мегаполисов. Однако чем лучше оценивается состояние здоровья, тем чаще представитель молодежи придерживается принципов здорового образа жизни (коэффициент Гамма = 0.285, p <= 0.05) [3].

Отдельными показателями для описания особенностей здоровьесберегающих практик российской молодежи, проживающей в мегаполисах, являются параметры ее физической активности. Так, преобладающая часть молодежи оценивает собственную физическую активность как умеренную (39.5% опрошенных). Высокой ее называют 24.8% молодежи российских мегаполисов, 23% считают собственную физическую активность скорее высокой и лишь 12.7% опрошенных описывают свою физическую активность на низком уровне. 
Оценка уровня физической активности не зависит как от пола, так и от возраста молодежи. При этом чем больше представителю российской молодежи мегаполисов удается придерживаться правильного питания, тем выше он оценивает уровень своей физической активности (коэффициент Спирмена = 0.26, p <= 0.05) [2].
Преимущественно российская молодежь мегаполисов занимается физической активностью 2-3 раза в неделю (35.3% опрошенных). Ежедневно или почти ежедневно занимаются ею 15.1% молодежи, аналогичный показатель и у тех кто занимается физической активностью 1 раз в неделю. 11.8% опрошенных занимаются физической активностью только 1-3 раза в месяц, а 16% молодежи российских мегаполисов не занимается никогда или практически никогда. Больший интерес к занятиям физической активностью проявляют юноши, чем девушки (коэффициент Спирмена = 0.249, p <= 0.05), но возраст не оказывает влияния на частоту занятий физической активностью представителей российской молодежи в мегаполисах [4]. 

Среди тех, кто никогда или почти никогда не занимается физической активностью, преобладает причина отсутствия времени на это. Многим из молодежи не хватает силы воли, нет ощущения потребности или необходимости в занятиях (табл. 2).
Таблица 2

Причины отсутствия занятий физической активностью российской молодежи современных мегаполисов (в % от числа опрошенных; открытый вопрос, до 3 вариантов ответа)

	Причина
	Процент

	Не чувствую потребности или необходимости в этом, мне это не нужно
	24

	Не хватает силы воли, не могу себя заставить
	36

	Нет времени
	56

	Плохое состояние здоровья
	20

	Нет денег
	12

	Нет спортивных сооружений, площадок рядом с домом
	12

	Не знаю как правильно заниматься, а пользоваться услугами инструкторов и тренеров нет возможности
	12

	Нет заметных результатов от занятий
	8

	Источник: база данных ВЦИОМ «Спорт для всех», 2023.


Важно отметить, что причина отсутствия времени для занятий физической активностью (коэффициент Пирсона = 0.185, p <= 0.05) более свойственна девушкам, как и причина незнаний и отсутствия возможностей занятий (коэффициент Пирсона = 0.199, p <= 0.05). Проявление остальных причин не имеет взаимосвязи ни с полом, ни с возрастом молодежи. 
При рассмотрении взаимосвязей между отдельными причинами удается заметить сильную взаимосвязь между причиной нехватки силы воли и отсутствия площадок (коэффициент Пирсона = 0.562, p <= 0.05). Также выделяются умеренные взаимосвязи между причинами нехватки силы воли и отсутствия результатов занятий (коэффициент Пирсона = 0.457, p <= 0.05), отсутствия времени и незнаний и отсутствия возможностей (коэффициент Пирсона = 0.44, p <= 0.05).
Среди той российской молодежи мегаполисов, которая занимается физической активностью, преобладают занимающиеся самостоятельно на площадках, стадионах и иных инфраструктурных объектах (52.2% опрошенных). 31.1% молодежи занимается физической активностью дома, 18.9% в секциях и клубах под руководством тренеров, а 16.7% опрошенной молодежи занимается физической активностью в фитнес-клубах также под руководством наставников. 

Самостоятельные занятия физической активностью на объектах городской среды более свойственны юношам (коэффициент Пирсона = -0.301, p <= 0.05). Иные способы занятий не демонстрируют взаимосвязи ни с полом, ни с возрастным показателем опрошенных, ни с частотой занятий физической активностью. При этом если представитель молодежи занимается физической активностью в фитнес-клубах, то он в меньшей степени будет заниматься ею самостоятельно на объектах городской среды (коэффициент Пирсона = -0.203, p <= 0.05) [4].
Исследования о здоровьесберегающих практиках молодежи мегаполисов, затрагивающие изменения в период пандемии, отмечают, что существует отход от стереотипных моделей здоровьесберегающего поведения к режиму функциональности в условиях новой нормальности. Здоровье становится инструментальной ценностью для молодежи мегаполисов [1, с. 61]. При этом, с одной стороны, у молодежи есть стремление сохранять здоровье в новых условиях, но, с другой стороны, происходит и некоторое непринятие к этому. Кроме того, теоретически выделяются три группы практик здоровьесбережения: активные, пассивно участвующие, равнодушные [8, c. 50]. 

Исходя из результатов реализованного вторичного анализа баз данных о здоровьесбережении, к активной группе практик можно отнести стремление молодежи придерживаться принципов правильного питания и полноценно высыпаться, соблюдать здоровый образ жизни и не менее раза в неделю заниматься физической активностью. Хотя способы занятий физической активностью представлены разными путями и существуют половые отличия в реализации этой практики, тем не менее, российской молодежи современных мегаполисов не безразлично использовать эти возможности для поддержания здоровья. 

Пассивно участвующей следует охарактеризовать практику обращаться за помощью к врачу лишь в случае проблем или трудностей справиться с симптомами самостоятельно, заниматься физической активностью только под руководством наставников и инструкторов, а в случае отсутствия регулярных занятий называть причиной этого отсутствие времени или силы воли. К группе равнодушных практик относятся, соответственно, такие действия российской молодежи, которые проявляются в виде не обращаться к врачам и не придерживаться принципов правильного сна и отдыха, не вести здоровый образ жизни и почти никогда не заниматься физической активностью, определяя причиной этого отсутствие потребности, нехватку денег или знаний, при этом более равнодушными к здоровьесберегающим практикам можно воспринимать девушек.
В настоящее время после адаптации общества к изменениям в результате пандемии коронавируса при характеристике здоровья как важной ценности российской молодежи в мегаполисах присутствуют аспекты, на которые необходимо обратить внимание в возможных будущих преобразованиях для улучшения параметров здоровьесбережения. Прежде всего, необходимо мотивировать к повышению уровня физической активности и, соответственно, формированию практик здоровьесбережения девушек. Возможно, в этом окажется полезным рекомендация им формировать стабильный режим дня, так как основной трудностью для здоровьесбережения и регулярной физической активности называется отсутствие свободного времени. Немаловажно популяризировать принципы правильного питания, поскольку они значительно влияют на уровень физической активности и оценку этого российской молодежью в современных мегаполисах. Кроме того, не стоит забывать о развитии и преобразованиях городской инфраструктуры, так как многие представители молодежи выделяют проблему отсутствия соответствующих объектов для реализации здоровьесберегающих практик, а другая часть предпочтет заняться физической активностью в фитнес-клубах, нежели на объектах городской среды. Иными словами, вопрос поддержания и нового формирования здоровьесберегающих практик требует усилий как на индивидуальном уровне самих личностей, так и на общественном уровне необходимых преобразований.
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