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Введение. Одним из наиболее достоверных и надежных показателей здоровья военнослужащих явля
ется увольняемость по состоянию здоровья, ее сведения, ставшие причиной увольняемости, практически 
не подвержены внешним искажениям, нозологии, определяются в стационарных условиях медицинской 
организации и в последующем утверждаются освидетельствованием во военно-врачебных комиссиях.

Цель – анализ показателей увольняемости по состоянию здоровья военнослужащих по призыву из 
Вооруженных сил (ВС) Республики Беларусь за 16 лет (2003–2018 гг.).

Методология. Провели статистический анализ годовых медицинских отчетов о состоянии здоровья 
и заболеваемости военнослужащих по призыву по форме № 3/МЕД и годовых отчетов о медицинском 
освидетельствовании по форме № 5/ЦВВК. Выделены и проанализированы показатели увольнений во
еннослужащих за весь срок службы и за I (0–6 мес), II (7–12 мес) и III (13–18 мес) периоды. Нозологии, 
ставшие причиной увольнений, соотнесли с кодами Международной статистической классификации бо
лезней, расстройств поведения и травм, 10-го пересмотра (МКБ‑10).

Результаты и их анализ. Среднегодовой уровень увольняемости военнослужащих по призыву из ВС 
Республики Беларусь за 16 лет с 2003 по 2018 г. составил (15,62 ± 0,58) ‰, в том числе в I период служ
бы – (8,11 ± 0,36) ‰, во II период – (5,24 ± 0,28) ‰ и в III период – (2,27 ± 0,09) ‰ или 51,9, 33,5 и 14,6 % 
соответственно от структуры увольнений за весь период службы. Основными причинами увольнений 
военнослужащих по призыву были психические расстройства и  расстройства поведения (V  класс по 
МКБ‑10), болезни органов пищеварения (XI класс), болезни костно-мышечной системы и соединитель
ной ткани (XIII класс), болезни системы кровообращения (IX класс) и болезни кожи и подкожной клетчатки 
(XII класс) с частотой (4,74 ± 0,35), (2,74 ± 0,31), (2,13 ± 0,18), (1,80 ± 0,30) и  (0,73 ± 0,09) ‰ соответ
ственно. В структуре увольняемости показатели этих болезней составили 77,7 %. При анализе ведущих 
классов оказалось, что в периоды прохождения службы уменьшалась военно-эпидемиологическая зна
чимость увольнений по поводу психических расстройств и расстройств поведения (V класс), болезней 
системы кровообращения (IX класс), болезней кожи и подкожной клетчатки (XII класс) и возрастала – по 
поводу болезней органов пищеварения (XI класс). Кроме того, в периоды службы увеличивалось число 
увольнений военнослужащих по призыву с  некоторыми инфекционными и  паразитарными болезнями 
(I класс), с травмами, отравлениями и некоторыми другими последствиями воздействия внешних причин 
(XIX класс). Больше всего военнослужащие по призыву увольнялись из ВС Республики Беларусь с болез
нями пищевода, желудка и двенадцатиперстной кишки (K20–К31 по МКБ‑10), с расстройствами лично
сти и поведения в зрелом возрасте (F60–F69), с невротическими, связанными со стрессом, и сомато
формными расстройствами (F40–F48), с другими болезнями сердца (перикардиты, эндокардиты и пр., 
I30–I52) и с расстройствами настроения (аффективными расстройствами, F30–F39). Их доля в структуре 
увольняемости составила 13,7, 9,1, 6,3, 4,1 и 4,1 % соответственно, в сумме – 37,3 %.

Заключение. Найденные медико-статистические показатели увольняемости могут стать референтны
ми для расчета вероятности нарушений состояния здоровья под воздействием факторов жизни и воен
ного труда, а их учет поможет определить стратегию деятельности медицинской службы по проведению 
оздоровительных и реабилитационных мероприятий среди призывного контингента и военнослужащих 
по призыву.

Ключевые слова: военная медицина, вооруженные силы, военнослужащий по призыву, адаптация, 
здоровье, медицинская статистика, заболеваемость, увольняемость, Республика Беларусь.
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Введение
Состояние здоровья военнослужащих – 

важный показатель, определяющий боего
товность и боеспособность Вооруженных сил 
(ВС). Экстремальные условия деятельности 
могут приводить к  значительному расходо
ванию функциональных резервов организма 
и в ряде случаев к возникновению некоторых 
заболеваний. Продолжение работы в  экстре
мальных условиях у  таких военнослужащих 
способствует истощению функциональных 
резервов, приводит к  снижению боеготовно
сти и, чтобы не возникали стойкие нарушения 
функций организма или инвалидность, такие 
военнослужащие подлежат увольнению из 
ВС [3, 9].

При прохождении службы на военнослужа
щих по призыву оказывает влияние так назы
ваемый «комплексный адаптационный фак
тор» [11, 14]: необходимость приобретения 
воинских навыков, значительные физические 
и умственные нагрузки, освоение нового кру
га обязанностей, другой ритм жизни, измене
ние формы одежды, другой населенный пункт, 
оторванность от друзей и  близких, строгая 
воинская дисциплина, изменение характера 
и  режима питания [8, 19], проживание в  ка
зарме, специфические профессиональные 
условия службы [8, 12, 17], значительные 
эмоциональные нагрузки [6, 10].

Здоровье военнослужащих по призыву, 
молодых мужчин в  возрасте 18–26  лет – по
казатель не только обороноспособности, но 
и  демографической безопасности Республи
ки Беларусь [16].

Военнослужащие, как составная часть об
щества, подвержены влиянию на здоровье 
разных факторов, формирующих уровень 
увольняемости из ВС. Уровень увольняемости 
военнослужащих по призыву по состоянию 
здоровья зависит от многих факторов: каче
ства медицинского обслуживания граждан 
страны и работы военно-врачебных комиссий 
по медицинскому освидетельствованию при
зывников [15, 19], образа и  качества жизни 
[2], наличия вредных привычек и других форм 
рискованного поведения [13], экологии, ме
дицинского обеспечения в период прохожде
ния военной службы [2, 4, 13, 16, 18].

Среди других медико-статистических по
казателей заболеваемости, например, общей 
и  первичной заболеваемости, нуждаемости 
в  диспансерном наблюдении, госпитализа
ции и  трудопотерь, увольняемость по состо
янию здоровья не является лидирующей, но 
она отражает высокую военно-эпидемиоло

гическую и  социальную значимость [5, 6, 20, 
21]. Увольняемость по состоянию здоровья 
является одним из наиболее достоверных 
и  надежных показателей здоровья военно
служащих, поскольку эти показатели практи
чески не подвержены внешним искажениям, 
нозологии, ставшие причиной увольняемо
сти, определяются в  стационарных условиях 
медицинской организации и в последующем 
утверждаются освидетельствованием во во
енно-врачебных комиссиях.

Публикаций последних лет, посвященных 
нарушению здоровья военнослужащих по 
призыву, ставших причиной их увольнений 
из рядов ВС Республики Беларусь по перио
дам службы, нами не найдено, что затрудняло 
разработку эффективных мер по профилакти
ке, лечению и реабилитации заболеваний.

Цель – анализ показателей увольняемо
сти по состоянию здоровья военнослужащих 
по призыву из ВС Республики Беларусь за 
16 лет (2003–2018 гг.).

Материал и методы
Провели статистический анализ годовых 

медицинских отчетов о  состоянии здоро
вья и  заболеваемости военнослужащих по 
призыву ВС Республики Беларусь по форме 
№ 3/МЕД и  годовых отчетов Центральной 
военно-врачебной комиссии (ЦВВК) о  ме
дицинском освидетельствовании по форме 
№ 5/ЦВВК за 16 лет (2003–2018 гг.).

Увольняемость военнослужащих соот
несли по классам Международной класси
фикации болезней, травм и  причин смерти, 
10-го пересмотра (МКБ‑10) (табл. 1). Показа
тели рассчитали на 1000 военнослужащих или 
в  промилле ( ‰). Провели анализ увольняе
мости военнослужащих, срок службы которых 
составлял 18 мес. Из годовых отчетов о  ме
дицинском освидетельствовании по форме 
№ 5/ЦВВК выделили увольняемость военно
служащих по периодам службы: I  – при про
должительности службы 0–6 мес, II – 7–12 мес, 
III – 13–18 мес.

Ведущими классами болезней, обеспе
чивающими значительный вклад в  структуру 
увольняемости военнослужащих по призыву, 
считали классы с  долей 4,7 % и  более, нозо
логиями – с долей 1 % и более.

Полученные результаты проверили на 
нормальность распределения. Методом 
описательной статистики определили сред
ние арифметические показатели и  ошибки 
средней величины (M ± m). Динамику уровня 
увольняемости оценивали с  помощью ана
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лиза динамических рядов и  расчета полино
миального тренда 2-го порядка [1]. Коэффи
циент детерминации (R2) определял связь 
исследуемых данных с  построенной кривой 
(трендом). Чем больше был коэффициент 
детерминации (максимально 1,0), тем более 
объективно был построен тренд, показываю
щий тенденции развития исследуемых явле
ний. Значок ↑ в  таблицах представляет тен
денцию увеличения данных, ↓ – уменьшения, 
→ – стабильности, ∪ – U-кривую, ∩ – инвер
тируемую U-кривую. Силу связи показателей 
полиномиального тренда (коэффициент де
терминации, R2) до 0,59 обозначали одним 
значком, от 0,60 до 0,74 – двумя, от 0,75 до 
0,99 – тремя значками. Согласованность 
трендов динамики увольняемости провели 
при помощи коэффициента корреляции (r) 
Пирсона. Статистическую обработку данных 
проводили с  использованием программного 
продукта StatSoft «Statistica 12.0».

Результаты и их анализ
Весь срок службы. Обобщенные по

казатели увольняемости военнослужащих 
по призыву в  2003–2018 гг. представлены 
в  табл.  2. Среднегодовой уровень уволь
няемости по состоянию здоровья у  них со
ставил (15,62 ± 0,58) ‰. За аналогичный 
период средний уровень увольняемости во
еннослужащих по призыву из ВС России был 
(17,57 ± 1,19) ‰ [7], статистически достовер
ных различий нет (p > 0,05).

Полиномиальный тренд увольняемости 
военнослужащих за весь период службы на
поминает инвертированную U-кривую с  мак
симальными сведениями в  2013–2014 гг., 
военнослужащих по призыву из ВС России – 
демонстрирует уменьшение данных (рис. 1, а).

Больше всего военнослужащих увольня
лось по причине болезней V, XI, XIII, IX и  XII 
классов с частотой (4,74 ± 0,35), (2,74 ± 0,31), 
(2,13 ± 0,18), (1,80 ± 0,30) и  (0,73 ± 0,09) ‰ 

Таблица 1

Классы болезней и травм, принятых в МКБ‑10

Класс Наименование класса Код

I Некоторые инфекционные и паразитарные болезни A00–B 99

II Новообразования С00–D 48

III Болезни крови, кроветворных органов и отдельные нарушения, вовлекающие иммун
ный механизм

D 50–D 89

IV Болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена веществ E 00–E 90

V Психические расстройства и расстройства поведения F00–F99

VI Болезни нервной системы G00–G99

VII Болезни глаз и его придаточного аппарата H00–H59

VIII Болезни уха и сосцевидного отростка H60–H95

IX Болезни системы кровообращения I00–I99

X Болезни органов дыхания J00–J99

XI Болезни органов пищеварения K00–K93

XII Болезни кожи и подкожной клетчатки L00–L99

XIII Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани M00–M99

XIV Болезни мочеполовой системы N 00–N 99

XIX Травмы, отравления и некоторые другие последствия воздействия внешних причин S 00–T98

Рис. 1. Динамика (а), структура (б), динамика структуры (в) увольняемости военнослужащих по призыву  
из ВС Республики Беларусь за весь период службы.
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соответственно (см. табл.  2). В  структуре 
увольняемости показатели болезней ведущих 
классов составили 77,7 % (см. рис. 1, б). В ди
намике структуры отмечается увеличение 
доли увольняемости военнослужащих с  бо
лезнями V, XII и XIII классов, уменьшение доли – 
с болезнями IX и XI классов (см. рис. 1, в).

В табл.  3 сведены 17 нозологий (групп 
в  классах), ставших ведущими причинами 
увольняемости военнослужащих. В  сумме 
доля представленных нозологий составила 
60 % от увольняемости за весь период служ
бы, в  том числе показатели 10 нозологий 
(32,6 %) демонстрировали тенденции увели
чения сведений.

I период службы (0–6 мес). Обобщенные 
показатели увольняемости военнослужащих 
по призыву в I период службы в 2003–2018 гг. 
представлены в  табл.  4. Среднегодовой уро
вень увольняемости по состоянию здоровья 
военнослужащих составил (8,11 ± 0,36) ‰. 
Доля уволенных военнослужащих в этот пери
од была 51,9 % от структуры увольняемости 
за весь период службы.

Полиномиальный тренд увольняемости во
еннослужащих в  I период службы напоминает 
инвертированную U-кривую с максимальными 
сведениями в  2012–2014 гг. (рис. 2, а). Согла
сованность кривых динамики увольняемости 
в  I  период и  в  течение всего срока службы – 
сильная и положительная (r = 0,82; p < 0,001), 
что не вызывает сомнений, так как доля уво
ленных в I период – более половины от уволен
ных военнослужащих за весь период службы.

Полиномиальный тренд вклада уволенных 
военнослужащих в I период в структуру уволь
няемости за весь период службы прибли
жается к  прямой горизонтальной линии, т. е. 
показывает тенденцию стабильности данных 
(см. рис. 2, а).

Больше всего военнослужащих увольня
лось в I период службы по причине болезней 
V, XI, IX и XIII классов с частотой (2,90 ± 0,24), 
(1,56 ± 0,19), (1,07 ± 0,19), (0,95 ± 0,07) ‰ 
соответственно (см. табл.  4). В  структуре 
увольняемости в I период службы показатели 
болезней ведущих классов составили 79,8 % 
(см. рис. 2, б). В динамике структуры увольне

Таблица 3

Обобщенные показатели ведущих нозологий (групп в классах), ставших причиной увольняемости
военнослужащих по призыву из ВС Республики Беларусь за весь период (0–18 мес) службы в 2003–2018 гг.

Ранг
Нозология, группа в классе  

(код по МКБ‑10)
Уровень,  

(M ± m) ‰
% Динамика R2  %  

в классе

1-й Болезни пищевода, желудка и  двенадцатиперст
ной кишки (K20–К31)

2,14 ± 0,30 13,7 ∩↓↓ 0,82 78,1

2-й Расстройства личности и поведения в зрелом воз
расте (F60–F69)

1,42 ± 0,18 9,1 ↑ 0,39 30,0

3-й Невротические, связанные со стрессом, и сомато
формные расстройства (F40–F48)

0,99 ± 0,09 6,3 ∩↑ 0,15 20,9

4-й Другие болезни сердца (перикардиты, эндокарди
ты и пр.) (I30–I52)

0,64 ± 0,12 4,1 ∪ 0,09 35,6

5-й Расстройства настроения (аффективные рас
стройства) (F30–F39)

0,64 ± 0,16 4,1 ∩↑ 0,28 13,5

6-й Остеопатии и хондропатии (M80–M94) 0,58 ± 0,11 3,7 ∩↓ 0,30 27,2

7-й Артропатии (M00–M25) 0,49 ± 0,09 3,1 ↑↑↑ 0,76 23,0

8-й Дорсопатии (M40–M54) 0,36 ± 0,06 2,3 ∩↑ 0,17 16,9

9-й Болезни, характеризующиеся повышенным кровя
ным давлением (I10–I15)

0,33 ± 0,06 2,1 ↑ 0,38 18,3

10-й Болезни артерий, артериол и капилляров (I70–I78) 0,30 ± 0,22 1,9 ↓ 0,29 16,7

11–12-й Вирусные гепатиты (В15–В19) 0,27 ± 0,03 1,7 ∩ 0,31 56,3

Эмоциональные расстройства и расстройства по
ведения, начинающиеся в подростковом возрасте 
(F90-F98)

0,27 ± 0,04 1,7 ∩↑ 0,20 5,7

13-й Дерматит и экзема (L20–L30) 0,22 ± 0,04 1,4 ↑ 0,27 30,1

14–15-й Шизофрения, шизотипические и  бредовые рас
стройства (F20–F29)

0,20 ± 0,02 1,3 ↑ 0,21 4,2

Болезни печени (K70–К77) 0,20 ± 0,04 1,3 ∩↓ 0,47 7,3

16-й Хронические болезни нижних дыхательных путей 
(J40–J47)

0,19 ± 0,03 1,2 ↑ 0,25 46,3

17-й Психические расстройства и  расстройства пове
дения, связанные с употреблением психоактивных 
веществ (F10–F19)

0,15 ± 0,04 1,0 ∩ 0,32 3,2
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ний в I период службы отмечается увеличение 
доли военнослужащих с  болезнями V класса, 
уменьшение доли – с болезнями IX и XI клас
сов и определенная стабильность доли – с бо
лезнями XIII класса (см. рис. 2, в).

В табл.  5 сведены нозологии (группы 
в  классах), ставшие ведущими причинами 

увольняемости военнослужащих в  I  период 
службы. Таких нозологий было 18, в  сумме 
доля представленных нозологий состави
ла 68,9 % от всей увольняемости за I период 
службы, в  том числе тенденции увеличения 
показателей демонстрировали 11 (38,1 %) ве
дущих нозологий (см. табл. 5).

Рис. 2. Динамика (а), структура (б), динамика структуры (в) увольняемости военнослужащих по призыву 
из ВС Республики Беларусь в I период службы.

Таблица 5

Обобщенные показатели ведущих нозологий (групп в классах), ставших причиной увольняемости
военнослужащих по призыву из ВС Республики Беларусь в I период (0–6 мес) службы в 2003–2018 гг.

Ранг
Нозология, группа в классе  

(код по МКБ‑10)
Уровень,  

(M ± m) ‰
% Динамика R2  %  

в классе

1-й Болезни пищевода, желудка и  двенадцатиперст
ной кишки (K20–К31)

1,21 ± 0,19 14,9 ∩↓↓ 0,75 77,6

2-й Расстройства личности и поведения в зрелом воз
расте (F60–F69)

0,97 ± 0,12 12,0 ↑ 0,50 33,5

3-й Невротические, связанные со стрессом, и сомато
формные расстройства (F40–F48)

0,59 ± 0,05 7,3 ∩↑ 0,16 20,3

4-й Другие болезни сердца (перикардиты, эндокарди
ты и пр.) (I30–I52)

0,46 ± 0,08 5,7 ∪↓ 0,07 43,0

5-й Расстройства настроения (аффективные рас
стройства) (F30–F39)

0,37 ± 0,09 4,6 ↑ 0,37 12,8

6-й Дорсопатии (M40–M54) 0,26 ± 0,05 3,2 ↑ 0,18 27,4

7-й Остеопатии и хондропатии (M80–M94) 0,21 ± 0,05 2,6 ∩↓ 0,33 22,1

8– 9-й Болезни, характеризующиеся повышенным кровя
ным давлением (I10–I15)

0,20 ± 0,04 2,5 ∩↑ 0,42 18,7

Артропатии (M00–M25) 0,20 ± 0,02 2,5 ↑↑ 0,61 21,1

10-й Болезни артерий, артериол и капилляров (I70–I78) 0,17 ± 0,14 2,1 ↓ 0,30 15,9

11–12-й Болезни печени (K70–К77) 0,15 ± 0,04 1,9 ∩↓ 0,41 9,6

Психические расстройства и  расстройства пове
дения, связанные с употреблением психоактивных 
веществ (F10–F19)

0,15 ± 0,04 1,9 ∩ 0,32 5,2

13-й Эмоциональные расстройства и расстройства по
ведения, начинающиеся в подростковом возрасте 
(F90-F98)

0,14 ± 0,03 1,7 ∩ 0,07 4,8

14-й Хронические болезни нижних дыхательных путей 
(J40–J47)

0,11 ± 0,02 1,4 ↑ 0,37 57,9

15–16-й Болезни мышц глаза, нарушения содружественно
го движения глаз, аккомодации и рефракции (H49–
H52)

0,10 ± 0,02 1,2 ↑ 0,04 43,5

Мочекаменная болезнь (N 20–N 23) 0,10 ± 0,02 1,2 ∪↑ 0,24 37,0

17–18-й Дерматит и экзема (L20–L30) 0,09 ± 0,02 1,1 ↑ 0,26 32,1

Шизофрения, шизотипические и  бредовые рас
стройства (F20–F29)

0,09 ± 0,01 1,1 ↑ 0,26 3,1
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II период службы (7–12 мес). Обоб
щенные показатели увольняемости воен
нослужащих по призыву во II период службы 
в 2003–2018 гг. представлены в табл. 6. Сред
негодовой уровень увольняемости по состо
янию здоровья военнослужащих составил 
(5,24 ± 0,28) ‰. Доля уволенных военнослу
жащих в этот период была 33,5 % от структуры 
увольняемости за весь период службы.

Полиномиальный тренд увольняемости 
военнослужащих во II период службы при 
очень низком коэффициенте детермина
ции (R2 = 0,08) напоминает инвертирован
ную U-кривую с максимальными сведениями 
в  2010 г. и  тенденцией уменьшения показа
телей в  последний период наблюдения (рис. 
3, a). Согласованность кривых динамики 
увольняемости во II период и за весь период 
службы – сильная и положительная (r = 0,77; 
p < 0,001), что, с одной стороны, показывает 
влияние в  развитии увольняемости однона
правленных факторов, а  с  другой стороны – 
значительный вклад показателей II периода 
в структуру всех уволенных военнослужащих.

Полиномиальный тренд вклада уволен
ных военнослужащих во II период в структуру 
увольняемости за весь период службы при
ближается к  прямой горизонтальной линии, 
т. е. показывает тенденцию стабильности дан
ных (см. рис. 3, a).

Больше всего военнослужащих уволь
нялось во II период службы по причине бо
лезней V, XIII, XI, IX, XII и  XIX классов с  часто
той (1,52 ± 0,12), (0,88 ± 0,09), (0,69 ± 0,09), 
(0,51 ± 0,10), (0,36 ± 0,05) и  (0,27 ± 0,03) ‰ 
соответственно (см. табл. 6).

В структуре увольняемости во II период 
службы показатели болезней ведущих классов 
составили 80,7 % (см. рис.  3, б). В  динамике 
структуры увольнений в  этот период отмеча
ется увеличение доли военнослужащих с  бо

лезнями V, XII и XIII классов, уменьшение доли – 
с болезнями IX, XI и XIX классов (см. рис. 3, в).

В табл. 7 сведены обобщенные показатели 
ведущих нозологий (групп в  классах), кото
рые явились причиной увольнений военно
служащих во II период службы. Таких нозоло
гий оказалось 21 с общим вкладом в структуру 
увольняемости в течение этого периода служ
бы 60,7 %, в том числе 11 нозологий (27,7 %) 
имели тенденции увеличения данных.

Уровень увольняемости военнослужащих 
по проанализированным нозологиям в  тече
ние всего срока службы (0–18 мес) составил 
3,19  ‰. В  сумме эти нозологии составили 
20,4 % от структуры всех увольнений, в  том 
числе 11 нозологий с долей 9,8 % имели тен
денцию роста показателей.

III период службы (13–18 мес). Сред
негодовые показатели увольняемости во
еннослужащих по призыву в  III период служ
бы в  2003–2018 гг. представлены в  табл.  8. 
Среднегодовой уровень увольняемости по 
состоянию здоровья военнослужащих соста
вил (2,27 ± 0,09) ‰. Доля уволенных воен
нослужащих в  этот период была минималь
ной – 14,6 % от структуры увольняемости за 
весь период службы.

Полиномиальный тренд увольняемости 
военнослужащих в III период службы при низ
ком коэффициенте детерминации (R2 = 0,44) 
напоминает инвертированную U-кривую 
с максимальными сведениями в 2011–2013 гг. 
и  тенденцией уменьшения показателей в  по
следний период наблюдения (рис. 4, а). Согла
сованность кривых динамики увольняемости 
в  III период и  за весь период службы – уме
ренная и положительная (r = 0,66; p < 0,01).

Аналогичную динамику показывает поли
номиальный тренд доли уволенных военно
служащих в  III период в структуре уволенных 
в течение всего периода службы (см. рис. 4, а).

Рис. 3. Динамика (а), структура (б), динамика структуры (в) увольняемости военнослужащих по призыву 
из ВС Республики Беларусь во II период службы.



58

Медикобиологические и социальнопсихологические проблемы безопасности в чрезвычайных ситуациях. 2020. № 3

MedicoBiological and SocioPsychological Problems of Safety in Emergency Situations. 2020. N 3

Та
б

л
и

ц
а

 2

У
р

о
ве

н
ь 

ув
о

ль
н

яе
м

о
ст

и
 в

о
е

н
н

о
сл

уж
ащ

и
х 

п
о

 п
р

и
зы

ву
 и

з 
В

С
 Р

е
сп

уб
ли

ки
 Б

е
ла

р
ус

ь 
за

 в
се

 в
р

е
м

я 
(0

–
1

8
 м

е
с)

 с
лу

ж
б

ы

К
ла

сс
 п

о
 

М
К

Б
‑1

0
Го

д
У

р
о

ве
н

ь,
 

(M
 ±

 m
) ‰

С
тр

ук


ту
р

а,
%

Р
ан

г
Д

и
н

а
м

и
ка

R
2

2
0

0
3

2
0

0
4

2
0

0
5

2
0

0
6

2
0

0
7

2
0

0
8

2
0

0
9

2
0

1
0

2
0

1
1

2
0

1
2

2
0

1
3

2
0

1
4

2
0

1
5

2
0

1
6

2
0

1
7

2
0

1
8

I
0

,2
3

0
,1

9
0

,5
1

0
,4

3
0

,4
9

0
,5

8
0

,5
2

0
,5

2
0

,6
1

0
,5

4
0

,6
5

0
,9

6
0

,2
7

0
,5

9
0

,3
7

0
,2

5
0

,4
8

 ±
 0

,0
5

3
,1

8
-й

↑
0

,4
8

II
0

,0
6

0
,3

2
0

,1
7

0
,2

1
0

,1
9

0
,2

1
0

,3
3

0
,2

7
0

,1
5

0
,2

4
0

,1
9

0
,4

8
0

,2
7

0
,1

0
0

,1
0

0
,2

1
0

,2
2

 ±
 0

,0
3

1
,4

1
2

-й
↓

0
,0

6
III

0
,0

6
0

,1
1

0
,0

0
0

,0
5

0
,0

0
0

,2
1

0
,0

7
0

,0
0

0
,0

8
0

,0
0

0
,1

9
0

,0
0

0
,1

1
0

,4
2

0
,4

2
0

,1
7

0
,1

2
 ±

 0
,0

3
0

,8
1

4
-й

↑
0

,4
1

IV
0

,1
2

0
,1

1
0

,1
7

0
,0

5
0

,3
2

0
,0

7
0

,0
7

0
,1

4
0

,0
0

0
,1

4
0

,2
7

0
,5

4
0

,2
2

0
,1

0
0

,0
5

0
,2

5
0

,1
6

 ±
 0

,0
3

1
,0

1
3

-й
↑

0
,0

6
V

2
,4

7
3

,5
7

3
,2

8
3

,6
9

3
,9

7
5

,0
3

4
,2

0
3

,6
3

4
,8

2
5

,6
6

6
,7

5
7

,9
8

5
,3

0
4

,4
5

5
,1

6
5

,8
9

4
,7

4
 ±

 0
,3

5
3

0
,4

1
-й

↑
0

,5
8

V
I

1
,0

1
0

,3
2

0
,3

2
0

,3
2

0
,3

2
0

,3
9

0
,4

1
0

,5
2

0
,5

4
0

,4
9

0
,3

6
0

,3
0

0
,3

8
0

,3
1

0
,4

2
0

,2
9

0
,4

2
 ±

 0
,0

4
2

,7
9

-й
↓

0
,1

7
V

II
0

,4
1

0
,3

2
0

,1
1

0
,2

1
0

,1
1

1
,0

9
0

,3
3

0
,2

1
0

,1
9

0
,4

4
0

,3
6

0
,5

4
0

,1
6

0
,6

3
0

,3
7

0
,2

5
0

,3
6

 ±
 0

,0
6

2
,3

1
1

-й
↑

0
,0

2
V

III
0

,2
3

0
,1

1
0

,1
1

0
,1

1
0

,1
1

0
,0

7
0

,2
1

0
,2

1
0

,0
8

0
,0

9
0

,0
8

0
,0

0
0

,0
5

0
,2

1
0

,0
0

0
,0

4
0

,1
1

 ±
 0

,0
2

0
,7

1
5

-й
↓

0
,2

2
IX

2
,1

1
6

,0
8

1
,1

9
1

,3
0

1
,1

1
1

,4
0

1
,6

9
1

,6
6

1
,0

8
1

,8
2

1
,9

4
1

,5
0

0
,7

2
1

,8
5

1
,5

6
1

,7
8

1
,8

0
 ±

 0
,3

0
1

1
,5

4
-й

↓
0

,2
3

X
0

,4
1

0
,3

2
0

,1
7

0
,3

2
0

,3
2

0
,2

1
0

,3
3

0
,2

0
0

,5
6

0
,3

4
0

,3
6

1
,3

8
0

,6
0

0
,2

6
0

,4
2

0
,2

9
0

,4
1

 ±
 0

,0
7

2
,6

1
0

-й
↑

0
,0

9
X

I
2

,8
0

3
,4

8
2

,7
0

3
,1

0
3

,8
7

3
,5

1
3

,9
0

3
,9

7
3

,9
6

3
,6

9
3

,4
4

2
,0

3
1

,1
0

1
,2

1
0

,3
7

0
,7

9
2

,7
4

 ±
 0

,3
1

1
7

,5
2

-й
↓↓

↓
0

,8
5

X
II

0
,2

9
0

,8
9

0
,3

9
0

,5
1

0
,4

0
0

,7
3

0
,7

6
0

,2
7

0
,8

9
0

,6
4

0
,8

2
0

,7
2

1
,4

9
1

,5
9

0
,7

3
0

,5
4

0
,7

3
 ±

 0
,0

9
4

,7
5

-й
↑

0
,2

5
X

III
1

,0
1

1
,4

8
1

,9
1

2
,1

7
3

,0
7

2
,0

8
2

,8
9

1
,8

6
3

,3
7

0
,8

9
2

,1
1

2
,3

4
1

,8
7

2
,0

2
1

,9
2

3
,1

5
2

,1
3

 ±
 0

,1
8

1
3

,6
3

-й
↑

0
,1

2
X

IV
0

,5
1

0
,5

2
0

,5
1

0
,4

3
0

,3
2

0
,4

9
0

,6
9

0
,7

1
0

,5
4

0
,3

9
0

,5
8

0
,5

4
0

,6
6

0
,7

9
1

,2
0

0
,3

3
0

,5
8

 ±
 0

,0
5

3
,7

7
-й

↑
0

,1
7

X
IX

0
,4

1
0

,9
2

0
,6

3
0

,5
1

0
,9

6
0

,2
1

0
,6

9
0

,7
1

0
,5

4
0

,5
2

0
,7

2
0

,4
2

0
,6

0
0

,7
9

0
,7

3
0

,5
7

0
,6

2
 ±

 0
,0

5
4

,0
6

-й
→

0
,0

1
О

б
щ

и
й

1
2

,1
3

1
8

,7
4

1
2

,1
7

1
3

,4
1

1
5

,5
6

1
6

,2
8

1
7

,0
9

1
4

,8
8

1
7

,4
1

1
5

,8
9

1
8

,8
2

1
9

,7
3

1
3

,8
1

5
,3

2
1

3
,8

2
1

4
,8

0
1

5
,6

2
 ±

 0
,5

8
1

0
0

,0
↑

0
,2

3

З
д

е
сь

 и
 в

 т
аб

л.
 4

, 6
, 8

, 1
0

 и
 1

1
: п

о
лу

ж
и

р
н

ы
м

 ш
р

и
ф

то
м

 в
ы

д
е

ле
н

ы
 1

–
5

-й
 р

ан
ги

.

Та
б

л
и

ц
а

 4

У
р

о
ве

н
ь 

ув
о

ль
н

яе
м

о
ст

и
 в

о
е

н
н

о
сл

уж
ащ

и
х 

п
о

 п
р

и
зы

ву
 и

з 
В

С
 Р

е
сп

уб
ли

ки
 Б

е
ла

р
ус

ь 
в 

I п
е

р
и

о
д

 (
0

–
6

 м
е

с)
 с

лу
ж

б
ы

К
ла

сс
 п

о
 

М
К

Б
‑1

0
Го

д
У

р
о

ве
н

ь,
 

(M
 ±

 m
) ‰

С
тр

ук


ту
р

а,
%

Р
ан

г
Д

и
н

а
м

и
ка

R
2

2
0

0
3

2
0

0
4

2
0

0
5

2
0

0
6

2
0

0
7

2
0

0
8

2
0

0
9

2
0

1
0

2
0

1
1

2
0

1
2

2
0

1
3

2
0

1
4

2
0

1
5

2
0

1
6

2
0

1
7

2
0

1
8

I
0

,0
8

0
,0

0
0

,1
3

0
,1

6
0

,1
1

0
,0

9
0

,0
8

0
,0

0
0

,0
7

0
,0

0
0

,3
0

0
,1

6
0

,0
6

0
,0

0
0

,0
6

0
,0

0
0

,0
8

 ±
 0

,0
2

1
,0

1
3

-й
∩
↓

0
,0

9
II

0
,0

6
0

,1
4

0
,0

4
0

,0
4

0
,0

8
0

,1
2

0
,2

0
0

,1
9

0
,1

1
0

,1
8

0
,1

5
0

,1
1

0
,0

8
0

,0
5

0
,1

0
0

,0
4

0
,1

1
 ±

 0
,0

1
1

,3
1

1
-й

∩
0

,4
0

III
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

7
0

,0
7

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
6

0
,1

0
0

,1
0

0
,1

0
0

,0
4

 ±
 0

,0
1

0
,4

1
4

–
1

5
-й

↑
0

,4
9

IV
0

,0
8

0
,0

7
0

,1
3

0
,0

5
0

,1
6

0
,0

7
0

,0
7

0
,0

7
0

,0
0

0
,0

7
0

,2
0

0
,2

5
0

,0
0

0
,1

0
0

,0
5

0
,1

0
0

,0
9

 ±
 0

,0
2

1
,1

1
2

-й
→

0
,0

1
V

1
,4

6
2

,0
6

1
,6

7
2

,1
2

2
,3

9
3

,1
4

2
,4

7
2

,4
5

2
,5

0
3

,5
0

4
,0

4
4

,9
4

3
,2

6
2

,6
4

3
,3

7
4

,3
9

2
,9

0
 ±

 0
,2

4
3

5
,7

1
-й

↑
0

,6
1

V
I

0
,2

9
0

,1
6

0
,1

2
0

,1
6

0
,1

5
0

,1
3

0
,2

5
0

,2
4

0
,1

9
0

,3
5

0
,0

7
0

,1
0

0
,1

0
0

,1
9

0
,2

6
0

,1
8

0
,1

8
 ±

 0
,0

2
2

,3
8

-й
∪

0
,0

1
V

II
0

,2
3

0
,1

7
0

,0
7

0
,1

2
0

,1
1

0
,7

5
0

,2
5

0
,1

7
0

,0
8

0
,2

8
0

,2
8

0
,2

8
0

,0
9

0
,3

9
0

,2
6

0
,1

8
0

,2
3

 ±
 0

,0
4

2
,9

7
-й

∩
↑

0
,0

3
V

III
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

7
0

,0
9

0
,0

0
0

,0
8

0
,0

0
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
5

0
,0

5
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
3

 ±
 0

,0
1

0
,4

1
4

–
1

5
-й

∩
0

,0
5

IX
1

,3
5

3
,7

2
0

,7
0

0
,7

8
0

,7
1

0
,7

5
0

,9
2

1
,0

1
0

,3
2

1
,5

5
0

,8
1

0
,9

4
0

,4
9

1
,1

1
0

,9
2

1
,0

8
1

,0
7

 ±
 0

,1
9

1
3

,2
3

-й
↓

0
,2

5
X

0
,1

5
0

,1
1

0
,0

5
0

,1
1

0
,1

1
0

,1
2

0
,1

1
0

,0
9

0
,2

5
0

,2
3

0
,3

2
0

,7
3

0
,2

4
0

,1
0

0
,1

7
0

,0
8

0
,1

9
 ±

 0
,0

4
2

,3
9

-й
↑

0
,1

7
X

I
1

,6
0

1
,8

5
1

,6
6

1
,9

1
2

,2
3

2
,2

7
2

,4
6

2
,2

8
1

,5
8

2
,6

0
1

,6
8

1
,1

0
0

,6
7

0
,4

9
0

,1
7

0
,3

7
1

,5
6

 ±
 0

,1
9

1
9

,2
2

-й
∩
↑

0
,8

3
X

II
0

,0
9

0
,3

0
0

,1
2

0
,1

9
0

,1
4

0
,2

3
0

,2
4

0
,1

0
0

,1
4

0
,4

5
0

,3
5

0
,3

7
0

,6
5

0
,5

4
0

,3
8

0
,1

7
0

,2
8

 ±
 0

,0
4

3
,4

5
-й

↑
0

,3
5

X
III

0
,4

2
0

,8
1

1
,0

2
0

,9
3

1
,4

7
1

,2
2

1
,1

6
0

,8
1

1
,4

0
0

,5
6

1
,0

4
0

,9
2

0
,8

4
0

,7
6

0
,5

8
1

,2
3

0
,9

5
 ±

 0
,0

7
1

1
,7

4
-й

∩
0

,1
5

X
IV

0
,2

5
0

,2
8

0
,2

2
0

,2
0

0
,1

2
0

,1
4

0
,5

4
0

,1
9

0
,2

0
0

,3
3

0
,2

4
0

,2
7

0
,3

1
0

,3
2

0
,4

4
0

,2
0

0
,2

7
 ±

 0
,0

3
3

,3
6

-й
↑

0
,0

8
X

IX
0

,0
9

0
,3

0
0

,1
1

0
,0

4
0

,1
2

0
,0

4
0

,1
2

0
,2

0
0

,0
8

0
,1

2
0

,1
6

0
,1

6
0

,1
2

0
,1

2
0

,3
8

0
,1

2
0

,1
4

 ±
 0

,0
2

1
,8

1
0

-й
∪
↑

0
,1

5
О

б
щ

и
й

6
,1

9
1

0
,0

1
6

,0
4

6
,8

5
7

,9
0

9
,2

1
9

,0
3

7
,8

0
7

,0
0

1
0

,2
2

9
,7

2
1

0
,3

3
7

,0
2

6
,9

6
7

,2
4

8
,2

8
8

,1
1

 ±
 0

,3
6

1
0

0
,0

∩
↑

0
,1

5



Медикобиологические и социальнопсихологические проблемы безопасности в чрезвычайных ситуациях. 2020. № 3

59MedicoBiological and SocioPsychological Problems of Safety in Emergency Situations. 2020. N 3

Та
б

л
и

ц
а

 6

У
р

о
ве

н
ь 

ув
о

ль
н

яе
м

о
ст

и
 в

о
е

н
н

о
сл

уж
ащ

и
х 

п
о

 п
р

и
зы

ву
 и

з 
В

С
 Р

е
сп

уб
ли

ки
 Б

е
ла

р
ус

ь 
во

 II
 п

е
р

и
о

д
 (

7
–

1
2

 м
е

с)
 с

лу
ж

б
ы

К
ла

сс
 п

о
 

М
К

Б
‑1

0
Го

д
У

р
о

ве
н

ь,
 

(M
 ±

 m
) ‰

С
тр

ук


ту
р

а,
%

Р
ан

г
Д

и
н

а
м

и
ка

R
2

2
0

0
3

2
0

0
4

2
0

0
5

2
0

0
6

2
0

0
7

2
0

0
8

2
0

0
9

2
0

1
0

2
0

1
1

2
0

1
2

2
0

1
3

2
0

1
4

2
0

1
5

2
0

1
6

2
0

1
7

2
0

1
8

I
0

,1
1

0
,0

7
0

,1
2

0
,1

1
0

,1
0

0
,0

0
0

,1
6

0
,0

9
0

,1
6

0
,2

6
0

,0
0

0
,0

8
0

,0
7

0
,0

5
0

,1
2

0
,2

5
0

,1
1

 ±
 0

,0
2

2
,1

1
0

-й
↑

0
,0

5
II

0
,0

0
0

,0
8

0
,0

4
0

,0
7

0
,0

4
0

,0
4

0
,0

9
0

,0
8

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

4
0

,3
7

0
,0

5
0

,0
5

0
,0

0
0

,1
3

0
,0

7
 ±

 0
,0

2
1

,3
1

2
–

1
3

-й
↑

0
,0

6
III

0
,0

6
0

,0
7

0
,0

0
0

,0
5

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,1

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,2
2

0
,1

3
0

,0
0

0
,0

4
 ±

 0
,0

2
0

,8
1

4
–

1
5

-й
↑

0
,1

7
IV

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

8
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
7

0
,0

0
0

,2
9

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
7

0
,0

4
 ±

 0
,0

2
0

,8
1

4
–

1
5

-й
↑

0
,0

3
V

0
,7

2
1

,2
3

1
,1

2
1

,1
8

1
,2

7
1

,6
6

1
,3

9
0

,9
4

1
,9

5
1

,7
5

2
,2

4
2

,6
3

1
,6

7
1

,5
5

1
,6

6
1

,3
4

1
,5

2
 ±

 0
,1

2
2

8
,9

1
-й

↑
0

,4
9

V
I

0
,4

4
0

,1
6

0
,1

2
0

,0
8

0
,0

8
0

,0
6

0
,1

6
0

,2
8

0
,3

5
0

,0
7

0
,2

1
0

,0
8

0
,1

7
0

,0
7

0
,1

6
0

,0
7

0
,1

6
 ±

 0
,0

3
3

,1
9

-й
↓

0
,1

0
V

II
0

,1
2

0
,0

7
0

,0
4

0
,0

5
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
4

0
,0

4
0

,0
7

0
,1

6
0

,0
4

0
,1

9
0

,0
7

0
,2

0
0

,1
1

0
,0

7
0

,0
8

 ±
 0

,0
1

1
,5

1
1

-й
↑

0
,2

1
V

III
0

,1
2

0
,1

1
0

,0
7

0
,0

7
0

,1
1

0
,0

0
0

,1
2

0
,2

1
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
0

0
,1

6
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
7

 ±
 0

,0
2

1
,3

1
2

–
1

3
-й

↓
0

,1
7

IX
0

,5
3

1
,9

4
0

,4
2

0
,3

9
0

,3
1

0
,5

0
0

,4
1

0
,4

3
0

,5
6

0
,0

9
0

,7
5

0
,2

4
0

,1
9

0
,4

3
0

,4
9

0
,5

0
0

,5
1

 ±
 0

,1
0

9
,7

4
-й

↓
0

,2
4

X
0

,2
2

0
,1

6
0

,1
2

0
,1

7
0

,1
4

0
,0

4
0

,2
2

0
,1

1
0

,2
6

0
,1

1
0

,0
4

0
,6

5
0

,3
6

0
,1

2
0

,2
5

0
,1

7
0

,2
0

 ±
 0

,0
4

3
,8

8
-й

↑
0

,0
7

X
I

0
,7

6
0

,9
4

0
,6

4
0

,7
2

0
,8

6
0

,7
7

0
,8

0
0

,9
2

1
,6

2
0

,4
3

1
,0

5
0

,5
7

0
,2

6
0

,3
0

0
,1

3
0

,2
4

0
,6

9
 ±

 0
,0

9
1

3
,2

3
-й

↓
0

,4
8

X
II

0
,2

0
0

,4
4

0
,1

9
0

,2
4

0
,2

2
0

,3
8

0
,4

5
0

,1
3

0
,6

5
0

,1
3

0
,4

7
0

,3
1

0
,7

1
0

,8
1

0
,2

2
0

,2
8

0
,3

6
 ±

 0
,0

5
6

,9
5

-й
↑

0
,1

2
X

III
0

,3
8

0
,5

4
0

,6
2

0
,8

9
1

,1
2

0
,6

5
1

,4
6

0
,7

7
1

,3
6

0
,1

3
0

,9
0

1
,1

1
0

,7
9

0
,9

4
1

,0
0

1
,4

6
0

,8
8

 ±
 0

,0
9

1
6

,8
2

-й
↑

0
,1

9
X

IV
0

,2
6

0
,2

4
0

,2
5

0
,2

3
0

,2
0

0
,3

5
0

,1
5

0
,3

2
0

,3
4

0
,0

6
0

,1
9

0
,2

3
0

,2
3

0
,3

5
0

,3
8

0
,0

4
0

,2
4

 ±
 0

,0
2

4
,6

7
-й

↓
0

,0
1

X
IX

0
,2

1
0

,3
9

0
,3

4
0

,2
9

0
,5

7
0

,0
9

0
,3

3
0

,2
8

0
,2

4
0

,2
3

0
,3

5
0

,1
9

0
,2

7
0

,3
5

0
,1

0
0

,1
1

0
,2

7
 ±

 0
,0

3
5

,2
6

-й
↓

0
,2

1
О

б
щ

и
й

4
,1

7
6

,4
4

4
,1

3
4

,5
4

5
,1

0
4

,5
8

5
,7

8
4

,6
0

7
,6

4
3

,5
3

6
,4

2
6

,9
4

4
,8

4
5

,6
0

4
,7

5
4

,7
3

5
,2

4
 ±

 0
,2

8
1

0
0

,0
↑

0
,0

8

Та
б

л
и

ц
а

 8

У
р

о
ве

н
ь 

ув
о

ль
н

яе
м

о
ст

и
 в

о
е

н
н

о
сл

уж
ащ

и
х 

п
о

 п
р

и
зы

ву
 и

з 
В

С
 Р

е
сп

уб
ли

ки
 Б

е
ла

р
ус

ь 
в 

III
 п

е
р

и
о

д
 (

1
3

–
1

8
 м

е
с)

 с
лу

ж
б

ы

К
ла

сс
 п

о
 

М
К

Б
‑1

0
Го

д
У

р
о

ве
н

ь,
 

(M
 ±

 m
) ‰

С
тр

ук


ту
р

а,
%

Р
ан

г
Д

и
н

а
м

и
ка

R
2

2
0

0
3

2
0

0
4

2
0

0
5

2
0

0
6

2
0

0
7

2
0

0
8

2
0

0
9

2
0

1
0

2
0

1
1

2
0

1
2

2
0

1
3

2
0

1
4

2
0

1
5

2
0

1
6

2
0

1
7

2
0

1
8

I
0

,0
4

0
,1

2
0

,2
6

0
,1

6
0

,2
8

0
,4

9
0

,2
8

0
,4

3
0

,3
8

0
,2

8
0

,3
5

0
,7

2
0

,1
4

0
,5

4
0

,1
9

0
,0

0
0

,2
9

 ±
 0

,0
5

1
2

,8
4

-й
↑

0
,4

2
II

0
,0

0
0

,1
0

0
,0

9
0

,1
0

0
,0

7
0

,0
5

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
6

0
,0

0
0

,0
0

0
,1

4
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
4

0
,0

4
 ±

 0
,0

1
1

,8
1

0
–

1
3

-й
↓

0
,1

0
III

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,1
4

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

5
0

,0
0

0
,0

5
0

,1
0

0
,1

9
0

,0
7

0
,0

4
 ±

 0
,0

1
1

,8
1

0
–

1
3

-й
↑

0
,3

5
IV

0
,0

0
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

8
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
7

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

7
0

,0
0

0
,2

2
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
8

0
,0

4
 ±

 0
,0

1
1

,8
1

0
–

1
3

-й
↑

0
,0

8
V

0
,2

9
0

,2
8

0
,4

9
0

,3
9

0
,3

1
0

,2
3

0
,3

4
0

,2
4

0
,3

7
0

,4
1

0
,4

7
0

,4
1

0
,3

7
0

,2
6

0
,1

3
0

,1
6

0
,3

2
 ±

 0
,0

3
9

,7
5

-й
↓

0
,2

9
V

I
0

,2
8

0
,0

0
0

,0
8

0
,0

8
0

,0
9

0
,2

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

7
0

,0
8

0
,1

2
0

,1
1

0
,0

5
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
8

 ±
 0

,0
2

1
4

,1
2

-й
↓

0
,1

6
V

II
0

,0
6

0
,0

8
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,3

0
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
4

0
,0

0
0

,0
4

0
,0

7
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
4

 ±
 0

,0
2

3
,5

8
-й

↓
0

,0
9

V
III

0
,0

7
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
5

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

1
 ±

 0
,0

1
1

,8
1

0
–

1
3

-й
↓

0
,0

4
IX

0
,2

3
0

,4
2

0
,0

7
0

,1
3

0
,0

9
0

,1
5

0
,3

6
0

,2
2

0
,2

0
0

,1
8

0
,3

8
0

,3
2

0
,0

4
0

,3
1

0
,1

5
0

,2
0

0
,2

2
 ±

 0
,0

3
0

,4
1

5
-й

→
0

,0
1

X
0

,0
4

0
,0

5
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
7

0
,0

5
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
5

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
2

 ±
 0

,0
1

0
,9

1
4

-й
↓

0
,1

7
X

I
0

,4
4

0
,6

9
0

,4
0

0
,4

7
0

,7
8

0
,4

7
0

,6
4

0
,7

7
0

,7
6

0
,6

6
0

,7
1

0
,3

6
0

,1
7

0
,4

2
0

,0
7

0
,1

8
0

,5
0

 ±
 0

,0
6

2
1

,8
1

-й
↓↓

0
,6

1
X

II
0

,0
0

0
,1

5
0

,0
8

0
,0

8
0

,0
4

0
,1

2
0

,0
7

0
,0

4
0

,1
0

0
,0

6
0

,0
0

0
,0

4
0

,1
3

0
,2

4
0

,1
3

0
,0

9
0

,0
9

 ±
 0

,0
2

4
,0

7
-й

↑
0

,1
4

X
III

0
,2

1
0

,1
3

0
,2

7
0

,3
5

0
,4

8
0

,2
1

0
,2

7
0

,2
8

0
,6

1
0

,2
0

0
,1

7
0

,3
1

0
,2

4
0

,3
2

0
,3

4
0

,4
6

0
,3

0
 ±

 0
,0

3
1

3
,2

3
-й

↑
0

,0
8

X
IV

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

4
0

,0
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,0

0
0

,2
0

0
,0

0
0

,0
0

0
,1

5
0

,0
4

0
,1

2
0

,1
2

0
,3

8
0

,0
9

0
,0

7
 ±

 0
,0

3
3

,1
9

-й
↑

0
,4

0
X

IX
0

,1
1

0
,2

3
0

,1
8

0
,1

8
0

,2
7

0
,0

8
0

,2
4

0
,2

3
0

,2
2

0
,1

7
0

,2
1

0
,0

7
0

,2
1

0
,3

2
0

,2
5

0
,3

4
0

,2
1

 ±
 0

,0
2

9
,3

6
-й

↑
0

,2
3

О
б

щ
и

й
1

,7
7

2
,2

9
2

,0
0

2
,0

2
2

,5
6

2
,4

9
2

,2
8

2
,4

8
2

,7
7

2
,1

4
2

,6
8

2
,4

6
1

,9
4

2
,7

6
1

,8
3

1
,7

9
2

,2
7

 ±
 0

,0
9

1
0

0
,0

∩
0

,4
4



60

Медикобиологические и социальнопсихологические проблемы безопасности в чрезвычайных ситуациях. 2020. № 3

MedicoBiological and SocioPsychological Problems of Safety in Emergency Situations. 2020. N 3

Больше всего военнослужащих увольня
лось в  III период службы по причине болез
ней XI, V, XIII, I, IX и  XIX классов с  частотой 
(0,50 ± 0,06), (0,32 ± 0,03), (0,30 ± 0,03), (0,29 ± 
0,05), (0,22 ± 0,03) и (0,21 ± 0,02) ‰ соответ

ственно (см. табл.  6). В  структуре увольняе
мости в  III период службы показатели болез
ней ведущих классов составили 80,9 % (см. 
рис. 4, б). В динамике структуры увольнений 
в  этот период отмечается увеличение доли 

Таблица 7

Обобщенные показатели ведущих нозологий (групп в классах), ставших причиной увольняемости  
военнослужащих по призыву из ВС Республики Беларусь во II период (7–12 мес) службы в 2003–2018 гг.

Ранг
Нозология, группа в классе  

(код по МКБ‑10)
Уровень,  

(M ± m) ‰
% Динамика R2  %  

в классе

1-й Болезни пищевода, желудка и  двенадцатиперст
ной кишки (K20–К31)

0,54 ± 0,09 10,3 ∩↓ 0,48 78,3

2-й Расстройства личности и поведения в зрелом воз
расте (F60–F69)

0,40 ± 0,07 7,6 ↑ 0,16 26,3

3-й Невротические, связанные со стрессом, и сомато
формные расстройства (F40–F48)

0,35 ± 0,05 6,7 ∩↓ 0,14 23,0

4-й Остеопатии и хондропатии (M80–M94) 0,27 ± 0,04 5,2 ∩↓ 0,30 30,7

5-й Артропатии (M00–M25) 0,21 ± 0,05 4,0 ↑↑↑ 0,78 23,9

6-й Расстройства настроения (аффективные рас
стройства) (F30–F39)

0,18 ± 0,06 3,4 ∩↑ 0,14 11,8

7– 8-й Эмоциональные расстройства и расстройства по
ведения, начинающиеся в подростковом возрасте 
(F90-F98)

0,13 ± 0,02 2,5 ∩↑ 0,31 8,6

Другие болезни сердца (перикардиты, эндокарди
ты и пр.) (I30–I52)

0,13 ± 0,04 2,5 ∪↓ 0,10 25,5

9–12-й Болезни, характеризующиеся повышенным кровя
ным давлением (I10–I15)

0,10 ± 0,03 1,9 ↑ 0,22 19,6

Болезни артерий, артериол и капилляров (I70–I78) 0,10 ± 0,07 1,9 ↓ 0,25 19,6

Дерматит и экзема (L20–L30) 0,10 ± 0,02 1,9 ↑ 0,08 27,8

Болезни мягких тканей (M60–M79) 0,10 ± 0,04 1,9 ∩ 0,29 10,2

13–14-й Дорсопатии (M40–M54) 0,08 ± 0,02 1,5 ∩↑ 0,03 9,1

Хронические болезни нижних дыхательных путей 
(J40–J47)

0,08 ± 0,02 1,5 ∪↑ 0,13 40,0

15–16-й Вирусные гепатиты (В15–В19) 0,07 ± 0,02 1,3 → 0,01 63,6

Шизофрения, шизотипические и  бредовые рас
стройства (F20–F29)

0,07 ± 0,01 1,3 ↑ 0,16 4,6

17–19-й Папулосквамозные нарушения (L40–L45) 0,06 ± 0,02 1,1 ∩↑ 0,10 11,8

Гломерулярные болезни почек (N00–N08) 0,06 ± 0,01 1,1 ↓ 0,21 25,0

Травмы головы (S00–S09) 0,06 ± 0,01 1,1 ↓ 0,05 22,2

20–21-й Травмы плечевого пояса и  верхних конечностей 
(S40–S69)

0,05 ± 0,01 1,0 ∩↓ 0,19 18,5

Травмы таза и нижних конечностей (S70–S89) 0,05 ± 0,01 1,0 ∩↑ 0,07 18,5

Рис. 4. Динамика (а), структура (б), динамика структуры (в) увольняемости военнослужащих  
по призыву из ВС Республики Беларусь в III период службы.
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военнослужащих с  болезнями XIII и  XIX клас
сов, уменьшение доли – с  болезнями I, V, XI 
классов и определенная стабильность доли – 
с болезнями IX класса (см. рис. 4, в).

В табл. 9 сведены обобщенные показатели 
ведущих нозологий (групп в  классах), кото
рые явились причиной увольнений военно
служащих в  III период службы. Таких нозоло
гий оказалось 16 с общим вкладом в структуру 
увольняемости в  течение III периода службы 
55,9 %, в том числе 8 нозологий (19 %) имели 
тенденцию увеличения данных.

Уровень увольняемости военнослужащих 
по проанализированным нозологиям соста
вил 1,27  ‰ (см. табл. 9). Уместно указать, что 
в  сумме эти нозологии составили 8,1 % от 
структуры увольнений за весь период службы, 
в  том числе 2,8 % нозологий имели тенден
цию роста показателей.

Сравнение показателей увольняемости. 
В  предыдущих таблицах была указана струк
тура увольнений военнослужащих по классам 
болезней в  рамках определенного перио
да службы. Предположили, если рассчитать 
вклад этих показателей в структуру всех уво
ленных военнослужащих, то можно оценить 
их военно-эпидемиологическую значимость. 
В  табл.  10 представлены вклад болезней 
классов в  общую увольняемость военнослу

жащих и ранги их значимости. Оказалось, что 
показатели вклада болезней классов, рассчи
танные по уровню увольняемости военнослу
жащих за весь период службы и  оцененные 
по периодам службы, совпали. Некоторые 
расхождения были в  пределах десятых до
лей процентов за счет округления данных при 
подсчете.

Как правило, доля классов болезней, став
ших причиной увольнений военнослужащих, 
с  I  по III период прохождения службы умень
шалась. Процентные вклады болезней про
ранжировали (см. табл. 10). При анализе веду
щих классов оказалось, что в период службы 
уменьшалась военно-эпидемиологическая 
значимость увольнений по поводу психиче
ских расстройств и  расстройств поведения 
(V класс), болезней системы кровообращения 
(IX  класс), болезней кожи и  подкожной клет
чатки (XII класс) и возрастала – по поводу бо
лезней органов пищеварения (XI класс).

Кроме того, в  период службы увеличи
валась военно-эпидемиологическая значи
мость увольнений военнослужащих с  неко
торыми инфекционными и  паразитарными 
болезнями (I класс), с болезнями крови, кро
ветворных органов и  отдельных нарушений, 
вовлекающих иммунный механизм (III класс), 
с  травмами, отравлениями и  некоторыми 

Таблица 9

Обобщенные показатели ведущих нозологий (групп в классах), ставших причиной увольняемости
военнослужащих по призыву из ВС Республики Беларусь в III период (13–18 мес) службы в 2003–2018 гг.

Ранг
Нозология, группа в классе  

(код по МКБ‑10)
Уровень,  

(M ± m) ‰
% Динамика R2  %  

в классе

1-й Болезни пищевода, желудка и  двенадцатиперст
ной кишки (K20–К31)

0,38 ± 0,06 16,7 ∩↓↓ 0,73 76,0

2-й Вирусные гепатиты (В15–В19) 0,12 ± 0,03 5,3 ∩ 0,23 41,4

3-й Остеопатии и хондропатии (M80–M94) 0,11 ± 0,03 4,8 ↓ 0,25 36,7

4– 5-й Туберкулез (A15–A19) 0,09 ± 0,02 4,0 ∩↑ 0,21 31,0

Расстройства настроения (аффективные рас
стройства) (F30–F39)

0,09 ± 0,02 4,0 ∩ 0,17 28,1

6-й Артропатии (M00–M25) 0,08 ± 0,02 3,5 ↑↑ 0,66 26,7

7–10-й Невротические, связанные со стрессом, и сомато
формные расстройства (F40–F48)

0,05 ± 0,01 2,2 ↓ 0,19 15,6

Расстройства личности и поведения в зрелом воз
расте (F60–F69)

0,05 ± 0,01 2,2 ∩↑ 0,21 15,6

Другие болезни сердца (перикардиты, эндокарди
ты и пр.) (I30–I52)

0,05 ± 0,01 2,2 ∪↑ 0,14 22,7

Травмы таза и нижних конечностей (S70–S89) 0,05 ± 0,01 2,2 ↑ 0,20 23,8

11–12-й Травмы головы (S00–S09) 0,04 ± 0,01 1,8 →↑ 0,03 19,0

Травмы плечевого пояса и  верхних конечностей 
(S 40–S 69)

0,04 ± 0,02 1,8 ∪↑ 0,14 19,0

13–16-й Болезни, характеризующиеся повышенным кровя
ным давлением (I10–I15)

0,03 ± 0,02 1,3 ∩ 0,23 13,6

Болезни печени (K70–К77) 0,03 ± 0,01 1,3 ↓ 0,33 6,0

Дерматит и экзема (L20–L30) 0,03 ± 0,01 1,3 ∪↑ 0,30 33,3

Шизофрения, шизотипические и  бредовые рас
стройства (F20–F29)

0,03 ± 0,01 1,3 ∩ 0,03 9,4
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другими последствиями воздействия внеш
них причин (XIX класс) (см. табл. 10).

Изучили согласованность трендов раз
вития увольняемости военнослужащих по 
призыву по периодам прохождения службы 
в 2003–2018 гг. по ведущим классам. Обнару
жилась положительная и  статистически зна
чимая конгруэнтность кривых увольняемости 
(r = 0,51–0,82; p < 0,05) по IX, XI, XII, XIII клас
сам, что может указывать на формирование 
причин увольнений в разные периоды службы 
однонаправленных факторов.

Выявлена сильная, положительная и  ста
тистически достоверная согласованность 
динамики увольняемости военнослужащих 
с  болезнями V класса в  I  и  II период службы 
(r  = 0,78; p < 0,001). С  данными увольняемо
сти в III период службы взаимосвязи – низкие, 
что может указывать на влияние в  развитии 
увольняемости в этот период иных факторов. 
Практически аналогичная конгруэнтность 
была найдена при анализе динамики уволь
няемости военнослужащих по призыву по пе
риодам службы с травмами XIX класса.

В табл.  11 показаны вклад конкретных но
зологий (групп в  классах) в  общую увольняе
мость военнослужащих и  ранги их значимо
сти. Вклад проанализированных 29 нозологий, 
которые имели долю в общей увольняемости 
военнослужащих по призыву 1 % и более, со
ставил 66,9 %, в том числе в I период – 37,3 %, 
во II период – 20,6 %, в III период – 9 %. Следуя 
общей тенденции, показатели доли увольня
емости военнослужащих с  большинством 

нозологий уменьшались, например, вклад 
увольнений с  болезнями пищевода, желуд
ка и  двенадцатиперстной кишки (K20–К31) 
по периодам снижался, но ранг значимости 
был 1-й.

Оказалось, что в  периоды службы у  воен
нослужащих по призыву происходило умень- 
шение военно-эпидемиологической значимо
сти увольнений, связанных с  адаптационно-
обусловленными заболеваниями, например, 
уменьшение значимости показали данные 
(см. табл. 11):

– расстройств личности и поведения в зре
лом возрасте (F60–F69), в  I  период они со
ставляли 2-й ранг, во II период – 2-й ранг, 
в III период – 7–12-й ранг;

– невротических, связанных со стрессом, 
и соматоформных расстройств (F40–F48) – 3-, 
3-й и 7–12-й ранг соответственно;

– других болезней сердца (перикардита, 
эндокардита, миокардита, кардиомиопатий, 
нарушений проводимости и др., I30–I52) – 4-, 
7–8-й и 7–12-й ранг соответственно;

– дорсопатий (M40–M54) – 6-, 13–14-й 
и 13–17-й ранг соответственно;

– болезней, характеризующихся повышен
ным кровяным давлением (I10–I15), – 7–9-, 
9–12-й и 13–17-й ранг соответственно;

– болезней артерий, артериол и  капилля
ров (I70–I78) – 10-, 9–12-й и 18–26-й ранг со
ответственно.

Увеличение значимости в  увольняемость 
показали данные по периодам службы (см. 
табл. 11):

Таблица 10

Показатели военно-медицинской значимости показателей болезней классов,
ставших причиной увольняемости военнослужащих по призыву из ВС Республики Беларусь в 2003–2018 гг.

Класс по 
МКБ‑10

Период службы / вклад в общий период,% Период службы / ранг в общем периоде

I II III сумма общий I II III
динамика 

значимости
общий

I 0,5 0,7 1,8 3,0 3,1 13-й 10-й 3-й ↑ 8-й

II 0,7 0,4 0,3 1,4 1,4 11-й 12-й 10-й → 12-й

III 0,2 0,3 0,3 0,8 0,8 14-й 14-й 11-й ↑ 14-й

IV 0,6 0,3 0,3 1,2 1,0 12-й 15-й 12-й → 13-й

V 18,4 9,8 2,0 30,2 30,4 1-й 1-й 2-й ↓ 1-й

VI 1,2 1,0 0,5 2,7 2,7 8-й 9-й 8-й → 9-й

VII 1,5 0,5 0,3 2,3 2,3 7-й 11-й 13-й ↓ 11-й

VIII 0,2 0,4 0,1 0,7 0,7 15-й 13-й 14-й → 15-й

IX 6,9 3,3 1,4 11,6 11,5 3-й 4-й 5-й ↓ 4-й

X 1,2 1,3 0,1 2,6 2,6 9-й 8-й 15-й ↓ 10-й

XI 10,0 4,4 3,2 17,6 17,5 2-й 3-й 1-й ↑ 2-й

XII 1,8 2,3 0,6 4,7 4,7 5-й 5-й 7-й ↓ 5-й

XIII 6,1 5,6 1,9 13,6 13,6 4-й 2-й 4-й → 3-й

XIV 1,7 1,5 0,4 3,6 3,7 6-й 7-й 9-й ↓ 7-й

XIX 0,9 1,7 1,3 3,9 4,0 10-й 6-й 6-й ↑ 6-й

Общий 51,9 33,5 14,5 99,9 100,0
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– артропатий (M00–M25) – 7–9-, 5-й и  6-й 
ранг соответственно;

– остеопатий и  хондропатий (M80–M94) – 
7–9-, 4-й и 3-й ранг соответственно;

– вирусного гепатита (В15–В19) – 19-, 15–
19-й и 2-й ранг соответственно.

Найденные медико-статистические пока
затели увольняемости за 16  лет могут стать 

референтными для расчета вероятности на
рушений состояния здоровья под воздей
ствием факторов жизни и военного труда, а их 
учет – определит стратегию деятельности 
медицинской службы по проведению оздоро
вительных и реабилитационных мероприятий 
среди призывного контингента и  военнослу
жащих по призыву.

Таблица 11

Военно-эпидемиологическая значимость нозологий (групп в классах), ставших причиной увольняемости
военнослужащих по призыву из ВС Республики Беларусь по периодам службы в 2003–2018 гг.

Нозология, группа в классе  
(код по МКБ‑10)

Период,% Период, ранг

I II III общий I II III общий

Туберкулез (A15–A19) 0,0 0,1 0,6 0,7 29-й 24–28-й 4-й 22–25-й
Вирусные гепатиты (В15–В19) 0,5 0,4 0,8 1,7 19-й 15–19-й 2-й 11–12-й
Злокачественные новообразования (C00–C80) 0,3 0,2 0,1 0,6 22–25-й 22–23-й 18–26-й 26–28-й
Доброкачественные новообразования 
(D10–D36)

0,4 0,1 0,1 0,6 20–21-й 24–28-й 18–26-й 26–28-й

Психические расстройства и  расстройства 
поведения, связанные с употреблением пси
хоактивных веществ (F10–F19)

1,0 0,0 0,0 1,0 11–12-й 29-й 27–29-й 17-й

Шизофрения, шизотипические и  бредовые 
расстройства (F20–F29)

0,6 0,4 0,2 1,3 15–18-й 15–19-й 13–17-й 14–15-й

Эмоциональные расстройства и  расстрой
ства поведения, начинающиеся в подростко
вом возрасте (F90-F98)

0,9 0,8 0,0 1,7 13-й 7–8-й 27–29-й 11–12-й

Расстройства настроения (аффективные рас
стройства, F30–F39)

2,4 1,2 0,6 4,1 5-й 6-й 5-й 4–5-й

Невротические, связанные со стрессом, и со
матоформные расстройства (F40–F48)

3,8 2,2 0,3 6,3 3-й 3-й 7–12-й 3-й

Расстройства личности и поведения в зрелом 
возрасте (F60–F69)

6,2 2,6 0,3 9,1 2-й 2-й 7–12-й 2-й

Болезни мышц глаза, нарушения содруже
ственного движения глаз, аккомодации и 
рефракции (H49–H52)

0,6 0,1 0,1 0,9 15–18-й 24–28-й 18–26-й 18–19-й

Болезни, характеризующиеся повышенным 
кровяным давлением (I10–I15)

1,3 0,6 0,2 2,1 7–9-й 9–12-й 13–17-й 9-й

Другие болезни сердца (перикардит, эндо
кардит, миокардит, кардиомиопатия, наруше
ния проводимости и др., I30–I52)

2,9 0,8 0,3 4,1 4-й 7–8-й 7–12-й 4–5-й

Болезни артерий, артериол и  капилляров 
(I70–I78)

1,1 0,6 0,1 1,9 10-й 9–12-й 18–26-й 10-й

Хронические болезни нижних дыхательных 
путей (J40–J47)

0,7 0,5 0,1 1,2 14-й 13–14-й 18–26-й 16-й

Болезни пищевода, желудка и  двенадцати
перстной кишки (K20–К31)

7,7 3,5 2,4 13,7 1-й 1-й 1-й 1-й

Болезни печени (K70–К77) 1,0 0,2 0,2 1,3 11–12-й 22–23-й 13–17-й 14–15-й
Болезни желчного пузыря, желчевыводящих 
путей и поджелудочной железы (K80–K87)

0,3 0,1 0,1 0,4 22–25-й 24–28-й 18–26-й 26–28-й

Дерматит и экзема (L20–L30) 0,6 0,6 0,2 1,4 15–18-й 9–12-й 13–17-й 13-й
Папулосквамозные нарушения (L40–L45) 0,3 0,4 0,1 0,7 22–25-й 15–19-й 18–26-й 22–25-й
Гломерулярные болезни почек (N00–N08) 0,4 0,4 0,1 0,8 20–21-й 15–19-й 18–26-й 20–21-й
Мочекаменная болезнь (N20–N23) 0,6 0,1 0,1 0,7 15–18-й 24–28-й 18–26-й 22–25-й
Артропатии (M00–M25) 1,3 1,3 0,5 3,1 7–9-й 5-й 6-й 7-й
Дорсопатии (M40–M54) 1,7 0,5 0,2 2,3 6-й 13–14-й 13–17-й 8-й
Болезни мягких тканей (M60–M79) 0,2 0,6 0,0 0,8 26-й 9–12-й 27–29-й 20–21-й
Остеопатии и хондропатии (M80–M94) 1,3 1,7 0,7 3,7 7–9-й 4-й 3-й 6-й
Травмы головы (S00–S 09) 0,1 0,4 0,3 0,7 27–28-й 15–19-й 7–12-й 22–25-й
Травмы плечевого пояса и  верхних конечно
стей (S40–S 69)

0,1 0,3 0,3 0,6 27–28-й 20–21-й 7–12-й 26–28-й

Травмы таза и нижних конечностей (S70–S89) 0,3 0,3 0,3 0,9 22–25-й 20–21-й 7–12-й 18–19-й
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Выводы
1. Среднегодовой уровень увольняемости 

военнослужащих по призыву из Вооруженных 
сил Республики Беларусь за 16 лет с 2003 по 
2018 г. составил (15,62 ± 0,58) ‰, в том числе 
в I период службы (0–6 мес) – (8,11 ± 0,36) ‰, 
во II период (7–12 мес) – (5,24 ± 0,28) ‰ 
и в III период (13–18 мес) – (2,27 ± 0,09) ‰ или 
51,9, 33,5 и 14,6 % соответственно от структу
ры увольнений за весь период прохождения 
службы.

2. Основными причинами увольнений во
еннослужащих были психические расстрой
ства и  расстройства поведения (V  класс), 
болезни органов пищеварения (XI класс), бо
лезни костно-мышечной системы и  соедини
тельной ткани (XIII класс), болезни системы 
кровообращения (IX  класс) и  болезни кожи 
и  подкожной клетчатки (XII класс) с  часто
той (4,74 ± 0,35), (2,74 ± 0,31), (2,13 ± 0,18), 
(1,80 ± 0,30) и (0,73 ± 0,09) ‰ соответственно. 
В  структуре увольняемости показатели этих 
болезней составили 77,7 %.

3. При анализе ведущих классов оказа
лось, что в  периоды прохождения службы 
уменьшалась военно-эпидемиологическая 
значимость увольнений по поводу психиче
ских расстройств и  расстройств поведения 
(V  класс), болезней системы кровообраще
ния (IX  класс), болезней кожи и  подкожной 
клетчатки (XII класс) и  возрастала – по пово

ду болезней органов пищеварения (XI класс). 
Кроме того, в период службы увеличивалось 
число увольнений военнослужащих по призы
ву с  некоторыми инфекционными и  парази
тарными болезнями (I  класс), с  травмами, 
отравлениями и  некоторыми другими по
следствиями воздействия внешних причин 
(XIX класс).

4. Больше всего увольнялись военнослу
жащие по призыву с  болезнями пищевода, 
желудка и  двенадцатиперстной кишки (K20–
К31 по МКБ‑10), расстройствами личности 
и  поведения в  зрелом возрасте (F60–F69), 
с  невротическими, связанными со стрес
сом, и  соматоформными расстройствами 
(F40–F48), с  другими болезнями сердца (пе
рикардиты, эндокардиты и пр., I30–I52) и рас
стройствами настроения (аффективными 
расстройствами, F30–F39). Их доля в структу
ре увольняемости составила 13,7, 9,1, 6,3, 4,1 
и 4,1 % соответственно, в сумме – 37,3 %.

5. Найденные медико-статистические по
казатели увольняемости могут стать рефе
рентными для расчета вероятности наруше
ний состояния здоровья под воздействием 
факторов жизни и  военного труда, а  их учет 
поможет определить стратегию деятельности 
медицинской службы по проведению оздоро
вительных и реабилитационных мероприятий 
среди призывного контингента и  военнослу
жащих по призыву.
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Abstract

Relevance. One of the most reliable and robust indicators of the health of military personnel is dismissal due to health 
reasons, it is practically not affected by external distortions, and dismissal-related nosologies are determined in hospital and 
subsequently approved by military medical experts.

Intention. Analysis of the dismissal rate due to health reasons among conscripts in the Republic of Belarus for 16 years 
(2003-2018).

Methodology. We conducted a statistical analysis of annual medical reports about the state of health and morbidity of con
scripts (form N 3/MED) and annual reports about medical examination (form N 5/CVVK). Dismissal rates for the entire service 
time and for the periods I (0–6 months), II (7–12 months) and III (13–18 months) were identified and analyzed. Dismissal-re
lated nosologies were correlated with the codes of the International Statistical Classification of Diseases, Behavioral Disorders 
and Injuries, 10th revision (ICD-10).

Results and Discussion. The average annual dismissal rate for conscripts from the Armed Forces of the Republic of Be
larus for 16 years from 2003 to 2018 amounted to (15.62 ± 0.58) ‰, including (8.11 ± 0.36) ‰ in the first period of service, 
(5.24 ± 0.28) ‰ in the II period and (2.27 ± 0.09) ‰ in the III period, i.e. 51.9, 33.5 and 14.6 %, respectively in the structure 
of dismissal for the entire period of service. The main reasons for the dismissal of conscripts from the Armed Forces of the 
Republic of Belarus were mental and behavioral disorders (ICD-10 chapter V), digestive diseases (chapter XI), diseases of the 
musculoskeletal system and connective tissue (chapter XIII), cardiovascular system diseases (chapter IX) and skin and subcu
taneous tissue diseases (chapter XII) with levels of (4.74 ± 0.35), (2.74 ± 0.31), (2.13 ± 0.18), (1.80 ± 0.30) and (0.73 ± 0.09) 
‰, respectively. In the structure of dismissal, the rates of these diseases amounted to 77.7 %. When analyzing the leading 
classes, during the periods of service the military-epidemiological significance of dismissals due to mental disorders and be
havioral disorders (chapter V), cardiovascular system diseases (chapter IX), skin and subcutaneous tissue diseases (chapter 
XII) turned out to decrease, and military-epidemiological significance of dismissals due to diseases of the digestive system 
(chapter XI) increased. In addition, during periods of service the number of dismissals of conscripts with certain infectious 
and parasitic diseases (chapter I), with injuries, poisoning and some other consequences of external causes (chapter XIX) in
creased. Most commonly, conscripts were dismissed from the Armed Forces of the Republic of Belarus due to diseases of the 
esophagus, stomach and duodenum (K20–K31 according to ICD-10), personality and behavioral disorders in adulthood (F60–
F69), neurotic, associated with stress, and somatoform disorders (F40–F48), other heart diseases (pericarditis, endocarditis, 
etc., I30–I52) and mood disorders (affective disorders, F30–F39). In the structure of dismissal, percentages amounted to 13.7, 
9.1, 6.3, 4.1 and 4.1 %, respectively; in total – 37.3 %.

Conclusion. The medical and statistical indicators of dismissal can help calculate the likelihood of health disorders associ
ated with daily life and military service, and determine the strategy of the medical service in taking measures for recreation and 
rehabilitation of potential and actual conscripts.

Keywords: military medicine, armed forces, conscript soldier, adaptation, health, medical statistics, disease incidence, 
dismissal rate, Republic of Belarus.
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Евдокимов В.И., Чернов Д.А., Сиващенко П.П., Шамрей В.К. Показатели 
психической заболеваемости военнослужащих по призыву Вооруженных сил 
Российской Федерации и Республики Беларусь (2003–2018гг.) : монография / 
Воен.-мед. акад. им. С.М. Кирова, Гомельский гос. мед. ун-т, Всерос. центр экс-
трен. и радиац. медицины им. А.М. Никифорова МЧС России. СПб. : Политех-
ника-принт, 2020. 89 с. (Серия «Заболеваемость военнослужащих». Вып. 13). 

Тираж 100 экз. ISBN 978-5-907722-35-6.

Проведен анализ медицинских отчетов о состоянии здоровья личного состава и 
деятельности медицинской службы по форме 3/МЕД воинских частей, в которых про-
ходили службу около 80 % от общего числа военнослужащих по призыву Вооруженных 
сил России и Республики Беларусь за 16 лет (2003–2018 гг.). Нарушения психического 
здоровья военнослужащих по призыву соотнесли с группами (блоками) V класса бо-
лезней «Психические расстройства и расстройства поведения» Международной клас-
сификации болезней, травм и причин смерти, 10-го пересмотра (МКБ-10).

В медико-статистических видах отчетности (общей и первичной заболевае-
мости, нуждаемости в диспансерном наблюдении, госпитализации, трудопотерях 

и увольняемости по состоянию здоровья) самые выраженные показатели выявлены у военнослужащих по призыву 
с невротическими, связанными со стрессом, и соматоформными расстройствами (5-я группа, F40–F48 по МКБ-10) 
и расстройствами личности и поведения в зрелом возрасте (7-я группа, F60–F69).

Установлено, что в развитии нарушений психического здоровья военнослужащих по призыву военно-профессиональ-
ные факторы не были ведущими. Уровень общей и первичной заболеваемости психическими расстройствами во многом 
обусловливался макросоциальными, биологическими причинами и состоянием здоровья призываемого контингента.
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