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АННОТАЦИЯ
Введение.�Актуальность�исследования�обусловлена�ростом�социальноƃ�значимости�проблемы�трудо-

воƃ� занятости�и�профессиональноƃ� адаптации�молодых�мужчин� с� приобретённоƃ�инвалидностью�в� ус-
ловиях�реализации�приоритетов�демографическоƃ�и�социальноƃ�политики�Россиƃскоƃ�Федерации.�При-
обретённая�инвалидность� у� молодых� мужчин� выступает� сложным� социальным�феноменом,� влияющим�
на�жизненные�стратегии,�социальную�интеграцию�и�воспроизводство�человеческого�потенциала.�Целью�
исследования�является�социологическиƃ�анализ�трудовоƃ�занятости�и�профессиональноƃ�адаптации�мо-
лодых�мужчин�с�приобретённоƃ�инвалидностью�через�призму�их�ресурсного�потенциала�как�совокупности�
индивидуальных,�социальных�и�институциональных�ресурсов.

Материалы�и�методы.�Эмпирическоƃ�базоƃ�исследования�послужил�Всероссиƃскиƃ�анкетныƃ�опрос�
мужчин�с�приобретённоƃ�инвалидностью�в�возрасте�от�18�до�35�лет�(N=419).�Выборка�сформирована�мето-
дом�целевого�случаƃного�отбора�с�учётом�возраста,�наличия�инвалидности�и�места�проживания.

Результаты.�Результаты�исследования�показывают,�что�большинство�молодых�мужчин�с�приобретённоƃ�
инвалидностью�обладают�значительным�образовательным�ресурсом:�высшее�и�среднее�профессиональное�
образование�имеют�72%�опрошенных.�Значительная�часть�респондентов�включена�в�трудовую�деятельность�
либо�ориентирована�на�неё,�что�свидетельствует�о�сохранённом�трудовом�потенциале.�Выявлены�институци-
ональные�и�социально-экономические�ограничения,�препятствующие�полноƃ�реализации�данного�потенци-
ала,�включая�ограничения�мобильности,�трудовых�функциƃ�и�материальные�трудности.�Полученные�данные�
подтверждают,�что�трудовая�занятость�данноƃ�группы�формируется�на�пересечении�индивидуальных,�соци-
альных,�институциональных�и�культурно-ценностных�ресурсов�и�условиƃ�их�поддержки.

Обсуждение.�Полученные�результаты�расширяют�понимание�ресурсного�потенциала�молодых�муж-
чин�с�приобретённоƃ�инвалидностью�в�контексте�мировоƃ�научноƃ�дискуссии� о� социальноƃ�инклюзии�
и�управлении�человеческими�ресурсами.�Исследование�подтверждает�необходимость�системного�межсек-
торного�взаимодеƃствия�государства,�рынка�труда,�семьи�и�институтов�гражданского�общества�для�повы-
шения�эффективности�профессиональноƃ�адаптации�данноƃ�группы.�Перспективы�дальнеƃших�исследо-
ваниƃ�связаны�с�анализом�региональных�различиƃ,�мониторингом�эффективности�мер�активноƃ�политики�
занятости�и�развитием�управленческих�механизмов,�ориентированных�на�раскрытие�ресурсного�и�демо-
графического�потенциала�молодых�людеƃ�с�инвалидностью.

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА
Молодые�мужчины� с� инвалидностью,� ресурсныƃ� потенциал,� трудовая� занятость,� профессиональная�

адаптация,�социальная�интеграция.
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ABSTRACT
Introduction. The�relevance�of�the�study�is�determined�by�the�growing�social�signi˝cance�of�the�problem�of�la-

bor�employment�and�professional�adaptation�of�young�men�with�acquired�disability�in�the�context�of�implement-
ing the priorities of the demographic and social policy of the Russian Federation. Acquired disability in young 
men�is�a�complex�social�phenomenon�a˜ecting�life�strategies,�social�integration,�and�the�reproduction�of�human�
potential. The aim of the research is a sociological analysis of labor employment and professional adaptation of 
young men with acquired disability through the prism of their resource potential as a set of personal, social, and 
institutional resources.

Materials and Methods. The study was based on a nationwide questionnaire survey of men with acquired 
disabilities�aged�18�to�35.�The�sample�was�selected�using�a�targeted�random�sampling�method,�taking�into�account�
age,�disability�status,�and�place�of�residence;�the�sample�size�was�419�respondents.

Results. The�research�results�show�that�the�majority�of�young�men�with�acquired�disability�possess�signi˝cant�
educational� resources:�72%�of� respondents�have�professional�education,� including�higher�and�secondary�voca-
tional�education.�A�signi˝cant�proportion�of�respondents�are�engaged�in�or�oriented�towards�the�work,�indicat-
ing preserved labor potential. At the same time, institutional and socio-economic constraints hindering the full 
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realization�of�this�potential�have�been�identi˝ed,�including�mobility�restrictions,�limitations�in�work�functions,�
and�material�di˟culties.�The�obtained�data�con˝rm�that�the� labor�employment�of� this�group� is� formed�at�the�
intersection of individual, social, institutional, and cultural-value resources and the conditions supporting them.

Discussion. The�obtained�results�expand�the�understanding�of�the�resource�potential�of�young�men�with�ac-
quired�disability�within�the�global�scienti˝c�discourse�on�social�inclusion�and�human�resource�management.�The�
study�con˝rms�the�need�for�systemic�cross-sectoral�interaction�between�the�state,�labor�market,�family,�and�civil�
society�institutions�to�enhance�the�e˜ectiveness�of�professional�adaptation�for�this�group.�Prospects�for�further�
research�are�associated�with�analyzing�regional�di˜erences,�monitoring�the�e˜ectiveness�of�active�employment�
policy measures, and developing management mechanisms focused on unlocking the resource and demographic 
potential of young people with disabilities.

KEYWORDS
Young men with disability, resource potential, labor employment, professional adaptation, social integration.
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1� �Указ�Президента�РФ�от�02.07.2021�№�400�«О�Стратегии�национальноƃ�безопасности�Россиƃскоƃ�Федерации»�//�Собрание�зако-
нодательства�РФ.�05.07.2021,�№�27�(часть�II),�ст.�535.

 ■ ВВЕДЕНИЕ (INTRODUCTION)
Актуальность�исследования�связана�с�необхо-

димостью� принятия� государственных� мер� в� от-
ношении�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инва-
лидностью� в� возрасте� до� 35� лет� включительно�
и� направлена� на� реализацию� приоритетных�

направлениƃ:� Стратегии� национальноƃ� безопас-
ности� Россиƃскоƃ� Федерации,� утвержденноƃ�
Президентом� РФ� в� июле� 2021� года1;� Стратегии�
деƃствиƃ� по� сбережению� мужчин� и� поддержке�
ответственного� отцовства,� утвержденноƃ� науч-
ным�советом�«Демографические�и�миграционные�
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проблемы�России»�ООН�РАН�в�марте�2023�года2;�
Стратегии�деƃствиƃ�по�реализации�семеƃноƃ�и�де-
мографическоƃ�политики,�поддержке�многодетно-
сти�в�Россиƃскоƃ�Федерации�до�2036�года3.�При-
обретённая�инвалидность�–�сложныƃ�социальныƃ�
феномен,�актуальность�которого�значительно�воз-
росла�в�россиƃском�обществе�в�период�с�2022�года,�
существование,�функционирование�и�дальнеƃшее�
развитие�которого�способно�оказывать�значитель-
ное�влияние�на�жизнь�общества.�Качественные�из-
менения�положения�молодых�мужчин-инвалидов�
не�представляются�возможными�без�прохождения�
процесса� самоидентификации,� саморефлексии,�
принятия�новых�физических�и�психосоциальных�
изменениƃ,�формирования�новоƃ�стратегии�соци-
ального�поведения.�Методологические�основания�
к� исследованию� инвалидности� в� отношении� це-
левоƃ�группы�молодых�мужчин�с�инвалидностью�
основаны�на�медико-социальном�подходе�к�инва-
лидности�и�ресурсному�потенциалу�маскулинно-
сти�к�социальноƃ�реабилитации�[1].

Среди�факторов,�влияющих�на�жизнедеятель-
ность� молодых� мужчин� с� приобретённоƃ� инва-
лидностью,�большую�актуальность�представляют�
сегодня� вопросы� трудоустроƃства� и� профессио-
нальноƃ�адаптации.�Проблематика�исследования�
актуализирована� тем,� что� молодым� людям� с� ин-
валидностью,� у� которых� сохраняется� потенциал�
социальноƃ� адаптации� и� ресоциализации,� необ-
ходимо� возобновление� трудовых� и� социальных�
навыков,�активизация�семеƃных�и�общественных�
ролеƃ.�Авторы�основываются�на�подходе,�в�рамках�
которого�молодые�люди�с�инвалидностью�рассма-
триваются�с�позиции�их�человеческого�ресурсно-
го� потенциала,� которыƃ� следует� активизировать�
путем�повышения�эффективности�каналов�и�ме-
ханизмов�социально-реабилитационноƃ�и�социо-
культурноƃ�сферы.�В�настоящеƃ�работе�предпола-
гается�оценить�готовность�и�способность�молодых�
мужчин�с�приобретённоƃ�инвалидностью�к�трудо-
воƃ�занятости�и�профессиональноƃ�адаптации.

Понятие�«ресурсныƃ�потенциал»�в�социологии�
управления�является� ключевоƃ�категориеƃ,� опи-
сывающеƃ�интегративные�возможности�личности,�
социальноƃ�группы�или�общества�по�достижению�
социально� значимых� целеƃ.� Однако� в� научноƃ�
социологическоƃ� литературе� отсутствует� единое�
определение� данноƃ� дефиниции,� разные� авторы�
выделяют� собственные� структурные� элементы�
и�используют�близкие�концепции�–�от�«человече-
ского�капитала»�до�«социальных�возможностеƃ».�

2� �Ростовская�Т.�К.,�Аполихин�О.�И.,�Шабунова�А.�А.�[и�др.]�Стратегия�деƃствиƃ�по�сбережению�мужчин�и�поддержке�ответственно-
го�отцовства�/�отв.�ред.�Т.�К.�Ростовская,�А.�А.�Шабунова�;�Федеральныƃ�научно-исследовательскиƃ�социологическиƃ�центр�Россиƃ-
скоƃ�академии�наук,�Институт�демографических�исследованиƃ,�Отделение�общественных�наук�РАН,�Научныƃ�совет�«Демографиче-
ские�и�миграционные�проблемы�России».�Вологда�:�ВолНЦ�РАН,�2023.�27�с.�EDN�WCYFWL.
3� �Распоряжение�Правительства�РФ�от�15.03.2025�№�615-р�«Об�утверждении�Стратегии�деƃствиƃ�по�реализации�семеƃноƃ�и�де-
мографическоƃ�политики,�поддержке�многодетности� в�Россиƃскоƃ�Федерации�до� 2036� года»� //�Собрание� законодательства�РФ.�
31.03.2025,�№�13,�ст.�1505.
4� �The�Capability�Approach� //�Standford�Encyclopedia� of� philosophy.�–�URL:�https://plato.stanford.edu/entries/capability-approach 
(дата�обращения:�20.12.2025).

Систематизация� этих� подходов� позволяет� уточ-
нить� методологическиƃ� каркас� исследования�
ресурсного�потенциала�молодых�людеƃ� с� приоб-
ретённоƃ�инвалидностью.

Методологические� основания� к� определению�
ресурсного�потенциала�в� зарубежных�исследова-
ниях�изложены�в�работах�А.�Сена,�М.�Нуссбаум,�
Г.�Беккера�и�др.�Среди�россиƃских�авторов�отме-
чаются�работы�С.�Ю.�Ильина,�А.�П.�Потапова�и�др.�
Отдельное� внимание� уделяется� вопросам� связи�
занятости� как� ключевого� ресурса� социальноƃ�
интеграции�и�автономии.

 ■ МАТЕРИАЛЫ�И�МЕТОДЫ�(MATERIALS�
AND METHODS)

Одним�из�наиболее�влиятельных�зарубежных�
подходов� к� анализу� ресурсного� потенциала� яв-
ляется� «capability approach»� (подход� с� учетом�
возможностеƃ),� предложенныƃ� индиƃским� эко-
номистом�и�философом�А.�Сеном.�Эта�концепция�
фокусирует�внимание�не�просто�на�обладании�ре-
сурсами,�но�на�реальных�возможностях�людей�
использовать� эти� ресурсы� для� достижения�
желаемых� функций� и� состояний (functionings 
and capabilities),� быть� свободным� делать� и� быть�
тем,�чем�человек�ценит�быть�и�делать�то,�что�счи-
тает� предпочтительным.� Оценка� человеческо-
го� развития� и� благополучия� строится� вне� чисто�
материальных� показателеƃ,� что� позволяет� учи-
тывать� различия� в� способности� конвертировать�
ресурсы� в� реальные� достижения� в� зависимости�
от� индивидуальных� и� социальных� условиƃ,� что�
особенно�важно�при�анализе�социального�положе-
ния�уязвимых�групп,�включая�людеƃ� с�инвалид-
ностью4.�Впоследствии�работы�А.�Сена�переросли�
в� концепцию� человеческого� развития,� которая�
исходит�из�баланса�между�экономическоƃ�эффек-
тивностью�и�социальноƃ�справедливостью.

Философское� развитие� подхода� А.� Сена� по-
лучило� практическое� и� нормативное� продолже-
ние� в� работах�М.�Нуссбаум,� где� capabilities� (воз-
можности)� выступают� не� только� аналитическим�
инструментом,� но� и� основоƃ� для� построения�
списка� фундаментальных� возможностей,� не-
обходимых� для� достоƃноƃ� человеческоƃ� жизни.�
М.�Нуссбаум�выделяет�такие�базовые�возможно-
сти,� как� жизнь,� здоровье,� телесная� неприкосно-
венность,� способность� участвовать� в� политиче-
скоƃ�и� социальноƃ�жизни,� а� также�контроль�над�
собственноƃ� средоƃ,� что� расширяет� понятие� ре-
сурсного� потенциала� за� пределы� экономических�
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детерминант�и� связывает�его�с�человеческим�до-
стоинством�и�социальноƃ�справедливостью�[2].

Нельзя� обоƃти� стороноƃ� экономическую� те-
орию,� где� ресурсныƃ� потенциал� ассоциируется�
с�человеческим�капиталом,�концепция�которого�
была�сформулирована�Г.�Беккером.�В�его�класси-
ческом� исследовании� под� человеческим� капита-
лом� понимается� совокупность� знаниƃ,� навыков,�
здоровья� и� других� качеств� человека,� которые�
увеличивают� его� продуктивность� и� экономиче-
скую�ценность,� а� также�могут�приносить� выгоду�
индивиду� и� обществу� через� повышение� заработ-
ноƃ�платы,� занятости�и� социального�благососто-
яния.� Эта� концепция� подчёркивает� инвестици-
онную�природу�человеческих�ресурсов�и�их�связь�
с� долгосрочными� социально-экономическими�
результатами5.

Категория� «ресурсныƃ� потенциал»� граничит�
с�двумя�областями�–�экономики�и�социальноƃ�на-
уки�–�и�описывает�реализуемые�и�нереализуемые�
возможности� объекта,� выражающиеся� в� ресурс-
ноƃ� форме,� которые� могут� быть� мобилизованы�
для�удовлетворения�общественных�потребностеƃ�
и�достижения�целеƃ�развития.

Категория�«ресурсныƃ�потенциал»�в�научном�
дискурсе� используется� для� описания� не� только�
имеющихся�ресурсов,�но�и�возможностей�их�ре-
зультативного�использования в�процессах�раз-
вития�и�управления.�В�экономическоƃ� традиции�
данная�категория�нередко�связывается�с�совокуп-
ностью�ресурсов�и�скрытых�возможностеƃ�объек-
та�(организации,�регион,�отрасли),�которые�могут�
быть� реализованы� при� определённых� условиях.�
Так,�в�обзорноƃ�работе�А.�П.�Потапова�приводится�
трактовка�К.�М.�Миско,�согласно�котороƃ�ресурс-
ныƃ�потенциал�–�это�категория,�характеризующая�
совокупную� величину�реализуемых�и� нереали-
зуемых� возможностей� результативного� ис-
пользования изучаемого�объекта�в�процессе�удов-
летворения�общественных�потребностеƃ,�выража-
ющуюся�в�ресурсноƃ�форме�представления�[3].

Переход�от�общего�понятия�ресурсного�потен-
циала�к�его�«человеческому»�измерению�отражает�
смещение�исследовательского�фокуса�к�ресурсам,�
которые� локализованы� на� уровне� личности� и� со-
циальных�групп�и�определяют�способность�обще-
ства/территории� к� развитию.� В� управленческих�
и�региональных�исследованиях�human�resources�po-
tential�часто�задаётся�как�комплекс�характеристик�
трудовоƃ�силы�и�условиƃ�её�воспроизводства�и�ис-
пользования.�Например,� в� статье�O. A. Ivashchuk 
и�I. S. Konstantinov�предлагается�рассматривать�hu-
man resources potential of the region как�«complex 
of formed and constantly developing professional»�

5� �Becker�G.�S.�Human�capital�revisited�//�Human�capital:�A�theoretical�and�empirical�analysis�with�special�reference�to�education,�third�
edition.�The�University�of�Chicago�Press,�1994.
6� �Lin�N.�Social�Capital:�A�Theory�of�Social�Structure�and�Action.�Cambridge�:�Cambridge�University�Press,�2001.�278�p.
7� �Bourdieu�P.�The�Forms�of�Capital�//�Richardson�J.�(ed.)�Handbook�of�Theory�and�Research�for�the�Sociology�of�Education.�New�York�:�
Greenwood�Press,�1986.�P.�241–258.

(комплекс�сформированных�и�постоянно�развива-
ющихся�профессиональных�характеристик),�далее�
раскрываемыƃ� через� параметры� и� управляемые�
компоненты� социально-экономическоƃ� и� инфор-
мационноƃ�среды�региона�[4].

Вместе� с� тем,� для� социологического� анализа�
принципиально� важно� не� редуцировать� челове-
ческиƃ�ресурсныƃ�потенциал�к�«кадровому»�или�
«трудовому»�измерению.�Здесь�методологически�
продуктивным�оказывается�различение:�наличия�
ресурсов (что�у�человека/группы�есть),�доступ-
ности�ресурсов (можно�ли�ими�реально�восполь-
зоваться),�мобилизации� ресурсов (превращают-
ся�ли�они�в�деƃствие�и�результат).�Такую�логику�
хорошо� поддерживают� концепции� социального�
капитала�и�капиталов�в�целом.�Н.�Лин�определяет�
социальныƃ� капитал� как� ресурсы,� встроенные�
в� социальную� структуру,� к� которым�получа-
ют�доступ�и/или�которые�мобилизуются�в�це-
ленаправленных� действиях;� тем� самым� ресур-
сы� трактуются� как� «структурно� укоренённые»,�
а�их�эффект�зависит�от�доступа�и�использования6. 
Аналогично�П.�Бурдьё�показывает,�что�возможно-
сти�индивида�определяются�не�единичным�ресур-
сом,� а� структурой� распределения� капиталов 
и�механизмами�их�накопления/конвертации�(эко-
номического,� культурного,� социального� и� др.),�
которые�задают�«шансы�успеха»�и�воспроизводят�
социальные�различия7.

В�работе�С.�Ю.�Ильина�человеческиƃ�ресурс-
ныƃ� потенциал� рассматривается� как� комплекс�
качественных�характеристик�личности�и�ус-
ловий�их�реализации�в�социальноƃ�среде.�В�рам-
ках� данноƃ� работы� автор� подчеркивает,� что� пол-
ноценное� понимание� человеческого� ресурсного�
потенциала� требует� анализа� не� только� наборов�
ресурсов�индивида,�но�и�социальных,�институ-
циональных� и� культурно-нормативных� усло-
вий,�влияющих�на�их�активизацию�[5,�с.�72].

Дополнительным�«мостом»�к�междисциплинар-
ному�использованию�категории� ресурсного� потен-
циала�выступают�в�том�числе�международные�опре-
деления�близких�понятиƃ,�например,�human�capital�
(человеческиƃ� капитал)� определяется� как�знания,�
навыки,�компетенции�и�атрибуты,�воплощённые�
в�индивидах�и�способствующие�созданию�лично-
го,� социального�и� экономического� благополучия. 
В�рамках�данноƃ�работы�детально�не�углубляемся�
в� подробное� описание� дефиниции� «человеческиƃ�
капитал»,� поскольку� это� хорошо� сделано�в� других�
работах.�Например,�О.� И.�Иванов,� используя� дея-
тельностныƃ� подход,� определил� человеческиƃ� по-
тенциал� как� сформированные� во� взаимодеƃствии�
с�социальноƃ�средоƃ�совокупности�универсальных�
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(общих)� и� специфических� (специализированных)�
потребностей,� способностей� и� готовности� ин-
дивидов� и� социальных� общностеƃ� выполнять� об-
щественно�необходимые�виды�деятельности,�основ-
ные� социальные� роли,� функции� –� такие,� которые�
обеспечивают�как�преемственность,�так�и�новации�
в�развитии�жизненно�важных�общественных�сфер,�
общества�в�целом�[6,�с.�91].

Концепция� человеческого� развития� ориен-
тирована� на� расширение� возможностеƃ� и� выбо-
ра� людеƃ� (а� не� только� на� рост� экономики).� Эти�
определения� важны� тем,� что� позволяют� обосно-
вать:�человеческиƃ�ресурсныƃ�потенциал�следует�
рассматривать� не� только� как� «ресурс� человека»�
и�«человеческиƃ�капитал»,�но�и�как�ресурс�соци-
альной�интеграции�и�благополучия.

Международные� организации,� в� том� числе�
ООН�и�его�измерение�индекса�человеческого�раз-
вития8,� развивают� идею� ресурсного� потенциала�
в�виде�других�мультидименсиональных�показа-
телей� благосостояния.� Например,� The Organi-
sation for Economic Co-operation and Development 
OECD�(Организация�экономического�сотрудниче-
ства�и�развития�(ОЭСР)�в�отчётах�How’s�Life? [7]�
включает�в�анализ�ресурсы,�влияющие�на�качество�
жизни,� такие� как� здоровье,� образование,� заня-
тость,� социальные� связи�и� доверие�к�институтам,�
что� отражает� комплексныƃ� подход� к� измерению�
ресурсного� потенциала� населения.� Такоƃ� подход�
учитывает�не�только�экономические�компоненты,�
но� и� социальные,� культурные� и� институциональ-
ные�факторы,�определяющие�устоƃчивое�развитие.

Если� перенести� эту� рамку� на� понятие� чело-
веческого� ресурсного� потенциала,� то� он� может�
быть� определён� как� совокупность� актуаль-
ных�и� латентных� ресурсов� личности/группы, 
включённых�в�социальные�отношения�и�институ-
ты,�которые:

1)� определяют� жизненные� шансы� и� траекто-
рии�(образовательные,�профессиональные,�семеƃ-
ные,�гражданские);

2)� реализуются�через�доступ�к�сетям,�нормам,�
инфраструктуре�и�механизмам�поддержки;

3)� трансформируются� (или� не� трансформи-
руются)� в� занятость,� социальную� включённость�
и�качество�жизни.

Человеческий�ресурсный�потенциал�–�это�сово-
купность�актуальных�и�латентных�ресурсов�лич-
ности/социальной�группы�(знаний,�навыков,�здоро-
вья,�мотивации,�социально-сетевых�возможностей�
и� институционального� доступа),� встроенных�
в�социальную�структуру�и�определяющих�доступ-
ность�и�мобилизацию�ресурсов�в�целенаправленных�
действиях�(занятость,�социальная�включённость,�
самореализация).

Это� определение� опирается� на� экономиче-
скую� трактовку� потенциала� как� «реализуемых�
8� � The� Human� Development� Index� (HDI).� –� URL:� https://hdr.undp.org/data-center/human-development-index� (дата� обращения:�
20.12.2025).

и� нереализуемых� возможностеƃ»� и� социологиче-
скую�логику�«встроенности-доступа-мобилизации»�
ресурсов.

Отдельное�внимание�следует�уделить�вопросам�
инклюзии�для�инвалидов,�поскольку�они�чаще�стал-
киваются�с�социально-экономическими�барьерами�
и�ограниченным�доступом�к�ресурсам,�что�требует�
включающих�стратегиƃ�и�политики,�направленных�
на�устранение�этих�барьеров�и�расширение�участия�
в�экономическоƃ�и�политическоƃ�жизни.�Такоƃ�ак-
цент�на�инклюзии�раскрывает�связь�между�досту-
пом�к�ресурсам�и� возможностями�их�использова-
ния�в�социально�значимых�сферах.�

Исследование�ресурсного�потенциала�инвали-
дов�в�современноƃ�социологии�управления�вклю-
чает� не� только� анализ� индивидуальных� характе-
ристик� (здоровье,� образование,� труд)�и�институ-
циональных� условиƃ,� но� и� уровневую� диффе-
ренциацию� социального� ресурса,� отражающую�
доступ�к� социальным�сетям,�интеграцию� в� сооб-
щества,�участие�в�общественноƃ�жизни�и�источни-
ки�поддержки.�В�зарубежноƃ�литературе�важныƃ�
вклад� в� эту� проблематику� внесло� исследование�
С.�Димакос,� в� рамках�которого� анализировались�
уровни�и�источники�социального�капитала�среди�
людеƃ�с�инвалидностью.�Авторы�показывают,�что�
социальныƃ�капитал�–�совокупность�сетеƃ,�дове-
рия�и�участия�–�существенно�варьируется�и�у�лю-
деƃ�с�инвалидностью,�и�у�общества:�у�первых�от-
мечается�ниже�разнообразие�социальных�связеƃ,�
сниженное� участие� в�формальных�и� неформаль-
ных�общественных�активностях�и�ограниченныƃ�
доступ� к� ресурсам� социальноƃ� поддержки,� что�
препятствует�их�социальноƃ�интеграции�и�реали-
зации�потенциала�в�разных�сферах�жизни�[8].�

В� контексте� теории� социального� капитала�
исследование� С.� Димакос� и� др.� использует� кон-
структы,� связанные� с� социальноƃ� поддержкоƃ,�
сетью�межличностных�отношениƃ,�чувством�при-
надлежности�к�сообществу�и�участием�в�граждан-
ских� структурах,� что� позволяет� рассматривать�
именно� уровень� социальной� интеграции� как�
ресурс,� способствующиƃ� или� препятствующиƃ�
включению�в�социальные�практики,�включая�за-
нятость�и�участие�в�групповых�институтах�[8].�

В�россиƃскоƃ�социологии�управления�и�смеж-
ных� направлениях� ресурсныƃ� потенциал� чаще�
всего�концептуализируется�через�связку�

социальные�ресурсы�→  
социальная�включённость/инклюзия�→  

институциональные�условия�реализации,

где�ключевым�становится�вопрос�не�только�нали-
чия�ресурсов,�но�и�их�доступности�и�конвертации�
в� деƃствия.� Теоретико-методологическую� рам-
ку� для� уточнения� самого� понятия� «социальные�
ресурсы»� и� его� детерминации� в� отечественноƃ�
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социологии� задаёт� работа� Н.� О.� Соколовоƃ,� где�
подчеркивается� многокомпонентность� социаль-
ных�ресурсов�(сетевые�связи,� поддержка,� доступ�
к�институтам,�статусные�возможности)�и�их�зави-
симость� от� социального� контекста� и� неравенств�
[9].� Это� важно� для� методологии� ресурсного� по-
тенциала� у� групп� с� инвалидностью� и� ограниче-
ниями� здоровья,� поскольку�фиксирует:� ресурс� –�
не�«своƃство�индивида»,�а�результат�распределе-
ния�возможностеƃ�в�социальноƃ�среде.

Прикладное� развитие� этоƃ� логики� в� пробле-
матике� инвалидности� демонстрируют� исследо-
вания,� ориентированные� на� социальную� модель�
инвалидности� и� анализ� барьеров� участия.� Так,�
М.�И.�Григорьева,�обобщая�исследования�инвалид-
ности�в�социологии,�показывает�устоƃчивость�ин-
ституциональных�и�культурных�ограничениƃ,� ко-
торые�тормозят�реализацию�социального�подхода�
и�воспроизводят�практики�исключения,�тем�самым�
снижая� ресурсныƃ� потенциал� через� ограничение�
участия�и�доступа�к�социальным�институтам�[10].�

Параллельно�развиваются�исследования�агент-
ности�и�практик�участия�людеƃ�с�инвалидностью�
в�городском�пространстве:�Е.�Р.�Ярская-Смирнова�
на�материале�городскоƃ�повседневности�описыва-
ет� механизмы� активизации� жизненноƃ� позиции�
людеƃ� с�инвалидностью�и�условия,�при�которых�
формируется� субъектность� (как� ресурс)� в� отно-
шении� городскоƃ�инфраструктуры,� услуг�и� ком-
муникациƃ�[11].

Важное�место�в�россиƃскоƃ�литературе�занимает�
линия,�связывающая�ресурсныƃ�потенциал�с�трудо-
выми�и�демографическими�ресурсами�[12,�с.�188].

В� приказе� Росстата9� дается� следующее� опре-
деление:� «трудовые� ресурсы� –� это� население,�
занятое� экономическоƃ� деятельностью,� а� также�
способное� трудиться,� но� не� работающее� по� тем�
или�иным�причинам».�Ведущиƃ�россиƃскиƃ�эко-
номист� А.� В.� Кашепов,� в� своеƃ� монографии� под�
трудовыми�ресурсами�понимает�всё�занятое�насе-
ление�страны�[13].

Занятость как� ключевоƃ� ресурс� социальноƃ�
интеграции�и�автономии�Е.�В.�Кулагина�анализи-
рует�через�доступность�социальноƃ�поддержки�для�
трудоспособных�людеƃ�с�инвалидностью�и�резуль-
таты�активноƃ�политики�занятости�в�государствах�
благосостояния.�В�её�концепции�структура�потен-
циала� включает� социальные� ресурсы� (социаль-
ная�поддержка,�доступность�услуг),�трудовые�
(занятость,�адаптация�рабочих�мест),�инсти-
туциональные�(правовые�гарантии,�социальная�
политика).� Автор� делает� акцент� на� социальной�
защищённости� и� инклюзии� инвалидов� и� связыва-
ет�потенциал�с�возможностью�снижения�барьеров�
и�устоƃчивым�участием�в�занятости� [14].�В�мето-
дологическом�плане�эти�работы�полезны�тем,�что�

9� �Приказ�Росстата�от�29.09.2017�№�647�«Об�утверждении�Методики�расчета�баланса�трудовых�ресурсов�и�оценки�затрат�труда»�//�
СПС�«Консультант�Плюс».�Москва,�2024.�–�URL:�https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_279671/1eb2644866cba18ea6
723cfbf666f7e492455a67/�(дата�обращения:�19.01.2025).

задают� систему� операционализации� ресурсов� че-
рез�институциональные�механизмы:�снижение�ба-
рьеров� трудоустроƃства,� устоƃчивость� занятости,�
доступность�мер�поддержки�и�их�эффект�для�соци-
альноƃ�включённости�[15].

Э.� К.� Наберушкина� обсуждает� проблемы� со-
циального�положения�людей�с�инвалидностью�
на� рынке�труда� и� в� социальной� политике,� где�
выделяется�необходимость�рассмотрения�не�толь-
ко� объективных� индикаторов� положения� (уро-
вень� занятости,� доступ� к� услугам),� но� и� субъек-
тивных� оценок� возможностеƃ,� доступных� соци-
альных�сетеƃ�и�коммуникациƃ,�что�отражает�уров-
невую� дифференциацию� ресурса� в� зависимости�
от�социального� окружения� и�институциональной�
поддержки�[16].

Наконец,� внутри� самоƃ� социологии� управ-
ления� ресурсныƃ� подход� развивается� как� ана-
лиз� «ресурсности»� в� управленческих� практиках�
и� оценочных� режимах.� Например,� Г.� Е.� Зборов-
скиƃ�и�П.�А.�Амбарова� рассматривают�практики�
управленческоƃ� оценки� ресурсности� работников�
(на� примере�научно-педагогических� кадров),� по-
казывая,� что� ресурсныƃ� потенциал� в� управлен-
ческоƃ� логике� конструируется� через� показатели�
эффективности/результативности� и� институци-
ональные� критерии� оценки.� Этот� корпус� работ�
важен�для�методологии,�поскольку�демонстриру-
ет:� ресурсныƃ� потенциал� не� только� измеряется,�
но� и� производится� управленческими� процеду-
рами,� влияющими� на� доступ� к� возможностям�
и�траектории�включённости�[17].�

Таким�образом,�зарубежные�и�россиƃские�под-
ходы�к�анализу�человеческого�ресурсного�потен-
циала� сводятся� к� анализу� социального� ресурса�
инвалидности� и� согласуются� в� том,� что� ресурс-
ный�потенциал�не�является�однородной�вели-
чиной,�а�включает�уровни:

1)� индивидуальный�уровень�–�здоровье,�обра-
зование,�навыки;

2)� социальный� уровень� –� социальные� связи,�
семья,�гражданская�активность;

3)� институциональный� уровень� –� качество�
управления,�правовые� гарантии,� доступность�ус-
луг,�государственные�и�общественные�структуры;

4)� культурно-ценностный� уровень� –� уста-
новки,�свободы,�субъективное�благополучие.

Таким� образом,� в� методологии� социологии�
управления� ресурсныƃ� потенциал� предстает� как�
многоуровневый� конструкт,� включающиƃ� ма-
териальные,� социальные,� институциональные�
и� культурные� ресурсы.� Близкие� понятия� (чело-
веческиƃ�капитал,�возможности,� социальныƃ�ка-
питал,� демографическиƃ� потенциал)� отражают�
разные� акценты,� но� все� они� объединяются� об-
щеƃ� целью� –� выявлением� условиƃ� реализации�
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возможностеƃ�индивидов�и�групп�в�управляемых�
социальных�системах.

Методическая� основа� исследования� стоится�
на�анализе�трудовых�и�образовательных�ресурсов,�
демографическом� потенциале,� доступе� к� инфра-
структуре� и� механизмам� поддержки� профессио-
нальноƃ�адаптации�и�их�последующеƃ�трансфор-
мации� в� социальную� включенность� и� социаль-
но-экономическое�благополучие�на�индивидуаль-
ном,�социальном,�институциональном�и�культур-
но-ценностном�уровнях.�

Эмпирическую� базу� исследования� соста-
вил� всероссиƃскиƃ� анкетныƃ� опрос� мужчин�
с�приобретённоƃ�инвалидностью�в�возрасте�от�18�
до�35�лет,�проведенныƃ�под�руководством�Т.�К.�Ро-
стовскоƃ�в�2025�году�в�25�субъектах�РФ.�Выбор-
ка�сформирована�по�принципу�целевоƃ�выборки.�
Критериями�отбора�респондентов�выступили�воз-
раст,�наличие�приобретённоƃ�инвалидности�и�ме-
сто�проживания.�Общее�количество�опрошенных�
составило�419�человек,�что�обеспечивает�ошибку�
выборки�5%.�Полученная� выборка�позволяет� де-
лать� обоснованные� выводы� о� характеристиках�
исследуемоƃ� популяции� и� минимизирует� риски�
статистических� искажениƃ.� Гипотеза� исследо-
вания:� активизация� системного� взаимодеƃствия�
государства,� гражданского� общества,� семьи,� биз-
неса,�усиление�информационного�компонента�се-
меƃно-демографическоƃ� государственноƃ� поли-
тики�позволит� сохранить� и�повысить� ресурсныƃ�
потенциал�молодых�мужчин�с�приобретённоƃ�ин-
валидностью�–�трудовую�занятость�и�профессио-
нальную�адаптацию.

 ■ РЕЗУЛЬТАТЫ�ИССЛЕДОВАНИЯ�
(RESULTS)

Анализ�трудовоƃ�занятости�и�профессиональ-
ноƃ� адаптации� является� продолжением� анализа�
ресурсного� потенциала� и� связанным� с� ним� де-
мографическим� потенциалом,� которыƃ� вклю-
чает� ориентацию� на� брачное,� репродуктивное�
поведение� и� установки;� практики� родительства;�
здоровье.�

Основные� характеристики� демографическо-
го� потенциала,� определенные� на� основе� мнениƃ�
молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью�
сводятся� к� следующему.� Брачное� поведение� мо-
лодых� мужчин� с� приобретённоƃ� инвалидностью�
характеризуется�устоƃчивоƃ�ориентациеƃ�на�брак�
и� семью,� при� этом� прослеживаются� элементы�
модернизации� брачных� практик,� отражающие�
адаптацию�традиционных�установок�к�новым�со-
циальным�и�личностным�условиям.�Репродуктив-
ное�поведение�молодых�мужчин�с�приобретённоƃ�
инвалидностью�представлено�устоƃчивоƃ�ориен-
тациеƃ�на�рождение�детеƃ,�вне�зависимости�от�на-
личия�регистрации�брака.�Наличие�выраженного�
стремления�к�отцовству�и�готовности�к�созданию�
семьи.� Несмотря� на� физические� ограничения�

и� социальные�барьеры,� данная� группа� сохраняет�
высокую� ценность� семеƃных� отношениƃ,� ориен-
тирована�на�создание�семьи�и�рождение�детеƃ,�что�
формирует� значимыƃ� резерв� демографического�
развития�страны.

Состояние�здоровья�остаётся�ключевым�усло-
вием�реализации� этого�потенциала:� ограничения�
жизнедеятельности,�связанные�с�инвалидностью,�
препятствуют�полноценному�участию�в�трудовоƃ,�
семеƃноƃ�и�общественноƃ�жизни,�снижая�общиƃ�
вклад�в�воспроизводство�населения.

Индивидуальныƃ�ресурсныƃ�уровень�выражен�
через� образовательныƃ� и� трудовоƃ� потенциал.�
Полученные�данные�свидетельствуют�о�наличии�
у�большинства�молодых�мужчин�с�приобретённоƃ�
инвалидностью� значительного� образовательного�
ресурса�как� важнеƃшего� элемента�человеческого�
капитала.�Профессиональное�образование�имеют�
72%�респондентов,�при�этом�32,5%�обладают�выс-
шим� образованием,� 28,8%� –� средним� професси-
ональным�и� 10,7%�–�начальным�профессиональ-
ным.� Это� указывает� на� сформированныƃ� инди-
видуальныƃ�ресурс,�которыƃ�при�благоприятных�
институциональных� условиях� может� быть� кон-
вертирован�в�устоƃчивую�занятость�и�доход�и�соз-
даст�основу�для�профессиональноƃ�реализации.�

Результаты� исследования� свидетельствуют�
о� том,� что� независимо� от� группы� инвалидности�
наиболее� распространённым� уровнем� образова-
ния�среди�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инва-
лидностью� является� среднее� профессиональное�
образование�(техникум,�колледж).�Его�доля�со-
ставляет�26,7%�среди�респондентов�с�первоƃ�груп-
поƃ� инвалидности,� 30,5%�–� со� второƃ�и� 29,4%�–�
с� третьеƃ.� Вероятно,� данная� форма� образования�
обеспечивает� более� гибкие� условия� обучения�
и�более�короткиƃ�образовательныƃ�цикл,�что�де-
лает�её�более�доступноƃ�для�лиц�с�ограничениями�
здоровья.

Существенную� долю� среди� опрошенных� со-
ставляют� респонденты� с� высшим� образованием.�
При� этом� наблюдаются� определённые� различия�
в� структуре� высшего� образования� по� группам�
инвалидности.�Так,� среди�молодых�людеƃ� с� пер-
воƃ� группоƃ� инвалидности� относительно� выше�
доля� лиц,� имеющих� высшее� образование� уров-
ня� специалитета� или� магистратуры� (20,0%),�
тогда� как� среди� респондентов� со� второƃ� и� тре-
тьеƃ�группами�инвалидности�этот�показатель�не-
много�ниже�и�составляет�13,3%�и�13,9%�соответ-
ственно.�Это�может�свидетельствовать�о�том,�что�
часть�молодых�людеƃ,�получивших�инвалидность�
в�более�позднем�возрасте,�успели�завершить�пол-
ныƃ�цикл�высшего�образования�до�установления�
инвалидности.

В� то� же� время� среди� респондентов� с� третьеƃ�
группоƃ�инвалидности�фиксируется�наибольшая�
доля�лиц�с�высшим�образованием�уровня�бака-
лавриата�(19,3%),�тогда�как�среди�представителеƃ�
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первоƃ�и�второƃ�групп�инвалидности�данныƃ�по-
казатель�составляет�13,3%�и�16,4%�соответствен-
но.�Данная�тенденция�может�отражать�более�вы-
сокую�образовательную�активность�молодых�лю-
деƃ�с�менее�выраженными�ограничениями�здоро-
вья,�что�потенциально�расширяет�их�возможности�
получения�высшего�образования.

Доля� лиц� со� средним� общим� образованием 
относительно� равномерно� распределена� меж-
ду� группами� инвалидности� и� составляет� около�
10–12%.�Аналогичная�ситуация�наблюдается�и�для�
категории�начального�профессионального� обра-
зования,� доля� котороƃ� варьируется� от� 6,7%� сре-
ди� респондентов� с� первоƃ� группоƃ�инвалидности�
до�11,8%�среди�лиц�с�третьеƃ�группоƃ�(таблица�1).

Таблица�1–�Оценка�зависимости�имеющеƃся�группы�инвалидности�от�образования�молодых�людеƃ�
с�приобретённоƃ�инвалидностью,�%,�n=419

Table�1�–�Assessment�of�the�dependence�of�the�existing�disability�group�on�the�education� 
of�young�people�with�acquired�disabilities,�%,�n=419

Образование
Группа�инвалидности

Первая Вторая Третья

Основное�общее�(5–9�класс) 20,0 11,7 9,1

Среднее�общее�(10�и�11�классы) 10,0 11,7 10,7

Начальное�профессиональное�(ПТУ,�профессиональныƃ�лицеƃ) 6,7 10,2 11,8

Среднее�профессиональное�(техникум,�колледж) 26,7 30,5 29,4

Незаконченное�высшее�(3�курса�бакалавриата�или�специалитета) 3,3 6,3 5,9

Высшее�–�бакалавриат 13,3 16,4 19,3

Высшее�–�специалитет,�магистратура 20,0 13,3 13,9

Итого 100,0 100,0 100,0

Анализ� распределения� уровня� образования�
молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью�
в�зависимости�от�нарушениƃ�здоровья�(вида�нару-
шенных�функциƃ�организма)�позволяет�выявить�
определённые�различия�в�образовательных�траек-
ториях�данноƃ�социальноƃ�группы.

Полученные�данные�показывают,�что�среднее�
профессиональное� образование� является� наи-
более� распространённым� уровнем� образования�
среди�большинства�категориƃ�респондентов�неза-
висимо�от�типа�нарушениƃ.�Наибольшая�доля�лиц�
с� данным� уровнем� образования� зафиксирована�
среди�респондентов�с�нарушениями�речи�(50,0%),�
слуха� (36,4%),� соматическими� нарушениями�
(31,4%),�нарушениями�опорно-двигательного�ап-
парата� (29,5%)� и� сочетанными� нарушениями�
(37,5%).�Это�повторно�говорит�о�том,�что�система�
среднего�профессионального�образования�высту-
пает�наиболее�доступным�каналом�образователь-
ноƃ�интеграции�для�молодых�людеƃ�с�различны-
ми�формами�нарушениƃ�здоровья.

В� то� же� время� высшее� образование� чаще�
встречается� среди� респондентов� с� сенсорными�
и� соматическими� нарушениями.� Так,� доля� лиц�
с�образованием�уровня�бакалавриата� составля-
ет�33,3%�среди�молодых�людеƃ�с�нарушениями�
зрения�и�27,3%�–�с�нарушениями�слуха.�Среди�
респондентов� с� нарушениями� опорно-двига-
тельного�аппарата�данныƃ�показатель�достигает�
18,0%,�а�при�соматических�нарушениях�–�17,6%.�

Кроме�того,�значительная�доля�лиц�с�образова-
нием� уровня� специалитета� или� магистратуры�
наблюдается�среди�респондентов�с�эмоциональ-
но-волевыми� нарушениями� (33,3%),� а� также�
среди�лиц�с�нарушениями�опорно-двигательно-
го� аппарата� (15,8%)� и� соматическими� наруше-
ниями�(15,7%).

Наиболее�ограниченные�образовательные�воз-
можности�наблюдаются�у�респондентов�с�интел-
лектуальными� нарушениями.� В� данноƃ� группе�
доминируют� более� низкие� уровни� образования:�
основное� общее� образование� имеют� 55,0%� опро-
шенных,� тогда�как�доля�лиц�со� средним�профес-
сиональным� образованием� составляет� 25,0%,�
а� получение� высшего� образования� практически�
не�представлено.�Это�подтверждает�значительное�
влияние�когнитивных�ограничениƃ�на�продолже-
ние�образования.

Отдельные� особенности� характерны� и� для�
других� категориƃ� респондентов.� Например,� сре-
ди� лиц� с� ампутациеƃ� конечностеƃ� сравнительно�
высока�доля�респондентов�со�средним�професси-
ональным�образованием�(27,7%)�и�высшим�обра-
зованием�(19,1%�–�бакалавриат�и�17,0%�–�специа-
литет�или�магистратура).�Среди�молодых�людеƃ�
с�эмоционально-волевыми�нарушениями�заметна�
значительная�представленность�как�среднего�про-
фессионального�образования� (33,3%),�так�и�выс-
шего�образования�уровня�специалитета�или�маги-
стратуры�(33,3%)�(таблица�2).
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Таблица�2�–�Оценка�зависимости�нарушениƃ�здоровья�(нарушенных�функциƃ�организма)� 
молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью�от�уровня�образования,�%,�n=419
Table�2�–�Assessment�of�the�dependence�of�health�disorders�(disrupted�body�functions)� 

in�young�people�with�acquired�disabilities�on�the�level�of�education,�%,�n=419

Образование

Нарушения�здоровья�(функций�организма)

Речи Зрения Слуха ОДА Ампутация�
конечностей

Интеллектуальные�
нарушения

Эмоционально-
волевые�

нарушения, 
в�т.�ч.�РАС

Соматические�
нарушения

Сочетанные�
нарушения

Основное�общее�
(5–9�класс) 25,0 4,2 0,0 8,6 10,6 55,0 0,0 3,9 12,5

Среднее�общее� 
(10�и�11�классы) 0,0 20,8 0,0 5,8 17,0 15,0 33,3 13,7 0,0

Начальное�
профессиональное�
(ПТУ,�
профессиональныƃ�
лицеƃ)

0,0 12,5 18,2 14,4 8,5 5,0 33,3 5,9 4,2

Среднее�
профессиональное�
(техникум,�
колледж)

50,0 12,5 36,4 29,5 27,7 25,0 0,0 31,4 37,5

Незаконченное�
высшее�(3�курса�
бакалавриата�или�
специалитета)

0,0 4,2 9,1 7,9 0,0 0,0 0,0 11,8 12,5

Высшее�–�
бакалавриат 25,0 33,3 27,3 18,0 19,1 0,0 0,0 17,6 20,8

Высшее�–�
специалитет,�
магистратура

0,0 12,5 9,1 15,8 17,0 0,0 33,3 15,7 12,5

Итого 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Трудовые� ресурсы� опрошенных,� несмотря�
на�ограничения,�связанные�с�инвалидностью,�ре-
ализуются� достаточно� активно:� 41,7%� работают�
в� бюджетных� или� коммерческих� организациях,�
10,5%�являются�самозанятыми,�10,8%�продолжа-
ют� обучение.�Доля� респондентов,� не� ориентиро-
ванных�на�трудовую�деятельность,�остается�отно-
сительно�небольшоƃ:�3,4%�заявили�об�отсутствии�
желания� работать,� 4,7%� имеют� лишь� эпизодиче-
ские� заработки.� В� целом� неработающими� оказа-
лись�28,3%�опрошенных,�что�отражает�сочетание�
наличия�трудового�ресурса�и�объективных�барье-
ров�его�реализации.

Анализ� распределения� основного� вида� дея-
тельности�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инва-
лидностью�в�зависимости�от�установленноƃ�груп-
пы� инвалидности� позволяет� выявить� значимые�
различия� в� уровне� экономическоƃ� активности�
и�профессиональноƃ�включённости�данноƃ�соци-
альноƃ�группы.

Наиболее� распространённоƃ� формоƃ� занято-
сти� среди� респондентов� является� работа� в� орга-
низациях.�При�этом�доля�занятых�в�бюджетном�
секторе� варьируется� в� зависимости� от� группы�
инвалидности:� среди� молодых� людеƃ� с� первоƃ�
группоƃ�она�составляет�20,7%,�со�второƃ�–�17,3%,�
тогда�как� среди�респондентов� с� третьеƃ� группоƃ�
инвалидности� данныƃ� показатель� значительно�

выше� –� 28,6%.� Это� может� свидетельствовать�
о� большеƃ� доступности� рабочих� мест� в� государ-
ственном�секторе�для�лиц�с�менее�выраженными�
ограничениями�здоровья,�а�также�о�более�широких�
возможностях�их�профессиональноƃ�интеграции.

Занятость� во� внебюджетных� организациях 
также�демонстрирует�определённую�зависимость�
от� группы� инвалидности.� Доля� работающих� ин-
валидов� с� третьеƃ� группоƃ� больше,� чем� инвали-
дов�с�первоƃ�группоƃ�(13,8%�среди�респондентов�
с� первоƃ� группоƃ,� 15,7%� –� со� второƃ� и� 19,5%� –�
с�третьеƃ�группоƃ�инвалидности).

Анализ� альтернативных� форм� занятости� по-
казывает,� что� самозанятость� несколько� чаще�
встречается� среди� респондентов� с� третьеƃ� груп-
поƃ�инвалидности�(14,1%),�тогда�как�среди�пред-
ставителеƃ�первоƃ�и�второƃ�групп�её�доля�состав-
ляет� 8,6%�и� 9,4%� соответственно.� Гибкие�формы�
занятости�выступают�одним�из�механизмов�адап-
тации�молодых�людеƃ�с�инвалидностью�к�услови-
ям�рынка�труда.�При�этом�предпринимательская�
деятельность� остаётся� мало� распространённоƃ:�
доля�владельцев�собственного�бизнеса�не�превы-
шает�2–3%�во�всех�группах.

Отдельного� внимания� заслуживает� категория�
респондентов,� находящихся� в� состоянии� поиска 
работы.�Доля�молодых�людеƃ,�которые�ранее�ра-
ботали,�но�в�настоящее�время�не�имеют�занятости�
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и� активно� ищут� работу,� составляет� 19,0%� среди�
респондентов� с� первоƃ� группоƃ� инвалидности�
и� 18,1%�–� со� второƃ,� тогда� как� среди� лиц� с� тре-
тьеƃ� группоƃ�этот�показатель�ниже�–�11,9%.�Это�
может�указывать�на�более�сложные�условия�тру-
доустроƃства�для�людеƃ�с�более�тяжёлыми�огра-
ничениями�здоровья.

Существенные�различия�наблюдаются�и�в�ка-
тегории� экономически� неактивного� населения. 
Так,� доля� респондентов,� не� работающих� в� связи�
с� инвалидностью,� значительно� выше� среди� мо-
лодых� людеƃ� с� первоƃ� группоƃ� инвалидности�

(19,0%),� тогда� как� среди� представителеƃ� второƃ�
группы� она� составляет� 12,6%,� а� среди� третьеƃ� –�
лишь� 3,2%.� Это� подтверждает� влияние� степени�
ограничения�жизнедеятельности�на�возможности�
участия�в�трудовоƃ�деятельности.

Дополнительно� следует� отметить,� что� опре-
делённая� часть� молодых� людеƃ� с� инвалидностью�
продолжает� образовательную� деятельность.� Доля�
респондентов,�указавших,�что�их�основным�видом�
деятельности�является� обучение,� составляет�6,9%�
среди�лиц�с�первоƃ�группоƃ�инвалидности,�10,2%�–�
со�второƃ�и�11,9%�–�с�третьеƃ�группоƃ�(таблица�3).

Таблица�3�–�Оценка�зависимости�имеющеƃся�группы�инвалидности�от�основного�вида�деятельности�
молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью,�%,�n=419

Table�3�–�Assessment�of�the�dependence�of�the�existing�disability�group�on�the�main�activity�of�young�people�
with�acquired�disabilities,�%,�n=419

Вид�деятельности
Группа�инвалидности

Первая Вторая Третья

Работаю�в�бюджетноƃ�организации 20,7 17,3 28,6

Работаю�во�внебюджетноƃ�организации 13,8 15,7 19,5

Самозанятыƃ 8,6 9,4 14,1

Владелец�собственного�бизнеса,�имею�своƃ�бизнес�с�наемными�работниками 0,0 2,4 1,1

Всегда�занимался�только�домом,�никогда�не�работал�и�не�ищу�работу 0,0 3,9 0,0

Работал,�но�сеƃчас�не�работаю,�ищу�работу 19,0 18,1 11,9

Работал,�но�сеƃчас�не�работаю�и�не�собираюсь�в�ближаƃшее�время 8,6 5,5 1,1

Нет�постоянноƃ�работы,�но�есть�случаƃные�нерегулярные�заработки 1,7 2,4 6,5

Занимаюсь�только�личным�подсобным�или�приусадебным�хозяƃством 1,7 2,4 2,2

Учусь 6,9 10,2 11,9

Не�работаю�в�связи�с�инвалидностью 19,0 12,6 3,2

Итого 100,0 100,0 100,0

Структура� занятости� характеризуется� высо-
ким� разнообразием� сфер� деятельности,� что� сви-
детельствует�о�включённости�молодых�инвалидов�
в� различные� сегменты� рынка� труда.� Наиболее�
распространена� занятость� в� силовых� структурах�
(армия,�полиция)�–�9,1%,�в�строительстве�и�сфе-
ре� недвижимости� –� 7,0%,� в� сфере� услуг� –� 5,7%,�
в�промышленности�–�4,7%,�в�IT�–�4,4%,�в�торговле�
и�ЖКХ�–�3,9%,�в�транспорте�и�здравоохранении�–�
3,1%.�Это�говорит�о�том,�что�при�наличии�инсти-
туциональных� возможностеƃ� и� адаптированных�
рабочих�мест�молодые�мужчины�с�инвалидностью�
способны�осваивать�широкиƃ�спектр�профессио-
нальных�ролеƃ.�

Сферы� занятости� молодых� людеƃ� с� приоб-
ретённоƃ� инвалидностью� существенно� не� разли-
чаются� в� зависимости� от� группы� инвалидности�
и�нарушениƃ�здоровья�(нарушенных�функциƃ�ор-
ганизма).� Отсутствие� преобладания� какоƃ-либо�
сферы�занятости�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�

инвалидностью� может� быть� объяснено� тем,� что�
институциональные�механизмы�трудоустроƃства�
(квотирование�рабочих�мест,�программы�профес-
сиональноƃ�реабилитации),�которые�распростра-
няются�на�всех�людеƃ�с�инвалидностью�и�не�пред-
полагают�выраженноƃ�дифференциации�по�груп-
пам� инвалидности� и� нарушениƃ� здоровья.� В� ре-
зультате� профессиональная� структура� занятости�
молодых� людеƃ� с� инвалидностью� оказывается�
относительно�однородноƃ�независимо�от�установ-
ленноƃ�группы�инвалидности.

Социально-экономическое�положение�респон-
дентов�формируется�на� основе� сочетания� трудо-
вых�и�социальных�ресурсов.�Для�56,1%�основным�
источником� дохода� является� заработная� плата,�
при�этом�68,3%�получают�пенсию�по�инвалидно-
сти.� Дополнительными� источниками� выступают�
иные� социальные� выплаты� (13,5%),� заработная�
плата� супруги� (21,3%)� и� доходы� других� членов�
семьи,� проживающих� совместно� (19,0%).� Таким�
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образом,� у� большинства� респондентов� присут-
ствует� как� минимум� два� источника� дохода,� что�
повышает� устоƃчивость� их� социально-экономи-
ческого�положения�и�снижает�риски�социальноƃ�
исключенности.

Анализ� распределения� источников� средств�
к�существованию�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�
инвалидностью� в� зависимости� от� установленноƃ�
группы�инвалидности�позволяет�выявить�особен-
ности�их�экономическоƃ�обеспеченности�и�степень�
зависимости�от�различных�видов�доходов.

Полученные� данные� показывают,� что� одним�
из� ключевых� источников� дохода� респондентов�
остаётся� пенсия� по� инвалидности,� которая� по-
лучает� наибольшее� распространение� среди� всех�
групп� инвалидности.� Её� доля� составляет� 78,0%�
среди�респондентов�с�первоƃ�группоƃ�инвалидно-
сти,� 80,3%�–� со� второƃ�и� 63,9%�–� с� третьеƃ.�Это�
свидетельствует� о� высокоƃ� роли� системы� соци-
альноƃ�поддержки�в�обеспечении�материального�
положения�молодых�людеƃ�с�инвалидностью,�осо-
бенно�в�первоƃ�и�второƃ�группах�инвалидности.

В� то� же� время� возрастает� значение� трудо-
вых� доходов.� Так,� доля� респондентов,� указав-
ших� заработную� плату� как� источник� средств�

к� существованию,� увеличивается� от� 35,6%� среди�
лиц�с�первоƃ�группоƃ�инвалидности�до�48,4%�среди�
респондентов�со�второƃ�группоƃ�и�достигает�65,0%�
среди�молодых�людеƃ�с�третьеƃ�группоƃ�инвалид-
ности.�Данная�тенденция�указывает�на�расширение�
возможностеƃ� участия� в� трудовоƃ� деятельности�
при�менее�выраженных�ограничениях�здоровья.

Существенную� роль� в� структуре� доходов� ре-
спондентов� играет� также� экономическая� под-
держка� семьи.� Значительная� часть� молодых�
людеƃ� с� инвалидностью� указывает� заработную�
плату� супругов� и� других� членов� семьи� как� один�
из� источников� средств� к� существованию.� Доля�
респондентов,�получающих�доход�за�счёт�заработ-
ноƃ� платы� супруги,� составляет� 18,6%� среди� лиц�
с�первоƃ�группоƃ�инвалидности,� 23,0%�–�со�вто-
роƃ� и� 23,5%� –� с� третьеƃ.�При� этом� доходы� дру-
гих� совместно� проживающих� членов� семьи� (ро-
дителеƃ,� родственников)� отмечают� 16,9%,� 23,8%�
и�19,7%�респондентов�соответственно.�

Дополнительную� роль� в� структуре� доходов�
играют� различные� социальные� выплаты.� Иные�
виды�государственноƃ�поддержки�получают�18,6%�
респондентов� с� первоƃ� группоƃ� инвалидности,�
13,9%�–�со�второƃ�и�11,5%�–�с�третьеƃ�(таблица�4).

Таблица�4�–�Оценка�зависимости�имеющеƃся�группы�инвалидности�от�источников�средств�
к�существованию�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью

Table�4�–�Assessment�of�the�dependence�of�the�existing�disability�group�on�the�sources�of�livelihood� 
of young people with acquired disabilities

Источники�
Группа�инвалидности

Первая Вторая Третья

Ваша�зарплата 35,6 48,4 65,0

Зарплата�вашеƃ�супруги 18,6 23,0 23,5

Зарплата�другого�члена�семьи,�проживающего�совместно�
(бабушки,�дедушки,�ваши�родители) 16,9 23,8 19,7

Ежемесячное�денежное�пособие�на�содержание�детеƃ� 1,7 2,5 6,0

Алименты 0,0 0,8 0,0

Доходы�от�индивидуальноƃ�трудовоƃ�деятельности 3,4 4,1 3,8

Доходы�от�неформальноƃ�занятости 0,0 2,5 1,1

Пенсия�по�инвалидности 78,0 80,3 63,9

Пособие�по�безработице 0,0 0,8 2,2

Стипендия 5,1 8,2 8,2

Иные�социальные�выплаты 18,6 13,9 11,5

Материальная�помощь�некоммерческих�или�общественных�
организациƃ 3,4 0,8 0,5

Финансовая�помощь�(из�неофициальных�источников,�
от�родственников,�знакомых) 6,8 3,3 4,9

Доходы�от�приусадебного�участка�и�подсобного�хозяƃства 0,0 2,5 1,6

Итого 100,0 100,0 100,0
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Анализ�зависимости�источников�средств�к�су-
ществованию�от� типа�нарушениƃ�здоровья�у�мо-
лодых� людеƃ� с� приобретённоƃ� инвалидностью�
выявляет� выраженную� дифференциацию� моде-
леƃ� экономического� обеспечения� в� зависимости�
от�специфики�ограничениƃ�жизнедеятельности.

Полученные� данные� показывают,� что� пен-
сия� по� инвалидности� является� универсальным�
и� доминирующим� источником� дохода� для� всех�
категориƃ� респондентов,� однако� её� значимость�
варьируется� в� зависимости� от� типа� нарушениƃ.�
Максимальная�зависимость�от�данного�источника�
характерна� для� лиц� с�интеллектуальными� на-
рушениями�(100,0%),�а�также�с�сочетанными�на-
рушениями�(81,0%)�и�нарушениями�опорно-дви-
гательного�аппарата�(70,7%).�

В�то�же�время�трудовые�доходы�(заработ-
ная�плата)�демонстрируют�значительную�вари-
ативность.� Наиболее� высокая� доля� респонден-
тов,� имеющих� заработную� плату� как� источник�
средств�к� существованию,� зафиксирована� среди�
лиц� с� нарушениями� зрения� (75,0%),� сомати-
ческими� нарушениями� (68,9%),� нарушениями�
слуха� (63,6%)� и� опорно-двигательного� аппара-
та� (57,9%).� В� то� же� время� среди� респондентов�

с�интеллектуальными�нарушениями�данныƃ�по-
казатель� отсутствует,� что� подтверждает� их� наи-
большую� уязвимость� с� точки� зрения� трудовоƃ�
включённости.

Существенную� роль� играет� семейная� под-
держка,� выраженная� в� доходах� от� заработноƃ�
платы�супругов�и�других�членов�семьи.�Наиболее�
заметна�её�роль�среди�респондентов�с�нарушения-
ми�опорно-двигательного�аппарата,�где�доля�таких�
источников� достигает� 21,8–19,5%,� а� также� среди�
лиц�с�ампутациями�конечностеƃ�(около�21%).�

Альтернативные�формы�экономическоƃ�актив-
ности,�включая�индивидуальную�трудовую�дея-
тельность� и� неформальную� занятость,� пред-
ставлены�слабо�во�всех�группах,�однако�несколь-
ко�чаще�встречаются�среди�лиц�с�соматическими�
нарушениями� (до� 8,9%).� Это� может� указывать�
на�более�высокую�адаптивность�данноƃ�категории�
к�гибким�формам�занятости.

В� свою� очередь,�иные� социальные� выплаты 
чаще�фиксируются�среди�лиц�с�ампутациями�ко-
нечностеƃ� (27,7%)�и� соматическими�нарушения-
ми� (20,0%),� что� свидетельствует� о� дифференци-
ации� мер� социальноƃ� поддержки� в� зависимости�
от�характера�нарушениƃ�(таблица�5).

Таблица�5�–�Оценка�зависимости�имеющеƃся�группы�инвалидности�от�источников�средств�
к�существованию�молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью

Table�5�–�Assessment�of�the�dependence�of�the�existing�disability�group�on�the�sources�of�livelihood� 
of young people with acquired disabilities

Источники�

Нарушения�здоровья�(функций�организма)

Речи Зрения Слуха ОДА Ампутация�
конечностей

Интеллектуальные�
нарушения

Эмоционально-
волевые�

нарушения,�
в�т.ч.�РАС

Соматические�
нарушения

Сочетанные�
нарушения

Ваша�зарплата 50,0 75,0 63,6 57,9 53,2 0,0 33,3 68,9 47,6

Зарплата�вашеƃ�
супруги 0,0 16,7 18,2 21,8 21,3 10,0 0,0 22,2 14,3

Зарплата�другого�члена�
семьи,�проживающего�
совместно�(бабушки,�
дедушки,�ваши�
родители)

25,0 16,7 45,5 19,5 19,1 10,0 33,3 26,7 19,0

Ежемесячное�денежное�
пособие�на�содержание�
детеƃ�

0,0 4,2 0,0 4,5 4,3 5,0 0,0 0,0 0,0

Алименты 0,0 4,2 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Доходы�
от�индивидуальноƃ�
трудовоƃ�деятельности

0,0 4,2 0,0 2,3 4,3 0,0 0,0 8,9 0,0

Доходы�
от�неформальноƃ�
занятости

0,0 0,0 0,0 1,5 2,1 0,0 0,0 4,4 0,0

Пенсия�
по�инвалидности 50,0 58,3 72,7 70,7 68,1 100,0 66,7 71,1 81,0

Пособие�
по�безработице 0,0 0,0 0,0 1,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Стипендия 0,0 8,3 18,2 3,0 6,4 5,0 0,0 15,6 4,8

Иные�социальные�
выплаты 0,0 12,5 9,1 10,5 27,7 10,0 0,0 20,0 14,3



ВОПРОСЫ УПРАВЛЕНИЯ · 2026 · Т. 20, № 2 Т. К. Ростовская, Я. С. Рочева , Р. В. Ростовский 

19

Материальная�помощь�
некоммерческих�
или�общественных�
организациƃ

0,0 0,0 0,0 0,8 2,1 5,0 0,0 0,0 4,8

Финансовая�помощь�
(из�неофициальных�
источников,�
от�родственников,�
знакомых)

0,0 0,0 9,1 4,5 0,0 5,0 33,3 4,4 9,5

Доходы�
от�приусадебного�
участка�и�подсобного�
хозяƃства

0,0 0,0 9,1 1,5 4,3 0,0 0,0 0,0 4,8

Итого 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Результаты� исследования� показывают,� что�
структура� источников� средств� к� существованию�
молодых�людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью�
определяется� типом� нарушениƃ� здоровья.� При�
сенсорных,�соматических�и�двигательных�наруше-
ниях� наблюдается� более� высокая� роль� трудовых�
доходов�и�образовательноƃ�активности,�тогда�как�
при�интеллектуальных�и�сочетанных�нарушениях�
существенно�возрастает� зависимость� от� государ-
ственных�трансфертов�и�внешнеƃ�поддержки.�

Результаты� исследования� показывают,� что�
экономическое�положение�молодых�людеƃ�с�при-
обретённоƃ�инвалидностью�формируется�за� счёт�
сочетания�социальных�выплат,�трудовых�доходов�
и�семеƃноƃ�поддержки.�При�этом�по�мере�сниже-
ния� тяжести� инвалидности� возрастает� значение�
собственных� трудовых� доходов,� тогда� как� при�
наличии�первоƃ�или�второƃ�групп�инвалидности�
усиливается�зависимость�от�государственных�и�се-
меƃных�источников�материального�обеспечения.

В� исследовании� отмечено,� что� институци-
ональные� и� инфраструктурные� барьеры� суще-
ственно� ограничивают� реализацию� потенциала.�
Доступ� к� инфраструктуре� и� механизмам� под-
держки� профессиональноƃ� адаптации� молодых�
мужчин� с� приобретённоƃ� инвалидностью� тесно�
связан� с� ограничениями�жизнедеятельности,� об-
условленными� состоянием� здоровья.� Наиболее�
выраженные� ограничения� фиксируются� в� реа-
лизации� трудовых� функциƃ� (19,2%)� и� мобиль-
ности� (18,7%),� а� также�в�общественноƃ� активно-
сти� (12,6%),� тогда� как� в� сферах� бытовоƃ� жизни�
(10,8%),� самообслуживания� (9,9%)� и� межлич-
ностных� взаимодеƃствиƃ� (7,7%)� они� выражены�
значительно�слабее.�

Наиболее�высокая�доля�лиц�с�незначительны-
ми� ограничениями� трудовых�функциƃ� наблюда-
ется� среди� респондентов� с� соматическими� нару-
шениями� (52,9%),� нарушениями� зрения� (37,5%)�
и� опорно-двигательного� аппарата� (36,8%).� Это�
свидетельствует� о� сравнительно� более� высоком�
потенциале�их�включённости�в�трудовую�деятель-
ность�при�условии�адаптации�рабочих�мест.

В�то�же�время�умеренные�ограничения�наибо-
лее�характерны�для�респондентов�с�нарушениями�
речи�(50,0%),�сочетанными�нарушениями�(50,0%)�

и�нарушениями�слуха�(45,5%).�Данные�группы�де-
монстрируют� промежуточныƃ� уровень� трудовоƃ�
дееспособности,�при�котором�участие�в�трудовоƃ�
деятельности�возможно,�но�требует�дополнитель-
ных�условиƃ�и�поддержки.

Наиболее� выраженные� ограничения� трудо-
вых� функциƃ� фиксируются� среди� респондентов�
с�интеллектуальными�нарушениями�(35,0%),�ам-
путациями� конечностеƃ� (27,7%)� и� нарушениями�
опорно-двигательного�аппарата�(25,7%).�Это�ука-
зывает� на� существенные� барьеры� их� профессио-
нальноƃ�интеграции�и� необходимость� комплекс-
ных� мер� сопровождения� и� адаптации� трудовоƃ�
деятельности.

Отдельного� внимания� заслуживает� категория�
респондентов,� не� имеющих� ограничениƃ� трудо-
вых�функциƃ.�Наиболее� высокая� доля� таких� ре-
спондентов�наблюдается�среди�лиц�с�нарушения-
ми�зрения�(45,8%).�

В� целом� результаты� исследования� показыва-
ют,� что� степень� ограничения� трудовых�функциƃ�
напрямую�связана�с� типом�нарушениƃ�здоровья.�
Сенсорные� и� соматические� нарушения� чаще� со-
провождаются� сохранением� трудового� потенци-
ала,� тогда� как� интеллектуальные� и� сочетанные�
нарушения� ассоциируются� с� более� выраженны-
ми�ограничениями.�Выявленные�закономерности�
подтверждают�необходимость�дифференцирован-
ного�подхода�к�разработке�мер�профессиональноƃ�
реабилитации� и� содеƃствия� занятости� с� учётом�
специфики�нарушениƃ�здоровья�молодых�людеƃ�
с�инвалидностью.

При�этом�отсутствие�ограничениƃ�чаще�всего�
отмечается� в� межличностных� взаимодеƃствиях�
(43,7%),�самообслуживании�(36,9%)�и�обществен-
ноƃ� активности� (36,7%),� что� свидетельствует�
о� сохранении�социального� ресурса�и�потенциала�
включённости�в�коммуникационные�и�коллектив-
ные�практики.�

Наименее� благоприятноƃ� остаётся� сфера� мо-
бильности,� где� отсутствие� ограничениƃ� указали�
лишь� 28,7%� респондентов,� что� напрямую� влия-
ет�на�доступ�к�рынку�труда�и�профессиональноƃ�
реализации.

Наиболее� значимые� различия� наблюда-
ются� в� категории� выраженных� ограничениƃ�
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мобильности.�Максимальная�доля�таких�ограни-
чениƃ� зафиксирована� среди� лиц� с� интеллекту-
альными� нарушениями� (35,0%),� нарушениями�
опорно-двигательного� аппарата� (30,1%)� и� соче-
танными� нарушениями� (25,0%).� Это� отражает�
высокиƃ� уровень� зависимости� данных� групп�
от� внешнеƃ� помощи� и� инфраструктурноƃ� до-
ступности�среды.

В� то�же� время� значительная�доля� респонден-
тов�в�ряде�групп�указывает�на�отсутствие�ограни-
чениƃ�мобильности.�Наиболее�высокие�показате-
ли�наблюдаются�среди�лиц�с�эмоционально-воле-
выми� нарушениями� (66,7%),� нарушениями� речи�
(50,0%),� соматическими� нарушениями� (43,1%)�
и�нарушениями�слуха�(45,5%).�Это�свидетельству-
ет�о�том,�что�данные�типы�нарушениƃ�в�меньшеƃ�
степени�затрагивают�физическую�мобильность�и,�
соответственно,� не� препятствуют� самостоятель-
ному�передвижению.

Культурно-ценностныƃ� уровень� характеризу-
ется�ориентациеƃ�на� включенность�и�благополу-
чие,�поскольку�ценностные�ориентации�молодых�
людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью�подтвер-
ждают� установку� на� социально-экономическую�
включенность,� которая� связана� с� трудовоƃ� дея-
тельностью.�В�троƃку�значимых�для�респондентов�
ценностеƃ� попали:� семья� (55%),� высокиƃ� доход,�
позволяющиƃ�ни�в�чем�себе�не�отказывать�(47,8%)�
и�наличие�собственного�жилья�(45%).�Далее�опро-
шенные� отметили� следующие� ценности:� уверен-
ность�в�себе�и�своих�силах�(35,1%),�хорошую�рабо-
ту,�теплые�отношения�в�коллективе�(26,1%)�и�воз-
можность�самореализации�(25,2%).�Это�указывает�
на�высокую�мотивацию�к�преобразованию�имею-
щегося�ресурсного�потенциала�в�качество�жизни.

Несмотря� на� выраженныƃ� ресурсныƃ� потен-
циал,�его�конвертация�в�устоƃчивое�благополучие�
неполна.� Субъективные� оценки� материального�
положения�указывают�на�ограниченность�реали-
зованного�экономического�потенциала.�Почти�по-
ловина�опрошенных�(47,4%)�отмечает,�что�средств�
хватает�на�текущее�потребление,�но�для�крупных�
покупок�и� отдыха� требуется� накопление�или� за-
ёмные�средства.�Треть�(30,0%)�испытывает�труд-
ности�с�покрытием�базовых�расходов�на�питание,�
одежду,�оплату�счетов�и�лечение,�а�9,1%�находятся�
в�состоянии�выраженноƃ�материальноƃ�деприва-
ции.�Лишь�13,5%�оценивают�своё�положение�как�
полностью� благополучное.� Эти� данные� показы-
вают,� что� наличие�трудового�и� образовательного�
ресурса� не� всегда� трансформируется� в� устоƃчи-
вое� экономическое� благополучие,� что� указывает�
на� институциональные�и� структурные� ограниче-
ния�рынка�труда.

Субъективная�оценка�уровня�дохода�молодых�
людеƃ�с�приобретённоƃ�инвалидностью�позволя-
ет� выявить� дифференциацию�материального� по-
ложения�в�зависимости�от�характера�ограничениƃ�
жизнедеятельности.

Полученные� данные� свидетельствуют� о� том,�
что� для� большинства� респондентов� независимо�
от� типа�нарушениƃ� характерен�средний� уровень�
материальной� обеспеченности,� при� котором�
средств� хватает� на� текущее� потребление,� но� не-
достаточно�для�крупных�покупок.�Доля�таких�ре-
спондентов�варьируется�от�33,3%�до�62,7%,�дости-
гая�максимальных�значениƃ�среди�лиц�с�сомати-
ческими� (62,7%),� сочетанными� (54,2%)� наруше-
ниями�и�нарушениями�зрения�(52,2%)�.

В� то� же� время� значительная� часть� опрошен-
ных�характеризует�своё�материальное�положение�
как�ограниченное,�указывая,�что�средств�хватает�
лишь� на� базовые� потребности.� Наиболее� высо-
кая� доля� таких� оценок� зафиксирована� среди� ре-
спондентов� с� интеллектуальными� нарушениями�
(42,1%),�нарушениями�опорно-двигательного�ап-
парата�(37,0%)�и�слуха�(36,4%).�

Категория�крайне�низкого�уровня�дохода,�при�
котором�не�хватает�средств�даже�на�необходимые�
траты,� представлена� в� меньшеƃ� степени,� однако�
её�доля�заметна�среди�респондентов�с�сочетанны-
ми� нарушениями� (16,7%),� интеллектуальными�
нарушениями� (15,8%)� и� ампутациями� конечно-
стеƃ�(13,3%).�

Наиболее� благополучное� материальное� поло-
жение� (возможность� комфортного� проживания�
и�осуществления�крупных�покупок)�чаще�фикси-
руется�среди�респондентов�с�нарушениями�зрения�
(26,1%),�ампутациями�конечностеƃ�(20,0%),�тогда�
как�среди�лиц�с�интеллектуальными�нарушения-
ми�данныƃ�уровень�дохода�отсутствует.

В� целом� полученные� данные� подтверждают,�
что�трудовоƃ�и�профессиональныƃ�потенциал�мо-
лодых� мужчин� с� приобретённоƃ� инвалидностью�
формируется� на� пересечении� индивидуального�
уровня� (здоровье,� образование,� навыки),� соци-
ального� уровня� (социальные� связи,� семья,� граж-
данская�активность),�институционального�уровня�
(доступность� среды)� и� культурно-ценностного�
уровня� (установки,� свободы,� субъективное� бла-
гополучие).�Именно�характер�их�взаимодеƃствия�
определяет�степень�реализации�ресурсного�потен-
циала�данноƃ�группы�в�современноƃ�системе�со-
циального�управления.

 ■ ЗАКЛЮЧЕНИЕ�(CONCLUSION)
Проведённое� исследование� показало,� что� мо-

лодые�мужчины�с�приобретённоƃ�инвалидностью�
обладают� значительным,� но� структурно� ограни-
ченным� ресурсным� потенциалом,� которыƃ� фор-
мируется� на� пересечении� индивидуальных,� со-
циальных,�институциональных�и�культурно-цен-
ностных�факторов.�Высокиƃ�уровень�профессио-
нального�образования�и�выраженная�ориентация�
на�трудовую�деятельность�свидетельствуют�о�со-
хранённом�человеческом�и�трудовом�потенциале�
данноƃ� группы,� а� разнообразие� сфер� занятости�
указывает� на� способность� к� профессиональноƃ�
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адаптации� в� различных� сегментах� рынка� труда.�
Вместе� с� тем,� выявленные� ограничения,� связан-
ные�с�состоянием�здоровья,�мобильностью�и�реа-
лизациеƃ�трудовых�функциƃ,�а�также�нестабиль-
ность�материального� положения� у� значительноƃ�
части�респондентов,�показывают,�что�наличие�ре-
сурсов�не�всегда�трансформируется�в�устоƃчивую�
социально-экономическую�интеграцию.

Результаты�исследования�показывают,�что�об-
разовательные,� трудовые� и� экономические� тра-
ектории� молодых� людеƃ� с� приобретённоƃ� инва-
лидностью�носят�дифференцированныƃ�характер�
и�в�значительноƃ�степени�определяются�как�груп-
поƃ�инвалидности,�так�и�типом�нарушениƃ�здоро-
вья.�Образовательныƃ�потенциал�данноƃ�катего-
рии� характеризуется� доминированием� среднего�
профессионального� образования� при� одновре-
менноƃ� представленности� высшего� образования,�
однако�более�тяжёлые�формы�инвалидности�и�ин-
теллектуальные� нарушения� ограничивают� воз-
можности� продолжения� обучения.� Аналогичная�
зависимость�прослеживается�и�в�сфере�занятости:�
по�мере�снижения�ограничениƃ�здоровья�возрас-
тает�уровень�трудовоƃ�активности�и�расширяются�
формы�участия�в�экономике.�В�структуре�доходов�
также�фиксируется�неравномерность,� проявляю-
щаяся�в�более�высоком�уровне�материальноƃ�обе-
спеченности�у�лиц�с�сенсорными�и�соматически-
ми� нарушениями� и� повышенноƃ� экономическоƃ�
уязвимости�у�респондентов�с�интеллектуальными�
и� сочетанными� нарушениями.� В� совокупности�
выявленные� закономерности� свидетельствуют�
о�необходимости�развития�дифференцированных�
мер�государственноƃ�и�общественноƃ�поддержки,�
направленных� на� расширение� образовательных�
и�трудовых�возможностеƃ,� а� также�снижение�со-
циально-экономического� неравенства� среди� мо-
лодых�людеƃ�с�инвалидностью.

Полученные� данные� подтверждают� ключе-
вое� положение� о� том,� что� ресурсныƃ� потенциал�
не� является� исключительно� индивидуальноƃ�

характеристикоƃ,� а� определяется� качеством� ин-
ституциональноƃ� среды� –� доступностью� рынка�
труда,� эффективностью� социальноƃ� поддержки,�
развитием� механизмов� профессиональноƃ� реа-
билитации�и�адаптации�рабочих�мест.�Сочетание�
трудовых� доходов� и� мер� государственноƃ� под-
держки�формирует�относительную�устоƃчивость�
жизненных�стратегиƃ�молодых�инвалидов,�одна-
ко� сохраняющаяся� зависимость� от� трансфертов�
и� помощи� семьи� указывает� на� необходимость�
дальнеƃшего� развития� инклюзивноƃ� экономиче-
скоƃ�политики.�

В� целом� результаты�исследования�позволяют�
сделать� вывод� о� том,� что� раскрытие� ресурсного�
потенциала� молодых� мужчин� с� приобретённоƃ�
инвалидностью� возможно� лишь� при� систем-
ном� управленческом� подходе,� ориентированном�
на�устранение�институциональных�барьеров,�рас-
ширение� возможностеƃ� занятости� и� поддержку�
социальноƃ�и�профессиональноƃ�мобильности.�

В� этоƃ� связи� предлагается� усилить� работу�
в�части:

–�профессиональноƃ�реабилитации�через�рас-
ширение� программ� переподготовки,� создание�
специализированных� рабочих� мест� и� поддержку�
форм�дистанционноƃ�занятости;

–�оказания�образовательных�услуг,�в�том�числе�
при�выборе�программы�по�профессии,� специаль-
ности,�с�учетом�имеющеƃся�инвалидности;

–�развития�информационно-просветительскоƃ�
кампании,�направленноƃ�на�формирование�пози-
тивного� образа� ветерана� как� активного� гражда-
нина�и�носителя� традиционных,�патриотических�
ценностеƃ.�

Перспективы� дальнеƃших� исследованиƃ� свя-
заны� с� анализом� региональных� различиƃ� в� до-
ступности� рабочих� мест� и� услуг� реабилитации,�
а� также� с� оценкоƃ� эффективности� реализуемых�
программ�активноƃ�политики�занятости�в�контек-
сте�долгосрочноƃ�демографическоƃ�и�социальноƃ�
устоƃчивости.
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