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Влияние отношения к болезни  и уровня  артериального  
давления на уровень нервно-психической адаптации  
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Совершенствование медико-психологического сопровождения военнослужащих требует поиска вы
сокоинформативных маркеров оценки и прогноза состояния обследованных. Обследовали 119 практиче
ски здоровых лиц мужского пола призывного возраста (от 18 до 26 лет). По величине артериального дав
ления призывников разделили на группы. Оценку влияния выраженности артериального давления, типа 
отношения к болезни, а также их сочетанного воздействия на уровень психического здоровья проводили 
с  помощью двухфакторного дисперсионного анализа. Показано, что уровень артериального давления 
более существенно оказывает влияние на уровень нервно-психической адаптации, чем тип отношения 
к  болезни. В  континууме норма – артериальная гипертензия увеличивается количество дисгармонич
ных типов отношения к болезни, снижается уровень психического здоровья. Тип отношения к болезни 
является предиктором уровня психического здоровья. Наличие дисгармоничного отношения к болезни 
может являться фактором наличия у таких обследованных психического здоровья на одну группу ниже 
по сравнению с лицами с адаптивным типом отношения к болезни. В систему медико-психологического 
сопровождения военнослужащих следует внедрить оценку их физиологических характеристик.

Ключевые слова: военная медицина, призывник, артериальная гипертензия, нервно-психическая 
адаптация, психическое здоровье, отношение к болезни.

Введение
Нервно-психическая адаптация является 

одним из важнейших профессионально важных 
качеств у военнослужащих. Выявление призна
ков нервно-психической неустойчивости воз
можно при проведении медицинских осмотров, 
по изменению физиологических и психофизио
логических показателей, например по уровню 
артериального давления [4, 7, 8].

Артериальная гипертензия – одно из са
мых распространенных заболеваний сердеч
но-сосудистой системы [3]. Она развивается 
вследствие перенапряжения психической дея
тельности под влиянием воздействия эмоцио
нальных факторов, вызывающих нарушение 
корковой и  подкорковой регуляции вазомо
торной системы и  гормональных механизмов 
контроля артериального давления (АД) [5]. При 
этом, одним из факторов сано-, патогенеза яв
ляется тип отношения к болезни, влияние кото
рого часто не учитывается клиницистами [3].

Таким образом, можно предположить связь 
уровня артериальной гипертензии и  типа от
ношения к  болезни с  уровнем нервно-психи
ческой адаптации, что и  являлось целью ис
следования.

Материал и методы
В период плановой диспансеризации од

нократно обследовали 119 практически здо
ровых лиц мужского пола призывного возрас
та (от 18 до 26 лет). АД определяли методом 
Короткова. По величине АД призывников раз
делили на группы:

1-я (n  = 26) – с  нормальными показателя
ми АД: систолическое (САД)/диастолическое 
(ДАД) 120–129/80–84 мм рт. ст.;

2-я (n = 48) – с АД, расположенным в преде
лах высоконормального давления: 130–139/ 
85–89 мм рт. ст.;

3-я (n = 45) – с артериальной гипертензией 
I степени: 140–159/90–99 мм рт. ст.

Тип отношения к болезни определяли с по
мощью теста отношения к  болезни (ТОБОЛ) 
[1]. При анализе типы отношения к  болезни 
объединили в 2 обобщенные группы на осно
вании наибольшей выраженности проявлений 
соответствующих блоков в структуре ТОБОЛ: 
к  адаптивному относили гармоничный, эрго
патический и  анозогнозический тип отноше
ния к  болезни, к  дисгармоничному – тревож
ный, ипохондрический, неврастенический, 
меланхолический, апатический, сенситивный, 
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эгоцентрический, дисфорический и  параной
яльный. Смешанный тип отношения к болезни 
относили к одной из 2 групп по преобладанию 
в их структуре типов отношения к болезни.

Уровень состояния психического здоровья 
оценивали с  помощью теста «Нервно-психи
ческая адаптация» (НПА) [2]. Учитывали сле
дующие градации нервно-психической адап
тации у призывников:

I – здоровые, нормативные данные по те
сту НПА (до 10 баллов);

II – практически здоровые с  благоприят
ными прогностическими признаками (11–20 
баллов);

III – практически здоровые с  неблагопри
ятными прогностическими признаками (пред
патология) (21–30 баллов);

IV – легкая патология (31–40 баллов);
V – с  проявлениями выраженной патоло

гии (41–106 баллов).
Статистический анализ полученных данных 

выполнили по программам пакета Statistica 6.0. 
Значимость различий между группами оцени
вали с  помощью t-критерия Стьюдента с  по
правкой Бонферрони, т.е. при попарном срав
нении уровень значимости устанавливается 
на уровне р < 0,05/3 = 0,017. Достоверность 
различия частоты встречаемости адаптивных 
и дисгармоничных вариантов отношения к бо
лезни в  группах обследованных определяли 
с помощью критерия χ2 Пирсона.

Оценку влияния выраженности АД, типа 
отношения к болезни, а также их сочетанного 
воздействия на уровень психического здо
ровья проводили с  помощью двухфакторно
го дисперсионного анализа. Апостериорный 
сравнительный анализ проводили с  исполь
зованием теста Ньюмана–Кеулса. Результаты 
считали статистически значимыми при p < 0,05.

Результаты и их анализ
В таблице представлены типы отношения 

к  болезни в  группах по результатам теста 
ТОБОЛ. Частота встречаемости адаптивных 
и дисгармоничных вариантов отношения к бо
лезни и  уровень нервно-психической адапта
ции в  группах обследованных статистически 
значимо различаются. Рост артериального 

давления способствует увеличению доли 
дисгармоничных вариантов типов отношения 
к болезни и уменьшает долю адаптивных.

Показано, что уровень нервно-психиче
ской адаптации в 1-й группе с нормальными 
показателями АД соответствует II группе пси
хического здоровья (практически здоровые 
с благоприятными прогностическими призна
ками), обследованные призывники 2-й и  3-й 
группы – IV группе психического здоровья 
(легкая патология).

Для оценки влияния выраженности АД, 
типа отношения к  болезни, а  также их соче
танного воздействия на уровень нервно-пси
хической адаптации использовали двухфак
торный дисперсионный анализ. Возможность 
применения дисперсионного анализа про
веряли с  помощью теста Ливена (F  = 2,25; 
p = 0,054), результат которого подтверждает 
однородность дисперсий.

Степени влияния факторов (АД  и ТОБОЛ) 
на параметр X (нервно-психическая адапта
ция) рассчитывали по величине сумм квадра
тов. Выявлено, что АД статистически значимо 
(p < 0,001) оказывает влияние на уровень нерв
но-психической адаптации обследованных 
и  объясняет дисперсию нервно-психической 
адаптации на 36,8%. На уровень нервно-пси
хической адаптации влияет тип отношения 
к болезни (p < 0,001), который объясняет 8,7% 
дисперсии. Сочетанное воздействие АД и типа 
отношения к  болезни не оказывает статисти
чески значимого влияния на уровень нерв
но-психической адаптации обследованных.

Обследованные с  дисгармоничным ти
пом отношения к  болезни имеют сниженную 
нервно-психическую адаптацию по сравне
нию с  обследованными с  адаптивным типом 
отношения к болезни независимо от степени 
выраженности АД. При этом в 1-й и 3-й груп
пе обследованные с  разными типами отно
шения к болезни входят в различные группы 
психического здоровья. Так, в  1-й группе об
следованные с адаптивным типом отношения 
к  болезни относятся ко  II группе психическо
го здоровья, с дисгармоничным – к III группе, 
в  3-й группе – к  IV и  V группе психического 
здоровья соответственно.

Типы отношения к болезни и нервно-психической адаптации у призывников

Показатель
Группа

p <
1-я 2-я 3-я

Тип отношения к болезни, n (%)

адаптивный 21 (80,8 %) 31 (64,6 %) 22 (48,9 %) 0,01

дисгармоничный 5 (19,2 %) 17 (35,4 %) 23 (51,1 %)

Нервно-психическая адаптация, балл 18,5 ± 5,8 33,6 ± 7,3 38,4 ± 7,9 1/2 – 0,001; 1/3 – 0,001; 2/3 – 0,002
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Выявлено, что все средние значения в вы
деленных группах обследованных статисти
чески значимо отличаются друг от друга за 
исключением трех групп: с  артериальной 
гипертензией I  степени и  адаптивным типом 
отношения к болезни – с высоконормальным 
давлением и  адаптивным типом отношения 
к болезни, с артериальной гипертензией I сте
пени и адаптивным типом отношения к болез
ни – с  высоконормальным давлением и  дис
гармоничным типом отношения к  болезни, 
с  высоконормальным давлением и  адаптив
ным типом отношения к  болезни – с  высоко
нормальным давлением и  дисгармоничным 
типом отношения к  болезни. Таким образом, 
подтверждается значимость влияния типа 
отношения к  болезни и  выраженности АД на 
уровень нервно-психической адаптации.

Выводы
С увеличением выраженности артериаль

ного давления в  континууме увеличивается 
доля дисгармоничного типа отношения к  бо
лезни и статистически значимо (p < 0,05) сни
жается уровень нервно-психической адапта
ции призывников.

Выраженность артериального давления 
статистически значимо (p  < 0,001) оказыва
ет влияние на уровень нервно-психической 
адаптации обследованных и  объясняет дис
персию нервно-психической адаптации на 
36,8%. В  меньшей степени на уровень нерв
но-психической адаптации влияет дисгармо
ничный тип отношения к болезни (p < 0,001), 
который объясняет 8,7% дисперсии.

Тип отношения к болезни является предик
тором уровня психического здоровья у  при
зывников. Наличие дисгармоничного отно
шения к  болезни может являться фактором 
снижения у таких обследованных уровня пси
хического здоровья по сравнению с  лицами 
с адаптивным типа отношения к болезни.
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Abstract

Intention. Improving medical and psychological support requires highly informative markers to assess and predict the state 
of the examined military men.

Methodology. A total of 119 healthy male subjects of military age (18 to 26 years) were examined and divided into groups 
based on their blood pressure (BP) levels. Two-factor analysis of variance was used to assess effects of BP and/or disease 
attitude on the mental health.

Results and Discussion. It is shown that blood pressure more significantly affects the level of neuro-psychological 
adaptation than the type of disease attitude. In a continuum “normal to high blood pressure”, the number of disharmonious 
types of disease,attitude increases and the level of mental health decreases. Type of disease attitude predicts the level of 
mental health. Disharmonious disease attitude may decrease mental health by one level compared with an adaptive type of 
disease attitude.

Conclusion. The medico-psychological support of military men should include assessment of their physiological 
characteristics.

Keywords: military medicine, conscript, hypertension, neuro-psychological adaptation, mental health, disease attitude.
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