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Здоровье, равно как и болезнь, системы 
и учреждения, св занные с ок занием помо-
щи индивидам, взаимоотношения между 
людьми по это у повод  вызыва  традици-
онный интерес Дополни льную актуаль-
ность данная тематика приобретает в усло-
виях соц литических изменений, 
реформы с  здравоох ия, рас-
слоения общества и растущего неравенства  
в доступе различных групп населения к ре-
сурсам. Социальные последствия этого яв-
ления очевидны: эко мические потери от 
ухудшения качества здоровья трудовых ре-
сурсов, дополнительные вложения в про-
граммы социальной защиты населения и 
здоровье будущих поколений, снижение со-
циального самочувствия общества и рост ны-
нешних и будущих девиаций, увеличение 
риска забо еваний соц льного характера.  

Изучение здоровья сегодня в различных 
странах, включая Россию, идет по следующим 
направлениям: скрининговые исследования 
влияния образа жизни на здоровье (М. Антро- 
пова, Г. , Г. Гарнетт, Е. Дмитриева, Бородина
И. Журавлев , Л узнецова, Г Ма е и др.); а . К . нк
анализ факторов риска (Ю. Амирханян, 
Р. Аширов, Е. Дмитриева, И. Журавлева, 
Л. Колесова, С. Максимов , А. Фролов); изуче-а
ние самосохранительного оведения (Л. Гав-п
рикова, И Журавлева и др.). В социальной .  
науке наблюдается активный интерес к фор-
мулировке и интерпретации понятий «здоро-
вье» и «болезнь»; «норма» и «патология»; 
«предпатология» и «предболезнь». К ним об-
ращались в разное время представит к ели ка
западной, так и отечественной науки (R. Dubo, 
T. McKeown, I. Illich, S. Szreter, М. Вебер, Э   
Дюркгейм, Р. Мертон, Т. Парсонс, М. Бедный, 
А. Волков, И. Журавлева, А. Изуткин, Ю. Лиси-
цин, Л. Матрос, И. Матюшин, Ф. Михайлов, 
А. Сахно, Н Семашко, Г. Цар городцев, . е
С. Чикин и др ). 

В настоящее время в с циологии про-
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стве объекта научного исследования, и 
собственно социологическая парадигма изу-
чения здоровья только разрабатывается. 
Еще в 1980-е годы не признавалось сущест-
вовани  самостоя ельной оциологии здоро-
вья. Так, А. Сахно (1984), в частности, утвер-

ждал, что данная специальная социологиче-
ская теория является отраслью социологии 
медицины, наряду с медицинской социологи-
ей, а ее предметом выступает здоровье раз-
личных социальных групп и населения в це-
лом [18]. 

В 1990-е годы обозначилась другая по-
зиция, сто

eown, S. Szreter, В. Димов, Е. 
Дмитриев , И. Журавлева, В. Корченов и др.) 
[10, 11, 13 и др.] предприняли попытку 
выделить индивидуальное и общественное 
здоровье в качестве объекта, включая 
факторы, влияющие на них. В социологии 
предпринимались попытки с единить 
социологию медицины и социологию 
здоровья, сконструировав из х единый 
предмет в структуре соци ог  медицины. 
Очевидно, что между здоровьем, 
заболеваемостью человека в социальном 
аспекте и едиц ой как оциальным 
институтом существует устойчивая связь. 
Тем не менее, они сам  по себе 
представляют различные области со-
циологиче ого анализа. 

Соврем нные исследования социологии 
здоро ья, направленны  на изучение 
потребности в з вье, ресурсо оровья и 
его перспектив, сам

дения, продолжительности жизни влекут 
за собой появление новых отраслей и 
направлений в социологии и медико-
социальной работе. К ним следует отнести 
передачу информации, касающейся здоровья 
населения (социология коммуникации), 
социологию тела (М.Фуко), социологию жизни 
как концепцию исследования социальной 
реальности (Ж. Тощенко), отношение к жизни 
как социальную сущность человека (Л. 
Кондратьева), парадигму 
экоантропоцентрической социологии (Т. 
Дридзе), и др. В настоящее время социология 
приходит к пониманию множественности 
интерпретаций социальных феноменов. 
Болезнь и здоровье могут рассматриваться 
как варианты социального соглашения 
(договора), в котором учитываются соци-
альные ожидания и роли в процессе само-
создания (self-constitution) (Z. Bauman). Обратим внимание на следующие об-
стоятельства. Если традиционно понятие 
"здоровье осмыслива ось, прежде всего, в 
ряду понятий медицины 
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нимается как способность человека удовле-

, то сегод  этот контекст ст новится не 
единственным. В частности, все более значи-
мым становится иной смысловой ряд, в кото-
ром эт  понятие опрягается возможностями 
человека, е  приспособленностью к окру-
жающему миру, физическими и психическими 
ресурсами, качеством его жизни, потенциа-
лом, его жизненным миром, показателями со-
циальной безопа  При этом ру-
ется растущая независимость человека от ог-
раничений, задаваемых его собственной те-
лесностью. то к юч к пониманию социал ной 
сущности здоровья, что напрямую выводит 
нас к определе ию по ятия « циальное здо-
ровье человека». 

В определении социального здоровья 
сегодня преоб адают два п дхода: широкий 
общетеоретический и узкий ведомственный. В 
общетеор тичес м плане социальное 
здоровье – это интегральное

ци нирования общества («общественного 
организма») во всем многообразии его 
социально-экономических, политических, 
культурных, духовно авствен х и других 
отношений, их гармо ичности и стабильности. 
В узкомедицинском плане социальное 
здоровье – э  совокупное здор вье 
(физическое, психическое социальное) 
субъектов общественной жизни, определяемое 
медико-статистическими и демографическими 
пок зателями (рождаемости, смертности, 
заболеваемости психическими и циально-
обусловленными болезням  и медико-
социальных последствий от этой группы 
заболеваний, инвалидности и др.). Представленные характеристики уровней 
здоровья представляютс нам 
недостаточными. В определении социального 
здоровья понятие социальное» мы рактуем 
как «общест енное», прис щее обществу в 
отличие от «природного», ес

альное здоровье в отличие от 
медицинско содержащего м ские 
характеристики здоровья). Это позволяет 
выделить социальные отношения в самостоя-
тельную сферу и констатировать тот факт, что 
именно они интегрируют материальную и ду-
ховную жизн общества, оциальной гру ы, 
отдельного индивида. Такое понимание сущност социального 
здоровья человека отнюдь е отрицает при-
надлежнос  человека к ж отному миру т 
которого он произошел. Признаки биологиче-
ской природы икогда не исчезнут у челове-
ка, его сущность проявляется и в биологиче-
ских, природных и социальных свойст

век выступает как активная, преобра-
зующая природу сила, и, изменяя природу, 

человек активно преобразует и самого себя, 
свои общественные отношения. 

Наиболее приемлемой в 
методологическом отношении для анализа 
социального здоровья нам представляется 
виталистская социология и разрабатываемая 
в ее рамках концепция жизненных сил 
человека и общества (С. Григор

ва, Л. Деми астов и др. [4
С точки зрения социологии жизненных 

сил человек стал традиционно 
рассматриваться как высшая ступень 
развития живых организмов на Земле, 
субъект общественно-историческ го 
процесса, социальной деятельности. В

ивоположность другим живым существам 
чело характеризуется, в ечном счете, 
продуктом собст материа ной и 
духовной деятельности со всеми его 
социальн ествами, индивидуальным и 
обществен ым сознание . Эти понятия в 
современном социальном знании приобрели 
на рубеже XX-XXI веков ключевое значение. 
В трудах зарубежны  (А. Печчеи, 
А. Тоффле , Ю. Хабермас А. Т рен и др.) и 
отечественных (М. Бобров, А. Ковалев, 
В. Немировский, А. Субетто, И. Фролов, и др.) 
ученых проблематика человека, 
естественных и социокультурных 
материальны и духовных основ е о жизни 
стала ключевой. 

Исходными понятиями рассматриваемой 
теории выступают категории "жизнь", 
"жизненные силы", " еловек"  "жизненное 
пространство" человека как 
биопсих льного сущес субъекта 
общественных отношений. 
Взаимозависимость, взаимодействие данных 
явлений и понят

емы социологического знания, 
изложен го в категориях социологии 
жизненных сил человека. Обратимся, прежде  всего, к 
центральной к  данной ии. 
"Жизненные силы человека, – отмечают 
авторы, – пони ачестве его 
способности к воспроизводству и 
осуществлению жизни как биосоциального 
существа, особности к эффективному 
удовлетворению п требностей оддержания 
жизнеобеспечения и

ствования во всех сферах жизни 
общества, уровнях его организации" [4]. В данном определении сущностной явля-
ется характеристика "способности к воспроиз-
водству и осуществлению жизни как биосоци-
ального существа". Жизненные силы пред-
ставляются как единство индивидуальной и 
социальной субъектности человек . Индиви-
дуальная субъектность, в свою очередь, по-
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творять свои многообразные потребности ин-
дивидуально-личностными средствами. Чел

десь выступает в качестве биопсихосоци-
ального существа, совершенствующего свою 
жизнь индивидуально-личностными и соци-
альными средства. Социальная субъектность 
трактуется в качестве способности людей 
удовлетворять и развивать свои интересы и 
потребности с помощью социальных институ-
тов, учреждений и организаций общества. 
Здесь человек – представитель различных 
общественных групп, "актер", выполняющий 
роли, предписанные, предложенные ему об-
щественно-исторической практикой. При этом 
индивидуальная и социальная субъектность 
рассматриваются и в контексте различий слу-
жения чело ека достиже ию различных инди-
видуальных и общественно значимых, коллек-
тивных целей, а также развитости воли и жиз-
ни каждого субъекта. 

Наряду с дефиницией "субъектность че-
ловека" социологи предлагают и более широ-
кую трактовку "субъектности", как обобщающе-
го понятия. "Субъектность, – пишут ученые, – 
осмысливаемая как способность субъекта 
(личности, семьи, этноса, иных социальных 
групп, социума, общества, человечества) вос-
производить и совершенствовать свою жизнь. 
Данная категория полностью объемлет все ха-
рактеристики социальн

, но, естественно, не сводится только к 
ним" [7].  

Создателями новой концепции вводятся 
и такие категории как "жизненное пространст-
во" и "время жизни". Жизненное про транство 
бытия человека понимается как среда его 
обитания, тот или иной набор  условий вос-
производства жизнедеятельности, предос-
тавленных этой средой. Время жизни харак-
теризует не только и не столько продолжи-
тельность  жизни, сколько существенные для 
воспроизв

ризнаки социального времени, в котором 
изучаемому субъекту посчастливилось (или 
приходится) жить. 

Авторы концепции также отмечают, что 
эти две категории – жизненное пространство 
и время жизни – в известном смысл  проти-
воположны, но содержательно тесно взаимо-
связаны, взаимодополняют друг друга. В со-
вокупности они позволяют, с одной стороны, 
выделить те факторы и обстоятельства, ко-
торые ослабляют и подрывают жизненные  
силы людей, их групп, социума, социальных 
институтов и общества

 анализ скрывающихся за этими катего-
риями явлений и процессов открывает путь к 

поиску средств наращивания жизненных сил 
социальных субъектов, управления механиз-
мом активизации тех или иных компонентов 
реального социального бытия людей. 

Акцентируя внимание на необходимости 
социального анализа социальных функций в 
первичном социальном отношении людей, их 
зависимости от свойств социального времени 
и жизненного пространства, заметим, анализ 
реализации этих отношений осуществляется 
в области производственно-экономической 
жизни, в политической, социально-бытовой, 
духовно-культурной сферах и сфере здоро-
вья. Необходимо подчеркнуть, что зд

века, как и болезнь, – новое качество в 
сравнении с другими живыми существами на 
Земле, зависящее от воздействия социаль-
ных условий и факторов. Здоровье человека 
определяется процессами, которые требуют 
определенных условий: гармонии, уравнове-
шенности ка  внутри организма (органов, сис-
тем, биохимических процессов), гомеостаза и 
гомеостата, так и гармонии с окружающей 
средой, обеспечения четкой работы систем 
управления деятельностью организма.  

Взаимодействие объективных и субъек-
тивных факторов определяется всем ком-
плексом процессов жизнедеятельности об-
щества и глубинными механизмами их взаи-
мосвязи с образом жизни человека, что ха-
рактеризует здоровье как состояние гармонии 
физического, душевного и социального бла-
гополучия, а не только отсутствие болезни и 
физических дефектов. Физическое благопо-
лучие обусловлено в первую очередь п

вом внутренней среды организма (гомео-
стазом) и генетически детерминировано. 
Психоэмоциональное благополучие опреде-
ляется естественной реакцией личности на 
внешние раздражители (различные жизнен-
ные ситуации, обстоятельства). Социальное 
благополучие можно определить через образ 
жизни, поведение и деятельность человека 
[9].  

Поэтому, исходя из вышеозначенной 
трактовки биосоциальной природы самого 
человека  важно подчеркнуть социальную 
сущность здоровья (физическое, психическое 
и социальное благополучие) индивида, груп-
пы, общества в целом. Поэтому здоровье 
следует рассматривать как целостное, мно-
гомерное динамическое состояние организма 
и форму жизнедеятельности человека и/или 
обще

огически обусловл нную продолжитель-
ность жизни, достаточную удовлетворенность 
состоянием своего организма, приемлемую 
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й выживать, охранять свою 
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енных сил человека и своеобразия 
жизн

социальную дееспособность, а также позво-
ляют в различной степени осуществлять его 
биологические, психологические и социаль-
ные функции.  

Обобщая указанные определения, мы 
рассматриваем социальное здоровье как 
процесс гармоничного взаимодействия био-
логического, психологического и социального 
в человеке, обеспечивающий ему устойчи-
вость во взаимоотношениях с постоянно из-
меняющейся внешней средой. Основопола-
гающим в данном определении является то, 
что здоровье – это не только состояние, но и 
динамический процесс

– это и условие, и следствие гармонии 
взаимодействия организма  окружающей 
средой [6]. Такой подход позволяет достаточ-
но глубоко проанализировать взаимозависи-
мость уровня развития жизненных сил соци-
ального субъекта и состояния его социально-
го здоровья.  

Концепция жизненных сил человека, вы-
ступающая одним из базовых концептуаль-
ных оснований разработки проблематики со-
циального здоровья, представляет социаль-
ное развитие, функционирование общества, 
систему его социальных отношений как взаи-
модействие жизненных сил человека и его 
жизненного пространства, взаимозависи-
мость субъектов общественной жизни и сре-
ды их обитани

сех его уровнях – социальном, групповом 
и индивидуальном.  

Одним из показателей жизненных сил 
личности, а, следовательно, и ее социально-
го здоровья может являться общее количест-
во систем, в которые включен человек. Очень 
важной характеристикой проявления жизнен-
ных сил выступает степень включенности 
личности в данные системы, в реальный жиз-
ненный процесс. Субъекты социальной жиз-
ни, обладающие социальным здоровьем, 
способны к высокой

овольного включения в систему, будь то 
работа, семья или дружеские отношения. Это 
достигается за счет высокой активности по 
осмысливанию своего места и роли в собст-
венной жизненной ситуации, а также актив-
ной созидательной деятельности и поведе-
ния личности. 

Категория «жизненные силы человека» 
позв ляет выявить не сущность человека и 
его бытия (как философская категория «сущ-
ностные силы человека»), а его реальное су-
ществование в определенном социальном 
пространстве и времени. На основе опера-
ционализации данной категории появляется 

исследовательская перспектива определения 
ее исходных показателей, отражающих: спо-
собности люде

ь в меняющихся условиях; способность 
людей воспроизводить, «выращивать» себе 
подобных; их возможности улучшать свою 
жизнь (здоровье, благосостояние, социаль-
ный статус, уровень, качество жизни и т.д.); 
практическую реализацию вышеозначенных 
способностей и возможностей в их взаимо-
связи и другие [4]. По степени направленно-
сти и уровню развития этих показателей 
можно судить о социальном здоровье инди-
вида, группы, общества в целом.  

Понятие жизненных сил человека имеет 
две стороны – внешнюю и внутреннюю. 
Внешняя сторона отражает проявление жиз-
ненных сил человека в разных формах соци-
альной активности, деятельности, поведения. 
Внутренняя сторона показывает тот совокуп-
ный потенциал социального здоровья, зако-
номерно накапливающийся внутри организ-
ма, который затем используется в разных ви-
дах внешней активности субъект

отношений. Поэтому можно сказать, что 
внутренним источником жизненных сил чело-
века является общая энергетика его организ-
ма, совокупная энергия его физического, пси-
хологического (в т.ч. психического), нравст-
венного, духовного здоровья. Иными слова-
ми, совокупный потенциал общей энергетики 
человека составляет потенциал жизненных 
сил его организма, которые, в свою очередь, 
являются основой социального здоровья че-
ловека.  

Социальное здоровье человека связано 
с особенностями личности, интегрирующими 
все аспекты внутреннего мира человека и 
способы, механизмы его внешних проявлений 
в единое целое. Оно является важной со-
ставляющей социального самочувствия че-
ловека, с одной стороны, и его жизненных 
сил, с другой. Социальное здоровье детер-
минируется особенностями баланса, гармо-
нии жизн

енного пространства. Поскольку свойст-
ва личности развиваются только в социуме, 
обществе, в которые она включена, то эти ее 
особенности можно описать через проявле-
ния индивидуальной и социальной субъект-
ности. Причем анализ личности как индиви-
дуальной, социальной субъектности может 
дать более полную характеристику ее соци-
ального здоровья. 

Выделение социальной и индивидуаль-
ной субъектности позволяет выявить не толь-
ко целостную характеристику субъекта в каж-
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дый данный момент, но и особенности его 
жизненного пути, закономерности изменения, 
характер социального положения. Сопостав-
ление их в пространстве и времени дает дос-
товерную информацию об особенностях 
формирования, реализации и реабилитации 
жизненных сил в различ

ях, что является одним из оснований со-
циального здоровья. 

Субъектность как одно из качеств соци-
ального здоровья определяет путь нормаль-
ного развития, ведущего человека к обрете-
нию им родовой человеческой сущности – 
отношению к другому человеку как ценности, 
потребности в позитивно  св боде, осмыс-
ленности жизни, активной позиции в мире. 
Такой подход, основанный на гуманистиче-
ской парадигме, приводит к иным критериям 
социального здоровь

печивает возможность личностного вы-
бора и автономного развития. К его механиз-
мам относятся: самопознание, способность к 
принятию решений в направлении будущего, 
готовность к изменениям и возможность вы-
делять альтернативы, тенденции, исследо-
вать и эффективно использовать свои ресур-
сы, нести ответственность за сделанный вы-
бор и др. [9]. 

Социальное здоровье личности связано 
и с окружающей ее жизненной средой (жиз-
ненным пространством). Взаимодействуя с 
жизненным пространством, человек включа-
ется в его структуру, пространственное уст-
ройство, формирует его психологическое и 
социальное значение. Несмотря на разно-
родность структуры, жизненная среда воз-
действует на человека как единое целое. Че-
ловек постоян

нстве. Оно может изменяться как струк-
турно, так и содержательно в зависимости от 
возраста, профессии, социального статуса 
индивида и др. Жизненное пространство 
формируется самим человеком и нередко 
определяет его активность независимо от 
психического и социального развития. 

Понятие биосоциальной природы чело-
века, отразившееся в концепции жизненных 
сил, индивидуальной и социальной субъект-
ности человека [4-7, 9], выступает в качестве 
методологического основания для предполо-
жения, что во всех аспектах человеческого 
развития, оциального здоровья, а также во 
всех формах его поведения глубоко перепле-
тены биологические, психологические и со-
циальные системы факторов. 

Таким образом, наиболее полно соответ-
ствующим концепции нашего исследования 

является следующее содержательное опре-
деление, сформулированное в рамках основ-
ных положений социологии жизненных сил 
человека: 

Социальное здоровье – процесс гармо-
ничного взаимодействия биологического, 
психологического и социального в человеке, 
обеспечивающий ему устойчи

ношениях с постоянно изменяющейся 
внешней средой. Характеристики обществен-
ного и группового здоровья позволяют опи-
сать тенденции и закономерности во взаимо-
отношения человека как биопсихосоциально-
го существа

ющей средой (жизненным пространст-
вом) по оводу сохранени и поддержания 
здоровья. 

Несмотря на то, что существующие на-
учно-исследовательские направления к изу-
чению различных аспектов социального здо-
ровья многочисленны и разнообразны, все же 
отмечается отсутствие исследований, посвя-
щенных системному видению социального 
здоровья и его показателей. Таким образом, 
комплексное социологическое исследование 
социального здоровья в современном обще-
стве в рам

и жизненных сил человека обладает зна-
чительным потенциалом для построения но-
вых концептуально-теоретических и эмпири-
ческих моделей изучения социального здоро-
вья. При этом можно выделить основные по-
казатели социального здоровья, интегрально 
отражающие его различные стороны. К ним 
относятся детерминированные потенциалом 
жизненных сил и общим количеством систем, 
в которые включен человек, устойчивые ха-
рактеристики индивидуальной и социальной 
субъектности, обусловленные социальным 
самочувствием и сознательным поведением, 
направленным на сохранение собственного 
здоровья, достижение гармонии во взаимоот-
ношении с социальной средой. 
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