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зависимость возраста начала половой жизни от местности, в которой прожи-
вали студентки до поступления в университет, и от типа темперамента. Так, 
среди девушек, проживающих в городе, средний возраст начала половой жиз-
ни  составил 19±0,1 лет, в то время как среди девушек сельской местности - 
18,3 ±0,1. Среди респондентов, относящих себя к типу темперамента холерик 
(40,3%), наблюдается более раннее начало половой жизни и большее количе-
ство половых партнеров (равное 4). В то же время, среди респондентов типа 
темперамента меланхолик (11,4%) отмечается более позднее начало половой 
жизни и большее количество девушек, не ведущих половую жизнь, чем среди 
других типов темперамента. Что же касается вопроса о контрацепции, то 
больше половины опрошенных  (66,4%) ответили, что используют механиче-
ские меры предохранения, каждый четвертый респондент выбирает физиоло-
гические меры предохранения, 10,6% – гормональные. На вопрос о беремен-
ностях положительный ответ дали только 7%  анкетируемых девушек, при 
этом все беременности завершились срочными  родами. Почти все опрошен-
ные (94%) указали на отсутствие гинекологических заболеваний, оставшиеся  
6% - на их наличие, среди которых наиболее часто (85%) встречалась ЭШМ. 
Каждая четвертая студентка связывает возникновение гинекологических про-
блем с половой жизнью, в то время как каждая вторая (72%) не прослеживает 
эту связь. 46,3% опрошенных девушек правильно указали заболевания, отно-
сящиеся к венерическим, также более половины девушек (65,8%) смогли рас-
шифровать аббревиатуру ИППП. 

Выводы. Из полученных данных можно сделать вывод, что уровень сек-
суальной культуры девушек высших учебных заведений г. Гродно достаточно 
высок, о чём говорит осведомленность студенток о контрацепции, о важности 
безопасного секса, об инфекциях,  передающихся половым путем. 
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Актуальность. На современном этапе одним из приоритетных направле-
ний развития медицинской науки является создание системы профилактики, 
включая разработку методов донозологической диагностики, базирующихся 
на качественной и количественной характеристике маркеров, отражающих 
ранние неспецифические изменения в организме. Следует, однако, отметить, 
что большинство применяемых методов технически сложны и не дают воз-
можность комплексно оценить адаптационные возможности организма (не 
учитывают тип ответной системной реакции организма, параметры функцио-
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нирования органов системы кровообращения и дыхания, а также центральной 
нервной системы), что не позволяет обеспечить их высокую диагностическую 
значимость. 

Цель: разработать технически простой, стандартизированный и диагно-
стически значимый метод выявления дезадаптации организма к условиям 
производственной деятельности, основанный на четком организационно-
диагностическом алгоритме действий. 

Задачи и методы. Обследованы 234 условно здоровых пациента в воз-
расте 18-45 лет, осуществлявших трудовую деятельность в организациях г. 
Гродно. Исследование выполнено в 3 этапа. Была сформирована группа рис-
ка по развитию дезадаптации к условиям производственной деятельности с 
помощью социологического и психологического тестирования пациентов с ис-
пользованием разработанной нами анкеты, содержащей 159 вопросов, разде-
ленных на 4 блока. Затем среди пациентов, отобранных в группу риска по 
развитию дезадаптации, проводилось определение типа системной реакции 
организма человека и оценка состояния систем кровообращения, дыхания и 
центральной нервной системы. 

Результаты и выводы. При проведении первого этапа исследования (ан-
кетирования) у 93 (39,6%) респондентов была выявлена средняя (первая 
группа) и высокая степень (вторая группа) риска по развитию дезадаптации 
организма к условиям производственной деятельности. При проведении вто-
рого этапа исследования было установлено, что у пациентов обеих групп пре-
обладающим был гипоэргический тип системной реакции организма. Однако, 
у 6 (10%) пациентов первой и у 2 (6,5%) обследованных второй группы был 
выявлен нормоергический тип системной реакции организма, что позволило 
исключить их из проведения дальнейших исследований. На третьем этапе 
было изучено функциональное состояние организма пациентов. Выявление у 
обследованных отрицательных отклонений от нормативных значений уровня 
физической работоспособности (применялся Гарвардский степ-тест и тест 
Руфье – Диксона), показателей функционирования систем органов дыхания и 
кровообращения, определяемых при применении пробы Штанге, измерении 
вегетативного индекса Кердо (ВИ), вычислении коэффициента Хильдебранта 
(Q) и показателя адаптационного потенциала (АП) по методу Р.М. Баевского и 
соавт., а также признаков утомления при недостаточной устойчивости процес-
сов нервной деятельности, определяемых с помощью теста «субъективная 
минута» и теппинг-теста, позволило сделать вывод о развитии у 63 (26,5%) 
общего количества пациентов дезадаптации к условиям производственной 
деятельности и своевременно организовать проведение профилактических 
мероприятий. 

Внедрение разработанного метода при проведении периодических ме-
дицинских осмотров для выявления степени дезадаптации у работников орга-
низаций г. Гродно позволило предотвратить развитие клинических форм за-
болеваний и, тем самым, уменьшить финансовые затраты на оказание меди-
цинской помощи при возникновении случая с временной утратой трудоспо-
собности. 
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