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Объектом исследования являлись студенты шести курсов медико-профилактического факультета Пермского 

государственного медицинского университета им. академика Е.А. Вагнера. Целью исследования стало изучение и 
оценка основных поведенческих рисков формирования здоровья студентов медицинского вуза. В работе использован 
комплекс методов: информационно-библиографический (изучено 15 источников периодической печати, моногра-
фии), социологический (путем одномоментного анкетирования опрошено 467 студентов медико-профилактичес-
кого факультета, вся генеральная совокупность), статистический (рассчитаны относительные и средние величи-
ны, коэффициенты корреляции). 

Исследование носит двухэтапный характер: I этап основан на анализе субъективных данных – результатах 
социологического опроса, а на II этапе будет изучено патологическое поражение по данным профилактических 
медицинских осмотров, а также заболеваемость по обращаемости в студенческую поликлинику. 

Здоровье студентов является значимым показателем состояния интеллектуального потенциала общества, 
удельный вес студентов – юношей и девушек, заботящихся о своем здоровье, составляет 60,0 и 96,5 % соответст-
венно; 100 % опрошенных девушек и 58,3 % молодых людей оценивают свое здоровье как «хорошее». Существуют 
гендерные различия оценки состояния своего здоровья по всем подгруппам и по мотивам его сохранения; 45,0 % 
юношей и 40,0 % девушек с самой различной самооценкой здоровья сочетают учебу с работой. Студентам присущи 
вредные привычки: постоянное употребление алкоголя и курение. Несмотря на доступность и значительный объем 
информации по профилактике заболеваний, студенты не стремятся ими воспользоваться и сохранить свое здоро-
вье. Основными проблемами образа жизни студентов-медиков стали нерациональное питание, недостаточная фи-
зическая, социальная и медицинская активность. 

Ключевые слова: самооценка здоровья, студенты, факторы риска, питание, совмещение работы и учебы, об-
раз жизни, медицинская активность, организация медицинской помощи, профилактика, программа охраны здоро-
вья, управление. 
 
 

В российских вузах в 2014 г. обучалось 
5,2 млн студентов, из них 2,0 млн за счет 
бюджетных средств. В государственных и му-
ниципальных учреждениях – 4,0 млн студен-
тов [8]. 

Высшее учебное заведение как социаль-
ный институт призвано формировать компе-
тентного специалиста, который должен иметь 
хорошее физическое и психическое здоровье. 
Студенчество – не только составная часть такой 
общности, как молодежь, но и интеллектуаль-
ный потенциал всего общества. 

Чем выше значимость высшего профес-
сионального образования, тем чаще возникают 
и острее проявляются его проблемы. Это и тру-
доустройство выпускников (поэтому в вузах 
появилась должность «проректор по вопросам 

трудоустройства»), и создание семьи, и здоро-
вье будущих специалистов. Уровень здоровья 
студенческой молодежи может быть прогнозом 
качества жизни трудоспособного населения 
конкретного региона. 

Все значимые для здоровья студентов фак-
торы подразделяются на три группы: 1) соци-
ально-гигиенические; 2) медико-биологические; 
3) психологические. 

Для обоснования каких-либо управленче-
ских решений, например создание здоровьесбе-
регающих программ в вузе, необходимо изу-
чить основные показатели здоровья студентов – 
заболеваемость (по обращаемости и по данным 
медицинских осмотров), инвалидность, медико-
демографические показатели и физическое раз-
витие [15]. 
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Важным параметром здоровья человека 
является самооценка его здоровья. У студентов 
медицинского вуза, где в процессе обучения 
большое значение придается вопросам профи-
лактики заболеваний среди населения (пациен-
тов), очень важно формировать позитивное са-
мосохранительное поведение. 

Студенчество, как и все население Россий-
ской Федерации, не воспринимает свое здоровье 
как базовую ценность. Самооценка здоровья 
(СЗ) представляет собой анализ физического, 
психического состояния и определяет поведение 
человека. Исследователь И.В. Журавлева с со-
авт. [5, 6] утверждает, что самооценка может 
использоваться в качестве показателя здоровья. 
Исследователи говорят о высокой взаимосвязи 
самооценки с реальными фактическими данны-
ми медицинских документов. 

Учебная нагрузка студентов медицинских 
вузов в среднем в два раза выше, чем у студен-
тов других учебных заведений. Длительность 
и специфика обучения предъявляют высокие 
требования к состоянию их здоровья. 

Самооценка здоровья может зависеть от 
следующих факторов: пола, возраста, образова-
тельного статуса, территории проживания, 
профессии, социально-экономических условий 
региона [9, 10] 

Все социально-гигиенические исследова-
ния проблем студенчества в нашей стране 
Д.И. Кича и М.И. Паначина подразделяют на 
четыре этапа: 

I этап. 20–30-е гг. XX в. – создание орга-
низационных и методических основ исследова-
ний студентов; 

II этап. В 40–50-е гг. – изучение и установле-
ние стандартов физического развития молодежи; 

III этап. В 60–80-е гг. стали изучаться образ 
жизни, питание и заболеваемость студентов; 

IV этап. С начала 90-х гг. характеризуется 
значительным количеством работ по изучению 
здоровья и, особенно, физического развития [7]. 

В настоящее время все исследования наце-
лены не только на изучение факторов риска, но 
и на обоснование программ по охране здоровья 
студентов. 

Изучение материалов по исследованию 
здоровья обучающихся вузов позволило уста-
новить определенные закономерности: 

– при поступлении в вуз абитуриенты уже 
имеют одно или несколько хронических забо-
леваний; 

– студентам присущ пассивный характер 
самосохранительного поведения, они недооце-

нивают влияние на организм наркотиков, куре-
ния, алкоголя [3, 12, 14]; 

– одним из важнейших факторов, способ-
ствующих сохранению здоровья, является ра-
циональная адаптация к студенческой жизни; 

– в структуре заболеваемости по обращае-
мости в медицинские организации (МО) первые 
ранговые места занимают болезни органов ды-
хания, заболевания нервной системы и органов 
чувств, болезни мочеполовой системы [4, 11]; 

– большинство исследователей считает, что 
здоровье студентов недостаточно изучено (на-
блюдается отсутствие достоверной статистики 
в МО, и исследования проходят на региональ-
ном и локальном уровнях) [2]; 

– в настоящее время (в период социально-
экономической нестабильности) отмечается рост 
асоциального поведения, которое проявляется 
в употреблении наркотиков и алкоголя, а также 
в возрастании уровня заболеваний, передаю-
щихся половым путем [1]; 

– значительная доля видов заболеваний оп-
ределяются образом жизни людей, и позитивные 
черты самосохранительного режима (отказ от 
вредных привычек) являются барьером успеш-
ной социализации в студенческой среде [5]; 

– существует несколько причин невыхода 
студентов на учебу по болезни: 1) простудные 
заболевания (69,3 %); 2) травмы (7,7 %); 3) забо-
левания органов пищеварения (3,6 %); помимо 
этого ежегодно увеличивается число студентов, 
отнесенных к специальной медицинской группе 
по занятиям физкультурой [4]; 

– увеличивается удельный вес студентов, 
обучающихся в вузах, имеющих инвалидность 
по причине «инвалиды детства»; 

– в вузах создаются программы по про-
филактике заболеваемости студентов, в обуче-
нии используются здоровьесберегающие тех-
нологии [13]. 

Даже краткий анализ работ, посвященных 
изучению здоровья студентов, свидетельству-
ет о том, что тема настоящего исследования 
актуальна. 

Материалы и методы. В ФГБОУ ВО 
«Пермский государственный медицинский 
университет имени академика Е.А.Вагнера» 
Минздрава России на 01.01.2017 г. обучается 
3568 студентов. 

Объектом нашего исследования явились 
студенты медико-профилактического факульте-
та (МПФ) – 467 человек. Что составляет 13,08 % 
от числа всех обучающихся вузе (выборка дос-
товерна). Нами была составлена программа ис-



Т.Н. Говязина, Ю.А. Уточкин   

 86 

следования в виде анкеты. Основная часть во-
просов направлена на изучение самооценки здо-
ровья студентов, а также на определение и по-
лучение характеристики поведенческих рисков 
его формирования. 

Мы провели пилотное исследование. Нами 
было опрошено 77 студентов III курса МПФ, что 
составило 93,9 %. Собрано и обработано 77 анкет 
по программе Biostat. Выборка составила 16,48 % 
от числа студентов всего факультета, что обеспе-
чивает ее репрезентативность. В опросе приняли 
участие 20 юношей и 57 девушек. Соотношение 
по полу составляет 1:2,85. Такое соотношение 
характерно для всех курсов этого факультета. 
Среднее число студентов по курсам равно 77, что 
также обеспечивает достаточность выборки. 

Все опрошенные были разделены на две 
группы: 1) заботящиеся о своем здоровье; 2) не за-
ботящиеся о своем здоровье. Каждая из указанных 
групп состояла из четырех подгрупп, в зависимо-
сти от их самооценки здоровья: 

– с «хорошим», 
– с «удовлетворительным», 
– с «плохим», 
– с ответом «трудно сказать». 
Результаты и их обсуждение. Для интер-

претации полученных результатов мы проанали-
зировали отношение студентов к своему здоро-
вью с учетом различий по группам и подгруп-
пам. Удельный вес респондентов – юношей  
и девушек, заботящихся о своем здоровье, со-
ставляет 60,0 и 96,5 % соответственно. Удельный 
вес юношей, заботящихся о своем здоровье,  
в 1,6 раза меньше, чем девушек. Юноши оцени-
вают свое здоровье как «хорошее» в 58,3 % слу-
чаев, как «удовлетворительное» – в 16,7 %, как 
«плохое» – 0 % случаев. Затрудняется с ответом 
о самооценке здоровья каждый четвертый сту-
дент. Все девушки-респонденты заботятся о сво-
ем здоровье. 

Оценка из группы, не заботящихся о своем 
здоровье, среди юношей такова: «хорошее» – 0 %, 
«удовлетворительное» – 75,0 %, «плохое» – 25,0 %.  

Структура девушек-респондентов, которые 
заботятся о своем здоровье, представлена сле-
дующим образом: 47,3 % опрошенных оценива-
ют свое здоровью как «хорошее» и «удовлетво-
рительное», 5,5 % – затрудняются с ответом, 
оценки «плохое» нет. Данные сведены в табл. 1. 

Полученные данные свидетельствуют о ген-
дерных различиях в самооценке здоровья. Это 
говорит о традиционно завышенной самооценке 
у мужчин. Полученные нами результаты согла-
суются с данными других авторов [5]. 

Т а б л и ц а  1  

Распределение студентов III курса МПФ 
по отношению к своему здоровью,  
по его самооценке и по полу (%)  

Самооценка  
здоровья 

Пол 
Заботящиеся 
о своем  
здоровье 

Не заботящиеся 
о своем  
здоровье 

Юноши 58,3 0 
 «Хорошее»  

Девушки 47,3 0 
Юноши 16,7 75,0  «Удовлетвори-

тельное»  Девушки 47,3 0 
Юноши 0 25,0 

 «Плохое»  
Девушки 0 0 
Юноши 25,0 0  «Затруднились 

с ответом»  Девушки 5,4 0 
 
Первой и основной причиной, по которой 

все студенты заботятся о своем здоровье, являет-
ся желание быть физически сильнее (у юношей – 
41,7 %, у девушек – 43,7 %). У девушек второй 
причиной является ухудшение здоровья (27,3 %), 
третьей – воздействие медицинской информации. 

Респонденты-юноши, которые не заботятся 
о своем здоровье, выделяют несколько причин: 

– нежелание себя чем-то ограничивать 
(25.0 %); 

– уверенность, что никакие заботы не га-
рантируют хорошего здоровья (25,0 %); 

– отсутствие времени (25,0 %); 
– другие причины (25,0 %). 
Стоит отметить, что все опрошенные сту-

денты уже имеют представление о факторах 
влияния внешней среды на здоровье (из курса 
общей гигиены). Так, многие юноши считают, 
что в большей степени на здоровье влияют фак-
торы природной среды и усилия самого человека. 
О вредных привычках говорят только единицы. 

Из ответов девушек следует, что здоровье 
формируется в первую очередь под воздействи-
ем условий жизни (38,6 %) и наследственности 
(19,3 %), и каждая пятая указывает на вредные 
привычки. 

Опрос показал, что 45 % студентов и 40 % 
студенток III курса с самой различной само-
оценкой здоровья сочетают учебу с работой; 
44,4 % респондентов-юношей и 29,2 % девушек 
ответили, что их работа содержит элементы ум-
ственного и физического характера. Это те сту-
денты, которые входят в группы с «хорошей» 
и «удовлетворительной» самооценкой здоровья. 

Часто нервничают и устают на работе 
юноши с самооценкой здоровья «хорошее» – 
в 22,2 % случаев, а юноши самооценкой здоро-
вья «удовлетворительное» – в 33,3 % случаев. 
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Студентки же испытывают значительно боль-
шее напряжение на работе. Так, девушки с са-
мооценкой здоровья «хорошее» усталость от-
мечают в 50 % случаев, а с самооценкой здоро-
вья «удовлетворительное» – в 16 %. 

Нами установлено, что существует опреде-
ленная зависимость у респондентов между само-
оценкой здоровья и наличием вредных привычек. 
Курит 20 % студентов и 9 % студенток. У юно-
шей по мере ухудшения самооценки здоровья 
растет число курящих (от 5 % – с «хорошей» до 
10 % – с «удовлетворительной»). У девушек, на-
оборот, наблюдаем снижение с 5,2 % («хоро-
шее») до 3,5 % («удовлетворительное»).  

Никто из опрошенных в настоящее время 
не употребляет наркотики. Часть респондентов 
гипотетически подвергаются наркотической 
опасности, так как имеют знакомство с потреби-
телями наркотиков или у них раньше был опыт 
употребления психоактивных веществ (ПАВ). 
Обращает на себя внимание то, что студенты 
часто употребляют алкогольные напитки (вино, 
пиво и крепкие алкогольные напитки) – 90,0 % 
юношей и 78,9 % девушек. 

Следует сказать и о позитивных факторах, 
формирующих здоровье респондентов. Так, 
90,0 % юношей и 93,0 % девушек занимаются 
физической культурой: 

– ежедневно – 10,0 % юношей и 12,3 % де-
вушек; 

– часто – 35,0 и 22,8 % соответственно; 
– иногда – 45,0 и 57,9 % соответственно; 
– никогда – 10,0 и 7,0 % соответственно. 
На кафедре физической культуры все сту-

денты III курса после проведения ежегодного 
медицинского осмотра были разделены на три 
группы в зависимости от состояния здоровья:  
в I (основной) занимаются 53,9 % юношей  
и 58,3 % девушек; во II группе – 23,1 и 20,0 %; 
в III группе – 23,1  и 21,0 %. Распределение 
студентов по группам совпадает с самооценкой. 

Обучение в высшей школе, особенно в ме-
дицинской, всегда сопровождается большой 
умственной, физической и эмоциональной на-
грузкой. Опрос показал, что юноши и девушки 
испытывают негативные эмоции: 

– ежедневно – 25,0 % юношей и 8,8 % де-
вушек; 

– часто – 15,0  и 19,3 % соответственно; 
– иногда – 60,0  и 64,9 % соответственно; 
– никогда – 0,0  и 7,0 % соответственно. 
Переживание негативных эмоций приво-

дит к стрессу, что влияет на здоровье. Юноши-

студенты ежедневно испытывают стресс, при-
чем в три раза чаще, чем девушки. 

Для достижения успеха в жизни юноши на 
первое место ставят такие ценности, как матери-
альный достаток, сила характера, способности  
и талант, второе место отдают удаче и образова-
нию, третье место – здоровью. 

Девушки на первое место ставят силу ха-
рактера, на второе место – поддержку близких 
и родных, на третье – здоровье. 

И у юношей, и у девушек первое место 
принадлежит силе характера. Этот фактор 
очень важен для студентов, обучающихся 
в медицинском вузе в современных условиях. 
Без силы характера и приложения значитель-
ных усилий успешное обучение невозможно. 
Без успеха в учебе невозможно бесплатное 
бюджетное обучение. Здоровью как ценности 
студенты отдают только третье место. 

Из опроса следует, что студенты хотели 
бы получать достоверную информацию, кото-
рая поможет сохранить и укрепить их здоро-
вье (табл. 2). 

Т а б л и ц а  2  

Интерес к информации по укреплению  
здоровья студентов по видам, полу  

в ранговом порядке 

Вид информации Юноши Девушки 

Правильное питание 1 1 
Психология общения и профилактика 
стресса 

2 3 

Здоровый образ жизни 3 2 
Защита от неблагоприятных факторов 4 5 
Профилактика болезней системы кро-
вообращения 

5 6 

Факторы риска для вашего здоровья 6 4 

 
Существуют общие черты в потребности 

получения знаний у юношей и девушек. На-
пример, для всех студентов важна организация 
правильного питания в зависимости от их воз-
раста, пола, энергетических затрат. Эта инфор-
мация изучается в полном объеме в курсе дис-
циплины «Гигиена питания» на пятом и шестом 
годах обучения. Самостоятельно организовать 
поиск этой информации при повсеместной ком-
пьютеризации студентам, по-видимому, лень, 
а обратиться за помощью в центр медицинской 
профилактики города с целью получения инди-
видуальной консультации нет времени или же-
лания. То есть налицо низкая медицинская ак-
тивность респондентов. 
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Подобным образом респонденты, независи-
мо от уровня здоровья, интересуются психологи-
ей общения и профилактикой стресса. Это объяс-
няется значительным уровнем учебной нагрузки 
и продолжающейся адаптацией у студентов  
III курса. Все опрошенные, независимо от пола  
и самооценки здоровья, нуждаются в информации 
по вопросам формирования и поддержания здо-
рового образа жизни, в профилактике болезней 
системы кровообращения и организации защиты 
от неблагоприятных экологических факторов. 

Опрос показывает, что потребность в зна-
ниях по сохранению здоровья многоаспектна 
и сформирована осознанно. Студенты само-
стоятельно принимают определенные меры по 
профилактике заболеваний (табл. 3). 

Выводы. Изучение литературы по теме 
исследования и проведенное нами пилотное 
анкетирование студентов III курса медико-про-
филактического факультета свидетельствуют  
о следующем: 

– здоровье студентов является значимым 
показателем состояния интеллектуального по-
тенциала общества; 

– удельный вес студентов – юношей и де-
вушек, заботящихся о своем здоровье, состав-
ляет 60,0 и 96,5 % соответственно; 

– самооценка здоровья юношами и девуш-
ками как «хорошее» составляет 58,3 и 100,0 % 
соответственно; 

– существуют гендерные различия оценки 
состояния своего здоровья по всем подгруппам 
и по мотивам его сохранения; 

Т а б л и ц а  3  

Состав профилактических мероприятий,  
используемых студентами для укрепления  

здоровья, в зависимости от пола (%)  

Мероприятия по профилактике  
заболеваний 

Юноши Девушки  

Самостоятельное обращение к вра-
чам в поликлинику с целью профи-
лактического осмотра, консульта-
ции, диспансеризации,  

25,0 25,0 

Прием витаминов в зимне-весенний 
период 

40,0 70,0 

Профилактические мероприятия 
в отношении гриппа (вакцинация, 
прием витаминов, ношение масок, 
интнсивное проветривание жилых 
помещений)  

50,0 50,0 

Профилактика обострений хрониче-
ских заболеваний 

35,0 28,0 

 
– 45,0 % юношей и 40,0 % девушек с са-

мой различной самооценкой здоровья сочетают 
учебу с работой; 

– студентам присущи вредные привычки – 
постоянное употребление алкоголя, курение; 

– несмотря на доступность и значительный 
объем информации по профилактике заболева-
ний, студенты не стремятся ею воспользоваться 
и сохранить свое здоровье; 

– основными проблемами образа жизни 
студентов-медиков стали нерациональное пи-
тание, недостаточная физическая и медицин-
ская активность. 

 
Список литературы 

1. Андриянова О.В. Организация работы по формированию здорового образа жизни и медицинской 
профилактике в Свердловской области // Системная интеграция в здравоохранении: электронный журнал. – 
2011. – № 2. – С. 49–66. 

2. Артюхов И.П., Яковлев Т.В. Крас ГМУ – вуз здорового образа жизни: научный проект. – Красно-
ярск, 2011. – 156 с. 

3. Валентинович Л.И., Домрачев Е.О. Социально-гигиеническая характеристика студентов медицин-
ского колледжа // Профилактическая медицина. – 2010. – № 3 – С. 59–62. 

4. Здоровье детей, проживающих на экологически неблагоприятных территориях / В.Д. Медведков, 
Н.И. Медведкова, С.В. Аширова, И.В. Сильдушкин // Педагогико-психологические и медико-биологи-
ческие проблемы физической культуры и спорта. – 2010. – № 2. – С. 68–72. 

5. Здоровье студентов: социологический анализ / отв. ред. И.В.Журавлева; Институт социологии 
РАН. – М., 2912 – С. 252. 

6. Картышева С.И., Попова О.А., Грошева Е.С. Самооценка здоровья и образа жизни студентов педа-
гогического университета // Гигиена и санитария. – 2015. – Т. 94, № 9. – С. 18–20. 

7. Кича Д.И., Паначина М.И. История социально-гигиенических исследований студентов // Советское 
здравоохранение. – 1987. – № 7. – C. 63–66. 

8. Клячко Т. Высшее образование: больше, лучше или дешевле [Электронный ресурс] // Демоскоп. – 1–24 
января, 2016. – № 669–670. – URL: http: //demoscope.ru/weekly/2016/0669/tema01.php (дата обращения: 12.10.2016). 

9. Лебедева Н.М., Осипова Е.В. Взаимосвязь социокультурного контекста и мотивации личности 
с поведением и установками студентов по отношению к своему здоровью // Альманах современной науки 
и образования. – 2011. – № 5. – C. 97–106. 



Оценка основных поведенческих рисков в отношении здоровья студентов медицинского университета  

 89 

10. Миронов С.В. Состояние здоровья российских и иностранных студентов медицинского вуза и пути 
улучшения медицинского обслуживания: автореф. дис. … канд. мед. наук. – М., 2014. – 26 с. 

11. Миронов С.В., Иванов А.А. Медико-социальное исследование самооценки здоровья и образа жиз-
ни студентов высшего медицинского учебного заведения // Бюллетень Северного государственного меди-
цинского университета. – 2011. – № 1. – С. 241–242. 

12. Осипова Е.В. Социокультурные различия мотивации здоровьесберегающего поведения: дис. … 
канд. псих. наук. – М., 2011. – 226 с. 

13. Проскурякова Л.А., Лобыкина Е.Н., Бурнышева Т.В. Структура программного комплекса «Здоро-
вье студентов» и его значение в поддержке их здоровья (на примере Юга Кузбасса) // Здравоохранение Рос-
сийской Федерации. – 2016. – Т. 60, № 1. – С. 53–55. 

14. Распространенность курения среди медицинских работников / М.С. Гурьянов, И.А. Камаев, А.А. Ива-
нов, С.В. Миронов // Вестник Российского университета дружбы народов. Серия: Медицина. – 2009. – № 4. – 
С. 511–515. 

15. Социологическое изучение здоровья и образа жизни студентов медицинской академии / И.А. Ка-
маев, М.С. Гурьянов, С.В. Миронов, А.А. Иванов // Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и ис-
тории медицины. – 2010. – № 1. – С. 24–27. 

 
 
Говязина Т.Н., Уточкин Ю.А. Оценка основных поведенческих рисков в отношении здоровья сту-

дентов медицинского университета // Анализ риска здоровью. – 2017. – №1. – С. 84–90.  DOI: 
10.21668/health.risk/2017.1.09 

 
 
 
 

UDC 613.81/: 84-057.875: [61: 378.6 
DOI: 10.21668/health.risk/2017.1.09.eng  

ASSESSMENT OF BASIC BEHAVIOURAL RISKS CONCERNING HEALTH  
OF STUDENTS ATTENDING MEDICAL UNIVERSITY 

T.N. Govyazina, Yu.A. Utochkin 

Perm State Medical University named after E.A. Wagner, 26 Petropavlovskaya Str., Perm, 614000, Russian Federation 
 

 
We chose students from all the six years attending Medical and Prevention Faculty of Perm State Medical University 

named after academician E.A. Vagner as our research object. Our research goal was to examine and to assess basic behavioral 
risks which could cause health risks for students attending medical higher educational establishment. We applied a set of tech-
niques in our work: information-bibliographic one (15 literature sources were studied, both periodicals and monographs), so-
ciological one (467 students of Medical and Prevention Faculty were included into a one-time questioning, them all being an 
entire assembly), statistic one (we calculated relative values and mean values, as well as correlation coefficients). The research 
was performed in two steps; the first one was based on analyzing subjective evidence, namely, sociologic questioning results; in 
our second step we focused on examining pathologic damages as per medical examinations data as well as data on morbidity 
obtained from register of visits to a students' polyclinic. 

Students' health is a significant parameter of a society intellectual potential; specific weight of students, both males and 
females, who take care of their health amounts to 60.0 % and 96.5 % correspondingly. 100 % questioned girls and 58.3 % boys 
consider their health to be "good". There are gender-based discrepancies in estimating one's health state in all sub-groups and 
as per all reasons for its preservation. 45 % boys and 40 % girls with quite different self-estimation of their health combine 
work and study. Students tend to have bad habits as they constantly drink alcohol and smoke. Despite availability of consider-
able volumes of information on diseases prevention students don't try to use this information and preserve their health. Medical 
students' lifestyle has such peculiarities as non-rational nutrition, insufficient physical, social and medical activity. 

Key words: self-estimation of one's health, students, risk factors, nutrition, combining work and study, lifestyle, medi-
cal activity, medical aid organization, prevention, healthcare program, management. 
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