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Аннотация. В условиях угрозы распро-

странения коронавирусной инфекции COVID-

19 возникает реальная необходимость пере-

смотра ценностного отношения молодого 

поколения к собственному здоровью. Цель – 

охарактеризовать особенности социальных 

представлений и демонстрируемых практик 

здоровьесберегающего поведения моло-

дежи в условиях пандемии COVID-19. Мето-

дология исследования разработана на ос-

нове положений диспози-ционной концеп-

ции личности В. А. Ядова и концепции социо-

культурной саморегуляции жизнедеятельно-

сти молодежи В. И. Чуп-рова, Ю. А. Зубок. 

Представленные в статье положения и вы-

воды основаны на анализе эмпирических 

данных региональных и всероссийских ис-

следований. 

Выделены факторы, оказывающие влия-

ние на представления о новой коронавирус-

ной инфекции и практики здоровьесберега-

ющего поведения молодежи. В результате 

исследования по предпочитаемым практи-

кам здоровьесберегающего поведения ав-

торы выделили три группы молодежи: актив-

ных, пассивно участвующих и полностью рав-

нодушных. Численно доминирующей среди 

молодежи является группа пассивного уча-

стия в сохранении здоровья в условиях пан-

демии. Формирование практик самосохра-

нительного поведения определяется регио-

нальными условиями жизнедеятельности 

молодежи. 

Ключевые слова: отношение к коронави-

русной инфекции, молодежь, здоровьесбе-

регающее поведение, вакцинация. 
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Abstract. The purpose of the article is to 

review the value attitude of the young gener-

ation to their own health and to characterize 

the features of social perceptions and demon-

strated practices of health-saving behavior of 

young people in the context of the COVID-19 

pandemic.  

The research methodology is developed 

on the basis of the provisions of the disposi-

tional concept of personality of V. A. Yadov 

and the concept of socio-cultural self-regula-

tion of the life of youth of  

V.I. Chuprova and Yu. A. Zubok. The factors in-

fluencing the ideas about the new corona-

virus infection and the practices of health-

saving behavior of young people are high-

lighted. 

As a result of the research, the authors 

draw conclusions that according to the pre-

ferred practices of health-saving behavior, 

three groups of young people can be distin-

guished: active; passively participating and 

completely indifferent. Numerically dominant 

among young people is the group of "passive 

participation" in maintaining health in a pan-

demic.  The formation of the practice of self-

preservation behavior is determined by the 

regional living conditions of young people. 

Keywords: attitude to coronavirus infec-

tion, youth, health-saving behavior, vaccina-

tion. 
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Введение 
В настоящее время весь мир проживает особенный опыт, вызванный 

угрозой распространения новой коронавирусной инфекции (COVID-19) и 
обусловивший серьезные изменения в укладе жизни людей и деятельно-
сти организаций.  

30 января 2020 года Всемирная организация здравоохранения признала 
вспышку COVID-19 чрезвычайной ситуацией в сфере здравоохранения, 
имеющей мировой масштаб.  

Непростые испытания вызвали у людей потерю чувства безопасности, 
ощущение дискомфорта, плохое физическое и эмоциональное состояние, 
требуя повышенного внимания от специалистов общественного сектора 
8. 

Можно сказать, что пандемия оказала непосредственное влияние на фи-
зическое, а также психологическое здоровье граждан, особенно молодых 
людей как наиболее незащищенной и социально неадаптированной 
группы населения. 

В данной сложной обстановке проявилась способность и готовность мо-
лодых граждан России исполнять социальные, общественные потребности, 
особенно в кризисных ситуациях, к которым относится период самоизоля-
ции в связи с мерами предотвращения распространения  
COVID-19. Ситуация пандемии выдвинула вопросы здоровья на первое ме-
сто в глобальной повестке, полностью перевернув представления о здоро-
вье и нездоровье, о рисках и их источниках. Именно поэтому вопрос изуче-
ния отношения молодежи к новой коронавирусной инфекции и вакцина-
ции является актуальным исследовательским решением. 

Теоретический обзор (Theoretical review). Социологическое осмысле-
ние проблематики «здоровья» включает «анализ смысла здоровья и соци-
окультурных факторов, влияющих на формирование и поддержание прак-
тик самосохранительного поведения» 3; 8; 12; 13. 

Здоровье человека определяется как состояние полного физического, 
психологического и социального благополучия, которое способствует пол-
ноценному функционированию личности человека.  

Психологическое благополучие можно рассматривать как форму психо-
логической и эмоциональной гибкости, которая позволяет людям насла-
ждаться жизнью. В целом психологическое благополучие включает в себя 
различные аспекты, такие как счастье и удовольствие, хороший опыт и об-
ретение смысла жизни, хорошее настроение и положительные эмоции, а 
также удовлетворение жизнью. 

Справедливо утверждение о том, что здоровье физическое тесно свя-
зано с психологическим климатом, а также общеэмоциональным настроем 
отдельного человека или группы лиц. 

В научной литературе единый подход к дефиниции термина отсутст-
вует. Традиционно понятие «здоровье» имеет широкое толкование – от ак-
тивности человека в плане самореализации в краткосрочной и 
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долгосрочной перспективе до характеристики функциональных состояний, 
когда отсутствуют какие-либо болезненные изменения. 

Таким образом, все представленные выше дефиниции можно свести к 
единой максимально простой формулировке: «здоровье – это отсутствие 
болезни». 

Методология и методы. Методологической концепцией, лежащей в ос-
нове анализа динамики отношения молодежи к новой коронавирусной ин-
фекции, выступают: 

1) диспозиционная концепция личности (В. А. Ядов);  
2) концепция социокультурной саморегуляции жизнедеятельности мо-

лодежи (В. И. Чупров, Ю. А. Зубок) 7; 14. 
На основе этих подходов формирование отношения молодежи к новой 

коронавирусной инфекции и вакцинированию рассматривается как неотъ-
емлемая составляющая процесса формирования смыслов, отражающих 
повседневность и определяющих доминирующие мотивы социального по-
ведения молодежи. 

Представленные выводы сформулированы на основе богатой эмпири-
ческой базы: 

1) Всероссийский инициативный опрос «ВЦИОМ-Спутник» «Вакцинация: 
ключ на старт!» (декабрь 2020 года). Метод исследования – телефонное ин-
тервью по стратифицированной двухосновной случайной выборке стацио-
нарных и мобильных номеров 1; 

2) «Отношение молодежи к здоровью в условиях новой коронавирусной 
инфекции» (май 2020 года). Метод исследования – онлайн-опрос (с исполь-
зованием Google-форм). Выборка репрезентативна по половозрастной 
структуре и численности молодежи по месту проживания; 

3) «Отношение молодежи Орловской области к вакцинации» (март 2021 
года). Метод исследования – фокус-группа с представителями молодежи. 
Объем выборочной совокупности фокус-группы – 12 человек 7; 

4) «Сегментация россиян по отношению к вакцинации». Опрос ВЦИОМ 
(31 октября 2021 года). Метод исследования – телефонный опрос. Выборка 
– 1600 респондентов (предельная погрешность – 2,5 %) 6; 

5) «Пятая волна» и как с ней бороться?». Опрос ВЦИОМ (январь 2022 года). 
Метод опроса – телефонное интервью по стратифицированной двухоснов-
ной случайной выборке стационарных и мобильных номеров 2. 

В условиях повышенной опасности субъект, который ей подвержен (по-
тенциально подвержен), старается следовать самосохранительному пове-
дению (система действий и отношений, направленных на сохранение и 
поддержание здоровья в течение жизни, а также установка на продление 
жизни), которое формируется под влиянием: 

− самооценки здоровья, 
− ценностных установок в отношении здоровья. 
Феномены здоровья и самосохранительного поведения тесно связаны 

между собой. И если здоровье – социально конструируемый феномен, то, 
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соответственно, отношение к нему выстраивается на основании смысла и 
значения, которое вкладывается в это понятие. В этом контексте самосо-
хранительное поведение рассматриваем в рамках концептуального под-
хода С. А. Вангорской [3] «как систему действий и отношений, направлен-
ных на сохранение и поддержание здоровья в течение» жизни, а также как 
установку на продление жизни. 

Научные результаты и дискуссия. Результаты всероссийского исследо-
вания молодежи «Отношение молодежи к здоровью в условиях новой ко-
ронавирусной инфекции», проведенного по репрезентативной выборке в 
марте 2020 года, показывают существенные различия в представлениях о 
здоровье и самосохранительных практиках молодежи в разных регионах 
7. 

Можно выделить три группы молодежи, отличающиеся разными пове-
денческими установками и практиками в отношении здоровья и самосо-
хранительного поведения. 

Приведем результаты, полученные в трех субъектах Российской Федера-
ции, отличающихся социокультурными и экономическими характеристи-
ками (рис. 1). Так, численность молодежи, ощущающей себя практически 
здоровой, на территории Алтайского края ниже, чем в столице. Ниже она и 
в сравнении со средним значением по опрошенным субъектам. 

 
Рисунок 1 – Оценка состояния здоровья, в % 
Figure 1 – Health assessment, in % 

Равноценное число молодых людей столицы считают себя практически 
здоровыми и имеющими некоторые некритические проблемы со здоро-
вьем (46 % и 49 %, соответственно). У молодых жителей Орла есть субъектив-
ное ощущение некоторых проблем со здоровьем (60 %), но в целом 
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молодежь чувствует себя нормально, не заявляя о наличии серьезных забо-
леваний. Наибольшее число здоровых молодых людей, согласно данным 
опроса, проживает в Барнауле (53,1 %), однако из опрошенных городов Бар-
наул возглавляет топ жителей, имеющих серьезные проблемы со здоровьем 
(4,4 % против 4,1 % в Москве и 0,9 % в Орле) (рис. 1). 

Однако, как отмечалось ранее, самосохранительное поведение состоит 
из фактора ценностных установок в отношении здоровья в условиях панде-
мии COVID-19 (как к самой инфекции, так и к вакцинации от нее), таким об-
разом, отдельный научный интерес представляет рассмотрение  
последнего. 

Отношение молодежи к новой коронавирусной инфекции не является 
стабильным, оно всё время изменяется, так же, как и у населения в целом: 
от волны к волне, от появления личных обстоятельств, от «новых витков» 
прививочных кампаний и других факторов.  

Отметим, что формирование отношения молодежи к новой коронавирус-
ной инфекции на первом этапе происходило спонтанно и в основном в «он-
лайн-реальности».  

Для подавляющего большинства молодежи, особенно в регионах, коро-
навирус был «далеким», «непонятным», «не представляющим личной опас-
ности» явлением, связанным не столько с состоянием здоровья, сколько с 
нарушениями привычного образа жизни.  

При этом наибольшее распространение в период первой волны эта тен-
денция имела в отдаленных от Москвы регионах. Так отражалась не только 
физическая, но и смысловая дистанция молодежи от главного «пространства 
эпидемии». 

В условиях преобладания онлайн-источников информации и волны «ин-
фодемии» у молодежи формировались разнообразные реакции, связанные 
со многими другими поведенческими установками, которые непосред-
ственно не связаны со сферой здоровья, а отражают более широкий спектр 
ценностно-смысловых составляющих ее культурного пространства.  

Но именно в таком сочетании они предопределяли саморегуляционные 
практики молодых людей в отношении здоровья и пандемии в целом. 

В ситуации «вхождения» коронавируса в пространство непосредствен-
ного опыта молодых людей появление его в ближнем окружении стало ос-
нованием для изменения их отношения к проблеме. По мере расширения 
знаний и опыта, осмысления их с точки зрения составляющих образа здоро-
вья происходило уточнение собственных поведенческих установок молодых 
людей. 

Формирование разнообразных типов отношения к новой коронавирус-
ной инфекции от настороженно-тревожных до ковид-диссидентских настро-
ений обусловлено как индивидуальными психологическими и социокуль-
турными факторами, так и теми внешними воздействиями, которые осу-
ществлялись под влиянием многочисленных информационных потоков. 

Ожидания роста числа заболевших во всех выделенных группах высокие. 
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Зоны турбулентности – июнь–июль и октябрь (ожидания роста числа забо-
левших значимо превышали ожидания их сокращения) (рис. 2) 6. 

 
 

Рисунок 2 – Оценка динамики распространения коронавируса, в % 
Figure 2 – Assessment of the dynamics of coronavirus distribution, in% 

 
Суета и неопределенность, противоречивость и растерянность в транс-

лируемой информации различного содержания – от рекомендации лекар-
ственных средств для профилактики и лечения до многочисленных дискус-
сий о вреде и пользе ношения масок, прививок, подогреваемые многочис-
ленными фейковыми новостями, привели к формированию разных типов 
отношения к коронавирусу. 

Результаты опроса «Отношение молодежи к здоровью в условиях новой 
коронавирусной инфекции» позволяют заключить, что темпы роста забо-
леваемости и смертности уменьшили число респондентов, полагающих, 
что опасность COVID-19 их не коснется (40 % в мае 2020 года против 20,8 % 
в ноябре 2020 года) в пользу респондентов, видящих в инфекции реальную 
угрозу жизни и здоровью (31,1 % в мае 2020 года против 62,4 % в ноябре 
2020 года). 

Наиболее существенным показателем в этом смысле является отноше-
ние населения к вакцинации. Лишь 15 % респондентов отмечают, что точно 
стали бы делать себе и членам семьи прививку от коронавируса. В то время 
как каждый третий опрошенный точно не стал бы вакцинироваться (табл. 
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1).  
 
Таблица 1 – Отношение к вакцинации от коронавируса, в % [1] 
Table 1 – Ratio to coronavirus vaccination, in% 
 

Стали бы Вы делать прививку 
от коронавируса себе, членам се-
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Точно стал бы делать такую при-
вивку себе, членам семьи 

15 18 12 3 9 12 15 24 

Скорее стал бы делать такую при-
вивку себе, членам семьи 

26 27 25 20 22 23 26 32 

Скорее не стал бы делать такую 
прививку себе, членам семьи 

21 19 22 27 19 26 19 17 

Точно не стал бы делать такую при-
вивку себе, членам семьи 

33 30 36 45 45 35 33 20 

Затрудняюсь ответить 6 6 6 4 5 4 7 7 

 
Исследование, проведенное в мае 2020 года [1], показало, что среди 

всех форм защиты молодые люди меньше всего готовы были к вакциниро-
ванию. Но и во вторую волну ситуация существенно не изменилась.  

Результаты всероссийских исследований позволяют сделать вывод о 
том, что наибольший уровень неготовности к вакцинированию демонстри-
рует именно молодежь. Но именно вакцинация выступает основным ин-
струментом здоровьесберегающего поведения в условиях распростране-
ния COVID-19. 

В третью и последующие волны наблюдаем увеличение контента, свя-
занного с информацией о вакцинировании. 

И сегодня можно говорить о том, что происходит сегментирование мо-
лодежи, как и населения в целом на основании двух критериев: 

– готовность/неготовность к вакцинации; 
– отношение к массовой вакцинации. 
Результаты количественного исследования ВЦИОМ «Сегментация рос-

сиян по отношению к вакцинации» 6 позволяют отметить, что отдельную 
категорию респондентов составляют проваксеры (лояльные к вакцинации). 
Именно они, прежде всего, боятся заболеть сами и заразить других, хотят 
обезопасить себя и близких, доверяют самой вакцине и признают опас-
ность коронавируса (так, 92 % из данной группы опрошенных полагают, что 
хоть и заражение после вакцинации возможно, вакцинированные умирают 
гораздо реже невакцинированных граждан). На них также влияют 
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требования вакцинироваться от администраторов по месту работы или 
учебы и признание важности коллективного иммунитета (так полагают 6 % 
и 4 % респондентов соответственно) (рис. 3). 

 

 
 

Рисунок 3 – Установки относительно вакцинации [6] 
Figure 3 – Attitudes regarding vaccination 
 
У всех трех групп проваксеров имеются как личные причины, так и внеш-

ние факторы, побуждающие к вакцинации (табл. 2). Преобладающим 
внешним фактором выступает требование сделать прививку (по месту ра-
боты и учебы). Среди личных причин на первом месте находится боязнь 
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заболеть и заразить других. 
 

Таблица 2 – Мотивы вакцинации (топ-5) 
Table 2 – Vaccination motives (TOP-5) 
 

Личные причины % Внешние факторы % 

Адепты вакцинации (12 %)  

1. Боюсь заболеть и заразить других 31 1. Требуют прививку (по месту работы, 

учебы) 

6 

2. Доверяю вакцинации / всегда делаю 

прививки  

18 2. Вакцина – это единственный способ по-

бедить инфекцию 

4 

3. Возможность обезопасить себя и 

близких 

13 3. Общаюсь с большим количеством лю-

дей / по работе положено 

3 

4. Возможность перенести болезнь в 
более легкой форме / избежать ослож-
нений 

12 4. Чтобы не было проблем при поездке в 
другую страну / регион 

2 

5. Хочу выработать антитела / иммунитет 12 5. Уже многие привились / все делают, и я 

сделаю 

2 

Вакцино-позитивисты  

1. Боюсь заболеть и заразить других 30 1. Требуют прививку (по месту работы, 

учебы) 

9 

2. Возможность обезопасить себя и 

близких 

17 2. Чтобы уменьшить распространение инфек-

ции / выработать коллективный иммунитет 

6 

3. Большая смертность от коронави-

руса / хочу жить 

12 3. Вакцина – это единственный способ по-

бедить инфекцию  

3 

4. Доверяю вакцинации / всегда делаю 

прививки  

10 4. Будут репрессии в отношении неприви-

тых / введение ковид-паспортов 

2 

5. Возможность перенести болезнь в бо-

лее легкой форме/избежать осложнений 

8 5. Если надо, значит сделаем / так положено 2 

Вакцино-конформисты  

1. Боюсь заболеть и заразить других 27 1. Требуют прививку (по месту работы, 

учебы) 

17 

2. Большая смертность от коронави-

руса / хочу жить 

16 2. Чтобы не было проблем при поездке в 

другую страну / регион 

7 

3. Возможность обезопасить себя и 

близких 

12 3. Чтобы уменьшить распространение инфек-

ции/выработать коллективный иммунитет 

6 

4. Возможность перенести болезнь в бо-

лее легкой форме/избежать осложнений 

10 4. Будут репрессии в отношении неприви-

тых / введение ковид-паспортов 

2 

5. Доверяю вакцинации / всегда делаю 

прививки 

9 5. Мне советуют пройти вакцинацию 

люди, которым я доверяю 

2 

 
Антиваксеры (нелояльные к вакцинации) больше боятся последствий 

вакцинации. Они, прежде всего, не верят в то, что вакцинированные пере-
носят коронавирус легче, чем те, кто не сделал прививку (77 %), а также в 
то, что вакцинированные умирают реже, чем те, кто не сделал прививку 
(64 %) (рис. 3). 
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Таблица 3 – Мотивы отказа от вакцинации (топ-5) 6 
Table 3 – Reasons for non-vaccination (TOP-5) 

Личные причины % Внешние факторы % 

Вакцино-скептики 

1. Не доверяю / боюсь 15 1. Плохое качество вакцины / не до-
казана эффективность 

13 

2. Не хочу/ не вижу необходимости 15 2. Недостаточно исследована вакцина 9 

3. Медицинский запрет 13 3. Негативные отзывы о прививке 6 

4. Боюсь последствий вакцинации 13 4. Вирус мутирует / нет смысла 4 

5. Не боюсь заболеть/хороший им-
мунитет 

13 5. Дорого / платно 4 

Вакцино-критики 

1. Боюсь последствий вакцинации 20 1. Недостаточно исследована вак-
цина 

25 

2. Медицинский запрет 17 2. Плохое качество вакцины / не до-
казана эффективность 

10 

3. Не доверяю / боюсь 15 3. Негативные отзывы о прививке 7 

4. Нужно пройти обследование / 
сдать анализы 

6 4. Недостаточно информации о при-
вивке 

6 

5. Боюсь умереть / есть смертель-
ные случаи 

5 5. Жесткая агитация / принуждают 
вакцинироваться 

6 

Вакцино-диссиденты 

1. Боюсь последствий вакцинации 19 1. Недостаточно исследована вакцина 30 

2. Не хочу / не вижу необходимости 13 2. Плохое качество вакцины / не до-
казана эффективность 

10 

3. Боюсь умереть / есть смертель-
ные случаи 

10 3. Негативные отзывы о прививке 4 

4. Не доверяю / боюсь 10 4. Недостаточно информации о вак-
цине 

4 

5. Медицинский запрет 6 5. Жесткая агитация / принуждают 
вакцинироваться 

4 

 
Таким образом, основной мотив нелояльных к вакцинации граждан – 

недоверие официальной статистике. 
Однако данное недоверие проявляется по-разному.  Можно выделить 

три ключевые группы: 
− вакцино-скептики – это те, кто не доверяет вакцине и считает, что в 

ней нет необходимости;  
− вакцино-критики – это те, кто опасается последствий после вакцина-

ции и говорит, что имеет медицинские противопоказания;  
− вакцино-диссиденты – это те, кто считает, что в вакцинации нет  

необходимости, и опасается тяжелых последствий, в том числе смерти. 
Суждения о том, что вакцина недостаточно исследована, а ее эффектив-

ность не доказана, значимы для всех этих групп. При этом чем ниже 
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лояльность к вакцинации, тем больше ссылок на внешние обстоятельства.   
У всех трёх групп по результатам исследований ВЦИОМ 6 прослежива-

ются как личные, так и внешние факторы отказа от вакцинации (табл. 3). 
Преобладающим внешним фактором выступает недоверие вакцине. 
Среди личных причин на первом месте находится «экзистенциальный 

страх». 
В этой связи особый интерес представляют данные исследования  

ВЦИОМ «Пятая волна» и как с ней бороться?» 2 о том, какие неудобства 
причиняют ограничения в связи с коронавирусом (табл. 4). 

 
Таблица 4 – Ограничения в связи с коронавирусом, причиняющие не-

удобства, в % 2 
Table 4 – Inconvenient Coronavirus Limitations in % 
 
Скажите, пожалуйста, какие ограничения в связи с ко-

ронавирусом причиняют Вам значительные неудоб-

ства, вызывают раздражение? (открытый вопрос, не 

более 5 ответов) 
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Введение QR-кодов / предъявление / проверка 21 31 31 27 20 8 

Масочный режим / ношение масок и перчаток / соци-
альная дистанция 19 20 24 25 21 10 

Принудительная вакцинация 10 7 16 14 9 3 
Закрытие границ / ограничение передвижения между 
регионами / невозможность выехать за границу 8 9 9 8 10 4 

Запрет на посещение общественных мест / не все места 
возможно посетить 7 14 8 8 7 5 

Ограничение свободного передвижения / ужесточение 
мер (без уточнения) 3 – 4 3 2 3 

Дистанционное обучение / удаленная работа 2 7 2 5 2 – 
Невозможно записаться к врачу / остановка плановой 
медицины 2 – 3 2 2 3 

Ограничения носят формальный характер / недоста-
точно контроля 2 – 3 2 3 2 

Необходимость сдавать ПЦР-тесты / платные тесты 2 3 3 3 1 1 
Отмена массовых мероприятий/запрет на посещение 2 4 2 2 1 1 
Другое 4 5 2 5 5 4 
Нет таких / нет раздражения / всё устраивает 11 3 9 9 12 17 

Затрудняюсь ответить 31 24 23 27 29 44 

 
Проведение качественных исследований в молодежной среде в марте 

2021 года позволило углубить представления об основных мотивах студен-
ческой молодежи, препятствующих позитивному отношению к вакцинации 
12. 

Основными из них являются: 
1. Активное распространение фейковых новостей и информации 
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относительно вакцинации. 
2. Негативный опыт от ранее проведенной вакцинации [11]. 
Н.: «В течение всей моей жизни мне не делали прививки даже от гриппа… 

Один раз только сделали, и я сильно заболела, и после этого я не собираюсь 
делать…» 

3. Недостаточное представление о механизме работы вакцины, отсут-
ствие авторитетного экспертного мнения [11]. 

В.: «Я считаю, что данную вакцину слишком быстро разработали, и, воз-
можно, на данный момент некоторые не понимают, не знают о том, что бу-
дет после, и, возможно, даже через год побочные эффекты дадут о себе 
знать». 

4. Экзистенциальный страх. 
Н.: «Я также боюсь последствий, как и многие». 
В.: «На мое желание вакцинироваться может повлиять минимальное ко-

личество побочных эффектов… Но не такие побочные эффекты, которые 
можно увидеть сейчас в Интернете».  

Т.: «Сейчас в новостях описывается очень много случаев, после того как 
вводят эту вакцину, с летальным исходом или же о том, что введение вак-
цины влечет парализацию конечностей, и от этого становится немного 
страшно. Ведь ты не знаешь, что будет дальше и чего следует ждать». 

5. Неадекватное восприятие угрозы коронавируса. 
Д.: «Я также не собираюсь в ближайшее время делать прививку от коро-

навируса, поскольку ситуация с заболеваемостью начала улучшаться».  
6. Безответственное отношение к себе и близким. 
Д.: «…Мне не так много лет, я не нахожусь в группе риска. И скорее всего, 

даже если я заболею на каких-то последних этапах, то это пройдет легче, чем 
ожидается...» 

Т.: «…От ковида я не планирую вакцину ставить, потому что я в принципе 
живу одна и у меня довольно-таки неплохой иммунитет… скорее всего я не 
буду делать эту прививку, потому что болеть я не планирую… Грубо, но прин-
цип «выживает сильнейший (иммунитет)» в данном случае очень даже под-
ходит…» 

Таким образом, в отношении к вакцинации в молодежной среде мы ви-
дим причины как личного характера, так и связанные с внешними факто-
рами. 

Следовательно, причины высокого уровня неготовности к вакцинации не 
являются поверхностными, а включают в себя комплекс взаимосвязанных и 
глубинных представлений и установок, обуславливающих негативное отно-
шение к вакцинации в целом, побуждающие к формированию совершенно 
разнообразных «сегментированных групп». 

Результаты исследований коррелируют с другими исследованиями, в том 
числе социально-психологическими, проведенными в молодежной среде 
по схожей тематике 4; 5; 10; 13. 

В числе основных мотивов, формирующих готовность к вакцинации, 
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молодежь называет: 
1. Уверенность в качественности и безопасности вакцины. 
В.: «На мое желание вакцинироваться может повлиять только тот факт, 

если врачи смогут давать действительно стоящие гарантии относительно 
того, что побочные эффекты будут минимальные». 

2. Ответственность за близких.  
А.: «Я как бы не против, но и не за вакцинацию... Но, скорее всего, хотела 

бы сделать эту прививку, так как живу с бабушкой, а она находится в группе 
риска, и я очень переживаю за нее и не хочу, чтобы она заразилась и пере-
болела».  

3. Широкое информирование общественности о побочных эффектах от 
экспертного сообщества. 

Д.: «Скорее всего на мое желание провести вакцинацию повлияло бы 
наличие точного списка каких-то побочных эффектов, которые могут в прин-
ципе быть. Полный, развернутый список, действительный, то есть большее 
исследование этой вакцины...» 

Заключение 
Таким образом, представления и практика здоровьесберегающего пове-

дения молодежи в отношении новой коронавирусной инфекции формиро-
вались (и продолжают формироваться) в условиях двунаправленного про-
цесса. С одной стороны, на представления, оценки и знания молодежи о но-
вой коронавирусной инфекции существенное влияние оказывали потоки ин-
формации из разных источников, прежде всего в социальных сетях. С другой 
стороны, личный опыт и ситуация, складывающаяся в ближайшем окруже-
нии, оказывали решающее влияние на то, какие доминирующие установки 
и ориентации прослеживались в молодежной среде. 

Формирование практик самосохранительного поведения носит контек-
стуальный характер и определяется региональными условиями жизнедея-
тельности молодежи, в том числе региональными и социально-демографи-
ческими характеристиками и типами занятости.  

Дифференциация происходит на основе участия в практиках здоро-
вьесберегающего поведения, разделяя молодежь на три группы: активные 
или пассивно участвующие и полностью равнодушные.  

Численно доминирующей среди молодежи является группа пассивного 
участия в сохранении здоровья в условиях пандемии. 

В целом следует отметить определенную парадоксальность ситуации, 
проявляющуюся в том, что, с одной стороны, у молодежи есть четко артику-
лированный запрос к государству на защиту, поддержку и сохранение здо-
ровья в условиях всеобщей и бесплатной медицинской помощи.  Но, с дру-
гой стороны, у значительного большинства молодежных групп происходит 
неприятие этой помощи (в частности, вакцинации от коронавируса), осу-
ществляемой на добровольной бесплатной основе.  
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