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Актуальность темы и проблематики исследований, представленных в 

диссертационной работе Акимова Александра Михайловича, не вызывают 

сомнений, что определяется, в первую очередь, данными Федеральной 

службы государственной статистики (Росстата), свидетельствующими об 

острой социальной проблеме нашего государства – высокой смертности и 

инвалидизации среди мужчин трудоспособного возраста.  

Диссертационное исследование Акимова А.М. не только посвящено 

решению одной из актуальных задач социологии управления в рамках выше 

обозначенной проблемы – разработке модели и механизма регулирования 

общественного здоровья на основе изучения отношения мужчин 

трудоспособного возраста к своему здоровью в зависимости от 

поведенческих и социальных характеристик, но и основано на глубоком 

научном теоретико-методологическом анализе и конкретизации содержания 

категорий понятийного аппарата («общественное здоровье», «управляемые 

факторы риска», «рискогенные группы», «социальный градиент»), а также 

оценке степени взаимосвязи ценностных и поведенческих характеристик 

здоровья населения с социальным градиентом, установления 

закономерностей по распространённости и взаимосвязям поведенческих 

характеристик и социального градиента в выявленных «рискогенных 

группах» населения, без чего было бы невозможно разработать и обосновать 

представленные автором модель и механизм регулирования состояния 

здоровья мужчин трудоспособного возраста на уровне города. 

Учитывая также и то, что несмотря на достижения современной науки и 

непрекращающийся поиск эффективных решений разного уровня 



управления, общественное здоровье населения продолжает оставаться 

сложной социальной проблемой, которая, затрагивая непосредственно пласт 

активного трудоспособного населения, во многом определяет экономику 

страны: сохранение трудовых ресурсов в регионе и стране в целом.  

Перспективным направлением решения данной проблемы и 

комплексной реализации мер противодействия сложившейся ситуации в 

области управления общественным здоровьем населения является разработка 

действенных схем, моделей и механизмов регулирования состояния здоровья 

на базе научно обоснованных, прошедших доказательную стадию 

тестирования алгоритмов и закономерностей по распространённости и 

взаимосвязям поведенческих характеристик и социального градиента в 

выявленных «рискогенных группах» населения на уровне города, региона, 

страны. 

Что и представлено автором исследования в диссертационной работе, а 

также в многочисленных научных публикациях, и свидетельствует об 

эффективности предложенной модели, ориентированной на управляемые 

факторы риска, типичные для конкретно взятого региона, и на выявленные 

«рискогенные группы» населения с учётом социального градиента общества.  

Подводя итог вышеизложенному, можно заключить, что цель и задачи, 

представленные в диссертационной работе Акимовым А.М., являются 

актуальными и значимыми для науки и практики социологии управления. 

Степень обоснованности научных положений, выводов и 

рекомендаций, сформулированных в диссертации: научные положения, 

выводы и рекомендации, сформулированные в диссертации, полностью 

обоснованы, что подтверждено представленными в работе данными анализа 

объективно-субъективного показателя здоровья населения и поведенческих 

характеристик, критериями социального градиента среди мужчин 25-64 лет г. 

Тюмени, а также результатами анкетирования внутри репрезентативной 

выборки данной группы населения. 

Достоверность научных положений, выводов и рекомендаций, 

сформулированных в диссертации, основывается на обследовании 



достаточного количества лиц (репрезентативная выборка 1000 человек 

мужского пола с откликом 85,0%), тщательности формирования групп, 

использовании высокоинформативных методов тестирования, корректной 

статистической обработке. 

Полученные материалы обсуждены на всероссийских и региональных 

научных конференциях и представлены в печатных работах (9 статей в 

рецензируемых научных журналах, рекомендуемых ВАК РФ для публикаций 

основных результатов диссертационных исследований). 

Материал, представленный в диссертации, получен и проанализирован 

автором лично. Представленные результаты достоверны, научные 

положения, выводы и рекомендации вполне обоснованы и соответствуют 

полученным данным. 

Новизна научных положений, выводов и рекомендаций, 

сформулированных в диссертации, и практическая значимость.  

Автором диссертационной работы на основе теоретико-

методологического анализа уточнено содержание таких понятий как: 

«общественное здоровье», «управляемые факторы риска», «рискогенные 

группы», «социальный градиент», что чрезвычайно важно для 

междисциплинарного развития понятийно-категориального аппарата 

специальности «социология управления». 

Обоснование взаимосвязи отношения к своему здоровью у мужчин 

трудоспособного возраста и социального градиента позволило Акимову А.М. 

выделить из многообразия инструментов социального управления те, 

которые способны оказывать воздействие на факторы риска здоровью 

мужчин с учётом разного их [мужчин] социального статуса.  

Выявленные автором ассоциации поведенческих характеристик и 

социального градиента у мужчин трудоспособного возраста послужили 

научной основой для разработки им модели регулирования состояния 

общественного здоровья населения на основе ведущих технологий в системе 

социального управления. 



Практическая значимость обсуждаемого диссертационного 

исследования, безусловно, заключается в разработке непосредственно самой 

модели и её механизма, направленных на регулирование общественного 

здоровья мужчин трудоспособного возраста на уровне города, которую 

необходимо рекомендовать к реализации на региональном и муниципальном 

уровнях законодательной и исполнительной власти, включая предложенное 

автором поэтапное использование в отношении мужчин трудоспособного 

возраста социальных технологий – «спин-технологий».  

Применение «спин-технологий» необходимо внедрять в деятельность 

исполнительной власти города и области – департаментов по 

информационной политике, здравоохранения, образования, по спорту и 

молодежной политике, а также в организацию труда и отдыха среди мужчин 

физического труда на различных промышленных предприятиях не только 

г. Тюмени, но и в других промышленных центрах.  

Оценка содержания диссертационной работы. 

Работа написана в классическом стиле, состоит из введения, двух глав, 

включающих обзор литературы, описание материала и методов 

исследования, результатов собственных исследований, обсуждения 

полученных результатов, а также заключения, списка литературы, двух 

приложений.  

Диссертационная работа изложена на 134 страницах, содержит 10 

таблиц, иллюстрирована 20 рисунками. Библиография включает 169 

источников, 137 отечественных и 32 зарубежных автора. 

Введение отвечает предъявляемым требованиям, содержит все 

необходимые разделы: кратко обоснована актуальность, степень научной 

разработанности проблемы, сформулированы объект, предмет, цель и задачи 

исследования, представлены методологическая основа исследования, 

эмпирическая база работы, научная новизна, положения, выносимые на 

защиту, теоретическая и практическая значимость работы, степень 

достоверности результатов проведенных исследований и соответствие 

диссертации Паспорту научной специальности. 



В первой главе «Теоретико-методологические подходы к социальному 

регулированию общественного здоровья» представлены понятийный аппарат 

исследования социального регулирования общественного здоровья, 

механизмы регулирования общественного здоровья и методология 

авторского эмпирического исследования. 

Аналитический обзор литературы представлен в достаточном объёме, 

охватывает и раскрывает современные аспекты изучаемой автором 

проблемы. Основные теоретико-методологические и обсуждаемые категории 

понятий в рамках исследования включают точки зрения и суждения 

различных авторов, их логическое изложение свидетельствует о грамотном 

подходе при использовании современной литературы, что подтверждает 

способность Акимова А.М. к аналитической работе. 

Выбор автора в качестве научной основы для регулирования состояния 

общественного здоровья концепции факторов риска представляется 

оправданным, поскольку именно эта научная концепция по мнению 

многочисленных отечественных и зарубежных исследователей и экспертов 

является отражением острой современной социальной проблемы. 

Основываясь на примерах управления здоровьем населения путем 

воздействия на различные управляемые факторы при определении стратегии 

и тактики проведения социально ориентированных профилактических 

мероприятий, диссертант делает вывод, что регулирование общественного 

здоровья в отдельно взятом регионе может быть действительно эффективным 

при условии целенаправленного воздействия как на поведенческие факторы, 

так и на факторы хронического социального стресса. 

Глубокий анализ литературы позволил автору грамотно сформулировать 

цель и задачи собственного диссертационного исследования. 

В методологии авторского эмпирического исследования диссертант 

представляет структуру исследования, описывает группы обследуемых лиц, а 

также методы исследования, в том числе используемые критерии 

социального градиента. Выбор методов адекватен для решения поставленных 

цели и задач представленного исследования. 



Согласно поставленной цели диссертационного исследования, при 

обсуждении результатов собственных исследований автор последовательно 

описывает полученные в процессе работы данные, проводит их 

сравнительный анализ и сопоставления, делает обоснованные заключения. 

В главе 2 «Анализ существующей ситуации и обоснование 

инновационного механизма регулирования здоровья мужчин 

трудоспособного возраста» Акимовым А.М. проанализирована взаимосвязь 

ценностных и поведенческих параметров отношения к здоровью мужчин 

трудоспособного возраста, а также разработан механизм регулирования 

здоровья мужского населения трудоспособного возраста на уровне города. 

Корректно выполненный анализ данных, полученных в ходе 

анкетирования мужского населения, позволил автору сделать заключение о 

том, что условием внедрения «моды на здоровье» среди населения региона 

следует считать качественное изменение информационно-образовательных 

технологий с учетом нужд и потребностей групп «информационного риска» 

– лиц с начальным и средним уровнем профессионального образования, лиц 

физического труда и одиноких мужчин. 

Автором дана оценка поведенческих характеристик, выявленных у 

тюменских мужчин трудоспособного возраста в зависимости от социального 

градиента. Анализ полученных результатов позволил сделать вывод о том, 

что регулирование состояния здоровья населения должно включать в себя 

коррекцию регулярного курения и нарушения питания преимущественно 

среди лиц, не имеющих постоянного спутника жизни, с низкими уровнями 

образования и квалификации труда; коррекцию низкой физической 

активности – в группах низкого социального статуса и женатых мужчин. 

Во второй главе диссертации Акимов А.М. также показал, что 

результаты, полученные при исследовании неорганизованного населения г. 

Тюмени, могут служить научной основой для планирования комплексных 

социально ориентированных программ с приоритетной ориентацией на 

потребности групп «социального риска».  



На основе проведенного исследования и установленных 

закономерностей диссертантом разработаны модель и механизм 

регулирования состояния общественного здоровья на уровне города 

(представлен на рисунке 20 диссертационной работы), предусматривающий 

поэтапное применение социальных коммуникативных технологий – «спин-

технологий». 

Обсуждение полученных результатов и непосредственно сам анализ 

данных исследования проведены на должном уровне, выгодно характеризуя 

автора, прежде всего, как человека с научным складом мышления, 

компетентного в представляемой области знаний. 

Выводы основываются на фактически полученном автором материале и 

отражают суть проведенного диссертационного исследования. 

Содержание автореферата соответствует тексту диссертационной 

работы, отражает основные результаты, необходимые для суждения об 

обоснованности выводов. 

Принципиальных замечаний к работе нет.  

Хотелось бы заметить, однако, что включение алгоритма регистрации 

положительной и отрицательной обратной связи при реализации 

мероприятий, заложенных в предлагаемую автором систему механизмов 

регулирования состояния общественного здоровья, существенно украсило бы 

её содержание и добавило значимости в научную концепцию модели в целом 

Принимая во внимание тот факт, что перед диссертантом не было поставлено 

именно такой цели, данное замечание следует рассматривать как 

предложение включить это направление в последующие разработки автора. 

По содержанию диссертации хотелось бы уточнить следующие 

моменты:  

1. Какие принципиальные отличия от иных аналогов, разработанных для 

регулирования состояния общественного здоровья, имеет предлагаемая 

модель? 
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