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Актуальность. В связи с отмечаемой многими исследователями кризисной ситуацией в системе подготовки 
научно-педагогических кадров для высшего и послевузовского образования (одним из показателей которой яв-
ляется низкий процент аспирантов, защищающих кандидатскую диссертацию) крайне важным представляется 
изучение проблем научного руководства аспирантами.

Цель. Изучение особенностей взаимодействия аспирантов с их научными руководителями, в зависимости от 
влияния социально-стратификационных факторов, мотивации поступления в аспирантуру и самооценки своих 
возможностей в успешной защите диссертационного исследования.

Описание хода исследования. Статья основана на материалах мониторингового анкетного опроса 803 уча-
щихся аспирантуры организаций, занимающихся подготовкой аспирантов в сфере наук об образовании. В ис-
следовании приняли участие учащиеся аспирантуры научно-исследовательских организаций, занимающихся 
подготовкой аспирантов в области наук об образовании, а также педагогических вузов Москвы и регионов РФ. 
В настоящей работе рассмотрено влияние социально-демографических и социально-стратификационных фак-
торов на особенности взаимоотношений между научными руководителями и аспирантами. Эмпирические дан-
ные обработаны с использованием методов математической статистики (пакеты статистических программ SPSS 
и StatSoft Statistica).

Результаты исследования. Исследование показало влияние социально-демографических и социально-стра-
тификационных факторов на оценку аспирантами особенностей взаимодействия с научным руководителем. Спе-
циальный корреляционный анализ мотивов поступления в аспирантуру показал наличие связи мотивации аспи-
рантов с характером взаимодействия с научным руководителем. Показана связь особенностей взаимодействия 
аспирантов с научным руководителем и доступность получения его консультаций с уверенностью аспирантов в 
успешной защите кандидатской диссертации.

Заключение. Исследование позволило охарактеризовать ряд существенных аспектов, касающихся социаль-
но-психологических особенностей взаимоотношений аспирантов со своими научными руководителями. К ним 
следует отнести: значение опыта работы с научным руководителем диссертации еще на этапе написания диплом-
ной работы, как особый механизм рекрутирования в сферу науки; влияние социально-стратификационных фак-
торов на выстраивание взаимоотношений с руководителем по поводу диссертационного исследования; влияние 
включенности аспиранта в научную деятельность руководителя на мотивацию обучения в аспирантуре; влияние 
доступности профессиональных контактов с руководителем на уверенность аспиранта в успешной защите своей 
диссертации. В целом материалы исследования позволяют сделать вывод о том, что отношения с научным ру-
ководителем являются важным показателем «социального капитала», который приобретает аспирант во время 
обучения в аспирантуре. 

Ключевые слова: обучение в аспирантуре, научное руководство аспирантами, взаимоотношения с науч-
ным руководителем, социальный капитал, демографические факторы, социально-стратификационные факто-
ры, корреляционный анализ.

Для цитирования: Собкин В.С., Смыслова М.М., Коломиец Ю.О. Аспирант в сфере образования: о взаимо-
отношениях с научным руководителем // Национальный психологический журнал. 2022. № 1 (45). C. 3–14. doi: 
10.11621/npj.2022.0101
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Background. In connection with the crisis noted by researchers in the system of training scientific and pedagogical 
personnel for higher and postgraduate education (one of the indicators of which is the low percentage of postgraduate 
students defending a PhD thesis), it is extremely important to study the problems of scientific leadership of postgraduate 
students.

Objective. The study of the features of interaction of postgraduate students with their scientific supervisors, depend-
ing on the influence of socio-stratification factors, motivation for admission to graduate school and self-assessment of their 
capabilities in the successful defense of a dissertation research.

Design. The article is based on the materials of a monitoring questionnaire survey of 803 postgraduate students of or-
ganizations engaged in the training of postgraduate students in the field of education sciences. The study involved students 
of postgraduate research organizations engaged in the training of postgraduate students in the field of education sciences, 
as well as pedagogical universities in Moscow and the regions of the Russian Federation. In this paper, the influence of 
socio-demographic and socio-stratification factors on the relationship between scientific supervisors and postgraduate 
students is considered. The empirical data were processed using the methods of mathematical statistics (statistical software 
packages SPSS and StatSoft Statistica).

Results. The study showed the influence of socio-demographic and socio-stratification factors on the assessment of 
the features of interaction with the supervisor by postgraduate students. A special correlation analysis of the motives for 
admission to graduate school showed that there is a connection between the motivation of postgraduate students and the 
character of interaction with the supervisor. The connection between the features of interaction of graduate students with 
the supervisor and the availability of obtaining his advice with the confidence of postgraduate students in the successful 
defense of the candidate’s thesis is shown.

Conclusion. The study allowed us to characterize a number of significant aspects concerning the socio-psychological 
features of the relationship between postgraduate students and their scientific supervisors. These include: the importance 
of the experience of working with the supervisor of the dissertation at the stage of writing the graduate work at university, 
as a special mechanism for recruiting in the field of science; the influence of socio-stratification factors on building rela-
tionships with the supervisor about the dissertation research; the influence of the graduate student’s involvement in the 
scientific activities of the supervisor on the motivation of training in graduate school; the influence of the availability of 
professional contacts with the supervisor on the confidence of the postgraduate student in the successful defense of his dis-
sertation. In general, the research materials allow us to conclude that the relationship with the supervisor is an important 
indicator of the “social capital” that a graduate student acquires during his postgraduate studies.

Keywords: postgraduate education, scientific management of postgraduate students, relations with the supervisor, 
social capital, demographic factors, socio-stratification factors, correlation analysis.

For citation: Sobkin, V.S., Smyslova, M.M., Kolomiets, Yu.O. (2022) Postgraduate student in the field of education: 
on the relationship with the scientific supervisor [Natsional’nyy psikhologicheskiy zhurnal], 1 (45), 3–14. doi: 10.11621/
npj.2021.0101
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Аспирант в сфере образования: о взаимоотношениях с научным руководителем

Введение

Система подготовки научных и научно-педагоги-
ческих кадров является одним из важнейших пока-
зателей, характеризующих состояние и перспективы 
развития научной сферы. На сегодняшний день во 
многих публикациях, посвященных проблемам вос-
производства научных кадров, отмечается целый ряд 
негативных тенденций, которые напрямую затра-
гивают деятельность аспирантуры (Бедный, Миро-
нос, 2008; Гохберг и др., 2010; Капшутарь, 2016; Оси-
пов, Савинков, 2014; Терентьев, Бекова, Малошонок, 
2018). Одним из наиболее обсуждаемых показателей 
кризиса современной аспирантуры является низкий 
процент аспирантов, защищающих диссертацию и 
получающих степень кандидата наук (Бедный, 2017; 
Бедный, Рыбаков, Сапунов, 2017; Шестак, Шестак, 
2015; Bekova, 2019; Maloshonok, Terentev, 2019). Соглас-
но статистике только 10,5% выпускников аспиранту-
ры защитили диссертацию в течение установленного 
периода в 2019 году и 8,9% — в 2020-м. По направле-
нию «психологические науки» в 2019 году с защитой 
выпустились 6,4% аспирантов, в 2020-м — 5,4%; по 
направлению «образование и педагогические науки», 
соответственно: 7,1% и 5,8%. (Выпуск аспирантов по 
направлениям подготовки, Росстат, 2021). При этом 
среди основных причин столь низких показателей 
здесь, как правило, называют недостаточно высокое 
качество научного руководства, которое рассматри-
вается в качестве одного из ключевых факторов в си-
стеме подготовки научно-педагогических кадров для 
высшего и послевузовского образования (Бедный, 
2017; Котляров, 2010; Резник, 2012; Резник, Макарова, 
2013; Терентьев, Бекова, Малошонок, 2018; Эрштейн, 
2011; Эрштейн, 2013).

Следует подчеркнуть, что отечественные програм-
мы подготовки аспирантов до 2013 г. в основном ос-
новывались на модели наставничества (когда науч-
ная работа аспиранта происходит под руководством 
одного научного руководителя) (Gellert, 1993; Nerad, 
2010; Pearson, 2005). В ряде публикаций отмечается, 
что такие проблемы, как перепроизводство науч-
ных кадров, высокий уровень «отсева» при оконча-
нии аспирантуры, снижение качества аспирантской 
подготовки в целом, а также уровня диссертаций, 
указывают на несостоятельность данной модели (Те-
рентьев, Бекова, Малошонок, 2018; Halse, 2007; Kemp, 
1999; Neumann, Tan, 2011). На сегодняшний день рос-
сийская модель аспирантуры в большей степени соот-
ветствует структурированной модели, когда научная 
работа и процесс обучения аспиранта отслеживает-
ся не только научным руководителем, но и другими 
сотрудниками кафедры или департамента (Бедный, 
2017; Терентьев, Бекова, Малошонок, 2018; Malosho-
nok, Terentev, 2019). При этом, несмотря на критику 
современной ситуации, в публикациях отмечается, 
что возврат к наставнической модели подготовки 
аспирантов нецелесообразен, поскольку идет вразрез 
с мировыми трендами (Бедный, 2016; Терентьев, Бе-
кова, Малошонок, 2018; Kehm, 2006). В гуманитарной 

сфере подобные утверждения, на наш взгляд, пред-
ставляются «мягко говоря» спорными.

В этой связи научное руководство, как институт 
подготовки научно-педагогических кадров, требует 
более детального анализа. Здесь явно недостаточ-
но ограничиться описанием требований к уровню 
квалификации научного руководителя, его прав и 
обязанностей (Аникин, Пойзнер, 2015). Необходимо 
проведение специальных исследований особенностей 
социально-психологического функционирования 
научного руководства с учетом влияния социально-
демографических и социально-стратификационных 
факторов. Именно на их основе представляется воз-
можным создание научной и методической поддерж-
ки деятельности современного аспирантского образо-
вания (Резник, Макарова, 2013). 

Настоящая статья посвящена проблемам научного 
руководства в аспирантуре научно-исследователь-
ских организаций, занимающихся подготовкой аспи-
рантов в области наук об образовании, а также педа-
гогических вузов.

Целью исследования является изучение особен-
ностей взаимодействия аспирантов с их научными 
руководителями, в зависимости от влияния соци-
ально-стратификационных факторов, мотивации 
поступления в аспирантуру и самооценки своих воз-
можностей в успешной защите диссертационного ис-
следования.

Представленный в статье материал сгруппирован 
относительно трех разделов. В первом рассмотрены 
особенности взаимодействия аспирантов и их науч-
ных руководителей. Второй раздел посвящен анализу 
структурных взаимосвязей между мотивами посту-
пления в аспирантуру, в зависимости от особенностей 
взаимодействия аспирантов с их научными руководи-
телями. В третьем — дана характеристика доступно-
сти получения консультаций научных руководителей. 

Исследование строится на следующих взаимосвя-
занных предположениях, в соответствии с указанны-
ми выше разделами: 1) материально-экономический 
статус аспирантов является важным фактором, ока-
зывающим влияние на оценку особенностей взаимо-
действия с научными руководителями; 2) мотивация 
аспирантов, привлекаемых научными руководителя-
ми к собственной научной работе, связана со стрем-
лением к профессиональному развитию и професси-
ональной самореализации; 3) доступность научного 
руководителя для консультаций связана с уверенно-
стью аспирантов в успешной защите кандидатской 
диссертации. При интерпретации данных особенно-
сти взаимодействия аспирантов с научным руководи-
телем рассматриваются в связи с представлениями о 
«социальном капитале» Пьера Бурдье (Bourdieu, 1986).

Методы

Настоящая статья основана на материалах мони-
торингового анонимного анкетного опроса, который 
был проведен сотрудниками Информационно-ана-
литического центра РАО в 2019 году. Важное место 
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в программе исследования занимает изучение спец-
ифики взаимоотношений между научными руково-
дителями и аспирантами. Полученные материалы 
социологического опроса анализируются с учетом 
влияния социально-демографических, и социально-
стратификационных факторов. Данные обработаны 
с применением методов математической статистики 
(одномерные и двумерные распределения, двухсто-
ронний анализ значимости различий, корреляци-
онный анализ) с использованием пакетов программ 
SPSS и StatSoft Statistika.

Выборка

В опросе приняли участие учащиеся аспирантуры 
научно-исследовательских организаций, занимаю-
щихся подготовкой аспирантов в области наук об 
образовании, а также педагогических вузов Москвы, 
Санкт-Петербурга и других регионов РФ. Всего опро-
шено 803 респондента. 

Результаты

По данным проведенного опроса у подавляющего 
большинства аспирантов (98,3%) есть научный руко-
водитель. Вместе с тем по мере увеличения научного 

стажа снижается доля тех аспирантов, кто указывает 
на наличие научного руководителя своей диссертаци-
онной работы (со стажем более 8 лет таких — 93,2%, 
р ≤ 0,007). Это свидетельствует о том, что с увеличе-
нием опыта научной деятельности растет самостоя-
тельность в работе аспиранта над своим диссертаци-
онным исследованием.

Полученные материалы показывают, что три чет-
верти аспирантов (73,2%) имели возможность само-
стоятельно выбирать научного руководителя. Причем 
на это чаще указывают аспиранты младшей возраст-
ной когорты (среди аспирантов до 25 лет таких 82,6%, 
по сравнению с 66,3% у аспирантов в возрастной ко-
горте 31–40 лет, р ≤ 0,001). Эти данные, скорее всего, 
фиксируют не столько «свободу выбора» среди аспи-
рантов, которые поступают в аспирантуру вуза сразу 
после его окончания, сколько говорят об особом со-
циальном механизме рекрутирования в аспирантуру 
руководителями дипломных работ своих бывших 
студентов.

1.	Взаимодействие с научным руководителем. Рас-
пределение ответов аспирантов на вопрос об особен-
ностях их взаимоотношений с научными руководи-
телями по поводу диссертационного исследования 
приведено на рис. 1.

В целом приведенные на рисунке данные позволя-
ют сделать вывод о достаточно высоком уровне вклю-
ченности руководителей в организационную и кон-
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Рис. 1. Распределение ответов аспирантов на вопрос об их взаимоотношениях с научным руководителем по поводу диссертационного 
исследования (%)

Fig. 1. Distribution of answers of graduate students to the question about their relationship with the supervisor about the dissertation research (%)
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сультативную поддержку аспирантов в их работе над 
диссертацией. Однако лишь каждый пятый (20,1%) 
указывает на то, что их научный руководитель вклю-
чает их в свою собственную научную работу. Важно 
также и то, что практически каждый десятый (11,4%) 
явно не удовлетворен своим руководителем, отмечая, 
что тот «лишь формально контролирует исследова-
тельскую работу». 

Следует добавить, что аспиранты младшей возраст-
ной когорты оказываются чаще вовлечены в научную 
работу своего научного руководителя (среди аспи-
рантов до 25 лет таких 27,2%, среди аспирантов воз-
растной когорты 26–30 лет — 18,2%, среди аспирантов 
возрастной когорты 31–40 лет — 13,70%, р ≤ 0,04). Как 
мы видим, число участвующих в научной работе сво-
его руководителя существенно сократилось. В прин-
ципе, эти данные подтверждают сделанное ранее 
предположение о своеобразии рекрутирования сту-

дентов-дипломников в аспирантуру. Дипломная ра-
бота, связанная с интересами научного руководителя, 
затем продолжается и при обучении в аспирантуре. 
Причем, подобная тенденция характерна для каждого 
четвертого из тех, кто поступил в аспирантуру сразу 
после окончания вуза.

Перейдем к рассмотрению влияния на оценку вза-
имодействия с научным руководителем социально-
стратификационных факторов: материального ста-
туса аспирантов и уровня образования их родителей. 
Распределение ответов аспирантов на вопрос об осо-
бенностях их взаимоотношений с научными руково-
дителями, в зависимости от самооценки ими своего 
материального статуса приведено на рис. 2.

Приведенные на рисунке данные весьма показа-
тельны. Так, среди аспирантов с низкой самооценкой 
своего материального статуса заметно ниже доля, 
удовлетворенных участием научного руководителя 

Рис. 2. Распределение ответов аспирантов на вопрос об их взаимоотношениях с научным руководителем, в зависимости  
от самооценки ими своего материального статуса; все различия значимы на уровне р ≤ 0,01 (%)

Fig. 2. Distribution of graduate students’ answers to the question about their relationship with the supervisor, depending on their  
self-assessment of their financial status; all differences are significant at the level of p ≤ 0.01 (%)
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в организационной и консультационной поддержке 
своей работы. При этом среди них в три раза выше, 
по сравнению с высокообеспеченными, доля тех, кто 
характеризует деятельность своего научного руково-
дителя лишь как осуществление формального конт
роля за ходом исследования (соответственно: 22,1% и 
7,4%; р = 0,0001).

Следует добавить, что аспиранты, чьи родители 
имеют ученые степени, существенно чаще указывают 
на включенность в научную работу своего научного 
руководителя — 44,4% (для сравнения среди аспи-
рантов из семей с высшим образованием родителей 
таких 17,4%; р = 0,04). Это позволяет сделать вывод о 
том, что семейные традиции, связанные с научно-ис-
следовательской деятельностью, весьма существенно 
влияют на стратегию обучения в аспирантуре. Так, 
практически каждый второй из тех аспирантов, чьи 
родители имеют ученые степени, связывает подготов-
ку собственного диссертационного исследования с 
участием в научной деятельности своего руководите-
ля. Заметим, что косвенно эти данные свидетельству-

ют о своеобразии воспроизводства научной элиты: 
непосредственное включение в научно-исследова-
тельскую деятельность руководителя увеличивает не 
только профессиональный, но и социальный капитал 
аспиранта — возможность написания и публикации 
совместных работ, участие в грантах и т.п.

Особый интерес представляет вопрос о связи уве-
ренности аспирантов в успешной защите своей дис-
сертации с их мнениями о характере взаимодействия 
с научным руководителем (см. рис. 3).

Из приведенных на рисунке данных видно, что 
аспиранты, уверенные в успешной защите собствен-
ной диссертации, существенно выше оценивают 
вклад научного руководителя в свою научную работу 
(все различия значимы на уровне р ≤ 0,0003). В свою 
очередь, те аспиранты, кто «сомневается» в том, что 
у них получится защитить кандидатскую диссерта-
цию, значительно чаще указывают лишь на формаль-
ный контроль их работы научным руководителем 
(р = 0,0000). Таким образом, характер научного руко-
водства является одним из наиболее важных момен-

Fig. 3. Distribution of graduate students’ answers to the question about their relationship with the supervisor, depending on their confidence in 
the successful defense of the dissertation (%)

Рис. 3. Распределение ответов аспирантов на вопрос об их взаимоотношениях с научным руководителем, в зависимости от их уверен-
ности в успешной защите диссертации (%)
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тов субъективной уверенности аспиранта в успешной 
защите своей диссертации. 

2.	Структурные особенности мотивации посту-
пления в аспирантуру, в зависимости от характера 
взаимоотношений аспиранта с научным руководи-
телем по поводу диссертации. Респондентам предла-
галось оценить значимость разнообразных мотивов, 
определяющих их желание поступить в аспиранту-
ру (продолжение обучения по профессии, возмож-
ность самореализации в качестве ученого, престиж-
ность получения ученой степени, советы научного 
руководителя и др.). Детальному анализу влияния на 
мотивацию поступления в аспирантуру разнообраз-
ных факторов посвящена одна из наших публика-
ций (Собкин, Смыслова, 2020). Здесь же рассмотрим 
структурные особенности мотивации поступления 
в аспирантуру среди аспирантов, которые отмеча-

ют разный тип отношения руководителей к своей 
диссертационной работе. В качестве примеров при-
ведем корреляционные плеяды связей мотивов по-
ступления в аспирантуру в двух группах аспирантов: 
тех, кто отмечает, что руководитель «включает их в 
собственную научную работу», и тех, кто указал, что 
«руководитель лишь формально контролирует» их 
работу над диссертацией (см. рис. 4). 

На рисунке 4 видно, что мотивировки поступления 
в аспирантуру среди тех аспирантов, кто указал на 
свою включенность в научную деятельность руково-
дителя (подгруппа I), структурированы относительно 
трех взаимосвязанных центров: желание продолжить 
обучение по профессии (1), желание самореализо-
ваться в качестве ученого (3) и престижность ученой 
степени (8). Помимо этого, желание продолжать об-
учение по профессии (1) и престижность ученой сте-

Рис. 4. Плеяды значимых корреляционных взаимосвязей между мотивами поступления в аспирантуру среди аспирантов, в зависимости 
от особенностей взаимодействия с научным руководителем (двойная линия — r-Спирмана, p ≤ 0,01; одинарная линия — r-Спирмана, 
p ≤ 0,05). 
Арабскими цифрами обозначены следующие мотивировки поступления в аспирантуру: 1 — «желание продолжить обучение по про-
фессии»; 2 — «обучение в аспирантуре дает мне возможность получить отсрочку от армии»; 3 — «хочу самореализоваться в качестве 
ученого»; 4 — «нежелание покидать университетскую среду»; 7 — «советы научного руководителя моей дипломной работы и/или 
других преподавателей»; 8 — «престижность ученой степени». Римскими цифрами отмечены структуры мотивации, характерные 
для групп: I — аспиранты, указавшие на их включение научным руководителем в собственную научную работу; II — аспиранты, от-
метившие, что их научный руководитель просто формально контролирует их исследовательскую работу.

Fig. 4. Pleiades of significant correlations between motives for admission to graduate school among graduate students, depending on the specifics 
of interaction with the supervisor (double line — r-Spearman, p ≤ 0.01; single line — r-Spearman, p ≤ 0.05).
Arabic numerals indicate the following motivations for admission to graduate school: 1 — “the desire to continue my studies in the profession”; 
2 — “postgraduate study gives me the opportunity to get a reprieve from the army”; 3 — “I want to self-actualize as a scientist”; 4 — “unwilling-
ness to leave the university environment”; 7 — “advice from the supervisor of my thesis and / or other teachers”; 8 — “prestige of the academic 
degree”. Roman numerals indicate the motivation structures characteristic of the groups: I — graduate students who indicated their inclusion 
by the supervisor in their own scientific work; II — graduate students who have noted that their supervisor is just formally supervising their 
research work.
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пени (8) коррелируют с таким мотивом поступления 
в аспирантуру, как советы научного руководителя 
(7); желание же самореализоваться в качестве учено-
го (3), помимо корреляций с продолжением обучения 
по профессии (1) и престижностью ученой степени 
(8), связано также и с нежеланием покидать универ-
ситетскую среду (4). В целом приведенные данные 
свидетельствуют о том, что включение в научную 
деятельность руководителя обусловлено сложным 
комплексом содержательных взаимосвязанных мо-
тивов поступления в аспирантуру. При этом важно 
подчеркнуть существенное влияние и наработанного 
за годы учебы в вузе «социального капитала» — связь 
с преподавателями (7) и позитивное самочувствие в 
университетской среде (4).

В отличие от группы I, мотивационная структура 
поступления в аспирантуру у тех аспирантов, кто счи-
тает, что их руководитель лишь формально контро-
лирует их исследовательскую деятельность (группа 
II) выглядит существенно беднее. Более того, крайне 
важно, что в плеяду значимых корреляционных свя-
зей не вошли мотивировки, условно обозначенные 
нами как показатели наработанного «социального 
капитала». В этой связи можно предположить, что 
формальное отношение руководителя является «от-
ветной реакцией» на весьма бедную мотивацию (т.е. 
низкую заинтересованность аспиранта в диссертаци-
онном исследовании). По сути дела, здесь условной 
доминантой выступает «престижность» ученой сте-
пени, т.е. отношение к обучению в аспирантуре, как 
«социальному лифту».

3.	Доступность консультаций научного руководи-
теля. Ответы аспирантов о легкости получения кон-
сультаций у научного руководителя распределились 
следующим образом: 75,2% опрошенных отметили, 
что это довольно легко (он быстро отвечает по теле-
фону, почте или при личной встрече); каждый пятый 
(20,9%) отметил, что это не сложно, но приходится 
заблаговременно договариваться о встрече; и лишь 
3,9% сообщили, что получить консультацию доволь-
но затруднительно, поскольку научный руководитель 
неохотно идет на контакт и часто не находит на это 
времени.

Более детальный анализ полученных данных по-
казывает, что аспиранты с низким уровнем матери-
альной обеспеченности гораздо чаще фиксируют «за-
труднения» в получении консультаций от научного 
руководителя (низкообеспеченные — 9,3%, средне-
обеспеченные — 2,9%, р = 0,002). Содержательно эта 
тенденция подтверждает отмеченную выше связь (см. 
раздел 1) между низким уровнем материального поло-
жения аспирантов и их критической оценкой взаимо-
действия с научным руководителем, его «формальным 
контролем» работы над диссертацией. Это позволяет 
сделать вывод о влиянии социально-стратификаци-
онных факторов (и в частности материального стату-
са) на неравенство при обучении в аспирантуре, что 
отражается и на взаимоотношениях с научным руко-
водителем.

Особый интерес представляет сопоставление до-
ступности консультаций у научного руководителя с 

оценкой аспирантами перспективы успешной защи-
ты своей кандидатской диссертации (см. табл. 1). 

Таблица 1. Распределение ответов аспирантов на вопрос о до-
ступности консультаций научного руководителя, в зависимости 
от их уверенности в успешной защите диссертации (%)
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Это довольно легко, он быстро 
отвечает по телефону, почте 
или при личной встрече

85,80% 50,70% 0,0001

Это не сложно, но приходится 
заблаговременно договари-
ваться о встрече

12,30% 34,30% 0,0001

Это довольно затруднитель-
но, научный руководитель 
неохотно идет на контакт и 
часто не находит времени на 
консультацию

1,90% 14,90% 0,0001

Table 1. Distribution of postgraduate students’ answers to the question 
about the availability of the supervisor’s consultations, depending on 
their confidence in the successful defense of the dissertation (%)
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It’s pretty easy, he answers quick-
ly by phone, mail or in person 85.80% 50.70% 0.0001

It’s not difficult, but you have to 
make an appointment in advance 12.30% 34.30% 0.0001

This is quite difficult, the super
visor is reluctant to contact and 
often does not find time for 
consultation

1.90% 14.90% 0.0001

Приведенные в таблице данные показывают, что 
аспиранты, уверенные в успешной защите диссерта-
ции чаще указывают на доступность получения кон-
сультаций у научного руководителя. В то же время 
аспиранты, сомневающиеся в возможности защитить 
кандидатскую диссертацию, существенно чаще сооб-
щают о возникающих сложностях («необходимость 
заблаговременно договариваться о встречах», «неже-
лание руководителей идти с ними на контакт»). 

Следует добавить, что на уверенность в успешной 
защите диссертации оказывает влияние и характер 
обсуждения своей работы с другими сотрудниками, 
помимо руководителя. Так, например, аспиранты, 
уверенные в успешной защите диссертации суще-
ственно чаще тех, кто сомневается в успешном за-
вершении своего диссертационного исследования, 
указывают на обсуждение своей работы на общем 
собрании кафедры (соответственно: 53,4% и 28,8%; 
р  =  0,0004) и на аспирантских собраниях/семина-



11

Аспирант в сфере образования: о взаимоотношениях с научным руководителем

рах для аспирантов (соответственно: 35,6% и 19,7%; 
р = 0,01). Таким образом, опыт обсуждения научных 
работ в профессиональной среде вуза или института, 
где обучается аспирант, оказывает явно позитивное 
влияние на оценку им перспективы защиты канди-
датской диссертации. В свою очередь, это позволяет 
сделать вывод о том, что работа над диссертацией в 
существенной степени зависит не только от внима-
тельного отношения руководителя к профессиональ-
ной поддержке аспиранта, но и от того социального 
капитала, который нарабатывает студент-аспирант за 
время обучения в аспирантуре. 

Обсуждение

Важность влияния научного руководства на каче-
ство обучения в аспирантуре и успешность подготов-
ки диссертации очевидна. Вместе с тем практически 
отсутствуют исследования, где рассматриваются со-
циально-психологические аспекты взаимоотноше-
ний аспирантов со своими руководителями. Резуль-
таты данного исследования в значительной степени 
восполняют этот пробел. 

Во-первых, следует обратить внимание на осо-
бый способ социального отбора при поступлении в 
аспирантуру, когда научные руководители отбирают 
аспирантов из числа своих бывших дипломников. По-
добный отбор ориентирован на активное включение 
аспирантов в научные исследования своего руководи-
теля. Это свидетельствует не только о своеобразной 
«стратегии раннего социального отбора» в сферу на-
учной деятельности (еще со студенческой скамьи), но 
и о значимости для студентов позитивных социаль-
но-психологических отношений с руководителем, как 
своеобразном «социальном капитале».

Во-вторых, обнаружено явное проявление тенден-
ций социальной дифференциации на этапе обучения в 
аспирантуре. Так, аспиранты с низким материальным 
статусом существенно чаще указывают на формаль-
ное отношение руководителей к их диссертационной 
работе. Это, кстати, содержательно подтверждает вы-
явленную нами раннее связь между низким уровнем 
материального благополучия и сомнениями аспиран-
тов относительно успешности собственных жизнен-
ных перспектив (Собкин, Смыслова, 2021). 

В то же время важное значение имеют традиции се-
мьи в занятии научной деятельностью. В этой связи 
весьма показательно, что среди аспирантов, чьи ро-
дители имеют ученую степень, практически каждый 
второй оказывается включен в научную деятельность 
своего руководителя. В определенном отношении это 
можно рассматривать и как своеобразное проявление 
тенденции воспроизводства научной элиты.

В-третьих, исследование выявило существенные 
различия в мотивации поступления в аспирантуру 
в зависимости от отношений, сложившихся у аспи-
рантов со своим научным руководителем. Так, аспи-
ранты, включенные в научную деятельность своего 
руководителя, мотивированы в своей учебе комплек-
сом структурно-взаимосвязанных мотивов, которые 

касаются как профессиональных интересов и дости-
жений, так и поддержанием позитивных социальных 
контактов в научном сообществе. Те же аспиранты, 
кто фиксирует формальное отношение своего руко-
водителя, подходят к своему обучению в аспирантуре 
более прагматично, рассматривая аспирантуру в пер-
вую очередь как «профессиональный лифт».

В-четвертых, анализ полученных результатов вы-
явил связь высокой оценки аспирантами успешности 
своих перспектив по защите диссертации с доступ-
ностью их профессионального общения с научным 
руководителем. Аспиранты, уверенные в успешной 
защите диссертации чаще указывают на доступ-
ность их научного руководителя для консультаций. 
Эти данные подтверждают результаты исследований, 
в которых фиксируется связь между устойчивыми 
межличностными рабочими отношениями научных 
руководителей с аспирантами и прогрессом в иссле-
довательской работе последних (Golde, 2000; Marsh, 
Rowe, Martin, 2002; McAlpine, Norton, 2006). Уверен-
ность в успешности защиты диссертации зависит и от 
профессиональных контактов с другими сотрудника-
ми кафедры (института) и аспирантами. Это еще раз 
подтверждает значимость «социального капитала», 
приобретаемого за годы обучения в аспирантуре.

Заключение

По данным проведенного исследования, более двух 
третей аспирантов указывают на то, что их научный 
руководитель консультирует их по вопросам органи-
зации диссертационного исследования, рекомендует 
работы по теме исследования. Почти каждый второй 
отмечает помощь в вопросах оформления диссерта-
ции, использования конкретных методов и методик, в 
организации экспериментальной части исследования, 
в обработке эмпирического материала, подготовки 
совместных публикаций. Реже аспиранты отмечают 
(примерно каждый пятый) свою непосредственную 
включенность в научную работу руководителя. Вме-
сте с тем, практически каждый десятый аспирант от-
мечает, что руководство диссертацией ограничивает-
ся лишь формальным контролем со стороны научного 
руководителя. 

Результаты проведенного исследования позволили 
охарактеризовать ряд существенных аспектов, каса-
ющихся социально-психологических особенностей 
взаимоотношений аспирантов со своими научными 
руководителями. К ним, в первую очередь, следует от-
нести: значение опыта работы с научным руководите-
лем диссертации еще на этапе написания дипломной 
работы (рекрутирование в сферу науки); влияние со-
циально-стратификационных факторов (материаль-
ная обеспеченность, наличие у родителей аспиранта 
ученой степени) на выстраивание взаимоотношений 
с руководителем по поводу диссертационного иссле-
дования; влияние включенности аспиранта в научную 
деятельность руководителя на мотивацию обучения 
в аспирантуре; доступность профессиональных кон-
тактов (получение консультаций и т.п.) с руководи-
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телем на уверенность аспиранта в успешной защите 
своей диссертации. 

В целом материалы исследования позволяют сде-
лать вывод о том, что отношения с научным руково-
дителем являются важным показателем «социального 
капитала», который приобретает аспирант во время 
обучения в аспирантуре. Сами же социально-психо-

логические стратегии использования этого капитала 
в профессиональной деятельности после окончания 
аспирантуры требуют своего дальнейшего изучения. 
В принципе это позволяет наметить особую линию 
социально-психологических исследований о взаимо-
отношениях в научных коллективах и о типах соци-
альной карьеры в науке. 
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Психологические предикторы  
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Актуальность. Удовлетворенность жизнью в старшем возрасте активно изучается в связи с семейными и 
профессиональными факторами. Однако до сих пор мало изучена роль внепрофессиональной добровольческой 
активности пожилых людей в связи с особенностями личностного ресурсного комплекса (осмысленность, жиз-
нестойкость, проактивное совладание).

Цель. Изучение психологических предикторов удовлетворенности жизнью людей старшего возраста (на 
примере клиентов благотворительного фонда). 

Описание хода исследования. Участники исследования — 60 неработающих клиентов благотворительного 
центра 65–85 лет (µ = 74,8 лет), 44 женщины. 50% опрошенных являются не только клиентами, но и волонтерами 
Центра. Дизайн исследования кросс-секционный. Удовлетворенность жизнью оценивалась в разных жизненных 
сферах «Методика диагностики уровня социальной фрустрированности» Л.И. Вассермана. Предполагаемые лич-
ностные предикторы удовлетворенности жизнью диагностировались методиками: «Индикатор копинг-страте-
гий» Д.  Амирхана (адаптация Н.А.  Сироты и В.М.  Ялтонского), «Тест смысложизненных ориентаций (СЖО)» 
Д.А. Леонтьева, «Тест жизнестойкости» С. Мадди (модификация Е.Н. Осина и Е.И. Рассказовой). 

Результаты исследования. Сравнительный и множественный регрессионный анализ показал, что уровень 
удовлетворенности жизнью пожилых людей связан не столько с характером семейной ситуации, сколько с актив-
ной жизненной позицией и значимо выше при вовлеченности в социально значимую волонтерскую деятельность 
и продуктивном использовании ресурсного личностного комплекса (осмысленность, жизнестойкость, проактив-
ное совладание), особенно в части убежденности в способности контролировать свое поведение, отношения с 
окружающими и жизненную ситуацию в целом.

Заключение. Результаты представленного исследования могут быть использованы в практике российской 
геронтопсихологии при организации социальной помощи людям старшего возраста на базе государственных и 
некоммерческих организаций.

Ключевые слова: удовлетворенность жизнью, старший возраст, пожилой возраст, старение, жизнестой-
кость, осмысленность жизни, волонтерство.
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людей старшего возраста (на примере клиентов благотворительного фонда) // Национальный психологиче-
ский журнал. 2022. № 1 (45). C. 15–29. doi: 10.11621/npj.2022.0102
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Background. Life satisfaction in older age is widely studied in connection with family and professional factors. How-
ever, the role of non-professional volunteer activity of older people in connection with the peculiarities of personal re-
source complex (meaningfulness, resilience, proactive coping) has not been studied enough yet.

Objective. The study of psychological predictors of life satisfaction in older people (on the example of clients of a 
charity fund).

Design. The study participants were 60 unemployed clients of the charity center aged 65–85 years (µ = 74.8 years), 
44  women. 50% of the respondents are not only clients, but also volunteers of the Center. The design of the study is 
cross-sectional. Life satisfaction in different life spheres was assessed with the “Technique for diagnosing the level of so-
cial frustration” by L.I. Wasserman. The supposed personal predictors of life satisfaction were diagnosed by the following 
methods: “Indicator of coping strategies” by D. Amirkhan (adaptation by N.A. Sirota and V.M. Yaltonsky), “Test of Life 
Orientations” by D.A. Leontiev, “Test of resilience” by S. Maddi (modification by E.N. Osin and E.I. Rasskazova).

Results. Comparative and multiple regression analysis have shown that the level of satisfaction with the life of older 
people is not as much related to the nature of the family situation, as to an active life position. It is significantly higher 
with involvement in socially significant volunteer activities and with the productive use of the personal resource complex 
(meaningfulness, resilience, proactive coping), especially in terms of the belief in the ability to control  behavior, relation-
ships with others and the life situation as a whole.

Conclusion. The results of the presented study can be used in the practice of Russian gerontopsychology while organ-
izing social assistance to older people on the basis of state and non-profit organizations.

Keywords: life satisfaction, older age, aging, resilience, meaningfulness of life, volunteering.
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Психологические предикторы удовлетворенности жизнью людей старшего возраста…

Введение

По оценке Росстата, доля людей старшего возраста1 

в населении нашей страны неуклонно растет и в по-
следние пять лет составляет не менее четверти попу-

Таблица 1. Некоторые подходы к пониманию удовлетворенности 
жизнью в авторских психологических концепциях

М. Аргайл Удовлетворенность — рефлексивная оценка, 
суждение о том, насколько все было и остается 
благополучным (Аргайл, 2003)

Н. Брэдберн Удовлетворенность жизнью — основной ком-
понент благополучия человека, основанный 
на балансе разносторонних позитивных и не-
гативных аффектов (Bradburn, 2019)

Р. Винховен Удовлетворенность жизнью — это степень по-
ложительного оценивания человеком качества 
собственной жизни в целом (Veenhoven, 1993)

Э. Динер Удовлетворенность жизнью — это общая оцен-
ка чувств и установок относительно жизни в 
определенный момент времени; является одним 
основных показателей благосостояния челове-
ка; основано на сравнении текущих жизненных 
условий с ожидаемыми эталонами (Diener, 2015)

Д. Канеман Удовлетворенность жизнью — глобальное рет
роспективное суждение, которое чаще всего 
формулируется только в том случае, когда о 
нем спрашивают, и, вследствие этого, опреде-
ляется настроением респондента, его воспо-
минаниями и условиями опроса (Kahneman, 
Krueger, 2006)

Н.В. Андреенкова Удовлетворенность жизнью — «это когни-
тивная сторона субъективного благополучия, 
которую дополняет аффективная сторона — 
положительные и отрицательные эмоции, ко-
торые человек испытывает в какой-то отрезок 
времени» (Андреенкова, 2010)

И.А. Джидарьян Под удовлетворенностью жизнью понимается 
система отношений человека к самому себе и к 
различным сторонам жизни, которая обуслов-
ливает меру самопринятия, доминирующее 
настроение и психическое состояние в целом 
(Джидарьян, 2013)

Л.В. Куликов Удовлетворенность «представляет собой некий 
показатель, отражающий систему взаимосвя-
занных элементов отношения личности к своей 
жизни, включающий в себя принятие ее содер-
жания, а также комфорт и состояние психиче-
ского благополучия» (Куликов, 2000)

Р.М. Шамионов Удовлетворенность жизнью «представляет со-
бой сложное, динамическое социально-психо-
логическое образование, основанное на инте-
грации когнитивных и эмоционально-волевых 
процессов, характеризующееся субъективным 
эмоционально-оценочным отношением и об-
ладающее побудительной силой, способствую-
щей действию, поиску, управлению внутренни-
ми и внешними объектами» (Шамионов, 2013)

Table 1. Some approaches to understanding life satisfaction in the psy-
chological concepts

M. Argyle Satisfaction is a reflective assessment, a judgment 
about how well everything was and still is (Argyle, 
2003)

N. Bradburn Life satisfaction is the main component of human 
well-being, based on the balance of various positive 
and negative affects (Bradburn, 2019)

R. Veenhoven Life satisfaction is the degree of a person’s positive 
assessment of the quality of his own life in general 
(Veenhoven, 1993)

E. Diener Life satisfaction is a general assessment of feelings 
and attitudes about life at a particular point in time; 
is one of the main indicators of human well-being; 
based on comparison of current living conditions 
with expected benchmarks (Diener, 2015)

D. Kahneman Life satisfaction is a global retrospective judg-
ment, which is most often formulated only when 
it is asked about, and, as a result, is determined by 
the mood of the respondent, his memories and the 
conditions of the survey (Kahneman & Krueger, 
2006)

N.V. Andreenkova Life satisfaction is “the cognitive side of subjective 
well-being, which is complemented by the affec-
tive side — positive and negative emotions that a 
person experiences at some point in time” (And
reenkova, 2010)

I.A. Dzhidar’yan Life satisfaction is understood as a system of a per-
son’s relationship to himself and to various aspects 
of life, which determines the measure of self-ac-
ceptance, the dominant mood and mental state in 
general (Dzhidar`yan, 2013)

L.V. Kulikov Satisfaction “is a kind of indicator that reflects a 
system of interrelated elements of a person’s at-
titude to his life, including the acceptance of its 
content, as well as comfort and mental well-being” 
(Kulikov, 2000)

R.M. Shamionov Life satisfaction “is a complex, dynamic socio-psy-
chological formation based on the integration 
of cognitive and emotional-volitional processes, 
characterized by a subjective emotional-evaluative 
attitude and possessing a motivating force that pro-
motes action, search, management of internal and 
external objects” (Shamionov, 2013)

1  На 1 января 2005–2019 гг.: мужчины в возрасте 60 лет и бо-
лее, женщины в возрасте 55 лет и более; на 1 января 2020–2021 гг.: 
мужчины в возрасте 61 лет и более, женщины в возрасте 56 лет 
и более.

ляции (Федеральная служба…, 2022). В этих условиях 
важной гуманитарной и социальной задачей стано-
вится обеспечение не просто продолжительности, но 
и качества жизни старшего поколения, в связи с чем 
наблюдается увеличение внимания психологической 
науки к изучению его показателей и факторов. Одним 
из центральных параметров качества жизни, напря-
ду с физическим, финансовым, социальным благопо-
лучием, является субъективная удовлетворенность 
жизнью — комплексный психологический конструкт, 
описывающий общее отношение человека к жизни, 
сопряженный с переживаниями счастья, субъектив-
ного и психоэмоционального благополучия (Бенко, 
2015; Беловол, 2018). Причем удовлетворенность жиз-
нью зачастую рассматривается как базовый компо-
нент субъективного благополучия (Diner, 1984). На 
данный момент не существует единого согласованно-
го определения понятия удовлетворенности жизнью, 
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но общим местом различных подходов является ука-
зание на его субъективно-оценочный характер, как в 
когнитивном, так и в эмоциональном плане (табл. 1). 

В пожилом возрасте переживание удовлетворен
ности жизнью приобретает особый смысл и выра-
жается в таких показателях, как генерализованная 
оценка прожитой жизни в целом, сохраняющийся 
жизненный интерес и актуальное желание жить как 
можно дольше. Целым рядом авторов удовлетворен-
ность прожитой жизнью рассматривается как фактор 
благополучного или позитивного старения (E. Diener, 
L. Carstensen, B. Neugarten, Л.А. Головей, Е.А. Серги-
енко, О.Ю. Стрижицкая и др.). При этом факторы са-
мой удовлетворенности жизнью в пожилом возрас-
те остаются дискуссионными. Вклад объективных 
условий жизненной ситуации пожилого человека в 
оценку удовлетворенности изучается в связи со сфе-
рами здоровья, семейного и профессионального ста-
туса. Важно, что доминирующим является предпо-
ложение о субъективном характере оценки на фоне 
самых разных жизненных достижений и актуального 
состояния. Геронтопсихологи (Хойфт, 2003) полага-
ют, что фактическое самочувствие пожилых людей 
определяется не столько состоянием соматического 
здоровья, сколько его субъективным оцениванием 
в контексте общего состояния. На основании целого 
ряда эмпирических исследований под руководством 
Е.А.  Сергиенко убедительно продемонстрировано, 
что в период старения при нарастании потери фи-
зического здоровья все большее значение для удов-
летворенности качеством жизни приобретают пси-
хологические ресурсы; среди них восприятие своего 
возраста, субъективное занижение которого связано 
с более высокой удовлетворенностью и позитивной 
временной перспективой (Сергиенко, 2019), что со-
гласуется с данными группы Л.А.  Головей о сопря-
женности субъективных оценок здоровья и будуще-
го с оценкой удовлетворенности жизнью (Головей, 
2014). Как установлено Т.Ф. Сусловой и С.В. Жучко-
вой, для лиц пожилого возраста с высоким уровнем 
удовлетворенности характерно проявление большей 
осмысленности жизни, заинтересованности в де-
ятельности, удовлетворенности самореализацией, 
сниженная выраженность внутриличностных кон-
фликтов и рассогласованности между ценностями и 
их доступностью (Суслова, 2014). Это хорошо корре-
спондируется с обобщенным суждением Э. Динера о 
том, что субъективное отношение личности к жизни 
может оказывать влияние на состояние показателей 
психического здоровья даже в большей степени, чем 
объективные факторы (Diener, 2015).

Говоря о социально-психологических факторах 
благополучного старения важно помнить, как под-
черкивает О.В.  Краснова, что удовлетворенность, 
самочувствие и способность к адаптации в пожилом 
возрасте во многом зависят от образа жизни челове-
ка, способов преодоления стрессов и приспособления 
к изменениям (Краснова, 2010). При изучении зави-
симости субъективного благополучия в пожилом 
возрасте от характера образа жизни Н.С. Павловой и 
Е.А. Сергиенко эмпирически выявлено, что активный 

образ жизни способствует поддержанию более высо-
ких оценок качества жизни, ориентации на будущее 
и положительной иллюзии в оценке субъективного 
возраста (Павлова, 2020). Социальная вовлеченность 
помогает избежать пожилым людям переживание 
одиночества, близкое к переживанию социальной 
смерти, страх которой входит в число приоритетных 
опасностей возраста (Лазарянц, 2010), ведь главная 
драма пожилого человека (не считая инвалидность, 
тяжелую болезнь, нищету или беспризорность) — 
драма невостребованности (Кадырова, 2019). При со-
циальной отчужденности у пожилых людей наблю-
дается формирование отношения к старости как к 
непродуктивной части жизни (Боженкова, 2016), раз-
виваются склонность к самообвинениям и депрессии 
(Левченко, 2014). Потенциал социальной вовлеченно-
сти пожилых людей активно изучается в профессио-
нальной и семейной сферах жизни. Установлено, что 
кризисные переживания для стареющего человека 
обусловлены в значительной мере фактом выхода на 
пенсию (Стрижицкая, 2018), а продолжающие рабо-
тать пожилые люди имеют меньшую склонность к по-
нижению самооценки, чем неработающие (Фирсова, 
2012).

При невозможности продлевать профессиональ-
ную занятость важным является развитие через об-
учение и сохранение социально значимых ролей в 
семье. Негативные последствия старения могут быть 
компенсированы выполнением задач в новых контек-
стах, в частности в продолжающемся обучении и ког-
нитивной тренировке (Kessler et al., 2009). При всех 
рисках зависимой позиции и потери автономности 
(Haak et al., 2007) семья становится источником смыс-
ла и дальнейшего безопасного существования в усло-
виях ухудшающегося соматического благополучия 
(Стюарт-Гамильтон, 2002). Группой О.П. Степановой 
показано, что у семейных пожилых людей удовлетво-
ренность жизнью выше, чем у одиноких: они прояв-
ляют большую заинтересованность к жизни, способ-
ны положительно оценивать свою прошлую жизнь, с 
оптимизмом смотреть в будущее; при этом вне зави-
симости от семейного статуса проживания преобла-
дающими мотивами у пожилых является стремление 
к общению, творческой активности, социальной по-
лезности (Степанова, 2016).

Таким образом, удовлетворенность жизнью в пе-
риод старения является объектом систематических 
исследований, однако комплексное их взаимодей-
ствие еще изучено недостаточно, а мера социальной 
активности часто ограничена семейной и професси-
ональной сферами. Это обусловило наше обращение 
к рассмотрению удовлетворенности жизнью вовле-
ченных в волонтерскую деятельность пожилых лю-
дей с учетом семейного статуса и личностных осо-
бенностей.

Цель и гипотеза исследования 

Цель исследования — изучение психологических 
предикторов удовлетворенности жизнью людей стар-
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шего возраста (на примере клиентов благотворитель-
ного фонда). 

Гипотеза исследования: уровень удовлетворен-
ности жизнью людей старшего возраста выше при 
проживании со своими родными, использовании 
ресурсного личностного комплекса (осмысленность, 
жизнестойкость, проактивное совладание) и вовле-
ченности в социально значимую волонтерскую дея-
тельность.

Выборка

Исследование проводилось на базе Межрегио-
нальной общественной организации инвалидов и 
пенсионеров «Еврейский Благотворительный Центр 
«Забота-Хэсэд Авраам» (Санкт-Петербург), где дей-
ствует более 25 благотворительных программ, вклю-
чая медико-социальную реабилитацию, дневной 
центр, программы помощи родственникам и людям 
с синдромом Альцгеймера, прокат реабилитацион-
ного оборудования и другие. Участники исследова-
ния — 60 неработающих клиентов благотворитель-
ного центра 65–85 лет (µ  =  74,8 лет), 44 женщины. 
На пенсии находятся 5–10 лет  — 15 человек (25%); 
15–20 лет — 17 (28,3%), 20–25 лет — 14 (23,3%), более 
25 лет — 9 (15%). 40% респондентов (n = 24) женаты 
или замужем, 32% респондентов (n = 19) вдовствуют, 
28% (n = 17) холосты или разведены. 22 человека 37% 
одиноко проживающих (n = 22), 33% проживающих с 
супругами (n = 20) и 30% проживающих с детьми или 
другими родственниками (n = 18). 

50% респондентов занимают в Центре, кроме кли-
ентской, волонтерскую позицию, выполняя различ-
ные обязанности на условиях добровольной помощи. 
Сообразно своей специальности, интересам, возмож-
ностям участвуют в жизни благотворительного Цен-
тра: ведут занятия в кружках художественной само-
деятельности, декоративно-прикладного творчества, 
спортивные занятия, осуществляют мелкий бытовой 
ремонт по заявкам от других участников (розетки, 
утюги и т.п.), помогают сотрудникам вести докумен-
тооборот, работают на ресепшн, раздают обеды в 
столовой, помогают одеваться и принимать пищу по-
допечным дневного центра с выраженными демент-
ными нарушениями. 

Методы и методики 

Для сбора эмпирических данных использовались 
психодиагностические инструменты.

Методика «Индикатор копинг-стратегий» Д. Амир-
хана (адаптация Н.А. Сироты и В.М. Ялтонского) — 
опросник из 33 утверждений, позволяет выявить 
предпочтение трех копинг-стратегий: разрешение 
проблем, поиск социальной поддержки и избегание 
проблем.

Методика «Тест смысложизненных ориентаций 
(СЖО)» Д.А. Леонтьева из 20 утверждений выявляет 
смысложизненные ориентации человека по субшка-

лам: цели в жизни, процесс жизни, результат жизни, 
локус контроля — Я, локус контроля — жизнь, а так-
же общий показатель осмысленности жизни.

Методика «Тест жизнестойкости» С. Мадди (моди-
фикация Е.Н. Осина и Е.И. Рассказовой) из 24 утверж-
дений оценивает жизнестойкость личности, понима-
емую как система представлений человека, которые 
препятствуют формированию внутреннего напря-
жения и способствуют совладанию со стрессовыми 
ситуациями: вовлеченность, контроль и принятие 
риска.

«Методика диагностики уровня социальной фру-
стрированности» Л.И.  Вассермана позволяет вы-
явить степень удовлетворенности (как отсутствие 
фрустрированности) социальными достижениями 
в основных аспектах жизнедеятельности. Включает 
20 пунктов, описывающих различные сферы жизни 
человека, удовлетворенность которыми опрашива-
емому предлагается оценить по шкале: полностью 
удовлетворен — 0, скорее удовлетворен — 1, затруд-
няюсь ответить — 2, скорее не удовлетворен — 3, не 
удовлетворен полностью — 4. 

Для статистического анализа данных использова-
лись критерий Краскелла–Уоллиса, U-критерий Ман-
на–Уитни, двухкомпонентный кластерный анализ, 
регрессионный анализ. Расчеты произведены с по-
мощью статистического пакета программ SPSS 22.0.

Результаты

Произведенный на собранных данных первичный 
статистический анализ позволил охарактеризовать 
выраженность измеряемых параметров у участников 
исследования. 

Согласно данным по «Методике диагностики уров-
ня социальной фрустрированности» Л.И. Вассерма-
на, фрустрированность в различных сферах жизни 
для опрошенных пожилых людей находится в сред-
нем диапазоне значений со сдвигом в сторону низких 
показателей: умеренно-неопределенная у 35% (n = 21), 
сниженная у 65% (n = 39). Это свидетельствует об уме-
ренном благополучии социально-психологического 
состояния респондентов. 

Методика «Тест жизнестойкости» С. Мадди об-
наружила сдвиг центральной тенденции по шкалам 
опросника в сторону сниженных показателей. Для ос-
новной части выборки свойственны средний (n = 32, 
53,4%) и низкий (n = 26, 43,3%) уровень жизнестойко-
сти. При этом в большей степени эта тенденция вы-
ражена для шкал контроля (n = 3, доля высоких ре-
зультатов 5%) и принятия риска (n = 2, доля высоких 
результатов 3,3%) в сравнении со шкалой вовлечен-
ности (n = 8, доля высоких результатов 13,3%).

Данные опроса по методике «Индикатор копинг-
стратегий» Д. Амирхана свидетельствуют о преиму-
щественном использовании пожилыми клиентами 
благотворительного фонда конструктивных страте-
гий разрешения проблем (средняя частота использо-
вания в 66,7%, n = 40) и поиска социальной поддерж-
ки (средняя частота использования в 53,3%, n = 32) для 
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совладания со сложными жизненными ситуациями и 
обстоятельствами. Стратегия избегания проблем мо-
жет быть названа периферически используемой (доля 
низких показателей предпочтения 85%, n = 51). 

Методика «Тест смысложизненных ориентаций 
(СЖО)» Д.А. Леонтьева позволила установить фоку-
сированность большей части выборки в зоне норма-
тивных значений со сдвигом в показатели высокой 
смыслонаполненности по шкалам: Цели в жизни 
(n = 31; 51,7%), Процесс жизни (n = 24; 40%), Резуль-
тат жизни (n = 24; 40%), Локус контроля — Я и Локус 
контроля — жизнь (n  =  31; 51,7%). Общий высокий 
уровень осмысленности жизни выявлен у 31 респон-
дента (51,7%), а средние и низкие значения были вы-
явлены у 28 (46,6%) и 1 (1,7%) респондента. 

Для проверки различий в удовлетворенности 
жизнью пожилых людей с различными условиями 
проживания был проведен сравнительный анализ с 
помощью критериев Краскелла–Уоллиса и Манна–
Уитни (табл. 2). В целом данные свидетельствуют, что 
удовлетворенность жизнью статистически значимо 
не различается в группах сравнения. Однако парци-
альные различия на уровне тенденции обнаружива-
ются, если обратить внимание, что среднее значение 
фрустрированности ниже всего для проживающих с 
супругами и выше для проживающих одиноко или с 

Таблица 2. Сравнительный анализ параметров в группах c различным типом проживания

Измеренные параметры 

Среднее значе­
ние в группе 
одинокопро­
живающих, 

n = 22

Среднее значе­
ние в группе, 

проживающих 
с супругами, 

n = 20

Среднее значе­
ние в группе, 

проживающих 
с родственни­

ками, n = 18

Сравнение респондентов 
трех групп по типу  

проживания

Сравнение одинокопро­
живающих с остальными 

респондентами

Хи-квадрат  
Краскелла–Уоллиса p U-критерий  

Манна–Уитни p

Методика «Индикатор копинг-стратегий» Д. Амирхана
Разрешение проблем 21,955 25,45 23,944 4,862 0,088 291 0,05
Поиск социальной под-
держки 20,227 19,1 23,111 5,675 0,059 385,5 0,616

Избегание проблем 20 18,45 20,167 2,578 0,276 358 0,354

Методика «Тест смысложизненных ориентаций (СЖО)» Д.А. Леонтьева
Цели в жизни 25,955 35,15 29,333 17,058 0,0001 209,5 0,001
Процесс жизни 21,818 29,95 26,389 15,616 0,0001 198,5 0,001
Результат жизни 20,864 27,4 24,333 15,396 0,0001 196 0,001
Локус контроля — Я 17,591 21,7 19,389 7,303 0,026 280,5 0,034
Локус контроля — жизнь 25 31,4 27,778 11,936 0,003 241 0,006
Осмысленность жизни 84,364 107,65 92,944 14,951 0,001 229,5 0,004

Методика «Тест жизнестойкости» С. Мадди
Вовлеченность 17,182 22,35 19,833 7,944 0,019 254,5 0,012
Контроль 11,864 14,4 12,889 3,012 0,222 317,5 0,121
Принятие риска 8,727 9,5 8,333 1,624 0,444 391 0,677
Жизнестойкость 37,773 46,25 41,056 4,920 0,085 296 0,061

«Методика диагностики уровня социальной фрустрированности» Л.И. Вассермана
Уровень фрустрированности 2,185 2,073 2,385 2,828 0,243 408 0,878

родственниками. При этом статистически значимо в 
группах сравнения различаются параметры ресурс-
ного личностного комплекса. Состоящие в браке 
пожилые люди чаще используют активный копинг, 
направленный на разрешение проблем, реже зани-
мают избегательную позицию или обращаются за 
генерализованно понимаемой социальной поддерж-
кой, вероятно, обладая ею в лице супруга. Для них 
статистически значимо выше осмысленность жизни 
и ощущение вовлеченности в жизненные процессы. 
Группой с выраженно ослабленным ресурсным ком-
плексом, нуждающейся в пристальной социальной 
заботе, ожидаемо обнаружена выборка одиноко-
проживающих пожилых людей. Для них характерна 
реже демонстрируемая способность к активному са-
мостоятельному разрешению проблем, значимо сни-
жена осмысленность жизни как в процессуальных, 
так и в результативных показателях, а также выра-
жено ощущение низкой жизненной вовлеченности 
и интереса. 

Анализ различий в группах пожилых волонтеров 
и подопечных благотворительного фонда по крите-
рию Манна–Уитни (табл. 3) обнаружил, что в груп-
пе пожилых волонтеров благотворительного фонда 
удовлетворенность жизнью статистически значимо 
выше. При этом для данной группы характерна бо-
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говых стратегиях направленности на самостоятель-
ное разрешение жизненных проблем, выраженной 
осмысленностью жизни в ее процессе и результатах, 
убежденностью в зависимости жизни от собственных 
усилий. Напротив, люди с выраженной социальной 
фрустрированностью характеризуются более низкой 
верой в себя и свои силы, что сопровождается готов-
ностью чаще прибегать к социальной поддержке для 
разрешения жизненных трудностей, менее выражен-
ным переживанием целеустремленности и вовлечен-
ности в жизненные процессы.

Для проверки предикторного характера связей 
переживания удовлетворенностью жизнью с осо-
бенностями ресурсного личностного комплекса 
проведена процедура множественного регрессион-
ного анализа методом пошагового отбора (табл. 5). 
Проверялись каузальные модели в отношении удов-
летворенности жизнью и жизнестойкости. Модель 
предикторов удовлетворенности жизнью обладает 
скромной объяснительной дисперсией в 34,5% с ос-
новным вкладом в оценку удовлетворенности жиз-
нью переменных контроля: по шкалам СЖО и Теста 
жизнестойкости. Модель предикторов жизнестой-
кости обладает достаточно высокой информатив-
ностью (до 70% дисперсии) и показывает, что более 
высокий уровень жизнестойкости наблюдается у по-

лее высокая осмысленность жизни, как в ее процессе, 
так и в оценке ее результатов. Они больше уверены в 
подконтрольности жизни своим усилиям и решени-
ям, ориентированы на более активное использование 
копинга через разрешение проблем.

Для проверки гипотезы о связанности у пожилых 
людей удовлетворенности жизнью с особенностя-
ми личностного ресурсного комплекса опрошенные 
были разделены при помощи двухкомпонентного кла-
стерного анализа по методике Л.И. Вассермана на две 
группы: с более низким (n = 29, фрустрированность 
µ = 2,67) и более высоким (n = 31, фрустрированность 
µ = 1,77) уровнем удовлетворенности жизнью. Анализ 
профиля удовлетворенности по различным жизнен-
ным сферам для контрастных кластеров показывает 
более выраженную фрустрированность пожилых лю-
дей с низкой удовлетворенностью в области здоровья 
и материального благополучия; они в меньшей сте-
пени довольны своим образом жизни, проведением 
досуга и отношениями с людьми (рис. 1).

Анализ по критерию Манна–Уитни показал разли-
чия по подавляющему большинству изучаемых лич-
ностных параметров между выделенными кластер-
ными группами (табл. 4). Пожилые с более высокой 
удовлетворенностью жизнью отличаются увлечен-
ностью происходящим, доминированием в копин-

Table 2. Comparative analysis of parameters in groups with different types of residence

Measured parameters 

Average value 
in the group 

of single resi­
dents, n = 22 

Average value 
in the group 
living with 

spouses, n = 20 

Average value 
in the group 

living with rela­
tives, n = 18 

Comparison of respon­
dents of three groups by 

type of residence 

Comparison of single 
residents with other 

respondents

Chi-squared 
Kruskell–Wallis p Mann–Whitney 

U test p

Method “Indicator of coping strategies” by D. Amirkhan
Problem resolution 21.955 25.45 23.944 4.862 0.088 291 0.05
Seeking social support 20.227 19.1 23.111 5.675 0.059 385.5 0.616
Avoiding problems 20 18.45 20.167 2.578 0.276 358 0.354

Methodology “Test of life-meaning orientations (SJO)” D.A. Leontyev
Goals in life 25.955 35.15 29.333 17.058 0.0001 209.5 0.001
Life process 21.818 29.95 26.389 15.616 0.0001 198.5 0.001
The result of life 20.864 27.4 24.333 15.396 0.0001 196 0.001
Locus of control — I 17.591 21.7 19.389 7.303 0.026 280.5 0.034
Locus of control — life 25 31.4 27.778 11.936 0.003 241 0.006
Meaningfulness of life 84.364 107.65 92.944 14.951 0.001 229.5 0.004

“Resilience test” S. Muddy
Involvement 17.182 22.35 19.833 7.944 0.019 254.5 0.012
Control 11.864 14.4 12.889 3.012 0.222 317.5 0.121
Risk acceptance 8.727 9.5 8.333 1.624 0.444 391 0.677
Vitality 37.773 46.25 41.056 4.920 0.085 296 0.061

“Method of diagnosing the level of social frustration” L.I. Wasserman
Frustration level 2.185 2.073 2.385 2.828 0.243 408 0.878
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Таблица 3. Сравнительный анализ параметров в группах подопечных и волонтеров 

Измеренные параметры Среднее значение в группе 
подопечных, n = 30

Среднее значение в группе 
волонтеров, n = 30

U критерий 
Манна–Уитни

p

Методика «Индикатор копинг-стратегий» Д. Амирхана
Разрешение проблем 21,8 25,633 214,500 0,0001
Поиск социальной поддержки 21,433 20 399,000 0,449
Избегание проблем 19,933 19,133 395,000 0,413

Методика «Тест смысложизненных ориентаций (СЖО)» Д.А. Леонтьева
Цели в жизни 25,667 34,4 128,500 0,0001
Процесс жизни 22,267 29,533 131,500 0,0001
Результат жизни 21,633 26,533 194,000 0,0001
Локус контроля — Я 16,533 22,467 121,500 0,0001
Локус контроля — жизнь 24,733 31,2 168,000 0,0001
Осмысленность жизни 82,167 107,233 90,000 0,0001

Методика «Тест жизнестойкости» С. Мадди
Вовлеченность 15,6 23,8 83,500 0,0001
Контроль 10,4 15,633 133,000 0,0001
Принятие риска 7,233 10,5 173,500 0,0001
Жизнестойкость 33,233 49,933 79,500 0,0001

«Методика диагностики уровня социальной фрустрированности» Л.И. Вассермана
Уровень фрустрированности 2,53 1,89 128,00 0,0001

Рис. 1. Профиль фрустрированности в различных жизненных сферах групп с разной удовлетворенностью жизнью 
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Fig. 1. Frustration profile in different life spheres of groups with different life satisfaction
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Table 3. Comparative analysis of parameters in the groups of wards and volunteers

Measured parameters Mean value in the group of 
wards, n = 30 

Mean value in the group of 
volunteers, n = 30 

Mann-Whitney 
U test p

Method “Indicator of coping strategies” by D. Amirkhan
Problem resolution 21.8 25.633 214.500 0.0001
Seeking social support 21.433 20 399.000 0.449
Avoiding problems 19.933 19.133 395.000 0.413

“Test of life-meaning orientations (LMO)” D.A. Leontiev
Goals in life 25.667 34.4 128.500 0.0001
Life process 22.267 29.533 131.500 0.0001
The result of life 21.633 26.533 194.000 0.0001
Locus of control — I 16.533 22.467 121.500 0.0001
Locus of control — life 24.733 31.2 168.000 0.0001
Meaningfulness of life 82.167 107.233 90.000 0.0001

“Resilience test” S. Muddy
Involvement 15.6 23.8 83.500 0.0001
Control 10.4 15.633 133.000 0.0001
Risk acceptance 7.233 10.5 173.500 0.0001
Vitality 33.233 49.933 79.500 0.0001

“Method of diagnosing the level of social frustration” L.I. Wasserman
Frustration level 2.53 1.89 128.00 0.0001
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Таблица 4. Сравнительный анализ параметров в кластерах пожилых людей с разным уровнем удовлетворенности жизнью 

Измеренные параметры 
Среднее значение в группе с 
более низкой удовлетворен­

ностью жизнью, n = 29

Среднее значение в группе с 
более высокой удовлетворен­

ностью жизнью, n = 31

U  
Манна–Уитни p

Методика «Индикатор копинг-стратегий» Д. Амирхана
Разрешение проблем 21,759 25,548 204,500 0,001
Поиск социальной поддержки 21,724 19,774 376,000 0,275
Избегание проблем 19,379 19,677 417,000 0,628

Методика «Тест смысложизненных ориентаций (СЖО)» Д.А. Леонтьева
Цели в жизни 25,828 33,968 148,500 0,0001
Процесс жизни 23,034 28,581 184,500 0,0001
Результат жизни 22,241 25,806 256,000 0,004
Локус контроля — Я 16,517 22,290 141,000 0,0001
Локус контроля — жизнь 24,690 31,032 178,000 0,0001
Осмысленность жизни 83,276 105,387 134,500 0,0001

Методика «Тест жизнестойкости» С. Мадди
Вовлеченность 16,621 22,581 184,000 0,0001
Контроль 10,586 15,290 168,000 0,0001
Принятие риска 7,517 10,129 225,000 0,001
Жизнестойкость 34,724 48,000 155,000 0,0001

«Методика диагностики уровня социальной фрустрированности» Л.И. Вассермана
Уровень фрустрированности 2,6737 1,7717 0,001 0,0001

Table 4. Comparative analysis of parameters in clusters of older people with different levels of life satisfaction

Measured parameters Mean value in the group of 
wards, n = 29 

Mean value in the group of 
volunteers, n = 31 

Mann-Whitney 
U test p

Method “Indicator of coping strategies” by D. Amirkhan
Problem resolution 21.759 25.548 204.500 0.001
Seeking social support 21.724 19.774 376.000 0.275
Avoiding problems 19.379 19.677 417.000 0.628

“Test of life-meaning orientations (LMO)” D.A. Leontiev
Goals in life 25.828 33.968 148.500 0.0001
Life process 23.034 28.581 184.500 0.0001
The result of life 22.241 25.806 256.000 0.004
Locus of control — I 16.517 22.290 141.000 0.0001
Locus of control — life 24.690 31.032 178.000 0.0001
Meaningfulness of life 83.276 105.387 134.500 0.0001

“Resilience test” S. Muddy
Involvement 16.621 22.581 184.000 0.0001
Control 10.586 15.290 168.000 0.0001
Risk acceptance 7.517 10.129 225.000 0.001
Vitality 34.724 48.000 155.000 0.0001

“Method of diagnosing the level of social frustration” L.I. Wasserman
Frustration level 2.6737 1.7717 0.001 0.0001
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Таблица 5. Психологические предикторы удовлетворенности жизнью и жизнестойкости

Модель 1.  
Предикторы удовлетворенности жизнью

Модель 2.  
Предикторы жизнестойкости

R 0,588 0,834
R-квадрат 0,346 0,695
Скорректированный R-квадрат 0,323 0,673
Стандартная ошибка оценки 0,45217 6,6878

Регрессия Сумма квадратов 6,160 5602,602
ст.св. 2 4

Средний квадрат 3,080 1400,650

F 15,065 31,316

p 0,0001 0,0001

Предикторы t p Предикторы t p
Локус контроля — Я –2,62 0,011 Осмысленность жизни 7,606 0,001
Контроль –2,59 0,012 Отношениями с друзьями –3,1 0,003

Избегание –2,74 0,008
Отношения  
с родственниками –2,21 0,031

Table 5. Psychological predictors of life satisfaction and resilience

Model 1.  
Life satisfaction predictors 

Model 2.  
Hardiness predictors

R 0.588 0.834
R-square 0.346 0.695
Adjusted R-square 0.323 0.673
Standard error of estimation 0.45217 6.6878

Regression Sum of squares 6.160 5602.602
d. f. 2 4
Medium square 3.080 1400.650

F 15.065 31.316

p 0.0001 0.0001

Predictors t p Predictors t p
Locus of control — I –2.62 0.011 Meaningfulness of life 7.606 0.001
Control –2.59 0.012 Relationships with friends –3.1 0.003

Avoidance –2.74 0.008
Relations with relatives –2.21 0.031

жилых людей, способных к осмысленной жизненной 
позиции, редко использующих неконструктивный 
способ совладания через избегание, удовлетворен-
ных своими социальными отношениями с друзьями 
и родственниками. Пожилые люди ощущают себя 
более благополучно, если сохраняют контроль над 
жизненными обстоятельствами, своим поведением 
и самочувствием, а в случае невозможности этого — 
над пониманием и принятием жизненной ситуации 
через придание ей смыслов.

Обсуждение

Согласно полученным данным, подтверждается 
идея о многоплановой обусловленности оценки удов-
летворенности жизнью в пожилом возрасте. При этом 
связанность удовлетворенности жизнью с харак-
тером семейной ситуации не играет определяющей 
роли. Только на уровне тенденции можно говорить о 
том, что самой уязвимой социальной группой, нужда-
ющейся в наиболее интенсивной поддержке, являют-
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ся одиноко проживающие клиенты благотворитель-
ного фонда. Психологический профиль опрошенных 
пенсионеров с разными условиями проживания по-
зволяет предположить, что не сам характер семей-
ного статуса, но в сочетании с личностной позицией 
пожилых людей создает переживание жизненной си-
туации как удовлетворительной или фрустрирующей. 
Удовлетворенность жизнью и жизнестойкость выше 
при активном использовании личностных ресурсов, 
связанных с наполнением смыслом жизни во всей 
ее целостности, стремлением влиять на жизненную 
ситуацию через ее принятие или изменение, готовно-
сти к переменам и поиску разрешений возникающих 
трудностей собственными усилиями или конструк-
тивно запрашиваемой социальной помощи. 

Выявленный предикторный характер отношений 
между оценкой удовлетворенности жизнью, и жиз-
нестойкостью и уровнем осмысленности и контро-
лируемости жизни, может быть лучше всего объяс
нен с точки зрения психологических подходов со 
стержневым пониманием важности субъектной или 
самодетерминантной позиции личности в разви-
тии (С.Л. Рубинштейн, Д.А. Леонтьев, Т.О. Гордеева, 
А. Бандура, Э. Деси, Р. Райан, Дж. Роттер и др.). Как 
утверждал Б.Г.  Ананьев в одной из первых концеп-
ций геронтогенеза, можно выделить два вариантов 
старения, дивергентный и конвергентный, где по-
следний характеризуется компенсаторной ролью, 
при которой умеренное изменение жизнеспособно-
сти сочетается с продолжающейся реализацией по-
тенциала личности, требует включенности активной 
жизненной позиции (Ананьев, 2001). Это хорошо со-
гласуется с современными моделями благополучного 
старения. Для обеспечения непрерывности личност-
ного развития пожилого человека необходимо про-
должать вести активную творческую и социальную 
жизнь, обдумывать свой жизненный опыт, твор-
чески переосмысливать его и использовать в акту-
альной жизненной ситуации (Краснова, 2010). Клю-
чевым фактором, обеспечивающим полноценную, 
интересную жизнь в пожилом возрасте является са-
модетерминация, проявляющаяся в ощущении соб-
ственной свободы выбора, ощущении личностной 
значимости, креативности мышления, спонтанности 
(Даведюк, 2014). В концепции позитивного старения 
О.Ю. Стрижицкой подчеркивается, что с возрастом 
субъектность человека, способность к самоорганиза-
ции и саморегуляции собственной жизни имеют по-
тенциал роста за счет именно фактора самодетерми-
нации (Стрижицкая, 2013; Стрижицкая, 2018). 

Ценным результатом являются выявленные пара-
метры удовлетворенности жизнью у недостаточно 
ранее эмпирически изучавшихся волонтеров пожи-
лого возраста. Выбирающие волонтерскую деятель-
ность пожилые люди считают свою жизнь интерес-
ной, переживают удовлетворенность от собственной 
самореализации и ощущают подконтрольность жиз-
ненных изменений. Они занимают не объектно-по-
требительскую позицию при получении социальной 
помощи, а посильно участвуют в создании среды 
благотворительного фонда и помощи нуждающим-

ся, проявляя себя полноценными субъектами соци-
ального взаимодействия. Не случайно, из всех ком-
понентов психологического благополучия, наиболее 
тесно связано с удовлетворенностью жизнью именно 
управление средой (Schindler, 2014). При оказании 
социальной помощи, как и в случае семейного взаи-
модействия пожилых людей важно, «чтобы человек 
был не только объектом, но и субъектом этих отно-
шений, не только нуждался в понимании и поддерж-
ке других, но и сам их проявлял» (Головей, 2014, с. 9), 
ведь качество жизни в пожилом возрасте, даже при 
снижении оценок здоровья, выше при возможности 
вести активный образ жизни (Павлова, 2020). Волон-
терство помогает наполнить жизнь смыслами соци-
альной полезности, сопричастности и реализовать 
потребность в генеративности, которая определя-
лась Э. Эриксоном как стремление человека обеспе-
чить «наследие», внести изменения в окружающую 
среду. Наряду с воспитанием следующих поколений 
и наставничеством, волонтерство наилучшим обра-
зом обеспечивает генеративность (Полякова, 2017).

Ограничение результатов исследования связано 
локальностью обследованной выборки, которую в 
перспективе можно преодолеть за счет включен-
ности пожилых людей, как в клиентской, так и до-
бровольческой позиции в иных благотворительных 
организациях. Еще одно ограничение связано с 
кросс-секционным дизайном исследования, что не 
позволяет говорить о причинных отношениях между 
измеренными параметрами в части влияния вовле-
ченности в добровольчество на удовлетворенность 
жизнью. Альтернативным объяснением может быть 
более высокое благополучие и наличие активного 
личностного ресурса у удовлетворенных жизнью 
людей старшего возраста, что приводит их в волон-
терское движение.

Заключение

Пожилые люди нуждаются в комплексной меди-
ко-психолого-социальной заботе, продуктивность 
которой демонстрируется позитивной динамикой 
не только в увеличении продолжительности, но и 
в повышении качества жизни. Полученные данные 
говорят о том, что удовлетворенность жизнью выше 
для пожилых людей, вовлеченных в практику добро-
вольчества (волонтерство) и склонных к использова-
нию таких проактивных личностных ресурсов, как 
продуктивное копинговое преодоление, стремление 
найти смысл в прошлых и текущих жизненных си-
туациях, интерес к социальной вовлеченности и со-
храняющаяся готовность не только претерпевать, 
но и активно организовывать среду своей жизни и 
жизненные изменения. Результаты исследования 
могут быть использованы для построения программ 
государственной и благотворительной помощи по-
жилым людям через практику поддержки посильно-
го добровольчества, компенсации одиночества про-
живания и пролонгации реализации личностного 
потенциала.
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Актуальность. Для нашей страны рост и повышение эффективности малого бизнеса является одним из стра-
тегических направлений. Однако не только финансовые и инфраструктурные факторы могут стимулировать рост 
бизнеса, но и социально-психологические. Изучение отношений внутри семей предпринимателей способно стать 
еще одним направлением для развития малого бизнеса в нашей стране. 

Цель. Изучение типа семейной системы с точки зрения параметров адаптивности и сплоченности у предпри-
нимателей сферы малого семейного бизнеса.

Описание хода исследования. Исследование проводилось с помощью методики FACES-3 Д. Олсона. Выборку 
составили 129 владельцев малого семейного бизнеса. Гипотезы: 1) семьи предпринимателей имеют сбалансиро-
ванную структуру; 2) с годами супружества снижется сплоченность в бизнес-семьях; 3) чем больше детей в семье, 
тем выше сплоченность семейных отношений. 

Результаты исследования. Изучение типа семейной системы показало, что 78,3% семей относятся к полу-
функциональному типу. По шкале «Сплоченность» доминируют разделенный (46,5%) и объединенный (51,9%) 
типы. По шкале «Адаптация» преобладает хаотичный тип (76%). Гипотеза 1 не подтвердилась. Однако, мы по-
нимаем высокую хаотичность как способ формирования преемственности в бизнес-семье. Гипотеза 2 подтвер-
дилась: реальная сплоченность семьи снижается с увеличением возраста владельца бизнеса (р = 0,01). Гипотеза 
3 подтвердилась: чем больше детей в бизнес-семье, тем выше реальная сплоченность семьи (р = 0,05). Сплочен-
ность в многодетных семьях предпринимателей является потенциалом для репутационного капитала семьи и 
формирования финансовой устойчивости в будущем.

Заключение. Были сформулированы рекомендации по гармонизации семейных отношений, направленные 
на поддержание и развитие межпоколенных связей. Результаты исследования позволяют сформулировать пред-
ложение в адрес Центров семейного бизнеса в отношении особой поддержки многодетных бизнес-семей. Вы-
явленные закономерности помогут улучшить демографическую ситуацию в стране и будут способствовать раз-
витию малого бизнеса.

Ключевые слова: семейный бизнес, семейные отношения, сбалансированность семейной структуры, спло-
ченность семьи, методика FACES-3 Д. Олсона. 
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Background. For our country, the growth and improvement of the efficiency of small business is one of the strategic 
directions. However, not only financial and infrastructural factors can stimulate business growth, but also socio-psycho-
logical ones. The study of relations within families of entrepreneurs can become another direction for the development of 
small business in our country. 

Objective. The aim was to study the type of family system in terms of the parameters of adaptability and cohesion 
among entrepreneurs in the sphere of small family business.

Design. The study was carried out using the FACES-3 method by D. Olson. The sample consisted of 129 small family 
business owners. Hypotheses include the following: 1) families of entrepreneurs have a balanced structure; 2) over the years 
of marriage, the cohesion in business families decreases; 3) the more children there are in the family, the higher the unity 
of family is. 

Results. The study of the family system types showed that 78.3% of families belong to the semi-functional type. On 
the scale of “Cohesion”, divided (46.5%) and united (51.9%) types dominate. On the scale of “Adaptation”, the chaotic type 
prevails (76%). Hypothesis 1 was not confirmed. However, we understand high randomness as a way to form continuity in 
a business family. Hypothesis 2 was confirmed: real family cohesion decreases with increasing age of the business owner 
(p = 0.01). Hypothesis 3 was confirmed: the more children there are in a business family, the higher the real family unity 
(p = 0.05) is. The cohesion of entrepreneurs in large families is a potential for the family’s reputation capital and the forma-
tion of financial stability in the future.

Conclusion. The article formulates recommendations for the harmonization of family relations, aimed at maintain-
ing and developing intergenerational ties. The results of the study allow us to formulate a proposal to the Family Business 
Centers regarding special support for large business families. The revealed patterns will help improve the demographic 
situation in the country and will contribute to the development of small business.

Key words: family business, family relationships, family structure balance, family cohesion, D. Olson’s FACES-3 
method.
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Введение

На открытии Центра семейного бизнеса в Ниже-
городской области вице-президент Торгово-про-
мышленной палаты РФ, главный куратор проекта 
развития семейного бизнеса Е. Дыбова выступила с 
неожиданным предложением о том, что семейный 
бизнес может стать национальной идеей для РФ1. 
В контексте мировой экономики семейный бизнес — 
фундамент экономической стабильности, так как га-
рантирует потребителям высокое качество продук-
ции и услуг. Владельцы семейного бизнеса дорожат 
своим именем и ориентируются на долгосрочную 
перспективу существования предприятий. Исследо-
вания подтверждают связь репутации и доверия в се-
мейном бизнесе с долгосрочной финансовой успеш-
ностью (Chaudhary et al., 2021).

Вместе с тем, в семейных компаниях присутствуют 
и сложности: наложение двух функционально-роле-
вых структур (деловых и родственных/супружеских 
отношений) может повышать конфликтность вза-
имодействия. При невнимании к психологическим 
аспектам совместное предприятие может терять при-
быль, а семейные отношения разрушаться.

Наше исследование направлено, с точки зрения те-
ории, на расширение представлений о структуре и 
характеристиках семейных отношений в бизнес-се-
мьях. С точки зрения практики, полученные знания 
помогут гармонизации семейных отношений с целью 
сохранения целостности семьи и развития малого се-
мейного бизнеса в нашей стране.

Круговая модель Д. Олсона в исследованиях 
бизнес-семей

Как отмечают Н. Майкл-Цабари и Й. Лави (Центр 
исследований и изучения семьи Хайфского универ-
ситета, Израиль), каждый семейный бизнес отражает 
стоящую за ним семью, поэтому ни один семейный 
бизнес не может быть изучен без понимания его се-
мьи. Несмотря на это понимание, семья часто была 
недостающим компонентом в исследованиях семей-
ного бизнеса: динамика и характеристики семьи, вла-
деющей бизнесом, изучались поверхностно (Michael-
Tsabari, Lavee, 2012). 

Наше исследование построено на подходе Д.  Ол-
сона, в основу которого положена Круговая модель 
функционирования семьи (Olson, 2000). Представим 
ее подробнее. 

Круговая модель супружеских и семейных систем 
была разработана для преодоления разрыва между 
теорией, исследованиями и практикой. Из более чем 
50 терминов, описывающих поведение семьи, Д. Ол-
сон сосредоточился на двух основных факторах, 
имеющих 4 уровня по силе выраженности:  «Спло-
ченность»  и «Адаптация /гибкость» (рис.  1). Третье 
измерение в модели — фактор «Общение» — счита-

ется вспомогательным и не имеет графической пред-
ставленности. 

Семейная сплоченность определяется как эмоцио-
нальная связь между членами семьи. В центре внима-
ния этого измерения как семейные системы уравно-
вешивают обособленность своих членов. Существует 
четыре уровня сплоченности: Разобщенный, Раздель-
ный, Связанный, Запутанный. Предполагается, что 
центральные или сбалансированные уровни спло-
ченности (Разделенные и Связанные) обеспечивают 
оптимальное функционирование семьи. Крайности 
или несбалансированные уровни (Разобщенный и 
Запутанный) рассматриваются как проблематичные 
для отношений на длительный срок. Многие пары 
и семьи, которые идут на терапию, часто попадают 
в одну из крайностей или несбалансированных об-
ластей. Когда уровни сплоченности очень высоки 
(Запутанные системы) — слишком много консенсу-
са в семье и слишком мало независимости. В другой 
крайности (Разделенные системы) — члены семьи 
имеют ограниченную эмоциональную привязан-
ность, низкую приверженность семье.

Адаптивность (Гибкость) определяется как «коли-
чество изменений в… лидерстве, ролевых отноше-
ниях и правилах взаимоотношений» (Olson & Gorall, 
2003, с.  519).  В модели также представлено четыре 
уровня измерения: Ригидный, Гибкий, Структури-
рованный, Хаотичный. Центральные или сбалан-
сированные уровни гибкости (Структурированные 
и Гибкие) способствуют хорошему супружескому 
и семейному функционированию, а крайние уров-
ни — проблематичны. По сути, гибкость фокусиру-
ется на смене лидера в семье, распределении ролей 
и стабильности правил. Ранние исследования Д. Ол-
сона выделяли преобладание Ригидности в семьях и 
склонность сохранять статус-кво (Olson, 2000). Одна-
ко семьям нужны как стабильность, так и перемены. 
Структурированные и Гибкие семьи имеют демокра-
тическое руководство, в переговоры включают детей, 
роли стабильны, но иногда могут быть взаимозаменя-
емы. Неуравновешенные браки и семьи, как правило, 
либо Ригидные, либо Хаотичные. Ригидные браки — 
когда один человек отвечает за всё и контролирует 
постоянно всех членов семьи. Как правило, семейные 
решения навязываются лидером, роли строго опре-
делены и правила не меняются. Хаотические семьи 
характеризуются неустойчивым или ограниченным 
руководством, решения импульсивны, роли неясны 
и часто переходят от одного к другому.

Супружеское или семейное общение (коммуника-
ция) — это третье вспомогательное измерение Кру-
говой модели. Вместе с тем, оно имеет решающее 
значение для «перемещения» семьи по основным 
измерениям во время консультативного процесса. 
Коммуникация в семье измеряется: навыками слу-
шания, вербализации, возможностью членов семьи 
к самораскрытию, уважением, вниманием к партне-
ру, эмпатией. Коммуникативные навыки включают в 
себя умение говорить за себя, а не за других. В иссле-
дованиях Д. Олсона было обнаружено (Olson, 2000), 
что сбалансированные системы, как правило, имеют 1  https://nta-pfo.ru/news/economy/2021/news_644781/
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очень хорошую коммуникацию, тогда как несбалан-
сированные — плохую.

Итак, шкалы «Сплоченность» и «Адаптации» опре-
деляют, насколько гармонично функционирует се-
мья. На пересечении 4-х градаций каждой из шкал 
выделяется 16 типов семей: 4 функциональных типа, 
4 дисфункциональных типа и 8 полуфункциональ-
ных типов (рис. 1).

Круговая модель Д. Олсона широко применяется в 
зарубежных исследованиях бизнес-семей: конфлик-
тов между семьей и работой во взаимосвязи с ха-
рактеристиками семьи (Neto et al., 2021), ригидности 
бизнес-семей (Michael-Tsabari, Lavee, 2012); представ-
лений супругов друг о друге во время семейных кон-
фликтов (Traupman, Smith, Florsheim, Berg, Uchino, 
2011); вовлеченности в бизнес при разных уровнях 
сплоченности и гибкости семьи (Ferrari, 2021); гиб-
кости семейной системы при принятии кадровых 
решений (Goel, Xiu, Hanson, Jones, 2019); сплочен-
ности и сбалансированности семьи в условиях кол-
лективистской модели культуры (Turkdogan, Duru, 
Balkis, 2019); управления рисками в бизнесе (Glowka, 
Kallmünzer, Zehrer, 2021). 

В России психологические исследования в области 
семейного бизнеса — это новое направление, кото-
рое только начинает развиваться (Мурзина, 2017). 
Однако не вызывает сомнение, что изучение влияния 
семейных отношений на эффективность бизнеса и, с 
другой стороны, совместного бизнеса — на семью, 
будет важным и перспективным направлением в со-
циально-психологических исследованиях. 

Ранее нами было опубликовано исследование «Ка-
кие отношения в семейном бизнесе способствуют 
прибыльности предприятия?», где показано, что «чем 
дружнее семья, тем больше шансов у нее построить 

успешный семейный бизнес» (Мурзина, Русяева, 
2021, с. 95). В своих теоретических рассуждениях мы 
опирались на постулаты теории деятельностного 
опосредования межличностных отношений А.В. Пе-
тровского: когда супруги и дети вовлечены в общий 
экономический процесс, межличностные отношения 
опосредованы содержанием групповой деятельно-
сти (проблемами и задачами их общего семейного 
предприятия). Прибыль семейного дела становится 
общегрупповой целью, и тем самым, способствует 
сплочению семьи и формированию эмоциональной 
идентификации. В обратной ситуации, когда нет 
групповой цели, у семьи меньше шансов стать спло-
ченной. Однако в случае с семейным бизнесом речь 
идет о детерминации деловых отношений специ
фикой семейных  /  супружеских отношений. Прак-
тическим выводом из представленных рассуждений 
является следующий тезис: дружная семья способна 
построить прибыльный бизнес, а разобщенная семья 
не способна сохранить прибыльное дело. 

Важным является и встречный вопрос: как бизнес 
влияет на семью? Л. Уланер (Uhlaner, 2006) предлага-
ет для ответа на него выделять внутри семьи отдель-
ную подгруппу — деловую семью, рассматривая ее 
как команду с точки зрения социальной психологии. 
Исходя из этого, успешная семья (= команда) должна 
иметь общее виденье, четкие ожидания, протоколы 
или процедуры взаимодействия (в т.ч. неформаль-
ные собрания), семейные планы, положительные 
системы вознаграждения для владельцев и сотруд-
ников (Carlock & Ward, 2001; Habbershon et al., 2003; 
Handler, 1994). Таким образом, бизнес вносит в семью 
большую структурированность. Бизнес-регламенты 
естественным образом перетекают в семейные будни 
и праздники, формируя не только бизнес-команду, но 
и повышая сплоченность (в т.ч. жёсткость, регламен-
тированность) семейных отношений. 

На сегодняшний день модель Д. Олсона использует-
ся в России для изучения дисфункциональных семей 
(Дикусар, 2020), отношений в семьях с подростками 
(Strokova, 2016; Федунина и др., 2017), особенностей 
стилей воспитания (Тодорович, Стойилькович, 2017) 
и других. Современные эмпирические данные для со-
поставления, полученные на выборках бизнес-семей, 
представлены недостаточно. 

Однако зарубежные исследования показывают, 
что семейные компании имеют преобладание типа 
«Ригидно-запутанные» отношения (Michael-Tsabari, 
2012; Turkdogan, Duru, Balkis, 2019; Ferrari, 2021). Это 
семьи с чрезвычайно высоким уровнем сплоченно-
сти и чрезвычайно низким уровнем гибкости.

Динамика сплоченности на протяжении 
жизненного цикла семьи

Научный интерес представляет изучение связи 
сплоченности со стажем семейной жизни у владель-
цев семейного бизнеса. Закономерности динамики 
сплоченности у семей, не связанных с бизнесом, пред-
ставлены в исследованиях А.В. Черникова: сплочен-

Рис. 1. Круговая модель функционирования семьи Д. Олсона

Fig. 1. Circular model of D. Olson’s family functioning
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ность наиболее велика у молодых пар, достигает ми-
нимума в семьях с подростками и снова возрастает 
между супругами после отделения детей (Черников, 
2001).

Гибкость семейной системы снижается в период 
«экспансии» (рождение детей и уход за ними), после 
чего снова возрастает. Семьи с детьми-подростками, 
согласно исследованию С.С.  Строковой (Strokova, 
2016), характеризуются повышенной конфликтно-
стью, обусловленной перестройкой системы отноше-
ний, эмоциональным дискомфортом, сложностью и 
амбивалентностью детско-родительских отношений.

Что касается представителей бизнес-семей, важ-
ной чертой сбалансированного партнерства являет-
ся конструктивное общение, которое способствует 
сплоченности и гибкости семейной системы (Lakatos, 
Martos, Manyai, Martos, 2020). Несбалансированная 
семейная система приводит к несбалансированности 
в управлении персоналом в организации, управляе-
мой семьей (Gouveia-Pereira, Gomes, Miranda, Cande-
ias, 2020).

З.З. Вахитовой установлено, что среди семей пред-
принимателей выделяются семьи с матриархальным 
и патриархальным правлением, а также эгалитарные 
семьи с равноправными партнерами. Это, по мнению 
автора, «путь к гибкости в распределении главенства 
и ролей в семье, что позволяет поддержать и сохра-
нить удовлетворенность супругов брачными отно-
шениями» (Вахитова, 2009, с. 148). В поддержку этого 
тезиса можно привести исследование Д. Шпренкель, 
Д. Олсон: наиболее благоприятным в семейной паре 
является сочетание высокой поддержки и равно-
правного лидерства (Sprenkle, Olson, 1978).

Преемственность и сплоченность  
в бизнес-семьях 

Вопрос влияния количества детей на сплоченность 
семей также важен для нашего исследования. В рабо-
тах Г.Р. Позовой отмечается, что сам факт многодет-
ности не определяет психологическое благополучие, 
но многодетные семьи имеют более высокие показа-
тели по самопринятию, положительным отношени-
ям с другими, заботе и сопереживанию; и более низ-
кие показатели по личностному росту, стремлению к 
развитию (Позова, 2016).

В бизнес-семьях важно, как происходит общение и 
передача опыта между поколениями, поскольку поми-
мо общих задач развития семьи решается задача ве-
дения и передачи бизнеса. Зарубежные исследователи 
(Hahn et al., 2021) отмечают, что успех родительского 
бизнеса способствует его передаче и заинтересован-
ности молодого поколения. Важна и эмоциональная 
вовлеченность детей в бизнес. При этом, если семья 
развивает стремление к получению высшего образо-
вания, то дети будут склонны, скорее, к основанию 
нового бизнеса, а не продолжению родительского.

Отечественные исследователи межпоколенных 
связей фиксируют, что в семьях с сохранной связью 
между поколениями происходит двусторонний об-

мен опытом между представителями разных поколе-
ний, а наследование характеризуется осознанностью 
(Сизова, 2012).

Качество родительской поддержки тоже имеет 
значение. Согласно Н.Б. Мосса и С. Керкени, роди-
тельская поддержка автономии как поощрение не-
зависимости и демонстрация предпринимательской 
ролевой модели является наиболее важным факто-
ром, стимулирующим предпринимательские намере-
ния (Moussa, Kerkeni, 2021).

Исследователи отмечают, что вопрос передачи 
управления бизнесом чаще решается в пользу пер-
венца, но при передаче бизнеса младшим детям по-
вышается вероятность его большей результативно-
сти (Calabrò et al., 2018).

Цель настоящего исследования: изучение типа се-
мейной системы с точки зрения параметров адаптив-
ности и сплоченности у предпринимателей сферы 
малого семейного бизнеса.

Задачи:
•	 теоретически изучить специфику семейных от-

ношений в семьях предпринимателей, в том числе в 
зависимости от возраста семьи, количества детей;
•	 собрать данные с помощью Шкалы семейной адап-

тации и сплоченности Д. Олсона «FACES-3» на выбор-
ке из владельцев семейного бизнеса, зафиксировав их 
социально-демографические характеристики;
•	 описать выраженность сплоченности и адапта-

ции в бизнес-семьях, во взаимосвязи с возрастом се-
мьи, количеством детей;
•	 дать рекомендации по гармонизации семейных 

отношений.
На основе литературного обзора сформулированы 

3 гипотезы:
1.	 Семьи предпринимателей сферы семейного биз-

неса имеют сбалансированную структуру.
2.	С годами супружества снижется сплоченность в 

семьях предпринимателей.
3.	Чем больше детей в семье, тем выше сплочен-

ность.

Методика

Для оценки особенностей семейной системы 
использовалась Шкала семейной сплоченности и 
адаптации «FACES-3» Д. Олсона, Дж. Портнера и 
И. Лави; в адаптации Э.Г. Эйдемиллера (Эйдемиллер, 
2006).

Для исследования социально-экономического пор-
трета респондента и бизнеса использовались закры-
тые поливариативные вопросы по переменным: пол; 
возраст; образование; количество детей, возраст се-
мьи (лет); стаж бизнеса; регион ведения бизнеса; сфе-
ра бизнеса.

Сбор данных происходил с августа 2020 по май 
2021  г. в виде онлайн-опроса на платформе Google-
form.

Выборку исследования составили 129 предпри-
нимателей — владельцы малого семейного бизнеса, 
из них 62% женщин и 38% мужчин, средний возраст 
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38,6 лет (Std. Dev. = 6,1). Такое распределение данных 
по полу мы можем считать отражающим специфику 
генеральной совокупности. Согласно мировой ста-
тистике, именно женщины, прежде всего, создают и 
развивают семейный бизнес (Salganicoff, 1990; Gillis-
Donovan & Moynihan-Bradt, 1990).

На рис. 2 представлена описательная статистика вы-
борки по полу и возрасту.

Большая часть испытуемых состоит в зарегист
рированном браке — 88,2%; в разводе — 7%; не сос
тоят в отношениях — 4,8%. Продолжительность се-
мейной жизни испытуемых составляет около 12 лет 
(Mean  =  12,2, Std. Dev.  =  6). На рис.  3 представлено 
распределение испытуемых по продолжительности 
брака.

В семьях имеется более одного ребенка (Mean = 1,6, 
Std. Dev. = 1). На рис. 4 представлено описание выбор-
ки по количеству детей в семьях с разным уровнем 
продолжительности брака.

Испытуемые имеют высокий уровень образования: 
высшее образование имеют 51%, несколько высших 
образований — 28%, ученую степень имеют 11%; за-
кончили MBA в России  /  Президентскую програм-
му — 3,5%; и среднее специальное образование имеют 
6,5%. Регионы ведения бизнеса: Тюменская область — 
77%, Урал — 5,4%, Центральный ФО — 12%.

Средняя продолжительность ведения бизнеса  — 
9 лет (Mean = 8,95, Std.Dev. = 6,1) в областях: услуги 
населению — 24%; услуги организациям — 12%; обра-
зование — 11%; строительство — 10%; и по 4,3% в сфе-
рах информационные технологии, недвижимость, 
промышленность.

Математическая обработка данных производилась 
в программе Microsoft Office Excel, статистическая 
обработка — в программе Statistica 10.0 методом ран-
говой корреляции Спирмена, однофакторным дис-
персионным анализом ANOVA, методами описатель-
ной статистики.

Рис. 2. Распределение испытуемых по полу и возрасту

Fig. 2. Distribution of subjects by gender and age

Рис. 4. Количество детей в зависимости от стажа семейной жизни

Fig. 4. Number of children depending on the length of marriage
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Результаты

Сплоченность Д. Олсон определяет через 4 типа 
семейной структуры: разобщенный, разделенный, 
связанный, запутанный. Адаптированность пред-
ставлена также четырьмя типами: ригидный, гибкий, 
структурный, хаотичный.

Соотнесение результатов с границами типов по-
зволило распределить 129 бизнес-семей в простран-
стве двух измерений (рис. 5):

Уровень семейной сплоченности в модели Д.  Ол-
сона включает 6 субшкал: эмоциональная связь, се-
мейные границы, принятие решений, время, друзья, 
интересы и отдых. Описательная статистика по ним 
представлена в табл. 1.

Таблица 1. Описательная статистика по субшкалам «Сплоченности»

Суб- 
шкалы 

Показатели Эм
оц

ио
­

на
ль

на
я 

св
яз

ь

С
ем

ей
ны

е 
гр

ан
иц

ы

П
ри

ня
ти

е 
ре

ш
ен

ий

Вр
ем

я

Д
ру

зь
я

И
нт

ер
ес

ы
  

и 
от

ды
х

Среднее 4,4 2,3 4,3 4,2 4,3 3,3
Ст.откл. 0,6 0,8 0,7 0,9 0,9 0,8
Мин 3,0 1,0 3,0 2,0 1,0 1,5
Макс 5,0 4,0 5,0 5,0 5,0 5,0
Мода 5 2,5 4 5 5 4

Table 1. Descriptive statistics on subscales “Cohesion”

Subscales 

Indicators Em
ot

io
na

l 
co

nn
ec

tio
n 

Fa
m

ily
 

bo
un

da
ri

es
 

D
ec

is
io

n 
m

ak
in

g 

Ti
m

e 

Fr
ie

nd
s 

In
te

re
st

s 
an

d 
le

is
ur

e

Mean 4.4 2.3 4.3 4.2 4.3 3.3
St. deviation 0.6 0.8 0.7 0.9 0.9 0.8
Min 3.0 1.0 3.0 2.0 1.0 1.5
Max 5.0 4.0 5.0 5.0 5.0 5.0
Mode 5 2.5 4 5 5 4

Таблица 2. Дисперсионный анализ зависимости «Сплоченно-
сти — реальной» семьи и стажа работы в бизнесе

SS
Degr. 
of —  

Freedom
MS F p

Пересечение 6975,402 1 6975,402 213,9029 0
Сплоченность 
реальная 209,746 1 209,746 6,4319 0,012421

Table 2. Dispersion analysis of the relationship between “Real cohe-
sion” in the family and work experience in business

SS
Degr. 
of —  

Freedom
MS F p

Intercept 6975.402 1 6975.402 213.9029 0
Real cohesion 209.746 1 209.746 6.4319 0.012421

Дисперсионный однофакторный анализ ANOVA 
показал значимое различие по уровням Шкалы спло-
ченности (р = 0,01) в зависимости от времени работы 
в бизнесе.

Уровень семейной адаптации в модели Д. Олсона 
включает 5 субшкал: Лидерство, Контроль, Дисци-
плина, Роли, Правила (табл. 3).

Таблица 3. Описательная статистика по субшкалам «Адаптации»

Субшкалы 

Показатели Л
ид

ер
ст

во

К
он

тр
ол

ь

Д
ис

ци
пл

и­
на Ро

ли

П
ра

ви
ла

Среднее 3,5 3,9 3,7 3,2 3,0

Ст.откл. 1,1 0,7 0,9 0,8 1,1
Мин 1,0 2,0 1,5 1,3 1,0
Макс 5,0 5,0 5,0 4,3 5,0
Мода 4 4 3 2,7 3

Table 3. Descriptive statistics on the subscales “Adaptation”

Subscales 

Indicators Le
ad

er
sh

ip

C
on

tr
ol

D
is

ci
pl

in
e

Ro
le

s

Ru
le

s

Mean 3.5 3.9 3.7 3.2 3.0

St. deviation 1.1 0.7 0.9 0.8 1.1
Min 1.0 2.0 1.5 1.3 1.0
Max 5.0 5.0 5.0 4.3 5.0
Mode 4 4 3 2.7 3

Результаты сравнительного анализа представле-
ний о реальной и идеальной семье представлены на 
рис. 6. Разница между ними определяет степень удов-
летворенности семейными отношениями.

Для проверки второй и третьей гипотез нами был 
проведен корреляционный анализ Спирмена в про-
грамме Statistica 10.0 по переменным: возраст вла-
дельца бизнеса, стаж бизнеса, продолжительность 
брака, количество детей, «Сплоченность» (реальная 
и идеальная), «Адаптация» (реальная и идеальная) 
(табл. 4).

Таблица 4. Коэффициенты корреляции между переменными Ме-
тодики FACES-3 и характеристиками владельца бизнеса и семьи

Анализируемые переменные Spearman — R p-level

Возраст & Стаж бизнеса 0,26 0,00
Стаж брака & Возраст 0,77 0,00
Стаж брака & Количество детей? 0,28 0,00
Сплоченность-и & Возраст –0,39 0,00
Сплоченность-и & Стаж брака –0,32 0,00
Сплоченность-и & Стаж бизнеса –0,26 0,00
Сплоченность-р & Возраст –0,23 0,01
Возраст & Количество детей? 0,18 0,04
Сплоченность-р & Количество детей? 0,18 0,05
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Table 4. Correlation coefficients between the variables of the FACES-3 
Methodology and the characteristics of the business owner and family

Analyzed variables Spearman — R p-level

Age & Business experience 0.26 0.00
Length of marriage & Age 0.77 0.00
Length of marriage & Number of children 0.28 0.00
Cohesion-Ideal & Age –0.39 0.00
Cohesion-Ideal & Length of marriage –0.32 0.00
Cohesion-Ideal & Business Experience –0.26 0.00
Cohesion-Real & Age –0.23 0.01
Age & Number of children 0.18 0.04
Cohesion-Real & Number of children 0.18 0.05

Обсуждение

На выборке владельцев семейного бизнеса было 
получено следующее распределение по типу сплочен-
ности (рис. 2): 0% — разобщенный 46,5% — разделен-
ный, 51,9% — объединенный и 1,6% — запутанный. 
Это позволяет говорить о тенденции к эмоциональ-
ной связанности и взаимозависимости, нежели к ав-
тономности и дистанцированности, что в целом не 
характерно для современных семей. Сравнивая с по-
лученными ранее результатами исследования семей, 
не связанных с бизнесом, можно отметить преобла-
дание среди них разобщенного типа (Федунина и др., 
2017). Вероятно, имеет специфику общая профессио-
нальная деятельность — совместный бизнес, что при-
водит к объединению семьи. 

Что касается субшкал «Сплоченности» в табл.  1, 
самые высокие показатели обнаруживаются по суб-
шкале «Эмоциональная связь» (ср. 4,4±0,6). В данную 
шкалу включены утверждения: Члены нашей семьи 
обращаются друг к другу за помощью — ср.знач. 4,5; 
Члены нашей семьи чувствуют себя очень близкими 
друг другу — ср.знач. 4,4. Также высокий балл полу
чают три субшкалы: «Друзья» (Мы с одобрением 
относимся к друзьям других членов семьи — ср.зн. 

4,3); «Время» (Мы любим проводить свободное время 
все вместе — ср.зн. 4,3) и «Принятие решений» (Мы 
советуемся друг с другом при принятии решений — 
ср.зн. 4,3).

С наименьшим средним баллом по выборке оказа-
лись представлены субшкалы «Семейные границы» 
(Мы предпочитаем общаться только в узком семей-
ном кругу — ср.зн. 2,8; Члены нашей семьи более близ-
ки с посторонними, чем друг с другом — ср.зн. 1,7) и 
«Интересы и отдых» (На семейных мероприятиях 
присутствует большинство членов семьи — ср.зн. 4,3; 
Нам трудно представить себе, что мы могли бы пред-
принять всей семьей — ср.зн. 2,3).

Интересно отметить, что высокий балл по пара-
метру «Время» коррелирует практически со всеми 
параметрами психического здоровья (Федунина, 
Банников, Вихристюк, 2017) и признается ключевым 
фактором в профилактике рискованного поведения 
подростков (Goldfarb et al., 2014). Вероятно, высокие 
показатели по этой шкале, полученные в нашем ис-
следовании, позволяют прогнозировать психическое 
благополучие и в бизнес-семьях. Разработка данного 
вопроса может стать дальнейшим направлением ис-
следований.

Следовательно, высокий уровень сплоченности в 
совместном бизнесе является характерной чертой 
таких семей. Значит ли это, что чем бизнес-семья 
больше работает вместе, тем выше сплочённость та-
ких семей? Дисперсионный однофакторный анализ 
ANOVA (табл. 2) показал значимое различие по уров-
ням Шкалы сплоченности (р = 0,01) в зависимости от 
времени работы в бизнесе: чем больше стаж бизнеса, 
тем больше разделенной является семья. Это связано 
с этапом жизненного цикла семьи и подростковым 
возрастом детей.

По типу адаптивности были получены следующие 
результаты (рис. 2): 0% — ригидный, 16,3% — гибкий, 
7,8% — структурированный, 76% — хаотичный. Та-
ким образом, явно преобладает хаотичный стиль. 
Для него, согласно ключу методики Д. Олсона, свой-
ственна неустойчивость руководства, импульсив-
ность в принятии решений, неясность ролей. Однако 

Рис. 6. Оценка совпадения профилей Реальной и Идеальной семьи по субшкалам «Сплоченности» и «Адаптация»

Fig. 6. Evaluation of the coincidence of the profiles of the Real and Ideal families on the subscales “Cohesion” and “Adaptation”
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качественный анализ тестовых заданий Методики 
приводит нас к иным выводам.

Согласно табл.  3 наибольшие средние значения 
были выявлены по субшкалам «Контроль» (В нашей 
семье большинство решений принимается родителя-
ми — ср.зн. 3,7; При решении проблем учитывают-
ся предложения детей — ср.зн. 4,2) и «Дисциплина» 
(Дети самостоятельно выбирают форму поведения — 
ср.зн. 3,6; Наказания обсуждаются родителями и деть-
ми вместе — ср.зн. 3,7). Ответы по данным субшкалам 
показывают высокую вовлеченность детей в приня-
тие решений и их самостоятельность в поведении.

Качественный анализ ответов по субшкале «Ли-
дерство» (Каждый член нашей семьи может быть ли-
дером — ср.зн. 3,7; Трудно сказать, кто у нас в семье 
лидер — ср.зн. 3,7) показывает, что нет авторитарно-
го, жестко фиксированного лидерства: эта роль пере-
ходящая и адаптируемая под ситуацию.

Минимальными являются средние значения по 
субшкалам «Роли» (В нашей семье изменяется способ 
выполнения повседневных дел — ср.зн. 1,7; Домашние 
обязанности могут переходить от одного члена семьи 
к другому — ср.зн. 3,7; Трудно сказать, какие обязан-
ности в домашнем хозяйстве выполняет каждый член 
семьи — ср.зн. 2,8) и «Правила» (Правила в нашей се-
мье изменяются — ср.зн. 3). Таким образом, способ 
выполнения повседневных дел не меняется, но все 
члены семьи могут их периодически выполнять, по-
могая друг другу. Также меняются иногда и правила 
семейной жизни.

В результате, перед нами вырисовывается доста-
точно демократичная семейная структура, где дети и 
родители — члены одной команды. Это вполне соот-
ветствует идее семейного бизнеса.

Согласно модели Д. Олсона, семьи с хаотичными 
структурами находятся в зоне риска: они не могут 
хорошо адаптироваться к изменяющимся внешним 
условиям и возникающим внутренним конфликтам. 
Для большей структурированности им следовало бы 
рекомендовать: четко фиксировать правила и лидер-
ство в семье, уменьшить включение детей в принятие 
решений и повысить родительский контроль. Одна-
ко исследование Н.Ю. Федуниной, Г.С. Банникова, 
О.В. Вихристюк (2017) показало, что хаотичный тип 
семейной системы свойственен для семей 11-классни-
ков (57,1%), в то время как ригидный тип — полностью 
отсутствует. Это объясняется авторами тем, что се-
мья упрощает и ослабляет семейные правила и нормы 
лишь для того, чтобы снизить стресс своих детей во 
время подготовки к ЕГЭ и поступления в вуз.

Аналогичная картина по выраженности типов се-
мейной адаптации выявлена и в нашем исследова-
нии. Мы считаем, что родители-владельцы бизнеса 
сознательно включают детей в принятие решений по 
семейным и бизнес-вопросам, снижают родитель-
ский контроль, чтобы повысить мотивацию к уча-
стию в совместном деле, а также позволяют детям 
брать функцию лидера для воспитания в них чув-
ства ответственности. Безусловно, для повышения 
эффективности работы в малом семейном бизнесе 
принципиально важной будет взаимозаменяемость 

и взаимопомощь, что и показано в нашем исследо-
вания: в бизнес-семьях нет жестко фиксированных 
правил и обязанностей членов семьи, дети принима-
ют участие в принятии решений, периодически ис-
полняя функцию лидера.

Возможно, как пишет Д. Олсон, таким семьям будет 
сложно приспосабливаться к новым этапам жизнен-
ного цикла и переживать кризисные периоды без чет-
ко сформированной системы правил и норм, закре-
пленного лидерства. Однако, как указывали Н. Мосса 
и С. Керкени, поддержка родителями автономии и 
независимости детей является наиболее важным 
фактором, стимулирующим предпринимательские 
намерения (Moussa, Kerkeni, 2021). Поэтому мы пони-
маем высокую хаотичность как способ выстраивания 
отношений, которые позволяют сформировать пре-
емственность семейного дела.

Результаты сравнительного анализа представле-
ний о реальной и идеальной семье свидетельствуют 
о высокой степени удовлетворенности семейными 
отношениями. На рис. 6 видно, что профили Реаль-
ной и Идеальной семьи практически совпадают. И по 
параметру сплоченности, и по параметру адаптации 
члены бизнес-семей довольны качеством существую-
щих отношений.

Рассматривая три интегральных типа семьи (функцио-
нальные, полуфункциональные, дисфункциональные), 
можно отметить преобладание полуфункционально-
го типа семейной системы у владельцев бизнеса  — 
78,3%, функциональные семьи составили 21,7%, дис-
функциональные — 0% (согласно модели в рис.  1). 

Для понимания различий типа семейных отноше-
ний в бизнес-семьях и семьях, не связанных общим 
предпринимательством, можем сравнить полученные 
нами данные с исследованием О.Н. Вельской (Вель-
ская, 2017), имеющих сопоставимую выборку (супру-
жеские пары в возрасте от 27 до 49 лет). В рассма-
триваемой работе были получены такие результаты: 
25,5% —  дисфункциональные семьи, 25,5% —  функ-
циональные семьи, 48,9% —  полуфункциональные 
семьи. Несмотря на преобладание, как и в наших ре-
зультатах, полуфункционального типа семей, принци-
пиальным отличием является то, что в бизнес-среде 
отсутствуют дисфункциональные семьи. Мы считаем 
это положительным фактором, связанным с особен-
ностями профессиональной деятельности предпри-
нимателей. В целом, можно говорить о социальном 
благополучии бизнес-семей в отличие от других со-
циальных групп. 

Гипотеза № 1 не подтвердилась: семьи предпринима-
телей сферы семейного бизнеса имеют полуфункцио
нальную семейную структуру за счет повышенной 
хаотичности, которую мы все же склонны рассматри-
вать наилучшим вариантом для семейной бизнес-си-
стемы за счет наделения детей лидерскими функция-
ми и близостью отношений с ними.

Для проверки второй и третьей гипотез нами был 
проведен корреляционный анализ Спирмена (табл. 4). 
Выявлена прямая связь возраста владельца со стажем 
бизнеса и продолжительностью брака (р = 0,00), так-
же количеством детей (р = 0,00).
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Однако следующая отрицательная связь заставляет 
нас задуматься: чем больше лет владельцу бизнеса и 
продолжительнее его брак и стаж бизнеса, тем мень-
ше в образе идеальной семьи представлена сплочен-
ность (р = 0,00). Реальная сплоченность также сни-
жается с увеличением возраста владельца бизнеса 
(р = 0,01).

Полученные данные полностью согласуются с вы-
водами А.В.  Черникова (Черников, 2001), который 
указывает, что семейная сплоченность больше у мо-
лодых пар и снижается в семьях с подростками. Опи-
сательная статистика выборки исследования пока-
зывает (см. рис. 4), что количество детей возрастает 
со стажем семейной жизни, следовательно, в семьях 
предпринимателей присутствуют дети подростково-
го возраста. Это позволяет нам подтвердить гипотезу 
№ 2: с возрастом семьи реальная и идеальная спло-
ченность снижаются.

Возможно, на данном этапе это является законо-
мерным, однако на следующем этапе семейной жиз-
ни, после отделения детей от семьи, потребность в 
сближении снова проявится, и тогда супруги могут 
решить эту задачу через развитие отношений друг с 
другом или рождение позднего ребенка, что запустит 
новый цикл отношений.

Данные табл. 4 позволяют подтвердить 3 гипотезу 
исследования: чем больше детей в бизнес-семье, тем 
выше реальная сплоченность семьи (р = 0,05). Спло-
ченность в многодетных семьях предпринимателей 
является потенциалом для репутационного капитала 
семьи, сохранения близких отношений и формиро-
вания финансовой устойчивости в будущем.

Это положительный результат, который позволя-
ет сформулировать предложение в адрес Центров 
семейного бизнеса в отношении особой поддержки 
многодетных бизнес-семей. Выявленная закономер-
ность поможет улучшить демографическую ситуа-
цию в стране и будет способствовать развитию мало-
го бизнеса.

Заключение и рекомендации

Изучение типа семейной системы у предприни-
мателей сферы малого семейного бизнеса показало, 
что 78,3% семей относятся к полуфункциональному 
типу. По шкале сплоченности доминируют разделен-
ный (46,5%) и объединенный (51,9%) типы. По шкале 
адаптации доминирует хаотичный тип (76%). Таким 

образом, гипотеза № 1 не подтвердилась. Однако мы 
считаем, что родители-владельцы семейного бизнеса 
намеренно выстраивают демократичные отношения 
в семье для экономической социализации детей и 
преемственности бизнеса.

Вторая гипотеза исследования нашла свое под-
тверждение: сплоченность семьи снижается с увели-
чением возраста владельца бизнеса и стажа семейной 
жизни и минимальна в период подросткового воз-
раста детей. На следующем этапе семейной жизни 
супруги решают задачу сплочения в новом качестве: 
как диады или решаются на появление нового ребен-
ка. Третья гипотеза также подтвердилась: чем больше 
детей в бизнес-семье, тем выше реальная сплочен-
ность семьи. Это перспективный вывод для мер госу-
дарственной поддержки многодетных бизнес-семей.

Таким образом, наше исследование дает ключ к по
ниманию характеристик семейных отношений в семь
ях предпринимателей и позволяет сформулировать 
рекомендации для гармонизации семейных отноше-
ний и сохранения целостности бизнес-семей:

1.	Развивать лидерские способности каждого члена 
семьи. В семейном бизнесе важна взаимоподдержка 
и взаимозаменяемость в противовес позиции едино-
го лидера. 

2.	Учиться адаптивной реакции на изменения и 
трудности. Развивать стратегию сотрудничества, де-
мократичного подхода к решению проблем, где каж-
дая сторона получает желаемое, и возможно, даже 
больше. Выйти на новый уровень видения решений 
можно с помощью психолога или коуча.

3.	Развивать межпоколенные отношения в семье в 
виде двусторонней передачи опыта: и от родителей к 
детям, и от детей к родителям. Поддерживать в детях 
стремление к автономии в принятии решений, что 
поможет в управлении семейным бизнесом и созда-
нии собственных предприятий.

4.	Вместе обсуждать и исследовать желаемый образ 
семьи, согласовывать основные цели и направления, 
например, в конце календарного и финансового года, 
что позволит наметить пути к их достижению.

Данные рекомендации будут полезны тем семьям, 
в которых недостаточно выражены сплоченность и 
адаптированность. В нашем же исследовании семьи 
владельцев малого семейного бизнеса продемон-
стрировали высокую сплоченность и чрезмерную 
адаптивность (хаотичность). Возможно, благодаря 
именно совместному бизнесу им удалось найти ба-
ланс двух систем отношений и сплотить семью. 
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Актуальность публикации обусловлена нарастанием проявлений религиозной радикализации населения и 
угрозы терроризма на постсоветском пространстве и в Республике Казахстан, в частности. Одной из наименее 
разработанных проблем является изучение психологических закономерностей возникновения и развития фено-
мена религиозности, мотивы ее формирования и уровни ее проявления у верующих, включая становление край-
них религиозных взглядов и ценностей у человека. 

Целью работы является описание теоретических и прикладных вопросов исследования проблемы формиро-
вания религиозного радикализма, экстремизма и терроризма у верующих последователей ислама, а также мето-
дических проблем разработки психодиагностического инструментария и технологий психологической интервен-
ции в этой области. 

Основные результаты. Представлена характеристика и динамика показателей криминальной ситуации 
с проявлениями радикального религиозного экстремизма и терроризма в Республике Казахстан. Рассмотрены 
особенности психопрофилактики рецидивов религиозного экстремизма и реабилитации осужденных за такие 
преступления, описаны некоторые примеры организации в Казахстане такой работы с женщинами и детьми, 
длительное время находившимися в зонах террористической активности. Обоснована необходимость изучения 
личностных особенностей верующего, уровня его религиозности, мотивации становления экстремистских взгля-
дов и радикализации личности в качестве основных мишеней психодиагностики с целью прогноза поведения с 
точки зрения общественной безопасности, предупреждения распространения радикальной идеологии и ценно-
стей в светском обществе. В числе основных выводов представлено понимание необходимости разработки прин-
ципиально новых подходов в психодиагностике радикализации, экстремизма и терроризма в целях прогности-
ческой диагностики, реабилитации, ресоциализации верующих, имеющих экстремальный криминальный опыт. 
При этом наиболее продуктивным является поведенческий анализ посредством различных методик, фактов и 
документов с использованием методики наблюдения и диагностического интервью верующего.

Ключевые слова: радикализации личности, угрозы терроризма, религиозный экстремизм, верующие, осуж-
денные, ислам. 
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Abstract
The relevance of the publication is due to the increasing manifestations of religious radicalization of the population 

and the threat of terrorism in the post-Soviet space and, in particular, in the Republic of Kazakhstan. One of the least 
developed problems is the study of psychological regularities of the emergence and development of the phenomenon of 
religiosity, the motives for its formation and levels of its manifestation in believers, including the formation of extreme 
religious views and values in an individual.

The aim of the work was to describe theoretical and applied research questions on the problem of the formation of re-
ligious radicalism, extremism and terrorism in believers and followers of Islam, as well as on the methodological problems 
of developing psychodiagnostic tools and technologies of psychological intervention in this area.

Results. The characteristics and dynamics of indices of criminal situations with radical religious extremism and ter-
rorism manifestation in the Republic of Kazakhstan is presented. The features of psychoprophylaxis of religious extremism 
relapse and rehabilitation of people convicted for such crimes were considered. Some examples of such work,organized in 
Kazakhstan with women and children who were in terrorist activity zones for a long time were described. The necessity of 
studying the personal features of believers, their level of religiosity, the motivation for extremist views and the radicalisa-
tion of the personality, as well as the main targets of psychodiagnostics in order to predict behaviour from the perspective 
of public safety and to prevent the spread of radical ideology and values in secular society, have been substantiated. Among 
the main conclusions presented is the understanding of the need to develop fundamentally new approaches in psychodiag-
nostics of radicalization, extremism and terrorism in order to prognostically diagnose, rehabilitate and resocialize believers 
who have extreme criminal experiences. is behavioral analysis by means of different techniques, facts and documents with 
the use of methods of observation and diagnostic interview of a believer seem to be the most productive methods.

Keywords: radicalization of personality, terrorist threats, religious extremism, believers, convicts, Islam.
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Введение 

Среди многих изменений с момента обретения Ре-
спубликой Казахстан независимости после известных 
событий на постсоветском пространстве следует от-
метить, в том числе, возрастание роли ислама в по-
вседневной жизни казахстанского общества. Можно 
сказать, что на фоне усиления роли ислама в мире в 
целом, в Казахстане это монотеистическое религиоз-
ное течение оказалось на передней линии разрешения 
острых для ислама процессов: от стремления к фор-
мированию национального неконфессионального 
мусульманства до решения вопросов определения 
своего места в системе основных распространенных 
в мире исламских течений. В целом можно сказать, с 
этого времени ислам фактически переживает период 
своего возрождения на территории Республики Казах-
стан. Согласно официальной статистике, в настоящее 
время в Казахстане более 70% граждан причисляют 
себя к мусульманам. При этом по данным проведен-
ной в 2009 году переписи, к мусульманской конфессии 
причислили себя и 1,5% проживающих в Казахстане 
этнических русских. При этом исповедующих христи-
анство этнических казахов было только 0,4% их всей 
численности. Можно отметить и некоторую особен-
ность качественной стороны религиозности казах-
станского общества: согласно результатам опроса 
общественного мнения, организованного казахстан-
ским Общественным Фондом «ЦСПИ «Стратегия» в 
2014 году, только каждый десятый из причисляющих 
себя к числу казахстанских мусульман считает себя 
практикующим верующим (Бейсембаев, 2015). В то 
же время в течение последних лет в казахстанском 
обществе, наряду с ростом религиозного сознания 
наблюдается тревожная тенденция превращения на-
бирающего силу исламского течения в разновидность 
религиозного экстремизма, который начинает состав-
лять одну из серьезнейших угроз внутренней безопас-
ности государства (Бейсембаев, 2015)1.

Религиозный экстремизм и терроризм как опасное 
общественно-психологическое явление охватывает 
самые разные сферы человеческого бытия, оказывая 
существенное влияние на сознание верующих. При 
этом достаточно часто преследуются сугубо полити-
ческие цели, в противоправную деятельность на ре-
лигиозной почве либо с религиозной подоплекой во-
влекаются достаточно большие группы социально и 
экономически активных граждан. Поэтому феномен 
религиозного радикализма и экстремизма привлека-
ет в последние годы самое пристальное внимание.

Так, согласно Отчету о терроризме в Казахстане, 
в период с 2008 по 2012 год террористическая ак-
тивность (число эксцессов, квалифицируемых как 
«террористические») увеличилась в пять раз (Poujol, 
2017). За последние годы более 400 человек в Казах-

1  Статья получена редакцией до начала известных массовых 
социальных явлений в некоторых регионах Республики Казах-
стан, и в силу этого последние не нашли еще своего отражения 
в тексте настоящей публикации (прим. ред.).

стане были осуждены за преступления экстремист-
ского и террористического характера. В период с 
2012 по 2016 год увеличилось также в пять раз число 
людей, выезжающих за границу для участия в воен-
ных действиях. Общее число обвинительных приго-
воров, вынесенных судами Республики Казахстан в 
связи с совершенными экстремистскими и террори-
стическими преступлениями, выросло со 154 в 2014 
году до 317 в 2015 году и до 554 в 2016 году. При этом, 
большее число из них (130, 193 и 327 по этим годам 
соответственно) были связаны с экстремизмом, и, 
чуть меньше (24, 124 и 227 соответственно) — с тер-
роризмом.

В Казахстане, по данным республиканской Гене-
ральной прокуратуры, средний возраст людей, осуж-
денных за экстремизм и терроризм, составляет 28 лет. 
Однако, как отмечает С. Бейсембаев, имеются случаи 
радикализации среди молодых юношей и девушек в 
возрасте 16–17 лет (Бейсембаев, 2016). Статистический 
анализ возраста лиц, уличенных в терроризме и осуж-
денных за него в Казахстане, подтверждает распро-
страненность «молодежного феномена» в структуре 
этого явления. Так, по данным доклада о динамике 
терроризма с 2008 по 2012 год, из 132 осужденных по 
этим статьям лиц ровно половину — (66 человек) — 
составляют люди молодого и среднего возраста (Ши-
бутов, Абрамов, 2012).

Теоретические и прикладные вопросы  
выявления религиозного радикализма 
и психологической помощи лицам,  
свершившим акты экстремизма и терроризма 

В рамках принятых властями Казахстана ряда зако-
нодательных актов по борьбе с терроризмом (в част-
ности, например, прописанного еще в 1999 г. Закона 
о противодействии терроризму) не только государ-
ственные, но и различные общественные организа-
ции активно включились в мероприятия по борьбе с 
распространением деструктивных религиозных тече-
ний. В стране стали проводиться реабилитационные 
мероприятия среди населения, организована таргет-
ная по своим целям работа с представителями групп 
деструктивных религиозных течений, в том числе с 
находящимися в местах лишения свободы либо ос-
вободившимися из них. В таких реабилитационных 
мероприятиях принимают участие представители 
правоохранительных органов, теологи, священнос-
лужители, юристы, психологи и другие специалисты.

Подобного рода работа проводится также среди 
верующих, в специально организованных в област-
ных и крупных городах центрах с теологической ори-
ентированностью. В частности, в исправительных 
учреждениях с осужденными за совершенные акты 
экстремизма и терроризма работают преимуществен-
но представители исламского духовенства и теоло-
ги, которые занимаются прежде всего проблемами 
осужденных, рассматриваемых с позиций религиоз-
ного мировоззрения. Более конкретным по своему 
содержанию (в отношении религиозных аспектов по-
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нимания истинного ислама) является деятельность 
мусульманских священнослужителей, однако прово-
димые ими мероприятия не всегда приносят ожида-
емого эффекта в связи с отмеченной выше пробле-
мой недостаточной ресоциализации осужденных в 
самих исправительных учреждениях и, особенно, по 
выходу из них. Необходимо отметить, что основная 
суть работы теологов и священнослужителей с таким 
контингентом состоит из попыток переубедить ве-
рующих, а для представителей духовенства — еще и 
попытки возвращения «к истинному исламу». Вместе 
с тем, по ряду обстоятельств, в учреждениях пенитен-
циарной системы Республики Казахстан недостаточ-
но эффективны оперативно-режимные мероприятия 
по предотвращению случаев вербовки содержащихся 
в местах лишения свободы осужденных по другим 
статьям верующих в ряды радикально настроенных 
потенциальных экстремистов и террористов. 

Недостаточно проводится психологическая реаби-
литация таких людей, а работа психолога, по сути, 
сводится к психологической диагностике традици-
онными психодиагностическими методиками, ут-
вержденными нормативными документами для це-
лей основной деятельности психологической службы 
Комитета уголовно-исполнительной системы МВД 
Казахстана. 

Как следствие, возникает проблема разработки или 
адаптации традиционных методик для работы с та-
ким специфическим контингентом верующих либо 
создания принципиально нового диагностическо-
го инструмента. Однако, как показывает практика, 
существующие традиционные методики не всегда 
оправдывают себя в силу нескольких причин. Очевид-
но, что для подследственных и осужденных по делам 
об экстремизме и радикализме необходим совершен-
но новый, отвечающий требованиям современной 
психометрии инструмент, учитывающий характер-
ные для таких лиц реакции, установки и проявления. 
В частности, речь идет о феноменах общей и религи-
озной социальной желательности. В последнем слу-
чае речь идет о так называемом стереотипе «такия», (с 
арабского языка означает «маска»), который начина-
ют проявлять экстремисты в целях оправдания перед 
другими верующими людьми собственного «социаль-
но желательного» поведения с использованием аргу-
ментов, заимствованным из религиозных канонов, 
которые, в то же время, не противоречат экстремист-
ским воззрениям.

Психологические аспекты проблемы  
изучения религиозного радикализма, 
экстремизма и терроризма

В настоящее время на поcтсоветском простран-
стве фундаментальные психологические исследова-
ния экстремизма и терроризма ведутся преимуще-
ственно в Российской Федерации (Арутюнян, 2008; 
Тхостов, 2008, 2019; Ениколопов, 2006, 2010; Бовина, 
2020, 2021), которая раньше других постсоветских го-
сударств получила негативный опыт столкновения с 

этим опасным социально-политическим явлением. 
В казахстанской психологии эта проблема пока носит 
преимущественно постановочный характер, ограни-
ченный научно-теоретическим анализом отдельных 
вопросов по религиозно-экстремистской тематике и 
терроризму (Нурадинов, Ганчевски и др., 2013). Не-
многочисленные исследования по проблеме терро-
ризма ведутся преимущественно в юриспруденции и 
политологии, освещая глобальные вопросы, напри-
мер, политологический подход к терроризму в кон-
тексте национальной безопасности, превентивные 
меры и международные правовые средства борьбы 
против экстремизма и терроризма в Центральной 
Азии и т.п. (Нурадинов и др., 2012). Одной из причин 
запаздывания такого рода исследований в Казахстане, 
в отличии, например, от Индии, Пакистана, Израиля, 
является относительно слабая выраженность рели-
гиозно-политического экстремизма и терроризма в 
некогда входившей в СССР стране. Для Казахстана, 
имевшего долгие годы репутацию безопасного госу-
дарства Центральной Азии, это оказалось несколько 
неожиданным и новым социально-политическим яв-
лением. 

В то же время, имеется ряд проблем в практике 
психологических исследований, особенно в диагно-
стике личностных особенностей верующего челове-
ка, оценке природы и характера его религиозности, 
особенностей мотивации в становлении экстремист-
ских взглядов и радикализации личности. При этом 
отмечается сложность определения факторов, объяс-
няющих феномен радикализации и вовлеченности в 
террористическую деятельность (Ениколопов, 2006; 
Бовина, 2020; Тхостов, 2007). 

Предсказывание и предотвращение появления 
террористических групп, а также деятельность госу-
дарства и общества в целях срыва реализации терро-
ристических актов, должна опираться на знание пси-
хологических аспектов терроризма. Так, по мнению 
С.Н. Ениколопова, «психологи, изучающие терроризм, 
прежде всего заинтересованы изучением индивиду-
ально-психологических характеристик террористов, 
их ценностей, убеждений, мотивов, их вовлечением в 
террористические группы, а также психологическими 
аспектами возникновения и функционирования тер-
рористических групп» (Ениколопов, 2006, с. 28). 

Для психологической науки начала XXI века, по 
мнению Ю.П.  Зинченко, в этой области актуальны 
несколько аспектов исследования (Зинченко, 2007):

во-первых, исследование идеологических и культу-
рологических истоков терроризма (аспект политиче-
ской психологии);

во-вторых, выявление индивидуально-личностных 
основ терроризма и проблемы ненависти и агрессии 
как способа решения социальных задач (аспект воз-
растной психологии и психологии личности);

в-третьих, изучение особенностей функциониро-
вания террористических организаций (аспект соци-
альной психологии);

в-четвертых, исследование психологических при-
чин, толкающих человека на участие в террористиче-
ской деятельности (аспект клинической психологии);
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в-пятых, изучение использования террористами 
современного глобального информационного про-
странства как всемирной сцены для представления 
миру своих действий (аспект психологии массовых 
коммуникаций).

Особенности процесса становления и радикализа-
ции взглядов верующего человека до сих пор изучены 
крайне мало. Основная причина кроется в том, что 
как таковая радикализация происходит на индиви-
дуальном уровне, имеет личностный характер и, по 
большому счету, может быть представлена как не-
кая «дикая карта», не подлежащая прогнозированию 
и реализуемая каждый раз как спонтанная реакция 
на сочетание уникальных обстоятельств (Каратаева, 
2019).

Устойчивость интереса специалистов различно-
го профиля и психологов, в частности, к личности 
террористов и экстремистов удерживается необхо-
димостью выявления тех ее особенностей, которые 
предрасполагают и побуждают к террористической 
деятельности, в том числе в ее маргинальных прояв-
лениях. Как показывает анализ состояния проблемы 
изучения личности в психологии экстремизма и тер-
роризма, в государствах СНГ сегодня нет ни единого 
подхода, ни единого типичного портрета личности 
террориста, и, особенно, не существует единства мне-
ний по поводу мотивации и целеполагания такой дея-
тельности (Нурадинов, Ганчевски и др., 2013).

Следует отметить, что первые появившиеся в ка-
захстанской психологии исследования отражают 
тенденцию объяснения психологических механиз-
мов терроризма преимущественно в рамках психопа-
тологического подхода, традиционно используемого 
во многих странах именно на начальном этапе иссле-
дования проблемы. Так, в контексте общей проблемы 
причин религиозного фанатизма Р. Алимбаевой (2012) 
предпринят психологический анализ влечения к смер-
ти, Ж. Жукешевой и С. Избасаровой (2010) предложе-
но для понимания психологии личности террористов 
изучать нарциссическую динамику. Предпочтение 
этого подхода другим в Республике Казахстан можно 
объяснить скорее пионерным характером этих пер-
вых для начала XXI века исследовательских работ. Тем 
не менее, попытки ученых заслуживают поддержки и 
внимания (Нурадинов и др., 2013).

В силу недостаточной разработанности этой про-
блемы в казахстанской науке, практикующие спе-
циалисты обращаются к опыту зарубежных, пре-
жде всего — российских коллег-психологов. Однако 
имеющийся опыт невозможно механически перене-
сти на «казахстанскую почву», поскольку личность 
экстремиста и террориста формируется в условиях 
конкретного социума со свойственными ему соци-
ально-экономическими условиями, этнокультурной 
спецификой и ментальностью и т.п. Можно лишь 
отметить наличие системы психологически значи-
мых феноменов, оказывающих влияние на мотивы 
перерождения «обычного казахстанца» в экстре-
миста или террориста. Описанное выше положение 
об отсутствии в казахстанской психологической на-
уке знаний о психологии экстремизма и терроризма, 

имеет большую значимость для теоретических ис-
следований, но и практического применения их ре-
зультатов.

Методические и инструментальные 
аспекты проблемы изучения религиозного 
радикализма, экстремизма и терроризма

Как показывает обзор проводимых исследований 
феномена радикализации, возможности практики 
психодиагностических исследований, с одной сто-
роны, весьма широкие, но, с другой стороны, отли-
чаются отсутствием специфичности. Так, практика 
психодиагностического исследования феноменов, 
связанных с религиозностью и вероисповеданием 
среди различных слоев верующих, весьма широкая. 
Вместе с тем, потребность в устранении дефицита в 
методическом и практическом обеспечении такого 
рода исследований начинает реально осознаваться 
и практиками, и специалистами в сфере психоди-
агностики. Проблема выходит на первый план при 
получающих большой резонанс в обществе случаях 
проявлений радикализма либо, наоборот, в случаях 
явного либо неочевидного оскорбления чувств веру-
ющих. Особый резонанс такие случаи вызывают, если 
они совершены представителями иных конфессий 
либо атеистами. 

Одним из перспективных направлений в этом яв-
ляется изучение уровня религиозности человека. 
Известны некоторые методики для изучения уровня 
религиозности (Сучкова, 2008). По нашему мнению, 
наиболее оптимальными для целей изучения рас-
пространенности религиозных проявлений радика-
лизма, экстремизма и терроризма среди представи-
телей традиционных религий являются методики 
изучения уровня религиозности (например, мето-
дики О.В.  Сучковой, Хубера и др.). Однако такого 
рода методики исследования оказываются не чув-
ствительны для определения уровня радикализации 
(радикальной религиозности) верующего из-за труд-
ностей верификации, прежде всего принадлежности 
к деструктивным религиозным течениям. 

Проведение таких методик осложняется рядом об-
стоятельств: 

1) не выявляемыми методиками установками на 
сокрытие уровня собственной религиозности, в том 
числе, из-за опасения возможных преследований со 
стороны администрации или правоохранительных 
органов; 

2) наличием установок испытуемых на социально 
желательные ответы или в целом негативным отно-
шением к проведению обследования (вплоть до от-
казов); 

3) невозможностью верифицировать верующих 
граждан по уровню их религиозности на основании 
глубинных индикаторов. 

Как правило, такие методики направлены на выяв-
ление преимущественно конкретных характеристик 
личности верующего, отдельных ее сторон, а запро-
сы практики психодиагностики требуют решения 
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разносторонних и разноуровневых задач в рамках 
профилактики, реабилитации и ресоциализации 
таких лиц. Представляется идеальным выходом из 
такой ситуации создание диагностического инстру-
ментария, позволяющего изучать глубинные пласты 
религиозности, формирование которых приводит к 
религиозному экстремизму и терроризму. 

Отдельного внимания заслуживают проблемы раз-
работки унифицированного психодиагностического 
инструмента, обоснованного согласно психометриче-
ским требованиям. Основные из них связаны с труд-
ностями стандартизации методом сбора данных на 
репрезентативной выборке. Такие диагностические 
инструменты должны быть созданы под конкретную 
задачу практики выявления (диагностики) тех или 
иных сторон маргинальной личности. Надо признать, 
что использование традиционных психодиагности-
ческих методик не всегда выявляет точную картину 
индикаторов, интересующих исследователя при ре-
шении конкретных задач практики. 

Обзор материалов исследований проявлений 
религиозного радикализма, экстремизма 
и терроризма в Республике Казахстан

Материалы исследования «Психологическая ха-
рактеристика субъектов, осужденных за преступле-
ния, связанные с насильственным экстремизмом», 
проведенного в рамках Международной тюремной 
реформы в Центральной Азии в 2017 году, позволи-
ли сегодня достаточно подробно описать не только 
социально-демографические данные (пол, возраст, 
семейное положение, профессиональный статус), 
но и психологический портрет личности лиц, совер
шивших преступления на почве радикализации. 
Например, в ходе анализа характеристик личности 
осужденных из тестовой группы была выявлена одна 
характерная для всех исследуемых психологиче-
ская особенность  — у подавляющего большинства 
(86,7%) преобладает низкий уровень мыслительных 
способностей, причем у 30% из них показатели не 
достигли даже минимального порога по этой шкале. 
В целом у таких лиц часто встречаются симптомы, 
соответствующие диагностическим признакам пси-
хического расстройства, именуемого «зависимым 
расстройством личности» и интерпретируемого в соот-
ветствии с критериями МКБ-10 (Денисенко, Ковлягина,  
2019).

Результаты проведённого С. Бейсембаевым в 2013 
году исследования среди изолированных от обще-
ства осужденных за экстремизм и терроризм демон-
стрируют, что в Казахстане отсутствовали какие-либо 
единые основания для формирования национальной 
модели радикализации, безусловно ведущей к разви-
тию приверженности к действенному экстремизму и 
терроризму у исповедующих ислам граждан. Вместе 
с тем, у всех осужденных за такие преступления от-
мечается наличие трех по-разному выраженных, но 
всегда сопряженных между собой факторов (Решет-
няк, 2019):

•	 маргинализация (социальная и/или религиоз-
ная); 

•	 симпатия либо принадлежность (до радикали-
зации) к криминальной субкультуре и противо-
правной деятельности (опыт становления в кри-
минальной иерархии в условиях «уличной» среды, 
некриминализированное девиантное поведение, 
нелегальная экономическая активность);

•	 влияние «идеологии апокалипсиса» в рамках са-
лафи-джихадизма (религиозно-политической 
идеологии, распространенной среди последо-
вателей суннитского направления исламизма и 
опирающейся на идею о том, что возвращение к 
«истинному исламу» возможно только с случае 
доминирования салафизма, насильственного 
(военного) джихадизма и создания глобального 
халифата).

По мнению С. Бейсембаева, радикализация на базе 
салафитско-джихадистской идеологии наблюдалась 
чаще всего среди маргинализированной молодежи, 
причем в основном среди тех, кто, прежде чем при-
нять радикальную идеологию, находились в состоя-
нии жизненного кризиса, обусловленного социальной 
и экономической необустроенностью, либо неадапти-
рованностью к новым условиям системных перемен 
в постсоветском Казахстане. Так, согласно статисти-
ческим данным, более 80% осужденных за религи-
озный экстремизм и терроризм в Казахстане — это 
официально безработные. Но, как правило, эти люди 
активно заняты в теневом секторе экономики, со-
пряженном с откровенно криминальной деятельно-
стью (обслуживание и криминальное «крышевание» 
торговли на рынках и базарах, услуги по перевозкам 
товаров и контрабанды, оказание разовых «услуг» на 
грани риска противоправной деятельности и т.п.). 
Результаты более позднего по времени исследования 
С.  Бейсембаева показали, что наибольшую привя-
занность к догмам ислама проявляют прежде всего 
осужденные за более тяжкие виды преступлений, со-
вершенные, в том числе, по причине имевшейся у них 
более высокой степени радикализации (Бейсембаев, 
2015). По его мнению, первоначальное признание 
человеком ценности ислама и решение перестроить 
свою жизнь в соответствии с догмами этой религии 
следует считать неотъемлемой и, в определенном 
смысле, естественной частью процесса исламизации 
в условиях Казахстана. 

Анализ социально-психологического портрета и 
жизненного опыта осужденных свидетельствует о 
том, что еще одним важным драйвером радикализа-
ции молодежи выступает их криминальное прошлое. 
Наиболее проблемным аспектом является тюремная 
радикализация. В контингентах осужденных за экс-
тремизм и терроризм накапливается недовольство 
как по поводу собственного положения в обществе 
и местах лишения свободы, так и действий право-
охранительных и пенитенциарных органов. Работа 
психологов и теологов в исправительных учреждени-
ях не дает желаемого эффекта, так как она реально 
не способна создать внешних условий для успешной 
адаптации и дерадикализации представителей этой 
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социальной группы населения. Именно эти обсто-
ятельства увеличивают риск рецидивной преступ-
ности этого вида. По данным Комитета по правовой 
статистике и специальному учету республиканской 
Генеральной прокуратуры, на сегодняшний день в 
казахстанских тюрьмах находится более 800 человек, 
отбывающих наказание за совершенные ими акты 
экстремизма и терроризма (Бейсембаев, 2019).

Одной из проблем реабилитации в Казахстане ста-
ла работа с женщинами и их детьми, возвращенными 
из районов террористической активности в Сирии 
и Ираке в результате проведения так называемой 
«Операции “Жусан”». Согласно инициативе бывшего 
Президента Республики Казахстан Н.А. Назарбаева, в 
2019 году были возвращены из зон террористической 
активности на Ближнем Востоке более 600 женщин 
с 413 детьми, многие из которых родились в семьях 
террористов. Нельзя исключать, что некоторые из 
женщин и дети старшего возраста за время нахожде-
ния среди террористов могли приобрести устойчивые 
радикальные религиозные взгляды, ценности и убеж-
дения. 

Один из авторов настоящей публикации работал с 
такими женщинами и детьми, которые в течение ме
сячного срока с момента приезда находились в адап-
тационном лагере на территории Казахстана. В это 
время с ними проводились общие комплексные и 
различные специализированные социально-педа-
гогические, психологические и теологические меро-
приятия, направленные на ускоренную адаптацию к 
мирной жизни на родине. Проводимая психологами 
диагностическая работа сводилась к психологической 
оценке личностных особенностей взрослых и их воз-
можностей по адаптации к новым, мирным условиям 
жизни. Другой автор публикации участвовал в оказа-
нии помощи аналогичного рода беженцам, легальным 
и нелегальным мигрантам, пытающимся ассимилиро-
ваться в одной из стран Евросоюза.

Несмотря на очевидные различия в описываемых 
ситуациях, следует отметить, что на первое место вы-
ходят трудности в получении достоверных сведений 
с помощью традиционных психологических инстру-
ментов, причиной которых явилось наличие выра-
женных защитных установок и реакции обследуемых 
лиц. Одной из мер преодоления этого явления стало 
проведение структурированной диагностической бе-
седы, основные положения которой в непрямом виде 
формулировались в соответствии с поставленными 
задачами психодиагностического обследования. При 
этом одними из наиболее частых стратегий у приняв-
ших участие в исследовании женщин являлись по-
лярные тенденции: либо открыто демонстрируемое 
негативное отношение к исследованию, либо декла-
рирование социально желательных ответов. Поэтому 
в плане дальнейшего совершенствования психоди-
агностического обследования более продуктивным 
методом оказалась разработка диагностического ин-
тервью в сочетании с формализованным структури-
рованным наблюдением за их поведением во время 
обследования. При этом приходилось учитывать, что 
в процессе диагностической работы у всех последо-

вательниц ислама наблюдалось очевидное снижение 
критического мышления по отношению к религиоз-
ным догмам, подчеркивалось восприятие канонов 
религии в их буквальном, а не радикально-салафит-
ском смысле. 

В целях комплексной оценки динамики измене-
ний вследствие проводимых в Республике Казахстан 
психодиагностических и реабилитационных меро-
приятий в процессе практической работы был раз-
работан индивидуальный журнал (Шауметов, 2019) 
для теологов, психологов, работающих с верующими, 
имеющими риск радикализации своих религиозных 
взглядов. В этом журнале кратко фиксировались со-
держание беседы, реакции и особенности поведения 
верующих во время мероприятий, планы на последу-
ющие мероприятия и ряд других индикаторов, пред-
ставляющих важность для оценки динамики поведе-
ния верующего. 

Заключение 

Изучение психологических особенностей религи-
озных лиц, склонных к радикализму, экстремизму и 
терроризму, в том числе личностных особенностей 
осужденных за совершение актов экстремизма и тер-
роризма, как особого типа делинквентной личности, 
требует наличия самого современного инструмента-
рия. Без понимания характерных особенностей та-
кой личности сложно понять причины и механизмы 
формирования этих феноменов. Особое значение 
эти вопросы имеют для специализированной рабо-
ты в местах лишения свободы, где сохраняется риск 
распространения радикальной идеологии (Сарсен-
баева, 2012), несмотря на существующую широкую 
практику разъяснения и разоблачения псевдоислам-
ской основы радикальной идеологии (Акыл, 2008). 
В то же время, по мнению Б.И. Сарсенбаевой (2012), 
имеются сомнения в эффективности таких профи-
лактических мероприятий, поскольку процесс «ис-
правления» через беседы не приносит практических 
результатов. Одной из причин этому достаточно глу-
бокое укоренение стереотипов поведения субъектов 
террористической деятельности в их психологии 
(мировоззрении), при этом их установки трудно под-
даются изменению. Кроме того, краткие беседы по 
воспитательному воздействию, конечно, уступают 
по эффективности перманентному и интенсивному 
воздействию со стороны осужденных террористов. 
Наконец, беседа бессильна в профилактической ра-
боте с террористами так же, как она бессильна по от-
ношению к зависимым личностям. Следовательно, 
и сама психодиагностика и профилактика должна 
строиться по тем же принципам и с использованием 
тех же форм, методов, как и в случае с аддиктивными 
личностями. 

На наш взгляд, наиболее продуктивным в плане 
выбора оснований для разработки психодиагности-
ческого инструментария для таких исследований 
является так называемый «поведенческий анализ», 
развиваемый Б.Г. Ганчевски в рамках криминальной 
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психологии. Такой подход адаптирован к анализу 
особенностей личности, мотивации, уровня религи-
озности и других показателей, которые необходимы 
для прогноза поведения верующего на основе диа-
гностического интервью и анализа поведения во вре-
мя психодиагностического исследования. 

Таким образом, разработка методов специальной 
психодиагностики, психопрофилактики и реабилита-
ции потенциальных или уже состоявшихся субъектов 
экстремистской и террористической деятельности 
остается до сих пор самой сложной проблемой.

Выводы
1.	 Требуются совершенно новые подходы и новые 

инструменты психодиагностики для изучения 
радикализации и терроризма, исходя из конкрет-
ных запросов практики, прежде всего в сфере 
первичной диагностики, реабилитации, ресоци-

ализации верующих, имеющих криминальный 
опыт.

2.	 В связи с проблемой верификации уровня ра-
дикализации и прогноза поведения верующих 
с крайними радикальными и экстремистскими 
взглядами также необходима разработка диа-
гностического инструмента, который позволяет 
выявлять эти особенности поведения. Такой диа-
гностический инструмент должен охватить раз-
личные аспекты поведения верующего.

3.	 Практика реабилитации, ресоциализации веру-
ющих с крайне радикальными взглядами требует 
комплексного и системного анализа личности ве-
рующего, его поведения. Поэтому, на наш взгляд, 
наиболее продуктивным является поведенческий 
анализ посредством различных методик, фактов 
и документов с использованием методики наблю-
дения и диагностического интервью верующего.
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Актуальность. Министерство труда и социальной защиты РФ отмечает необходимость пересмотра приме-
няемых мер по снижению рисков возникновения человеческого фактора при управлении транспортным сред-
ством и реализации превентивной стратегии. 

Цель. Работа направлена на изучение психологических детерминант агрессивного поведения российских во-
дителей пассажирского автотранспорта в контексте их психических состояний в период COVID-19 и для уточне-
ния превентивной стратегии Минтруда России по снижению роли человеческого фактора в аварийности. 

Описание хода исследования. Представлены материалы эмпирического исследования, полученные на вы-
борке профессиональных водителей московского пассажирского автотранспорта. В исследовании приняли уча-
стие респонденты (мужчины) в возрасте от 26 до 59 лет со стажем от 8 до 40 лет. Использовались: методика 
определения доминирующего состояния (ДС-8) Л.В. Куликова; тест измерения слабо осознаваемых проявлений 
агрессии «Hand-test» Э. Вагнера; опросник Дж.Л. Деффенбахер и Р.С. Линч «Driving Anger Expression Inventory»; 
опросник К.С. Дула (C.S. Dula) «Dula Dangerous Driving Index». 

Результаты исследования. Установлено, что рост агрессивности водителей детерминирован интенсивно-
стью их неравновесных психических состояний, прежде всего тензионных, в том числе вызываемых ограничени-
ями, связанными с пандемией COVID-19. 

Заключение. Тотальный социальный контроль наряду с непрерывным видеослежением за поведением во-
дителя при управлении транспортным средством, способствует проявлению агрессивного поведения. Специфи-
ческий «эффект кумулятивной публичности», вызываемый умноженной совокупностью тотального социального 
и личного видеоконтроля на рабочем месте, способствует необходимости «сбросить» кумулятивное напряжение 
на объект, каким-либо образом препятствующий реализации актуальной потребности. В связи с тем, что важ-
нейшую роль в проявлении агрессивного поведения играет способность к саморегуляции неравновесных психи-
ческих состояний, целесообразным методом решения проблемы является разработка индивидуального профиля 
динамики неравновесного психического состояния водителя («риск-паспорта водителя») на основе нейросетевых 
информационно-аналитических данных предсменного тестирования. Подобный индивидуальный паспорт по-
зволит осуществить предикцию рисков при управлении пассажирским транспортом и может стать надежным 
инструментом для реализации превентивной стратегии достижения уровня нулевой смертности в аварийности.

Ключевые слова: агрессивное поведение, водители пассажирского автотранспорта, неравновесные пси-
хические состояния, тензионные состояния, эффект кумулятивной публичности, системы видеоконтроля, 
COVID-19.
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Background. The Ministry of Labor and Social Protection of the Russian Federation notes the need to review the 
measures used to reduce the risks of human factor in driving and to implement a preventive strategy.

Objective. The work is aimed at studying the psychological determinants of aggressive behavior of Russian drivers of 
passenger transportation in the context of their mental states during the COVID-19 period and to clarify the preventive 
strategy of the Russian Ministry of Labor to reduce the role of the human factor in accidents. 

Design. The article presents the materials of an empirical study obtained on a sample of professional drivers of Mos-
cow passenger vehicles. The study involved respondents (men) aged 26 to 59 years with work experience from 8 to 40 years. 
The method of determining the dominant state (DS-8) by L.V. Kulikov; test for measuring poorly realized manifestations 
of aggression “Hend-test” by E. Wagner; questionnaire Driving Anger Expression Inventory by J.L. Deffenbacher and R.S. 
Lynch; questionnaire “Dula Dangerous Driving Index” by C.S. Dula were used:

Results. It was found that the increase in the aggressiveness of drivers is determined by the intensity of their non-equi-
librium mental states, primarily tension states, including those caused by restrictions associated with the COVID-19 pan-
demic.

Conclusion. Total social control, along with continuous video tracking of the driver’s behavior while driving, contrib-
utes to the manifestation of aggressive behavior. The specific “cumulative publicity effect”, which is caused by the multiplied 
combination of total social and personal video control in the workplace, contributes to the need to “dump” the cumulative 
stress on the object, which in any way prevents the realization of an urgent need. Due to the fact that the ability to self-reg-
ulate non-equilibrium mental states plays the most important role in the manifestation of aggressive behavior., A proper 
method to solve the problem is to develop an individual profile of the dynamics of a non-equilibrium mental state for the 
driver (“driver’s risk passport”) based on neural network information and analytical data of pre-shift testing. Such an indi-
vidual passport will make it possible to predict risks when driving passenger transport and can become a reliable tool for 
implementing a preventive strategy to achieve a zero mortality rate in accidents.

Key words: aggressive behavior, drivers of passenger transportation, non-equilibrium mental states, tension states, 
cumulative publicity effect, video control systems, COVID-19.
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Введение

Министерство труда и социальной защиты РФ от-
мечает необходимость перехода в сфере охраны труда 
от реактивного принципа непосредственного реаги-
рования на случившееся событие к превентивной 
стратегии реагирования, обеспечивающей системное 
выявление опасностей и снижение профессионально-
го риска в целях предотвращения человеческого фак-
тора в аварийности. О необходимости пересмотра 
применяемых мер по снижению рисков возникнове-
ния человеческого фактора при управлении транс-
портным средством (далее — ТС) свидетельствует 
неудовлетворительная статистика дорожно-транс-
портной аварийности в РФ. Однако реализация пре-
вентивной стратегии затруднена в связи с широким 
распространением стратегии реактивного реагирова-
ния, направленного на снижение рисков человеческо-
го фактора в аварийности.

Так, в отечественной и зарубежной практике ме-
роприятий, направленных на снижение рисков че-
ловеческого фактора при управлении транспортным 
средством можно выделить основную тенденцию, за-
служивающую особого рассмотрения. Одной из наи-
более реализуемых, в настоящее время, являются си-
стемы помощи и мониторинга состояния водителей 
(Андреев и др., 2021; Лашков, Кашевник, 2019; Анти-
сон, 2019). Контроль состояния водителя в подобных 
системах обеспечивается посредством технологий 
компьютерного зрения, а именно, алгоритмов много-
слойных нейронных сетей, осуществляющих анализ 
физиогномических (частота и скорость моргания, 
направление взгляда, зевота и пр.) и поведенческих 
(курение, использование телефона и пр.) реакций 
водителя при управлении ТС. Вместе с этим, наблю-
дающаяся тенденция по признанию камер контроля 
поведения водителя за рулем не является панацеей 
для снижения рисков возникновения человеческого 
фактора в аварийности, как указывают источники 
(Антисон, 2019; Kashevnik et al., 2020; Meshram, 2015). 
С точки зрения эффективности подобных систем, по 
нашему мнению, они выполняют роль «спасательной 
катапульты» в ситуации критического снижения ра-
ботоспособности и контроля ситуации, за секунды до 
аварии, предоставляя шанс выжить с помощью сиг-
налов о наступлении аварийной ситуации для оста-
новки ТС и вынужденного отдыха. В  этом контек-
сте средства видеоконтроля выступают как системы 
реактивного реагирования, которые, без сомнения, 
влияют на снижение роли человеческого фактора в 
аварийности.

Вместе с тем, явные достоинства систем видеокон-
троля функционального состояния нивелируются 
возникающим у водителей специфическим эффектом 
публичности, провоцирующим рост психического на-
пряжения из-за непрерывного видеослежения за ним 
во время управления ТС. В экспериментальной пси-
хологии данный феномен известен как «публичность 
одиночества» (Леонов, Лебедев, 1975), представляю-
щий собой состояние высокого психического напря-

жения из-за постоянного наблюдения в условиях сур-
докамеры. По результатам эксперимента испытуемых 
более всего угнетало именно то, что за ними непре-
рывно наблюдают. По их сообщениям, в конце опыта 
им стало казаться, что наблюдатели, находящиеся в 
аппаратной, могут читать их мысли по лицу, глазам, 
мимике и жестам, которые их полностью раскрывают. 
Осознание того, что их мысли могут быть прочитаны 
вызывало у испытуемых крайне тягостное состояние 
«раскрытости» (Леонов, Лебедев, 1975). Психологи-
ческие механизмы этого феномена раскрыты в ра-
ботах В.Д. Небылицына, Т.А. Немчина, О.В. Кузне-
цова, Ю.А. Сенкевича, А.Н. Божко, В.В. Борискина, 
С.Б. Слевича, Ф. Лоу, Р. Бэрда, и др., которые едины 
во мнении о том, что данное состояние отличается 
неустойчивостью и относится к разряду тензионных. 
Феномен «публичности одиночества» характеризует-
ся сильной немотивированной агрессией, рассматри-
ваемой в качестве ответной реакции не столько на 
сам факт непрерывного видеослежения за человеком, 
сколько для защиты своего внутреннего мира. При 
высоком напряжении человек ощущает внутреннюю 
несвободу, зажатость, ограниченность в естествен-
ных эмоциональных реакциях, вынужденность пове-
дения и ожидаемых эмоциональных реакций. 

По мнению Р. Бэрда, вынужденная «игра на наб
людателя» по соблюдению установленных запре-
тов и соответствию заданным социальным нормам 
бесконечно долго продолжаться не может, так как 
вызывает постоянное напряжение нервной систе-
мы и соответствующие психические состояния. Без 
сомнения, умный и сдержанный человек может за-
маскировать свои истинные эмоции и отношение к 
определённым рабочим и социальным регламентам, 
однако проблема усугубляется тем, что возможности 
современных нейросетевых технологий видеокон-
троля за поведением и мимикой человека сводят 
успешность сформированного навыка к нулю. При-
менение искусственного интеллекта в непрерывном 
видеонаблюдении оставляет человека беззащитным 
в ситуации считывания его эмоциональных реакций 
неизвестными наблюдателями, обладающими права-
ми лишения жизненно важных ресурсов за наруше-
ние установленных регламентов. Человек теряет воз-
можность на сокрытие своего истинного отношения 
к происходящему так как всё, что он делает, говорит 
становится достоянием нейросистемы и лиц, управ-
ляющих ею. В этом контексте выражение С.С. Корса-
кова: «Одно из величайших мучений — это не иметь 
возможности быть одному,  вечно быть под взгля-
дом…» (Леонов, Лебедев, 1975, с. 92) становится всё 
более актуальной проблемой в свете эксперименталь-
ных данных В.Д. Небылицына (Небылицын, 1976), ко-
торый к экстремальным неблагоприятным факторам, 
повышающим напряжение, относит перегрузку и не-
догрузку информацией. Повышение физической, фи-
зиологической, эмоциональной, информационной, 
рабочей нагрузки проявляется в выходе за границы 
комфортной или приемлемой для данного субъекта 
интенсивности взаимодействия с внешней средой 
(природной, предметной, социальной); в препятстви-
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ях на пути удовлетворения потребностей, достиже-
ния целей и решения задач, в том числе в невозмож-
ности периодически побыть в уединении; в тревоге 
за судьбу близких и лишении условий, необходимых 
для полноценной самореализации, раскрытия потен-
циала личности.

Проблема информационного дисбаланса — пере-
груженности одними информационными акцентами 
при дефиците других — становится еще более серьез-
ной в условиях пандемии COVID-19, которая харак-
теризуется ростом напряженности психических со-
стояний во многих странах мира (Beutel et al., 2021; 
Brooks et al., 2020; Duan et al., 2020; Horesh et al., 2020; 
Kwong et al., 2021; Liang et al., 2020; Meda et al., 2021; 
Pieh et al., 2021; Rajkumar, 2020; Rossell et al., 2021; Rubin 
et al., 2020; Thombs et al., 2020; Torales, 2020; Wang et 
al., 2020; Wang et al., 2021; William et al., 2021; Wu et al., 
2020). Помимо роста интенсивности неравновесных 
психических состояний учеными отмечается и уве-
личение количества дорожно-транспортных проис-
шествий, несмотря на вводимые ограничительные 
меры, направленные на снижение потоков движения. 
Результаты исследований свидетельствуют, что пан-
демия COVID-19 оказывает негативное влияние на 
состояние водителей и способствует более агрессив-
ному вождению (Yasin et al., 2021).

В этом контексте особого внимания заслуживают 
статистические данные и результаты зарубежных 
исследований о росте аварийности по сравнению с 
аналогичным периодом прошлых лет. Так, наблюда-
лась тенденция увеличения (превышения) скорости 
и резкое торможение в странах Греции (Katrakazas 
et al., 2020) и Канады (Vanlaar et al., 2020). Кроме того, 
зафиксирован рост количества ДТП в штате Алаба-
ма (Adanu et al., 2021), травматизма в штате Луизиа-
на США (Barnes et al., 2020) и смертельных случаев в 
результате ДТП в Люксембурге, Ирландии, Финлян-
дии, Швейцарии (European Commission, 2021), а так-
же в штатах Вирджиния (Virginia Department, 2020) 
и Миннесота (Minnesota Annual Report, 2020) США. 
Таким образом, данные современных исследований 
подтверждают, что длительное пребывание в тензи-
онных состояниях в период COVID-19 представляет 
собой один из основных человеческих факторов ава-
рийности, которые необходимо учитывать при реа-
лизации превентивной стратегии.

Проявление агрессивного и рискованного вожде-
ния, по данным современных исследований, обуслов-
лено интенсивностью неравновесных психических 
состояний водителей (Четверикова и др., 2019; Ada-
vikottu et al., 2021; Čabarkapa et al., 2018; Mohammad-
pour et al., 2021; Shokri et al., 2021; Smortia et al., 2016). 
Однако в отличие от зарубежной практики, в России 
регуляции психического состояния в период панде-
мии COVID-19, как одной из основных причин агрес-
сивного поведения, должного внимания не уделяется. 
В связи с этим, целью исследования выступило из-
учение психологических детерминант агрессивного 
поведения российских водителей пассажирского ав-
тотранспорта в контексте их психических состояний 
в период COVID-19 и для уточнения превентивной 

стратегии снижения роли человеческого фактора в 
аварийности. 

Методы

Выборка состояла из 176 водителей московского 
пассажирского автомобильного транспорта (мужчи-
ны), в возрасте от 26 до 59 лет со стажем вождения от 
8 до 40 лет.

Методики исследования:
1.	 Методика определения доминирующего состоя-

ния (ДС-8) (Куликов, 2003).
2.	 Тест измерения слабо осознаваемых проявлений 

агрессии «Hand-тест» Э. Вагнера (Курбатова и др., 
2001).

3.	 Опросник Дж.Л. Деффенбахер и Р.С. Линч «Dri
ving Anger Expression Inventory». Апробирован на 
российской выборке (Четверикова и др., 2017).

4.	 Опросник К.С. Дула (C.S. Dula) «Dula Dangerous 
Driving Index». Апробирован на российской выборке 
(Четверикова и др., 2017).

Объектом исследования выступили психологиче-
ские детерминанты агрессивного поведения. Предме-
том — психологические детерминанты агрессивного 
поведения российских водителей автомобильного 
пассажирского транспорта в контексте их психиче-
ских состояний в период COVID-19. В качестве ги-
потезы выcтупило предположение о том, что рост 
агрессивности водителей детерминирован интенсив-
ностью их неравновесных психических состояний в 
период COVID-19.

Статистический анализ данных осуществлялся в 
программе SPSS Statistics 22 с применением непараме-
трического критерия ранговой корреляции Спирмена.

Результаты

В результате статистического анализа данных, 
были выявлены достоверные связи, представленные 
в таблице.

Полученные данные позволяют утверждать, что:
1.  С ростом негативного отношения к жизни во-

дителям характерно более открытое агрессивное 
поведение, проявление негативных эмоций и агрес-
сивного вождения, при снижении конструктивных 
реакций.

2.  Со снижением тонуса водителям характерно 
более агрессивное и рискованное вождение, рост 
интенсивности переживания негативных эмоций и 
снижение конструктивных реакций.

3.  С ростом напряженности водителям характерно 
более открытое агрессивное поведение, вербальная, 
инструментальная агрессия, рискованное вождение, 
а также увеличение интенсивности переживания не-
гативных эмоций.

4.  С ростом тревожности водителям характерно 
более открытое агрессивное поведение, вербальная, 
инструментальная агрессия, рискованное вожде-
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Таблица. Корреляции между показателями психического состояния и агрессивного поведения водителей
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Table. Correlations between measures of mental state and aggressive behavior of drivers
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Cheerfulness — despondency 0.362**
Tone high — low –0.272* –0.402** –0.407** –0.411** –0.506**
Looseness — tension –0.245* –0.310* –0.344** –0.421** –0.498** –0.488** –0.583**
Calm — anxiety –0.295* –0.308* –0.337** –0.374** –0.514** –0.477** –0.531** –0.600**
Emotional stability — instability –0.369** –0.352** –0.327** –0.458** –0.505** –0.531** –0.396** –0.532**
Contentment — dissatisfaction with life –0.427** –0.303* –0.261* –0.453** –0.451** –0.481** –0.346** –0.468**

Notes: *— correlation is significant at 0.05, **— correlation is significant at 0.01

ние и рост интенсивности переживания негативных 
эмоций.

5.  С увеличением неустойчивости эмоционально-
го тона и неудовлетворенностью жизнью водителям 
характерно более открытое проявление вербальной, 
физической, инструментальной агрессии и риско-
ванного вождения, рост интенсивности пережива-
ния негативных эмоций. 

Обсуждение результатов

Результаты настоящего исследования, при их срав-
нении с данными, полученными до наступления 
пандемии COVID-19 (Четверикова и др., 2019) свиде-
тельствуют о росте агрессивного поведения россий-
ских водителей, детерминируемых неравновесны-
ми психическими состояниями, что в свою очередь, 

подтверждает результаты современных зарубежных 
исследований. Вместе с тем, полученные данные вы-
водят нас на некоторые проблемы реализации пре-
вентивной стратегии снижения аварийности при 
управлении ТС. Примечательно, что полученные 
данные не только подтверждают связь агрессивности 
и неравновесных психических состояний, но и указы-
вают на ее рост в связи с возникающей кумулятивно-
стью тензионных состояний, характерных во время 
COVID-19. 

Полагаем, что данное усиление сочетания тензион
ных состояний и агрессивного поведения, складыва
ется в мировую тенденцию, которая представляет 
собой «эффект кумулятивной публичности», рассма-
триваемый нами как экстремальный фактор повыше
ния агрессивного поведения в ситуации двойного 
напряжения — тотального социального контроля и 
непрерывного видеоконтроля водителя на рабочем 
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месте. Психологический механизм наблюдаемого эф-
фекта заключается в кратном усилении публичности 
водителя, распространяемой практически на все сфе-
ры его жизни. Суть «эффекта кумулятивной публич-
ности» для водителя заключается в том, что вслед-
ствие COVID-19 происходит отмена частной жизни, 
которая теперь практически вся оказалась под наблю-
дением. Тотальность видеоконтроля способствует на-
растанию неравновесности психического состояния, 
прежде всего роста напряжённости в силу потери во-
дителем возможности сохранить тайну своей частной 
жизни. 

Изученный ранее эффект «публичности одиноче-
ства» предполагает, что физиологическая «стоимость» 
работы, выполняемой в условиях тотального видео-
контроля более велика и чревата эмоциональными 
срывами, посттравматическими стрессовыми рас-
стройствами. Ранее, после рабочей смены, водитель не 
был подвержен тотальному наблюдению и был спосо-
бен снизить напряженность своего психического со-
стояния. В условиях пандемии COVID-19, состояние 
напряжения он испытывает постоянно, вне зависимо-
сти от места его пребывания вне работы (городские 
камеры видеонаблюдения у каждого подъезда жилого 
дома, в общественном транспорте, торговых комплек-
сах и т.д.) и вынужден строго контролировать свои 
эмоции, накапливая психическую напряженность. 
Происходящая сегодня социально-психологическая 
кумуляция видеоконтроля на рабочем месте и то-
тального социального контроля препятствует вос-
становлению своего функционального состояния, 
заставляя испытывать тревожность, раздражитель-
ность, вспыльчивость, необоснованную повышенную 
психическую активность, агрессивность.

Рост тензионных состояний в условиях дорожных 
конфликтов, по нашему мнению, легко перерастает в 
плохо управляемую агрессию. Полагаем, что влияние 
данного фактора зафиксировано в усилении связей 
агрессивного поведения и неравновесных психиче-
ских состояний. Конечно, в повышении агрессивного 
поведения водителей в условиях COVID-19 повинна 
не одна какая-либо причина, например, постоянный 
видеоконтроль в течение рабочей смены, а их ком-
плекс. Однако и сам по себе «эффект кумулятивной 
публичности» водителя может служить причиной 
развития тензионных состояний. 

Мало того, что роль неравновесных психических 
состояний в агрессивном поведении увеличивается 
вследствие воздействия непрерывного видеоконтро-
ля при управлении ТС, то теперь она кратно возрас-
тает вследствие повсеместного социального контро-
ля и ограничений, связанных с пандемией COVID-19 
(Ермолаев и др., 2021; Abdullah, 2020; Ermolaev et al., 
2020; Fitzpatrick et al., 2020; Lima et al., 2020; Mazza et 
al., 2020; Ozamiz-Etxebarria et al., 2020; Qiu et al., 2020; 
Taylor et al., 2020; Trnka et al., 2020; Zheng et al., 2020). 
Ответом на невозможность или затруднение в дости-
жении своих целей и потребностей представляется 
некое возникающее коллективное тензионное состоя
ние — совокупность отлеженных реакций, которые 
ждут момента, чтобы выплеснуться в разнообразных 

формах агрессивного поведения. Для водителя это 
может быть любой рискованный маневр другого во-
дителя или субъективно ложное восприятие препят-
ствия его движению в транспортном потоке, которые 
в этих условиях выступают в роли спускового крючка 
для канализирования накопившейся агрессии. 

Второй проблемой, исходя из результатов настояще-
го исследования в рамках реализации превентивной 
стратегии снижения аварийности, остается низкий 
уровень саморегуляции профессиональных водите-
лей. Ее значение заключается в том, что если хотя бы 
у 10% водителей сформированные навыки саморегу-
ляции в условиях пандемии COVID-19 не сработают, 
то тогда агрессивная форма их реагирования создаст 
такой уровень опасности, что этих 10% будет доста-
точно, чтобы из автомобильных дорог сделать самое 
рискованное место для передвижения и стать значи-
тельным барьером для снижения веса человеческого 
фактора в реализации национального проекта «Без-
опасные и качественные автомобильные дороги». Это 
предположение основывается на результатах ранее 
проведенных нами исследований (Воронцова и  др., 
2021), согласно которым значительная часть профес-
сиональных водителей испытывает затруднение при 
формировании устойчивых навыков саморегуляции.

По нашему мнению, решением обозначенных проб
лем и задач, поставленных Министерством труда и со-
циальной защиты РФ по реализации превентивной 
стратегии, целесообразно осуществлять предрейсо-
вый контроль для диагностики неравновесных психи-
ческих состояний, в том числе их накопления, с целью 
создания индивидуального профиля психического 
состояния водителя перед рабочей сменой — своео-
бразный «риск-паспорт водителя». Он предоставляет 
информацию об уровне функционального состояния, 
способном обеспечить необходимую работоспособ-
ность в течение рабочей смены без рисков вынужден-
ного «катапультирования» — сигналов о необходимо-
сти остановки ТС, вследствие засыпания водителя.

Несомненно, что системы помощи и мониторин-
га состояния за поведением водителя способствуют 
выполнению установленных регламентов, а также 
помогают фиксировать момент их засыпания при 
управлении ТС. Вместе с тем, подобные системы пред-
ставляют собой инструмент реактивной стратегии 
предупреждения аварийных ситуаций. Для того что-
бы широко внедряемые в рамках мировой тенденции 
системы помощи и мониторинга состояния (камеры, 
сенсоры, нейросетевые комплексы и пр.) больше отве-
чали требованиям превентивной стратегии снижения 
аварийности, они должны опираться на данные диа-
гностики функционального состояния водителя и его 
мониторинга перед выходом на смену. Полагаем, что 
вектор исследований в этом направлении является 
наиболее перспективным.

Выводы

1.	Фиксируемый рост агрессивного поведения рос-
сийских водителей автотранспорта детерминирован 
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неравновесными психическими состояниями, что 
подтверждает данные современных исследований о 
мировой тенденции.

2.	Рост агрессивности водителей детерминирован 
интенсивностью их неравновесных психических со-
стояний, прежде всего тензионных, вызываемых 
ограничениями пандемии COVID-19. Тотальный 
социальный контроль наряду с непрерывным ви-
деослежением за поведением водителя при управ-
лении ТС, способствует проявлению агрессивного 
поведения. Специфический «эффект кумулятивной 
публичности», вызываемый умноженной совокупно-
стью тотального социального и личного контроля на 
рабочем месте, способствует необходимости «сбро-
сить» кумулятивное напряжение на объект, каким-
либо образом препятствующий реализации актуаль-
ной потребности. 

3.	В связи с тем, что важнейшую роль в проявлении 
агрессивного поведения играет способность к само-
регуляции неравновесных психических состояний, 
целесообразным методом решения проблемы являет-
ся разработка индивидуального профиля динамики 

психического состояния водителя («риск-паспорта 
водителя») на основе нейросетевых информацион-
но-аналитических данных предсменного тестирова-
ния. Подобный индивидуальный паспорт позволит 
осуществить предикцию рисков при управлении 
пассажирским транспортом и может стать надеж-
ным инструментом для реализации превентивной 
стратегии достижения уровня нулевой смертности в 
аварийности.

4.	Мировая тенденция роста агрессивного поведе-
ния, усиливающаяся тотальным социальным кон-
тролем в период пандемии COVID-19, указывает на 
острую необходимость превентивной диагностики 
сформированности навыков саморегуляции у во-
дителей. Полученные данные позволяют предполо-
жить, что если хотя бы у 10% российских водителей 
останутся не сформированными устойчивые навыки 
саморегуляции, то этого будет достаточно для того, 
чтобы российские автомобильные дороги представ-
ляли собой полигон для сброса накопившегося на-
пряжения и самое рискованное место в транспорт-
ной системе.
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Актуальность. Краткая шкала резилентности (Brief Resilience Scale, BRS) Б. Смита и его коллег является од-
ним из наиболее психометрически обоснованных инструментов для оценки резилентности во всем мире (Windle 
et al., 2011). 

Цель. Целью настоящего исследования стала адаптация русскоязычной версии BRS.
Описание хода исследования. Психометрические показатели русскоязычной версии BRS были проанализи-

рованы на материалах серии исследований с участием 696 респондентов, в том числе родителей детей с инвалид-
ностью, многодетных родителей и студентов высших и средне-специальных учебных заведений.

Результаты исследования. Внутренняя надежность русскоязычной версии BRS была установлена с помо-
щью коэффициентов α-Кронбаха, значения которых превысили показатели 0,8 на всех выборках исследования. 
Адаптированная шкала продемонстрировала соответствие оригинальной факторной структуре BRS, содержащей 
прямые и обратные тестовые пункты, что свидетельствует в пользу ее факторной валидности. Корреляционные 
связи между показателями резилентности и феноменологически схожими феноменами (в частности, жизнестой-
кости, диспозиционального оптимизма, самоуважения, общей самоэффективности, субъективной витальности, 
удовлетворенности жизнью и др.) подтвердили конвергентную валидность русскоязычной версии шкалы. Кро-
ме того, родители детей с инвалидностью сообщали о более низкой резилентности, чем многодетные родители, 
хотя и статистически не отличающейся от аналогичных показателей у студентов высших и средне-специальных 
заведений. 

Выводы. В заключении делается вывод о том, что русскоязычная версия BRS надежна, валидна и может быть 
рекомендована к использованию для диагностики резилентности у русскоязычных респондентов.

Ключевые слова: BRS, резилентность, многодетные родители, родители детей с инвалидностью, студенты. 
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Background. B. Smith’s Brief Resilience Scale (BRS) is one of the most psychometrically sound instruments for assess-
ing resilience worldwide (Windle et al., 2011).

Objective. The aim of this study was to adapt the Russian version of the BRS.
Design. Psychometric properties of the Russian BRS were analyzed on the materials of a series of studies involving 

696 respondents, including parents of disabled children, parents with many children, and students of higher and secondary 
specialized educational institutions.

Findings. The internal reliability of the Russian BRS was examined using the α-Cronbach coefficients, the values of 
which exceeded 0.8 in all study samples. The adapted scale demonstrated compliance with the original BRS factor struc-
ture containing direct and inverted test items, which provided the factor validity. Correlations between resilience and 
phenomenologically similar phenomena (hardiness, dispositional optimism, self-esteem, general self-efficacy, subjective 
vitality, life satisfaction, etc.) confirmed the convergent validity of the Russian BRS. In addition, parents of children with 
disabilities reported lower resilience than parents having many children, although statistically the results were not different 
from similar scores for students of higher and secondary specialized institutions.

Conclusion. Russian version of BRS is reliable, valid and can be recommended for use for the assessment of resilience 
in Russian-speaking respondents.

Keywords: BRS, resilience, parents having many children, parents of children with disabilities, college students.
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Русскоязычная версия краткой шкалы резилентности…

Введение

Термин «резилентность» (от лат. resilire — «прыг-
нуть обратно») был заимствован исследователями из 
физики твердых тел, где использовался для описания 
способности к восстановлению первоначальной фор-
мы физического тела после деформации, возникшей 
вследствие внешнего механического давления, и в на-
стоящее время широко используется в медицинских, 
политических, экономических, технических и соци-
альных науках. 

Э. Вернер и Р. Смит, одни из ранних исследователей 
проблемы резилентности, определяют ее как «про-
цесс успешной адаптации в неблагоприятных услови-
ях, или способность быстрого восстановления после 
травмы, трагической ситуации, негативных воздей-
ствий или угрозы» (Werner, Smith, 1982, р. 24).

В психологии феномен резилентности имеет боль-
шое количество определений, фиксирующих спо-
собность к быстрому восстановлению душевных и 
физических сил, способность человека поддержи-
вать психологическое равновесие в периоды потен-
циально опасных и сложных жизненных ситуаций, 
позитивную адаптацию к изменяющимся и непред-
виденным обстоятельствам, а также широкий класс 
процессов совладания и защитных реакций в отно-
шении неблагоприятных факторов окружающей сре-
ды (Селиванова и др., 2020).

Понятие резилентности (resilience) нередко ото-
ждествляют с понятием жизнестойкости (hardiness) 
в отечественной психологической литературе, хотя 
зарубежные специалисты определяют резилентность 
как психическую реакцию на различные жизненные 
невзгоды и фрустрирующие препятствия (Маркова, 
2020), а жизнестойкость — как личностную черту и 
один из факторов, отвечающих за развитие и поддер-
жание резилентности (Kunzler et al., 2018).

Современные исследователи утверждают, что ре-
зилентность тесно связана с физическим и психи-
ческим здоровьем: она предсказывает позитивное 
психическое здоровье (Wu et al., 2020), более высокие 
показатели психологического благополучия (Li, Has-
son, 2020) и качества жизни, связанного со здоровьем 
(Mejia-Lancheros et al., 2021). Эти закономерности по-
зволяют специалистам включать диагностику рези-
лентности в скрининговые и мониторинговые про-
граммы, в частности, для людей с суицидальными 
намерениями (Sánchez-Teruel et al., 2021), онкологиче-
скими заболеваниями (Seiler, Jenewein, 2019), прохо-
дящими реабилитацию после физических травмати-
ческих повреждений (Heathcote et al., 2019).

Согласно систематическому обзору диагностиче-
ских шкал резилентности, одним из наиболее удоб-
ных и надежных инструментов является краткая 
шкала резилентности ​​​​​​​ (Brief Resilience Scale, BRS), раз-
работанная в начале 2000-х годов под руководством 
Б. Смита (Windle et al., 2011). Шкала адаптирована и 
успешно используется в клинических и популяцион-
ных исследованиях, проводимых в Бразилии (Coelho 
et al., 2016), Германии (Chmitorz et al., 2018), Испании 

(Rodríguez-Rey et al., 2016), Китае (Lai, Yue, 2014), Ни-
дерландах (Soer et al., 2019), Франции (Jacobs, Horsch, 
2019), Мексике и Чили (Hidalgo-Rasmussen et al., 2021). 

Несмотря на распространенность и психометри-
ческие достоинства BRS, шкала до сих пор не была 
переведена и адаптирована на русский язык. Целью 
настоящего исследования стал психометрический 
анализ русскоязычной версии шкалы на примере не-
скольких выборок (в частности, студентов, многодет-
ных родителей и родителей детей с инвалидностью).

Методика

Участники исследования. В 2019–2020 гг. была про-
ведена серия исследований с участием четырех выбо-
рок исследования, в общей сложности, состоящих из 
696 респондентов, относящихся к одной из трех со-
циальных групп: родители детей-инвалидов и моло-
дых людей с инвалидностью, многодетные родители и 
студенты. Представители данных групп сталкиваются 
с необходимостью преодоления стресса, вызванного 
различными жизненными трудностями: родители де-
тей с инвалидностью испытывают стрессовые нагруз-
ки, связанные заболеванием ребенка, необходимо-
стью перестроить свою жизнь, с неопределенностью, 
связанной с будущим ребенка и мн. др.; многодетные 
родители испытывают трудности, связанные с за-
груженностью, физической усталостью, отсутствием 
личного времени, с нехваткой материальных средств 
и жилищными проблемами и т.д.; студенческий воз-
раст совпадает с переходным периодом из юношества 
во взрослость, личностным самоопределением, пере-
живанием сепарации от родительской семьи, сопро-
вождается стрессовыми нагрузками, связанными с 
учебой. В отдельных выборках представлены:

1.  Родители, воспитывающие детей с инвалидно-
стью (n = 100). В выборку вошли преимущественно 
матери (n = 99%), средний возраст респондентов со-
ставил 42 года (M = 42,31; SD = 6,72). Среди инвали-
дизирующих заболеваний детей родителями были 
указаны детский церебральный паралич  — (39%), 
расстройства аутистического спектра (44%), органи-
ческое поражение головного мозга (8%), синдром Да-
уна (4%), миелодисплазия (2%) и некоторые др. Сбор 
данных был проведен в апреле-мае 2019 года.

2.  Родители детей с инвалидностью и молодых 
людей с инвалидностью (n = 215). В выборку вошли 
преимущественно матери (98%), средний возраст 
респондентов составил 41 год (M = 41,75; SD = 6,06). 
Среди инвалидизирующих заболеваний детей роди-
телями были указаны детский церебральный паралич 
(34%), расстройства аутистического спектра (22%), 
умственная отсталость (13%), синдром Дауна (6%) и 
некоторые др. Сбор данных был проведен в сентябре-
октябре 2020 года.

3.  Многодетные родители (n = 226). В выборку во
шли преимущественно матери (98%), средний возраст 
респондентов составил 39,5 лет (M = 41,47; SD = 6,02). 
Родители указали наличие трех (61%), четырех (26%), 
пятерых (6%), шестерых (4%), семерых и более детей 
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(6%). Сбор данных был проведен в сентябре-октябре 
2020 года при поддержке РОО «Объединение много-
детных семей города Москвы»

4.  Студенты, обучающиеся в высших и средне-спе-
циальных учебных заведениях России (n = 155). Вы-
борку составили студенты АНО ПО Колледжа КЭСИ 
(75%) и учащиеся таких высших учебных заведений, 
как МГУ, НИУ ВШЭ, МГИМО МИД России, МГППУ, 
РГГУ, АТиСО, ЮФУ ИИМО и АГУ (25%). Среди 
студентов были преимущественно девушки (67%), 
средний возраст респондентов составил 18 лет. Сбор 
данных был проведен в сентябре-октябре 2020 года 
при поддержке администрации АНО ПО Колледжа 
КЭСИ.

Анкета, созданная на платформе Google Forms, 
была распространена посредством мессенджеров и 
социальных сетей (Facebook, WhatsApp, ВКонтакте и 
т.д.). 

Инструменты. Все участники исследования за-
полнили русскоязычную версию BRS, а также следу-
ющие диагностические инструменты:

1.  Краткая версия теста жизнестойкости в моди-
фикации Е.Н.  Осина и Е.И.  Рассказовой оценивает 
ресурсы, позволяющие эффективно справляться со 
сложными и стрессовыми жизненными ситуациями 
(Осин, Рассказова, 2013). 

2.  Тест диспозиционного оптимизма М. Шейера и 
Ч. Карвера в адаптации Т.О. Гордеевой, О.А. Сычева 
и Е.Н. Осина диагностирует оптимизм и пессимизм 
как обобщенные ожидания относительно будущих 
событий (Гордеева и др., 2010).

3.  Шкала самоуважения М. Розенберга в адаптации 
Д.В. Лубовского измеряет общую самооценку респон-
дентом своих способностей и достижений (Лубов-
ский, 2006).

Респонденты из некоторых выборок также заполни-
ли дополнительные диагностические инструменты:

4.  Шкала семейной адаптации и сплоченности 
Д.Х.  Олсона, Дж.  Портнера и И.  Лави в адаптации 
М. Перре оценивает компоненты реальной семейной 
структуры (Абабков, Перре, 2004).

5.  Опросник «Родительское выгорание» И.Н. Ефи-
мовой диагностирует три базовых чувства родителя, 
связанные с заботой о ребенке: эмоциональное исто-
щение, деперсонализацию и «редукцию родительских 
достижений (Ефимова, 2013).

6.  Тест экзаменационной тревожности Р. Элперта и 
Р. Хейбера измеряет полезную и тормозящую экзаме-
национную тревожность как тенденции, способству-
ющие или препятствующие достижениям и успешно-
сти (Кондаков, 2003).

7.  Шкала субъективной диспозиционной виталь-
ности Р. Райана и С. Фредерик в адаптации Л.А. Алек-
сандровой оценивает осознанное переживание че-
ловеком своей наполненности энергией и жизнью 
(Александрова, 2014).

8.  Шкала удовлетворенности жизнью Э. Динера в 
адаптации Е.Н.  Осина и Д.А.  Леонтьева диагности-
рует когнитивную оценку соответствия жизненных 
обстоятельств ожиданиям человека (Осин, Леонтьев, 
2020).

9.  Шкала общей самоэффективности Р. Шварцера и 
М. Ерусалема в адаптации В.Г. Ромека измеряет веру 
человека в себя и в свой личностный и интеллектуаль-
ный потенциал, а также представления о собственной 
эффективности (Шварцер и др., 1996)

Результаты

Перевод. Первым шагом в адаптации русскоязыч-
ной версии BRS стал прямой перевод оригинальной 
шкалы на русский язык. В табл. 1 представлены пун-
кты оригинальной и русскоязычной версий BRS.

Таблица 1. Перевод пунктов оригинальной версии BRS на рус-
ский язык

Оригинальная версия Русскоязычная версия

1. I tend to bounce back quickly 
after hard times.

1. Я довольно быстро прихожу 
в себя после неудач и жизнен-
ных трудностей.

2. I have a hard time making it 
through stressful events.

2. Я тяжело переживаю стрессо-
вые ситуации.

3. It does not take me long 
to recover from a stressful 
event.

3. Мне не нужно много времени, 
чтобы оправиться после 
стрессовой ситуации.

4. It is hard for me to snap 
back when something bad 
happens.

4. Я с трудом восстанавливаюсь, 
после того как случается что-
то плохое.

5. I usually come through diffi-
cult times with little trouble.

5. Обычно я справляюсь с проб
лемными ситуациями без 
лишних переживаний.

6. I tend to take a long time to 
get over set-backs in my life.

6. Мне нужно много времени, 
чтобы вернуться в форму 
после серьезных жизненных 
неудач.

Примечание: Пункты 1, 3, 5 являются прямыми, пункты 2, 4, 6 — 
обратными.

Table 1. Translation of the original BRS items into Russian

Original version Russian version

1. I tend to bounce back quickly 
after hard times.

1. Я довольно быстро прихожу 
в себя после неудач и жизнен-
ных трудностей.

2. I have a hard time making it 
through stressful events.

2. Я тяжело переживаю стрессо-
вые ситуации.

3. It does not take me long 
to recover from a stressful 
event.

3. Мне не нужно много времени, 
чтобы оправиться после 
стрессовой ситуации.

4. It is hard for me to snap 
back when something bad 
happens.

4. Я с трудом восстанавливаюсь, 
после того как случается что-
то плохое.

5. I usually come through diffi-
cult times with little trouble.

5. Обычно я справляюсь с проб
лемными ситуациями без 
лишних переживаний.

6. I tend to take a long time to 
get over set-backs in my life.

6. Мне нужно много времени, 
чтобы вернуться в форму 
после серьезных жизненных 
неудач.

Note: Items 1, 3, 5 are direct, 2, 4, 6 are reverse.
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Факторная структура. Для оценки факторной 
структуры русскоязычной версии BRS была прове-
дена серия конфирматорных факторных анализов 
(КФА) (рис. 1). Все модели были основаны на двух-
факторной структуре оригинальной версии BRS, 
предполагающей выделение позитивного фактора с 
прямыми тестовыми пунктами и негативного фак-
тора с обратными тестовыми пунктами. Модель 1, 
оценивающая факторную структуру BRS на общей 
выборке исследования, показала отличное соответ-
ствие данным (Satorra–Bentler χ2 (8) = 19,869, p = 0,011; 
CFI = 0,992; RMSEA = 0,046 (90% CI от 0,021 до 0,072), 
SRMR = 0,027). Модель 2, оценивающая факторную 
структуру BRS на выборке студентов, продемон-
стрировала более низкое, но все же приемлемое со-
ответствие данным (Satorra–Bentler χ2 (8) = 19,264, 
p = 0,014; CFI = 0,968; RMSEA = 0,096 (90% CI от 0,041 
до 0,151), SRMR = 0,058). Модель 3, оценивающая 
факторную структуру BRS на выборке многодетных 

родителей (Satorra–Bentler χ2 (8) = 8,694, p = 0,369; 
CFI = 0,999; RMSEA = 0,020 (90% CI от 0,000 до 0,082), 
SRMR = 0,027), и модель 4, оценивающая факторную 
структуру BRS на выборке родителей детей с инва-
лидностью (Satorra–Bentler χ2 (8) = 8,366, p = 0,399; 
CFI = 0,999; RMSEA = 0,012 (90% CI от 0,000 до 0,068), 
SRMR = 0,025), также показали отличное соответствие 
данным. Факторные нагрузки пунктов BRS во всех мо-
делях составили значения выше 0,4.

Надежность. Надежность русскоязычной версии 
BRS была рассчитана с помощью коэффициентов 
α-Кронбаха, значения которых соответствовали хо-
рошим показателям внутренней согласованности, 
как для общей выборки исследования (α = 0,84), так 
и для отдельных выборок (студенческая выборка: 
α = 0,83; выборка многодетных родителей: α = 0,84; 
выборка родителей детей с инвалидностью: α = 0,84).

Валидность. Конвергентная валидность была уста-
новлена с помощью анализа корреляционных связей 
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Рис. 1. Модели факторной структуры русскоязычной версии BRS

Fig. 1. Factor structure models of the Russian version of the BRS
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между показателями по BRS и шкалами, оцениваю-
щими феноменологически схожие психологические 
конструкты. Так, резилентность оказалась позитивно 
связана с жизнестойкостью, оптимизмом, пессимиз-
мом («обратная» шкала), диспозициональным опти-
мизмом, самоуважением, семейной сплоченностью, 
семейной адаптацией, редукцией родительских дос
тижений, общей самоэффективностью, субъектив-
ной витальностью и удовлетворенностью жизнью. 
В то же время резилентность негативно коррелиро-
вала с эмоциональным истощением, деперсонализа-
цией, выгоранием и тормозящей экзаменационной 
тревожностью. Подробные сведения о данных корре-
ляционных связях представлены в табл. 2. 

Сравнительный анализ. Сравнительный анализ 
указал на статистически значимые различя по пока-

Таблица 2. Показатели конвергентной валидности русскоязыч-
ной версии BRS

Переменные Выбор­
ка 1

Выбор­
ка 2

Выбор­
ка 3

Выбор­
ка 4

Жизнестойкость 0,41а 0,61a 0,49а 0,60а

Вовлеченность 0,30b 0,55a 0,42а 0,55а

Контроль 0,45a 0,62a 0,48а 0,59а

Принятие риска 0,42a 0,49a 0,46а 0,48а

Диспозициональный 
оптимизм н/д 0,54a 0,40а 0,34а

Оптимизм 0,33a 0,54a 0,37а 0,30а

Пессимизм 0,31b 0,40a 0,34а 0,28а

Самоуважение 0,46a 0,47a 0,15с 0,40а

Семейная сплоченность 0,26b н/д н/д н/д
Семейная адаптация 0,21c н/д н/д н/д
Родительское выгорание 
(РВ) н/д –0,25a 0,17а н/д

Эмоциональное  
истощение н/д –0,51a –0,36а н/д

Деперсонализация н/д –0,17с –0,13с н/д
Редукция родитель-
ских достижений н/д 0,38a 0,24а н/д

Полезная экзаменацион-
ная тревожность н/д н/д н/д 0,26а

Тормозящая экзаменаци-
онная тревожность н/д н/д н/д –0,33а

Субъективная диспози
ционная витальность 
(Vt-d)

н/д н/д 0,35а 0,37а

Удовлетворенность 
жизнью н/д н/д 0,23а 0,32а

Общая самоэффектив-
ность н/д 0,50a 0,46а 0,45а

Примечание: н/д = нет данных; a p < 0,001, b p < 0,01, c p < 0,05; 
выборка 1 = родители, воспитывающие детей с инвалидностью; 
выборка 2 = родители, воспитывающие детей с инвалидностью 
и молодых людей с инвалидностью; выборка 3 = многодетные 
родители; выборка 4 = студенты высших и средне-специальных 
учебных заведений.

Table 2. The convergent validity of the Russian version of the BRS 

Variables Sample 
1

Sample 
2

Sample 
3

Sample 
4

Нardiness 0.41а 0.61a 0.49а 0.60а

Сommitment 0.30b 0.55a 0.42а 0.55а

Сontrol 0.45a 0.62a 0.48а 0.59а

Сhallenge 0.42a 0.49a 0.46а 0.48а

Dispositional optimism 
(Life orientation) n/a 0.54a 0.40а 0.34а

Optimism 0.33a 0.54a 0.37а 0.30а

Pessimism 0.31b 0.40a 0.34а 0.28а

Self-esteem 0.46a 0.47a 0.15с 0.40а

Family cohesion 0.26b n/a n/a n/a
Family adaptability 0.21c n/a n/a n/a
Parental burnout (РВ) n/a –0.25a 0.17а n/a

Emotional exhaustion n/a –0.51a –0.36а n/a
Depersonalization n/a –0.17с –0.13с n/a
Reduced parental 
accomplishments n/a 0.38a 0.24а n/a

Facilitating anxiety n/a n/a n/a 0.26а

Debilitating anxiety n/a n/a n/a –0.33а

Subjective vitality (Vt-d) n/a n/a 0.35а 0.37а

Satisfaction with life n/a n/a 0.23а 0.32а

General self-efficacy n/a 0.50a 0.46а 0.45а

Note: n/a = not available; a p < 0,001, b p < 0,01, c p < 0,05; sample 
1 = parents raising children with disabilities; sample 2 = parents of 
children with disabilities and young people with disabilities; sample 
3 = parents with many children; sample 4 = university and college stu-
dents.

Рис. 2. Показатели резилентности у студентов, многодетных ро-
дителей и родителей детей с инвалидностью

Fig. 2. Resilience in students, parents having many children, and par-
ents of children with disabilities
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зателям резилентности среди студентов, многодет-
ных родителей и родителей детей с инвалидностью 
(F (2, 693) = 5,691, p = 0,004, η = 0,02). У родителей детей 
с инвалидностью была обнаружена более низкая рези-
лентность по сравнению с многодетными родителями 
(t = 3,39, p = 0,001, d = 0,29). При этом между студентами 
и многодетными родителями (t = 1,02, p = 0,306, d = 0,11), 
а также между студентами и родителями детей с инва-
лидностью (t = 1,80, p = 0,073, d = 0,17) не были выявле-
ны статистически значимые различия по показателям 
BRS (рис. 2). 

Обсуждение результатов

Основным результатом настоящего исследования 
стала адаптация русскоязычной версии BRS, по-
зволившая сделать несколько выводов о психоме-
трических свойствах шкалы. Во-первых, с помощью 
серии конфирматорных факторных анализов была 
подтверждена двухфакторная структура BRS, содер-
жащая прямые и обратные тестовые пункты, что со-
ответствует результатам адаптации других версий 
шкалы и подтверждает факторную валидность рус-
скоязычного инструмента (Fung, 2020). Во-вторых, 
адаптированная шкала продемонстрировала хоро-
шие показатели внутренней согласованности (коэф-
фициенты α-Кронбаха составили значения выше 0,8 
на всех выборках исследования), что свидетельству-
ет в пользу внутренней надежности русскоязычной 
версии BRS (Taber, 2018). В-третьих, корреляционные 
связи между показателями резилентности и феноме-
нологически схожими конструктами (в частности, 
жизнестойкости, диспозиционального оптимизма, 
самоуважения, общей самоэффективности, субъек-
тивной диспозиционной витальности, удовлетворен-
ности жизнью и др.) соответствуют закономерностям, 
обнаруженным в ранних психометрических исследо-
ваниях, и подтверждают конвергентную валидность 
адаптированной шкалы (Fung, 2020; Rodríguez-Rey et 
al., 2018; Smith et al., 2008).

Сравнительный анализ по показателям BRS указал 
на то, что родители детей с инвалидностью имеют 
более низкую резилентность, чем многодетные роди-
тели, хотя и статистически не отличающуюся от ана-
логичных показателей у студентов высших и средне-
специальных заведений. Эти данные подтверждают 
тот факт, что родители детей с инвалидностью ис-
пытывают большие стрессовые нагрузки, поскольку 

вынуждены многое изменить в привычном им образе 
жизни, они часто выражают чувства разочарования 
и неудовлетворенности (Heiman, 2002), и требуют 
дальнейшего осмысления проблемы с разработкой 
практических рекомендаций, так как резилентность 
родителей тесно связана с качеством жизни детей с 
инвалидностью, а также материальным и социаль-
но-эмоциональным благополучием семьи (Widyawat 
et al., 2020). 

Настоящее исследование имеет, как минимум, два 
существенных ограничения, которые могут стать 
перспективами для будущих психометрических ис-
пытаний русскоязычной версии BRS и эмпирических 
исследований резилентности в России.

Первое ограничение касается того, что в проведен-
ном исследовании приняли участие преимуществен-
но женщины, что не позволяет нам судить о ген-
дерной специфике резилентности у русскоязычных 
респондентов. При этом зарубежные исследователи 
отмечают, что у мужчин более высокие показатели 
резилентности, чем у женщин, однако эти тенденции 
становятся статистически незначимыми при поправ-
ке на тип перенесенного травматического пережива-
ния (Portnoy et al., 2018). 

Второе ограничение заключается в невозможности 
стандартизации и генерализации данных по русско-
язычной версии BRS, поскольку студенты, много-
детные родители и родители детей с инвалидностью 
относятся скорее к специфическим, чем к популяци-
онным выборкам исследования. В связи с этим пер-
спективой дальнейшей психометрической работы 
над адаптированной шкалой является ее валидиза-
ция и стандартизация в популяционных условиях.

Выводы

1.  Русскоязычная версия BRS надежна, валидна и 
может быть рекомендована к использованию для ди-
агностики резилентности у русскоязычных респон-
дентов.

2.  Родители детей с инвалидностью сообщают о 
более низкой резилентности, чем многодетные роди-
тели, но при этом статистически не отличаются сту-
дентов высших и средне-специальных заведений по 
показателям русскоязычной версии BRS.

3. Адаптированная шкала нуждается в дальнейших 
психометрических испытаниях для ее валидизации и 
стандартизации в популяционных условиях.
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Приложение

Русскоязычная версия BRS 

Инструкция. Пожалуйста, укажите, в какой степени Вы согласны с каждым из предложенных утверждений, используя 
следующую шкалу ответов: 1 = «категорически не согласен», 2 = «не согласен», 3 = «отношусь нейтрально», 4 = «согласен», 
5 = «полностью согласен».

1. Я довольно быстро прихожу в себя после неудач и жизненных трудностей. 1 2 3 4 5
2. Я тяжело переживаю стрессовые ситуации. 1 2 3 4 5
3. Мне не нужно много времени, чтобы оправиться после стрессовой ситуации. 1 2 3 4 5
4. Я с трудом восстанавливаюсь, после того как случается что-то плохое. 1 2 3 4 5
5. Обычно я справляюсь с проблемными ситуациями без лишних переживаний. 1 2 3 4 5
6. Мне нужно много времени, чтобы вернуться в форму после серьезных жизненных неудач. 1 2 3 4 5

Обработка результатов. Для получения суммарного показателя резилентности необходимо сложить оценки респондента 
по прямым пунктам 1, 3, 5 по восходящей шкале (1 = «категорически не согласен», 2 = «не согласен», 3 = «отношусь ней-
трально», 4 = «согласен», 5 = «полностью согласен») и по обратным пунктам 2, 4, 6 по нисходящей шкале (5 = «категориче-
ски не согласен», 4 = «не согласен», 3 = «отношусь нейтрально», 2 = «согласен», 1 = «полностью согласен»). Чем выше сум-
марный показатель, тем более выражена резилентность.



Национальный психологический журнал № 1 (45) 2022
http://npsyj.ru

Оригинальная статья

76

УДК 159.9.075, 159.922.8
doi: 10.11621/npj.2022.0107

Киберхондрия — самостоятельное явление  
или проявление ипохондрических  
особенностей онлайн?
Н.А. Ростовцева1, Е.И. Рассказова2*, А.Ш. Тхостов3, В.А. Емелин4

1,2,3,4 Московский государственный университет имени М.В. Ломоносова, Москва, Россия,
1 _a_rostovzeva@outlook.com, http://orcid.org/0000-0001-5444-5257
2 e.i.rasskazova@gmail.com, http://orcid.org/0000-0002-9648-5238
3 tkhostov@gmail.com, http://orcid.org/0000-0001-9676-4096
4 emelin@mail.ru, http://orcid.org/0000-0002-6289-8288

* Автор, ответственный за переписку: e.i.rasskazova@gmail.com

Актуальность. Понятие киберхондрии предложено для описания психологического феномена, проявляю-
щегося в повышении тревоги по поводу здоровья и чрезмерных поисках медицинской информации в интернете. 
Структура киберхондрии достаточно неоднородна: в ней выделяют особенности действий (компульсивные дей-
ствия по поиску информации о здоровье и болезни онлайн) в соотношении с другими деятельностями человека 
(чрезмерность поисков), эмоциональные (дистресс после поиска) и поведенческие (поиск подтверждения) след-
ствия этих действий, а также установку (недоверие медицинским специалистам). Спорным является и вопрос о 
самостоятельности киберхондрии, которая тесно связана с обсессивно-компульсивными симптомами, тревогой 
о здоровье, ипохондрическим поведением и пользовательской активностью.

Цель. Выявление связи киберхондрии с признаками чрезмерного использования интернета, соматизации и 
ипохондризации, а также тревогой о здоровье.

Описание хода исследования. В исследовании (до пандемии коронавируса) приняли участие 127 условно 
здоровых респондентов в возрасте от 18 до 70 лет, а также 33 активных пользователя медицинских онлайн-порта-
лов. Респонденты заполняли шкалу киберхондрии, шкалы ипохондрического поведения, представлений о теле и 
здоровье, тревоги о здоровье, тест интернет-зависимости, а также ряд шкал оценки пользовательской активности 
и поведения, связанного со здоровьем и болезнью.

Результаты исследования. Согласно результатам, в структуре киберхондрии можно надежно выделить тесно 
связанные между собой компоненты поиска подтверждения, компульсивных действий, чрезмерности и повто-
ряемости поиска, дистресса после поиска. Чрезмерность поиска информации чаще сопряжена с просмотром 
изображений заболеваний, поиск подтверждения — с чтением отзывов (то есть, чаще дополняет действитель-
ный поиск медицинской помощи или перепроверяет его результаты), а компульсивные действия и дистресс наи-
более тесно связаны с поиском информации в социальных сетях. Недоверие к медицинским работникам слабо 
связано с киберхондрией и проявляется в низкой склонности к поиску экспертного формального медицинского 
мнения как онлайн, так и офлайн, но большей склонностью к поиску информации об альтернативной медицине 
в интернете. 

Заключение. Проявления киберхондрии (кроме недоверия медицинским работникам) тесно связаны с чрез-
мерной пользовательской активностью и со склонностью к соматоформным симптомам и ипохондрическому по-
ведению, что свидетельствует в пользу гипотезы о том, что речь идет о поведенческих проявлениях, основания 
которых относятся к другим клинико-психологическим феноменам.

Ключевые слова: киберхондрия, поиск информации онлайн, болезнь, ипохондрия, интернет-зависимость, 
когнитивные факторы, ипохондрическое поведение.

Информация о финансировании. Исследование выполнено при поддержке Российского фонда фундамен-
тальных исследований, проект № 20-013-00799 «Социально-психологические механизмы соматизации и ипо-
хондризации в информационном обществе».
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стоятельное явление или проявление ипохондрических особенностей онлайн?// Национальный психологи-
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Background. The concept of cyberchondria is proposed to describe a psychological phenomenon that manifests in the 
increase in health anxiety after excessive search for medical information. The structure of cyberchondria is quite hetero-
geneous. Features of actions (compulsive actions in search of information about health and diseases online) the relation of 
these actions to other human activities (excessive search), emotional (distress after the search) and behavioral (the search 
for confirmation) consequences of those actions, as well as  mentalsetting (mistrust in medical experts) can be revealed 
in this structure. The question of the independence of cyberchondria, which is closely connected to obsessive-compulsive 
symptoms, health anxiety, hypochondriacal behavior and user activity, is also controversial.

Objective. The article aims to detect the relationship between cyberchondria and signs of excessive Internet use , so-
matization, hypochondrization, and health anxiety.

Design. The present study (before the coronavirus pandemic) involved 127 healthy respondents aged 18 to 70 years old 
and 33 active users of online medical websites. The respondents filled out the Cyberchondria Severity Scale, the scales of 
hypochondriacal behavior, beliefs about the body and health, health anxiety, Internet addiction and a number of checklists 
assessing their user activity and behavior related to health and illness.

Results. In the structure of cyberchondria, it is possible to reliably distinguish closely related components of the 
search for confirmation, compulsive actions, excessive and repetitive search, and distress after the search. Excessive 
search for information is more often associated with viewing images of diseases, seeking the confirmation along with 
reading reviews (i.e., it more often complements an actual search for a medical care, or cross-checks the results). Com-
pulsive actions and distress are most closely associated with searching for information on social networks. Mistrust in 
healthcare professionals is weakly associated with cyberchondria. It reveals itself in a rare inclination to seek for a formal 
medical opinion both online and offline. However, a greater propensity for seeking for the information about alternative 
medicine on the Internet is observed. Manifestations of cyberchondria (apart from the mistrust in medical professionals) 
are closely associated with an excessive user activity and the tendency for somatoform symptoms and hypochondriacal 
behavior. This supports the hypothesis that cyberchondria is a specific behavior that is based on other clinical-psycho-
logical phenomena.

Keywords: cyberchondria, online information search, hypochondria, Internet addiction, cognitive factors, hypo-
chondriacal behavior.
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Введение

Понятие киберхондрии было предложено для опи-
сания психологического феномена, проявляющегося 
в повышении тревоги по поводу здоровья после чрез-
мерных поисков медицинской информации (Starcevic, 
2017; Starcevic, Berle, 2013, 2015; Fergus, 2015; Norr, 2015) 
и переживает новую «волну» интереса со стороны ис-
следователей в период пандемии в связи с данными 
о связи тревоги пандемии с поиском информации о 
коронавирусе онлайн (Jungmann, Withoefft, 2020; Jo-
kic-Begic et al., 2020). Ключевой вопрос, который ин-
тересует исследователей — является ли высокий уро-
вень тревоги по поводу болезни причиной повторных 
или постоянных онлайн-поисков информации о здо-
ровье в Интернете, что приводит к усилению тревоги 
в отношении здоровья (Starcevic, Aboujaoude, 2015; 
Starcecic et al., 2020). В данной работе мы предлагаем 
переформулировать его иначе: идет ли речь о таком 
самостоятельном феномене как киберхондрия, или 
он является симптомом в структуре, например, об-
щей ипохондризации, соматизации или интернет-за-
висимости? А также — о какой именно деятельности 
и с какой целью идет речь? Очевидно, что поиск ин-
формации после возникновения симптомов — не то 
же самое, что просто просматривание медицинских 
сайтов, а также мучительный поиск лекарства умира-
ющему близкому отличается от прочтения медицин-
ской энциклопедии онлайн.

Активные исследования киберхондрии начались с 
разработки и апробации шкалы тяжести киберхон-
дрии (Cyberchondria Severity Scale, McElroy & Shevlin, 
2014), в соответствии с которой в структуре кибер-
хондрии выделяется пять составляющих, некоторые 
из которых соответствуют зависимому поведению в 
целом, тогда как другие — нет. Это чрезмерность по-
исков (которые очевидно для самого человека меша-
ют другим его деятельностям), компульсивные дей-
ствия (под которыми подразумевается прерывание 
другой активности онлайн ради поиска информации 
о болезни и здоровье), поиск подтверждения (провер-
ка информации онлайн у медицинского работника), 
дистресс (выраженные негативные эмоциональные 
переживания после поиска информации), недоверие 
медицинским специалистам.

Самостоятельность статуса киберхондрии:  
связь с признаками обсессии, компульсий, 
чрезмерного использования интернета 
и ипохондризации
Еще большие вопросы вызывает самостоятельность 

статуса киберхондрии, поскольку речь идет, с одной 
стороны, о чрезмерном пользовании интернетом, а, с 
другой стороны, об установках и поведении, которые 
согласуются с признаками ипохондрического рас-
стройства и соматоформных расстройств (Starcevic 
et al., 2020). Термин «компульсивный» поиск инфор-
мации направил исследователей на путь поиска ком-
пульсивных оснований этих действий — и выявление 
связи киберхондрии с компульсивным связанным со 

здоровьем использованием интернета (Khazaal et al., 
2021). Однако было показано (Fergus, 2014), что об-
щий балл и значения субшкал киберхондрии сильнее 
коррелировали с тревогой о здоровье, чем с обсессив-
но-компульсивными симптомами, что вновь вернуло 
исследователей к вопросу о роли ипохондризации в 
проявлениях киберхондрии. Другие исследователи 
также приходят к выводу о самостоятельности дан-
ного конструкта, однако, обращая внимание на его 
тесную связь с общей тревогой о здоровье (Menon et 
al., 2020), обсессивно-компульсивными симптомами, 
тревожностью и непереносимостью неопределенно-
сти (Schenkel et al., 2021). Иными словами, речь идет 
о конструкте, который имеет существенные пере-
сечения с обсессивно-компульсивными жалобами, 
признаками чрезмерного использования интернета 
и ипохондризацией, но самостоятельность которого 
определяется сферой проявления соответствующего 
поведения — онлайн.

С нашей точки зрения, споры вокруг самостоятель-
ности и психологического содержания феномена 
киберхондрии столь же предопределены его «погра-
ничным» положением в науке, как и споры вокруг 
самостоятельности интернет-зависимости и техно-
логических зависимостей в широком смысле (Grif-
fiths, 2005; Войскунский, 2009; Рассказова и др., 2015), 
которые лишь недавно стали обсуждаться в рамках 
официальных психиатрических классификаций. Ос-
нова этого спора заключается в том, что речь идет, 
с одной стороны, об очевидно распространенном 
поведенческом феномене, который связан с наруше-
ниями адаптации и, соответственно, крайне важен 
для клинико-психологической и психиатрической 
практики и не может быть проигнорирован. С дру-
гой стороны, опора на поведенческие проявления 
при определении киберхондрии неизбежно приводит 
к смешанному содержанию данного феномена, когда 
это поведение оказывается вторичным проявлений 
общих компульсивных действий, тревоги о здоровье, 
интернет-зависимости или ипохондрического пове-
дения в определенных условиях. Опираясь на психо-
логические исследования цифрового пространства и 
цифровой социализации (Солдатова, Войскунский, 
2021), можно предполагать, что киберхондрия как 
поведение, движимое навязчивой тревогой о здо-
ровье и болезни, является результатом трансформа-
ции уже известных явлений в мире, где онлайн и оф-
лайн реальность давно совмещены и сосуществуют 
одновременно. Заметим, что в рамках этой гипотезы 
киберхондрия может потенциально выступать новым 
системным явлением, не сводимым к ее исходным 
клинико-психологическим составляющим.

Компоненты киберхондрии и смежные  
клинико-психологические конструкты
С нашей точки зрения, уже в самой структуре кибер-

хондрии заложена ее неоднородность как конструкта. 
По сути, киберхондрия включает саму деятельность 
(компульсии как навязчивые действия), ее соотноше-
ние с другими видами деятельности (чрезмерность), 
ее негативные эмоциональные (дистресс) и нередко 
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продуктивные поведенческие (поиск подтверждения) 
последствия, а также установку — недоверие медицин-
ским специалистам. Как следствие, само содержание 
этой деятельности тесно связано с тревогой о здоровье 
и ипохондрическими убеждениями (Rief et al., 1998), 
которые при достижении клинически значимого уров-
ня выраженности в последней версии международной 
классификации болезней (МКБ-11, Ried et al., 2019) со-
держательно относятся к кластеру обсессивно-ком-
пульсивных состояний. Перепроверки диагноза (Rief 
et al., 2013) относятся к хорошо известным поведенче-
ским проявлениям ипохондрического расстройства. 
Чрезмерность же является признаком любого нару-
шающего адаптацию поведения, однако то, что речь 
идет о чрезмерном поведении онлайн, объясняет и 
связь киберхондрии с пользовательской активностью.

Интересное исключение в этом контексте представ-
ляет такой компонент киберхондрии, как недоверие 
медицинским работникам, который объясняет поиск 
информации онлайн из-за стремления к перепровер-
кам мнения формальной медицины и поиска альтер-
нативных вариантов лечения. Такой содержательно 
иной смысл киберхондрического поведения объяс-
няет то, что именно этот компонент нередко недоста-
точно согласован в исследованиях (McElroy & Shevlin, 
2014; Barke et al., 2016; Selvi et al., 2018), или оказывает-
ся не связан с другими компонентами киберхондрии 
(Fergus, 2014; McElroy & Shevlin, 2014; Bajcar et al., 2019; 
Norr et al., 2015).

С практической точки зрения, это делает термин 
«киберхондрия» удобным для емкого и понятно-
го клиенту описания его трудностей и интересным 
для средств массовой информации. С теоретической 
точки зрения, это вносит новые трудности в неодно-
значный вопрос диагностики ипохондрических про-
явлений и соматических жалоб, не имеющих объек-
тивных оснований (см. Рассказова, 2013), и требует 
осторожного изучения вариантов киберхондрии в 
норме и при различных заболеваниях.

Исследования киберхондрии в России: 
русскоязычные версии шкалы  
тяжести киберхондрии
В России исследования киберхондрии начались 

недавно: в 2018 году англоязычный вариант шкалы 
тяжести киберхондрии, предоставленный нам его ав-
торами (McElroy & Shevlin, 2014), был независимо пе-
реведен на русский язык двумя экспертами, вариан-
ты обсуждались и сравнивались. После утверждения 
русского перевода был совершен обратный перевод 
опросника на язык оригинала для сравнения с исход-
ным вариантом и во избежание смысловых искаже-
ний. В 2019 году нами были опубликованы пилотные 
результаты апробации русскоязычной версии шка-
лы тяжести киберхондрии (Rostovtseva et al., 2019) и 
сопоставления выраженности киберхондрии с ипо-
хондрическим поведением, с одной стороны, а также 
пользовательской активностью и интернет-зависи-
мостью, с другой стороны (Rostovtseva et al., 2020). 

Однако, по-видимому, в силу того, что результа-
ты были опубликованы на английском языке и не 

получили широкого внимания, несколько позже в 
рамках научной конференции были представлены 
результаты независимой апробации этой шкалы на 
русском языке (Золотарева, 2021)1, которые, согласно 
информации онлайн2, приняты к публикации в фор-
ме статьи. 

В первом из упомянутых вариантов апробации на 
выборке 127 условно здоровых респондентов проде-
монстрированы надежность-согласованность всех 
субшкал методики (альфа Кронбаха 0,85…0,94), а 
также близкая к авторской факторная структура 
методики, полученная методом эксплораторного 
факторного анализа (только три пункта из 33 были 
отнесены к иным факторам в отличии от оригина-
ла опросника). Пять факторов объяснили 62,17% 
общей дисперсии, что близко к результатам других 
аналогичных исследований по апробации данного 
опросника: 62% в польской версии (Bajcar et al., 2019); 
58,91% дисперсии в немецкой апробации (Barke et al., 
2016); 66% в оригинальной версии (McElroy & Shevlin, 
2014). Значения нагрузок пунктов на «свои» факторы 
преимущественно находились в диапазоне от 0,31 до 
0,93. Конфирматорный факторный анализ (при раз-
решении корреляции остатков пунктов, относящих-
ся к различным шкалам, в случае содержательной 
близости этих пунктов) показал допустимые показа-
тели сходимости модели (χ² = 663, df = 420, p < 0,001, 
CFI = 0,92, TLI = 0,90, SRMR = 0,08, RMSEA = 0,07 при 
90% CI [0,06; 0,08]). Однако субшкала недоверия ме-
дицинским работникам оказалась не связанной с дру-
гими субшкалами. Проверка критериальной валид-
ности шкалы проводилась на основе сопоставления с 
субъективными ответами о поиске различной инфор-
мации о здоровье онлайн, а также в сопоставлении 
показателей активных пользователей медицинских 
форумов онлайн с показателями контрольной груп-
пы, редко или никогда не обращающихся к данному 
контенту.

Во втором варианте апробации (Золотарева, 2021) 
на значительно большей выборке (624 человека) была 
продемонстрирована согласованность методики, од-
нако по результатам конфирматорного факторного 
анализа предложено выделять четыре основных суб-
шкалы шкалы тяжести киберхондрии (без субшка-
лы недоверия медицинским работникам). Проверка 
внешней валидности проводилась на основе сопо-
ставления с показателями опросника психопатологи-
ческой симптоматики SCL-90R. 

С нашей точки зрения, независимо от выбора вер-
сии измерительного инструмента, обращение к кон-
структу киберхондрии требует тщательного исследо-
вания его связи со смежными конструктами отдельно 
в норме, субклинических группах (выделенных по 
поведенческим признакам — например, регулярных 
пользователей информации о здоровье и болезни он-
лайн), а также при психических и соматических за-
болеваниях.

1  Авторы благодарны независимому рецензенту, указавшему 
на эту публикацию.

2  URL: https://publications.hse.ru/articles/505905949
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Цель и гипотеза исследования

Цель данной работы — выявление связи кибер-
хондрии с признаками чрезмерного использования 
интернета, соматизации и ипохондризации, а также 
тревогой о здоровье.

В связи с тем, что данные апробации версии шкалы 
тяжести киберхондрии, которую мы используем, не 
были опубликованы на русском языке (Rostovtseva 
et al., 2019, 2020), мы представили краткое описание 
процесса апробации, данных описательной стати-
стики и результатов проверки критериальной валид-
ности, а также текст и оригинальные ключи методи-
ки (с пятью субшкалами, см. Приложение).

Выдвигались следующие гипотезы:
1.	 Киберхондрия не является самостоятельным фе-

номеном, а связана, с одной стороны, с чрезмерным 
пользованием интернетом (признаками интернет-за-
висимости), а с другой стороны, с признаками сома-
тизации и ипохондризации.

2.	Показатели киберхондрии связаны с субъектив-
но отмечаемым респондентами поведением по поиску 
информации о здоровье и болезни онлайн, особенно 
действиями при наличии соматических жалоб, но не 
связаны с декларируемыми целями этих действий3.

3.	 Наиболее тесны связи киберхондрии с признака-
ми ипохондризации (ипохондрическим поведением).

Методы и методики

1.	 Анкета включала в себя вопросы о поле, возрасте, 
наличии хронических заболеваний или их обостре-
ний (респонденты с тяжелыми хроническими заболе-
ваниями или обострениями исключались из исследо-
вания), частоте обращений к врачу. Дополнительно 
задавалась серия вопросов, которые оценивались по 
шкале Лайкерта от 1 до 5 баллов: как часто болеете 
простудой/гриппом, как быстро выздоравливаете от 
простуды/гриппа, как оцениваете свое здоровье и его 
изменение за последний год.

2.	 Модификация шкалы скрининга соматоформ-
ных симптомов (Screening for Somatoform Symptoms 
SOMS-2; Рассказова, 2013; Rief, Hiller, 2003) представ-
ляла собой открытый список вопросов вместо за-
крытого списка симптомов, где респондент должен 
был написать те жалобы, в отношении которых за год 
врач не нашел объяснения. Фиксировалось количе-
ство перечисленных жалоб. 

3.	Анкетная шкала оценки действий при появлении 
соматических жалоб включала семь действий («Тер-
плю до последнего», «Использую лекарства, которые 
употреблял ранее», «Ищу в интернете информацию 
и потом принимаю решение», «Самостоятельно ис-
пользую средства народной, альтернативной меди-

3  Что соответствует поведенческому критерию выделения 
киберхондрии: действия, соответствующие киберхондрией, мо-
гут в норме иметь разные основания от тревоги о здоровье до 
интернет-зависимости.

цины или физиотерапевтические процедуры» и пр.), 
два из которых относились к врачебной помощи 
(«Записываюсь и иду к врачу», «Сдаю анализы, что-
бы выяснить причины»). Респонденты оценивали как 
частоту каждого из действий по шкале Лайкерта, так 
и их порядок — последовательность, в которой они 
предпринимают эти действия, если все предыдущее 
не помогает.

4.	Анкета оценки целей поиска информации онлайн 
включила такие пункты как: «Чтобы мне сказали, что 
делать, чтобы вылечиться», «Получить экспертное 
мнение о диагнозе и вариантах лечения, чтобы само-
стоятельно принять решение, что делать», «Получить 
поддержку и сочувствие» и оценивается по 5-балль-
ной шкале Лайкерта («Это совсем не важно», «Скорее 
не важно», «В чем-то важно, в чем-то нет», «Скорее 
важно», «Это очень важно»).

5.	Шкала тяжести киберхондрии (Cyberchondria Se-
verity Scale (CSS); McElroy & Shevlin, 2014; Rostovtseva 
et al., 2019) включает в себя пять субшкал: «Компуль-
сия» (нежелательный характер онлайн-поисков, свя-
занных со здоровьем, например, «Я прерываю рабо-
ту, которую делаю офлайн, чтобы поискать онлайн 
информацию про свои симптомы или возможные 
болезни»), «Дистресс» (негативные эмоциональные 
состояния и физиологические реакции, связанные с 
онлайн-поисками о своем здоровье, например, «Мне 
сложно расслабиться после онлайн поиска информа-
ции про свои симптомы или возможные болезни»), 
«Чрезмерность» (повторяемость и чрезмерность ме-
дицинских онлайн-запросов, например, «Я перечиты-
ваю одни и те же веб-страницы о болезни более одного 
раза»), «Поиск подтверждения» (поиск подтверж-
дения своих опасений у медицинского специалиста, 
обращение к врачу после онлайн-поисков, например, 
«Я обсуждаю медицинскую информацию, которую 
нахожу онлайн, со своим врачом/терапевтом»), «Не-
доверие к медицинским работникам» (внутренний 
конфликт в отношении того, следует ли доверять сво-
ему врачу или же результатам онлайн-поиска, «Когда 
мой врач отклоняет мои онлайн-выводы, я перестаю 
беспокоиться о них»).

6.	 Опросник тревоги о здоровье (Health Anxiety 
Questionnaire; HAQ; Abramowitz et al., 2006; Желон-
кина и др., 2014).

7.	 Опросник когнитивных представлений о теле 
и здоровье (Cognitions About Body and Health Ques-
tionnaire; CABAH; Rief et al., 1998; Белокрылов и др., 
2021) разработан для диагностики когниций, кото-
рые характерны для пациентов с соматоформными 
расстройствами. Включает субшкалы катастрофи-
зации при интерпретации телесных симптомов, ав-
тономные ощущения, представление о собственной 
телесной слабости, непереносимости телесных ощу-
щений, привычки, связанные со здоровьем и сомато-
сенсорную амплификацию.

8.	 Опросник поведения в болезни (Scale for Asse
ssing Illness Behavior; SAIB; Rief et al., 2003; Белокры-
лов и др., 2021) применяется для оценки различных 
аспектов поведения в болезни. Опросник состоит из 
25 пунктов, оцениваемых по 4-балльной шкале Лай-
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керта, и включает в себя такие шкалы, как: перепро-
верка поставленного диагноза, выражение жалоб, 
лечение, последствия болезни и сканирование тела 
на предмет нарушений. Более высокие значения по 
шкалам подразумевают более частое обращение к 
определенной стратегии поведения.

9.	 Пользовательская активность оценивалась на 
основе предложенной ранее процедуры (Солдатова 
и др., 2017) отдельно в будние и выходные дни с по-
следующим усреднением баллов.

10.  Тест интернет-зависимости Чен (Chen Internet 
Addiction Scale (CIAS); Chen et al., 2003; Малыгин, 2011) 
включает в себя пять оценочных шкал: шкала компуль-
сивных симптомов, шкала симптомов отмены, шкала 
толерантности, шкала внутриличностных проблем 
и проблем, связанных со здоровьем, и шкала управ-
ления временем. Помимо пошкальной оценки суще-
ствуют 2 типа надшкальных критериев — интеграль-
ный критерий симптомов непосредственно самой 
интернет-зависимости (первые 3 шкалы) и критерий 
негативных последствий использования Интернета 
(последние 2 шкалы). Сумма всех пяти шкал является 
интегральным показателем — общим показателем на-
личия интернет-зависимого поведения.

Выборка

Исследование проводилось в 2018–2019 годах (до 
пандемии коронавируса) онлайн с использованием 
платформы Google Form и включило две выборки. 

Контрольную группу составили 127 условно здо-
ровых испытуемых (58 мужчин, 69 женщин) в возрас-
те от 18 до 70 лет4 (средний возраст 37,47 ± 10,58 лет). 
На момент исследования испытуемые не имели диа-
гностированных психических расстройств, прогрес-
сирующих хронических соматических заболеваний, 
сопряженных с инвалидностью или нарушениями 
функционирования или иных хронических сомати-
ческих болезней в стадии обострения.

Выборка активных пользователей медицинских он-
лайн-сообществ включила 33 испытуемых (10 муж-
чин, 23 женщины) в возрасте от 18 до 63 лет (средний 
возраста 27,5 ± 11,7 лет), активных участников меди-
цинских сообществ в социальных сетях. Социальные 
сети были выбраны, поскольку первая часть иссле-
дования показала, что киберхондрия наиболее тесно 
связана с поиском информации в социальных сетях. 
Кроме того, и другие исследователи предполагают, 
что данные от респондентов из интернет-сообществ 
могут быть особенно уместны для использования при 
исследовании киберхондрий (Norr et al., 2015). Ис-
пытуемые набирались в тематических медицинских 
группах социальной сети «ВКонтакте», в которых 
есть отдельные обсуждения из-за просьб о помощи 
в объяснении какого-либо симптома или ощущения. 

4  Широкий возрастной разброс при относительно неболь-
ших размерах выборок (а в выборке 2 — и неравномерность 
представленности мужчин и женщин) является ограничением 
работы, обсуждаемым далее, и связь социодемографических 
факторов с киберхондрии требует дальнейших исследований.

А  именно: это были тематические публичные со-
общества «Tabletka-Info.ru — Медицинский форум», 
«МЕДИЦИНА», «Наше тело» и «Медицинские кон-
сультации».

Поскольку данная выборка не соответствовала кон-
трольной выборке по полу и возрасту, из контроль-
ной группы была отобрана группа сравнения по сле-
дующим критериям: (1) соответствие полу и возрасту 
выборке активных пользователей и (2) ответ «никог-
да» или «редко» на вопрос о поиске информации о 
здоровье, болезнях и лечении в интернете. В группу 
сравнения вошло 54 человека (23 женщины, 31 муж-
чина), в возрасте от 18 до 63 лет (31,7±8,8 лет).

Результаты

Описательная статистика и критериальная 
валидность шкалы тяжести киберхондрии
В табл. 1 представлены описательные статистики 

для всех субшкал по выборке в целом, отдельно для 
мужчин и женщин, а также корреляции показателей с 
возрастом. Единственные гендерные различия, кото-
рые достигли принятого уровня значимости касались 
субшкалы дистресса, показатели по которой были 
несколько выше у женщин, чем у мужчин (t = –2,25, 
p < 0,05, d = 0,27). Респондентам старшего возраста на 
уровне тенденции более свойственно недоверие меди-
цинским специалистам, но менее свойственна чрез-
мерность при поиске информации о здоровье онлайн. 
Следует, однако, отметить, что речь идет о слабых по 
величине связях.

Проверка критериальной валидности шкалы кибер-
хондрии проводилась двумя способами. Во-первых, 
показатели по шкале киберхондрии в контрольной 
группе сопоставлялись с ответами респондентов на 
вопросы анкеты о содержании поиска информации о 
здоровье и болезни онлайн. Во-вторых, проводилось 
сопоставление показателей активных пользователей 
медицинских онлайн-сообществ с группой сравне-
ния из людей, редко или никогда не использующих 
подобные ресурсы. 

Чем выше у респондентов контрольной группы 
общий показатель киберхондрии (r = 0,29, р < 0,01), а 
также показатели по субшкалам компульсии (r = 0,22, 
р < 0,05), чрезмерности (r = 0,36, р < 0,01) и поиска под-
тверждения (r = 0,30, р < 0,01), тем чаще, по данным 
анкеты, в случае появления соматических жалоб они 
сначала ищут информацию с интернете, а потом при-
нимают решение о дальнейших действиях. Интерес-
но дополняет эти результаты оценка последователь-
ности действий при появлении соматических жалоб: 
чем быстрее респонденты обращаются к интернету, 
тем выше у них общий показатель киберхондрии, а 
также показатели по субшкалам компульсии (r = 0,32, 
р < 0,01), дистресса (r = 0,21, р < 0,05), чрезмерности 
(r = 0,39, р < 0,01) и поиска подтверждения (r = 0,35, 
р < 0,01).

При этом респонденты с более высокими показа-
телями по шкале чрезмерности чаще обращаются к 
интернету для того, «Чтобы мне сказали, что делать, 



82

Ростовцева Н.А., Рассказова Е.И., Тхостов А.Ш., Емелин В.А.

Таблица 1. Описательная статистика по субшкалам киберхондрии, показатели надежности-согласованности и связей с возрастом

Субшкалы шкалы киберхондрии Альфа 
Кронбаха

Всего Мужчины Женщины Корреляция  
с возрастомСред. Ст. откл. Сред. Ст. откл. Сред. Ст. откл.

CSS — субшкала компульсий 0,91 13,28 5,74 13,29 6,28 13,26 5,28 –0,15
CSS — субшкала дистресса 0,94 14,27 6,81 12,91 5,97 15,43 7,30 –0,16
CSS — субшкала чрезмерности 0,86 17,40 6,08 16,90 6,77 17,82 5,45 –0,20*
CSS — субшкала поиска подтверждения 0,86 12,40 5,05 12,05 5,22 12,69 4,91 –0,02
CSS — субшкала недоверия медицин-
ским специалистам 0,85 8,40 3,69 9,03 3,66 7,87 3,65 0,19*

Общий показатель киберхондрии 0,93 65,75 19,69 64,19 21,16 67,07 18,39 –0,13

* — p < 0,05, ** — p < 0,01.

Table 1. Descriptive statistics on subscales of cyberchondria, indicators of reliability-consistency and relation to age

Subscales of the cyberchondria scale Cronbach's 
alpha

Всего Мужчины Женщины Correlation 
with ageMean St. Dev. Mean St. Dev. Mean St. Dev.

CSS — compulsions subscale 0.91 13.28 5.74 13.29 6.28 13.26 5.28 –0.15
CSS — distress subscale 0.94 14.27 6.81 12.91 5.97 15.43 7.30 –0.16
CSS — excesses subscale 0.86 17.40 6.08 16.90 6.77 17.82 5.45 –0.20*
CSS — confirmation search subscale 0.86 12.40 5.05 12.05 5.22 12.69 4.91 –0.02
CSS — subscale of mistrust in medical 
professionals 0.85 8.40 3.69 9.03 3.66 7.87 3.65 0.19*

General index of cyberchondria 0.93 65.75 19.69 64.19 21.16 67.07 18.39 –0.13

* — p < 0.05, ** — p < 0.01.

Таблица 2. Сравнение показателей по шкале киберхондрии у активных пользователей медицинских онлайн-сообществ с группой 
сравнения 

Субшкалы шкалы киберхондрии

Активные пользо­
ватели медицинских 
онлайн-сообществ

Группа сравнения,  
не ищущих эту ин­
формацию онлайн t-критерий  

Стьюдента

Величина  
стат. эффекта 

d Коэна
Сред. Ст. откл. Сред. Ст. откл.

CSS — субшкала компульсий 18,64 7,64 12,83 6,01 –3,94** 0,85
CSS — субшкала дистресса 19,00 7,40 13,09 7,52 –3,08** 0,79
CSS — субшкала чрезмерности 22,70 7,60 16,22 6,13 –4,36** 0,94
CSS — субшкала поиска подтверждения 13,85 5,38 11,19 4,72 –2,42* 0,53
CSS — субшкала недоверия медицинским специалистам 8,24 3,40 8,33 4,10 0,11 0,02
Общий показатель киберхондрии 82,42 22,76 62,48 20,56 –4,22** 0,92

* — p < 0,05, ** — p < 0,01.

Table 2. Comparison of indicators on the cyberchondria scale in active users of online medical communities with the comparison group

Subscales of the cyberchondria scale
Active users of online 
medical communities

Comparison group 
not looking for this 
information online Student's 

t-test

The value of 
stat. Cohen's  

d effect
Mean St. Dev. Mean St. Dev.

CSS — compulsions subscale 18.64 7.64 12.83 6.01 –3.94** 0.85
CSS — distress subscale 19.00 7.40 13.09 7.52 –3.08** 0.79
CSS — excesses subscale 22.70 7.60 16.22 6.13 –4.36** 0.94
CSS — confirmation search subscale 13.85 5.38 11.19 4.72 –2.42* 0.53
CSS — subscale of mistrust in medical professionals 8.24 3.40 8.33 4.10 0.11 0.02
General index of cyberchondria 82.42 22.76 62.48 20.56 –4.22** 0.92

* — p < 0.05, ** — p < 0.01.
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чтобы вылечиться» (r = 0,21, р < 0,05), а респонденты с 
более высокими показателями по шкале поиска под-
тверждения — для того, чтобы «Получить экспертное 
мнение о диагнозе и вариантах лечения, чтобы само-
стоятельно принять решение, что делать» (r = 0,23, 
р < 0,01). Напротив, недоверие медицинским работни-
кам связано с отказом от этих двух целей обращения 
за информацией онлайн (r = –0,28, р < 0,01 и r = –0,25, 
р < 0,01 соответственно). Других связей киберхондрии 
с целями обращения за информацией о здоровье и 
болезни онлайн не выявлено.

Что касается содержания действий онлайн, то для 
людей с более высокими показателями киберхондрии 
характерен широкий спектр вариантов деятельно-
сти: они чаще ищут информацию о своих симптомах, 
причинах и лечении «на общих информационных 
ресурсах» (Wikipedia и т.п.)» (r = 0,35, р < 0,01), «на 
медицинских сайтах» (r = 0,30, р < 0,01), «на форумах, 
в социальных сетях» (r = 0,47, р < 0,01); чаще смотрят 
«изображения разных болезней / симптомов» (r = 0,38, 
р < 0,01), задают «вопрос врачу на медицинском сайте» 
(r = 0,25, р < 0,05), обсуждают «симптомы и лечение на 
форуме, задают вопросы тем, у кого была подобная 
ситуация» (r = 0,24, р < 0,01), читают «отзывы о разных 
врачах, сравниваю и выбираю клиники, где мне могут 
оказать помощь» (r = 0,32, р < 0,01), ищут информацию 
«об альтернативных, нетрадиционных способах лече-
ния, как можно менее опасных для здоровья и более 
натуральных» (r = 0,28, р < 0,01). Все перечисленные 
действия также положительно связаны с показате-
лями по субшкалам компульсии, дистресса, чрезмер-
ности, поиска подтверждения (r = 0,18…0,48, p < 0,05). 
Субшкалы компульсии и дистресса наиболее сильно 
коррелируют с поиском в социальных сетях (r = 0,41, 
р < 0,01; r = 0,37, р < 0,01), субшкала чрезмерности — с 
просмотром изображений различных заболеваний 
(r = 0,48, р < 0,01), а субшкала поиска подтверждения — 
с чтением отзывов онлайн о различных врачах и кли-
никах, где могут оказать помощь (r = 0,47, р < 0,01). На-
против, недоверие к медицинским работникам слабо 
отрицательно связано с поиском информации на 
медицинских сайтах (r = –0,27, р < 0,01) и чтением от-
зывов о врачах и клиниках (r = 0,23, р < 0,01), но слабо 
положительно — с поиском нетрадиционных методов 
лечения (r = 0,26, р < 0,01).

Как показано в табл. 2, активные пользователи 
медицинских онлайн-сообществ более склонны к 
киберхондрии в ее ключевых четырех проявлениях 
(компульсии, дистресс, чрезмерность, поиск под
тверждения), по сравнению с людьми, которые редко 
или никогда не ищут подобную информацию онлайн. 
Исключение составляет субшкала недоверия меди-
цинским работникам, показатели по которой не раз-
личаются в двух группах.

Склонность киберхондрии,  
пользовательская активность  
и чрезмерное использование интернета
Склонность к киберхондрии слабо связана с общей 

пользовательской активностью; исключение состав-
ляет субшкала чрезмерности, показатели по которой 

слабо положительно коррелируют с пользователь-
ской активностью респондентов в выходные дни 
(r = 0,19, р < 0,05).

Показатели по четырем основным компонентам ки-
берхондрии (компульсий, дистресса, чрезмерности и 
поиска подтверждения) тесно связаны с признаками 
интернет-зависимости (r = 0,23…0,41, p < 0,01), осо-
бенно это касается субшкалы компульсий. Недоверие 
медицинским работникам с признаками чрезмерно-
го использования интернета не связано. Результаты 
корреляционного анализа по субшкалам опросника 
интернет-зависимости повторяют тот же паттерн, по-
этому отдельно не рассматриваются.

Склонность к киберхондрии, соматические 
жалобы и ипохондрическое поведение
Количество соматических жалоб, для которых врач 

не смог установить их причины, связано у респон-
дентов как с общим уровнем киберхондрии (r = 0,24, 
р < 0,01), так и с субшкалами дистресса (r = 0,29, 
р < 0,01) и чрезмерности (r = 0,24, р < 0,01).

Субшкалы дистресса (r = 0,21, р < 0,05), чрезмерно-
сти (r = 0,21, р < 0,05) и поиска подтверждения (r = 0,21, 
р < 0,05) связаны с более частым обращением к вра-
чу за медицинской помощью, тогда как недоверие 
медицинским работникам — с более редким посе-
щением врача (r = –0,22, р < 0,05). Интересно, что суб-
шкала дистресса также связана с субъективно более 
длительными выздоровлениями после заболеваний 
(r = 0,23, р < 0,01), более негативной оценкой своего 
текущего здоровья (r = 0,18, р < 0,05) и представления-
ми об ухудшении здоровья за последний год (r = 0,26, 
р < 0,01).

В случае возникновения соматических жалоб чаще 
обращаются к врачу респонденты с более высокими 
показателями по субшкале поиска подтверждения 
(r = 0,29, р < 0,01) и более низкими — по субшкале не-
доверия медицинским работникам (r = –0,30, р < 0,01). 
Респонденты с более высокими показателями по 
шкале поиска подтверждения также чаще сдают не-
обходимые анализы (r = 0,25, р < 0,01), а респонденты, 
не доверяющие медицинским работникам, — чаще 
обращаются к средствам народной и альтернатив-
ной медицины (r = 0,34, р < 0,01) и реже используются 
даже проверенные лекарства (r = –0,18, р < 0,05).

Большие проявления киберхондрии по компонен-
там компульсий, дистресса, чрезмерности и поиска 
подтверждения сопряжены с большей тревогой о 
здоровье, склонностью к изменению образа жизни 
из-за болезней и соматических жалоб, а также склон-
ностью к соматосенсорной амплификации (табл. 3). 
Компульсивные действия в структуре киберхондрии 
дополнительно связаны с перепроверками диагноза, 
сканированием тела на предмет нарушения, субъ-
ективной непереносимостью телесных ощущений. 
Дистресс связан с выражением жалоб, более часты-
ми ощущениями со стороны вегетативной нервной 
системы, представлениями о телесной слабости и не-
переносимости телесных ощущений. Чрезмерность 
поиска информации онлайн также сопряжена с вы-
ражением жалоб окружающим, а поиск подтвержде-
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Таблица 3. Связи шкалы киберхондрии со шкалами склонности к тревоге о здоровье, соматизации и ипохондризации: результаты 
корреляционного анализа

Шкалы склонности к тревоге о здоровье, сомати­
зации и ипохондризации
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HAQ — Тревога о здоровье 0,22* 0,39** 0,39** 0,30** –0,21* 0,36**

SAIB — Проверка диагноза 0,19* 0,08 0,12 0,31** 0,04 0,21*

SAIB — Выражение жалоб 0,11 0,20* 0,19* 0,20* 0,02 0,22*

SAIB — Лечение / Прием лекарств 0,10 0,15 0,06 0,16 0,18* 0,17
SAIB — Последствия болезни для жизни 0,29** 0,33** 0,30** 0,33** 0,03 0,38**

SAIB — Сканирование тела на предмет нарушений 0,27** 0,11 0,16 0,22* 0,13 0,24**

CABAH — Катастрофизация телесных ощущений 0,11 0,13 0,02 0,09 0,18* 0,14
CABAH — Ощущения со стороны вегетативной 
нервной системы 0,13 0,29** 0,14 0,14 0,03 0,23*

CABAH — Телесная слабость 0,15 0,27** 0,15 0,17 0,04 0,23**

CABAH — Непереносимость телесных ощущений 0,27** 0,25** 0,13 0,36** –0,03 0,29**

CABAH — Важность здоровых привычек –0,01 –0,07 –0,08 0,04 0,14 –0,01
CABAH — Соматосенсорная амплификация 0,19* 0,31** 0,18* 0,21* 0,07 0,29**

* — p < 0,05, ** — p < 0,01.

Table 3. Relationships of the cyberchondria scale with the scales of propensity to anxiety about health, somatization and hypochondrization: 
results of correlation analysis

Health Anxiety, Somatization, and 
Hypochondrization Tendency Scales
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HAQ — Health anxiety 0.22* 0.39** 0.39** 0.30** –0.21* 0.36**

SAIB — Diagnosis check 0.19* 0.08 0.12 0.31** 0.04 0.21*

SAIB — Expression of complaints 0.11 0.20* 0.19* 0.20* 0.02 0.22*

SAIB — Treatment / Medication 0.10 0.15 0.06 0.16 0.18* 0.17
SAIB — Consequences of the disease for life 0.29** 0.33** 0.30** 0.33** 0.03 0.38**

SAIB — Scanning the body for disturbances 0.27** 0.11 0.16 0.22* 0.13 0.24**

SAIB — Catastrophization of bodily sensations 0.11 0.13 0.02 0.09 0.18* 0.14
SAIB — Sensations from the autonomic nervous system 0.13 0.29** 0.14 0.14 0.03 0.23*

SAIB — Bodily weakness 0.15 0.27** 0.15 0.17 0.04 0.23**

SAIB — Intolerance of bodily sen 0.27** 0.25** 0.13 0.36** –0.03 0.29**

SAIB — The Importance of Healthy Habits –0.01 –0.07 –0.08 0.04 0.14 –0.01
SAIB — Somatosensory amplification 0.19* 0.31** 0.18* 0.21* 0.07 0.29**

* — p < 0.05, ** — p < 0.01.

ния — со склонностью к перепроверкам диагноза и 
выражению жалоб, сканированием тела на предмет 
телесных ощущений и их субъективной неперено-
симостью. Недоверие медицинским рекомендациям 
парадоксально связано с большей склонностью к ле-
чению / приему лекарств и катастрофизацией теле-
сных ощущений.

Обсуждение

К вопросу о психометрических возможностях 
шкалы тяжести киберхондрии и ее русскоязычных 
версиях. Результаты указывают на высокую надеж-
ность-согласованность субшкал шкалы киберхон-
дрии, что согласуется с данными предыдущих ис-
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следований (Barke et al., 2016; Fergus, 2014; McElroy & 
Shevlin, 2014), а также с русскоязычными данными (Зо-
лотарева, 2021), приемлемое соответствие факторной 
структуры оригиналу (как по результатам эксплора-
торного, так и по результатам конфирматорного фак-
торного анализа), а также критериальную валидность 
методики, а именно: связь киберхондрии с частотой и 
приоритетностью поиска информации онлайн (в том 
числе, на основе сравнения киберхондрии у активных 
пользователей медицинских онлайн-сообществ и лиц, 
редко или никогда не обращающихся за подобной ин-
формацией). В соответствии с результатами других 
исследований, недоверие медицинским работникам, 
по всей видимости, не должно рассматриваться как 
компонент киберхондрии и нестабильно связано с 
другими ее проявлениями. Так, в некоторых иссле-
дованиях (Fergus, 2014; McElroy & Shevlin, 2014; Bajcar 
et al., 2019) недоверие положительно связано со шка-
лами компульсии, дистресса, чрезмерности и отрица-
тельно — с поиском подтверждения. В других (Norr 
et al., 2015) подшкала недоверия продемонстрировала 
небольшие корреляции с подшкалами чрезмерности 
и поиска подтверждения и никакой связи с подшкала-
ми компульсии или дистресса. В-третьих — положи-
тельная связь найдена со всеми подшкалами и общим 
значением киберхондрии (Barke et al., 2016; Selvi et al., 
2018). Однако, с нашей точки зрения, это не является 
основанием для изменения оригинальной структуры 
шкалы (Золотарева, 2021). Напротив, показатели суб-
шкалы недоверия медицинским работникам согла-
сованы; могут быть выделены и использованы в ис-
следованиях, но должны анализироваться скорее как 
самостоятельный фактор, нежели как составляющая 
киберхондрии.

С психометрической точки зрения, для практиче-
ского использования шкалы важны еще два замеча-
ния. Во-первых, результаты факторного анализа и 
анализа корреляций субшкал указывают, что фак-
торная структура методики при применении в раз-
ных условиях и разноязыковых версиях несколько 
нестабильна, а четыре первых субшкалы связаны 
между собой настолько тесно, то с большой вероят-
ностью характеризуют единый конструкт, а не четыре 
различных феномена. К сожалению, при апробации 
шкалы киберхондрии, в том числе в других странах 
(Bajcar et al., 2019; Barke et al., 2016; McElroy & Shevlin, 
2014), использовался эксплораторный факторный 
анализ, что не позволяет уточнить полученные нами 
результаты конфирматорного факторного анализа, 
но, вероятно, что достаточно низкие показатели схо-
димости модели объясняются именно этими тесными 
связями между пунктами. Будущие исследования мо-
гут показать, что речь идет скорее о едином конструк-
те, нежели о многокомпонентной системе.

Во-вторых, хотя показатели субшкал мало связаны 
с полом и возрастом респондентов, при больших вы-
борках следует учитывать, что респонденты старше-
го возраста несколько менее склонны к чрезмерности 
при поиске информации о здоровье онлайн и более 
недоверчиво относятся к медицинским работникам, 
а женщины более эмоционально уязвимы к тако-

му поиску, чем мужчины (чаще испытывают дис-
тресс после такого поиска). С нашей точки зрения, 
этот результат не связан собственно с интернетом, а 
объясняется большей эмоциональной реактивностью 
женщин на угрожающую информацию о здоровье и 
болезни (с которой, как правило, люди и сталкива-
ются при поиске онлайн), лучшими возможностями 
регуляции своей деятельности людей с возрастом и 
общим взаимным недоверием между медицинскими 
работниками и людьми старшего возраста, которое 
было продемонстрировано в эмпирических исследо-
ваниях стереотипов восприятия (Taylor, 2018).

Помимо этого, данные о связи показателей шка-
лы с общей пользовательской активностью и общей 
склонностью к ипохондризации, которые обсужда-
ются подробнее ниже, требуют осторожной интер-
претации результатов психодиагностики — идет ли 
речь о проявлениях киберхондрии в структуре чрез-
мерной пользовательской активности; проявлениях 
киберхондрии в структуре ипохондрического пове-
дения или об относительно изолированном явлении.  

Психологическое содержание феномена «киберхон-
дрии». Более высокий уровень киберхондрии (в част-
ности, компульсий, дистресса, чрезмерности и поис-
ка подтверждения) связан с активностью посещения 
медицинских онлайн-сообществ, а также с большей 
готовностью и приоритетностью поиска информации 
о болезни и лечении онлайн в случае возникновения 
медицинских жалоб. Интересно, что если субшкалы 
компульсий, чрезмерности и поиска подтверждения 
связаны как с частотой, так и с приоритетностью об-
ращения к интернету, то субшкала дистресса связана 
только с приоритетностью — склонностью обращать-
ся к онлайн-поиску как можно быстрее (в числе пер-
вых действий). Поскольку именно в этой субшкале 
все пункты относятся к негативным переживаниям 
после поиска информации онлайн, этот результат 
свидетельствует в пользу того, что дистресс и уязви-
мость к негативному влиянию информации онлайн 
усиливается не из-за частого просмотра такой инфор-
мации, а из-за приоритетного и исключительного ее 
просмотра, до других действий (например, обраще-
ния за советом или за медицинской помощью).

Содержательно четыре ключевых компонента ки-
берхондрии (компульсии, чрезмерность, поиск под-
тверждения, дистресс) проявляются в широком спек-
тре действий, включающем обращение к различным 
источникам и контенту, однако чрезмерность поиска 
чаще сопряжена с просмотром изображений заболе-
ваний, поиск подтверждения — с чтением отзывов 
(т.е. чаще дополняет действительный поиск меди-
цинской помощи или перепроверяет его результаты), 
а компульсивные действия и дистресс наиболее тесно 
связаны с поиском информации в социальных сетях. 
Связь дистресса после просмотра онлайн-информа-
ции о болезнях с субъективной оценкой своего здоро-
вья как худшего и ухудшившегося за последний год, а 
выздоровлений — как более длительных может сви-
детельствовать о том, что эта шкала отражает общую 
тревогу о здоровье и состоянии своего организма, не-
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важно, подкрепленную объективно или нет. Однако, 
по-видимому, нет особых специфических целей, на 
которые направлены проявления киберхондрии, то 
есть речь идет скорее о поведении и установках, не-
жели о том, ради чего это поведение реализуется.

Негативное отношение к медицинским работни-
кам, по-видимому, не только не является необходи-
мым компонентом киберхондрии, но и имеет иное 
психологическое содержание. С одной стороны, такие 
люди не склонны обращаться за информацией, каса-
ющейся формальной медицины — как онлайн, так и 
офлайн. Особенно это касается обращения для того, 
чтобы узнать, что делать, или получить экспертное 
мнение. С другой стороны, недоверие медицинским 
работникам, по-видимому, может быть связано с бо-
лее частым обращением за информацией о болезнях 
онлайн — но тогда речь идет о поиске альтернатив-
ных и нетрадиционных способов лечения.

Киберхондрия — ипохондрия, интернет-зависи-
мость или самостоятельный феномен? Результаты 
свидетельствуют в пользу того, что киберхондрия не 
может рассматриваться как самостоятельный фено-
мен в психологии — с одной стороны, ее проявления 
(кроме недоверия к медицинским работникам) свя-
заны с чрезмерной пользовательской активностью 
(по всем ее признакам), а с другой стороны, ее про-
явления связаны со склонностью к соматоформным 
симптомам и ипохондрическому поведению в целом. 
Речь, однако, идет о содержательно разных связях. 
В случае чрезмерной пользовательской активности 
речь идет об общей неспецифической связи — каки-
ми бы ни были проявления интернет-зависимости, 
они связаны с большей склонностью человека искать 
информацию о болезнях онлайн.

Напротив, с признаками соматизации и ипохондри-
зации проявления киберхондрии связаны по-разному. 
В частности, чрезмерность поиска и дистресс после 
него связаны с количеством соматоформных жалоб и 
более частыми обращениями за медицинской помо-
щью. Все четыре ключевых компонента киберхондрии 
связаны с более выраженной тревогой о здоровье, что 
согласуется с другими данными: (Schenkel et al., 2021; 
Menon et al., 2020; Starcevic et al., 2020), склонностью к 
изменению образа жизни из-за болезней и соматиче-
ских жалоб, а также склонностью к соматосенсорной 
амплификации. Следует отметить, что все эти про-
явления описаны изначально в структуре ипохон-
дризации, а не соматизации. Иными словами, хотя 
чрезмерность поиска информации онлайн и дистресс 
нередко связаны со склонностью к соматизации, ки-
берхондрия в целом должна рассматриваться как про-
явление ипохондризации. Исключение составляют 
проявления дистресса, которые связаны с ощущени-
ями со стороны вегетативной нервной системы, пред-
ставлениями о телесной слабости и непереносимости 
телесных ощущений — когнитивными факторами со-
матизации. Компульсивные действия в структуре ки-
берхондрии носят, по-видимому, «промежуточный» 
характер, поскольку связаны как с перепроверками 

диагноза, так с субъективной непереносимостью те-
лесных ощущений и сканированием тела.

Поиск подтверждения также связан с более часты-
ми обращениями за медицинской помощью. Недове-
рие к медицинским работникам, напротив, связано с 
более редким обращением к врачу, как в целом, так 
и в случае жалоб, а также с большей склонностью к 
приему лекарств и катастрофизацией телесных сим-
птомов. Уникальность этого, последнего, паттерна 
корреляций дополнительно свидетельствует о том, 
что недоверие к медицинским работникам вряд ли 
должно считаться компонентом киберхондрии. Ско-
рее, это специфический паттерн, при котором человек 
ощущает необходимость лечения, а симптомы приво-
дят его к восприятию их как катастрофы, но катастро-
фы, требующей опробовать другие методы лечения по 
причине недоверия традиционным вариантам.

Ограничением работы является ее корреляционный 
характер, не позволяющий установить направление 
связей киберхондрии, тревоги о здоровье, а также 
признаков ипохондризации и чрезмерной зависимо-
сти от интернета. Исследования различных клиниче-
ских групп могут обогатить современное понимание 
возможностей и ограничений применения конструк-
та киберхондрии в клинической психологии и способ-
ствовать более глубокому анализу его клинико-пси-
хологического содержания. Следует также отметить, 
что в данной работе велик возрастной диапазон в вы-
борках (18–63 года), а в выборке активных пользова-
телей медицинских форумов преобладают женщины, 
что требует уточнения связи киберхондрии с полом и 
возрастом в дальнейших исследованиях.

Заключение

Таким образом, в структуре киберхондрии как 
чрезмерного обращения за информацией о симпто-
мах и болезнях онлайн можно надежно выделить 
тесно связанные между собой компоненты поиска 
подтверждения, компульсивных действий, чрезмер-
ности и повторяемости поиска, дистресса после по-
иска. Чрезмерность поиска информации чаще сопря-
жена с просмотром изображений заболеваний, поиск 
подтверждения — с чтением отзывов (то есть, чаще 
дополняет действительный поиск медицинской по-
мощи или перепроверяет его результаты), а компуль-
сивные действия и дистресс наиболее тесно связаны с 
поиском информации в социальных сетях. Недоверие 
к медицинским работникам слабо связано с кибер-
хондрией, и проявляется в низкой склонности к по-
иску экспертного формального медицинского мнения 
как онлайн, так и офлайн, но в большей склонности 
к поиску информации об альтернативной медицине 
в интернете. Проявления киберхондрии (кроме не-
доверия к медицинским работникам) тесно связаны 
с чрезмерной пользовательской активностью и со 
склонностью к соматоформным симптомам и ипо-
хондрическому поведению, что ставит вопрос о само-
стоятельности этого феномена.
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Приложение.  
Шкала тяжести киберхондрии

Данные словосочетания следует понимать следующим образом:
Симптом — необъяснимое ощущение в теле (например, кашель, головная боль, вздутие или боль где-то).
Возможные болезни — заболевания, которые по вашему мнению Вы могли бы иметь, но которые не были официально 
диагностированы врачом.
Интернет-поиск / онлайн-поиск — ввод терминов в поисковую систему (например, google, Яндекс, mail.ru) и чтение 
информации с веб-страниц.

Пожалуйста, прочитайте следующие утверждения и отметьте, насколько это обычно касается Вас. Укажите степень, в 
которой их можно отнести к Вам.

Никогда Редко Иногда Часто Всегда

1 2 3 4 5

1 2 3 4 5
1.	 Если я замечу необъяснимое ощущение в теле, я буду искать его в Интернете     

2.	Я по нескольку раз ввожу в веб-поиск одни и те же симптомы     

3.	Я прерываю свою деятельность в социальных сетях (Facebook1, Twitter2 и др.), чтобы поискать он-
лайн информацию про свои симптомы или возможные болезни     

4.	Поиск информации о симптомах или возможных болезнях, заставляет меня проконсультироваться 
с моим семейным врачом (терапевтом)     

5.	Мне сложно расслабиться после онлайн-поиска информации про свои симптомы или возможные 
болезни     

6.	Поиск онлайн информации про свои симптомы или возможные болезни мешает поиску другой 
важной информации (например, по работе / для институтских домашних заданий)     

7.	Я становлюсь более раздражительным после онлайн-поиска информации про свои симптомы или 
возможные болезни     

8.	Я прерываю свой досуг в интернете (например, просмотр фильма), чтобы поискать онлайн инфор-
мацию про свои симптомы или возможные болезни     

9.	Я более серьезно отношусь ко мнению моего терапевта / других врачей, чем к моим медицинским 
онлайн-поискам     

10.	Я начинаю паниковать, если читаю онлайн, что симптом, который у меня есть, встречается при 
редких / тяжелых заболеваниях     

11.	 Когда я ищу информацию о симптомах и болезнях онлайн, я посещаю форумы, на которых обсуж-
дают свои болезни, симптомы и опыт люди, которым поставили диагноз, или обеспокоенные своим 
здоровьем

    

12.	Я прерываю свою работу (например, отправку электронной почты, работу с текстовыми докумен-
тами или электронными таблицами), чтобы поискать информацию о своих симптомах или возмож-
ных болезнях

    

13.	Я читаю разные веб-страницы об одной и той же болезни     

14.	Поиск онлайн информации о своих симптомах или возможных болезнях мешает моему общению с 
людьми вне интернета (сокращает время, которое я провожу с друзьями / семьей)     

15.	Я обсуждаю медицинскую информацию, которую нахожу онлайн, со своим врачом/терапевтом     

16.	Я обсуждаю со своим врачом (терапевтом или другим медицинским работником), что мне может 
понадобиться диагностическая процедура, о которой я прочитал в Интернете (например, биопсия / 
определенный анализ крови)

    

17.	Я отвлекаюсь от чтения новостей, спортивных и развлекательных статей онлайн, чтобы поискать 
онлайн информацию про свои симптомы или возможные болезни     

18.	Я перечитываю одни и те же веб-страницы о болезни более одного раза     

19.	Когда я ищу симптом в интернете, у меня появляется чувство, что ранжирование результатов веб-
поиска отражает то, насколько распространено заболевание — причем более частые болезни рас-
положены на странице результатов поиска выше

    

1  Социальная сеть принадлежит компании Meta, которая признана экстремистской организацией и ее деятельность запрещена 
на территории Российской Федерации.

2   Социальная сеть принадлежит компании Meta, которая признана экстремистской организацией и ее деятельность запрещена 
на территории Российской Федерации.
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20.	Я думаю, что у меня все в порядке, до тех пор, пока я не прочитал в Интернете о каком-либо серьез-
ном заболевании     

21.	 Когда я ищу информацию о симптомах и болезнях онлайн, я посещаю только надежные ресурсы 
(например, Всемирной организации здравоохранения)     

22.	Мои тревога и стресс усиливаются после онлайн-поиска информации о своих симптомах или воз-
можных болезнях     

23.	Я теряю аппетит после онлайн поиска информации о своих симптомах или возможных болезнях     

24.	Мое онлайн-общение (например, месседжеры, Skype) прерывается или замедляется из-за того, что 
я ищу онлайн информацию о своих симптомах или возможных болезнях     

25.	Я прерываю работу, которую делаю офлайн, чтобы поискать онлайн-информацию о своих симп
томах или возможных болезнях     

26.	Поиск онлайн информации о симптомах или возможных болезнях заставляет меня проконсульти-
роваться у медицинских работников     

27.	Обсуждение онлайн-информации о возможных болезнях с моим врачом успокаивает меня     

28.	Я доверяю диагнозу, поставленному моим терапевтом / другими врачами, больше, чем онлайн- са-
модиагностике     

29.	Мне трудно перестать беспокоиться о симптомах или возможных болезнях, информацию о кото-
рых я искал(а) в Интернете     

30.	Когда я ищу информацию о симптомах и болезнях онлайн, я посещаю как надежные информатив-
ные веб-сайты, так и пользовательские форумы     

31.	 Мне сложно уснуть после онлайн-поиска информации о своих симптомах или возможных болезнях     

32.	 Я ловлю себя на мысли: «Я бы не пошел к доктору, если бы не прочитал об этом симптоме / состоя-
нии в Интернете»     

33.	 Когда мой врач отклоняет мои онлайн-выводы, я перестаю беспокоиться о них     

Ключи к Шкале тяжести киберхондрии
1.	Шкала компульсий — пункты 3, 6, 8, 12, 14, 17, 24, 25.
2.	Шкала дистресса — пункты 5, 7, 10, 20, 22, 29, 31.
3.	Шкала чрезмерности — пункты 1, 2, 11, 13, 18, 19, 21, 30.
4.	Шкала поиска подтверждения — пункты 4, 15, 16, 26, 27, 32.
5.	Шкала недоверия медицинским работникам — пункты 9 (обратный), 28 (обратный), 33 (обратный). 

Appendix.  
Cyberchondria Severity Scale

These phrases should be understood as follows:
Symptom — an unexplained sensation in the body (for example, cough, headache, bloating, or pain somewhere)
Possible diseases — diseases that you think you might have, but which have not been officially diagnosed by a doctor 

Internet search / online search — entering terms into a search engine (for example, google, Yandex, mail.ru) and reading 
information from web pages.

Please read the following statements and check how this usually applies to you. Specify the extent to which they can be attributed 
to you.

Never Rare Sometimes Often Always

1 2 3 4 5

1 2 3 4 5
1.	 If I notice an inexplicable sensation in my body, I will look for it on the Internet.     

2.	I search the web for the same symptoms over and over.     

3.	I interrupt my social media activities (Facebook1, Twitter2, etc.) to look online for information about my 
symptoms or possible illnesses.     

1  The social network belongs to the company Meta, which is recognized as an extremist organization in Russian Federation.  Its activities are 
prohibited on the territory of the Russian Federation.

2   The social network belongs to the company Meta, which is recognized as an extremist organization in Russian Federation.  Its activities are 
prohibited on the territory of the Russian Federation.
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4.	Searching for information about symptoms or possible illnesses makes me consult with my family doctor 
(physician).     

5.	I find it difficult to relax after searching online for information about my symptoms or possible illnesses.     

6.	Searching online for information about your symptoms or possible illnesses interferes with the search for 
other important information (for example, for work / for college homework).     

7.	I become more irritable after searching online for information about my symptoms or possible illnesses.     

8.	I interrupt my leisure time on the Internet (for example, watching a movie) to look online for information 
about my symptoms or possible illnesses.     

9.	I take the opinions of my phisician/other doctors more seriously than my online medical searches.     

10.	I start to panic if I read online that the symptom I have occurs in rare/severe diseases.     

11.	 When I search for information about symptoms and diseases online, I visit forums where people who 
have been diagnosed or who are concerned about their health discuss their diseases, symptoms and expe-
riences.

    

12.	I interrupt my work (for example, sending email, working on word documents or spreadsheets) to look 
for information about my symptoms or possible illnesses.     

13.	I read different web pages about the same disease.     

14.	Searching online for information about my symptoms or possible illnesses interferes with my communi-
cation with people offline (reduces the time I spend with friends / family).     

15.	I discuss medical information I find online with my doctor/ physician.     

16.	I discuss with my doctor (physician or other health care professional) that I may need a diagnostic proce-
dure that I have read about on the Internet (e.g. a biopsy/certain blood test).     

17.	I take a break from reading online news, sports and entertainment articles to look for information about 
my symptoms or possible illnesses.     

18.	I reread the same disease web pages more than once.     

19.	When I search for a symptom online, I get the feeling that the ranking of web search results reflects how 
common the disease is - with more common diseases located on the search results page above.     

20.	I think everything is fine with me until I read about some serious illness on the Internet.     

21.	When I search for information about symptoms and diseases online, I only visit trusted resources (e.g. 
World Health Organization).     

22.	My anxiety and stress increase after searching online for information about my symptoms or possible 
illnesses.     

23.	I lose my appetite after searching online for information about my symptoms or possible illnesses.     

24.	My online communication (e.g. messengers, Skype) is interrupted or slowed down when I search online 
for information about my symptoms or possible illnesses.     

25.	I interrupt the work I’m doing offline to look online for information about my symptoms or possible 
illnesses.     

26.	Searching online for information about symptoms or possible illnesses makes me consult medical profes-
sionals.     

27.	Discussing online information about possible diseases with my doctor calms me down.     

28.	I trust the diagnosis made by my physician / other doctors more than online self-diagnosis.     

29.	I find it difficult to stop worrying about symptoms or possible illnesses that I have searched for on the 
Internet.     

30.	When I look for information about symptoms and diseases online, I visit both reliable informative web-
sites and user forums.     

31.	 I find it difficult to fall asleep after searching online for information about my symptoms or possible 
illnesses.     

32.	I catch myself thinking, “I wouldn’t go to the doctor if I didn’t read about this symptom/condition online.”     

33.	When my doctor rejects my online findings, I stop worrying about them.     

Keys to the Cyberchondria Severity Scale
1. Scale of compulsions — points 3, 6, 8, 12, 14, 17, 24, 25.
2. Scale of distress — points 5, 7, 10, 20, 22, 29, 31.
3. Scale of excessiveness — points 1, 2, 11, 13, 18, 19, 21, 30.
4. Confirmation search scale — items 4, 15, 16, 26, 27, 32.
5. Scale of distrust in medical workers — points 9 (reverse), 28 (reverse), 33 (reverse).
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Актуальность. В статье рассматривается многозначность трактовок понятия эмпатия. Последние работы 
либо дают выборочные представления о различных видах эмпатии, либо строятся на обосновании ее форм в 
методологии «сверху», а не на основе анализа множественной регуляции процессов, результатом которых стано-
вится эмпатия. Актуальным является не только соотнесение разных видов эмпатии, но и анализ включенности 
эмпатийных процессов в разные связи при функционировании единого интеллектуально-личностного потенци-
ала человека. 

Целью работы стало обоснование множественности путей включенности эмпатии в когнитивную и эмоцио-
нально-личностную сферы и различий в трактовках, преодолеваемых с позиций единства интеллекта и аффекта.

Описание хода исследования. В статье рассмотрены как основные дихотомии в понимании эмпатии (когни-
тивная — аффективная, «непосредственная» — опосредованная, ситуационная — диспозициональная и т.д.), так 
и представленные в литературе связи ее с эмоциональной регуляцией, эмоциональным интеллектом, нестабиль-
ным эмоциональным ядром личности — свойствами Темной триады. 

Результаты исследования. На основе анализа подходов к эмпатии обосновано положение о необходимо-
сти различать эмпатию как продукт и эмпатийные процессы, ведущие разными путями к достижению результа-
та — эмпатии. Мною предполагается, что кажущееся противоречие множественности форм эмпатии может быть 
снято гипотезой о динамических регулятивных системах (ДРС), иерархически по-разному структурирующих 
когнитивные и эмоциональные составляющие, в целом называемыми эмпатийными процессами. Предполагае-
мая в ДРС множественность регуляции эмпатии соответствует восходящей к пониманию Л.С. Выготским идее 
единства интеллекта и аффекта и свидетельствует о связующей роли эмпатии между личностной и когнитивной 
сферами. 

Выводы. Обоснован подход, предполагающий понимание эмпатии как результата, достигаемого разными 
процессами, связанными как с когнитивной, так и с эмоционально-личностной сферами. Формы эмпатии, дис-
кутируемые в рассмотренных дихотомиях, отражают становление динамических иерархий, в которых и когни-
тивные, и эмоциональные составляющие могут выходить на верхние уровни регуляции. 

Ключевые слова: эмпатия, эмоциональная регуляция, эмоциональный интеллект, Темная Триада, динами-
ческие регулятивные системы.
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Введение

Большинство работ по современному состоянию 
исследований эмпатии начинается с проблемы мно-
жественности определений конструкта (Бовина, 2020; 
Cuff et al., 2014; Hall, Schwartz, 2018; и др.). С этим свя-
зывают дробление психологического феномена на 
разные его виды. При этом подчеркивается, что эм-
патия — многомерное понятие, оно охватывает пси-
хологические процессы от эмоционального резонанса 
до эмоциональной саморегуляции, от автоматиче-
ских до контролируемых процессов и относится к со-
циальному феномену, поскольку включает ориенти-
ровку на другого человека (Карягина, 2013; Hoffman, 
2002; Lamm et al., 2016; и др.). Но я хотела бы начать 
не с определения понятия (соотносимого с «вчувство-
ванием», сочувствием, сопереживанием другому), а с 
выявления тех связей, представленность в которых и 
поможет его доопределить.

Сначала сделаю два замечания. В качестве первого 
приведу аналогию с пониманием К. Поппером поня-
тия принятия решения (ПР). Он обосновал, что нужно 
различать процедуру и результат ПР, применив при-
мер с вынесением решения Советом (Поппер, 1992). 
Результат — это то, за что проголосовал Совет, какое 
решение им сформулировано; а процесс ПР — это его 
процедурные основания, куда включается отнюдь не 
только то содержание, которое будет вынесено как 
принятое решение. Для психологического понимания 
конструкта также следует различать результат (кото-
рый тоже не всегда очевиден) и динамику процессов, 
результатом которых и является эмпатия. 

В качестве второго укажу на те реалии использова-
ния конструкта в исследовательской практике, кото-
рые, с одной стороны, ограничивают теоретизирова-
ние, а с другой, намечают еще не исследованные пути 
включения эмпатии в функционирование единого 
интеллектуально-личностного потенциала человека. 
Это выявляемые эмпирически связи эмпатии, с од-
ной стороны, с эмоционально-личностной сферой, а с 
другой, с когнитивной, интеллектуальной. Этому со-
ответствует позиция авторов последнего метаанали-
за (Hall, Schwartz, 2018), которые призвали перейти к 
«нижнему уровню» процессов, охватываемых терми-
ном эмпатия, чтобы усовершенствовать концептуа-
лизацию и психологическую реализацию конструкта. 
И там, где кто-то извне увидит «болото» определе-
ний, исследователи найдут возможности дифферен-
циации и конкретизации опосредствующих эмпатию 
процессов, называемых далее эмпатийными процес-
сами, чтобы отличать от конструкта эмпатии как до-
стигнутого интегративного результата.

Ф. Пауэлл подчеркнул, что несмотря на множество 
определений, в психологии сложился «почти универ-
сальный консенсус» в отношении различий по двум 
компонентам эмпатии: «когнитивному», или способ-
ности распознавать, понимать и соответствующим 
образом реагировать на эмоциональные состояния 
других людей, и «аффективному», заключающемуся в 
возможности сопереживать чувствам других людей, 

разделять их эмоции (Powell, 2018, с. 603). К. Лэмм с 
соавторами говорят о компонентах различения своих 
эмоций и представлениях об эмоциях других (Lamm 
et al., 2016), обозначая это различие в качестве крити-
ческого механизма эмпатии. 

Я показываю, что эмпатия реализуется множест
вом эмпатийных процессов и может быть понята как 
опосредствующее звено, связующее когнитивные и 
личностные переменные в достижении сопережива-
ния. Каждая форма может рассматриваться в каче-
стве иерархической регулятивной системы, в динами-
ке становления которой процессы то одной, то другой 
сферы выходят на верхние уровни. Это и позволяет 
видеть в них, в частности, два вида, а точнее, две 
формы эмпатии — эмоциональную (аффективную) 
и когнитивную. Предложенное ранее понимание ди-
намических регулятивных систем (ДРС) в качестве 
единиц функционирования целостного интеллек-
туально-личностного потенциала человека (Корни-
лова, 2016) помогает понять двойственность связей 
эмпатии с этими двумя основными сферами. Такое 
развитие представлений об эмпатии соответствует 
пониманию единства интеллекта и аффекта в подхо-
де Л.С. Выготского и в определенной степени снимает 
классификационные дихотомии. И это не единствен-
ный путь развития культурно-исторического подхода 
к проблеме эмпатии.

Прослеженное в недавней статье культурное раз-
витие эмпатии включило тезис о возможности трак-
товки ее видов как высших психических функций 
(ВПФ) (Нуркова, 2020). Эвристичность такого под-
хода привлекательна потому, что для эмоциональ-
ной сферы этот аспект культурно-исторического 
подхода наименее разработан и может приводить к 
выдвижению новых гипотез. Но возникает ряд кон-
цептуальных возражений, а именно: невозможность 
выделения конкретных стимулов-средств (как пред-
полагаемых для структуры высших психических 
функций «психологических орудий»), что ставит под 
сомнение интерпретацию эмпатии как ВПФ. В кон-
цепции Л.С.  Выготского автостимуляция — клю-
чевой момент перехода на уровень ВПФ, который 
предполагает саморегуляцию как использование 
опосредствующих стимулов-средств. В другой работе 
я рассмотрела отличие в понимании саморегуляции 
по Л.С. Выготскому (Корнилова, 2009). Сейчас сто-
ит отметить интерпретацию того, что самоконтроль 
эмпатии представляет существенную трудность для 
человека. На мой взгляд, это именно потому, что для 
формы эмпатии, названной «эмпатия-отождествле-
ние», не обнаруживается «психологических орудий», 
которые позволяли бы человеку опосредовать свои 
эмпатийные процессы, представляющие «непосред-
ственную» аффективную реакцию на эмоции другого. 

Возможно, это станет направлением новых ис-
следований — поиск опосредствующих эмпатию 
стимулов-средств. Для второй формы, названной 
«эмпатийным моделированием», предлагается инте-
риоризация «специфической социально-коммуни-
кативной позиции — автономизации взрослого как 
ментального агента в третьем лице» (Нуркова, 2020, 
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с. 7). Это самостоятельная задача, решение которой 
еще впереди, — обоснование специфики ролевой или 
социально-коммуникативной позиции в качестве ин-
териоризованного «психологического орудия». Слово 
же «моделирование» здесь лишь затемняет проблему 
специфики процессуальной регуляции эмпатии со 
стороны когниций (этот термин слишком широк). 
Но главное, что именно включенность интеллекту-
альных компонентов достижения эмпатийного ре-
зультата имеется здесь в виду.

Рассмотрим эмпирически выверенные связи более 
подробно.

Эмпатия во взаимосвязях с эмоциональной 
регуляцией и личностными свойствами

Различение себя и других — неотъемлемый компо-
нент эмпатии, что ставит под сомнение возможность 
«вне-когнитивных» ее форм. Однако это не означает 
невозможность выделения их как предмета изуче-
ния, в том числе и в контексте культурного развития.

Компоненты «непосредственного» проявления на-
чала эмпатийных процессов начинаются с резонанс-
ного эмоционального сопереживания и эмоциональ-
ного возбуждения (при различении себя и другого 
человека), которые потом включаются в систему эмо-
циональной регуляции, которая также может рассма-
триваться как подкомпонент эмпатии (Decety, Meyer, 
2008). Важным аргументом здесь являются разные (в 
топологии и временном следовании) нейрокорреляты 
этих компонентов (Lamm et al., 2016; Thornton, Tamir, 
2017). О взаимодействии аффективных и когнитив-
ных процессов в эмпатии свидетельствуют данные 
нейровизуализации о том, что аффективные компо-
ненты эмпатии включают также активацию зон моз-
га, вовлеченных в осведомленность (когнитивный 
компонент) и регуляцию эмоций (Henet et al., 2020). 
Анализ активации разных зон мозга подкрепляет 
идею, что люди различают свои репрезентации эмо-
ций лучше, чем представления об эмоциях других лю-
дей; люди представляют свои собственные состояния 
более отчетливо, чем состояния других, имея к соб-
ственным переживаниям прямой доступ (Thornton 
et al., 2019).

Одни авторы выявляют линейные связи между 
эмоциональной регуляцией и эмпатией (Schipper, 
Petermann, 2013), в то время как другие видят лишь 
пересечения этих конструктов (Peña-Sarrionandia et 
al., 2015; Camacho-Morles et al., 2021; и др.). Основанием 
различий во взглядах является то, что само понятие 
эмоциональной регуляции является комплексным и 
включает множество процессов (от эмоциональных 
предвосхищений до культурно опосредствованной 
саморегуляции). При более узком понимании эмоци-
ональной регуляции имеется в виду управление имен-
но эмоциями (Peña-Sarrionandia et al., 2015), и эмпатия 
в эти регулятивные роли не входит (если эмоциональ-
ная саморегуляция не включает ориентировку на дру-
гого человека). Связанные с деятельностью «эмоции 
достижения» также не рассматриваются в контексте 

эмпатии, хотя прямо включены в эмоциональную ре-
гуляцию (Camacho-Morles et al., 2021). Таким образом, 
эмоциональная регуляция не обязательно включает 
компоненты эмпатии. Более того, обосновывается 
понятие когнитивной эмоциональной регуляции, не 
предполагающей использование конструкта эмпатии 
(Scheffel, 2019).

Интерес представляет недавнее исследование 
(Israelashvili et al., 2020), которое показало, что опоз-
нание негативных эмоций затруднено (уменьшается 
эмпатическая точность), если у участника актуали-
зируется сходный эмоциональный опыт. Таким об-
разом, аффективные составляющие эмпатии не всег-
да означают когерентность процессов состояниям 
другого, и сходные собственные переживания могут 
мешать результату (интегративной эмпатии).

Индивидуальные различия в регуляции эмоций яв-
ляются важным посредником между эмпатией и пси-
хологическим здоровьем (Powell, 2018). В этом аспекте 
рассмотрения временная ось при анализе иная: эм-
патия и последующие эмоции. Имеют ли вызванные 
эмпатией эмоции положительные или отрицательные 
результаты — это может выступить началом эмоцио-
нального дистресса (Eisenberg, 2000; Hoffman, 2000). 
Но и здесь важную роль играет когнитивный компо-
нент: способность переоценивать эмоции положи-
тельно влияет на психологическое здоровье (John, 
Gross, 2004). Подтвердивший этот результат Ф. Па-
уэлл (Powell, 2018) приводит и другой, неожиданный 
эффект: более высокие уровни подавления оказыва-
ли благоприятное влияние на снижение депрессии и 
стресса у тех, у кого более высокое эмоциональное 
сочувствие. Трудности эмоциональной регуляции 
коррелируют со снижением эмоционального интел-
лекта (Bodrogi et al., 2020). Различение между собой 
и другими — основное условие эмпатии, и если этот 
механизм нарушен, то как следствие — эмпатия стра-
дает при аутизме (Baron-Cohen, Wheelwright, 2004). 

Можно выделить множество оснований для пони-
мания проявления в эмпатических реакциях диспо-
зициональной эмпатии, не настаивая на разведении 
в ней аффекта и интеллекта, а демонстрируя связи 
с личностными компонентами. Обратимся к наи-
более яркому понятию, возникшему на пересечении 
связей эмпатии со свойствами Темной Триады как 
аверсивного личностного комплекса (макиавеллизм, 
субклинические психопатия и нарциссизм). Его про-
явления трактуются в целом как нестабильное эмо-
циональное ядро личности (Paulhus, Williams, 2002). 
Свойства Темной Триады значимо связаны с негатив-
ной аффективностью (склонностью к враждебному и 
раздраженному поведению), со снижением эмпатии, 
стремлением использовать других, стремлением к 
наградам (в том числе забота о своем внешнем обли-
ке), дисфункциональной импульсивностью (склон-
ностью не думать о последствиях) и вплоть до вы-
деления единого фактора «темного ядра» личности 
(Hengartner et al., 2014; Jonason, Kroll, 2015; Moshagen 
et al., 2020; и др.). Но последние работы показывают 
необходимость различать кластеры личностных про-
филей, для которых возможны сочетания как низ-
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кой, так и высокой эмпатии с чертами Темной Три-
ады (Корнилова, Корнилов, 2021; Heym et al., 2020). 

Рассмотрение эмпатии в связях с чертами Большой 
Пятерки позволяет поместить диспозициональную 
эмпатию как многомерное образование в модель 
5-факторного пространства; при этом эмпатическая 
забота тесно связана с покладистостью, а личный дис-
тресс — с невротизмом; децентрация — компонент 
когнитивной эмпатии — проявила сложные проме-
жуточные отношения с 5 факторами (Mooradian et al., 
2011). Однако большинство исследователей склонны 
понимать эмпатию в качестве самостоятельного кон-
структа.

Таким образом, диспозициональная эмпатия, 
фиксирующая по самоотчетам и процессуальные, 
и результативные аспекты эмпатийных процессов в 
комплексе, неоднозначно связана с другими личност-
ными свойствами.

Эмпатия во взаимосвязях с когнициями

Разделение или слияние позиции себя и другого в 
эмпатии дает дихотомию следующих ее форм: сопе-
реживания (восприятие и понимание чувств, эмоций 
и переживаний другого посредством отождествле-
ния с ним) и сочувствия (понимание и переживание 
чувств и эмоций другого, которые являются отлич-
ными от эмоций самого воспринимающего их чело-
века). Вторая форма уже несомненно связана с ког-
нитивной составляющей эмпатии.

Некоторые современные исследователи приравни-
вают когнитивную эмпатию к «модели психического» 
на основании того, что внутренние механизмы «мо-
дели психического» (theory of mind — ТоМ) и эмпа-
тии предполагают различение себя и других, эмоцио-
нальную атрибуцию и другие когнитивные элементы 
(Preckel et al., 2018). Г. Бёрд и Е. Видинг обрисовали 
в общих чертах роль ТоМ в эмпатии, считая, что эм-
патия как разделение эмоций другого не обязатель-
но предполагает ТоМ, но ТоМ может способствовать 
эмпатии как «обмену» эмоциями (Bird, Viding, 2014).

Ментальные модели могут позволить человеку пред-
сказывать переходы в эмоциях других (во временнóй 
динамике) с точностью выше случайной (Thornton, 
Tamir, 2017). Эгоцентризм ментальных моделей, или 
эгоцентрическая предвзятость, заключается в том, 
что собственные идиосинкразические эмоциональ-
ные переживания участников могут влиять на их ин-
туицию относительно других. Авторы указанной ра-
боты апеллируют к гипотезам «социального мозга», 
«культурного интеллекта», но обходятся без понятия 
эмпатии.

Эмпатия рассматривается и как самостоятельная 
способность, и как компонент эмоционального ин-
теллекта (ЭИ), который в свою очередь понимают и 
как способность (Люсин, 2009; Mayer et al., 2008), и 
как личностные черты (Petrides et al., 2018). Пересече-
ния понятий эмпатии и эмоционального интеллекта 
можно видеть в подходах, предполагающих включе-
ние эмпатии в черты ЭИ (Bar-Оn, 2007; Гоулман, 2013). 

Но начиная с разделения Г. Гарднером (Гарднер, 2007) 
внутриличностного и межличностного интеллектов 
идентификация и понимание эмоций вошли как ком-
поненты в способность ЭИ. В модели ЭИ Дж. Майе
ра — П. Сэловея — Д. Карузо эти способности не 
трактуются в качестве эмпатии. Точнее, это понятие 
не проясняет специфики более дифференцированно 
представленных в этой модели процессов (Mayer et al., 
2016).

Нельзя считать решенной проблему функциональ-
ных взаимосвязей ЭИ с когнитивными и личностны-
ми структурами. К. Петридес с соавторами на основа-
нии данных метаанализа обосновал, что «ЭИ должен 
быть интегрирован в многоуровневые иерархии лич-
ности, где-то между высокоспецифичными свойства-
ми, у основания, и широким общим фактором, на 
вершине» (Petrides et al., 2016, с. 336). Хотя сам К. Пет
ридес придерживается позиции, что ЭИ — личност-
ная черта, можно видеть аналогичную возможность 
соотнесения ЭИ как когнитивного фактора со струк-
турой моделью Кеттелла — Хорна — Кэррола (Cat-
tell — Horn — Carroll) (Peña-Sarrionandia et al., 2015). 

Отметим, что опросники, измеряющие ЭИ как спо-
собность и как черту, на русскоязычных выборках 
дают сходные связи с другими личностными перемен-
ными, что не позволяет сделать выбор между этими 
разными концептуализациями (Крюкова, Шестова, 
2021). Опросники же измерения эмпатии преодоле-
вают эту дихотомию способность — черта на основе 
выделения двух видов  когнитивной и аффективной 
эмпатии. Хотя наряду с этим выделяют и другие ди-
хотомии: диспозициональной — ситуационной, не-
конгруэнтной — конгруэнтной эмпатии, эмпатии — 
симпатии.

Четкое разделение аффективной и когнитивной 
эмпатии осуществили авторы опросника QCAE 
(Questionnaire of Cognitive and Affective Empathy) 
(Reniers et al., 2011); в русскоязычной апробации эта 
дихотомия обсуждена в статье А. Белоусовой и М. 
Гейвандовой (Белоусова, Гейвандова, 2021). Такой 
обходной маневр не приблизил к концептуализации 
конструкта эмпатии, но позволил выявлять связи 
этих разных ее форм с другими составляющими ин-
теллектуально-личностного потенциала. Операци-
онализация — средствами измерения выделенных 
переменных — помогает тем самым переводить пред-
полагаемые формы или виды эмпатии из произвольно 
сопоставляемых к эмпирически дифференцируемым. 
Параллельно происходит переоценка имеющихся ди-
агностических средств; в частности более четко вы-
деляются (по сравнению с популярным опросником 
М. Дэвиса IRI) субшкалы — компоненты, отражаю-
щие когнитивные и эмоциональные процессы, стоя-
щие за эмпатией.

Интересные неоднозначные связи демонстрируют-
ся при актуализации наиболее эффективной когни-
тивной стратегии регулирования эмоций — перео-
ценке, как когнитивной составляющей эмпатии. При 
актуализации процесса переоценки увеличивается 
активность в областях, контролирующих когнитив-
ные функции, но уменьшается в связанных с эмоци-
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ями (например, миндалевидное тело). Однако после 
переоценки активность миндалины парадоксальным 
образом увеличивается (Scheffel et al., 2019). Это аргу-
менты и в пользу различий процессов когнитивной и 
аффективной эмпатии и против отдельного их функ-
ционирования.

Эмпатия в поведенческих проявлениях

Отдельной проблемой является поведенческое про-
явление эмпатии. Традиционно эмпатия понималась 
в качестве мотиватора просоциального поведения 
(Batson, 2010; Davis, 2015; и др.). Пандемия COVID-19 
стала толчком развития этого направления в новом 
аспекте — принятия правил социального (физичес
кого) дистанцирования. И здесь важным стало вли-
яние фактора культурной принадлежности выборок, 
что актуализировало проблему целостности интел-
лектуально-личностного потенциала — в аспекте со-
отношения эмпатийных процессов с убеждениями и 
ценностями личности, готовности учитывать интере-
сы других людей. 

Проведенная работа на выборках Соединенных 
Штатов, Соединенного Королевства и Германии по-
казала, что уровни эмпатии были значительным 
позитивным предиктором самостоятельного соци-
ального дистанцирования (Pfattheicher et al., 2020). 
Однако наше сравнение выборок из России, Азер-
байджана и Китая продемонстрировало, что в Китае 
в отличие от первых двух стран эмпатия не выступи-
ла предиктором решений (ПР) носить или нет маску 
(Zirenko, Kornilova et al., 2021). Авторами указанного 
исследования предполагалось, что представители 
коллективистских стран будут больше при ПР ру-
ководствоваться заботой о других, а индивидуали-
стических стран (индекс выше у России) — заботой 
о себе и автономией. Однако результаты получились 
противоположными. При выборе надевать или нет 
маску участники руководствовались чаще заботой о 
себе, однако это обоснование максимально превали-
ровало среди китайцев, затем уже азербайджанцев и 
с меньшей частотой — у россиян. Последующий ана-
лиз латентных профилей среди первых двух стран, где 
эмпатия выступила предиктором ПР, показал, однако, 
что она не вносит значимого различия в группиров-
ки испытуемых; ведущими здесь оказались свойства 
Темной Триады (Корнилова, Корнилов, 2021). Специ
фика эмпатии в китайской выборке рассмотрена че-
рез связи с имплицитными теориями (личности и 
управляемости эмоций); показано, что в ней именно 
звено когниций необходимо рассматривать как веду-
щее в выходе эмпатии на уровень самосознания лич-
ности (Корнилова, Чжоу, 2021).

Предпринимались попытки выделения стилевых 
компонентов включенности эмпатии в личностные 
структуры. Если для кросс-культурной психологии 
обычно использование дихотомии коллективизма — 
индивидуализма, восходящее к работе Х. Маркуса и 
Ш. Китаямы (Marcus, Kitayama, 1991), то в психологии 
индивидуальных различий ей соответствует разде-

ление стилей на независимый и взаимозависимый. 
В работе К. Галанга с соавторами (Galang, 2021) первый 
был назван Self-construal — самоистолковывающим 
стилем. Лица с выраженностью этого стиля подчер-
кивают свою уникальность и отдельность от других, 
в то время как люди с высокой взаимозависимостью 
относят себя к своей роли (в частности, в группах). 
Здесь можно видеть аналогию с моно- и полироле-
вой приверженностью. На выборке участников из 
четырех западных стран (Канады, Великобритании, 
Швеции и США) показано, что два из четырех индек-
сов эмпатии по опроснику М. Дэвиса коррелируют с 
самоотчетами о социальном дистанцировании и сво-
ими убеждениями. Но не найдено связи между децен-
трацией (основным компонентом когнитивной эмпа-
тии) и этими переменными. При этом оба измеренных 
стиля положительно коррелировали с намерениями 
социального дистанцирования. Таким образом, и в 
стилевой регуляции поведения эмпатия представле-
на разными процессами, неоднозначно связанными с 
эмоциональной и когнитивной сферами.

Заключение

В современной литературе выделяются и множест
во классификаций эмпатии, и обоснования вклю-
ченности эмпатии в эмоциональную регуляцию, ее 
пересечения с эмоциональным интеллектом, роль в 
личностной саморегуляции и в социальной сфере, 
предполагающей ориентировку на другого человека. 
Кажущееся противоречие множественности форм 
эмпатии может быть снято гипотезой о динамиче-
ских регулятивных системах (ДРС), иерархически 
структурирующих взаимосвязи когнитивных и эмо-
циональных процессов. За результатом эмпатии как 
«вчувствования» в состояния другого человека, со-
переживания ему, необходимо идентифицировать 
разные процессы, в целом названные нами эмпатий-
ными процессами. Как показал обзор литературы, о 
различиях в процессуальной регуляции свидетель-
ствуют уже классификации видов эмпатии. Однако 
пока не осуществлены исследовния различного со-
подчинения, динамической иерархизации разных 
процессуальных составляющих, опосредствующих 
достижение результата эмпатии.

Предполагаемая множественность процессов регу-
ляции эмпатии соответствует как восходящей к по-
ниманию Л.С. Выготским идее единства интеллекта и 
аффекта, так и многообразию эмпирических данных 
о связях ее с когнициями и эмоционально-личност-
ной сферой. С одной стороны, выявляются связи эм-
патии с «горячими когнициями» (в частности, эмо-
циональным интеллектом, стратегиями когнитивной 
регуляции эмоций, имплицитными теориями, «мо-
делированием» ситуации и состояний другого), а с 
другой, — связи с эмоциональным переживанием, не 
включающим когнитивные механизмы (например, 
это обращение к конструктам эмоциональной зараз-
ительности, «непосредственного» отождествления и 
проч.). Анализ установленных связей не только де-
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монстрирует необходимость различать эмпатию как 
продукт и эмпатийные процессы, ведущие разными 
путями к достижению результата — эмпатии, но и 
свидетельствует о необходимости видеть интегра-
цию когнитивных и эмоциональных составляющих 
в становлении интегративного феномена эмпатии. 

И  когнитивные, и эмоциональные составляющие 
могут выходить на верхние уровни, что определяет 
множественность форм эмпатии. Эмпатию можно 
полагать тем самым в качестве опосредствующего 
звена между когнитивной и эмоционально-личност-
ной сферами.
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