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Резюме. Тема изучения взаимосвязи факторов риска 
раннего дизонтогенеза ребенка с психическим и психо-
логическим здоровьем причисляется к социальнозна-
чимым, особенно в современных общественных усло-
виях роста нагрузки на организм и психику человека. 
Статья посвящена анализу отдалённых последствий 
влияния неблагоприятных медико-биологических фак-
торов риска раннего развития ребенка на формирова-
ние психологического здоровья. Целью исследования 
явилось изучение взаимосвязи медико-биологических 
факторов риска с характеристиками когнитивного, 
эмоционального, регуляционного компонентов психо-
логического здоровья первоклассников, проживающих 
в Архангельске. Материалы и методы. Обследовано 
193 школьника в возрасте 7-8 лет с применением ком-
плекса стандартизированных методик, позволяющих 
подойти к описанию характеристик психологическо-
го здоровья. Для обнаружения медико-биологических 
факторов риска в раннем развитии детей анализирова-
ли медицинские карты и анкеты «Особенности ранне-
го развития ребенка». Для выявления взаимосвязей ис-
следуемых показателей применяли методы факторного 
и корреляционного анализа. Результаты. Процедура 
факторизации всех изучаемых медико-биологических 
факторов риска позволила выделить устойчивую че-
тырехкомпонентную модель, в состав которой вош-
ли наиболее значимые: осложненная беременность и 
токсикоз I половины беременности; инфекции во вре-
мя беременности, здоровье матери во время беремен-
ности и заболеваемость ребенка до года; кесарево се-
чение и тяжелые роды; профессиональные вредности 
матери и профессиональные вредности отца. Наибо-
лее значимым компонентом в факторной структуре яв-
ляется «здоровье матери», имеющим тесные взаимос-
вязи со всеми анализируемыми составляющими пси-
хологического здоровья. Протекание беременности и 
родов коррелирует с эмоциональным здоровьем млад-
шего школьника, отражаясь на конфликтности, неза-
щищенности, чувстве неполноценности ребенка, его 

Abstract. The study of the relationship between early 
diontogenesis risk factors of a child with mental and 
psychological health is considered to be socially significant, 
especially in the modern societal context of increasing 
pressure on a human body and psyche. The article is 
devoted to the analysis of the long-term consequences of the 
influence of adverse biomedical risk factors of early child 
development on the formation of psychological health. The 
purpose was to study the relationship of biomedical risk 
factors and the characteristics of the cognitive, emotional, 
regulatory components of the psychological health of 
first-formers living in Arkhangelsk city. Materials and 
methods. In general, 193 schoolchildren aged 7-8 years 
were examined using a set of standardized methods that 
allow to describe the characteristics of psychological 
health. Medical records and questionnaires “Early child 
development characteristics” were analyzed to detect 
biomedical risk factors in the early children development. 
Factor and correlation analysis were used to identify 
the relationships of the studied characteristics. Results. 
Factorization of the biomedical risk factors allowed to 
identify a stable four-component model, which includes 
the most significant factors: complicated pregnancy and 
toxicosis in the 1st half of pregnancy; infections during 
pregnancy, mother’s health during pregnancy and the 
incidence of illness in children aged under one; cesarean 
section and difficult labor; occupational hazards of a 
mother and a father. The most significant component 
in the factor structure is “mother’s health”, which has 
close relationships with all analyzed components of 
psychological health. The course of pregnancy and labor 
correlates with the emotional health of a primary student, 
having an impact on the conflict, insecurity, inferiority of 
a child and his emotional well-being. 
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эмоциональном благополучии. Воздействие профес-
сиональных вредностей родителей на организм ребен-
ка, по мнению авторов, носит опосредованный харак-
тер, усугубляя наличие имеющихся у отца или матери 
нарушений здоровья, наследственных факторов. 
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Введение
Психологическое здоровье представляет собой важ-

ную часть комплексного понятия здоровья человека. 
Анализ различных подходов к определению психоло-
гического здоровья (ПЗ) позволяет заключить, что это 
интегральная характеристика человека, проявляюща-
яся в сильной эмоциональной устойчивости, способ-
ности регулировать свое психическое состояние в лю-
бых жизненных ситуациях. Показателями такого здо-
ровья можно считать адекватный возрастным норма-
тивам уровень эмоционально-волевой и когнитивной, 
познавательной сфер личности и способность адекват-
но регулировать свое поведение при достижении це-
лей жизнедеятельности [1]. Определенную тревогу ис-
следователей современности вызывает значительное 
распространение отклонений в здоровьи среди детско-
го населения. Так, в экстремальных условиях Аркти-
ческой зоны проживания отмечается не только сниже-
ние уровня здоровья, но часто наблюдаются наруше-
ния психического и психологического здоровья детей 
и подростков [2]. Показано, что влияние негативных 
медико-биологических факторов, особенно на ранних 
этапах онтогенеза, имеет отдаленные последствия, вы-
ражающиеся в нарушениях в нервно-психической сфе-
ре, познавательном, эмоционально-волевом развитии 
ребенка [3]. Многие авторы отмечают, что дети, име-
ющие медико-биологические факторы риска, не спо-
собны давать отпор внешней среде, достигать постав-
ленных целей, бороться за жизнь. При высокой часто-
те перинатальных осложнений отмечается нарушение 
регуляторных процессов и адаптационных ресурсов у 

ребенка [4]. Поэтому существует несомненная потреб-
ность изучения взаимосвязи медико-биологических 
факторов риска раннего развития и характеристик ПЗ 
детей, т.к. оно является необходимым условием пол-
ноценного функционирования и развития человека в 
процессе его жизнедеятельности. 

Исходя из вышесказанного, цель исследования — 
изучить взаимосвязи характеристик психологического 
здоровья с медико-биологическими факторами риска в 
раннем развитии у первоклассников, проживающих в 
г. Архангельске.

Материалы и методы
В исследовании приняли участие 193 первоклассни-

ка школ города Архангельска в возрасте 7-8 лет. Ди-
агностику детей поводили с согласия их родителей, 
учителей в первой половине дня. Все обследованные 
первоклассники с медицинской точки зрения были 
практически здоровы. 

Для обнаружения медико-биологических факто-
ров риска раннего развития проводили анализ меди-
цинских карт учащихся («История развития ребен-
ка по форме 112/у») и анкеты «Особенности ранне-
го развития ребенка» [5]. Индивидуальная диагности-
ка составляющих психологического здоровья и их ха-
рактеристик осуществлялась посредством стандарти-
зированных методик. Исследование когнитивной со-
ставляющей ПЗ осуществлялось с помощью мето-
дик: «Узнавание фигур», «Заучивание 10 слов», «Чет-
вертый лишний» [6], «Определение уровня разви-
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тия зрительно-пространственного восприятия» [7], 
«Определение речевого развития и вербального мыш-
ления», тест Тулуз-Пьерона [8]. Для изучения эмоцио-
нальной составляющей ПЗ применяли методики «Дом, 
дерево, человек» с использованием сиптомокомплек-
сов Р. Ф. Беляускайте [9]; «Домики» (О.А. Орехова) 
[10]; «Лица» (Н.В. Лукьянченко, Т.Л. Ядрышникова) 
[11]; опросник «Самочувствие, активность, настро-
ение (САН)» [12]. Для изучения регуляционной со-
ставляющей ПЗ применялись методика Г.В. Репкина и 
Е.В. Заика [13] и опросник субъективного благополу-
чия детей младшего школьного возраста Т.В. Архире-
евой [14].

Математическая обработка данных осуществлялась 
с помощью пакета статистического анализа «SPSS 
statistics 22.00» for Windows. При анализе большо-
го количества медико-биологических факторов ри-
ска раннего онтогенеза во избежание эффекта муль-
тиколлинеарности и для выявления внутренней струк-
туры взаимосвязей между различными рассматри-
ваемыми факторами риска использовался фактор-
ный анализ. Применимость этого метода оценивалась 
по критерию многомерной сферичности Бартлетта 
(при p<0,05) и значению меры адекватности выборки 
Кайзера-Мейера-Олкина (КМО>0,6). Извлечение фак-
торов осуществлялось методом главных компонент с 
применением варимакс-вращения, в результате чего 
найденные значения компонент использовались в виде 
новых независимых переменных для дальнейшего ста-
тистического корреляционного анализа. Для исследо-
вания структуры взаимосвязи изучаемых переменных 
использовался корреляционный анализ с вычислением 
коэффициента ранговой корреляции r-Спирмена (при 
p<0,05).

Результаты и обсуждение
Процедура факторизации всех изучаемых медико-

биологических факторов риска позволила выделить 
устойчивую четырехкомпонентную модель (КМО = 
0,721, χ2 = 584,505, df = 27, P < 0,001) объясняющую 
37,57% дисперсии изучаемых признаков. В основу пер-
вой компоненты (10,05% дисперсии) вошли медико-
биологические факторы риска: «осложненная бере-
менность» и «токсикоз I половины беременности», ко-
торые определяют протекание беременности матери; 
второй компоненты (9,67% дисперсии) — «инфекции 
во время беременности», «здоровье матери во время 
беременности» и «заболеваемость ребенка до года», 
которые подчеркивают значимость здоровья матери; 
третьей компоненты (8,94% дисперсии) — «кесарево 
сечение» и «тяжелые роды», определяющие протека-
ние родов; четвертой компоненты (8,91% дисперсии) 
— «профессиональные вредности матери» и «профес-
сиональные вредности отца», которые указывают на 
влияние условий профессионального труда родителей.

На основе данных компонентной матрицы были 
рассчитаны значения факторных оценок медико-

биологических факторов риска, для которых в даль-
нейшем проверялась гипотеза о влиянии их на 
составляющие ПЗ (рис. 1). Показано, что все медико-
биологические факторы риска взаимосвязаны с харак-
теристиками ПЗ, особенно в эмоциональной и когни-
тивной сферах. Важным результатом проведенного ис-
следования является выделение трех компонент, свя-
занных со здоровьем матери и благополучия беремен-
ности и родов. Известно, что дети, рожденные матеря-
ми с низкими показателями здоровья и патологией бе-
ременности, характеризуются в первую очередь мор-
фофункциональной незрелостью отдельных функци-
ональных систем, что обусловливает расстройства в 
психической сфере [15].

Наибольшее количество взаимосвязей с характери-
стиками ПЗ компоненты «здоровье матери», еще раз 
подтверждает имеющиеся сведения [4, 15]. Важно от-
метить, что этот же вывод находит своё подтвержде-
ние и в результатах анализа отдельно взятых факторов 
риска с характеристиками ПЗ ребенка. Так, нами поду-
чены взаимосвязи токсикоза матери во время беремен-
ности с показателями ПЗ обследуемых: кратковремен-
ной зрительно памятью (r=-0,175, p=0,010); конфлик-
тностью (r=-0,179, p=0,012), тревожностью (r=-0,167, 
p=0,009), эмоциональной психологической травмой 
(r=-0,266, p=0,001), способностью формировать поло-
жительный эмоциональный фон жизнедеятельности 
(r=-0,168, p=0,006); способностью управлять жизнью 
(r=0,183, p=0,010). Дети с неблагоприятным перина-
тальным анамнезом в большей мере подвержены раз-
витию неврозов и тревожности, что может существен-
но затруднить адаптацию к школе и препятствовать 
успешной учебной деятельности [3].

Рисунок 1. Взаимосвязи между изучаемыми показа-
телями
Figure 1. Relationships between the studied characteristics

Патология щитовидной железы у матери во время 
беременности имеет взаимосвязи с показателями ПЗ 
в когнитивной: образно-логическим мышлением (r=-
0,319, p=0,001), зрительно-моторными интеграциями 
(r=-0,200 p=0,009), помехоустойчивостью (r=-0,179, 
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p=0,036), зрительным восприятием (r=-0,265 p=0,008), 
речевыми антонимами (r=-0,180, p=0,049); и эмоцио-
нальной сферах: депрессивностью (r=-0,158, p=0,044), 
эмоциональным неблагополучием ребенка в школе 
(r=-0,184, p=0,002), эмоциональной адаптацией (r=-
0,183, p=0,003). Неоднократно исследователи отмеча-
ли, что беременность у большинства женщин с патоло-
гией щитовидной железы имеет осложнённое течение, 
сопровождаясь нарушением развития плода в виде ор-
ганических и функциональных нарушений [16], от-
клонениях нервно-психического развития и когнитив-
ной сферы, нарушений речи и дизонтогенеза всех выс-
ших психических функций [17].
 Анемия матери во время беременности, приводит к 
развитию гипоксии плода, влияя на его внутриутроб-
ное развитие, где от недостатка кислорода в первую 
очередь страдает мозг. Выявленные взаимосвязи дан-
ного фактора риска с характеристиками ПЗ ребен-
ка (концентрации внимания (r=-0,192, p=0,008), враж-
дебностью (r=0,217, p=0,010), тревожностью (r=-0,222, 
p=0,009), способностью формировать положительный 
эмоциональный фон жизнедеятельности (r=-0,227, 
p=0,009)) указывают на повреждающее действие фак-
тора прежде всего на эмоционально-волевую сферу ре-
бенка. Отмечается, что такие дети менее разговорчивы, 
более пугливы, неуверенны, быстро утомляются, име-
ют меньшую толерантность к нагрузкам [18], больше 
времени проводят за физическим самоуспокаиванием 
(самопоглаживания, раскачивание и др.) [19, 20].

На эмоциональном здоровье ребенка отражаются и 
факторы, входящие в третью компоненту «протекание 
родов». Обнаружено, что «кесарево сечение» взаимос-
вязано со зрительным восприятием (r=-0,268, p=0,010), 
речевыми классификациями (r=0,193, p=0,037), не-
защищенностью ребенка (r=0,193, p=0,037), тревож-
ностью (r=-0,172, p=0,043), недоверием к себе (r=-
0,207, p=0,009), чувством неполноценности (r=0,256, 
p=0,002), депрессивностью (r=0,155, p=0,014). Дети, 
рожденные путем кесарева сечения, чаще характери-
зуется агрессивностью, обидчивостью, возбудимо-
стью; у них формируется пассивная позиция в ситу-
ации преодоления различных сложных ситуаций [21]. 

Четвертая компонента «профессиональные вредно-
сти родителей» показывает взаимосвязь условий тру-
да родителей с показателями ПЗ ребенка: зрительно-
моторными координациями (r=0,235, p=0,050), зри-
тельным восприятием (r=0,377, p=0,008); способно-
стью формировать положительный эмоциональный 
фон жизнедеятельности (r=-0,245, p=0,049), субъ-
ективным благополучием (r=0,240, p=0,039); четко-
стью определения жизненных целей, их осознанно-

сти (r=0,210, p=0,049). Хроническое воздействие про-
фессиональных факторов различной природы, физи-
ческих и психоэмоциональных перегрузок, а также их 
сочетания, может оказывать неблагоприятное влияние 
на здоровье работников, состояние их репродуктивной 
функции [22]. Однако воздействие профессиональных 
вредностей родителей на организм ребенка, по наше-
му мнению, носит не прямой, а опосредованный ха-
рактер, усугубляя наличие имеющихся у отца или ма-
тери нарушений здоровья, наследственных факторов. 

Заключение
В результате проведенного исследования было пока-

зано, что медико-биологические факторы риска ока-
зывают долговременное негативное влияние на фор-
мирование психологически здоровой личности ре-
бенка. Процедура факторизации всех изучаемых 
медико-биологических факторов риска позволила вы-
делить устойчивую четырехкомпонентную модель, в 
состав которой вошли наиболее значимые: осложнен-
ная беременность и токсикоз I половины беременно-
сти; инфекции во время беременности, здоровье мате-
ри во время беременности и заболеваемость ребенка 
до года; кесарево сечение и тяжелые роды; профессио-
нальные вредности матери и отца. Наиболее важными 
компонентами в факторной структуре являются «здо-
ровье матери» и «протекание родов», имеющие тес-
ные взаимосвязи со всеми анализируемыми составля-
ющими психологического здоровья. Следует подчер-
кнуть, что неблагоприятные медико-биологические 
факторы оказывают неоднозначное влияние на харак-
теристики психологического здоровья и являются су-
щественным риском для проявления нарушений всех 
его составляющих. Особо необходимо отметить эмо-
циональную и когнитивную составляющие психоло-
гического здоровья, которые наиболее тесно связаны 
с медико-биологическими факторами риска обследо-
ванных школьников. В условиях приактического реги-
она количество факторов риска дополняется климато-
экологическими и социально-экономическими, что не-
посредственно влияет на увеличение рисков наруше-
ния когнитивного и эмоционального здоровья, регуля-
торных процессов и адаптивных возможностей детей. 
Своевременный медико-биологический анализ раз-
вития детей до школы дает возможность разработать 
комплекс мероприятий по предупреждению дезадап-
тационных проявлений у первоклассников.

Работа выполнена при финансовой поддержке гран-
та РФФИ (проект №17-06-00967 ОГН).
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