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На обложке изображен Владимир Дмитриевич Небы-
лицын (1930–1972), советский психолог, специалист по 
нервной системе человека, психофизиологии индивидуальных 
различий, член-корреспондент Академии педагогических наук 
СССР.

Владимир Небылицын учился на филологическом факуль-
тете Московского университета (1947–1952), после окон-
чания которого работал учителем и методистом Института 
усовершенствования учителей в Махачкале. В 1954 году он 
поступил в аспирантуру Института психологии АПН СССР и 
занялся научной деятельностью. Разработал ряд электрофи-
зиологических методов исследования динамики нервных про-
цессов, протекающих в головном мозге. Выдвинул гипотезу 
об общих свойствах нервной системы, которые лежат в основе 
таких личностных характеристик, как активность и саморегу-
ляция. После смерти своего учителя Б. М. Теплова руководил 
созданной им лабораторией дифференциальной психологии 
Института психологии АН СССР. Владимир Дмитриевич Не-
былицын считается одним из организаторов Института психо-
логии АН СССР, с 1971 года — заместитель директора по на-
учной работе.

Небылицын экспериментально обосновал гипотезу Б. М. 
Теплова об обратной зависимости между силой нервной си-

стемы и чувствительностью. Впервые при изучении пси-
хофизиологии индивидуальных различий он применил 
электроэнцефалографические методы, использовал матема-
тико-статистический аппарат факторного анализа. Это по-
зволило выделить такое свойство нервной системы, как 
динамичность нервных процессов. Он также раскрыл роль ти-
пологических свойств нервной системы в индивидуально-пси-
хологическом своеобразии деятельности (производственной, 
учебной и др.). Небылицын ввел принцип трехчленного де-
ления свойств нервной системы, требующий их оценки по трем 
индексам, характеризующим процессы возбуждения, тормо-
жения и уравновешенности.

В одной из самых значительных его работ, «Психофизио-
логические исследования индивидуальных различий» (1976), 
опубликованной уже после его смерти, показана важность 
оценки типологических особенностей нервной системы в об-
щественной практике, в частности при решении задач профот-
бора, профподбора и расстановки кадров, изучении надеж-
ности человека в системах управления.

Осенью 1972 года ученый трагически погиб в авиаката-
строфе в районе г. Адлера.

Екатерина Осянина, ответственный редактор
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VI Московская международная студенческая научно-практическая 
конференция «Болезнь и здоровый образ жизни»

Ежегодно в начале декабря на базе Психолого-со-
циального факультета ФГБОУ ВО «Россий-

ского национального исследовательского медицинского 
университета имени Н. И. Пирогова» Министерства здра-
воохранения России организуется и проводится междуна-
родная научно-практическая студенческая конференция, 
посвященная психологическим, социальным и медицин-
ским аспектам профилактики, лечения и реабилитации 
пациентов с различными заболеваниями с учетом формы, 
тяжести заболевания, возрастных, половых, культурных 
различий, в которой участвуют практикующие психологи, 
психиатры, студенты, аспиранты и молодые ученые из на-
учных центров, университетов, а также молодые практи-
кующие специалисты, интересующиеся проблемами изу-
чения здорового образа жизни.

В этом году 8 декабря состоялась «VI Московская меж-
дународная научно-практическая студенческая конфе-
ренция »Болезнь и здоровый образ жизни», в которой при-
няло очное участие более 250 человек из России (ФГБОУ 
ВО РНИМУ им. Н. И. Пирогова МЗ России, Московского 
городского психолого-педагогического университета, Мо-
сковского государственного медико-стоматологического 
университета имени А. И. Евдокимова, Первого Москов-
ского государственного медицинского университета имени 
И. М. Сеченова), заочное — из Казахстана, Белоруссии, 
Узбекистана, что подтверждает актуальность, значимость 
и успешность проведения данного мероприятия.

Цель конференции заключалась в обмене опытом 
в проведении профилактики лечения и реабилитационных 
мероприятий с учетом разнообразных психологических 
и социальных факторов, определяющих представления 
о болезни и здоровье.

Научно-практическая конференция способствует по-
вышению деловой активности всех ее участников, соз-
дает условия для конструктивного диалога и обмена нако-
пленным опытом между специалистами разного уровня.

В качестве предмета обсуждения на конференции были 
рассмотрены психологические, социальные и медицин-
ские аспекты лечения и профилактики соматических, не-
врологических, психосоматических и психических забо-
леваний; формирование образа здоровья в психологии 
и медицине; социальные проблемы здоровья и болезни; 
личность в ситуации болезни; инновационные методы 
и разработки, направленные на профилактику здоровья, 
лечение и реабилитацию больных; психосоциальные 
аспекты организационно-управленческой деятельности 
в системе здравоохранения.

В ходе работы секций по 6 направлениям обсуждался 
комплекс вопросов, касающихся современных подходов 
к лечению, профилактики заболеваний, вопросы реаби-
литации больных, проблеме распределения физических 
и психических ресурсов здоровья человека и т. д.

Учеными были проанализированы основные проблемы 
реализации комплексного подхода к вопросам болезни 
и здорового образа жизни. Преподаватели вузов, начи-
нающие исследователи раскрыли влияние на здоровье 
культурного фактора (культуры страны происхождения на 
установки в отношении здоровья); современные научные 
подходы к обучению и тенденции развития науки психо-
логии; исследования психологических факторов и эф-
фективности различных подходов при проведении психо-
диагностики и психокоррекции пациентов, страдающих 
различными заболеваниями.

Особое внимание было уделено проблемам билинг-
визма и формирования языковой компетенции детей, про-
блемам общения с детьми при различных заболеваниях, 
а также психологическим, социальным и медицинским 
проблемам диагностики и терапии зависимого поведения. 
На одной из секций активно обсуждались социальные 
и психологические проблемы в здравоохранении.

Мастер-классы, проведенные преподавателями РНИМУ, 
позволили участникам познакомиться с возможностями 
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оценки своих и чужих стратегий поведения посредством ри-
суночных методик, применению игровых техник психоло-
гической коррекции высших психических функций у детей 
с проблемами развития, метода деконструкции в нарра-
тивной терапии как способа «растворения» проблемы или 
конфликта; получить навыки эффективной коммуникации 
при первичном взаимодействии с клиентом (пациентом).

Проведение научно-практической конференции и под-
готовка специального выпуска материалов к печати безус-
ловно станет данью уважения к таланту молодых ученых, 
педагогов и специалистов, признанию их заслуг в раз-
витии психологии, медицины и здравоохранения.

Все докладчики конференции выразили трепетное от-
ношение к своей профессиональной деятельности, ока-

занию помощи больным и вопросам здорового образа 
жизни.

Благодарим еще раз всех участников конференции за 
конструктивную работу и надеемся на дальнейшее плодот-
ворное сотрудничество.

Отдельное спасибо хотим выразить редакционной кол-
легии журнала «Молодой ученый» за предоставленную 
возможность напечатать материалы конференции в жур-
нале.

С уважением,
оргкомитет конференции,

деканат Психолого-социального факультета
ФГБОУ ВО РНИМУ им. Н. И. Пирогова
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Сравнительный анализ особенностей личности студентов 1 курса педиатрического 
и психолого-социального факультетов РНИМУ имени Н. И. Пирогова

Адамова Валентина Михайловна, студент
Российский национально-исследовательский медицинский университет имени Н. И. Пирогова

В данной статье представлено исследование особенностей личности студентов 1 курса педиатрического 
и психолого-социального факультетов РНИМУ имени Н. И. Пирогова. Выявлены общие черты и особенности, 
характерные для каждого направления обучения. Результаты исследования позволят построить процесс 
обучения студентов различных специальностей в более эффективной форме, разработать методики адап-
тации студентов к учебной и профессиональной деятельности.

Ключевые слова: клиническая психология, акцентуации личности, акцентуации личности студента, 
студент-педиатр педиатрического факультета, студент-психолог, особенности личности студента, са-
моотношение.

В век технологического прогресса концепция акцен-
туированных личностей становится еще более ак-

туальной. Акцентуация — пограничная форма между 
нормой и патологией. При частом воздействии патогенной 
среды (поступление обширных объемов ненужной инфор-
мации, «токсичные» взаимоотношения, чрезмерное уско-
рение темпа жизни и прочие) на чувствительные зоны, 
возможно возникновение расстройств личности.

Гипотеза исследования: у студентов-первокурсников 
психолого-социального и педиатрического факультета 
РНИМУ существуют общие личностные черты.

Для подтверждения гипотезы использовались опро-
сник Г. Шмишека (модификация «Методики изучения 
акцентуаций личности К. Леонгарда») и методика ис-
следования самоотношения С. Р. Пантелеева (МИС). 
В исследовании участвовало 53 студента в возрасте от 18 
до 21 года, средний возраст — 19лет. Из них 28 студентов 
педиатрического факультета и 25 студентов психолого-со-
циального факультета.

В ходе эмпирического исследования были получены 
следующие результаты. В выборке студентов-педиатров 
ярко выражены следующие типы акцентуаций: экзальти-
рованный (у 82%), причем у 19 из них (83%) был макси-
мальный балл; гипертимный (у 36% респондентов) и воз-
будимый (у 28% опрошенных). У студентов-психологов 
нам удалось выявить следующие выраженные акцен-
туации личности: экзальтированный, демонстративный 
типы (44% опрошенных) и гипертимный тип (у 36% ре-
спондентов).

Одним из самых ярко выраженных типов оказался эк-
зальтированный. Стоит отметить, что у студентов педи-
атров частота встречаемости его почти в два раза пре-
вышает показатели студентов-психологов. Студенты 
с экзальтированной акцентуацией личности высоко эмо-
циональны, для них характерен высокий уровень эмпатии, 
что очень важно для успешной работы по типу «чело-
век-человек». Однако высокая эмоциональная возбуди-

мость может приводить к постоянно повышенному уровню 
тревожности. Учебный процесс — один из важнейших 
факторов, который, как нам кажется, является причиной 
различной выраженности экзальтированной акцентуации 
личности у двух групп опрошенных. В связи с большой на-
грузкой, высокими требованиями при прохождении в те-
чение семестра промежуточных аттестаций и массовым 
отчислением по результатам сессии студенты-педиатры 
очень часто прибывают в состоянии тревоги. Студен-
ты-психологи обучаются в более лояльных учебных усло-
виях, поэтому и уровень выраженности у них ниже.

Гипертимный тип акцентуации был выявлен у 1/3 из 
всех опрошенных (36%). Такие студенты очень инициа-
тивны и коммуникабельны, сохраняют положительный 
настрой даже в затруднительных ситуациях. Данные каче-
ства также важны в будущей профессиональной деятель-
ности. На протяжении учебного года студенты часто при-
бывают в состоянии стресса, поэтому яркая выраженность 
гипертимной акцентуации помогает им оставаться с по-
зитивным настроем. Обратной стороной является чрез-
мерное вытеснение, многозадачность, которая мешает 
качественно выполнять работу и доводить дела до конца, 
а также может преобладать суетливость и беспокойство, 
негативно влияющие на продуктивность деятельности.

Выраженность эмотивного типа акцентуаций у педи-
атров связана с теми же факторами, что и экзальтиро-
ванная. Для них свойственна повышенная раздражитель-
ность, периодические вспышки гнева, а при длительном 
воздействии возможна депрессия. Что подтверждается 
данными по методике МИС.

Демонстративный тип акцентуаций распространен 
среди студентов психологов. Умения располагать к себе 
людей, разрешать сложные ситуации, а также отличное 
воображение, — все это составляющие успеха в профес-
сиях, связанных с взаимодействием с людьми, в том числе 
и психологии. Зона риска — ситуации, в которых ста-
вится под сомнение их исключительность, задевается их 



«Молодой учёный»  .  № 1.1 (187.1)   .  Январь 2018  г.4

самооценка. Это может привести к страхам, навязчивым 
мыслям, в запущенной форме к истерическому неврозу.

По результатам опросника МИС у 36% студентов педи-
атров проявляются низкие показатели по шкале «Закры-
тость» и высокие показатели по шкале «Самоценность». 
У студентов-психологов по этим шкалам в основном 
средние показатели.

Шкала «Закрытость» отражает преобладание конфор-
мности или критичности. Низкие показатели педиатров 
связаны с их критичность по отношению к себе, высокой 
требовательность. Развита способность к рефлексии 
и ориентация на собственное видение ситуации. Самокри-
тичность — черта, которая поощряется среди студентов 
медицинского, поэтому данный результат предсказуем. 
Но при высоком уровне может возникать гиперболизи-
рованная критика, приводящая к понижению самооценки 
и самообесцениванию.

Высокие баллы по шкале «Самоценность» характерны 
для людей, уверенных в себе. Они ценят свою индиви-
дуальность, благодаря этому им свойственно адекватное 
восприятие критики и умение трезво оценивать ситуацию. 
Это помогает студентам-педиатрам продолжать учебу 
и соответствовать высоким требованиям осуществления 
профессиональной деятельности врача.

У студентов-психологов по шкале «Самоуверенность» 
у 80% баллы отличались от среднего показателя. Группа 
разделилась на две части: у 40% — низкие показатели, 
у других 40% — высокие. Полярные результаты отра-

жают неоднородность группы: часть ребят сомневаются 
в своих способностях, в возможности преодолеть са-
мостоятельно трудности, не доверяют своим решениям 
(возможно, это связано с разрушением ожиданий от-
носительно обучения и выбранной профессии). Другая 
половина респондентов-психологов довольны собой, 
своими начинаниями и достижениями, ощущает свою 
компетентность и способность решать многие жизненные 
вопросы. Препятствия на пути к достижению цели вос-
принимаются как преодолимые. Данные студенты уже 
адаптировались к обучению и убедились в верности вы-
бранной профессии.

Гипотеза исследования подтверждена. Существует ряд 
черт, отражающих специфику обучения на конкретной 
специализации. Среди них: гиперболизированная кри-
тика и повышенный уровень тревожности у педиатров; со-
мнение в своих способностях, недоверие своим решениям 
или, наоборот, уверенность в способности решать многие 
жизненные вопросы у психологов. Общими чертами сту-
дентов являются: эмоциональность, эмпатия, инициатив-
ность, коммуникабельность, что имеет большое значение 
для профессий человек-человек.

Проведенное исследование подтверждает необходи-
мость в изучении личностных особенностей обучающихся. 
Данная информация полезна и для профориентации бу-
дущих студентов, а также для формирования программ, 
адаптирующих студентов к обучению в медицинском уни-
верситете.
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Представления о сексуальном воспитании  
у врачей-гинекологов, родителей и подростков
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В данной статье изложено практическое исследование 
представлений о половом (сексуальном) воспитании 

у врачей-гинекологов, родителей и подростков. Сексу-
альное воспитание подростков необходимо для дальней-
шего развития, познания своего тела, межполовых отно-
шений, понимания процесса с точки зрения физиологии, 
нравственности и гигиены, а также осознания причин 
и следствий во избежание плохих событий, ошибок. По 
мнению респондентов, половым воспитанием необходимо 
заниматься с младшего школьного возраста, в преддверии 
подростничества преимущественно в семье, реже психо-

логами, врачами и учителями. Однако реальность такова, 
что в большинстве случаев приходится самостоятельно 
знакомится с сексуальными вопросами, вооружившись 
интернетом или пообщавшись с друзьями и однокласс-
никами. Именно поэтому, большую значимость приоб-
ретает комплексный подход к вопросам полового воспи-
тания подростков.

Ключевые слова: клиническая психология, подрост-
ковый возраст, половое (сексуальное) воспитание, пред-
ставление о сексуальном воспитании, половая идентифи-
кация, ценностные ориентации и установки.
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Актуальность. Проблема полового (сексуального) 
воспитания детей и подростков в современной России 
является чрезвычайно актуальной. Низкий уровень по-
лового воспитания в большинстве семей и школ, недо-
статок квалифицированных специалистов, способных за-
ниматься сексуальным воспитанием и умеющих работать 
именно с подростками, приводит к высокой частоте неза-
щищенных половых связей, нежелательных беременно-
стей и венерическим заболеваниям у девушек-подростков 
и, как следствие, абортам среди несовершеннолетних. По 
количеству смертей и патологий, связанных с абортами 
у несовершеннолетних, наша страна входит в первую де-
сятку в мире. Согласно официальным данным, аборты со-
ставляют 56% исходов беременности у женщин в возрасте 
15–19 лет [2]. Сложившаяся ситуация привела к необхо-
димости пересмотра методологических, теоретических под-
ходов к половому (сексуальному) воспитанию; разработки 
новых методов организации работы по повышению сек-
сологических знаний; формированию и развитию у насе-
ления правильных репродуктивных установок и поведения, 
профилактики заболеваний, влияющих на реализацию ре-
продуктивной функции. Что возможно лишь в случае реа-
лизации комплекса медико-педагогических мер.

Особое значение при половом воспитании приобретает 
система ценностей, как основной регулятор поведения че-
ловека в социуме. Именно ценностные ориентации со-
ставляют основу «жизненной концепции» личности и по-
зволяют сформировать определенное отношение к себе, 
другим людям, окружающему миру.

В данной статье мы придерживаемся взглядов 
Т. М. Резер и рассматриваем половое (сексуальное) вос-
питание как процесс, направленный на выработку качеств, 
свойств личности, позволяющих провести собственную 
половую идентификацию и выработать необходимое (в со-
ответствии с морально-нравственными нормами обще-
ства) поведение человека в отношении к представителям 
другого пола на всех этапах жизнедеятельности [1, c. 104].

Учитывая выше изложенное, мы провели исследование 
представлений о сексуальном воспитании у врачей-гине-
кологов, родителей и подростков.

Анализ научной литературы показал, что сексуальное 
воспитание подростков изучено недостаточно. В ней пред-
ставлены исследования подросткового возраста (Л. И. Бо-
жович, И. В. Дубровина, В. Г. Казанская, Д. В. Колесов, 
В. С. Мухина, Д. И. Фельдштейн и др.); сексуального раз-
вития (П. П. Блонский, И. С. Кон, М. М. Рубинштейн, 
М. Я. Басов и др.); сексуальности, сексуальных патологий, 
ценностных ориентаций, ранних сексуальных дебютов 
подростков и молодежи (С. Т. Агарков, Р. С. Ахраменко, 
М. К. Горшков, Е. А. Кащенко, И. С. Кон, В. Ю. Черных 
и др.).

Выявление взаимосвязей представлений о сексуальном 
воспитании с ценностными ориентациями и уровнем субъ-
ективного контроля у подростков, врачей-гинекологов, 
родителей, позволит: разработать наиболее эффективные 
программы по профессиональному и личностному раз-

витию, повышению сексологических знаний; сформиро-
вать осознанное отношение к вопросам взаимоотношений 
между полами, ответственное отношение к своему здо-
ровью и репродуктивной функции (профилактика нежела-
тельной беременности, инфекций и заболеваний). А также 
разработать комплекс медико-педагогических мер, позво-
ляющих ответить на волнующие подростка вопросы в ат-
мосфере безопасности.

В качестве объекта исследования в нашей работе 
выступают представления о сексуальном воспитании под-
ростков.

Предмет исследования — представления о сексу-
альном воспитании подростков у врачей-гинекологов, ро-
дителей и детей подросткового возраста.

Целью исследования является: изучение представ-
лений о сексуальном воспитании подростков у врачей, 
психологов и детей подросткового возраста.

Задачи:
1) На основе теоретического анализа научной литера-

туры по проблеме исследования уточнить понятие сексу-
альное воспитание.

2) Провести исследование представлений родителей, 
врачей-гинекологов, подростков о сексуальном воспи-
тании.

3) Провести исследование ценностных ориентаций 
и уровня субъективного контроля у респондентов.

4) Определить взаимосвязи между представлениями 
респондентов о сексуальном воспитании подростков, их 
ценностными ориентациями и локусом контроля.

Гипотезы исследования: 
1) Сексуальное воспитание подростков необходимо 

осуществлять с началом полового созревания и проводить 
его силами врачей, психологов и родителей.

2) Существует взаимосвязь представлений о сексу-
альном воспитании с высокими показателями по шкале 
общей интернальности, интернальности межличностных, 
семейных отношений.

Методы исследования: теоретический анализ научной 
литературы, тестирование, метод анкетирования (автор-
ская анкета «Сексуальное воспитание»), методы матема-
тической статистики (коэффициент ранговой корреляции 
Спирмена, χ2 критерий Пирсона), контент-анализ резуль-
татов авторской анкеты.

Методики:
1. Методика диагностики уровня субъективного кон-

троля Дж. Роттера (адаптация Е. Ф. Бажина, С. А. Голын-
киной, А. М. Эткинда).

2. Методика «Ценностные ориентации» М. Рокича.
3. Авторский опросник «Сексуальное воспитание» 

(в двух вариантах: взрослый и подростковый).
Респонденты: Исследование проводилось в г. Мо-

сква в период с 01 декабря 2016 года 15 мая 2017 года. 
В нем приняли участие 60 человек. Из них 20 врачей-ги-
некологов (женщины) в возрасте от 25 до 62 лет. Средний 
возраст составляет 38,9 лет. 20 родителей (4 мужчин и 16 
женщин) в возрасте от 28 до 52 лет. Средний возраст со-
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ставляет 39,3 лет. А также 20 подростков 14–15 летнего 
возраста (13 мальчиков и 7 девочек) учащихся 8 класса 
ГБОУ школы №  2097 г. Москвы.

Теоретико-методологические основы исследо-
вания составили подходы к описанию структуры лич-
ности, базирующиеся на принципах единства сознания 
и деятельности, развития, системности (С. Л. Рубин-
штейн, А. Н. Леонтьев и др.); общетеоретические поло-
жения отечественной и зарубежной психологии о воспи-
тании (И. А. Зимняя, Н. Л. Селиванова, В. А. Сластенин, 
А. В. Мудрик и др.); идеи развития современной отече-
ственной психологии и педагогики полового воспитания 
(Т. М. Афанасьева, В. И. Каган, Д. В. Колесов, И. С. Кон, 
Н. В. Плисенко, Т. А. Репин, А. Г. Хрипкова, Т. И. Юфе-
рова, и др.)

Результаты исследования. Проведенное нами ис-
следование показало, что сексуальное воспитание не-
обходимо подростку для дальнейшего развития, для по-
знания своего тела, межполовых отношений, понимания 
процесса с точки зрения физиологии, нравственности 
и гигиены, а также осознания причин и следствий во из-
бежание плохих событий, ошибок. Это отмечают все ре-
спонденты. При этом взрослые (родители и врачи-гине-
кологи) считают, что половым воспитанием необходимо 
заниматься с младшего школьного возраста, в преддверии 
подростничества, в то время как подростки, считают наи-
более подходящим для этого — 14–15 лет.

Все респонденты отметили значимость семьи для вос-
питания и развития ребенка в целом и полового воспи-
тания в частности, а специалисты разного профиля вы-
ступают в данном процессе в качестве помощников 
(врачи-гинекологи, учителя, психологи).

Нами была выявлена зависимость данных по шкалам 
УСК, Методики ценностных ориентаций и ответами на ав-
торскую анкету. Для подростков характерны высокие по-
казатели по шкале общей интернальности, интерналь-
ности межличностных, семейных, отношений и здоровья; 
в качестве терминальных ценностей у подростков преоб-
ладают: наличие хороших друзей, здоровье, свобода, лю-
бовь, развитие; а среди инструментальных: смелость в от-
стаивании взглядов, образованность, воспитанность, 
твердая воля, самоконтроль, независимость, терпимость. 
Полученные результаты говорят о значимости для под-
ростков взаимоотношений (друзья, любовь), свободы 
взглядов, активной позиции. Причем независимость, са-
моконтроль, твердая воля, образованность и терпимость 
помогут им выстроить оптимальным образом отношения 
за счет экспериментирования и, тем самым, контролиро-
вать события и управлять своей жизнью. Поэтому даже 
в описании сексуального воспитания они отмечают воз-
можность экспериментировать и все изучать на соб-
ственном опыте, а также часть вопросов оставляют без 
ответов.

По методике диагностики УСК у родителей преобла-
дают высокие показатели по шкалам общей интерналь-
ности, интернальности семейных и межличностных отно-

шений, а низкие показатели — по шкале интернальности 
к здоровью. Что свидетельствует о стремлении родителей 
контролировать практически все события в своей жизни 
и жизни детей. По методике Рокича в качестве терми-
нальных ценностей преобладают: здоровье, развитие, 
счастливая семейная жизнь, мудрость; среди инструмен-
тальных: твердая воля, самоконтроль, ответственность, 
образованность, воспитанность, Данные результаты сви-
детельствуют о стремлении родителей развиваться, реа-
лизовываться в жизни, получать признание за счет при-
нятия ответственности, образованности, самоконтроля 
и твердой воли. Очевидно, что эти инструменты приме-
няются родителями в процессе самовоспитания и воспи-
тания своих детей.

Для врачей-гинекологов характерно преобладание 
низких результатов по шкалам общей интернальности, 
семейных отношений и отношения к здоровью по мето-
дике диагностики УСК. В тоже время, по шкале межлич-
ностных отношений отмечается преобладание высоких 
результатов. Среди терминальных ценностей по методике 
Рокича врачи выделяют: счастье других людей, познание, 
жизненная мудрость, здоровье, общественное признание, 
а в качестве инструментальных: ответственность, обра-
зованность, самоконтроль, рационализм, аккуратность, 
исполнительность. Полученные результаты свидетель-
ствуют о том, что профессия накладывает свой отпечаток 
на жизнедеятельность врачей-гинекологов. Они стре-
мятся помочь другим людям, сделать их счастливее, ув-
лечены работой и развитием, стремятся максимально ис-
пользовать свои возможности. При этом исполнительны, 
ответственны, рациональны и толерантны.

Статистически анализ результатов, полученных ре-
спондентами по Методике ценностных ориентаций Рокича 
(расчет коэффициента ранговой корреляции Спирмена), 
показал, что существует положительная статистически 
значимая корреляция между инструментальными ценно-
стями подростков и родителей (0,84 для p<0,01); между 
терминальными ценностями врачей-гинекологов и роди-
телей (0,52 для p<0,05). Что может свидетельствовать 
о влиянии родителей на предпочтения образов действий, 
свойств личности в определенных ситуациях (дети стара-
ются подражать своим родителям, придерживаться цен-
ностей и традиций семьи), а также о совпадении взглядов 
касательно цели существования у представителей одной 
возрастной группы (врачи-гинекологи и родители).

Выводы: Все респонденты (подростки, родители, вар-
чи-гинекологи) отмечают необходимость сексуального 
воспитания подростков для дальнейшего развития, по-
знания своего тела, межполовых отношений, понимания 
процесса с точки зрения физиологии, нравственности 
и гигиены, а также осознания причин и следствий во из-
бежание плохих событий, ошибок. При этом половым 
воспитанием необходимо заниматься с младшего школь-
ного возраста, в преддверии подростничества преимуще-
ственно в семье, реже психологами, врачами и учителями. 
Но пока все отмечают, что приходится самостоятельно 
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сексуально воспитываться, вооружившись интернетом 
или пообщавшись с друзьями и одноклассниками.

Практическая значимость. Результаты исследования 
могут быть использованы при подготовке учебных курсов 
по дисциплинам «Возрастная психология и психология 

развития», «Педагогическая психология», «Сексология» 
и др. Результаты исследования окажутся полезными для 
родителей, социальных работников, юристов, практиче-
ских психологов, психотерапевтов, преподавателей, рабо-
тающих с детьми подросткового возраста и молодежью.
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Данная работа посвящена исследованию влияния классической и рок-музыки на концентрацию внимания 
и утомляемость у студенток психолого-социального факультета. Представлены результаты корректурных 
проб и методик отсчета по Крепелину, проведенных с участием испытуемых, прослушивающих в процессе вы-
полнения заданий классическую музыку, рок-музыку, а также контрольной группы (без музыки). Дается 
сравнительная характеристика результатов каждой группы для разных методик и общие выводы о влиянии 
разных стилей музыки на концентрацию и утомляемость.

Ключевые слова: психология, музыка, внимание, концентрация внимания, утомляемость, отвлекаемость.

Из множества явлений окружающего мира человек 
всегда воспринимает что-то, что-то представляет, 

о чем-то размышляет, о чем-то думает. Эту особенность 
сознания как раз и связывают с таким его свойством, 
как внимание. Нас же интересует какую роль у студентов 
играет умение концентрировать внимание (сосредота-
чиваться) на определённом виде деятельности при воз-
действии раздражителя и без него. Сосредоточенность 
(концентрация внимания) на одних объектах предпола-
гает одновременное отвлечение от всего постороннего, 
прямо с ними не связанного, временное игнорирование 
других объектов. Часто проблемы памяти связаны с неу-
мением человека концентрировать свое внимание на за-
поминаемом материале, неустойчивостью ко внешним по-
мехам [1]. Всем известно, что многие раздражители такие, 
как шум, гул, различные посторонние звуки, разговоры, 
болезненное состояние и даже голод, по-разному влияют 
на когнитивные функции студентов. Так как в процессе об-
учения и запоминания студенты подвержены длительной 
и напряженной умственной работе, нашей целью является 
узнать, при прослушивании какого жанра музыки повы-
шается качество организации познавательной и самосто-
ятельной работы студенток РНИМУ им. Н. И. Пирогова 
2 курса клинической психологии. Не секрет, что есть му-

зыка, улучшающая концентрацию внимания, и музыка, 
которая способствует более быстрому усвоению предла-
гаемой информации [2]. Какой же стиль музыки необхо-
димо выбрать для улучшения концентрации и устойчи-
вости и снижения утомляемости внимания, чтобы делать 
работу лучше, мы проанализируем в нашем исследовании.

Есть мнение что классическая музыка повышает кон-
центрацию внимания и понижает утомляемость, а рок-му-
зыка повышает утомляемость и понижает концентрацию. 
Если это предположение подтвердится, то будет допу-
стимым считать, что музыку можно использовать в про-
цессе расслабления и отдыха, а также для создания ра-
бочей атмосферы. Некоторые жанры могут положительно 
влиять на интеллектуальную работоспособность сту-
дентов, а некоторые — понижать эффективность работы 
и повышать утомляемость.

Экспериментальную выборку составили 13 студенток 
2 курса факультета клинической психологии РНИМУ 
(2017 г.) в возрасте 18–20 лет, проживающих в Москве. 
Исследование проводилось во второй половине дня, на 
момент проведения студентки находились в равных усло-
виях: в тихом помещении, без посторонних людей, кроме 
двух исследователей, девушки были относительно здо-
ровы, т. е. у них отсутствовали острые заболевания и не 
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было обострения хронических, были относительно сы-
тыми и работоспособными.

Методика Крепелина «Вычитание 7» исследует состо-
яние счета и счетных операций, устойчивость внимания 
и степень подвижности интеллектуальных процессов.

Из полученных результатов (см. таблицу 1) видно, что 
наивысший показатель среднего количества верно про-
считанных значений составляет 27,62 у студенток, ко-

торые выполняли задания без раздражителя, несколько 
более низкий показатель был обнаружен при выполнении 
этого задания под рок музыку и составляет 26,92. Самые 
низкие показатели были обнаружены при выполнении ис-
пытуемыми этого задания под классическую музыку — 
22,23. Стандартное отклонение в каждой пробе на общем 
низком уровне, что свидетельствует о небольшой разнице 
между фактическим и средним показателем [6].

Таблица 1. Средние показатели успешности прохождения студентками методики Крепелина «Вычитание 7»

норма, успех классика, успех рок,.успех
Среднее 27,6154 22,2308 26,9231
N 13 13 13
Стандартное отклонение 6,06271 7,39542 7,34236

Сравнение среднего количества верно просчитанных 
значений показало, что музыка мешает выполнять 
счетные операции. Классическая музыка затрудняет и за-
медляет темп работы при вычитании у девушек 2 курса, 
у некоторых испытуемых во время второй пробы, начи-
нало ослабевать и истощаться внимание, это объяснялось 
тем, что девушки допускали ошибки с пропуском сотен 
в меньшей степени, с пропуском единиц — в большей, 
в первом случае ошибка оставалась незамеченной, во 
втором чаще ее замечали и исправляли. Рок же наоборот, 
задает быстрый темп отсчитыванию, поэтому количество 
правильно просчитанных значений было больше, чем при 
прослушивании классики. В ходе эксперимента были вы-
явлены случаи, когда некоторые девушки просчитывали 
алгоритм решения и выдавали результаты на автомате, но 
все же музыка их либо отвлекала и они, либо допускали 
одну ошибку, либо не допускали ни разу, либо не отвле-
кала, за счет чего их результат был выше по сравнению 
с пробой без музыки.

Метод счета по Крепелину с модификацией И. Н. Ку-
рочкина используется для изучения работоспособности, 
выявления утомляемости, а также измеряет переклю-
чение внимания между арифметическими операциями 
сложения и вычитания в пределах 2-х десятков [5].

По результатам методики «Счета по Крепелину» вы-
явлено, что музыка так же была сильным отвлекающим 
фактором при выполнении счетных операций на сложение 
и вычитание. Меньше всего времени испытуемые потра-
тили на выполнение задания без раздражителя и среднее 
время в секундах составило 68,86 (см. таблицу 2), то есть 

в тишине внимание девушек было полностью сконцен-
трировано на подсчитывании рядов, поэтому они быстрее 
справились с поставленной целью, чего нельзя сказать 
про счет под музыку. Здесь же среднее время на выпол-
нение задания под рок-музыку составило 75,08 секунд, 
под классическую — 77,49. Дольше всего девушки счи-
тали под классику, так как ее медленный темп придавал 
им ощущение «расширения времени», замедляя ритм ра-
боты разума и тела, поэтому они не торопясь высчиты-
вали каждое значение. Внимание девушек было рассеяно. 
Рок — это энергичная быстрая музыка, которая побу-
ждает человека к активному движению или его подобию, 
что в свою очередь отвлекало девушек от интеллекту-
альной деятельности [4]. Также некоторые испытуемые во 
время похождения говорили, что операция сложения им 
давалась легче, чем вычитание и они невольно задумыва-
лись о том, что нужно сделать с парой чисел (операцию 
сложения/вычитания) вначале каждого этапа, т. е. пере-
ключение внимания у некоторых девушек было низким, 
в результате чего общее время на выполнение задания 
было увеличено.

Стандартное отклонение на общем высоком уровне 
относительно среднего значения, потому что суще-
ственной разницей между фактическим и средним зна-
чением является то, что время, затраченное девушками 
на каждую пробу по отдельности, отличается [6]. Такой 
высокий разброс значений объясняется разным уровнем 
математических способностей испытуемых, при том ус-
ловии, что не было допущено ни одной ошибки во время 
испытания.

Таблица 2. Среднее время прохождения студентками методики «Счета по Крепелину»

норма, время классика, время рок, время

Среднее 68,8577 77,4908 75,0785

N 13 13 13

Стандартное отклонение 15,26477 16,73170 17,82841
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Последний метод Корректурной пробы (тест Бур-
дона) мы использовали с целью выявить утомляемость, 

оценить концентрацию и устойчивость внимания сту-
денток [7].

Таблица 3. Среднее количество строк, которое прошли студентки по методу Корректурной пробы

норма, кол-во строк классика, кол-во строк рок, кол-во строк

Среднее 12,5485 12,7938 13,3323

N 13 13 13

Стандартное отклонение 2,35557 1,87102 2,44188

В ходе тестирования испытуемых были получены следу-
ющие результаты. Видно, что средние значения на общем 
уровне, но с тенденцией к небольшому увеличению пока-
зателей после каждой пробы, это значит, что у девушек ча-
стично улучшилась врабатываемость показателя изменения 
скорости работы, т. е. увеличился период устойчивой рабо-
тоспособности, повысилась скорость работы и выносли-
вость, но точность от этого пострадала, т. к. в ходе поиска 
были упущены некоторые цифры из-за проблемы низкой 
концентрации и рассеянности внимания [8]. Так наивысшее 
среднее количество строчек 13,33 (см. таблицу 3) показали 
студентки, прошедшие Корректурную пробу при прослуши-
вании рок-музыки, возможно благодаря ритмичному темпу 
песни и в результате врабатывания большинство девушек 
приспособилось к безошибочному выполнению рутинной 
работы, а значит утомляемость студенток на момент про-
ведения последней пробы была снижена. Несколько более 
низкие показатели были отмечены у девушек при прослуши-
вании классической музыки, среднее количество строчек со-
ставило 12,79, возможно потому, что проба шла второй по 
очереди и девушки еще не адаптировались к устойчивой ра-
ботоспособности, а медленная музыка затрудняла быстрый 
темп работы При проведении корректурной пробы без раз-
дражителя среднее количество строчек оказалось наи-
меньшим и равным 12,55, очевидно, что на первых парах де-
вушки не были приспособлены к выполнению однообразной 
работы, которая требует сосредоточенности внимания.

Исходя из приведенных выше данных можно сделать 
вывод, что музыка может повышать утомляемость и сни-
жать концентрацию внимания при выполнении рутинной 
работы, а может снижать утомляемость и повышать кон-
центрацию внимания, при этом рок музыка улучшает по-
казатели в положительную сторону, но стоит заметить, 
что имеется небольшая категория студенток, которым му-
зыка мешала концентрироваться, в результате чего их ре-
зультаты ухудшились по сравнению с пробой без музыки, 
о чем свидетельствует снижение разброса между фактиче-
ским и средним значением.

Из проведенного исследования можно сделать вывод, 
что музыка по-разному влияет на мыслительную деятель-
ность студенток 2 курса. Чаще всего она действует как от-
влекающий фактор при выполнении арифметических опе-
раций. Но существуют определенные жанры, которые 
помогают улучшить концентрацию и устойчивость вни-
мания, а также снизить ее утомляемость. Рок, как выяс-
нилось, положительно влияет на перечисленные выше 
особенности внимания именно при выполнении студент-
ками однообразной работы особенно в период устойчивой 
работоспособности, когда устанавливается оптимальный 
режим работы и вырабатывается определенная стабили-
зация показателей [8]. Классический жанр своей рассла-
бляющей, успокаивающей музыкой увы не настраивает 
на выполнение счетных операций, а только истощает вни-
мание девушек, делает их рассеянными.
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Анализ эффектов больничной клоунады  
как способа реабилитации в условиях стационара
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В данной работе представлены результаты исследования феномена больничной клоунады как формы со-
циально-психологической помощи пациентам в условиях стационара. На основе анализа литературы рас-
смотрены физиологические и психологические эффекты клоунотерапии. Анализируются результаты эмпи-
рических исследований воздействия клоунотерапии, которые подтверждают успешность реализации ряда 
задач, выдвигаемых больничными клоунами, и обсуждаются их ограничения.

Ключевые слова: больничная клоунада; клоунотерапия; кризис; юмор; реабилитация; социально-психо-
логическая помощь.

На данный момент больничная клоунада становится 
все более популярным направлением работы в боль-

нице. В России клоунотерапия развивается не только 
в крупных городах, но и по всей стране. В связи с таким 
развитием больничной клоунады возникает потребность 
в более точном изучении эффектов данной терапии на со-
стояние больных пациентов.

Больничная клоунада — это форма оказания соци-
ально-психологической помощи детям, проходящим дли-
тельное лечение [1]. Что же делает больничный клоун, 
чтобы помочь пациентам? В первую очередь клоун при-
ходит в больницу, чтобы поиграть с ребенком, развлечь 
его, помогает ему отвлечься на некоторое время от боль-
ничной атмосферы. Реквизит больничного клоуна отлича-
ется от того, что используется в цирковой или эстрадной 
работе. Так, хотя костюм больничного клоуна тоже может 
включать отличительный красный нос, огромные ботинки, 
нарядную шапку, они не пользуются традиционным для 
циркового представления ярким гримом, чтобы не напу-
гать ребенка. Взаимодействие ведется на гораздо более 
близкой дистанции, чем в варианте сцены. Большую часть 
реквизита составляют предметы больничного быта и их 
имитация. Зачастую клоунов можно встретить в халате, 
у них могут быть игрушки и муляжи шприцов, градус-
ников, которые лишь напоминают настоящие, но совсем 
не пугающие ребенка, что помогает им справится с тре-
вогой, связанной с болезненными процедурами. Перед 
первым походом в больницу, будущий больничный клоун 
проходит специализированное обучение.

Профессиональная больничная клоунада начала раз-
виваться в 1986 году в США. В странах Западной Европы 
также используется практика больничной клоунады для 
реабилитации больных. Некоторые из них волонтёрские, 
некоторые профессиональные, например, Soccorso Clown 
в Италии, Rire medecin во Франции, Big Apple Circus 
в США и другие.

В нашей стране данным видом клоунады занима-
ются две некоммерческие благотворительные органи-
зации: — «Доктор клоун» — волонтерская и «Боль-
ничные клоуны» — профессиональная. Они работают 

в Москве, Санкт-Петербурге, Казани, Ростове-на-Дону, 
Орле и в Рязани. Также они расширяют свои границы 
и проводят обучающие семинары в других регионах 
России и СНГ [2].

Всё большее распространение практики клоуноте-
рапии, с одной стороны, и её дискуссионность в контексте 
клиники, с другой, вызывают потребность в её научном 
обосновании. Эффективность больничной клоунады 
может достигаться за счёт различных механизмов: физио-
логических, психологических, социальных и др.

Ряд исследований, подтверждает влияние юмора 
и смеха на улучшение физического здоровья человека [3].

Были выявлены различные влияние смеха на артери-
альное давление. Обнаружили [9], что женщины с более 
высокими показаниями по шкалам оценки юмора, как 
правило, имеют более низкие уровни систолического ар-
териального давления. Однако противоположные данные 
были получены в отношении мужчин. Уровень систоли-
ческого артериального давления был выше у испытуемых 
с более высокими показателями по шкалам оценки юмора. 
Авторы исследования предложили, что данный феномен 
связан со стилем юмора. Женщины склонны использо-
вать более адаптивные формы юмора, а мужчины пред-
почитают агрессивный вид юмора, который ведет к повы-
шению артериального давления.

Наиболее определенные данные были получены в от-
ношении болеутоляющего эффекта. В эксперименте [10] 
испытуемых просили погрузить руку в ледяную воду и за-
секали, сколько времени человек может терпеть такой бо-
лезненный стимул, тем самым измеряли их болевой порог. 
Образовали четыре группы с разными стимулами: одним 
предъявляли аудиозапись с обычным повествованием 
(лекция по этике), другим аудиозапись для мышечной ре-
лаксации, третьим аудиозапись юмористического высту-
пление и контрольной группе ничего не предъявляли. 
В результате обнаружилось, что болевой порог испыту-
емых из второй и третьей группы оказался выше, чем для 
контрольной группы и для тех, кто слушал лекцию.

Эмоциональное состояние может влиять на иммунитет. 
Исследования [11] показывают, что отрицательные эмоции, 
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такие как гнев, депрессия и страх, могут отрицательно 
влиять на ряд параметров иммунитета, хотя на другие его 
параметры те же самые эмоции могут влиять положи-
тельно. В исследовании [12] изучали влияние просмотра ко-
медийных записей на уровень секреторного иммуноглобу-
лина А. Было обнаружено повышение уровня секреторного 
иммуноглобулина А после просмотра выбранной записи от-
носительно начального уровня. Данных в этой области ис-
следования немного, и они противоречивые, со многими 
методологическими ограничениями. Механизмы этих вли-
яний все еще недостаточно изучены, поэтому необходимо 
продолжать исследования в данной области.

Больничная клоунада оказывает положительное вли-
яние на человека не только с биологической точки зрения, 
но и с психологической и социальной тоже. Ситуация го-
спитализации является психотравмирующей для чело-
века, в особенности для ребенка. Исследование [4] была 
описана моторика таких детей. Они становятся двига-
тельно-пассивными, задерживается моторное развитие 
из-за ситуации тяжелой эмоциональной депривации. Для 
успешного преодоления такого кризиса пациент нужда-
ется в правильной организации больничной среды, ко-
торая могла бы минимизировать стресс и стимулировать 
дальнейшее выздоровление.

Больничные клоуны преследуют в своей работе выпол-
нение таких задач, как [2]:

−	 сокращение сроков синдрома «госпитализма»;
−	 сокращение длительности стрессовых состояний 

у детей при первой и последующих госпитализациях ре-
бенка;

−	 отвлечение и психологическая разгрузка ребенка 
в предоперационный период и непосредственно после 
операции; отвлечение и снятие болевого синдрома неме-
дикаментозными методами при проведении медицинских 
манипуляций.

Другие авторы дополняют список задач [6]:
−	 гармонизировать психологическое состояние ре-

бенка в больнице через игру и интерактивное общение;
−	 мотивировать детей на правильное и при этом ве-

селое принятие лекарств.
Успешность достижения целого ряда из этих задач 

подтверждается эмпирическими данными. Так, иссле-
дование [5] показало, что наиболее эффективно снижа-
ется предоперационная тревога и беспокойство у детей 
медикаментозным методом, но он не лишен недостатков. 

Многие пациенты могут проявлять сильный стресс и от-
сутствие готовности к процедуре в процессе введении ане-
стезии. Больничная клоунада помогает избежать меди-
каментозного воздействия и способствует выстраиванию 
благоприятных отношений с ребенком.

По данным опроса [6] обнаружилось, что больничная 
клоунада улучшает самочувствие пациентов, улучшается 
их адаптация к больничной обстановке.

В результате исследования [7] обнаружилось, что об-
следуемые не только испытывают веселье, но и чувство, 
описанное как трансцендентное, которое включает: воо-
душевление, ценность собственной личности, свою при-
вилегированность, эмоциональный подъем.

Тем не менее, эффективность реализации некоторых 
задач, декларируемых больничными клоунами, не по-
лучила подтверждения в эмпирических исследованиях. 
В одном из исследований [8] регистрировалась лицевая 
экспрессия пациента в процессе взаимодействия с боль-
ничным клоуном. Сравнивалась частота улыбки Дюшена, 
которая считается наиболее точным объективным пока-
зателем переживания чувства смешного и радости, с ко-
личеством других видов улыбки (например, улыбка веж-
ливости и т. п.). Оба типа улыбок проявлялись во время 
выступления больничного клоуна. Результаты исследо-
вания показали наличие индивидуальных различий в эмо-
циональном реагировании пациентов на вмешательство 
клоунотерапевта. Терапия была наиболее эффективна 
с пациентами, у которых более выражена жизнерадост-
ность как черта личности (использовался опросник State 
Trait Cheerfulness Inventory (STCI-T-60)). Они в большей 
степени готовы реагировать положительно на юмористи-
ческие стимулы в разных ситуациях. Таким образом, ис-
следование демонстрирует, что вмешательства боль-
ничных клоунов подходят не всем группам пациентов и не 
всегда вызывают сильные положительные эмоции.

Хотя исследований в данной области становится все 
больше, по-прежнему существуют пробелы в опреде-
лении того, какие аспекты наиболее эффективно при-
водят к положительным результатам. Возможно, работа 
больничного клоуна лишь повторяет работу с другими 
специалистами, будь то психолога, социального работ-
ника, врача или эффект их работы больше напоминает се-
мейную поддержку. Несомненно, юмор и смех — важный 
аспект для выздоровления, но их влияние все еще нужно 
исследовать.
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На основе критического анализа разнообразного материала о проблеме билингвизма предлагается способ 
его систематизации с целью проследить историческое развитие взглядов на обозначенную тему.
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Актуальность. В связи с всё нарастающей тенден-
цией мигрирования населения из мест своей родины 

в более безопасные и экономически-развитые страны, на-
учный интерес к вопросам билингвизма возрастает в со-
временном мире.

Проблема данной научной работы: поиск и формиро-
вание базы, фундамента для изучения темы билингвизма 
в теоретическом аспекте. В научной сфере встречается 
масса литературы, посвященной данной теме. Особо зна-
чимой она представляется в культуре стран с двумя госу-
дарственными языками (например, Канада) или в объеди-
нении стран (СССР).

Цель: Поиск и формирование методологической базы 
для изучения темы билингвизма в теоретическом аспекте.

Методы: критический анализ литературы по заяв-
ленной тематике.

Результаты: Нам представляется явление билинг-
визма, как практика использования двух языков в речи для 
эффективного взаимодействия с другими людьми. Данное 
определение включает в себя (в первую очередь) психо-
логический подход — определение, развитие и использо-
вание речи; лингвистический — развитие и роль языка 
при использовании его в речи; и социологический — роль 
социума в использовании такого рода речи (специфичней, 
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чем у монолингвов). Исследование развития данных те-
орий, по нашему мнению, должно происходить в аспекте 
психологии (в ключе изучения речевых процессов), од-
нако, в работах лингвистов и социологов встречаются 
данные исследований, позволяющие интерпретировать их 
в интересующей нас области.

Научные работы по проблеме билингвизма ещё 
с конца 60-х годов и по настоящее время имеют разроз-
ненный, несистематический характер. Отдельные направ-
ления и подходы к изучению билингвизма, как правило, 
не пересекаются или делают это формальным образом. 
Например, тема двуязычия в контексте семьи и обучения 
представляет интерес для дискуссий и в наши дни: про-
блема обучения детей билингвистов в различных регионах 
РФ обсуждается уже на VI Международном семинаре по 
вопросам естественного билингвизма и межкультурной 
коммуникации (2012). Данный съезд ограничивается об-
суждением организации педагогического процесса. Ис-
следование Пустовойтовой О. В. и Яковлевой Л. А. (2015) 
освещает актуальность другого аспекта проблемы би-
лингвизма: противостояние сторонников раннего (с 3 лет) 
обучения детей иностранному языку и сторонниками обу-
чения ему в школьной программе.

Ширин А. Г. (2006) делает акцент на методологии ис-
следования проблемы в целом. Он выделяет 2 основных 
подхода к изучению билингвизма: лингвистический и со-
циолингвистический; раскрывает недостатки и преимуще-
ства обоих направлений [7].

Таким образом, можно заметить, что разнообразие 
мнений и взглядов на явление билингвизма (его опреде-
ление и характеристику) накапливается со временем. Од-
нако все более очевидным становится недостаток систе-
матизации материала, который бы определял истинное 
развитие темы билингвов в теоретическом смысле. То есть 
разнообразие и множественность исследований, которые 
вносят свой вклад в понимание билингвизма, носят фено-
менологический характер и не позволяют проследить раз-
витие изучения билингвизма в целом, ограничивая и про-
цесс развития в пределах каждого из подходов.

Изучая множество практических и теоретических ис-
следований на заданную тематику, мы постарались вы-
делить некоторый список работ, продвигающий данную 
тему в ключе развития теоретической базы в отношение 
билингвизма. Предпосылками к изучению этой проблемы 
являются лингвистические исследования, освещенные 
в работах ученых института языкознания СССР.

Вопросы, связанные с определением границ и вы-
деляемости слова в языке, переходили от морфемного 
сравнения отдельных слов в разных языках к вопросам 
о взаимовлиянии слова, как единицы, и языка. То есть 
предметом исследований стали языковые системы. Детер-
минантой последующих научных исследований стали вли-
яния языковых систем друг на друга, а именно, причинные 
отношения смешения различных языков, результатами 
которых стали положения о культурном взаимодействии 
разных народов в ходе исторического развития.

На примере этих работ появляется возможность про-
следить предмет изучения языка как системы, от про-
стейших (фонетических и морфемных единиц) до куль-
турно-исторического аспекта формирования языка 
и коммуникации. Так как лингвистика изучает язык, то 
термины «понятия» или «механизмы осуществления 
коммуникации» билингвов не могут быть освещены в её 
рамках в полной мере. Поэтому работа Верещагина Е. М. 
становится решающей в истории развития теоретического 
вопроса заданной проблематики, а именно, его идея о том, 
что только комплексность, междисциплинарное изучение 
(с привлечением психологии и социологии) феномена би-
лингвизма позволяет охватить ранее нераскрытые и ста-
вящие в тупик аспекты внутренних механизмов билинг-
визма.

Билингвизм как предмет изучения получил толчок 
к развитию из потребности общества объяснить и на-
учиться работать с двуязычными народами, используя 
язык в качестве средства взаимодействия. Так, изу-
чение языковых систем предполагало выявить и опре-
делить феномен билингвизма, однако, лингвистический 
(и социолингвистический) подход не отражает содержа-
тельной части речи и не дает ответов, касаемых специ-
фики билингвизма как целостного явления. Мы пред-
полагаем, что именно содержательная сторона речи 
(психологический аспект изучения) позволяет рас-
крыть заданную тему. Тогда становится актуальным 
комплексный подход, который предлагает рассматри-
вать билингвов с психологической, лингвистической 
и социальной точек зрения, чтобы изучить взаимодей-
ствие всех составляющих речи монолингва и специфику 
её проявления у билингва.

Выводы и практическая значимость: На данном 
этапе работы выведены предпосылки изучения би-
лингвизма и первый из поворотных моментов (работа 
Е. М. Верещагина), позволяющих изменить сам методо-
логический подход к изучению данного феномена. Раз-
витие изучения проблемы билингвизма шло от линг-
вистического подхода (фонематический и морфемный 
анализ) к области комплексного изучения (интерпре-
тации полученных лингвистами феноменологических 
данных в психологическом ключе и повороту исследо-
вания билингвизма, соответственно, к психологической 
науке).

Таким образом, только определив предпосылки и клю-
чевые этапы развития изучения темы билингвизма, появ-
ляется возможность проследить и продолжить развитие 
научного знания о данном явлении. Так появляется воз-
можность избежать накопления повторяющих друг друга 
по содержанию работ, а также опираться на наиболее 
зрелые (а не новые) теоретические концепты для эффек-
тивного исследования феномена билингвизма, продук-
тивного становления экспериментальных исследований 
с разработкой новых, специфических методов и методик 
работы в лингвистике, психологии, педагогике и других 
дисциплинах.
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Особенности восприятия интернет-пространства у студентов медицинских вузов
Завадская Марина Валерьевна, студент

Российский национально-исследовательский медицинский университет имени Н. И. Пирогова

В данной статье поднимается одна из самых актуальных тем последних десятилетий — проблема ин-
тернет-зависимости у взрослых и её влияние на особенности личностной организации у студентов меди-
цинского университета. А также в статье рассматриваются различия между людьми с разной степенью ин-
тернет-зависимости.

Ключевые слова: восприятие интернет-пространства, студенты медицинского университета.

В связи с изменившимися за последние десятилетия 
социально-экономическими и политическими усло-

виями жизни в России, возникли новые социально-пси-
хологические проблемы, связанные с самореализацией, 
организацией времени, повышением интеллектуального 
уровня и духовным развитием. Одной из причин является 
неограниченный доступ к интернет-пространству. Совре-
менный мир трудно представить без множества компью-
теров, смартфонов, планшетов — всё это стало неотъ-
емлемой частью нашего существования. Работа многих 
людей связана с интернет-ресурсами, юноши и девушки 
не могут выйти из дома без мобильного устройства, под-
ростков и даже детей поглощает мир онлайн-игр. Такая 
свобода в использовании виртуальной реальности все 
чаще становится губительной для молодых людей. Бескон-
трольное погружение в мир интернета может иметь самые 
разные негативные последствия, как для самого «погру-
женного», так и для его близкого окружения. Таким об-
разом появляется интернет-зависимость.

Интернет-зависимость, как и любой вид зависимости, 
мешает счастливой и полноценной жизни, в связи с чем 
зависимому необходима профессиональная психологиче-
ская коррекция. Поэтому изучение генезиса, форм и про-
явлений интернет-зависимости у взрослых людей наи-
более актуально в современном обществе.

В связи с вышеизложенным целью нашего исследования 
является изучение восприятия интернет-пространства 
у студентов «помогающих» профессий. Для детального из-
учения проблемы восприятия интернет-пространства мы 
использовали следующие методики: шкала интернет-зави-
симости С. Чен (шкала CIAS) в адаптации В. Л. Малыгина 
и К. А. Феклисова, опросник Е. А. Щепилиной «Воспри-
ятие интернета», специально разработанная анкета для 
изучения особенностей пользования интернетом. Мы ис-
пользовали методы математической и статистической об-
работки: выявление различий в уровне исследуемого при-
знака (критерий Крускала-Уоллиса), ранговая корреляция 
(коэффициент ранговой корреляции rs Спирмена).

В нашем исследовании приняли участие 66 студентов 
медицинского университета, обучающиеся на двух фа-
культетах (Психолого-социальный, Лечебный) в возрасте 
от 18 до 22 лет. Всего было три группы: 1 — студенты 
с интернет-зависимостью, 2 — группа риска, 3 — группа 
нормы.

Анализ результатов исследования показал, что среди 
66 испытуемых количество интернет-зависимых в про-
центном соотношении составляет 24%, группа риска — 
44%. Группу нормы в процентном соотношении составили 
всего 32% от всей выборки. Было выявлено, что особен-
ности восприятия интернета различаются у студентов Ле-
чебного и Психолого-социального факультета. Оказалось, 
что среди студентов, обучающихся на лечебном факультете 
чаще встречаются те, кто обращается к интернет-источ-
никам один раз в день(р=0,375). Также стоит отметить, что 
студенты лечебного факультета значительно чаще исполь-
зуют интернет для чтения новостей в отличие от студентов 
Психолого-социального факультета(р=0,265).

Результаты нашего исследования показали, что юноши 
наиболее склонны к принадлежности к сетевой субкуль-
туре, о чем свидетельствует положительная корреляци-
онная связь между показателями пола и принадлежно-
стью к сетевой субкультуре (r=0,252; p=0,001).Стоит 
отметить также, что представители мужского пола чаще 
обращаются к интернет-источникам с целью общения, 
о чем также свидетельствует диагностируемая нами по-
ложительная корреляционная связь между показателями 
пола и уровня общения (r=0,294; p=0,000). Было вы-
явлено, что интернет-зависимые испытуемые меньше 
пользуются интернетом в учебных целях, об этом свиде-
тельствует отрицательная корреляционная связь между 
показателем интернет-зависимости и использования ин-
тернета для учебы(к= –0,273; р=0,024). Также важно 
отметить, что студенты с интернет-зависимостью чаще 
ведут в интернете свой блог, чем студенты группы нормы, 
об этом свидетельствует устойчивая корреляционная 
связь между показателями интернет-зависимости и ве-
дения блога(r=0,278; p=0,002). Интернет-зависимые 
студенты во время каникул проводят больше времени 
в интернете в отличие от студентов группы нормы, об этом 
можно судить по диагностируемой нами положительной 
корреляционной связи между показателями интернет-за-
висимости и использования интернета во время каникул 
(r=0,310; p=0,048). Испытуемые с интернет-зависимо-
стью гораздо чаще начинают свой день с проверки почты 
и социальных сетей, об свидетельствует устойчивая кор-
реляционная связь между показателем интернет-зави-
симости и показателем начинания дня с проверки элек-
тронной почты и социальных сетей (r=0,314; p=0,001)
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Математический анализ данных показал, что суще-
ствуют значимые различия между группами в целях ис-
пользования интернета в качестве отдыха (р=0,026), 
обращения к интернет-источникам для ведения бло-
га(р=0,002). Также значимые различия выявлены 
в уровне большего обращения к интернет-источникам во 
время отдыха(р=0,048) и более редкого обращения к ин-
тернет-источникам на отдыхе(р=0,018). Обнаружены 
значимые различия в начинании дня с проверки почты 
и социальных сетей(р=0,001), в количестве источников 
интернета(р=0,011), в уровне принадлежности к се-
тевой субкультуре(р=0,001), уроввне не целенаправлен-
ности поведения(р=0,000), уровне мотивации пользо-
вания интернетом(р=0,003). Также выявлены значимые 
различия в уровне изменения состояния сознания в ре-
зультате пользования интернетом(р=0,000), в уровне 
восприятия интернета как лучшего(р=0,000), в уровне 
общения с помощью интернет-источников(р=0,000), 
уровне восприятия пространства в интернете(р=0,037), 
в уровне восприятия интернета как проективной реально-
сти(р=0,000), в уровне стремления перенести нормы вир-
туального мира в реальный(р=0,024).

Также анализ результатов нашего исследования по-
казал, что дети из многодетных семей больше склонны 
к общению через интернет, чем единственные дети 
в семье. Об этом говорит положительная корреляционная 
связь между показателями количества детей в семье и об-
щения в интернете (r=0,273; p= 0,027). Единственные 
дети в семье меньше склонны к изменению состояния со-
знания и восприятию интернета как лучшего по сравнению 
с реальностью. Об этом свидетельствуют отрицательные 
корреляционные связи между соответствующими пока-
зателями (r= –0,257; p=0,037; и r= –0,347; р= 0,004). 
А младшие дети в семье чаще воспринимают интернет как 
лучшее. Это подтверждается положительной корреляци-
онной связью между показателем порядка рождения ре-
бёнка и показателем восприятия интернета как лучшего 
по сравнению с реальностью (r= 0,288; p=0,019).

Таким образом, анализируя результаты нашего иссле-
дования, можно сделать заключение, что почти у четверти 

респондентов наблюдается выраженная интернет-зави-
симость, а в группе риска оказалась почти половина ис-
следуемых студентов. Вне зависимости от уровня ин-
тернет-зависимости все студенты примерно одинаково 
воспринимают время в интернете и не одушевляют интер-
нет-пространство.

Стоит отметить, что приобщение к сетевой субкультуре 
в большей степени характерно для юношей. Также при из-
учении связи между показателями пола и цели обращения 
к интернет-ресурсам, было выявлено, что представители 
мужского пола чаще обращаются к интернет-источникам 
с целью общения.

Результаты исследования показали, что существуют 
статистически значимые различия в особенностях воспри-
ятия интернет-пространства между студентами разных 
факультетов. Оказалось, что студенты Лечебного факуль-
тета чаще используют интернет для чтения новостей и за-
ходят в сеть всего один раз в день.

Также были выявлены значимые различия в особен-
ностях восприятия интернет-пространства у студентов 
с разным уровнем интернет-зависимости. Интернет-за-
висимые студенты в большей степени склонны к ведению 
блога, использованию интернета в качестве отдыха. Сту-
денты с ярко выраженной интернет-зависимостью в от-
личие от студентов, у которых эта зависимость отсутствует 
склонны к постоянной проверке электронной почты и со-
циальных сетей.

Дети из многодетных семей больше склонны к об-
щению через интернет в отличие от единственных детей 
в семье. Единственные дети в семье в меньшей степени 
склонны к изменению состояния сознания в результате 
пользования интернетом, также для них менее характерен 
«уход» от реального мира. А младшие дети, наоборот, 
чаще воспринимают интернет как лучшее, предпочти-
тельнее по сравнению с реальной жизнью.

Результаты исследования могут быть применены в де-
ятельности практических психологов, специализирую-
щихся на помощи людям, страдающим интернет-зависи-
мостью. А также для регуляции условий работы и учёбы 
студентов с учётом их уровня зависимости.

Осведомленность и применение техник НЛП среди студентов 
специальности клиническая психология

Комаровская Алеся Игоревна, студент
Научный руководитель: Тарасова Анастасия Евгеньевна, старший преподаватель

Российский национально-исследовательский медицинский университет имени Н. И. Пирогова

В статье рассмотрены аспекты значимости овладения техниками нейро-лингвистического программиро-
вания для обучающихся по специальности «Клиническая психология» в рамках высшего образования. Предъ-
явлены результаты пилотного исследования об осведомленности студентов-психологов о сфере применения 
техник НЛП и о склонности к влиянию на другого человека. Выявлен профессиональный интерес и стремление 
к ознакомлению с НЛП на специальных курсах.
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Нейро-Лингвистическое Программирование (далее — 
НЛП) — направление современной практической 

психологии, которое обращено: к разработке новых под-
ходов к обучению, к развитию многих скрытых способ-
ностей человека, к выявлению наиболее интересных 
и успешных моделей поведения и мышления людей, 
к повышению личностной эффективности в професси-
ональной деятельности [1]. Ценность НЛП для начина-
ющего клинического психолога — в освоении области 
работы с человеческой психикой, практики выработки 
определенной стратегии поведения — желательной для 
конкретного человека или окружения. НЛП ведет свое 
начало с конца XIX века. В России впервые стало из-
вестно благодаря докладу Владимира Михайловича Бех-
терева «Нервные болезни в отдельных наблюдениях» [2]. 
На трудах В. М. Бехтерева основаны различные психо-
терапевтические подходы, осуществляющие лечение не-
врозов и зависимостей, в частности, психологическое 
консультирование и сопровождение клиентов с исполь-
зованием техник НЛП. Специфичным представлением 
в НЛП-консультировании является принцип определения, 
что каждый человек обладает внутренними ресурсами для 
решения собственных проблем [3]. В практике психокон-
сультирования НЛП применяется многими специали-
стами для установления и осуществления эффективной 
коммуникации в системе «Психолог — Клиент» [4]. Тех-
ники НЛП применимы при профилактике, коррекции 
и реабилитации пациентов больных алкогольной зави-
симостью. Использование техник НЛП позволяет про-
вести «перепрограммирование» (точнее — само-про-
граммирование) зависимых от алкоголя пациентов на 
новые, более адаптивные модели поведения на основе 
особенностей переработки информации и трансовых со-
стояний [5, c. 256]. В ходе исследования А. Г. Коровни-
кова, Е. Л. Иванова и П. Г. Брыжахина [6], обнаружено, 
что «применение НЛП для лечения и реабилитации, за-
висимых от алкоголя пациентов, приводит к повышению 
эффективности терапии и увеличению показателя ре-
миссии». Они установили, что применение технологий 
нейролингвистического программирования повышает 
эффективность стационарного лечения и реабилитации 
больных, алкогольной зависимостью, в сравнении с тра-
диционным лечением, что проявляется увеличением пока-
зателя ремиссии среди пролеченных пациентов. В прак-
тике клинического психолога применимо использование 
техник НЛП в помощи клиенту для получения желаемого 
результата без излишних временных и энергетических за-
трат.

В нашем исследовании рассматривались две задачи: 
изучение осведомленности обучающихся о технике НЛП 
в практическом профессиональном применении; опре-
деление склонностей студентов — будущих клинических 

психологов — к применению методов убеждения и вли-
яния на клиента.

Исследование проводилось среди студентов с 1 по 6 
курс, обучающихся по специальности «Клиническая пси-
хология» в РНИМУ им. Н. И. Пирогова, приняли участие 
47 человек. Возраст респондентов от 17 до 24 лет.

Результаты социально-психологического анкетиро-
вания отражают представления об НЛП и возможностях 
его практического применения: 75% студентов имеют 
представления о случаях эффективного применения НЛП 
в психологическом консультировании; 68% респондентов 
считают, что способность к влиянию на другого человека 
является профессионально важной для клинического пси-
холога, однако только 6% обучающихся безоговорочно 
допускают манипулирование чувствами и поведением 
клиента в психологическом консультировании; наряду 
с этим 90% опрошенных согласны с тем, что существуют 
речевые конструкции, которые программируют поведение 
человека; около 77% студентов одобрили идею прове-
дения ознакомительного курса по НЛП в рамках высшего 
образования клинических психологов.

Результаты тестирования методикой «Умеете ли Вы 
влиять на других людей» отображают практическое при-
менение некоторых техник НЛП и позволяют оценить, 
насколько часто участники исследования, сами того не за-
мечая, манипулируют или оказывают достаточное влияние 
на окружающих людей. Тест представлен 13 вопросами, 
на которые следует отвечать «да» или «нет».

Большинство студентов начального обучения (первого 
и второго курсов) знакомы с аббревиатурой НЛП. 57,1% 
респондентов утверждают, что умеют влиять на других 
людей. Больше половины опрашиваемых не думают об 
освоении техники, при том: 75% осознают значимость ма-
нипулирования другими в нашей профессии, то же коли-
чество не против проведения ознакомительных занятий 
этой методики студентам, и они же допускают манипули-
рование чувствами и поведением клиента в консульти-
ровании. По результатам второго теста студенты началь-
ного обучения обладают великолепными предпосылками, 
чтобы эффективно влиять на других, менять их модели по-
ведения, учить, наставлять на путь истинный. Верными 
вариантами ответа в среднем были представлены 10 из 13.

Студенты среднего этапа обучения (третий и четвертый 
курс специализации) больше проинформированы о зна-
чении и применении НЛП. Результаты вопросов о пред-
ставлении работы НЛП-мастера в процентном соотно-
шении схожи с результатами опроса начальных курсов. 
Аналогично больше половины студентов разделяют факт 
необходимости способности влияния в профессии кли-
нического психолога. Можно выделить, больший про-
цент студентов, заинтересованных в изучении техники — 
73,9% за ввод дополнительных занятий, 43,5% хотели бы 
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освоить ее. С небольшим перевесом, большинство сту-
дентов можно отнести к категории людей, которые умеют 
влиять на других, управлять ими. Третий и четвертый курс 
избрали нужный вариант в 8 вопросах из 13.

У студентов преддипломных и дипломных курсов за-
мечена большая осведомленность (больше 60%): что 
такое НЛП, представление о том, в каких случаях кон-
сультирования оно допустимо, могут ли они сами влиять 
на других. Больше 80% допускают манипулирование чув-
ствами клиента в психологическом консультировании 
и считают, что необходимо проводить ознакомительные 
занятия. 61,5% респондентов относят способность вли-
яния на человека к профессионально важному качеству 
клинического психолога. Большинство студентов пятого 
и шестого курса обучения по специальности «Клиниче-
ская психология» из категории положительных на фор-
мулировку теста вопросов, выбрали только 4 подобных 
ответа. Это значит, что подавляющая часть студентов, 
хотя часто и бывает права, убедить в этом окружающих 
им не удается.

Студенты, обучающиеся по специальности «Клиниче-
ская психология» показали осведомленность о практиче-
ском применении техник НЛП. Студенты старших курсов, 
таких как четвертый, пятый и шестой, в своих ответах 
дают более точные определения и сферы применения 
НЛП, что говорит об их информированности, возможном 
опыте практики с этим методом. Есть часть испытуемых, 
которые честно признают, что не имеют представления 
о подобном методе работы. Однако больше половины ре-

спондентов поддержали предложение введения ознако-
мительного курса об изучении приемов НЛП в рамках 
учебной программы, по большей части это представители 
старших курсов. Из вышесказанного можно сделать за-
ключение о сформированности представления данного 
метода и дальнейшей заинтересованности у студентов 
всех курсов в формировании способности влияния. Боль-
шинство опрошенных 1–4 курсов склонны к влиянию 
на другого человека, управлению его поведением. Сту-
денты 5–6 курсов оказались не способны вести людей за 
собой. Возможно, это обусловлено тем, что в процессе 
обучения они приспособились к тому, что жизнь должна 
быть подчинена строгой дисциплине вследствие чего ход 
всех событий уже кажется предсказуемым и незачем за-
ниматься переубеждением. Участники пилотного иссле-
дования больше ориентируются в теоретических знаниях 
об убеждении людей и значимости подобных знаний, чем 
в применении методов влияния на окружающих на не-
посредственной практике. Некоторые студенты старших 
курсов уже наблюдали применение техник НЛП-ма-
стером и имеют представление о том, в каких случаях 
психологического консультирования применение НЛП 
допустимо.

Результаты исследования показывают, что возможно 
рекомендовать в процессе обучения студентов, обуча-
ющихся по специальности «Клиническая психология» 
специального курса по ознакомлению с техниками НЛП 
в практике клинического психолога для расширения про-
фессионального кругозора будущих специалистов.
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логия.
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Цель исследования — рассмотрение причин, лока-
лизации и нейропсихологической реабилитации 

больных с нарушениями речи при локальных поражениях 
мозга.

Задачи исследования:
1) проанализировать и обобщить теоретический мате-

риал по проблеме речевых расстройств;
2) выделить и сопоставить между собой основные под-

ходы к изучению афазии в отечественной и западной пси-
хологии;

3) изложить концептуальный подход к нарушению 
ВПФ при локальных поражениях мозга, в том числе 
и афазии, подробно разработанный А. Р. Лурией и дру-
гими авторами;

4) проанализировать основные механизмы опреде-
ления нарушений речи и их последующей нейропсихоло-
гической реабилитации.

Объект исследования — речевые расстройства.
Предмет исследования — анализ патологии речевого 

мышления.
Актуальность.
Речь и ее нарушения затрагивают большой круг раз-

личных областей знания, таких как общая и детская пси-
хология, лингвистика, неврология, нейропсихология, фи-
зиология, дефектология, акустика, логопедия и т. д.

Как известно, общение человека с внешним миром 
в основном происходит с помощью речи, которая пред-
ставляет собой сложную психическую деятельность, под-
разделяющуюся на различные виды и формы. Речь помо-
гает человеку выражать переживания и чувства, получать 
информацию из внешнего мира о чувствах других людей 
по поводу внутренних и внешних событий их жизни. Она 
влияет на социальные действия и взаимодействия людей, 
а также на восприятие физического мира и действий 
в нем.

Особая актуальность изучения речевых расстройств 
связана с тем, что органические поражения мешают че-
ловеку гармонично существовать в мире. Они осложняют 
личную, семейную и в целом социальную жизнь человека. 
Таким людям необходима помощь и правильная коррекци-
онная работа. Как показывают многочисленные клиниче-
ские и психолого-педагогические исследования, психика 
человека сложная и многоуровневая система, а нару-
шение какой-либо «ячейки» этого механизма ведет к се-
рьезным проблемам во всем функционировании.

Актуальность проблемы в клинико-психологическом 
аспекте связана с необходимостью разработки эффек-
тивных методов помощи больным людям вновь обрести 
себя, вернуться к семье, к работе, в окружающий соци-
альный мир и поиске средств для обучения больных по-
вторению, воспроизведению и пониманию речи.

Методы исследования — анализ исследований 
в данной области.

Результаты.
Одной из важных научных основ подхода к проблеме 

афазии явилась теория о системно-динамической лока-
лизации ВПФ. На ее основе А. Р. Лурия и его сотрудники 
смогли разработать методику определения формы нару-
шений и план ее реабилитации соответственно. В их ра-
ботах показано, что виды афазий бывают разные и к ка-
ждой форме нарушения нужен свой определенный подход 
и анализ.

Трудности, возникшие в афазилогии (рассогласование 
теоретических представлений об афазиях, их классифи-
каций с клиническими фактами и т. д.), потребовали но-
вого подхода к изучению афазии. Концептуальный ап-
парат нейропсихологии, разработанный А. Р. Лурия и его 
сотрудниками является научной теоретической основой, 
которая открывает новое учение о речевых расстрой-
ствах и указывает на важность правильного определения 
формы афазии для реабилитации. Нейропсихологиче-
ский метод анализа, современные представления о речи 
дают нам возможность более точно определить форму на-
рушения.

«Анализ афазии должен проводиться по следующей 
схеме:

1. Анализ клинической картины и выделение в ней су-
щественных признаков.

2. Выделение основного дефекта.
3. Выделение (прогностически) фактора.
4. Выделение симптомокомплекса.
5. Выделение синдрома на основе симптомокомплекса.
6. Окончательное выделение центрального механизма 

(фактора).
7. Анализ психологическое картины нарушения речи 

(памяти, интеллектуальной деятельности и других ВПФ).
Эта схема позволяет структурировать получаемый при 

обследовании больных материал, отделять существенное 
от несущественного, проникать в суть нарушения речи или 
других ВПФ» (9, стр.72).
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Наиболее эффективным является применение систем 
методов, в основе которых лежит восстановительное обу-
чение. НРП требует работы над всей психической сферой 
субъекта и имеет ряд разных задач, но основная из них не 
просто приспособление больного к дефекту, а восстанов-
ление его высших психических функций.

Общие методы восстановительного обучения и реа-
билитации больных с локальными поражениями мозга 
можно поделить на вербальные и невербальные. При под-
боре рабочего материала к обоим видам необходимо учи-
тывать частность, фонетическую и грамматическую слож-
ность вербального материала и частотность и образность 
картиночного.

Другим важным аспектом нейропсихологической реа-
билитации являются аудиовизуальные методики и их роль 
в восстановлении речи при афазии. Специфические де-
фекты ВПФ, возникающие при локальных поражениях 
мозга часто сопровождаются рядом неспецифических об-
щемозговых дефектов (общее снижение активности коры 
мозга, сужение объема и снижение темпа восприятия, 
увеличение времени, необходимого для переработки по-
ступающей информации), что усложняет клиническую 
картину проявления основного дефекта психических про-
цессов, хотя они и не затрагивают структуры процессов.

Л. С. Цветкова разработала группу специальных ау-
диовизуальных методов, помогающих преодолевать спец-
ифические и неспецифические дефекты. Например, 
метод просмотра больными кинокадров, метод озвучен-
ного чтения (синхронное чтение и прослушивание текста) 
и «магнитофонный метод».

Значение всех выше перечисленных методик заклю-
чается в возможности создания наиболее оптимальным 
условий для активного контроля за больными для вос-
становления речи и в возможности самостоятельного за-
очного обучения.

Понимание речи не простой и многоуровневый про-
цесс, который использует различные средства для увели-
чения точности осознания значения и смысла текста, то 
есть использованию устной импрессивной речи. Ее глав-
ными центральными механизмами являются процессы 
звукоподрожания, удержания вербальной информации 
в оперативной памяти и процесс перешифровки логи-
ко-грамматических конструкций на единицы значения, 
а также объем воспринимаемого.

Нарушение понимания речи выступает в качестве ве-
дущего симптома трех форм афазии — сенсорной (не-
обходимо преодоление дефекта фонематического слуха 
и восстановление процесса звукоразличения), акусти-
ко-мнестической (необходимо преодоление дефектов 
слухоречевой памяти и сужения объема слухового вос-
приятия, восстановление предметных образов) и се-
мантической (необходимо обучение ориентировки 
в пространстве из-за нарушений понимания многих логи-
ко-грамматических конструкций).

«Важнейшим звеном в нейропсихологической прак-
тике является установление контакта с больным, что яв-

ляется результатом сплава научных познаний нейропси-
холога (педагога, врача, логопеда) и его умений вступать 
в контакт с больными людьми, искусства общения. Однако 
в этой неформализуемой (или трудно формализуемой) 
части обучения имеется и ряд методов, которые показали 
свою эффективность. Интонация, жесты, форма общения 
с больным, содержание бесед — все это должно быть вы-
верено в индивидуализировано для каждого больного, так 
как эта часть взаимодействия является средством реали-
зации гуманного отношения к больному, его недугу, же-
ланию и умению ему помочь» (9, стр. 407–408).

А. Р. Лурия писал: «Мозг человека является органом, 
регулирующим всю его деятельность, и поражения мозга, 
которые носят обычно стойкий характер, надолго выклю-
чают человека из работы, а иногда даже и из нормаль-
ного общения с окружающими и нормальных жизненных 
отношений. Какими путями такой больной может быть 
включен в общественную трудовую жизнь? Какие меры 
должны быть приняты для того, чтобы такое включение 
в жизнь пошло по наиболее рациональным путям?». 
К сожалению, ответа на поставленные ученым вопросы 
все еще нет. Однако хочется надеяться, что в ближайшем 
будущем они появятся, а мы сможем оказывать квали-
фицированную помощь больным с речевыми расстрой-
ствами и другими нарушениями высших психических 
функций.

Выводы.
1. Изучение речевых расстройств ведется уже очень 

давно, и многие ученые пытались понять основные ме-
ханизмы нарушений. Исходя из исследований были по-
строены различные теории, помогающие найти способ 
восстановления утраченных человеком способностей. 
Проблема афазии актуальна до сих пор и требует даль-
нейшего изучения, так как люди, страдающие от этого на-
рушения нуждаются в правильной нейропсихологической 
реабилитации.

2. Наиболее качественный подход к проблеме ре-
чевых нарушений основывается на идеи динамической, 
системной локализации функций. Если рассматривать 
проблему с этой позиции, то афазия — это нарушение 
высших корковых процессов, то есть изменения в функци-
онировании системы, которая страдает из-за органических 
поражений мозга. А. Р. Лурия и его коллеги сформулиро-
вали подход к изучению речевых расстройств, который по-
могает проводить качественную диагностику локальных 
поражений мозга и анализировать основные пути восста-
новления нарушенных функций.

3. Существуют разные формы и методы организации 
нейропсихологической реабилитации больных, но для ка-
чественного восстановления речевых процессов необ-
ходимо их комбинировать. Они должны включать в себя 
индивидуальный урок и групповые занятия. Однако раз-
работка методов и способов взаимодействия этих двух 
форм восстановительного обучения — дело будущего 
и экспериментальные исследования в этом направлении 
пока еще на стадии развития.
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Практическая значимость.
При нарушениях речевых процессов человек пережи-

вает огромный стресс, так как не может нормально кон-
тактировать с окружающим миром. Подобные нарушения 
речевых и интеллектуальных умений и навыков возни-
кают часто из-за различных заболеваний головного мозга, 
таких как, например, инсульт или черепно-мозговая 
травма. Очень важно помочь людям с такой проблемой, 

как афазия, вернуться к общественной жизни и труду. 
В связи с этим перед психологами стоит задача, которая 
заключается в оказании квалифицированной помощи че-
ловеку с таким заболеванием.

«Одним из важнейших требований нейропсихологи-
ческой реабилитации (НПР) неврологических и нейрохи-
рургических больных является раннее начало реабилита-
ционной работы» (9, стр.11).
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Психология межрелигиозных браков
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В данной статье поднимается очень актуальная в современном мире разнообразных религий — представ-
ление молодежи о межрелигиозных браках, которые становятся все более популярными. Люди забывают 
о придуманных стереотипах и выбирают своих супругов, не исходя от религии или мнения родителей, а пол-
ностью основываясь на своем мнении.

Ключевые слова: межрелигиозные браки, религия, современная молодёжь.

В настоящее время общество постепенно уходит от 
веры в Бога к атеизму и все чаще люди начинают за-

ключать браки, не ссылаясь при этом на религию другого 
человека. Важно определить какие представления были 
у человека, будучи воспитанным в определенной тра-
диции и то, на что он соглашается, заключая данного рода 
брак. Поскольку религия дает некоторые основы для вос-
питания ребенка, и следствием является то, что люди бу-
дучи представителями разных вероисповеданий являются 
также представителями разных менталитетов, что несет 
в себе трудности для дальнейшего построения отношений 
и счастливой супружеской жизни. Поэтому изучение ос-
новных причин и трудностей, возникающих в межрелиги-
озных браках, является очень актуальным шагом, кото-
рый способен сократить уровень развод в таких семьях.

Из чего последовало выдвижение гипотезы: межре-
лигиозные браки не отличаются от браков, заключенных 
в одной религии, а основной причиной их распада явля-
ется давление со стороны старшего поколения.

Для изучения вопроса была составлена анкета и были 
собраны данные (табл. 1)

По результатам данного опроса было выявлено отно-
шение каждого представителя к другим религиям.

И оказалось, что все люди в большинстве своем отно-
сятся к другим представителям положительно, но исклю-
чение составляют атеисты, которые в 100% случаев не 
обращают внимание на другие вероисповедания и имеют 
совершенно нейтральное к ним отношение. Также было 
выявлено на сколько по 5-ти бальной шкале люди разби-
раются в своей и чужой религиях. И достаточно интересен 
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тот факт, что наибольшее знание продемонстрировали му-
сульмане о своем вероисповедании, а наиболее интересу-
ющимися другими оказались буддисты. Но за их исклю-
чением ни у кого больше не преобладает знание чужой 
религии над знанием своей.

Было выявлено влияние семьи на молодых людей, ко-
торое показало не столь хорошие результаты, поскольку 
в основном молодежь пренебрегает мнением своих ро-
дителей при выборе супругов, чему вероятнее всего яв-

ляется причиной состояние нашего общества, ведь моло-
дежь считает, что они сами и без чужой помощи способны 
осуществлять свой выбор.

Главной причиной для заключения брака во всех ре-
лигиях стала истинная любовь, но также огромное вли-
яние оказывает современное состояние общества, ко-
торое все дальше отходит от религии. Такие результаты 
были продемонстрированы представителями всех ре-
лигий.

Таблица 1

ВУЗ Христианство Ислам Иудаизм Буддизм Атеизм
РНИМУ 30 28 20 15 10
МГЮА 15 11 7 15 5

РАНХиГС 10 4 10 16 12
Всего 55 43 37 46 27

Рис. 1. Знание своей и других религий

Рис. 2. Готовность молодых людей пойти против мнения родителей в выборе супруга
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Основными причинами разрыва несовместимость 
взглядов на жизнь и давление со стороны старшего поко-
ления. Поскольку невозможном справляться с нападками 
семьи ежедневно и это будет негативно сказываться на су-
пругах.

Выводы:     
1. Верующие в каждой религии относятся с большим 

уважением к чувствам других верующих вне зависимости 
от религиозных взглядов.

2. Представители тоталитарных религий не склонны 
идти против мнения родителей при выборе супруга.

3. Главные причины заключения межрелигиозного 
брака: для христиан — истинная любовь, современное со-
стояние общества; для мусульман — истинная любовь, со-
временное состояние общества, для иудеев — истинная 
любовь, современное состояние общества; для буддистов — 
истинная любовь, современное состояние общества.

4. Вне зависимости от религиозных взглядов наиболее 
частыми причинами распадов межрелигиозных браков яв-
ляется давление со стороны родителей и понимание того, 
что люди имеют совершенно разные взгляды на жизнь, бу-
дучи воспитанными в других условиях.

Особенности взаимодействия детей-пациентов  
онкогематологического отделения

Пашенько Мария Владимировна, студент;
Научный руководитель: Есина Светлана Владимировна, кандидат психологических наук, доцент

Российский национально-исследовательский медицинский университет имени Н. И. Пирогова

В статье раскрываются особенности взаимодействия детей-пациентов онкогематологического от-
деления с родителями, врачами, медперсоналом и волонтерами. Описано исследование, проведенное на во-
лонтерах и студентах-практикантах, работающих с детьми в онкологических отделениях. Исследование 
показало, что в целом дети младшего школьного и подросткового возраста идут на контакт с врачами 
и волонтерами, с удовольствием играют друг с другом, послушно выполняют требования родителей и слу-
шаются их. Однако в отделении реанимации складывается совершенно иная картина. Отношение к врачам 
меняется: дети становятся более замкнутыми, всего боятся и капризничают, что связано с условиями и ме-
дицинскими процедурами. Результаты данного исследования могут быть использованы для создания наи-
более комфортной атмосферы для прохождения лечения детей.

Рис. 3. Готовность молодых людей пойти против мнения родителей в выборе супруга
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В настоящее время онкологические заболевания явля-
ются одной из главных причин смертности. Они стоят 

на втором месте после болезней сердца и инсультов. Ле-
чение протекает тяжело не только из-за физиологических 
особенностей каждого человека, особенностей лекар-
ственных средств, но и из-за психологической нестабиль-
ности пациентов. Взрослые тяжело переносят диагноз 
и лечение, так как подвержены предрассудкам и боятся 
самого слова — «рак», отождествляя его с «приговором 
к смерти». Они не хотят понимать, что их случай можно 
излечить, и у них высокие шансы на выздоровление. А сво-
евременное медицинское вмешательство и новейшие тех-
нологии позволяют достичь хороших результатов: состо-
яние ремиссии может быть до нескольких лет (в течение 
всей жизни), бывшие пациенты могут иметь детей, про-
должать работать и реализовывать себя. Таким образом, 
очевидным становится влияние психологического фактора 
на протекание и лечение болезни взрослых.

В отличие от взрослых, дети переносят болезнь легче, 
потому что не все владеют информацией о заболевании 
и возможных исходах. Конечно, многое зависит от тя-
жести заболевания и возраста ребенка. Следует отметить, 
что лечение и жизнь в больнице меняют характер ребенка. 
Это связано не только с госпитализацией, но и с процеду-
рами, взаимодействием с медицинским персоналом и дру-
гими пациентами.

Проведенное нами исследование позволит создать не-
обходимую атмосферу в отделении для успешного про-
хождения лечения и психологической поддержки детей 
с онкологией, их родственников и медперсонала, работа-
ющего с ними.

Объект исследования — общение детей-пациентов 
онкогематологического отделения.

Предмет исследования — особенности общения де-
тей-пациентов онкогематологического отделения с окру-
жающими их людьми, родителями, родственниками, вра-
чами, медперсоналом, другими пациентами, волонтерами.

Цель работы — выяснить особенности взаимодей-
ствия детей-пациентов онкогематологического отделения 
с окружающими их людьми, родителями, родственниками, 
врачами, медперсоналом, другими детьми и волонтерами.

Для достижения цели исследования нами решались 
следующие задачи:

−	 Изучение литературы по проблеме исследования;
−	 Проведение эмпирического исследования взаимо-

действия детей-пациентов онкогематологического отде-
ления с окружающими их людьми;

−	 Обработка и анализ результатов исследования;
−	 Формулирование рекомендаций по созданию ком-

фортного психо-социального климата в онкогематологиче-
ском отделении при работе с пациентами детского возраста.

Методы исследования:
1) Экспертная оценка;
2) Наблюдение;
3) Авторский опросник по оценке взаимодействия де-

тей-пациентов с другими людьми.
Респонденты. Исследование проводилось в Москве 

с 20 октября по 15 ноября 2017 года. В нем приняли уча-
стие 8 человек (опросник заполняли только девушки) 
в возрасте от 18 до 21 года. Среди них 2 студента РНИМУ 
им. Н. И. Пирогова, которые проходили практику в онко-
гематологических отделениях («НМИЦ ДГОИ им. Дми-
трия Рогачёва» Минздрава России и «Российская детская 
клиническая больница Москвы»), 1 студент РНИМУ, про-
ходивших практику в отделении реанимации, где находи-
лись онко-больные дети (Морозовская детская городская 
клиническая больница, отделение реанимации и интен-
сивной терапии), а также 5 студентов-волонтеров, рабо-
тающих в ФГБУ «НМИЦ ДГОИ им. Дмитрия Рогачёва» 
Минздрава России.

Ход исследования. Респондентам предлагалось на 
основании наблюдений заполнить авторский опросник. 
В нем содержатся высказывания о поведении детей в си-
туациях взаимодействия с разными людьми (врачами, ро-
дителями, медперсоналом, волонтерами). Экспертам не-
обходимо было отметить, с каким поведением детей они 
встречались постоянно, с каким — часто, с каким — 
редко, с каким — никогда (не наблюдали). Также экс-
перты отмечали возраст детей, поведение которых они 
анализировали.

Результаты исследования. В ходе исследования 
нами были получены следующие результаты. Эксперты 
анализировали поведение детей двух возрастных групп: 
младшего школьного возраста (6–11 лет) и подростков 
(11–15 лет).

У детей младшего школьного возраста отмечаются сле-
дующие особенности: при встрече с врачом они не меняют 
свое поведение, мало улыбаются, но при этом, послушно 
выполняют требования врача. Свободно и охотно дети 
общаются с врачом, иногда высказывают желание в бу-
дущем стать врачом-онкологом или хирургом. Послушно 
выполняют требования медперсонала, свободно и охотно 
с ним общаются. Дети слушаются родителей и выполняют 
все, что им скажут, даже выполняют требования без напо-
минания родителей, но бывают ситуации, что дети не вы-
полняют требования, прячутся и плачут.

Большая часть детей (71%) охотно общается с дру-
гими: они играют и делятся игрушками друг с другом. 
Общаются на разные темы — говорят о доме, о семье, 
о животных. Но некоторые дети (22%) практически не об-
щаются с другими, наблюдают издалека. Иногда дети от-
нимают друг у друга игрушки (7%).
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Большинство детей (около 78%) радуются приходу во-
лонтеров, встречают их, охотно с ними общаются, зовут 
играть и активно принимают участие в разных играх. 
Редко случается такое, что ребенок не идет на контакт, не 
выходит из палаты или просто наблюдает за всеми изда-
лека (около 22%).

Если ребенок не знает, что он болен, спрашивает, по-
чему он находится в больнице, а также говорит, что скоро 
поедет домой. Если же ребенок все знает, он часто пока-
зывает свои катетеры и швы, временами рассказывает 
волонтерам и другим детям о своей болезни. Дети с не-
терпением ждут возвращения домой, говорят об этом, 
рассказывают о своем доме и о прошлом, но не говорят 
о будущем. Редко говорят о том, что ожидают, что скоро 
поправятся.

Следует отметить, что студенты-практиканты, которые 
были в реанимации, отмечали совершенно иное пове-
дение — дети 6–11 лет в большинстве случаев боялись 
врачей, неохотно выполняли требования медперсонала, 
плакали и постоянно звали маму. Они слушались и вы-
полняли требования, но чаще всего — неохотно. Общения 
и игр с другими детьми не наблюдалось, так же, как и об-
щения с волонтерами. Дети в реанимации очень ждут, что 
вернутся домой здоровыми, часто говорят о доме, показы-
вают швы и катетеры; но случается и так, что они и вовсе 
ничего не говорят.

В группе детей подросткового возраста (11–16 лет) 
отмечается следующее поведение: радостно встречают 
врача, редко стесняются или боятся их, всегда послушно 
выполняют все требования врача, редко отказываются. 
Хотят стать врачом-хирургом или онкологом, свободно 

и охотно общаются и с врачами, и с медперсоналом, 
в редких случаях относятся нейтрально или боятся. Под-
ростки сами обращаются за помощью, практически всегда 
слушаются родителей и без напоминания выполняют все, 
что необходимо, хотя бывают случаи, что без напоминания 
не обойтись.

Подростки общаются друг с другом, говорят о до-
машних животных, играют и не отнимают игрушки друг 
у друга, а наоборот — делятся. Бывает такое, что они стес-
няются присоединиться к уже играющим или иногда не 
выходят из палаты вовсе. При этом радостно встречают 
волонтеров, охотно общаются и играют, но временами 
стесняются. Большинство детей в этом возрасте уже знают 
о своем заболевании, поэтому показывают швы и кате-
теры, ожидают, что поправятся, редко говорят о своей бо-
лезни. Дети ждут, когда поправятся и поедут домой, часто 
говорят о прошлом и о доме, редко — ничего не говорят.

Вывод. Учитывая выше изложенное, можно сделать 
следующий вывод: поведение детей зависит от различных 
факторов: от возраста, общего состояния, лекарств, от 
того, как они относят к своему заболеванию, если знают 
о нем. Независимо от возраста большинство детей охотно 
идут на контакт как с врачами, так и с волонтерами, обща-
ются, с удовольствием играют, когда им предложат, с во-
лонтерами и друг с другом. Послушно выполняют тре-
бования родителей, в целом — слушаются их. Однако 
в отделении реанимации в силу условий лечения и прове-
дения некоторых процедур отношение к врачам меняется. 
При этом отмечается недостаточность общения у детей, 
они становятся более замкнутыми, капризными, всего бо-
ятся и поскорее хотят к родителям и домой.

Выявление степени осведомленности молодежи по вопросам ВИЧ/СПИДа
Привалова Ольга Ивановна, студент
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В работе рассматривается одна из самых актуальных тем в рамках изучения социально-значимых заболе-
ваний — проблема информированности молодежи по вопросам ВИЧ-инфекции. Определены основные аспекты, 
связанные с проблемой распространения ВИЧ-инфекции: выявлена степень осведомленности молодежи по во-
просам ВИЧ/СПИДа, определен уровень толерантности и гуманности в отношении ВИЧ-инфицированных, 
определены факторы рискового поведения молодежи, связанного с возможностью заражения ВИЧ-инфекцией.
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риска заражения ВИЧ-инфекцией, профилактика распространения ВИЧ.

Актуальность: В настоящее время ВИЧ-инфекция за-
нимает особое место среди социально-значимых забо-

леваний во всем мире. Распространения ВИЧ-инфекции 
сегодня стоит особо остро, так как является одной из самых 
важных проблем для системы здравоохранения [2, с. 370]. 
В России в среднем на 10% в год увеличивается уровень 
заболеваемости ВИЧ-инфекцией. Одной из основных 

причин распространения ВИЧ-инфекции является низкая 
осведомленность по вопросам ВИЧ-инфекции и профи-
лактики заражения ею. Следовательно, выяснив и обо-
сновав причины распространения ВИЧ-инфекции, можно 
будет четко понять, каким образом их можно предотвра-
тить, какие методы информированности и профилактики 
использовать.
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Цель исследования: выявление степени осведомлен-
ности молодежи по вопросам ВИЧ/СПИДа.

Задачи исследования: выявление степени осведом-
ленности молодежи по вопросам ВИЧ/СПИДа; опреде-
ление уровня толерантности и гуманности в отношения 
молодежи к ВИЧ-инфицированным; определение фак-
торов рискового поведения молодежи, связанного с воз-
можностью заражения ВИЧ-инфекцией.

Научная новизна: проведено исследование, посвя-
щённое многостороннему изучению осведомленности мо-
лодежи по вопросам ВИЧ/СПИДа, толерантности в от-
ношении ВИЧ-инфицированных и рискового поведения, 
связанного с возможностью заражения ВИЧ-инфекцией. 
На основании исследования в дальнейшем будут разра-
ботаны рекомендации, направленные на совершенство-
вание оказываемой медицинской, социальной помощи 
ВИЧ-инфицированным. А также информационные обра-
зовательные технологии, направленные на профилактику 
ВИЧ-инфекции [1, с. 69].

Характеристика выборки: в исследовании при-
няли участие 118 респондентов в возрасте от 18 до 30 лет.

Методы исследования: метод теоретического ана-
лиза литературы и Интернет-ресурсов, метод анкетиро-
вания, метод количественной обработки данных.

Результаты исследования: Важным моментом 
в определении осведомленности молодежи по вопросам 
ВИЧ/СПИДа выступило знание респондентов о воз-
можных путях передачи инфекции. Самыми распростра-
ненными стали ответы: незащищенный половой контакт 
(99%), повторное использование шприцов (96%), пере-
ливание крови, без предварительной проверки на ВИЧ 
(94%), введение наркотиков через нестерильную иглу 
(85%), драка с ВИЧ-инфицированным (75%), при по-
целуе (10%).

При ответе на вопрос о способах распространения 
ВИЧ-инфекции 99% респондентов ответили, что нужно 
избегать случайных половых связей, 98% подчеркнули 
необходимость использования только стерильных и одно-
разовых игл и медицинских инструментов, 95% отметили, 
что нужно принимать терапию во время беременности.

Излечимость ВИЧ-инфекции тоже вызывает вопросы 
у респондентов, 47% ответили, что излечение полностью 
невозможно, 32% ответили, что излечиться можно, но не 
полностью, у 21% респондентов этот вопрос вызвал за-
труднения.

Для определения толерантности и гуманности по отно-
шению к ВИЧ-инфицированным, респондентам был пред-
ложен вопрос об изолированности ВИЧ-инфицированных 
от общества. 55% ответили, что ВИЧ-положительных 
не нужно изолировать, 34% — что необходимо изолиро-
вание, для 11% вопрос оказался затруднительным. На во-
прос об эмоциях, испытываемых по отношению к ВИЧ-ин-
фицированным, 79% респондентов испытывают жалость 
и сострадание, 35% — страх, и 11% — отвращение.

На вопрос о том, что, если бы респондент узнал, что 
его знакомый ВИЧ-положительный, как бы изменилось 

его отношение к знакомому, у 45% респондентов отно-
шение и поведение с ВИЧ-инфицированным знакомым не 
изменилось бы, 26% старались бы держаться от него по-
дальше, 13% прекратили бы общение.

Для определения рискового поведения респондентам 
были предложены вопросы, которые касаются основных 
путей заражения и распространения инфекции. По ре-
зультатам анализа ответов выявлено, что вступали в слу-
чайные половые связи 29% респондентов, 55% не всту-
пали, 13% не ведут половую жизнь и 3% отказались 
отвечать на поставленный вопрос. Среди сексуально ак-
тивных респондентов 41% всегда используют контра-
цептивы, практически всегда — 30%, никогда не ис-
пользуют 9%, редко — 9%, очень часто — 9%, очень 
редко — всего 2% респондентов.

Из 118 опрошенных респондентов 98% никогда не упо-
требляли наркотические вещества инъекционно, 2% — 
употребляли.

Ключевым вопросам, носящим профилактический ха-
рактер, стал вопрос о частоте прохождения теста на ВИЧ: 
61% респондентов хотя бы раз в год проходят обследо-
вание, 10% — раз в полгода, 8% — раз в три месяца, 
16% респондентов никогда не проходили обследование, 
другие варианты предпочли 5%.

Выводы: анализ результатов исследования показал, 
что осведомленность молодежи по вопросам ВИЧ/
СПИДа находится на таком уровне, который позволит мо-
лодежи не попасть в группы риска заражения ВИЧ-ин-
фекцией. Можно предположить, что респонденты обла-
дают таким уровнем знаний потому, что сейчас в стране 
наблюдается рост числа профилактических мероприятий, 
связанный с разработанной Минздравом совместно с кол-
легами из других государственных органов и экспертным 
сообществом Государственной стратегией противодей-
ствия распространению ВИЧ-инфекции в России на пе-
риод до 2020 года и дальнейшую перспективу.

Отношение молодежи к ВИЧ-инфицированным по 
анализу результатов является гуманным и толерантным. 
Это можно связать с уровнем знаний о путях распростра-
нения ВИЧ-инфекции.

Если анализировать результаты по определению ри-
скового поведения, которое может послужить заражению 
ВИЧ-инфекцией, то можно сделать вывод, что, несмотря 
на тот уровень знаний, которыми обладает молодежь, 
среди них есть немалое количество и тех, кто все же на-
ходится в зоне риска и практикует рисковое поведение. 
И в этом случае невозможно провести параллель между 
уровнем знаний и рисковым поведением.

Заключение: Результаты проведенного исследования 
могут помочь в разработке и внедрении профилактиче-
ских мероприятий, как для всех людей, так особенно и для 
тех, кто практикует рисковое поведение. Также результаты 
могут быть использованы в создании образовательных про-
грамм, проведении разъяснительной работы, прежде всего 
для молодежи, так как именно молодежь находится в зоне 
риска заражения и распространения ВИЧ-инфекции.
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Сегодня, когда окружающий нас мир как никогда из-
менчив и динамичен, мир профессий отражает все его 

экономические, социальные и даже политические изме-
нения, а диктуемые им требования к личности постоянно 
изменяются, естественно, что ещё более остро встают 
проблемы профориентации [1, с. 135].

В идеальной ситуации подросток должен быть ак-
тивным, деятельным, уметь быстро подстроиться под си-
туацию на рынке труда, успешно ориентироваться в мно-
гообразии профессий и примерно определять, насколько 
его личностные качества подходят под выбранную специ-
альность. По факту же старшеклассники могут полагаться 
только на самого себя и непрофессиональную помощь ро-
дителей и друзей [2, с. 46].

Таким образом, актуальность данной темы обуслов-
лена: важностью выбора профессии в жизни каждого че-
ловека, негативным влиянием неосознанного выбора 
профессии, как на самого человека, так и на общество, ди-
намичностью рынка труда.

Цель исследования-выявление актуальных проблем 
системы профессиональной ориентации молодежи.

Задачи исследования
1. определить масштаб проводимых профориентаци-

онных мероприятий среди школьников;
2. определить актуальность информации о рынке 

труда, предоставляемой в процессе профориентации;
3. определить факторы, влияющие на выбор будущей 

профессии,
4. выявить основные проблемы профориентации.
Методы исследования: метод теоретического анализа 

научной литературы; метод анкетирования; метод ин-
тервью; метод количественной обработки данных.

Научная новизна: данные исследования могут быть 
применены при разработке программ профессиональной 
ориентации школьников.

Характеристика выборки: в исследовании приняли уча-
стие 113 респондентов в возрасте от 14 до 30 лет.

Результаты исследования: по данным исследования 
участниками профориентационных мероприятий в школе 
были только 64% респондентов.

67% респондентов отметили, что профориентация 
не оказала никакого влияния на выбор их будущей про-
фессии. При этом выявлено, что основными факторами, 
влияющими на выбор будущей профессии респондентов 
данной группы, являются мнение родителей и советы зна-
комых (37% и 28% соответственно). Самостоятельно вы-
брали профессию только 18% респондентов.

Для выявления проблем современной системы профо-
риентации школьников респондентам был задан вопрос 
о предоставлении информации о рынке труда, о насто-
ящем и планируемом спросе, будущей профессии.

По результатам исследования выявлено, что больше 
половины респондентов (59%) на момент выбора про-
фессии не обладали никакой информацией о рынке труда. 
Данный фактор, по нашему мнению, является одной из 
основных проблем современной российской системы 
профориентации, что может привести к возникновению 
и усугублению проблем профессиональной реализации 
и безработицы, оказать негативное влияющие на довери-
тельность отношения к профориентационным мероприя-
тиям в целом.

При ответе на вопрос об альтернативных источниках 
информации о рынке труда респонденты в большинстве 
случаев указали советы родственников и знакомых, т. е. 
мнения, вероятно, основанные на личном опыте и соб-
ственных предположениях, а не на анализе рынка труда.

Таким образом, анализ результатов исследования по-
казал, что масштаб проводимых профориентационных ме-
роприятий не в полной мере отвечает требованиям со-
временного рынка труда; информация о рынке труда, 
предоставляемая в ходе профориентационных меропри-
ятий, не является актуальной и не оказывает влияния 
на выбор профессии; при выборе профессии школьники 
в большей степени склонны полагаться на мнение семьи, 
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а не на личные предпочтения или информацию о рынке 
труда, что может негативно сказываться на их даль-
нейшей профессиональной реализации; к основным про-
блемам профориентации можно отнести недостаточный 
охват мероприятий, что может привести к отсутствию до-
стоверной информации на рынке труда и неактуальность 

информации на рынке труда, последствиями которой яв-
ляются: недоверительное отношение к профориентации, 
проблемы с профессиональной реализацией молодежи 
и безработица. Существующая система профориентации 
не отвечает современным требованиям рынка труда и тре-
бует актуализации.
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Актуальность. Практика консультирования супруже-
ских пар осуществляется относительно проблем об-

щения и жизни супругов в семейном взаимодействии. 
Правила и стандарты семейного психоконсультирования 
выработаны впервые в США в 1949 г. Наиболее значи-
мыми для развития семейного консультирования факто-
рами стали: 1) переориентация психоанализа на работу 
с семьей как в форме детско-родительских отношений, так 
и в форме совместной супружеской терапии в 1940-х гг.; 
2) начало разработки системного подхода Н. Аккерманом; 
3) создание Дж. Боулби теории привязанности; 4) рас-
пространение бихевиоральных методов диагностики и те-

рапии на работу с семьей и создание совместной семейной 
психотерапии В. Сатир. На территории современной 
России развитие семейной психотерапии началось с сере-
дины 1960-х годов. История семейной терапии в России 
насчитывает всего лишь чуть больше трех десятилетий. 
Во многом это обусловлено теми трудностями, которые 
испытывала в Советском Союзе психология вообще. 
Можно сказать, что подлинным основоположником се-
мейной психиатрии в России был И. В. Маляревский. Еще 
в 1882 г. в Санкт-Петербурге им было основано «Вра-
чебно-воспитательное заведение», персонал которого 
уделял большое внимание диагностике взаимоотношений 
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в семье психически больных и роли неправильного воспи-
тания в формировании различных проявлений душевной 
болезни. После революции развитие семейной терапии 
в нашей стране возобновилось только в конце 1960-х — 
начале 1970-х гг., когда практикующие психотерапевты 
столкнулись с тем, «что у пациентов, оказывается, есть 
семьи» — как описывает это открытие Э. Г. Эйдемиллер. 
И с тех пор началось активное развитие семейной терапии 
в России. Несомненно, поначалу во многом приходилось 
ориентироваться на опыт зарубежных коллег, потому что 
за рубежом активное развитие семейной терапии нача-
лось намного раньше, но теперь уже существует большое 
количество русскоязычной литературы на данную тему 
и можно назвать имена российских психотерапевтов, ко-
торые являются несомненными авторитетами в области 
семейной психотерапии. Это А. И. Захаров, Т. М. Ми-
шина, В. К. Мягер, Э. Г. Эйдемиллер, В. В. Юстицкис. 
Результатом работы с семьей предполагается рост ком-
петентности супругов в решении проблем, возникающих 
в семейной жизни, разрешение конфликтных ситуаций, 
коррекция последствий расторжения отношений. Россия 
занимает первое место в мире по количеству разводов. 
ООН берет за исходную цифру количество разводов на 
1 000 человек: в России — 5% [2].

Отечественный психолог А. Я. Варга выделяет кон-
фликты трех зон семейной жизни — секса, воспитания 
детей и траты денег. Вопросы воспитания детей не будут 
обсуждаться в этой статье, а секс и деньги обсудить 
вполне уместно. Конфликты из-за денег — это вариант 
борьбы за власть. Чтобы борьба не прекращалась, такие 
пары не обсуждают бюджет. Они часто вообще не знают 
ни своих совокупных доходов, ни трат. Даже если догово-
ренности о бюджете как бы есть, они обычно не соблю-
даются. В дисфункциональной семье деньги обладают 
символическим смыслом. Они, как и секс, — хорошие 
темы для сведения счетов, удобные поля битвы [1]. Аме-
риканский семейный терапевт В. Сатир связывает кон-
фликты в семье с прохождением десяти основных кри-
зисных этапов: семь связаны с появлением и взрослением 
детей; два периода — с изменениями в сексуальной сфере; 
а также этап ухода из жизни одного из супругов [3].

В конфликтной семье закрепляется отрицательный 
опыт общения, теряется вера в возможность существо-
вания дружеских и нежных взаимоотношений между 
людьми, накапливаются отрицательные эмоции, появля-
ются психотравмы.

Наиболее частым последствием развода становится 
перенесение негативного семейного опыта на возможные 
отношения: большинство разведенных мужчин и женщин 
отказываются от повторного заключения брака и стано-
вятся сторонниками внебрачных отношений. В психоло-
гическом плане, оба расставшихся супруга испытывают 
большой стресс:

мужчины долго чувствуют опустошенность, сильно 
переживают смену привычного уклада, ощущают свою 
ненужность, переживают длительный период эмоци-

онального упадка, страдают депрессиями, фобиями, суи-
цидальными настроениями, уходят во вредные привычки, 
теряют профессиональные позиции;

женщины ощущают себя покинутыми, брошенными, 
никому не нужными, переживания могут быть глубокими, 
затяжными, перерастать в депрессию, характерно возник-
новение суицидальных мыслей «Стоит ли жить дальше?»; 
теряются социальные связи с привычным кругом друзей, 
а зачастую и с замужними подругами, которые начинают 
воспринимать ее как соперницу.

Понимание точных причин разногласий, возникающих 
в семейном взаимодействии, дает возможность в консуль-
тировании супружеских пар прояснить возможности регу-
лирования поведения в отношениях, не давая конфликту 
перерасти в развод или серьезный скандал. Таким об-
разом, целью пилотного исследования стало изучение по-
нимания причин конфликтов в супружеских отношениях 
среди людей, находящихся в браке, и людей, не состоящих 
в браке, — никогда не вступавших в брак и официально 
расторгнувших брачные отношения.

Задачи исследования: выявление причин конфликт-
ного взаимодействия в представлениях респондентов со-
стоящих и не состоящих в официальном браке; опреде-
ление стратегий поведения в конфликтных ситуациях 
и склонностей деструктивному поведению на фоне послед-
ствий конфликта.

В качестве методов исследования применены анкети-
рование, опрос, тестирование, методы математической 
оценки. Методики исследования — социально-психоло-
гическая анкета, опросник К. Томаса «Определение спо-
собов регулирования конфликтов», тест З. Королевой 
«Ваши суицидальные наклонности».

Специально разработанная анкета по выявлению мо-
тивов суицидального поведения содержит как закрытые, 
так и полузакрытые и открытые вопросы. Вопросы рас-
пределены на следующие категории: 1) половозрастные 
категории респондентов, 2) семейное положение, 3) от-
ношение к браку, 4) определение основных мотивов кон-
фликтов в семье, 5) осведомленность в мерах профилак-
тики конфликтов.

Опросник К. Томаса предназначен для изучения лич-
ностной предрасположенности к конфликтному пове-
дению, выявления определенных стилей разрешения кон-
фликтной ситуации. Методика может использоваться 
в качестве ориентировочной для изучения адаптационных 
и коммуникативных особенностей личности, стиля меж-
личностного взаимодействия.

Тест «Ваши суицидальные наклонности» З. Королевой 
определяет наличие — отсутствие суицидальных наклон-
ностей, склонность к шантажу возможным самоубий-
ством.

Характеристика выборки. В исследовании приняли 
участие студенты 2–5 курсов и сотрудников ФГБОУ ВО 
РНИМУ им. Н. И. Пирогова (Островитянова, 1), а также 
жители городов Электросталь и Железнодорожный. 
Всего — 30 участников.



“Young Scientist”  .  #1.1 (187.1)  .  January 2018 29

Результаты исследования. Качественный и количе-
ственный анализ данных социально-психологического 
анкетирования показал, что большинство респондентов 
в качестве причин, приводящих к разводу, называют су-
пружескую неверность. С этим согласны 80% людей ни 
разу не состоявших в браке, 80% людей находящихся 
в супружеских отношениях, 100% бывших супругов, офи-
циально разведенных. Наименее существенной причиной 
конфликта названы трудности в воспитании детей, финан-
совые трудности, бытовые проблемы.

Исследование иерархии причин развода показало:
1) супружеская неверность (80–100% всех респон-

дентов);
2) физические оскорбления (от 60–80%), разведенные 

придают наиболее высокую значимость этой причине;
3) финансовые проблемы оцениваются высоко у же-

натых и разведенных (80% и 50% соответственно), сво-
бодные же не оценивают эту проблему как важную (20%);

4) практически никто не отметил трудности в воспи-
тании детей как причины развода (10% свободных).

Исследование иерархии последствий развода выявило 
следующее:

1) уход в зависимости (алкоголизм, наркомания) явля-
ется одним из значимым последствий после развода для 
женатых и разведенных (70–80%), свободные же при-
дают меньшее значение этим последствиям (40%);

2) эмоциональный негативизм, обида, желание ото-
мстить бывшему партнеру является важным моментом 
для 60% свободных, женатые и разведенные оценивают 
это последствие минимально (от 20% и менее);

3) неуверенность в принятом решении о разводе, пе-
реосмысление жизненных приоритетов, ценностей, ощу-
щение собственной неполноценности, самообвинение от-
метили 50% свободных, женатые и разведенные снижают 
значимость последствия (40% и менее);

4) в качестве менее значимых для свободных оказа-
лись финансовые трудности, страх за жизнь, попытки 
суицида; для женатых — финансовые трудности, пере-
осмысление жизненных приоритетов, ценностей; для раз-
веденных — финансовые проблемы, эмоциональный не-
гативизм, обида, желание отомстить бывшему партнеру, 
страх за жизнь.

Обязательным узаконивать брачные отношения по-
считали 60% не состоящих в браке респондентов; 70% 
семейных за юридическое оформление; мнения разве-
денных разделились поровну «за» и «против» юридиче-
ского оформления.

Оценка результатов по выявлению стратегий пове-
дения в конфликтных ситуаций не выявила статисти-
чески важных различий среди групп респондентов. Вместе 
с тем, выявлены тенденции: компромисс предпочтителен 

для представителей всех трех групп испытуемых; состо-
ящие в браке выбирают компромисс и избегание, как ос-
новные стратегии в конфликтных ситуациях.

Тест «Ваши суицидальные наклонности» позволил 
определить следующее:

гнетущее состояние как временное явление и отсут-
ствие склонностей к суициду присуще 60% свободных ре-
спондентов, 40% женатых, 50% разведенных;

позитивное отношение к жизни в любой ситуации ха-
рактерно 10% женатых и свободных, 20% разведенных;

возможность суицида показали 10% свободных, 20% 
разведенных и 30% женатых;

душевную ранимость и чрезмерную чувствительность, 
остроту восприятия несправедливости жизни и, вместе 
с тем, нежелание причинить боль близким людям соб-
ственной смертью обнаружили 10% всех категорий ре-
спондентов;

шантаж близких суицидальными наклонностями проя-
вили 10% свободных и женатых;

подсознательные мысли о смерти у респондентов не 
выявлены.

Преобладающим среди трех групп является в данный 
момент жизни пребывание в мрачном состоянии духа; но 
участники исследования при этом не склонны к суициду, 
любят жизнь и искренне не понимают тех, кто готов с ней 
добровольно расстаться.

Критерий согласия Пирсона значимых значений в вы-
борке не выявил.

Выводы. Исследование показало, что на данный мо-
мент люди, не состоявшие в браке, не спешат оформлять 
отношения юридически. «Конфликты трех зон семейной 
жизни» претерпели изменения: трудности в воспитании 
детей у участников исследования отсутствуют в каче-
стве причины конфликтной ситуации в паре; главными 
причинами, приводящими к расставанию, названы не-
верность супругов и физические оскорбления. Наряду 
с этим обозначена негативная тенденция в психоэмоцио-
нальном состоянии после развода — уход в зависимости, 
что подрывает не только жизнь самого человека, но и его 
близких, и общества в целом. Большинство испытуемых, 
не склонны к суициду, хотя демонстрируют угнетенное 
настроение. Оценка особенностей взаимодействия вы-
явила в качестве наиболее популярной стратегии в кон-
фликтах — компромисс — для всех групп испытуемых.

Практическая значимость. Данные, полученные в ходе 
пилотного исследования, применимы в профилактической 
работе супружеских конфликтов. Знание наиболее частых 
причин межличностных конфликтов в супружеской паре 
дает возможность оказывать своевременную и целена-
правленную помощь супругам в различных жизненных си-
туациях.
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В данной работе рассматриваются внутренняя картина здоровья и представления о собственном здо-
ровье у людей с различным уровнем выраженности интернет-зависимого поведения. Осуществляется анализ 
наиболее типичных подходов в определении здоровья и его основных компонентов. Производится анализ по-
лученных при исследовании результатов.

Ключевые слова: внутренняя картина здоровья, здоровый образ жизни, интернет-зависимость, отно-
шение к здоровью.

В современном мире, в связи с активным развитием ин-
формационных технологий, год от года растет количе-

ство пользователей сети интернет. Вовлекая все большее 
количество населения, глобальная сеть занимает прак-
тически все сферы деятельности человека: общение, ра-
бота, поиск информации. Интернет стал призмой, через 
которую преломляется круг интересов и деятельность че-
ловека. В связи с этим, в психологической литературе все 
чаще обсуждается зависимость от Интернета, или интер-
нет-аддикция. Установлено, что интернет оказывает зна-
чительное влияние на самочувствие, психику, поведение, 
мировоззрение людей. Одним из направлений исследо-
вания интернет-зависимости является изучение отно-
шения к своему здоровью.

Такие авторы, как Р. А. Березовская и Л. В. Куликова, 
определяют понятие «отношение к здоровью», как си-
стему индивидуальных избирательных связей личности 
с различными явлениями окружающей действительности, 
а также как определённую оценку индивидом своего пси-
хического или физического состояния. Авторы выделяют 
следующие основные компоненты отношения к здоровью: 
когнитивный, эмоциональный, мотивационно-поведенче-
ский [2].

Многие авторы предпочитают использовать, такое 
понятие, как «внутренняя картина здоровья». Так по 
В. А. Ананьеву внутренняя картина здоровья представляет 
собой совокупность элементов здоровья и внутренне свя-
занных с ним содержательно-психологических, субъек-
тивно-оценочных моментов существования [1]. На данный 
момент, отношение к здоровью является очень слабо раз-
работанных вопросов психологии здоровья. И поиск от-
вета на него сводится к тому, как добиться того, чтобы здо-
ровье стало ведущей, органичной потребностью человека 
на всем протяжении его жизненного пути [3].

Практическая значимость исследования: Результаты 
исследования могут быть использованы специалистами, 
работающими с интернет-зависимыми людьми: врачами, 

психотерапевтами, специалистами по социальной работе, 
психологами и педагогами.

Цель исследования: изучение отношения к здоровью 
у студентов с разным уровнем интернет-зависимости.

Объект исследования: отношение к здоровью.
Предмет исследования: особенности отношения к здо-

ровью у студентов с разным уровнем интернет-зависимости.
Гипотеза исследования: Студенты с интернет-зави-

симостью, проявляют меньшую активность при заботе 
о своем здоровье, по сравнению со студентами без интер-
нет-зависимости.

Характеристика выборки: в исследовании приняли уча-
стие 58 студентов РНИМУ им Н. И. Пирогова 3 курса фа-
культета «Клиническая психология», а также 2-го курса 
факультета «Лечебное дело». Возраст респондентов от 
18-ти до 23-х лет.

Методики исследования: Для проведения эксперимен-
тального исследования были использованы следующие 
методики: шкала Интернет-зависимости Чен, опросник 
Е. А. Щепилиной «Восприятие Интернета», опросник 
«Отношение к здоровью и здоровому образу жизни» 
Р. А. Березовской, тест «Индекс отношения к здоровью 
и здоровому образу жизни» С. Дерябо и В. Ясвина, ме-
тоды статистической обработки данных.

Результаты: В результате исследования наличие ин-
тернет-зависимости по методике шкала Интернет-зави-
симости Чена было выявлено у 36% испытуемых, склон-
ность к возникновению интернет-зависимого поведения 
имеют 35% испытуемых и у 29% интернет-зависимость 
отсутствует.

Анализ корреляционных взаимосвязей показал, что 
интернет-зависимые студенты наиболее склонны к следу-
ющим факторам зависимости: принадлежность к сетевой 
субкультуре, склонность к нецеленаправленному пове-
дению в интернете. К особенностям восприятия интер-
нета у интернет-зависимых относится изменение сознания 
во время использования интернета, интернет такими сту-
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дентами воспринимается. как уход от реальной жизни, об-
щение в сети является для них приоритетным. К послед-
ствиям зависимости относится отсутствие четких границ 
интернет-пространства, а также стремление перенести 
нормы виртуального мира в реальный. Об этом свиде-
тельствует положительная корреляционная взаимосвязь 
между показателями уровня-интернет зависимости и осо-
бенностей восприятия интернета

Высокий балл по эмоциональной шкале у не зависимых 
испытуемых, показывает, что они могут наслаждаться 
своим здоровьем. Высокий балл по познавательной шкале 
(5,2) показывает, что испытуемые проявляют большой 
интерес к проблеме здоровья, сами активно ищут соот-
ветствующую информацию. Также у не зависимых испы-
туемых высокий балл по общей шкале (5,5), что говорит 
о высокосформированном отношении к здоровью и здоро-
вому образу жизни.

При анализе корреляционных связей было выявлено, 
что у интернет зависимых студентов отношение к своему 
здоровью сформировано плохо, о чем свидетельствуют 
отрицательные корреляционные связи между уровнем 
интернет-зависимости и интенсивностью отношения 
к своему здоровью.

Критерием степени адекватности-неадекватности от-
ношения человека к своему здоровью служат уровни: 
когнитивный, поведенческий, эмоциональный, ценност-
но-мотивационный. При анализе данных было выявлено, 
что наиболее высокий показатель адекватности имеют ис-
пытуемые из группы риска. На когнитивном уровне (5,1): 
степень осведомленности или компетентности человека 
в сфере здоровья, знание основных факторов риска. На 
эмоциональном уровне (4,6): оптимальный уровень тре-
вожности по отношению к здоровью, умение радоваться 
хорошему состоянию здоровья. На ценностно-мотиваци-
онном уровне (4,8): высокая значимость здоровья в инди-
видуальной иерархии ценностей, степень сформирован-

ности мотивации на сохранение и укрепление здоровья. 
На поведенческом уровне наиболее высокий показатель 
имеют не зависимые испытуемые (3,6): степень соответ-
ствия действий и поступков человека требованиям здоро-
вого образа жизни.

Выводы:
По результатам исследования отношения к здоровью 

у студентов с разной степенью интернет-зависимости сле-
дует, что:

1. Выявлена взаимосязь наличия интернет-зависи-
мости с особенностями восприятия интернета, такими как 
принадлежность к сетевой субкультуре, нецеленаправлен-
ность поведения, мотивация использования интернета, из-
менение состояния сознания в результате использования 
Интернета, «уход», общение, пространство в Интернете, 
восприятие Интернета как проективной реальности, пере-
несение нормы виртуального мира в реальный.

2. Интернет-независимые студенты имеют высокий 
показатель интенсивности по эмоциональной и познава-
тельной шкалам, это значит, что они проявляют активный 
интерес к своему здоровью, а забота о нем доставляет им 
удовольствие.

3. Студенты группы риска имеют высокий показа-
тель адекватности в отношении к своему здоровью по эмо-
циональной, когнитивной и ценностно-мотивационной 
шкалам: они знают основные факторы риска, имеют опти-
мальный уровень тревожности по отношению к своему здо-
ровью и нацелены на укрепление и сохранение здоровья.

4. У 36% опрошенных студентов существует Интер-
нет-зависимость. Такие студенты имеют низкие пока-
затели как по интенсивности, так и по адекватности от-
ношения к своему здоровью, они воспринимают заботу 
о здоровье, как необходимость, не проявляют активности 
в поиске информации о здоровом образе жизни и не стре-
мятся включиться в практическую деятельность по заботе 
о здоровье.
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Волонтёрство в отделении детской онкологии и иммунологии  
как получение профессионального опыта клинического психолога
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В данной статье рассматривается волонтерская деятельность студентов психолого-социального фа-
культета в отделении детской онкологии и иммунологии как один из этапов профессионального станов-
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ления личности. Студенты получают практический опыт профессиональной деятельности клинического 
психолога, знакомятся со спецификой работы онкопсихологов, а также понимают, какие профессиональ-
но-важные качества, необходимы для работы в онкологическом стационаре.

Ключевые слова: онкопсихология, детская онкология, волонтерство, гематология, практический опыт, 
профессиональное становление личности.

Актуальность: Любому клиническому психологу не-
обходим не только набор теоретических знаний, но 

и практическая деятельность, позволяющая выработать 
определенные навыки взаимодействия с клиентом (паци-
ентом), его родственниками и коллегами по «цеху». Начи-
нать получать профессиональный опыт следует на младших 
курсах обучения в высшем учебном заведении, чтобы был 
базис знаний, умений и навыков выполнения професси-
ональной деятельности (работы с пациентом/клиентом, 
его родственниками) по окончании ВУЗа. Что обеспечит 
плавное вхождение в профессию, более детальное зна-
комство с ней, понимание своего места и адаптацию уже 
готового специалиста к эффективному исполнению своих 
профессиональных обязанностей. Волонтерство является 
одним из способов знакомства с практической стороной 
профессии.

Объект исследования: волонтерская деятельность сту-
дентов Психолого-социального факультета РНИМУ им. 
Н. И. Пирогова.

Предмет исследования: волонтерство студентов Пси-
холого-социального факультета РНИМУ им. Н. И. Пиро-
гова в отделении детской онкологии и иммунологии как 
способ получения ими опыта профессиональной деятель-
ности клинического психолога.

Цель: Выявить особенности волонтерской деятель-
ности студентов Психолого-социального факультета 
РНИМУ им. Н. И. Пирогова в отделении детской онко-
логии и иммунологии как способ получения ими практи-
ческого опыта работы клинического психолога.

Для достижения поставленной цели нами были выпол-
нены следующие задачи:

1) Анализ литературы по теме исследования;
2) Наблюдение за работой волонтеров;
3) Опрос волонтеров–студентов Психолого-социаль-

ного факультета РНИМУ им. Н. И. Пирогова, работа-
ющих в отделениях детской онкологии и иммунологии;

4) Анализ и обобщение результатов наблюдения 
и опроса волонтеров.

Методы исследования:
−	 наблюдение;
−	 клиническая беседа;
−	 анализ литературных источников по теме исследо-

вания.
Респонденты: исследование проводилось в период 

с 04 сентября 2017 года по 20 ноября 2017 года. В нем 
приняли участие 4 студента 2 и 3 курса Психолого-соци-
ального факультета РНИМУ им Н. И. Пирогова, обуча-
ющиеся по специальности «Клиническая психология» 
в возрасте от 18 до 20 лет и являющиеся действующими 

волонтерами в отделениях детской онкологии. Все респон-
денты женского пола.

Результаты: В ходе исследования нами были полу-
чены следующие результаты. В научной литературе все 
чаще отмечается волонтерство, как один из способов по-
лучения необходимых практических навыков, знакомства 
с профессией [3], что является одним из этапов професси-
онального становления личности [1, 2]. При этом волон-
терская деятельность требует специальной подготовки. 
Например, волонтерство в лечебных заведениях требует 
определенных медицинских и психологических знаний: 
список диагнозов, которые могут встретиться в волон-
терской практике, знание на минимальном уровне этио-
логии и патогенеза заболевания, а также обладать рядом 
качеств, таких, как дисциплинированность, ответствен-
ность, внимательность, самокритичность и энтузиазм. По-
мимо этого важно умение общаться с людьми разных воз-
растных категорий (дети, их родители), умение находить 
индивидуальный подход к каждому пациенту, принимать 
его уникальность.

К сожалению, волонтер-психолог не имеет права на-
прямую, как специалист, использовать большую часть 
своих знаний, но может применять различные приемы из 
арт-терапии, анализировать творческие работы своих подо-
печных, которые регулярно делают поделки своими руками, 
рисуют или фотографируют. Волонтер не проводит диагно-
стику и профилактику, только лишь сопровождает ребенка 
в течение его нахождения в стационаре: ходит вместе с па-
циентами в процедурные кабинеты, присутствует при про-
ведении с детьми лечебных мероприятий, а иногда (при 
разрешении врача) выводит пациентов на прогулку и при-
сутствует на различных праздничных мероприятиях.

Такое тесное взаимодействие с пациентами, их род-
ственниками позволяет волонтерам лучше понять паци-
ентов (их родственников), их потребности, психические 
состояния и отследить процесс адаптации ребенка к за-
болеванию, нахождению в лечебном заведении и создать 
комфортные условия, способствующие установлению 
контакта между пациентами, его ближайшими родствен-
никами и врачами для эффективного лечения.

Кроме того, волонтеры изнутри знакомятся с особен-
ностями работы медперсонала и врачей с пациентами дет-
ской онкологической клиники, что позволит в дальнейшем 
проводить с ними профилактические мероприятия по пре-
дотвращению эмоционального выгорания.

Выводы и практическая значимость: Волонтерская 
деятельность, безусловно, является одним из этапов про-
фессионального становления личности и хорошей прак-
тикой для студентов специальности «Клиническая пси-
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хология». В процессе работы с детьми с различными 
онкологическими заболеваниями происходит формиро-
вание и усовершенствование навыков эффективного вза-
имодействия с различными категориями людей (самих 
пациентов, врачей, медперсонала, родственников), орга-
низации трудовой и творческой деятельности; развитие 

таких черт личности, как: ответственность, эмпатия, вни-
мательность, доброжелательность, упорство, жизнелюбие 
и целеустремленность. Это необходимо для научной 
и практической деятельности будущего специалиста, ра-
ботающего не только с детьми, но и со взрослыми пациен-
тами, а также для дальнейшего профессионального роста.
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Особенности взаимоотношения с противоположным полом  
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В данной работе представлено исследование, в котором сравниваются студенты из полных и неполных 
семей. Данное исследование выявляет, какие у них есть основные различия и сходства в общении с противо-
положным полом, а также как влияет на эти различия отсутствие матери и отсутствие отца.

Ключевые слова: неполные семьи, половая идентификация, взаимоотношения с противоположным полом.

В современном мире с каждым годом увеличивается 
число неполных семей по различным причинам, 

а вместе с этим и число проблем. Одной из немаловажных 
проблем является трудность в общении, которая может 
возникнуть при отсутствии одного из родителей. Также 
в зависимости от того, какой родитель отсутствует могут 
возникнуть различные сложности, связанные с наруше-
нием половой идентичности.

Целью нашего исследования является сравнение осо-
бенностей взаимоотношения с противоположным полом 
у студентов из полных и неполных семей. Объект иссле-
дования — взаимоотношения с противоположным полом. 
Предмет — особенности взаимоотношения с противопо-
ложным полом студентов из неполных семей. Новизна ис-
следования заключается в сравнении представлений о про-
тивоположном поле студентов из полных и неполных семей 
и выявлении различий в мотивах выбора партнера. Прак-
тическая значимость данного исследования состоит в том, 
что его результаты могут быть использованы психологами 
в консультировании студентов для предотвращения про-
блем во взаимоотношениях с противоположным полом, 
возникающих при воспитании в неполных семьях.

Были выдвинуты следующие гипотезы:
1. Отсутствие одного из родителей может вызвать 

у ребенка в дальнейшем трудности в общении с противо-

положным полом, а также недоверие к нему и сложности 
с выбором партнера.

2. На выбор партнера оказывает влияние с кем остался 
жить ребенок.

Респондентам был предложен опросник, в котором они 
отвечали на вопросы, касающиеся состава их семьи, от-
ношения к официальному браку и особенностей взаимо-
отношения с противоположным полом. В исследовании 
приняли участие 96 студентов, обучающихся на различных 
факультетах в таких университетах, как РНИМУ им. Пи-
рогова, МГУ, СПБГУ, ЮРГУ. Респонденты делились на 
две группы: 1 — студенты из полных семей и 2 — студенты 
из неполных семей. Возраст от 17 до 25 лет (Таблица 1).

Анализ результатов исследования показал, что основ-
ными причинами образования неполных семей большин-
ство студентов считают измену и неготовность супругов 
к совместной жизни основными причинами. Но стоит от-
метить, что на первом месте по числу ответов у студентов 
из полных семей стоит такая причина, как постоянные кон-
фликты. Также из результатов следует, что для людей из 
неполных семей более частой причиной является насилие 
со стороны супругов, чем смерть одного из супругов, в то 
время как у людей из полных семей наоборот (см. рис. 1).

При ответе на вопрос, в каких случаях вариант неполной 
семьи более благоприятен, чем вариант полной семьи, по-
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лучились следующие результаты. В двух выборках боль-
шинство ответило, что насилие со стороны одного из су-
пругов, употребление алкоголя и постоянные конфликты 
является основанием для распада семьи. Но относительно 
вариантов измены и неготовности супругов к совместной 
жизни получилось расхождение в выборках. Так у сту-
дентов из неполных семей неготовность супругов к со-

вместной жизни является большим основанием, чем из-
мена, в отличие от студентов из полных семей (см. рис. 2).

На вопрос «Как вы относитесь к официальному 
браку?», дали положительный ответ в 1 группе (из полных 
семей) — 68%, а во 2 группе — 55% студентов, отрица-
тельно — в 1 группе — 8%, во 2–16%, остальные отве-
тили, что «не задумывались об этом» (см. рис. 3).

Таблица 1. Характеристика выборки исследования

Вуз Полная семья Неполная семья Всего

РНИМУ 35 22 57

МГУ 20 5 25

СПБГУ 6 5 11

ЮРГУ 2 1 3

Всего 63 33 96

Рис. 1. Основные причины образования неполных семей

Рис. 2. В каких случаях вариант неполной семьи более благоприятен, чем вариант полной семьи
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Студенты из полных семей более серьезно относятся 
к своему партнеру, чем из неполных, а также имеют 
большее намерение в отношениях с партнером строить 
жизненные планы, чем в другой группе. Кроме того, про-
тивоположный пол вызывает меньшее чувство насторо-
женности у студентов из полных семей.

В отношении остальных вопросов явных различий не 
выявлено, а именно: для двух выборок важна поддержка 
партнера в трудных ситуациях, важно получение опыта 
взаимодействия с противоположным полом при выборе 
партнера высоко ценятся личностные качества и не вы-
соко внешние данные, также есть чувство любопытства 

к противоположному полу. Студенты одинаково не согла-
сились с утверждениями, что деньги решают все при вы-
боре партнера и противоположный пол — случайные по-
путчики.

В отношении вопросов — считают ли они себя при-
влекательными, главное ли ухаживание в успешных от-
ношения, помогает ли им интуиция в общении с противо-
положным полом — студенты дали неоднозначные ответы 
(см. рис. 4).

Опираясь на различия, можно сказать, что студенты, 
воспитывающиеся одним родителем, менее настроены на 
создание семьи и серьезных отношений.

Рис. 4. Особенности взаимоотношения с противоположным полом

Стоит отметить, что внутри неполных семей между 
теми, кто воспитывался только матерю и без матери тоже 
выявились различия по утверждениям.

При выборе партнера студенты, воспитывающиеся 
без матери, больше ценят личностные качества, меньше 
внешние данные, чем студенты с матерью. В общении с про-
тивоположным полом, большинству студентов без матерей 
помогает интуиция, также они считают, что им нужно нау-
читься вести себя с противоположным полом (см. рис. 5).

По данным результатам можно сделать вывод о том, что 
при общении с противоположным полом студенты, воспи-
тывающиеся без матери, больше ценят личностные ка-
чества человека. Также они, в отличии от другой группы, 
считают, что они не умеют вести себя с противоположным 
полом, а при общении им помогает интуиция.

Таким образом, можно сделать следующие выводы:
1. Состав семьи, в которой воспитывался ребенок ока-

зывает влияние на выбор партнера. При отсутствии од-

Рис. 3. Отношение к официальному браку
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ного из родителей возникает недоверие к противополож-
ному полу и нежелание строить серьезные отношения.

2. Молодые люди, воспитывающиеся в семьях без 
мамы, при выборе партнера больше обращают внимание 
на личностные качества и меньше на внешние данные.

3. Основными причинами образования неполных 
семей вне зависимости от состава семьи являются измена, 
неготовность супругов к совместной жизни и постоянные 
конфликты.

4. Несмотря на то что, для студентов также основными 
причинами распада семьи являются «измена» и «него-

товность супругов к совместной жизни» вне зависимости 
от типа семьи, они считают что эти факторы не являются 
таким серьезным основанием, по сравнению с другими, 
для распада семьи.

5. Студенты из неполных семей проявляют большую 
готовность смириться с фактом измены для сохранения 
семьи, чем студенты из полных семей. В то же время не-
готовность супругов к совместной жизни воспринимается 
студентами из неполных семей как более неприемлемый 
фактор в отличии от студентов из полных семей.

Вклад зрительно-пространственного восприятия 
в школьную успеваемость ребенка

Шеботинова Елена Александровна, студент
Российский национально-исследовательский медицинский университет имени Н. И. Пирогова

Проведен анализ представленных в литературе исследований зрительно-пространственного восприятия, 
выявивший наличие существенной проблемы, связанной с большим количеством (до 30% в отдельных иссле-
дованиях) младших школьников, имеющих дефицит в данной сфере [1; 2]. Проанализировано влияние сте-
пени сформированности зрительно-пространственного восприятия на освоение процессов письма, счета, 
чтения. Сделаны выводы о необходимости диагностики состояния зрительно-пространственных функций 
с целью выявления и своевременной коррекции школьной неуспеваемости ребенка.

Ключевые слова: восприятие, зрительное восприятие, зрительно-пространственные функции, детская 
нейропсихология, младший школьный возраст, школьная успеваемость.

Младший школьный возраст характеризуется пере-
ходом ребенка к учебной деятельности, которая 

ставит новые задачи перед ребенком, определяющие ход 
дальнейшего формирования психических функций.

Рис. 5. Особенности взаимоотношения с противоположным полом студентов из неполных семей
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Наиболее высоким уровнем в иерархии зрительных 
процессов выступает уровень пространственных пред-
ставлений. Пространственные компоненты зрительного 
восприятия играют важную роль в овладении письмом, 
счетом, чтением — тех дисциплин, которые активно начи-
нают осваиваться ребенком в школе. Наличие трудностей 
в реализации процесса обучения в младшем школьном 
возрасте может стать причиной когнитивного недораз-
вития.

Зрительное восприятие, как и другие высшие психи-
ческие функции, представляет собой многокомпонентную 
систему, развивающуюся гетерохронно. Наряду с про-
цессом возрастного совершенствования всех компонентов 
зрительного восприятия, отмечается тенденция к замед-
лению темпов формирования отдельных из них, что под-
тверждается множеством исследований (Н. Г. Манелис, 
1999; Л. В. Морозова, 2008; М. М. Безруких, Н. Н. Тере-
бова, 2008 и др.) [1; 2; 3, с. 870–877]. Следствием этой ге-
терохронности является специфика функционирования си-
стемы восприятия в различные возрастные периоды. При 
анализе зрительно-пространственных функций учитыва-
ется ряд параметров: стратегия, выраженность структур-
но-топологических, координатных, метрических и проекци-
онных представлений. Они также имеют свою возрастную 
специфику, объясняемую гетерохронным развитием.

Формирование отдельных компонентов зрительно-про-
странственного восприятия длится достаточно долго в он-
тогенезе; пространственные ошибки у детей могут встре-
чаться вплоть до 10 лет. При этом имеется определенная 
последовательность формирования пространственных 
отношений, что отражается в неодинаковом исчезно-
вении ошибок при реализации зрительно-простран-
ственных функций. Согласно проведенным исследова-
ниям (Н. Г. Манелис, 1999) первыми пропадают поворот 
на 90 градусов (встречается только до 5 лет), топологи-
ческие и координатные ошибки (сохраняются до 7 лет; 
при этом от 5 к 6 годам отмечается резкое снижение и тех, 
и других); последними пропадают метрические ошибки, 
сохраняющиеся вплоть до 10 лет. Нетипичным для детей 
является использование хаотичной стратегии зритель-
но-конструктивной деятельности после 5 лет. После 5 лет 
до 10–12 лет ребенком реализуется целостная и поэле-
ментная стратегии с последующим преобладанием це-
лостной [3, с. 870–877].

Ошибки делают как неуспевающие, так и успевающие 
дети, разница состоит лишь в концентрации определен-
ного числа ошибок, и, во-вторых, что кроме специальных 
для данного учебного предмета ошибок (например, ариф-
метических или графических), имеются ошибки общего 
характера, в которых проявляются трудности в овла-
дении детьми пространственными отношениями в любой 
области обучения (Б. Г. Ананьев, 1964). Недостаточная 
сформированность зрительно-пространственных функций 
может проявляться:

1) в чтении, в виде пространственного неразличения 
сходных по начертанию букв (в-р), затруднения ориен-

тации в тексте (переход от строчки к строчке), что затруд-
няет переход к беглому чтению;

2) в письме, в виде неумения соотнести букву и линии 
тетради, т. е. ориентироваться в пространстве листа те-
тради, смешение верха и низа сходных букв (т-ш, и-п), 
зеркальных ошибок вследствие перевертывания бук-
венного знака в обратную сторону, как следствие этого 
ошибки типа смешения (е-з, с-э, р-д);

3) в арифметике, в виде ошибочного написания цифр 
(9 вместо 6, 6 вместо 9, 5 вместо 2 и т. д.), неумения распо-
ложить симметрично запись примеров в тетради;

4) в рисовании (что имеет значение для последующего 
освоения геометрических представлений) в виде: глазо-
мерных ошибок при наблюдении, неумении расположить 
рисунок на пространстве листа, трудностях в овладении 
пропорцией в рисунке [4, c. 121–143].

Во многих современных исследованиях отмечается, что 
состояние зрительно-пространственных функций явля-
ется значимым предиктором школьной успеваемости ре-
бенка, приводятся данные о связи уровня сформирован-
ности этих функций, с успешностью освоения школьных 
дисциплин. В частности, некоторые исследователи вы-
деляют в качестве предиктора математических способ-
ностей зрительно-пространственную память (Bull R., 
Espy K. A., Wiebe S. S., 2008). Grissmer (2010) указы-
вает на наличие связи между способностью к пониманию 
пространственных отношений при копированию рисунка 
по образцу и навыками математики и чтения. Cameron 
(2012) отмечает прогностическое значение способности 
к копированию для освоения навыков чтения. В иссле-
довании детей от 5 до 18 лет, проведенном A. G. Carlson, 
E. R. Curby, T. W. Curby (2013) и направленном на вы-
явление предикторов освоения математики, чтения 
и письма, также наиболее прогностически значимым для 
математики и письма оказалась способность к копиро-
ванию, (ставшая более значимой, чем IQ, пол, социоэко-
номический статус, зрительно-моторная интеграция); про-
гностическая значимость для навыков чтения установлена 
не была [5, 6]. Таким образом, большинство исследова-
телей делает вывод о прогностической значимости для на-
выков математики и письма сформированности зритель-
но-пространственной интеграции (копировании образца), 
то есть таких способностей, как восприятие зрительной 
информации и ее интеграция с моторными действиями, 
включающая оценку положения объекта, его частей, и на-
правленность движений.

Отмечаемая рядом исследователей роль зрительно-мо-
торных координаций в формировании пространственных 
представлений делает актуальной задачу разработки и со-
поставления различных методов диагностики степени 
сформированности зрительно-пространственных пред-
ставлений и сопоставление их с возрастной нормой для 
своевременного выявления и коррекции школьной неу-
спеваемости ребенка.

Представляется перспективной задача сопоставления 
диагностической значимости разных методических при-
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емов. С одной стороны, это ряд графических проб, в ко-
торых перед испытуемым ставится задача дать анализ 
пространственного расположения линий, составляющих 
фигуры, и либо обнаружить сходство и различие между 
зеркально расположенными линиями и фигурами, либо же 
срисовать эти фигуры (А. Р. Лурия, 1962) [7, c. 309–311]. 

С другой стороны, такие методики диагностики зритель-
но-пространственных функций у детей, как фигуры Ре-
я-Остеррица и Тейлора, методики оценки уровня развития 
зрительного восприятия детей 5–7,5 лет (М. М. Безруких 
и Л. В Морозовой), тест перцептивных возможностей 
(TVPS-3; Nancy A. Martin).
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Об особенностях сочетанного употребления алкоголя 
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В данной статье приведены данные обследования 42 молодых людей (11 мужчин, 31 женщина) в возрасте 
18–20 лет. Целью исследования было изучение особенностях взаимного влияния сочетанного употребления 
алкоголя и табакокурения у молодых людей этой возрастной группы. Использовалось анкетирование и кли-
нический опрос. Отмечено, что у 14,3% испытуемых под воздействием алкогольного опьянения наблюдается 
провоцирование тяги к курению у ранее некурящих. При употреблении алкоголя также отмечено усиление 
желания курить у 39% опрошенных, которые имеют табачную зависимость.

Ключевые слова: курение, алкогольное опьянение, взаимозависимость, молодой возраст.

Согласно данным мировой статистики, на протяжении 
ряда последних десятилетий наблюдается рост числа 

случаев злоупотребления алкоголем и сигаретами как 
в нашей стране, так и за рубежом. По данным ВОЗ на 
2010 год, Россия занимает в этих списках одну из лидиру-
ющих позиций: четвертое место среди стран с алкогольной 
зависимостью и седьмое — среди стран с табакозависи-
мостью. Нередко возраст начала употребления алкоголя 
и формирования зависимости от табака приходится на 
средний и старший подростковый период. Отмечено, что 
в возрасте от 15 до 19 лет уже 7% девушек и 40% мо-
лодых людей имеют зависимость от курения.

Выявление предвестников систематического употре-
бления алкоголя и формирования зависимости от табака 
может быть полезно для выработки стратегий профилак-
тики и лечения лиц, склонных к формированию зависи-
мого поведения на ранних стадиях, пока эти химические 
зависимости не приняли хронический характер.

При проведении исследования была установлена 
задача определения частоты встречаемости сочетан-
ного употребления алкоголя и табакокурения на ранних 
этапах формирования зависимости от этих психоак-
тивных веществ (ПАВ) у молодых людей в возрасте от 
18 до 20 лет.
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В проводимом нами исследовании приняло участие 
42 студента московских ВУЗов, которые согласились 
пройти интервью и анкетирование по поводу частоты 
и мотивации употребления алкоголя и курения, среди 
них 31 девушка (73,8%) и 11 молодых людей (26,2%). 
Возрастной диапазон от 18 до 20 лет, где пятнадцать че-
ловек оказались восемнадцатилетними (35,7%), двад-
цать четыре человека — девятнадцатилетними (57,1%) 
и три человека двадцати лет (7,1%). Все обследованные 
прошли специальное письменное интервьюирование 
с использованием компьютера (в сети Интернет), каса-
ющееся возможного злоупотребления алкоголем и ку-
рения, а также устный опрос (клиническую беседу) 
о частоте, мотивах употреблениях алкоголя и табака, 
с исследованием возможной взаимосвязи между злоу-
потреблением этими двумя видами ПАВ. Все опраши-
ваемые отрицали наличие каких-либо психических за-
болеваний. Никто из обследованных не состоит на учете 
у нарколога.

Возрастной диапазон 18–20 лет был выбран нами не 
случайно. По статистике, впервые случаи употребления 
алкоголя происходят в возрасте 15–16 лет, а первое ку-
рение происходит уже в возрасте 14–16 лет. По мере 
взросления обычно учащаются случаи злоупотребления 
алкоголем как среди девушек, так и юношей.

Для более удобного опроса испытуемых была исполь-
зована анонимная «гугл форма» исследования с использо-
ванием компьютера с целью минимизирования затрат на 
время прохождения тестов. С нашей точки зрения, такой ва-
риант тестирования является достаточно удобным, так как 
позволяет, во-первых, заполнить тест и пройти интервью 
в удобное для опрашиваемых время; во-вторых, сохранить 
конфиденциальность в тех случаях, когда испытуемый не за-
хочет, чтобы кто-то знал о нем личную информацию.

Проводя статистический анализ полученных данных, 
можно отметить следующую частоту встречаемости та-
бакокурения в зависимости от возраста, представленную 
в таблице 1:

Таблица 1. Частота встречаемости табакокурения у обследованных в зависимости от их возраста (n=42):

Пол/возраст 

18 лет 19 лет 20 лет

Общее  
количествоВсего:

Из них 
ежедневно 

курит:
Всего:

Из них  
ежедневно 

курит:
Всего:

Из них  
ежедневно 

курит:

Девушки (чел) 10 0 20 1 1 0 31

Юноши (чел) 5 1 4 2 2 1 11

Всего (чел.) 15 1 24 3 3 1 42

При ответе на вопрос: «Часто ли вы употребляете алко-
голь». были получены следующие ответы: не употребляло 
никогда 11,9%; несколько раз в году (2–3 раза в год) ал-
коголь употребляли 16,3% испытуемых. Наиболее ча-
стым ответом среди молодежи 18–20 лет был ответ «не-
сколько чаще — по праздникам и торжествам» (28,6%), 
второй по популярности ответ — «раз в неделю» (21,4%). 
Ответ «чаще» (чаще раза в неделю) был выбран один раз. 
Дважды испытуемые выбрали свой, нестандартный ва-
риант ответа.

Показательным и важным для нашего исследования 
был третий вопрос — «Курите ли вы?». Так, среди опра-
шиваемых нами девушек и парней никогда не пробовали 
курить 35,7% испытуемых, а курили ежедневно 11,9%. 
Варианты ответов «раньше курил(а), но сейчас бро-
сил(а)» и «за компанию» были выбраны равным количе-
ством человек — 7,1% у каждой из выбранных позиций. 
Интересующий нас вариант ответа «курю только в состо-
янии алкогольного опьянения» выбрало шесть человек, 
что составило 14,3% испытуемых.

Следующий вопрос «Желание выпить алкоголь воз-
никает у меня, когда…» был с возможностью выбора не-
скольких вариантов ответа. Для выявления предпосылок 

развития сопряженных зависимостей среди испытуемых 
детерминирующим являлся вариант ответа «я курю (ка-
льян, табак)», который был выбран 0 раз.

Значимым для определения наличия предпосылок ве-
роятного развития зависимостей (алкоголь + курение) 
был вопрос «Желание курить возникает у меня, когда…». 
В данном случае испытуемым предоставлялась возмож-
ность выбора нескольких вариантов ответа. Для рас-
смотрения дальнейших результатов исследования необ-
ходимо отметить, что 26,2% выбрали вариант ответа «я 
выпиваю», что является вторым по популярности ответом 
на обозначенный выше вопрос (рис. 1).

Несколько вариантов ответа предоставлялось также на 
вопрос «При употреблении алкоголя мне обычно…», в ко-
тором были получены следующие значимые для нашего 
исследования результаты: вариант ответа «хочется ку-
рить» был выбран в 22% случаях (рис. 2).

Показательным для нашего исследования являлся во-
прос с дополнением фразы «при употреблении алкоголя 
моё желание курить…». Не возникает желание закурить 
в состоянии алкогольного опьянения у 36,6% опрошенных 
девушек и молодых людей, что отчасти обрадовало нас 
с гуманистической точки зрения и озадачило с позиции ис-



«Молодой учёный»  .  № 1.1 (187.1)   .  Январь 2018  г.40

следующих. Однако 16 человек — 39% испытуемых — 
выбрали ответ «усиливается», что, конечно, произвело 
обратный эффект. Не изменяется тяга к табаку в состо-
янии алкогольного опьянения у 24,4% испытуемых.

Резюмируя полученные данные, можно отметить, что 
при употреблении алкоголя желание курить усиливается 
у 39% опрошенных. Это говорит о том, что даже у тех, кто 
курит ежедневно, тяга к «закуриванию» в состоянии алко-
гольного опьянения возрастает.

При ответе на вопрос «Желание закурить возникает 
у меня, когда…», 39% всей выборки выбрали вариант от-
вета «я выпиваю», из них 9,5% курят лишь в состоянии 
алкогольного опьянения, что говорит о высокой вероят-
ности формирования предпосылок возникновения рас-
сматриваемой нами связки зависимостей на ранних этапах 
их развития.

Конечно, стоит учитывать и обратную зависимость: ку-
рение, проводящее к усилению желания принять алко-
голь, т. е. зависимость в сторону курение — алкоголизм. 
Ни один из испытуемых не продемонстрировал эту об-
ратную связь. Сочетание «Желание выпить алкоголь воз-
никает у меня, когда я курю» было выбрано 0 раз. Мы 
видим, что если и возможно сделать вывод о предпо-
сылках возникновения связки зависимостей — употре-
бление алкоголя и курения у некоторых испытуемых, то 

только путем провокации алкоголем желания закурить. 
Обратные связи не выявлены.

Разработанный опросник и проведенная клиническая 
беседа позволили определить такую вероятность воз-
никновения связки зависимостей алкоголь + курение 
(в процентном соотношении): 14,3% (6 человек) испы-
туемых продемонстрировали прямую связь курения и ал-
когольного опьянения. Наиболее показательным являлся 
тот факт, что 9,5% из всей выборки указали, что курили 
только при употреблении алкоголя, что демонстрирует 
провоцирующий характер употребления алкоголя для по-
явления пристрастия к курению.

Зачастую, как мы видим, употребление алкоголя 
ведет не только к соответствующим физическим нару-
шениям и психическим дефектам — деградации лич-
ности, но и к появлению дополнительных зависимостей, 
таких как, например, табакокурение. Выявление вероят-
ности двойной зависимости на ранних стадиях играет су-
щественную роль в области профилактики и успешного 
лечения любого вида зависимости. Так, в дальнейшем, 
на основе проведенного нами исследования, планируется 
разработка методов профилактики формирования зависи-
мостей, особенно такого рода, когда одна (например, ал-
когольная) втягивает человека в другую (например, таба-
кокурение).

19 21,4 16,7 26,2 16,7
45,2
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я 
расстроен(на)

при волнениях я устал(а) я выпиваю вокруг меня 
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В статье рассмотрены особенности зрительной депривации как одного из стрессоров в урбанистиче-
ской среде обитания человека. Представлены результаты эмпирического исследования зрительной депри-
вации на психоэмоциональное состояние и поведенческие особенности испытуемых с разными химическими 
зависимости. Выявлены возможности применения зрительной депривации в психокоррекции и профилактики 
стресса и тревожности.
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В наше время в условиях урбанизации мы находимся 
в состоянии привычного непрерывного восприятия 

потока информации через сенсорные каналы, особенно 
такой, как зрительный. У человека наибольшей про-
пускной способностью обладает зрительный анализатор, 
который в единицу времени передает в ЦНС более 70% 
информации. Среднестатистический человек в городе по-
стоянно испытывает зрительную стимуляцию яркими ми-
гающими огнями, мельтешащими движениями людей 
в толпе, разноцветной рекламой, что часто является одной 
из причин стресса. Также влияют особенности архитек-
туры больших городов: обилие однотипных высотных 
зданий также является визуальным стрессором [1]. Уча-
щаяся молодежь находится в отягощенном состоянии ин-
формационной перегрузки, не только испытывая непре-
рывную сенсорную гиперстимуляцию, но и перерабатывая 
большие объемы информации в ходе учебного процесса, 
что также является сильным стрессогенным фактором.

В качестве способа уйти от стрессового воздействия 
факторов окружающей среды, некоторые люди прибе-
гают к применению наркотических средств, поэтому тут 
мы не смогли не вспомнить про еще одну немаловажную 
проблему современного общества: употребление пси-
хоактивных веществ (ПАВ). Важным компонентом раз-
вития зависимости является изменение реакции человека 
на стресс под воздействием ПАВ. Происходит улучшение 
психического и физического состояния, снятие напря-
жения за счёт химического воздействия на мозг. Эта про-
блема приобретает все большую актуальность. По ста-
тистическим данным 2014 года, в России 76% населения 
употребляет спиртные напитки каждый день, в феврале 
2017 года на учете в медицинских учреждениях в России 
стояло 820 тысяч наркоманов, в Москве насчитывается от 
600 000 до 1 000 000 наркоманов [Е. Брюн].

Исходя из этого, мы задались вопросом: как временная 
изоляция зрительного сенсорного канала повлияет на 
психоэмоциональное состояние человека, его коммуника-
тивные и личностные проявления? Можно ли ее исполь-
зовать в качестве профилактики стрессов и тревожности, 
за счёт уменьшения информационного потока через ос-
новной — зрительный — канал информации?

Множество ученых интересовалось явлением сен-
сорной депривации, но однозначного ответа на вопрос: 
«как она влияет на психику человека?», они так и не дали. 
Ведь результаты исследований деятелей, изучавших это 
явление, были разнополярными. Д. О. Хебб обнаружил, 
что сенсорная депривация отрицательно влияет на эффек-
тивность мыслительной деятельности. При этом Дж. Лили 
доказал, что взрослый человек способен адаптироваться 
ко многим жестким условиям при правильной реакции 
на них, сильнее всего на последствия депривации влияет 
субъективное отношение к ней. Он подверг сам себя абсо-
лютной сенсорной изоляции, а когда же начал испытывать 
галлюцинации, отнесся к этому факту с интересом, вместо 
боязни. Такая установка предотвратила не только диском-
форт, но и пагубные последствия эксперимента.

Мы заметили, что в большинстве экспериментов было 
существенное упущение: исследователи тщательно стара-
лись депривировать испытуемых, изолировав их не только 
от ощущений, но и ото всей активной деятельности. Мы 
полагаем, что зрительная депривация, совместно с сохра-
нением максимально приближенного к повседневному 
расписания и обилием социальных контактов, временно 
избавит человека от информационной гиперстимуляции, 
не вызывая тех же деструктивных эффектов, что были 
в работах большинства прошлых исследователей.

Ощущения необходимы человеку для нормальной жиз-
недеятельности: они дают ему возможность ориентиро-
ваться в пространстве и времени, выполнять моторные 
действия. Потребность в получении новой информации 
является крайне важной для функционирования психики, 
но существенным является даже не столько сам факт по-
лучения новой информации, сколько наличие информаци-
онного баланса между человеком и внешней средой. Если 
он нарушается, это может привести или к информаци-
онной перегрузке, или к информационному дефициту, что 
одинаково негативно сказывается на психофизиологиче-
ском состоянии человека. К примеру, из-за дефицита по-
ступающей зрительной информации, у детей, живущих 
в Северных регионах нашей страны, бывают трудности 
формирования системы зрительного восприятия. Бед-
ность окружающей среды зрительными элементами соз-
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дает ситуацию информационного голода, а зрительный 
опыт в детском возрасте оказывает значительное вли-
яние на формирование ассоциативных областей коры, 
участвующих в анализе зрительных стимулов, и станов-
ление психофизиологических механизмов зрительного 
восприятия [5].

В противовес этому у детей, развивающихся в стрес-
совых условиях города, наблюдается достоверное повы-
шение тревожности, снижение эмоциональной устойчи-
вости к возрасту10-х классов [8]. Изобилие, а зачастую 
и переизбыток сенсорной информации, поступающей 
извне, в городском культурном пространстве проявляется 
особенно ярко. Такая избыточность приводит к хрониче-
ской усталости, депрессии и неадекватным реакциям на 
стресс горожан, особенно в учебном процессе, когда сту-
дентам необходимо перерабатывать большие объемы ин-
формации, зачастую за короткий промежуток времени.

Одним из способов неадекватной реакции на стресс яв-
ляется употребление психоактивных веществ. Наркотики 
позволяют человеку, находящемуся в стрессовом состо-
янии, почувствовать себя хорошо без активизации стаби-
лизационных механизмов, принятия соответствующих ре-
шений и совершения необходимых действий для снятия 
психологического стресса, но на короткий период вре-
мени. Стресс, таким образом, не снимается, просто про-
исходит уход от решения проблемы. По мере привыкания 
к наркотику для человека становится привычной схема ре-
шения любого возникающего стресса: «стресс + наркотик 
= расслабление».

В МКБ-10 зависимости от ПАВ находятся под кодом 
F12 «Психические и поведенческие расстройства вслед-
ствие употребления психоактивных веществ», сопро-
вождается симптомами тревоги, паники, нарушением 
восприятия окружающей среды в виде иллюзий и галлю-
цинаций, параноидного бреда. По DSM — V, нарушения 
психики, причиной которых послужило употребление 
ПАВ, относятся к разделу «Психические и поведенческие 
расстройства, вызванные употреблением психоактивных 
веществ (F12)».

Самым распространенным легальным психоактивным 
веществом является алкоголь. В нем активное веще-
ство — этанол — природное ПАВ, оказывающее угнета-
ющее действие на ЦНС. Из наркотических, нелегальных 
ПАВ, наибольшее распространение получил каннабис, 
вызывающий эйфорию при приеме человеком. Еще одна 
группа психоактивных веществ, приобретающая всю 
большую популярность среди молодежи России — это 
психостимуляторы, к нелегальной группе которых отно-
сится амфетамин. Периферическое действие амфетамина 
связано со стимуляцией симпатической нервной системы.

Учитывая разнообразные специфические воздействия 
ПАВ на организм, их связь со стрессом, вызванным ин-
формационной перегрузкой, мы пришли к выводу о необ-
ходимости исследования влияния зрительной депривации 
на поведенческие особенности и уровень тревожности 
у студентов, употребляющих ПАВ.

Целью работы стало раскрытие терапевтического 
и профилактического потенциала зрительной сенсорной 
депривации. Мы поставили себе следующие задачи: 1) 
Исследовать и сравнить последствия воздействия зри-
тельной сенсорной депривации на людях с разными хими-
ческими зависимостями для выявления наличия законо-
мерностей в изменениях психоэмоционального состояния, 
поведенческих особенностей, уровня тревожности испы-
туемых, в зависимости от вида употребляемых ими ПАВ; 
2) Выявить потенциальную область применения зри-
тельной депривации в психотерапии и психокоррекции, на 
основе динамики внутреннего состояния и внешних про-
явлений испытуемых. Мы выдвинули следующее научное 
предположение: эффект зрительной депривации окажет 
различное воздействие на уровень тревожности испы-
туемых, в зависимости от употребляемых ими психоак-
тивных веществ, но у всех будет наблюдаться стойкая ди-
намика в сторону усиления доверия к окружающим.

В качестве основных методик исследования нами были 
выбраны:16-факторный личностный опросник Кеттелла, 
Личностная шкала проявления тревоги (Дж. Тейлор, 
адаптация Т. А. Немчинова), в качестве дополнительных: 
самонаблюдение испытуемых со сплошным протоколи-
рованием, методика определения уровня воображения 
(«Психология от А до Я), диагностика доминирующей 
перцептивной модальности С. Ефремцева, социальная 
анкета, опросник, выявляющий субъективные ощущения 
изменений, произошедших после прохождения экспери-
мента.

Всего в нашем пилотном исследовании приняло уча-
стие четверо испытуемых. Никто из них не имеет зави-
симостей и психических и поведенческих расстройств, 
вызванных употреблением психоактивных веществ по ди-
агностическим критериям МКБ-10 и DSM — V. В экс-
периментальную группу вошла одна женщина 20 лет, 
регулярно употребляющая алкоголь (№  1120), одна жен-
щина 18 лет, регулярно употребляющая амфетамин, пе-
риодически употребляющая алкоголь и каннабиноиды 
(№  1318), одна женщина, регулярно употребляющая 
каннабиноиды и периодически употребляющая алко-
голь (№  1220), один мужчина, периодически употребля-
ющий алкоголь (№  0118). Род деятельности всех испыту-
емых — студенты, все курят сигареты.

Во время прохождения эксперимента испытуемым 
было запрещено выходить в общественные места без со-
провождающих и употреблять любые вещества, изменя-
ющие сознание. Они обязаны максимально придержи-
ваться своего повседневного графика и протоколировать 
все наблюдения собственного состояния. Перед прохо-
ждением ими эксперимента мы провели на них методики 
для исследования тревожности (Личностная шкала про-
явления тревоги Дж. Тейлора, в адаптации Т. А. Немчи-
нова), особенности характера, склонностей и интересов 
личности (16 факторный личностный опросник Кеттелла), 
уровня воображения (Методика определения уровня во-
ображения «Психология от А до Я»), доминирующего 
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типа восприятия (Тест на определение доминирующего 
типа восприятия Ефремцева), социальную анкету на за-
висимости. Им был выдан индивидуальный пакет в виде 
повязок на глаза, с которыми они были обязаны ходить 74 
часа непрерывно.

Тесты показали характеристики испытуемых:
1) №  0118: ведущий тип восприятия — аудиальный 

(12 баллов — средний уровень перцептивной мо-
дальности, тогда как остальные занимают низкий уро-
вень — по 7 баллов). Личностная шкала проявления 
тревоги (Дж. Тейлор, адаптация Т. А. Немчинова) перед 
началом эксперимента показала результат в 35баллов, что 
соответствует высокому уровню тревожности. 16-фак-
торный личностный опросник Кеттелла показал, что у ис-
пытуемого сильно выражены: независимость, высокая 
тревожность, высокая эго-напряженность, низкий са-
моконтроль, радикализм, прямолинейность, гипотимия, 
аутия. подозрительность, чувствительность, низкое су-
пер-эго, экспрессивность, эмоциональная неустойчи-
вость, высокий интеллект. Слабо выражены: сензи-
тивность, интроверсия, самодостаточность, робость, 
доминантность, шизотимия.

2) №  1120: ведущий тип восприятия — кинестетиче-
ский (11 баллов — средний уровень перцептивной мо-
дальности). Личностная шкала проявления тревоги перед 
началом эксперимента показала результат в 15 баллов, 
что соответствует среднему уровню тревоги с тенденцией 
к высокому. 16-факторный личностный опросник Кет-
телла показал, что у испытуемой сильно выражены: экс-
траверсия, низкий самоконтроль, конформизм, аутия, 
доверчивость экспрессивность, эмоциональная стабиль-
ность, высокий интеллект, аффектомия, смелость, низкое 
супер-эго. Слабо выражены: конформность, реактивная 
уравновешенность, низкая тревожность, высокая эго-на-
пряженность, консерватизм, гипертимия, прямолиней-
ность, реализм, доминантноть.

3) №  1220: ведущий тип восприятия — аудиальный 
(14 баллов — высокий уровень перцептивной мо-
дальности, тогда как остальные занимают низкий уро-
вень — по 6 баллов). Личностная шкала проявления тре-
воги перед началом эксперимента показала результат в 20 
баллов, что соответствует среднему уровню тревоги с тен-
денцией к высокому. 16-факторный личностный опросник 
Кеттелла показал, что у испытуемой сильно выражены: 
реактивная уравновешенность, экстраверсия, низкий са-
моконтроль, конформизм, радикализм, смелость, экс-
прессивность, доминантность, высокий интеллект, эмоци-
ональная стабильность. Слабо выражены: независимость, 
низкая тревожность, высокая эго-напряженность, гипер-
тимия, прямолинейность, аутия, доверчивость, реализм, 
низкое супер-эго, аффектомия.

4) №  1318: ведущий тип восприятия — дискретный 
(все перцептивные модальности среднего уровня — 10, 
11 и 12 баллов). Личностная шкала проявления перед 
началом эксперимента показала результат в 24 балла, 
что соответствует среднему уровню тревоги с тенденцией 

к высокому. 16-факторный личностный опросник Кет-
телла показал, что у испытуемой сильно выражены: ши-
зотимия, высокий интеллект, экспрессивность, низкое 
супер-эго, реализм, доверчивость, аутия, радикализм, ре-
активная уравновешенность, независимость. Слабо выра-
жены: эмоциональная стабильность, конформность, сме-
лость, прямолинейность, гипотимия, конформизм, низкий 
самоконтроль, низкая эго-напряженность, низкая трево-
жность, экстраверсия.

Все испытуемые аутичны, прямолинейны, имеют 
низкий самоконтроль. У испытуемых №  1318, №  1220 
выраженные показатели реактивной уравновешенности, 
мужчина сензитивен, выражено мягкосердечен, у женщин 
же превалирует жесткость. Мужчина выражено гипо-
тимный, ярко высокая эго-напряженность, высокая тре-
вожность, тогда как у женщин эти факторы находятся 
на средних, слабо выраженных позициях. Мужчина вы-
ражено эмоционально нестабилен, тогда как женщины 
20 лет имеют высокие показатели эмоциональной ста-
бильности, а у женщины 18 лет этот фактор выражен 
слабо. Женщины 20 лет экстравертированы, тогда как 
испытуемые 18 лет интровертированы, с чем, возможно, 
связаны их более высокие показатели нонконформизма. 
У всех испытуемых отмечается выраженный радикализм, 
кроме №  1120, которая является слабо выраженным кон-
серватором. У всех испытуемых средний уровень вооб-
ражения, кроме испытуемой, регулярно употребляющей 
каннабиноиды, имеющей высокий уровень воображения. 
Испытуемых с доминирующей визуальной перцептивной 
модальностью не было, поэтому мы не можем точно заяв-
лять выраженность ее влияния в условиях зрительной де-
привации. Мужчина имеет высокий уровень тревоги, жен-
щины средний с тенденцией к высокому.

По результатам изначального тестирования наиболее 
влияющими факторами оказались пол и возраст, явных 
различий в картинах личностей испытуемых, в зависи-
мости от вида употребляемых ими ПАВ не выявлено.

Во время прохождения эксперимента в первые сутки 
все испытуемые, кроме №  1318, отмечали у себя резкое 
повышение речевой активности, все говорили о дезориен-
тации во времени. Спустя 12–20 часов после начала экс-
перимента все испытуемые отмечают у себя первые зри-
тельные галлюцинации в виде пятен света или зрительных 
образов. Все отмечают у себя создание образа окружаю-
щего пространства: они описывают нормальную ориен-
тировку в пространстве за счет представления места их 
нахождения. При утрате связи с этим образом, они дезо-
риентировались (испытуемые описывали «черную кар-
тинку» в эти моменты) и через некоторое время создавали 
новый. Участники эксперимента имели устойчивый зри-
тельный образ погоды либо спрашивая у других, либо по 
своим температурным и тактильным ощущениям (что ин-
тересно, по данным протоколов испытуемых, у всех испы-
туемых он был более мрачный, чем в действительности, 
но у женщины, употребляющей каннабиноиды, он был 
более солнечный). Так же они говорят о большом вли-
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янии звуков на создание зрительного образа окружаю-
щего пространства (Из одного из протоколов: «Я слышу, 
как выглядит комната»). Восприятие звуков у них усили-
валось, становилось более дифференцированным и от-
четливым, то же описывалось и относительно тактильных 
и обонятельных ощущений. Все испытуемые, кроме 
№  1120 отмечают у себя наличие привычных действий, 
главной целью которых является «посмотреть» (вклю-
чение света перед входом в комнату, нанесение губной по-
мады перед зеркалом). Они же говорили о постоянном от-
клонении в правую сторону в течение всего эксперимента 
(что может быть связано с тем, что они правши). К концу 
первых суток — началу вторых суток эксперимента все 
испытуемые испытывали выраженную сонливость. Ис-
пытуемая, употребляющая алкоголь, регулярно упоми-
нала о сильном желании выпить. Остальные испыту-
емые отмечали у себя выраженную тягу к сигаретам. Это 
может говорить о стрессовых ощущениях у них и стрем-
лении привычными способами справляться с ними. У всех 
участников эксперимента резко усилилась тяга к физиче-
скому контакту с окружающими людьми, особенно сильно 
у мужчины. К третьему дню испытуемые начали адапти-
роваться к условиям частичной сенсорной депривации. 
После прохождения эксперимента все испытуемые отме-
чают, что воспоминания о нем сохранились у них в зри-
тельных образах.

После окончания эксперимента испытуемые заново 
прошли методики для исследования тревожности (Лич-
ностная шкала проявления тревоги Дж. Тейлора, в адап-
тации Т. А. Немчинова), особенности характера, склон-
ностей и интересов личности (16 факторный личностный 
опросник Кеттелла). Также мы составили итоговый опро-
сник, отражающий субъективные ощущения испытуемых 
относительно изменений их когнитивных, личностных 
и аддикционных феноменов по итогам эксперимента.

1) №  0118: Личностная шкала проявления тревоги по-
казала результат в 31 балл, что на 4 балла ниже исход-
ного значения, но по-прежнему, соответствует высокому 
уровню тревоги. 16-факторный личностный опросник 
Кеттелла показал, что у испытуемого сильно выражены: 
независимость, высокая тревожность, высокая эго-напря-
женность, низкий самоконтроль, радикализм, гипотимия, 
аутия, экспрессивность, эмоциональная неустойчивость, 
высокий интеллект. Слабо выражены: самодостаточность, 
сензитивность, интроверт, прямолинейность, подозри-
тельность, чувствительность, робость, низкое супер-эго, 
конформность, шизотимия.

2) №  1120: Личностная шкала проявления тревоги 
показала результат в 8 баллов, что на 7 баллов ниже ис-
ходного значения, изменилось направление тенденции 
среднего уровня тревожности от высокого к низкому. 
16-факторный личностный опросник Кеттелла показал, 
что у испытуемой сильно выражены: независимость, реак-
тивная уравновешенность, эмоциональная стабильность, 
экстраверт, низкая тревожность, низкий самоконтроль, 
консерватизм, конформизм, гипертимия, аутия, доверчи-

вость, смелость, низкое супер-эго, экспрессивность, до-
минантность, эмоциональная устойчивость, высокий ин-
теллект, слабо выражены: низкая эго-напряженность, 
прямолинейность, реализм, шизотимия.

3) №  1220: Личностная шкала проявления тревоги по-
казала результат в 12 баллов, что на 8 баллов ниже ис-
ходного значения, изменилось направление тенденции 
среднего уровня тревожности от высокого к низкому. 
16-факторный личностный опросник Кеттелла показал, 
что у испытуемой сильно выражены: экстраверт, реак-
тивная уравновешенность, независимость, конформизм, 
радикализм, прямолинейность, аутия, реализм, смелость, 
низкое супер-эго, экспрессивность, доминантность, эмо-
циональная устойчивость, высокий интеллект, слабо вы-
ражены: низкая тревожность, низкая эго-напряженность, 
низкий самоконтроль, гипертимия, доверчивость, аффек-
тотимия.

4) №  1318: Личностная шкала проявления тревоги по-
казала результат в 26 баллов, что на 2 балла выше исход-
ного значения и соответствует высокому уровню тревоги. 
16-факторный личностный опросник Кеттелла показал, 
что у испытуемой сильно выражены: шизотимия, высокий 
интеллект, экспрессивность, харрия, радикализм, реак-
тивная уравновешенность, независимость. Слабо выра-
жены: эмоциональная нестабильность, доминантность, 
низкое супер-эго, робость, доверчивость, гипотимия, 
аутия, прямолинейность, конформизм, низкий самокон-
троль, низкая эго-напряженность, низкая тревожность, 
интроверсия.

По собственным субъективным ощущениям все ис-
пытуемые отмечают незначительное ослабление стресса 
и тревожности. №  0118 и №  1220 отмечают резкое уси-
ление работы воображения, остальные отмечают незна-
чительное усиление его работы. Они же отмечают незна-
чительное усиление работы памяти, №  1318 и №  1120 не 
отмечают у себя изменения этой когнитивной функции. 
Все испытуемые говорят о резком усилении внимания, 
кроме №  1120, которая не находит у себя ее изменений. 
Мужчина и женщина, употребляющая алкоголь, находят 
у себя резкое повышение настроения в целом, остальные 
говорят о незначительном его повышении. Все, кроме 
№  1120, говорят о незначительном повышении утом-
ляемости и увеличении количества сна. Она же не отме-
чает у себя изменений этих феноменов. Мужчина говорит 
о резком усилении аппетита, у женщин, употребляющих 
наркотические вещества, он усилился незначительно, 
у женщины, употребляющей алкоголь, не изменился. 
Женщины отмечают у себя незначительное усиление до-
верия к людям, у мужчины оно резко усилилось. Речевая 
активность резко возросла у всех испытуемых, кроме 
№  1318, у которой изменений по этому пункту не прои-
зошло. Вероятно, это связано с тем, что и до начала экс-
перимента она речевая активность у нее была высокой, 
вследствие употребления психостимуляторов. №  1120 не 
ощутила изменений тяги к сигаретам, остальные испы-
туемые говорят о резком ее усилении. У женщины, упо-
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требляющей амфетамин, незначительно возросла к нему 
тяга, тогда как тяга к алкоголю, каннабиноидам и другим 
наркотикам у нее осталась без изменений. То же можно 
сказать и про женщину, употребляющую каннабиноиды: 
у нее наблюдается незначительное усиление тяги к нарко-
тикам каннабиноидного ряда, тогда как тяга к другим ПАВ 
у нее не изменилась. У мужчины резко возросла тяга к ал-
коголю, тяга к другим ПАВ не изменилась. У женщины, 
употребляющей алкоголь, незначительно возросла к нему 
тяга, изменений в тяге к другим ПАВ она не обнаружи-
вает. Это может свидетельствовать о том, что все испы-
туемые имели стремление компенсировать выход из зоны 
комфорта употреблением привычных для них ПАВ.

По результатам 16-факторного личностного опросника 
Кеттелла, у №  1220 резко возрос самоконтроль. У всех на-
блюдается снижение эго-напряженности, у №  1318 нет. 
У остальных женщин из слабо выраженной высокой пе-
реходит в слабо выраженную низкую. У мужчины понизи-
лась доминантность, перешла в конформность, а у жен-
щины, употребляющей амфетамины, наоборот. У мужчины 
резко упала подозрительность с явно выраженной до ней-
тральной, у женщины, употребляющей амфетамин, она воз-
росла. У всех наблюдается легкое снижение тревожности, 
кроме женщины, употребляющей амфетамин, а также 
легкий сдвиг показателей в сторону уравновешенности.

Таким образом, мы можем прийти к выводам. У всех, 
кроме женщины, употребляющей амфетамин, наблюда-
ется уменьшение тревожности, при этом у испытуемой, 
регулярно употребляющей каннабиноиды, тревожность 

понизилась наиболее выражено, а у испытуемой, регу-
лярно употребляющей амфетамины, тревожность слегка 
повысилась — это говорит о существенном влиянии на 
изменения уровня тревожности в условиях зрительной 
депривации группы употребляемых депривированным 
человеком психоактивных веществ. Также, зрительная 
депривация ставит человека в условия относительной за-
висимости от других людей, что приводит к ощутимому 
повышению их уровня доверия к окружающим. Наша ги-
потеза подтвердилась. Зрительную депривацию можно 
использовать в качестве профилактики стресса и трево-
жности в практической работе клинического психолога. 
При этом необходимо учитывать факт употребления кли-
ентом ПАВ и их группу, в связи с обратным результатом 
в случае применения клиентом психостимуляторов. Также 
мы можем уверенно говорить о продуктивных результатах 
зрительной изоляции, в случае использования ее в каче-
стве психологического упражнения на усиление доверия 
к окружающим.

В дальнейших исследованиях для статистического под-
тверждения имеющихся результатов необходима большая 
количественно и качественно выборка. Чтобы увеличить 
точность выводов и убедиться в причинно-следственной 
точности, в дальнейших экспериментах необходимо иссле-
довать акцентуации личностей испытуемых и определить 
их доминирующие состояния. Следует обратить внимание 
на весь спектр когнитивных функций для более систем-
ного изучения влияния зрительной депривации на психику 
человека.
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