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Представлены результаты изучения преморбидных черт личности и их ди-

намики в процессе формирования расстройств адаптации у военнослужащих, 
проходящих службу по призыву в Вооруженных Силах Российской Федерации. 
Полученные данные свидетельствуют о том, что патопсихологическими марке-
рами формирования расстройств адаптации у военнослужащих по призыву яв-
ляются: акцентуирование личностно-типологических черт, декомпенсация адап-
тационных возможностей, склонность к девиантному поведению, включая анти-
витальные реакции. Данные преморбидные особенности личности и поведения 
проявляются уже на начальном этапе военной службы как отдельные дезадап-
тивные проявления, постепенно формируя патопсихологический симптомоком-
плекс расстройств адаптации.   
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Введение 

В настоящее время проблема психического здоровья призывного 
контингента является достаточно актуальной для Вооруженных Сил Рос-
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сийской Федерации. Это прежде всего обусловлено увеличением количест-
ва военнослужащих по призыву, испытывающих трудности военно-
профессиональной адаптации в связи с акцентуированием ряда личност-
ных черт, а также в результате неблагоприятного влияния на организм фак-
торов военной службы [2, 5, 6]. 

В ходе прогнозирования успешности военно-профессиональной дея-
тельности военнослужащих по призыву в основном применяются разовые 
психодиагностические «срезы», которые являются основой для отнесения 
индивида к той или иной категории профессиональной пригодности. При 
этом недостаточно внимания уделяется изучению динамики личностно-
типологических свойств и адаптационных возможностей личности от до-
нозологического уровня до образования очерченной патопсихологической 
симптоматики.  

Изучение закономерностей динамики проявлений дезадаптационных 
нарушений в процессе формирования расстройств адаптации позволит не 
только расширить представления о патогенезе данного заболевания, но и 
совершенствовать прогнозирование успешности военно-профессиональной 
адаптации [7, 8].  

Целью исследования являлось изучение динамики преморбидных 
особенностей личности в процессе формирования расстройств адаптации.   

 
Материалы и методы 

В исследовании приняли участие 154 военнослужащих, проходящих 
службу по призыву в Вооруженных Силах Российской федерации (ВС РФ). 
В основную группу вошли 54 военнослужащих, находящиеся на стацио-
нарном лечении с диагнозом «Расстройство адаптации» (F43.2).  

Для реализации поставленной цели был осуществлен сравнительный 
анализ материалов психодиагностических обследований военнослужащих 
по призыву с диагнозом «Расстройство адаптации» (F43.2) на следующих 
этапах воинской службы:    

1-й этап – призыв граждан на военную службу. Психологическое об-
следование осуществлялось специалистами групп профессионального пси-
хологического отбора районных военных комиссариатов (РВК).   

2-й этап – прибытие военнослужащих в воинскую часть – в течение 
первого месяца службы. 

3-й этап – на момент нахождения этих же военнослужащих на этапе 
стационарного лечения в психиатрических отделениях военно-
медицинских учреждений с диагнозом «Расстройство адаптации». 
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В качестве контрольной группы были обследованы военнослужащие 
по призыву (n = 100) с успешной военно-профессиональной адаптацией 
(ВПА), которые проходили воинскую службу в то же время и тех же вой-
сковых частях, что и респонденты с расстройством адаптации.  

В ходе исследования использовались методики, рекомендованные 
регламентирующими документами по организации профессионального от-
бора и сопровождения призывного контингента: многоуровневый личност-
ный опросник (МЛО) «Адаптивность»; психодиагностическая экспресс-
анкета ДАП-2, предназначенная для выявления склонности к девиантным 
формам поведения при обследовании молодого  пополнения, призываемого 
на военную службу. 

 
Результаты и их анализ 

 Изучение динамики адаптивных возможностей военнослужащих по 
призыву с диагнозом «Расстройство адаптации» позволило выявить изме-
нения как интегративной характеристики адаптационных возможностей 
респондентов (личностный адаптационный потенциал –ЛАП), так и от-
дельных ее составляющих: коммуникативный потенциал – КП, моральная 
нормативность – МН, поведенческая регуляция – ПР (табл. 1).  

Результаты проведенного обследования свидетельствуют о том, что 
личностный адаптационный потенциал (шкала ЛАП) военнослужащих ос-
новной группы был уже предельно низок как на 1-м, так и на 2-м этапах 
обследования и соответствовал пограничному или предболезненному со-
стоянию психики (3-я и 4-я категория профессиональной пригодности). 
Все это указывало на низкую способность адаптационных возможностей 
личности респондентов и вероятность у этих военнослужащих затяжной 
военно-профессиональной адаптации.  

Коммуникативные качества (шкала КП), моральная нормативность 
(шкала МН) и поведенческая регуляция (шкала ПР) у военнослужащих с 
расстройством адаптации на предшествующих заболеванию этапах жизни 
(на этапе призыва в ВС РФ и на этапе прибытия в войсковую часть) также 
находились на низком уровне.  

В ходе сравнительного анализа выявлены достоверные различия 
адаптационного потенциала военнослужащих с расстройством адаптации 
на разных этапах службы в ВС РФ (табл. 1). 
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Таблица 1 
Сравнительный анализ адаптивных возможностей военнослужащих по призыву 

на разных этапах формирования расстройства адаптации  
 

Шкалы  
методики МЛО  

«Адаптив-
ность» 

1-й этап 
 

2-й этап 
 

3-й этап 
 

Контрольная 
группа 

р≤ 

Личностный 
адапта-
ционный  
потенциал  

(шкала ЛАП) 

60,24 ± 3,13 72,41 ± 1,79 88,56 ± 3,55 22,33 ± 0,56 

РВК – в/ч***;   
 в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Поведенчес-
кая регуляция 

(шкала ПР) 
30,83 ± 2,83 38,96 ± 1,69 46,81 ± 2,11 7,88 ± 0,4 

РВК – В/Ч*;   
в/ч – стац. л.** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Коммуника-
тивный  

потенциал  
(шкала КП) 

17,41 ± 0,61 20 ± 0,44 26,78 ± 2,44 7,44 ± 0,26 

РВК – в/ч**;  
 в/ч – стац. л.** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Моральная 
норматив-
ность  

(шкала МН) 

12,21 ± 0,85 13,44 ± 0,44 14,96 ± 0,52 6,88 ± 0,24 

в/ч – стац. л.* 
все этапы –
контр. гр.*** 

 
Примечание: здесь и в табл. 3, 4 достоверность различий * – р ≤ 0,05; ** – 

р ≤ 0,01; *** – р ≤ 0,001; 1-й этап – обследование в РВК, на этапе призыва в ВС 
РФ (n = 42); 2-й этап – обследование на этапе прибытия в войсковую часть (n = 
54); 3-й этап – обследование на этапе стационарного лечения (n = 54); 
контрольная группа – военнослужащие с успешной ВПА в период службы по 
призыву (n = 100). 
 

Выявленное снижение уровня коммуникативных качеств, моральной 
нормативности и поведенческой регуляции, и интегрирующего их лично-
стного адаптационного потенциала (достоверные различия при 0,05 ≤ р > 
0,001), с момента призыва граждан на военную службу и до формирования 
расстройства адаптации, указывает на перманентное снижение адаптаци-
онных возможностей личности и резервных возможностей организма во-
еннослужащих при изначально низких показателях. 

Менее динамичной характеристикой является моральная норматив-
ность: она достоверно ухудшилась только к этапу госпитализации, то есть 
непосредственно на этапе «слома адаптационного барьера». Ее бо́льшая 
устойчивость к трансформации жизненных ситуаций, вероятно, объясняет-
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ся большей константностью установочного компонента личности, нежели 
регуляторных функций организма, направленных на взаимодействие с 
внешним миром. 

Дополнительно проведен сравнительный анализ уровня адаптацион-
ных возможностей военнослужащих по призыву с расстройством адапта-
ции (основная группа) и военнослужащих по призыву с успешной военно-
профессиональной адаптацией (контрольная группа). Полученные данные 
представлены в таблице 1. 

В ходе исследования установлено, что у военнослужащих по призыву 
основной группы на всех этапах формирования расстройства адаптации 
показатели поведенческой регуляции (шкала ПР), коммуникативного по-
тенциала, морально-нормативных качеств (шкалы КП и МН), а также пока-
затели интегральной оценки личностного адаптационного потенциала 
(ЛАП) находились на предельно низком уровне, по сравнению с военно-
служащими, успешно адаптировавшимися к условиям военной службы 
(достоверно при р ≤ 0,001). 

Известно, что значимым индикатором социально-психологической 
дезадаптации личности служит отклоняющееся поведение [3]. 

В ходе исследования изучена динамика показателей, свидетельст-
вующих о склонности к девиантным формам поведения у военнослужащих 
по призыву в процессе формирования расстройств адаптации.  

Посредством экспресс-анкеты ДАП-2 установлено, что средние зна-
чения военнослужащих с расстройством адаптации по интегральной шкале 
ДАП (склонность к девиантному поведению) равнялись 83,61 ± 4,22 усл. 
ед., что соответствуют 2 стенам по 10-балльной шкале нормального рас-
пределения. В тоже время у военнослужащих контрольной группы анало-
гичные показатели по шкале ДАП-2 составляли 30,15 ± 2,54 усл. ед., соот-
ветствующие 7 стенам по 10-балльной шкале нормального распределения. 
Сравнительный анализ показал достоверно бо́льшую (р ≤ 0,001) выражен-
ность склонности к девиантному поведению у военнослужащих основной 
группы. Военнослужащие с расстройством адаптации достоверно более 
склонны как к противоправным действиям, так и к зависимому поведению 
(Шкала ДП – при р ≤ 0,01; Шкала АД – при р ≤ 0,05) (табл. 2).  

Полученные результаты позволяют утверждать, что военнослужащие 
основной группы не склонны к построению рациональных взаимоотно-
шений с сослуживцами, зачастую манифестируют агрессивные реакции в 
отношении окружающих, с пренебрежением относятся к социально 
одобряемым нормам поведения и требованиям воинских Уставов. Это во 
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многом находило свое подтверждение в результатах, полученных по 
шкалам ПР, КП и МН МЛО «Адаптивность, а также из бесед с 
военнослужащими. 

 
                                                                                                                    Таблица 2 
Результаты сравнительного анализа данных психологической экспресс-анкеты 
ДАП-2 военнослужащих основной и контрольной групп на начальном этапе 

военно-профессиональной адаптации  
 

Военнослужащие  
Наименование 
шкал анкеты 

ДАП-2 

Смысловая 
интерпретация 

шкалы 

основной 
группы 
(n = 54) 

контрольной 
группы 

(n = 100) 

р ≤ 

Интегральная 
шкала ДАП 

Склонность  
к девиантным 
формам  поведения 

83,61 ± 4,22 30,15 ± 2,54 р < 0,001 

Шкала ДП 
Склонность  
к делинквентному 
поведению 

32 ± 2,93 13 ± 1,20 р < 0,01 

Шкала АД 
Склонность  
к аддиктивному  
поведению 

26 ± 2,03 11 ± 1,13 р < 0,05 

Шкала ВПН 
Военно-
профессиональная 
направленность 

18 ± 2,55 10 ± 0,93 р < 0,05 

 
Кроме того, военнослужащие основной группы отличались 

достоверно (при р ≤ 0,05) более низким уровнем мотивации к воинской 
службе (шкала «Военно-профессиональная направленность»; значение 
шкалы ВПН в стеновом исчислении равнялось 2 стенам по 10-балльной 
шкале нормального распределения).  

В ходе исследования была изучена степень суицидального риска у 
военнослужащих по призыву, поскольку суицидальное поведение является 
одним из важных индикаторов социально-психологической дезадаптации 
личности [1, 4]. 

Выявлены достоверные различия склонности к суицидальному 
поведению (шкала СР методики МЛО «Адаптивность») у военнослужащих 
основной и контрольной групп. Результаты сравнительного анализа 
представлены в табл. 3. 
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Таблица 3 
Динамика склонности к суицидальному поведению у военнослужащих основной 

с группы в процессе формирования расстройств адаптации  
 

Этапы обследования 
Сравнение 
этапов, р ≤ 

Шкала методики 
МЛО  

«Адаптивность» 1-й этап 2-й этап 3-й этап  

Суицидальный риск 
(Шкала СР) 7,29 ± 0,69 10,17 ± 0,72 12,26 ± 1,18 

1–2* 
   2–3** 

 
Рост суицидального риска у военнослужащих по призыву с диагно-

зом «Расстройство адаптации» отмечался уже на начальном этапе форми-
рования расстройства адаптации. На это указывают достоверные различия 
по шкале СР между обследованием на 1-м и 2-м этапах. В ходе адаптации к 
службе в ВС РФ респонденты  манифестировали отчетливые признаки 
суицидальной готовности, включая высказывания суицидального характера 
и, в ряде случаев, суицидальные действия.  

  Высокий суицидальный риск сохранился и на этапе стационарного 
лечения. При этом незначительное повышение баллов по шкале СР на 3-м 
этапе (в сравнении со 2-м этапом) не является достоверным, значит ави-
тальная активность респондентов не ситуативна, а является следствием не-
возможности военно-профессиональной адаптации в целом. 

В ходе сравнительного анализа выраженности личностно-
типологических черт изучались результаты методики МЛО «Адаптив-
ность» (1-й уровень) которая применялась на втором и третьем этапах 
обследования (табл. 4). 

На этапе начала службы по призыву в ВС РФ личностный профиль 
военнослужащих основной группы отличался несколько повышенными 
значениями шкалы коррекции (шкала К – 66,89 Т-баллов), что указывает на 
их чрезмерную осторожность. В тоже время в период нахождения на ста-
ционарном лечении у этих же респондентов показатель шкалы коррекции 
снизился до 45,70 Т-баллов, что может быть свидетельством относительно-
го снятия фактора «социальной желательности» и манифестирования сим-
птоматики заболевания. Подтверждением этого могут быть высокие значе-
ния шкалы надежности (шкала F – 70,41 Т-балл), являющиеся признаком 
склонности к аггравации. 
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Таблица 4 
Результаты сравнительного анализа личностно-типологических характеристик 
военнослужащих по призыву на разных этапах формирования расстройств 

адаптации   
 

Шкалы методики МЛО 
«Адаптивность-200» 

2-й этап 
 

3-й этап 
 

Контроль-
ная группа  

р ≤ 

Шкала достоверности – 
L 

 
49,07 ± 1,72 

30,29 ± 1,03 
 

51,8 ± 0,73 
в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала надежности – F 45,72 ± 1,65 70,41 ± 1,82 36,01 ± 0,28 
в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала коррекции – К 66,89 ± 2,66 43,9 ± 1,55 66,04 ± 0,63 
в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала ипохондрии – Hs 60,41 ± 1,35 65,3 ± 0,57 50,56 ± 0,28 
в/ч – стац.л.* 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала депрессии – D 61,83 ± 1,68 70,3 ± 1,07 48,87 ± 0,4 
в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала истерии – Hy 59,18 ± 1,43 63,97 ± 1,61 50,51 ± 0,43 
в/ч – стац. л.** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала психопатии – Pd 70,7 ± 0,97 74,81 ± 1,74 55,41 ± 0,5 
в/ч – стац. л.** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала 
мужеств./женств. – Mf 

51,92 ± 1,23 54,17 ± 1,21 53,82 ± 0,4 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала 
паранойяльности – Pa 

60,07 ± 0,74 63,68 ± 1,61 48,23 ± 0,35 
в/ч – стац. л.** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала психастении – Pt 72,66 ± 1,34 76,43 ± 1,21 57,8 ± 0,38 
в/ч – стац. л.** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала шизоидности – 
Sc 

64,27 ± 1,92 73,7 ± 1,54 55,72 ± 0,41 
в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала гипомании – Ma 56,02 ± 1,63 57,71 ± 1,61 53,44 ± 0,4 
все этапы –
контр. гр.*** 

Шкала соц. 
интроверсии – Si 

55,46 ± 1,43 59,63 ± 1,39 46,2 ± 0,41 
в/ч – стац. л.*** 
все этапы –
контр. гр.*** 

 
Полученный на данном этапе обследования личностный профиль во-

еннослужащих основной группы свидетельствует о превышении у рес-
пондентов популяционных значений психастенических (шкала Pt) и психо-
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патических (шкала Pd) черт личности, достигающих уровня акцентуации 
(72,66 Т-балла и 70,7 Т-балла соответственно).  

На 3-м этапе обследования отмечается значительный рост показа-
телей личностного профиля респондентов, достигающий 76,43 Т-баллов по 
шале Pt (психастения) и 74,81 по шкале Pd (психопатия). При этом отмеча-
ется некоторое изменение структуры личностного профиля за счет увели-
чения (по сравнению со 2-м этапом) значений шкалы Sch (индивидуали-
стичность мышления) и шкалы D (депрессивные состояния) (73,70 Т-балла 
и 70,3 Т-балла соответственно). 

В ходе сравнительного анализа личностно-типологических характе-
ристик военнослужащих с расстройством адаптации в период службы в ВС 
РФ и в период стационарного лечения выявлен ряд достоверных различий 
(при р ≤ 0,001) по всем шкалам (табл. 4).  

Выраженность большинства личностных характеристик с возникно-
вением расстройства адаптации достоверно увеличилась, что является при-
знаком еще большего заострения личностных черт и роста дисгармонично-
сти личности.  

Если на 2-м этапе доля респондентов с признаками патопсихологи-
ческой дисгармоничности личности составляла 54,81 % от всей выборки, 
то на 3-м этапе их доля уже 88,89 %. При этом сам склад личности (про-
филь личности) остался неизменным, динамика личностно-
типологических черт заключалась только в прогрессировании личностной 
дисгармоничности. 

Рост выраженности индивидуалистичных черт (шкала Sc), свиде-
тельствует не столько о формировании шизоидной личности, сколько явля-
ется отражением снижения коммуникативного потенциала и поведенческой 
регуляции, усилением склонности к социальной интровертированности, 
что не могло не отразиться на успешности и эффективности выстраивания 
межличностных взаимоотношений.  

На стадии сформированности расстройства адаптации (3-й этап) у 
военнослужащих по призыву с диагнозом «Расстройство адаптации», как и 
на предыдущем этапе (служба в ВС РФ), диагностированы ведущие шкалы, 
свидетельствующие о преобладании невротических и/или патопсихологи-
ческих черт личности. С учетом наличия выраженной и усиливающейся 
агрессивности, раздражительности и тревожности, наличия признаков от-
клоняющегося поведения, таких как нерациональное построение межпер-
сональных взаимоотношений с окружающими, склонность к нарушениям 
социально одобряемых норм поведения, а также манифестации отчетливых 
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признаков суицидальной готовности, включая высказывания суицидально-
го характера и, в ряде случаев, суицидальные действия, все эти данные ука-
зывают на негативную динамику дисгармонизации личности в процессе 
формирования расстройств адаптации. 

В ходе сравнительного анализа личностно-типологических характе-
ристик военнослужащих с расстройством адаптации и с нормальной ВПА 
выявлены достоверные различия (при р ≤ 0,001) по всем шкалам методики 
МЛО «Адаптивность» (таблица 4). Следовательно, военнослужащие, не 
сумевшие адаптироваться к условиям военной службы (основная группа), 
отличались достоверно (при р ≤ 0,001) более выраженной личностной дис-
гармоничностью, чем успешно адаптирующиеся военнослужащие. 

 
Заключение 

Таким образом, в ходе проведенного исследования установлено, что 
изначально низкие резервные возможности организма и личности являлись 
основной причиной перманентного ухудшения функционального состоя-
ния военнослужащих и формирования у них затяжной военно-
профессиональной адаптации, завершающейся расстройством адаптации. 

Полученные результаты позволяют утверждать, что военнослужа-
щие, у которых в ходе военной службы было сформировано расстройство 
адаптации, имеют низкий личностный адаптационный потенциал, не 
склонны к построению рациональных взаимоотношений с сослуживцами, 
с пренебрежением относятся к социально одобряемым нормам поведения и 
требованиям воинских уставов, склонны к формированию авитальных ус-
тановок.  

Динамика личностно-типологических черт у военнослужащих по 
призыву, склонных к формированию дезадаптивных расстройств, заключа-
ется в прогрессировании личностной дисгармоничности и отчетливом за-
острении свойственных им черт (чаще психастенических или психопатиче-
ских), при этом склад личности (профиль личности) остался неизменным.  

Установлено, что у некоторых военнослужащих в ходе ВПА отчетли-
во усиливается выраженность дезадаптационных расстройств в виде роста 
нервно-психического напряжения, склонности к девиантным формам пове-
дения, ухудшения межперсональных взаимоотношений с сослуживцами и 
др. Данная закономерность может служить диагностическим маркером ве-
роятности дальнейшего развития указанных дезадаптационных рас-
стройств в виде нозологической единицы по МКБ-10: F43.2 – Расстройство 
адаптации.  
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Abstract. The article presents the results of studying premorbid personality 

traits and their dynamics during the formation of Adjustment disorders in servicemen 
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obtained indicate that pathopsychological markers of the formation of Adjustment 
disorders in a conscript serviceman are accentuation of personality-typological traits, 
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