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Актуальность. Проблема боевого стресса, других форм стресс ассоциированных психических рас
стройств и их последствий у военнослужащих, прямо или косвенно вовлеченных в вооруженный кон
фликт, остается одной из наиболее актуальных в настоящее время. Активное применение средств дис
танционного поражения живой силы и инфраструктуры качественно изменило структуру санитарных 
потерь и стало мощным стресс фактором, оказывающим интенсивное психологическое давление на 
личный состав. Принципиально новый характер вооруженного противостояния во многом несовместим 
с отечественным опытом локальных боевых действий в «горячих точках» последних десятилетий, в связи 
с чем вопросы эффективной профилактики и лечения расстройств здоровья, связанных с боевой пси
хической травмой среди участников специальной военной операции, приобретают в настоящее время 
особую актуальность.

Цель – выявление особенностей донозологических стресс ассоциированных расстройств у комба
тантов в зависимости от профиля их профессиональной деятельности

Методология. Обследовано 209 лиц мужского пола после пребывания в зоне боевых действий. Ком
батантов поделили на три группы по профессиональному критерию: сотрудники МВД России (n = 71), 
военнослужащие Росгвардии (n = 70) и сотрудники МЧС России (n = 68). Провели клиническое психопа
тологическое обследование, биохимические и химико токсикологические исследования для выявления 
метаболитов психоактивных веществ.

Результаты и их анализ. Показано, что риск формирования посттравматического стрессового рас
стройства повышен во всех группах комбатантов, при этом у сотрудников МЧС России и МВД России 
отмечен средний уровень выраженности копинг сратегий; военнослужащие Росгвардии имеют бóльший 
дезадаптивный уровень, чаще страдают субклиническими тревожно депрессивными расстройствами. 
Комбатанты, непосредственно принимающие участие в боевых операциях, нередко прибегают к употреб
лению алкоголя или успокаивающих средств.

Заключение. При проведении психопрофилактических мероприятий комбатантам необходимо диф
ференцированно выстраивать программы медико психологической реабилитации с учетом профиля их 
профессиональной деятельности и особенностей исполнения категории задач боевых действий.

Ключевые слова: вооруженный конфликт, специальная военная операция, комбатант, военнослужа
щий, спасатель, боевой стресс, стресс ассоциированные расстройства, посттравматическое стрессо
вое расстройство, химико токсикологические исследования, МВД России, МЧС России, Росгвардия.

УДК [159.944.4 : 616.89] : 613.67 DOI: 10.25016/254174872023048389

Введение
Вопросы эффективной профилактики 

и лечения расстройств здоровья, связанных 
с боевой психической травмой, среди участ
ников специальной военной операции (СВО) 

приобретают в настоящее время особую ак
туальность в связи с принципиально иным ха
рактером вооруженного противостояния, во 
многом несовместимым с отечественным опы
том локальных боевых действий в Афганиста
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не, Сирии, Северо Кавказском регионе и дру
гих «горячих точках» последних десятилетий. 
Активное применение современных средств 
дистанционного поражения живой силы и ин
фраструктуры не только качественно меняет 
структуру санитарных потерь, но и является 
мощным стрессорным фактором, оказываю
щим интенсивное психологическое давление 
на личный состав [1].

Участие в СВО связано с исполнением осо
бой категории задач, которые требуют опе
ративного решения и специальных навыков 
от профессионалов в области различных ви
дов правоохранительной деятельности. МВД 
России, Росгвардия и МЧС России в зоне СВО 
исполняют служебно боевые задачи с разным 
профилем профессиональной деятельности 
для устранения угрозы национальной безопас
ности страны [4].

Сотрудники МВД России в рамках участия 
в СВО занимаются обеспечением обществен
ной безопасности, осуществляют оперативно 
розыскную и контрразведывательную дея
тельность, направленную на нейтрализацию 
преступников, предотвращение диверсий 
и террористических актов, защиту ключевых 
объектов и обеспечение безопасности насе
ления [3, 5].

Бойцы отдельных специальных подразде
лений Росгвардии занимаются обеспечением 
правопорядка, пресекают попытки незаконно
го вооруженного сопротивления, охраняют го
сударственные и военные объекты, участвуют 
в спецоперациях по ликвидации группировок 
террористов и бандитов, боевых действиях на 
первой линии фронта [2].

Сотрудники МЧС России занимаются лик
видацией чрезвычайных ситуаций и спасатель
ными операциями – осуществляют тушение 
пожаров, ликвидацию аварий и последствий 
взрывов, вывод из опасности людей, уничто
жение взрывоопасных объектов, спасение лю
дей из разрушенных зданий, создание условий 
для эвакуации населения и спасения постра
давших в зоне СВО [6].

Каждое ведомство выполняет свои функ
ции для обеспечения национальной безопас
ности и защиты общественного порядка. При 
этом угроза жизни и здоровью имеет место 
у всех участников боевых действий вне за
висимости от характера исполняемых задач 
и близости к непосредственной линии фронта. 
Это связано с современными методами вой ны 
и особенностями применяемых видов воору
жений, способных наносить физический урон 
даже в глубоком тылу. Ожидание опасности 

формирует хронический боевой стресс у всех 
участников СВО, как находящихся непосред
ственно на линии фронта, так и не участвую
щих в настоящий момент в реальных боевых 
действиях [7].

Цель – выявление особенностей донозо
логических стресс ассоциированных рас
стройств у комбатантов в зависимости от про
филя их профессиональной деятельности.

Материал и методы
В рамках проведения психопрофилак

тического наблюдения после пребывания 
в зоне боевых действий более 90 сут обсле
довали 209 мужчин в течение первых 5 сут 
согласно действующему законодательству 
[О медико психологической реабилитации 
сотрудников, имеющих специальные звания 
и проходящих службу в учреждениях и ор
ганах уголовно исполнительной системы 
Российской Федерации, органах принуди
тельного исполнения Российской Федера
ции, Федеральной противопожарной службе 
Государственной противопожарной службы 
и таможенных органах Российской Федера
ции: Постановление Правительства России 
от 24.04.2019 г. № 492; Об утверждении Пе
речня показаний к медико психологической 
реабилитации и соответствующей им про
должительности медико психологической 
реабилитации, Перечня категорий военнослу
жащих вой ск национальной гвардии Россий
ской Федерации и лиц, проходящих службу 
в вой сках национальной гвардии Российской 
Федерации и имеющих специальные звания 
полиции, подлежащих при наличии показа
ний медико психологической реабилитации, 
а также Порядка и мест проведения медико 
психологической реабилитации: приказ Феде
ральной службы вой ск национальной гвардии 
России от 15.06.2018 г. № 204], не имеющих 
острой хирургической, неврологической па
тологии и нозологически сформированных 
психических расстройств. Участников СВО 
разделили на 3 группы по профессионально
му критерию: сотрудники МВД России (n = 71), 
военнослужащие Росгвардии (n = 68), сотруд
ники МЧС России (n = 68).

Средний возраст респондентов был 
(28,8 ±  3,5) лет. Значимых различий по возра
сту и стажу службы между представителями 
выделенных профессиональных групп не вы
явили. Провели:

• клиническое психопатологическое об
следование – для исключения клинически 
сформированных психических расстройств;
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• лабораторные исследования:
– предварительные химико токсико логи

ческие исследования для выявления метабо
литов психоактивных веществ: бензодиазе
пинов, этилглюкуронида. Для их обнаружения 
применяли анализатор IК 200609 (пороговые 
значения содержания и минимальные концен
трации бензодиазепинов – 50 нг/мл, этилглю
куронида – 500 нг/мл);

– активность аланинаминотрансферазы 
(пороговое значение для мужчин – 41 ЕД/л);

– активность аспартатаминотрансферазы 
(пороговое значение для мужчин – 41 ЕД/л);

– активность гамма глютамилтран спеп
тидазы (референсные значения – 10–71 ЕД/л);

– при помощи вспомогательных методик, 
которые косвенно могут свидетельствовать 
о чрезмерном употреблении алкоголя, оце
нили:

– содержание карбогидрат дефицитного 
трансферрина – основного маркера хрониче
ской алкогольной интоксикации: менее 1,2 % –  
результат в пределах нормы, более 2,5 % – 
превышение нормы, 1,7–2,5 % – результат не
доказательный;

– содержание общего билирубина (рефе
ренсные значения – 3,3–17,1 – ммоль/л);

• психологическое тестирование. Для 
осуществления клинико психологического 
скрининга использовали методики, регла
ментированные Минздравом России и МВД 
России [О медико психологической реаби
литации сотрудников органов внутренних дел 
Российской Федерации: приказ МВД России 
от 10.01.2012 г. № 5]:

– опросник Trauma Screening Questionnaire 
(TSQ) – для определения риска посттравмати
ческого стрессового расстройства (ПТСР; по
роговое значение методики – 6 баллов);

– опросник клинической тревоги и депрес
сии (Hospital Anxiety and Depression Scale, 
HADS), учитывался суммарный показатель по 
каждой подшкале: 0–7 баллов – отсутствие 
тревоги / депрессии, 8–10 баллов – субкли
нически выраженная тревога / депрессия, 
11 баллов и более –клинически выраженная 
тревога / депрессия;

– методику копинг стратегии Р. Лазаруса 
в адаптации Т.Л. Крюковой и соавт. (для опре
деления стратегии совладающего поведения: 
0–6 баллов – низкий уровень напряженности 
с адаптивным вариантом копинга; 7–12 – сред
ний, свидетельствует об адаптационном по
тенциале личности в пограничном состоянии; 
13–18 – высокая напряженность копинга, вы
раженная дезадаптация).

Статистический анализ данных проводили 
с помощью программы SPSS 20. Нормаль
ность показателей на распределение оцени
ли при помощи теста Колмогорова–Смирно
ва. В связи с нормальным распределением 
признаков в тексте представлены средние 
арифметические величины и среднее квад
ратическое отклонение (M ±  σ). Сравнение 
показателей между группами осуществляли 
с использованием tкритерия Стьюдента.

Результат и их анализ
Согласно скрининг обследованию, риск 

формирования ПТСР был повышен во всех 
группах обследованных комбатантов, при этом 
показатели оказались значимо выше у воен
нослужащих Росгвардии, что, вероятно, свя
зано с тем, что их профессиональные обязан
ности связаны с непосредственным участием 
в боевых действиях (табл. 1). Уровень выра
женности тревоги и депрессии у сотрудников 
МВД России и МЧС России по клинической 
шкале соответствовал пороговому значению 
субклинической выраженности симптомов. 
У военнослужащих Росгвардии тревога и де
прессия были значимо выше, чем у остальных 
обследованных комбатантов.

Согласно результатам методики копинг 
стратегии Р. Лазаруса, у сотрудников МВД 
России показатели «принятие ответственности» 
и «бегство–избегание» соответствовали погра
ничному уровню и свидетельствовали о том, 
что совладающее поведение со стрессом за
ключалось в поиске своих ошибок и избегании 
мыслей о травматическом событии. Остальные 
шкалы методики Р. Лазаруса показывали уро
вень адаптивного копинга (см. табл. 1).

Среди военнослужащих Росгвардии шкала 
«конфронтация» соответствовала значению 
высокой напряженности копинга, что говорит 
о высоком риске дезадаптации, а защитная 
реакция в стрессе может проявляться вы
раженной конфликтностью и склонностью 
к агрессии. По шкалам «дистанцирование», 
«самоконтроль», «поиск социальной поддерж
ки», «принятие ответственности» в группе во
еннослужащих Росгвардии результаты говори
ли о напряженности адаптации: в стрессовой 
ситуации респонденты были склонны к усилен
ному контролю поведения, самообвинению, 
изоляции от окружающих и сутяжничеству (см. 
табл. 1).

В группе сотрудников МЧС России отме
чен средний уровень выраженности копинга 
по шкалам «усиленное поведение дистан
цирования», «самоконтроль», что говорит 
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о стремлении к обособленности от окружа
ющих, остальные шкалы теста в этой группе 
свидетельствовали об адаптивном варианте 
копинга (см. табл. 1).

При сравнении групп по показателям шкал 
копинг стратегий выявлены значимые раз
личия: копинг стратегии «конфронтация», 
«дистанцирование», «самоконтроль», «поиск 
социальной поддержки» существенно боль
ше были выражены в группе военнослужащих 
Росгвардии в отличие от сотрудников МВД 
России и МЧС России, т. е. первые – более под
вержены деструктивным формам реакции на 
стресс, что, вероятно, связано с характером 
их деятельности – непосредственное участие 
в боевых операциях (см. табл. 1).

Несмотря на то, что при проведении пред
варительных химико токсикологических ис
следований порогового значения средних 
результатов определено не было, имелись 
значимые статистические различия между 
группами. У военнослужащих Росгвардии со

держание этилглюкуронида в биологической 
жидкости было значимо выше, чем у предста
вителей МВД России и МЧС России (табл. 2). 
Наличие бензодиазепинов определялось 
в связи с тем, что нередко военнослужащие 
принимают успокаивающие препараты без на
значения врача или в результате обращения 
к частнопрактикующим специалистам. В свя
зи с этим ведомственные психиатры не име
ют сведений о наличии расстройства психи
ческого здоровья, а комбатанты не получают 
необходимой медицинской помощи и их не 
направляют на медико психологическую ре
абилитацию. Средние значения содержания 
бензодиазепинов не превышали пороговых 
значений и не имели статистически значимых 
различий между группами (см. табл. 2).

Средние значения активности аланинами
нотрансферазы, аспартатаминотрансфера
зы, содержания общего билирубина и гамма 
глютамилтранспептидазы соответствовали 
норме, но у военнослужащих Росгвардии все 

Таблица 2

Результаты лабораторных исследований у комбатантов при проведении медицинского осмотра  
после возвращения в места постоянной дислокации, (M ± σ)

Шкала МВД России (1) Росгвардия (2) МЧС России (3) p <

Результаты предварительных химико токсикологических исследований

Этилглюкуронид, нг/мл 134,2 ± 19,8 348,4 ± 23,6 133,9 ± 21,8 1/2 0,001; 2/3 0,001

Бензодиазепины, нг/мл 10,1 ± 0,9 10,4 ±0,8 10,6 ± 0,9

Биохимические показатели в анализе крови

Аланинаминотрансфераза, ЕД/л 36,5 ± 2,5 44,1 ± 2,1 35,9 ± 3,1 1/2 0,005; 2/3 0,005

Аспартатаминотрансфераза, ЕД/л 35,4 ± 2,3 40,8 ± 1,1 34,9 ± 2,3 1/2 0,051; 2/3 0,005

Билирубин общий, ммоль/л 8,9 ± 2,1 9,2 ± 2,5 8,6 ± 2,3

Гаммаглютамилтранспептидаза, ЕД/л 31,4 ±2,7 42,3 ± 3,1 32,8 ± 1,9 1/2 0,005; 2/3 0,001

Карбогидрат дефицитный трансферрин,% 1,0 1,6 0,9 1/2 0,051; 2/3 0,005

Таблица 1

Результаты психологического скрининг тестирования комбатантов при проведении медицинского осмотра  
после возвращения в места постоянной дислокации, (M ±  σ) балл

Шкала МВД России (1) Росгвардия (2) МЧС России (3) p <

Trauma Screening Questionnaire, TSQ

Риск формирования ПТСР 3,8 ±  0,8 2,7 ±  0,8 4,1 ±  0,8 1/2 0,051; 1/3 0,051; 
2/3 0,005

Hospital Anxiety and Depression Scale, HADS

Тревога 6,8 ±  1,1 9,0 ±  1,2 7,1 ±  1,2 1/2 0,005; 2/3 0,001

Депрессия 7,0 ±  1,2 8,8 ±  1,1 7,8 ±  1,1 1/2 0,005; 2/3 0,001

Копинг стратегии Р. Лазаруса

Конфронтация 6,6 ±  1,1 13,4 ±  2,2 6,8 ±  4,1 1/2 0,001; 2/3 0,005

Дистанцирование 8,2 ±  1,6 12,1 ±  3,4 8,0 ±  2,1 1/2 0,005; 2/3 0,005

Самоконтроль 6,5 ±  1,9 10,7 ±  1,1 8,6 ±  1,7 1/2 0,005; 1/3 0,001; 
2/3 0,001

Поиск социальной поддержки 6,3 ±  1,6 8,9 ±  2,4 6,6 ±  1,1 1/2 0,005; 2/3 0,005

Принятие ответственности 7,1 ±  1,2 7,9 ±  2,8 6,9 ±  1,9

Бегство–избегание 7,1 ±  2,3 6,9 ±  1,9 6,8 ±  1,2

Планирование решения проблемы 6,7 ±  1,1 6,6 ±  1,6 6,2 ±  1,9

Положительная переоценка 5,2 ±  1,1 5,3 ±  5,1 5,8 ±  1,2
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биохимические показатели были существенно 
выше по сравнению с сотрудниками МЧС Рос
сии и МВД России.

Уровень карбогидрат дефицитного транс
феррина в обследуемых группах респондентов 
не достигал клинически значимых пороговых 
значений, при этом выявлены значимые раз
личия в группах по его содержанию: у пред
ставителей Росгвардии он был статистически 
больше, чем в МЧС России и МВД России (см. 
табл. 2).

Представленные показатели могут свиде
тельствовать о более частом употреблении 
алкоголя или успокаивающих средств пред
ставителями Росгвардии. Необходимо до
полнительное наблюдение военнослужащих 
врачом психиатромнаркологом после воз
вращения из зоны СВО.

Заключение
Таким образом, с учетом особенностей вы

полнения служебно боевых задач в особых 
условиях военнослужащие, принимавшие 
участие непосредственно в боевых операци

ях, в отличие от лиц, которые подвергались 
угрозе жизни не на первой линии боевых дей
ствий, имеют высокий риск формирования 
посттравматического стрессового расстрой
ства, страдают субклиническими тревожно 
депрессивными расстройствами, имеют 
дезадаптивный уровень копинг стратегий, 
вследствие чего «для стабилизации» своего 
психического состояния могут употреблять 
алкоголь или успокаивающие средства.

При проведении психопрофилактических 
мероприятий участникам боевых действий сле
дует учитывать профиль их профессиональной 
деятельности и дифференцированно выстра
ивать программы медико психологической 
реабилитации. Необходимы дальнейшие ис
следования, направленные на изучение доно
зологических расстройств аффективного спек
тра у комбатантов, изучение их когнитивного 
функционирования для определения степени 
выраженности нарушений специфических пси
хических функций и установления реабилита
ционного диагноза согласно Международной 
классификации функционирования [8].
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Abstract 

Relevance. Combat stress and other forms of stressassociated mental disorders, as well as their consequences 
currently remain a most urgent issue in military personnel directly or indirectly involved in armed conflicts. Active deployment 
of weapons for remote destruction of manpower and infrastructure has caused qualitative transformations in the profile of 
medical casualties, thus becoming a powerful stress factor of intense psychological pressure on personnel. The fundamentally 
new nature of armed confrontations, which in many ways is incompatible with domestic experience acquired over the recent 
decades during local hostilities in the "hot zones", is gaining relevance, as well as effective prevention and treatment of health 
disorders associated with combat mental trauma in the personnel deployed in the special military operation.

The objective is to identify predisease characteristics of stressassociated disorders in combatants, depending on their 
professional activity profile.

Methods. We examined 209 males earlier deployed in combat zones. All the examined combatants were divided in three 
groups according to professional criteria: group 1 – employees of the Ministry of Internal Affairs of Russia (n = 71); group 2 – 
soldiers of the National Guard of Russia (the Rosgvardiya) (n = 70); group 3 – employees of the EMERCOM of Russia (n = 68). 
Clinical and psychopathological examination with prior blood chemistry and toxicological screening were conducted to identify 
metabolites of psychoactive substances.

Results and discussion. Although the research showed an elevated risk of posttraumatic stress disorder in the combatants 
across all the three groups, employees of the EMERCOM of Russia and the Ministry of Internal Affairs of Russia demonstrated 
average stress coping ability, whereas soldiers of the National Guard of Russia showed higher levels of maladaptation and 
greater susceptibility to subclinical anxiety and depressive disorders. Combatants directly involved in combat operations often 
resort to alcohol or sedatives.

Conclusion. Programs for medical and psychological rehabilitation implemented as part of psychological and psychiatric 
prevention efforts shall be adjusted to the combatants’ professional profile with a specific focus on the type of combat service 
duties.

Keywords: armed conflict, special military operation, combatant, military personnel, rescuer, combat stress, stress
associated disorders, posttraumatic stress disorder, blood chemistry and toxicological screening, Ministry of Internal Affairs 
of Russia, EMERCOM of Russia, National Guard of Russia.
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