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В связи со стремительным развитием компью-
терных технологий в современном мире перед 
системой общественного здравоохранения все 
острее встает проблема интернет-зависимости 
(ИЗ) и ее негативных психосоциальных послед-
ствий. Истинная распространённость ИЗ до сих 
пор неясна, так как диапазон ее оценок, зарегистри-
рованных в научной литературе, очень широк (от 
0,7% в Норвегии до 36,9% в Малайзии) [18, 27]. 
Немногочисленные работы, проводимые в отдельных 
регионах РФ, также обнаруживают разнящиеся 
показатели распространенности ИЗ. Обследование 
150 старшеклассников и студентов психологами 
в г.Петрозаводске выявил степень проблемного 
использования интернета на уровне 2,7% [7]. Анализ 
популяции московских подростков показал, что ИЗ 
присутствует у 4,3% обследованных [9]. Среди 169 
обследованных студентов ВУЗов г.Уфы, Респу-
блика Башкирия, 12% обследованных имели ИЗ [2]. 
Причиной такого «разброса данных», по-видимому, 
служат не только популяционные различия, но и 
разнообразие инструментов оценки и операцио-
нальных определений ИЗ, используемых авторами 
при проведении исследований. 

К настоящему времени накоплены доказатель-
ства того, что ИЗ многогранна и проявляется 
различными формами онлайн-поведения [65]. 
Среди видов интернет деятельности, которые 
при чрезмерной в них вовлеченности способны 
нарушить нормальное функционирование, выде-
ляют онлайн-игры и многопользовательские 
онлайн-ролевые игры [16, 31], азартные игры в 
Интернете [39], покупки в Интернете [76, 82], 
просмотр порнографии [21, 63], частые проверки 
электронной почты и обмен мгновенными сообще-

ниями [51], а также чрезмерное использование 
социальных сетей [59, 60].

В настоящее время из всех форм ИЗ в DSM-5 
под заголовком «состояния, требующие дальней-
шего изучения», включено лишь Интернет игровое 
расстройство (Internet Gaming Disorder) [33]. Пред-
варительный вариант «Международной классифи-
кации болезней» 11 пересмотра (МКБ-11), принятый 
в мае 2019 года на Всемирной ассамблее здраво-
охранения в Женеве, вслед за DSM-5 также был 
дополнен диагностической категорией «Игровое 
расстройство» [50].

Считается, что среди лиц, страдающих ИЗ, преоб-
ладают мужчины [34, 78, 84]. Хотя женщины тоже 
подвержены этой патологии [42, 84, 87], ни в одном 
исследовании не сообщалось о более высоких пока-
зателях ИЗ среди них. Поскольку большинство 
клинических исследований ИЗ включают только 
участников мужского пола [61], женская популяция, 
демонстрирующая признаки зависимости от Интер-
нета, остается недостаточно изученной. 

Многие исследователи отмечают, что мужчины 
и женщины различаются по предпочитаемым ими 
формам интернет активности и потому склонны к 
развитию того или иного вида ИЗ [42]. Для мужчин 
чаще характерна зависимость от сетевых онлайн-игр 
[3, 36, 52], интернет порнографии, а также азартных 
игр онлайн [52, 62]. С женским полом чаще ассоци-
ированы чрезмерное использование чатов и соци-
альных сетей [3, 17, 36, 59, 62], а также избыточный 
интернет шопинг [76]. 

В ряде систематических исследований и мета-
анализов была выявлена выраженная корреляция 
между ИЗ и психическими расстройствами. Было 
установлено, что ИЗ в основном может сочетаться со 
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злоупотреблением алкоголем, синдромом дефицита 
внимания и гиперактивности (СДВГ), депрессив-
ными и тревожными расстройствами, враждебно-
стью и агрессией, а также с обсессивно-компульсив-
ными симптомами [22, 45, 58]. 

Опыт пилотного исследования, проведенного в 
рамках российского междисциплинарного проекта 
по выявлению и валидизации системы комплексных 
молекулярно-генетических и психологических 
маркеров высокого риска развития ИЗ [6], показал, 
что у пациентов с ИЗ психиатрические диагнозы (в 
основном аффективные и тревожные расстройства) 
выявляются в 9 раз чаще, чем в контрольной группе, 
состоящей из добровольцев, не имевших ИЗ [4]. 
Коморбидные интернет-зависимости психические 
расстройства были выявлены в 54,3% случаях и 
представлены: расстройствами настроения (35,7%); 
невротическими, связанными со стрессом расстрой-
ствами (33,3%); расстройствами личности, привычек 
и влечений (23,8%); употреблением психоактивных 
веществ с вредными последствиями (4,8%); шизоти-
пическим расстройством (2,4%) [3].

Особое внимание уделяется изучению психосо-
циальных факторов риска развития болезней зави-
симости в целом и ИЗ в частности. Установлено, 
что особенности воспитания и неблагоприятный 
детский опыт влияют на формирование аддиктивных 
и аффективных расстройств в более позднем возрасте 
[57, 66, 67, 77, 80]. Воздействие хронических психо-
социальных стрессоров, даже просто опыт прожи-
вания в атмосфере насилия, которому человек не 
подвергается, а является лишь свидетелем, приводит 
к активации нейроэндокринной гипоталамо-гипофи-
зарно-надпочечниковой оси мозга, которая оказывает 
выраженное влияние на формирование паттернов 
аддиктивного поведения, особенно в подростковом 
возрасте [35]. В этом случае возможна трактовка 
ИЗ как результата бегства от реальности, ухода от 
агрессивной действительности в более безопасный 
и позитивный иллюзорный мир [13].

Описывая личностные факторы, предрасполага-
ющие к ИЗ, исследователи отмечают, что зависимые 
индивидуумы характеризуются более низкой степенью 
экстраверсии [1, 48], преобладанием акцентуаций 
неустойчивого и шизоидного типов [5, 11], робостью, 
нерешительностью и неуверенностью в себе [40, 74], 
импульсивностью [25, 74], высоким уровнем нейро-
тизма [23, 83], перфекционизма, фобической тревоги 
и гиперсензитивного нарциссизма [14]. 

Многие исследователи указывают на тесную связь 
между уровнем агрессии и ИЗ. Было показано, что 
уровень агрессивности у подростков, имеющих ИЗ, 
выше по сравнению с независимыми от интернета 
подростками [15, 55, 56, 64]. При систематическом 
анализе исследований, посвященных коморбидности 
ИЗ с другой психопатологией, было обнаружено, 
что 66% таких работ регистрировали сочетание ИЗ 
с враждебностью и агрессией [22].

Также во многих исследованиях устанавливалась 
связь между социальной тревожностью и ИЗ [19, 
53, 75, 85], при этом имеется в виду тревога, возни-
кающая при межличностном взаимодействии. Этот, 
так называемый, «зонтичный» психологический 
феномен, имеет континуальную природу и включает 
целый спектр явлений – от застенчивости до соци-
альной фобии. 

В целом лицам, склонным к ИЗ, свойственны 
тревога и депрессия, напряженность, эмоциональная 
неустойчивость, застенчивость, они испытывают 
коммуникативные сложности, социально пассивны, 
насторожены по отношению к другим людям, обла-
дают негативной коммуникативной установкой и 
склонны к проявлению нонконформизма [12]. В 
качестве совладающего поведения ими используется 
копинг-стратегия «бегство-избегание», которая с 
легкостью реализуется в интернете.

В то время как имеются данные о распределении 
ИЗ с преобладанием мужчин, а также выявлены 
определенные межполовые различия в отношении 
предпочитаемых форм интернет активности, спец-
ифичность индивидуально-психологических харак-
теристик, потенциально значимых для формирования 
ИЗ, у мужчин и женщин остается малоизученной. 

В одном из исследований было показано, что 
проблемное использование интернета у мужчин 
ассоциировано с фобической тревогой, а у женщин 
– с депрессией, замкнутостью и необходимостью 
снять напряжение [44]. Полученные данные свиде-
тельствуют о том, что у мужчин и женщин могут 
быть разные психологические причины чрезмерного 
использования интернета, разные механизмы психо-
логического дистресса и типы копинг стратегий.

Дальнейшее заполнение пробелов в этой области 
имеет важное значение для разработки персонифи-
цированных терапевтических и профилактических 
подходов к ИЗ. 

Целью исследования явилось установление 
различий в индивидуально-психологических харак-
теристиках мужчин и женщин с интернет-зависи-
мостью. 

Материалы и методы
Работа является фрагментом российского междис-

циплинарного мультицентрового исследователь-
ского проекта по выявлению системы генетических и 
психологических маркеров высокого риска развития 
ИЗ [6]. 

Набор пациентов. В связи с отсутствием специ-
ализированных медицинских учреждений для лиц 
с ИЗ, низкой обращаемостью и выявляемостью 
этого контингента участники исследования наби-
рались в пяти Центрах: ФГБУ «НМИЦ ПН им. 
В.П.Сербского» (Москва), ФГБУ «НМИЦ ПН им. 
В.М.Бехтерева» (Санкт-Петербург), ФГБОУ ВО 
«Санкт-Петербургский государственный педиа-
трический медицинский университет» Минздрава 

П.А. Понизовский и соавт.
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России (Санкт-Петербург), ФГБОУ ВО «Ростовский 
государственный медицинский университет» Минз-
драва России (Ростов-на-Дону), ГОБУЗ «Липецкий 
областной наркологический диспансер» (Липецк). 
В условиях отсутствия возможности постановки 
клинического диагноза ИЗ в рамках МКБ-10 исследо-
вание проводилось скрининговым методом с исполь-
зованием психометрической «Шкалы интернет-зави-
симости» (Chen Internet Addiction Scale – CIAS) [24] 
в адаптации В.Л.Малыгина и соавт. [8]. Несмотря на 
организационные различия в способах привлечения 
участников к исследованию, процедуры и меро-
приятия исследования для всех участников были 
также идентичны. При включении в исследование 
все участники проходили первичное скрининговое 
обследование с помощью Краткого международ-
ного нейропсихиатрического опросника (The Mini 
international neuropsychiatric interview – MINI) на 
соответствие критериям включения/невключения.

Критерии включения:
1. Лица мужского и женского пола европейского 

происхождения в возрасте от 16 до 34 лет включи-
тельно.

2. Количество баллов по шкале CIAS – 65 и более, 
что соответствует психометрическому уровню ИЗ.

3. Участник исследования должен понимать суть 
исследования и подписать информированное добро-
вольное согласие на включение в исследование, 
являться готовым выполнять все процедуры иссле-
дования. 

Критерии невключения:
1. Сопутствующий психический диагноз, соот-

ветствующий критериям МКБ-10 в рубриках F00–09 
и F20–29.

2. Эпизоды судорог в анамнезе, за исключением 
случаев единичных простых фебрильных судорог в 
возрасте от 6 месяцев до 5 лет (единичные простые 
фебрильные судороги – судороги без признаков 
фокальности, продолжительностью не более 15 
минут, не связанные с инфекционным заболеванием 
ЦНС или тяжелым метаболическим нарушением).

3. Анамнез участника содержит информацию 
об органическом заболевании головного мозга – 
тяжелая травма, острое нарушение кровообращения 
головного мозга или инфекционном заболевании 
ЦНС с устойчивым неврологическим расстройством 
(фокальным или диффузным), тяжелые соматические 
заболевания в стадии декомпенсации.

4. Участник с положительным установленным 
ВИЧ-статусом.

Этические принципы. Все участники исследо-
вания подписали добровольное информированное 
согласие на включение в исследование. Персо-
нальные данные участников исследования были 
полностью скрыты, участники идентифицированы 
по кодам исследования. 

Исследование индивидуально-психологических 
характеристик, потенциально значимых для форми-

рования ИЗ, проводилась с использованием следу-
ющих психометрических шкал. 

Уровень агрессивности измерялся с помощью 
опросника Басса-Перри (The Buss-Perry Aggression 
Questionnaire – BPAQ) в адаптации С.Н.Ениколопова 
и Н.П.Цибульского. 

Оценка факторов эмоциональной саморегуляции 
проводилась с помощью опросника эмоциональной 
регуляции Gross и John (Emotion Regulation Question-
naire – ERQ).

Дополнительно проводилась оценка факторов 
мотивации социального взаимодействия с помощью 
шкалы социальной тревожности Либовица (Liebowitz 
Social Anxiety Scale – LSAS).

Для определения личностных характеристик были 
использованы опросник темперамента и характера 
Клонинджера (Temperament And Character Inventory), 
вариант со 125 вопросами (TCI-125) в адаптации 
С.Н.Ениколопова, а также краткая версии пятифак-
торного опросника личности TIPI Гослинга и соавт., 
в адаптации А.С.Сергевой (TIPI-RU). 

Для оценки влияния психотравмирующих событий 
детства использовался международный опросник 
неблагоприятного детского опыта (Adverse Childhood 
Experiences International Questionnaire – ACE-IQ), 
который измеряет 5 видов плохого обращения в 
детстве: эмоциональное, физическое и сексуальное 
насилие, а также эмоциональное и физическое прене-
брежение.

Статистическая обработка полученных данных 
проводилась с использованием непараметриче-
ских методов. Переменные, имеющие дискретный 
характер распределения и упорядоченные данные 
описывались медианой, 1–3 квартилями (Md [Q1; 
Q3]). Межгрупповое сравнение шкальных оценок 
осуществлялось при помощи двустороннего двух-
выборочного критерия Манна-Уитни (U-статистика). 
В качестве критерия статистической достоверности 
рассматривался уровень значимости р≤0,05.

Результаты
В результате использования «Шкалы интернет-

зависимости» (CIAS) удалось набрать группу лиц 
в количестве 100 человек с выраженным и устой-
чивым паттерном Интернет зависимого поведения 
(65 баллов и более). Участники исследования были 
разделены на две группы по полу: группа I (54 муж.) 
и группа II (46 жен.). Средний возраст мужчин 
составил 21 год [16,0; 34,0] (Md[Q1;Q3]), женщин – 
21 год [16,0; 30,0].

При анализе результатов, полученных с исполь-
зованием «Шкалы интернет-зависимости», стати-
стически достоверных межполовых различий по 
среднему баллу выраженности ИЗ выявлено не было. 
В группе мужчин этот показатель равнялся 75 [68, 
83, 25], а у женщин – 71 [68, 79, 25].

Статистически достоверные межполовые различия 
были получены по подшкале «межличностных проблем 
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и проблем со здоровьем» (IH), подшкале «толерант-
ности» (Tol), а также по интегральному показателю 
«проблемы, связанные с интернет-зависимостью» 
(IARP), складывающемуся из подшкалы «межлич-
ностных проблем и проблем, связанных со здоровьем» 
и подшкалы «управления временем» (табл. 1.)

Женщины по сравнению с мужчинами демонстри-
ровали более высокую толерантность к интернет 
активности (p=0,031), которая проявлялась всё 
большим удлинением времени, проводимого в сети, 
потерей контроля над длительностью интернет 
активности при изначальных планах «зайти в сеть 
на минутку», а также необходимостью проводить 
всё больше времени в Интернете, чтобы достигнуть 
того же удовлетворения, что и раньше.

У мужчин отмечался более высокий по сравнению 
с женщинами уровень выраженности проблем, 
связанных с интернет-зависимостью (p=0,047), 
среди которых были как нарушения межличностных 
отношений, так и проблемы, отражающиеся на 
здоровье и на эффективном распределении своего 
времени. У пациентов мужского пола количество 
времени, потраченного на Интернет, оставалось 
неизменным, несмотря на неприятности в учебе 
или на работе, в ущерб общению с членами семьи, 
личным встречам с друзьями, отдыху. Пациенты 
этой группы «после сидения в Интернете» чаще 
испытывали конкретный физический дискомфорт 
(боли в спине, суставах, голове, животе), а также 
общую усталость из-за нерегулярного приема пищи 

Таблица 1 

Результаты обследования по Шкале Интернет-зависимости Чена 

Подшкалы 
Группа I

женщины n=46
Мd 

[Q1; Q3]

Группа II
мужчины n=54

Мd 
[Q1; Q3]

Значение 
критерия,

U 

Уровень  
значимости,

p

Компульсивные симптомы (Сom) 14
[12; 16]

14,5
[12,75; 17] 1166,5 0,59

Симптомы отмены (Wit) 15
[13; 17,25]

15
[13; 17] 1227,5 0,92

Толерантность (Tol) 13
[12; 14]

11
[9,75; 14] 932,5 0,031*

Межличностные и связанные со здоровьем проблемы (IH) 16
[14; 20,25]

18,5
[16; 22] 906,5 0,02*

Управление временем (TM) 16,5
[14; 18]

16
[14; 17,25] 1162 0,57

Интегральные показатели

Ключевые симптомы интернет-зависимости (IA-Sym) = Com+Wit+Tol 41
[38,75; 46]

40,5
[36,75; 45,25] 1134,5 0,45

Проблемы, связанные с интернет-зависимостью (IA-RP) = IH+TM 31,5
[39,75; 37]

35
[31; 38] 955,0 0,047*

Общий балл = Com+Wit+Tol+IH+TM 71
[68; 79,25]

75
[68; 83,25] 1118,5 0,39

Примечания: Md – медиана; [Q1; Q3] – квартили; U – значение критерия Манна-Уитни; * – различия статистически достоверны при p≤0,05.

Таблица 2 

Результаты обследования с помощью опросника 
уровня агрессивности Басса-Перри

Подшкалы 

Группа I
женщины 

n=46
Мd 

[Q1; Q3]

Группа II
мужчины 

n=54
Мd 

[Q1; Q3]

Значение 
критерия,

U 

Уровень 
значи-
мости,

p

Физическая 
агрессия

18
[15; 23]

21,5
[19; 26] 867,5 0,009*

Гнев 21
[17; 26,5]

19
[15,75; 23,25] 1011,0 0,15

Враждеб-
ность

17
[14; 24]

17
[14; 22,5] 1182,0 0,94

Общий балл 57
[50; 68,5]

60
[51; 66,5] 1115,5 0,58

Примечания: Md – медиана; [Q1; Q3] – квартили; U – значение критерия 
Манна-Уитни; * – различия статистически достоверны при p≤0,05.

Таблица 3 

Результаты обследования с помощью опросника 
эмоциональной регуляции 

Подшкалы 

Группа I
женщины 

n=46
Мd 

[Q1; Q3]

Группа II
мужчины 

n=54
Мd 

[Q1; Q3]

Значение 
критерия,

U 

Уровень 
значи-
мости,

p

Когнитивная 
переоценка

29
[23,75; 34]

28
[22,5; 32] 1111,5 0,45

Подавление 
экспрессии

15
[12; 18]

16,5
[14,75; 19] 905,0 0,019*

Примечания: Md – медиана; [Q1; Q3] – квартили; U – значение критерия 
Манна-Уитни; * – различия статистически достоверны при p≤0,05.

П.А. Понизовский и соавт.



37СОЦИАЛЬНАЯ И КЛИНИЧЕСКАЯ ПСИХИАТРИЯ     2021, т. 31 № 2

и несоблюдения режима сна/бодрствования. Для 
них становилось обычным спать меньше (нередко 
менее 4 часов в сутки), чтобы провести больше 
времени в сети.

При сравнении результатов, полученных с 
помощью опросника уровня агрессивности Басса-
Перри, были установлены различия между груп-
пами по уровню проявления физической агрессии 
(табл. 2). 

Зависимые от интернета мужчины достоверно 
чаще, чем женщины, угрожали своим знакомым, не 
могли сдержать желание ударить другого человека, 
применяли физическую силу в ответ на провокации 
или отношение, которое воспринималось ими как 
враждебное, ломали в гневе вещи (p=0,009). 

Сравнение результатов, полученных при изучении 
особенностей эмоциональной регуляции у интернет 
зависимого контингента с помощью Опросника 
Гросса и Джона (Emotion Regulation Questionnaire – 
ERQ), свидетельствует о наличии межполовых 
различий (табл. 3.). 

Как следует из табл. 3, зависимым от интернета 
мужчинам по сравнению с женщинами достоверно 
чаще свойственно не показывать и сдерживать прояв-
ления как положительных, так и отрицательных 
эмоций (p=0,019). 

При оценке результатов заполнения шкалы соци-
альной тревожности Либовица были получены 
межполовые различия по подшкалам страха ситу-
аций межличностного контакта и страха совершения 
действий в общественных местах, а также по сумме 
всех подшкал страха (табл. 4.).

Анализ полученных данных показал, что 
женщины, зависимые от интернета, чаще мужчин 
испытывали страх деятельности в небольшой 
группе, в гостях или на вечеринке. Они испыты-
вали тревогу и страх при необходимости работать 
под наблюдением или просто в присутствии кого-
либо, испытывали дискомфорт при очном или теле-
фонном общении с незнакомыми людьми. Им было 
крайне сложно выражать неодобрение или несо-
гласие незнакомому человеку, смотреть ему в глаза 
при общении, пытаться познакомиться с кем-либо с 
целью романтических или сексуальных отношений. 
В магазине они ощущали тревогу и страх при необ-
ходимости возвратить купленный товар с целью 
получить обратно деньги. Им было сложно выдер-
жать давление, оказываемое со стороны продавца 
какого-либо товара или услуги. В общественных 
местах в присутствии других людей они испытывали 
страх говорить по телефону, принимать пищу и пить, 
пользоваться общественным туалетом.

Анализ данных, полученных при помощи пяти-
факторного опросника личности Гослинга (TIPI-
RU), установил межполовые различия по фактору 
«эмоциональная стабильность» (табл. 5.).

Мужчины, зависимые от интернета, по сравнению 
с женщинами достоверно чаще считали, что их 
личностными качествами являются спокойствие и 
эмоциональная устойчивость (p=0,048). Конструкт 
большой пятерки эмоциональная стабильность – это 
личностная характеристика, обратная нейротизму, 
определяющая устойчивость к возникновению нега-
тивного аффекта и тревоги.

Таблица 4 

Результаты обследования с помощью шкалы социальной тревожности Либовица 

подшкала 

группа I
женщины n=43

Мd 
[Q1; Q3]

группа II
мужчины n=52 

Мd 
[Q1; Q3]

значение 
критерия,

U 

уровень 
значимости,

p

Страха ситуаций межличностного контакта 13
[7; 17]

8
[4; 13] 829,5 0,031*

Страха ситуаций формального общения и взаимодействия 11
[6; 14]

8
[4,25; 13] 934,0 0,16

Страха совершения действий в общественных местах 2
[0; 4]

1
[0; 2] 850,0 0,037*

Избегания ситуаций межличностного контакта 12
[8; 17]

11,5
[4; 17,75] 995,0 0,35

Избегания ситуаций формального общения и взаимодействия 8
[5; 11]

7
[4; 13] 1030,5 0,51

Избегания совершения действий в общественных местах 2
[1; 4]

1,5
[0; 4] 869,0 0,058

Интегральные показатели

Cуммарный балл всех подшкал страха 26
[15; 33]

17
[10; 26] 822,0 0,027*

Cуммарный балл всех подшкал избегания 22
[16; 30]

18,5
[8; 31] 971,5 0,27

Общий суммарный балл 47
[36; 61]

35
[18; 57] 902,0 0,10

Примечания: Md – медиана; [Q1; Q3] – квартили; U – значение критерия Манна-Уитни; * – различия статистически достоверны при p≤0,05.



38

Также удалось выявить различия между мужчи-
нами и женщинами при обработке результатов, полу-
ченных при заполнении адаптированного русскоя-
зычного варианта опросника Клониджера для оценки 
черт личности, характера и темперамента, включаю-
щего 125 утверждений (табл. 6.)

Анализ результатов заполнения опросника 
показал, что у зависимых от интернета женщин такие 
личностные черты, как «зависимость от вознаграж-
дения», «настойчивость/упорство» и «самосовер-
шенствование / трансцендентность Я», достоверно 
более выражены, чем у мужчин.

«Зависимость от вознаграждения» заключается в 
том, что этим пациенткам крайне важно производить 
хорошее впечатление на окружающих, нравиться им 
своими поступками, чтобы получать одобрение, при 
этом часто в ущерб своим интересам. Они отличаются 
сентиментальностью, чуткостью, жалостливостью, 

часто воспринимают чужие переживания как свои 
собственные. Для них характерно открытое прояв-
ление эмоций на людях. Им свойственна ранимость, 
потребность в прочных эмоциональных контактах, и 
в случае негативных переживаний они среди друзей 
чувствуют себя лучше, чем в одиночестве.

«Настойчивость» проявляется упорством при 
достижении своей цели. Пациентки отмечали, что 
работают более напряженно, чем большинство 
других людей, а также прикладывают больше усилий 
и продолжают работать даже тогда, когда другие 
люди уже давно «сложили руки». Они стремятся 
делать всё настолько хорошо, насколько могут, и 
часто доводят себя до истощения или пытаются 
сделать больше, чем в их силах.

Под «самосовершенствованием/трансцендентно-
стью Я» понимается присущее пациенткам ориги-
нальное творческое, «магическое» мышление, 

Таблица 5 

Результаты обследования с помощью пятифакторного опросника личности 

Факторы 

Группа I
женщины n=46

Мd 
[Q1; Q3]

Группа II
мужчины n=54

Мd 
[Q1; Q3]

Значение 
критерия,

U 

Уровень значимости,
p

Экстраверсия 4,5
[3,88; 5,5]

4,5
[2,5; 5,5] 1112,0 0,36

Доброжелательность 4,5
[4; 5,5]

5
[4; 5,13] 1159,5 0,56

Добросовестность/
сознательность

5
[3,5; 6]

4,25
[2,5; 6] 1061,0 0,20

Эмоциональная стабильность 4
[3; 5,5]

5
[3,5; 6] 958,0 0,048*

Открытость новому опыту 4,75
[4; 5,5]

4,5
[4; 5,63]

1209,0 0,81

Примечания: Md – медиана; [Q1; Q3] – квартили; U –значение критерия Манна-Уитни; * – различия статистически достоверны при p≤0,05.

Таблица 6 

Результаты обследования с помощью опросника Клонинджера для оценки черт личности,  
характера и темперамента 

Подшкалы 

Группа I
женщины n=46

Мd 
[Q1; Q3]

Группа II
мужчины n=54

Мd 
[Q1; Q3]

Значение 
критерия,

U 

Уровень значи-
мости,

p

Поиск новизны 11
       [8; 14]

9
[5; 14] 979,5 0,07

Избегание вреда 10,5
[7,75; 15]

10
[4,75; 16] 1113,0 0,37

Зависимость от вознаграждения 9
[7; 11]

7
[5; 9] 799,5 0,002*

Настойчивость 2
[1; 3]

1
[1; 3] 963,5 0,046*

Самонаправленность 13,5
[9,5; 16,25]

12,5
[9,75; 16] 1220,0 0,88

Сотрудничество 18
[15,75; 21]

17
[13; 20] 1013,0 0,11

Самосовершенствование/
Трансцендентность Я

6
[3,75; 9]

4
[1,75; 6] 798,5 0,002*

Примечания: Md – медиана; [Q1; Q3] – квартили; U – значение критерия Манна-Уитни; * – различия статистически достоверны при p≤0,05.

П.А. Понизовский и соавт.
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чувство единства со Вселенной: природой и людьми, 
ощущение сопричастности и ответственности за все 
происходящее в мире. Эти пациентки склонны к 
экзальтации и восторгам, им присущи суеверия, 
вера в чудеса и некую духовную власть или силу, 
которой подчинена жизнь и которую нельзя до 
конца постичь.

При анализе результатов заполнения Междуна-
родного опросника неблагоприятного детского опыта 
(ACE-IQ) были выявлены межполовые различия, 
касающиеся частоты встречаемости сексуального 
насилия. Так, женщины достоверно чаще сталкива-
лись с сексуальным насилием в детском возрасте, 
чем мужчины (p=0,032). 

Обсуждение
Полученные результаты свидетельствуют об 

отсутствии значительных межполовых различий 
в группе лиц с ИЗ. Этот вывод распространяется 
как в отношении регистрируемых шкалой CIAS 
симптомов и проявлений самой зависимости, так 
и в отношении индивидуально-психологических 
характеристик обследованных лиц. 

Сравнение по общему баллу шкалы CIAS не 
выявило разницы между группами. Найденные 
статистически достоверные межполовые различия 
по степени выраженности симптомов толерантности, 
вероятно, могут объясняться спецификой интернет 
деятельности, характерной для того или иного пола. 
Так, аддиктивная толерантность при осуществлении 
мужчинами игровой активности может быть ниже, 
чем у женщин, предпочитающих проводить время в 
социальных сетях, из-за того, что в массовых много-
пользовательских онлайн-играх зачастую требу-
ется выполнение кратковременных заданий, которое 
осуществляется в высоком темпе с последующим 
быстрым выходом из игры для восстановления и 
закрепления результата, в то время как использо-
вание чатов и социальных сетей, более характерное 
для женщин, не предполагает подобных временных 
ограничений.

Более высокие показатели межличностных 
проблем в выборке мужчин с ИЗ, по-видимому, также 
могут отражать специфику их онлайн-активности, 
когда коммуникативный компонент, реализующийся 
преимущественно активностью в социальных сетях 
и чатах, не задействован, в силу чего наносится 
ущерб общению с членами семьи, личным встречам 
с друзьями, возникает чувство отдаленности от семьи 
и друзей.

Установленный более высокий уровень выражен-
ности связанных с ИЗ проблем, отражающихся на 
здоровье, достоверно чаще характерный для мужчин, 
опять же может быть связан со спецификой игровой 
деятельности, когда в течение длительного времени 
на фоне эмоционального и физического напряжения 
игроки поддерживают определенное положение тела, 
провоцируя последующее патологическое напря-

жение мышц, сопровождаемое болевым синдромом 
и спазмами. 

В то же время различий между мужчинами 
и женщинами по подшкалам компульсивных 
симптомов, симптомов отмены и управления 
временем нам выявить не удалось.

У зависимых от интернета мужчин был выявлен 
достоверно более высокий уровень физической 
агрессии, чем у женщин. 

Подобные межполовые различия выявляются и 
в общей популяции. К примеру, количество реги-
стрируемых убийств, совершенных мужчинами в 
11 раз превышает количество аналогичных престу-
плений, совершаемых женщинами [81]. В целом 
высокий уровень физической агрессии у зависимых 
от интернета лиц может быть связан со снижением 
у них внутренних барьеров на применение физиче-
ской силы против другого человека из-за наличия 
зависимости и усиления чувствительности к мини-
мальным фрустрирующим факторам, которые могут 
быть связаны, например, с отсутствием доступа к 
интернету или неудачным результатом игры.

Индивидуальные особенности регуляции эмоций 
обусловливают поведение лиц с аддиктивными 
расстройствами. С точки зрения процессуальной 
модели регуляции эмоций Гросса считается, что 
все стратегии эмоциональной регуляции могут 
быть разделены на те, что направлены на моди-
фикацию эмоционального ответа (переоценка), и 
те, что сдерживают проявления уже возникшего 
эмоционального ответа (подавление). Считается, что 
переоценка является более конструктивной страте-
гией, чем подавление, так как имеет положительные 
последствия для эмоционального и социального 
функционирования и благополучия в целом, а пода-
вление экспрессии – отрицательные. По результатам 
мета-анализа 48 исследований, опубликованных с 
2003 по 2013 год, о связи стратегий эмоциональной 
регуляции и психического здоровья (удовлетворен-
ность жизнью, позитивный и негативный аффект, 
депрессия, тревожность) когнитивная переоценка 
положительно коррелирует с индикаторами психи-
ческого здоровья, а подавление экспрессии – отри-
цательно [47]. Подавление экспрессии отрицательно 
коррелирует с индикаторами психического здоровья 
на выборках с западными культурными ценностями 
(США, Англия и т.д.) и не коррелирует – на выборках 
с восточными культурными ценностями (Китай, 
Япония, Корея, Сингапур).

При анализе полученных нами результатов выяс-
нилось, что в группе пациентов с ИЗ мужчины по 
сравнению с женщинами достоверно чаще пода-
вляли свои эмоции. Эти результаты согласуются с 
международными данными, полученными в общей 
популяции. Так, в американской выборке, подавление 
экспрессии также выше у мужчин по сравнению с 
женщинами [41]. Анализ влияния культуральных 
ценностей на гендерные различия в проявлении 
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эмоций показывает, что гендерные различия больше 
в странах с более высоким уровнем индивидуализма 
[38]. Например, результаты, полученные в США, 
воспроизводятся в странах с таким же высоким 
уровнем индивидуализма – Англии и Австралии 
[79], в то время как в Ливане – стране с низким 
уровнем индивидуализма – гендерные различия по 
подавлению экспрессии обнаружены не были [71]. 
В кросскультурных проектах было установлено, 
что чем выше в культуре уровень коллективизма, 
тем ниже общий уровень экспрессии [68] и чаще 
используется стратегия подавления эмоций [69]. Это 
объясняется тем, что при индивидуализме свободное 
проявление эмоций безопасно и даже поощряется, 
а при коллективизме – в приоритете поддержание 
социальных связей и поэтому проявление индиви-
дуальных эмоций грозит осуждением со стороны 
окружающих и нарушением социальных связей. 

Исследования, проведенные в Российской Феде-
рации, свидетельствуют о том, что подавление 
экспрессии до сих пор является достаточно типичной 
для нашей страны стратегией эмоциональной регу-
ляции и мужчины используют эту стратегию чаще 
женщин [10]. Аналогичные данные получены и в 
нашем исследовании.

Выявленные нами межполовые различия в уровне 
социальной тревожности в группе пациентов, стра-
дающих ИЗ, совпадают с результатами исследований 
общей популяции, проведенными в Индии [26], 
Италии [32], Эфиопии [70], Польше [20] и Ираке [49], 
в которых было показано, что социальная тревож-
ность чаще встречается у женщин, чем у мужчин. 
Это позволяет предположить, что полученные нами 
межполовые различия в уровне страха ситуаций 
межличностного контакта и совершения действий 
в общественных местах не определяются наличием 
зависимости от интернета, а являются гендерно спец-
ифичными вне контекста изучаемой популяции, будь 
то общая популяция или пациенты с ИЗ. 

Из базовых черт личности согласно пятифакторной 
личностной модели (Big Five или «Большая пятерка»), 
которая включает пять личностных измерений – 
«экстраверсию», «дружелюбие», «добросовестность», 
«эмоциональную стабильность» и «открытость 
новому опыту», в нашем исследовании у зависимых 
от интернета мужчин по сравнению с женщинами 
достоверно чаще преобладала эмоциональная устой-
чивость. В мета-анализе A.R.Kayiş и соавт. [54] было 
показано, что все факторы «Большой пятерки» имеют 
значительное влияние на ИЗ. По всей видимости, 
полученные нами результаты относительно большей 
эмоциональной стабильности мужчин с ИЗ по срав-
нению с женщинами с ИЗ нашли свое отражение и 
в характеристиках эмоциональной регуляции, и в 
различных аспектах социальной тревожности.

С учетом полученных результатов, показывающих, 
что мужчины с ИЗ по сравнению с женщинами 
достоверно чаще используют стратегию подавления 

эмоций, можно предположить, что, как следствие, 
это позволяет им воспринимать себя эмоционально 
стабильными и устойчивыми к возникновению нега-
тивных аффектов.

В исследовании темперамента и характероло-
гических особенностей аддиктов нередко прибе-
гают к трехмерной теории личности Клонинджера, 
в основе которой лежат три измерения характера 
(«самонаправленность», «сотрудничество», «самосо-
вершенствование») и четыре характеристики темпе-
рамента («поиск новизны», «избегание вреда», «зави-
симость от вознаграждения», «настойчивость») [28]. 
В настоящее время общепризнанным считается, что 
наиболее значимой характеристикой темперамента 
для прогноза развития аддиктивного поведения явля-
ется «поиск новизны». Также встречаются указания 
на то, что «избегание вреда» сказывается на интен-
сивности употребления психоактивных веществ 
[46]. В то же время установлено, что низкий уровень 
«самонаправленности» является фактором риска ИЗ, 
что имеет высокий генетический контроль [43].

Анализ результатов заполнения опросника 
показал, что у зависимых от интернета женщин 
достоверно чаще, чем у мужчин, встречались такие 
личностные черты, как «зависимость от вознаграж-
дения», «настойчивость» и «самосовершенствование 
/ трансцендентность Я». 

Выявленные нами межполовые различия соответ-
ствуют данным некоторых других исследований, где 
было показано, что бóльшая «зависимость от возна-
граждения» характерна как для женщин, страдающих 
алкогольной зависимостью [29], так и для здоровых 
женщин в общей популяции [72]. 

Такая личностная черта, как «самосовершен-
ствование/трансцендентность Я», которая харак-
теризуется наличием оригинального творческого, 
«магического» мышления, стремлением к духов-
ному развитию, также в бóльшей степени присуща 
женщинам, чем мужчинам, в общей популяции и 
способствует лучшей адаптации [30]. 

При анализе результатов заполнения Между-
народного опросника неблагоприятного детского 
опыта (ACE-IQ) у пациентов с ИЗ были выявлены 
межполовые различия только в отношении пока-
зателя сексуального насилия. При этом женщины 
достоверно чаще, чем мужчины, сталкивались с 
сексуальным насилием в детском возрасте, что 
характерно как для общей популяции, так и для 
пациентов, страдающих психическими заболева-
ниями [37, 73, 86].

Таким образом, проведенный нами сравнительный 
анализ потенциально значимых для формирования 
ИЗ психологических характеристик выявил ряд ассо-
циированных с полом различий, которые в опре-
деленной мере можно считать специфичными для 
данного контингента, хотя подобные соотношения 
можно проследить как при некоторых других формах 
аддикций, так и в общей популяции. Возможно, 

П.А. Понизовский и соавт.
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специфика межполовых различий отражает инди-
видуально-психологические маркеры повышенной 
уязвимости к формированию ИЗ.

К ограничениям этого исследования следует 
отнести то, что дизайн не позволял установить 
причинно-следственную связь между имеющи-
мися индивидуально-психологическими характе-
ристиками и существующей ИЗ, и потому нельзя 
с уверенностью сказать, явилась ли ИЗ следствием 
выявленных психологических особенностей. Полу-
ченные межполовые различия в индивидуально-
психологических характеристиках в группе респон-
дентов с ИЗ на данном этапе работы не были сопо-
ставлены с таковыми в здоровой выборке, то есть с 
теми, кто по баллам CIAS соответствовал градации 
«минимальный риск возникновения интернет зави-

симого поведения» и «склонность к возникновению 
интернет зависимого поведения».

Сильной стороной настоящего исследования явля-
ется то, что в него были включены лица в возрасте 
от 16 до 34 лет, в то время как большинство иссле-
дований ИЗ проводится на подростках. 

В дальнейшем представляется важным сопоста-
вить полученные межполовые различия в индиви-
дуально-психологических характеристиках в группе 
респондентов с ИЗ с аналогичными параметрами в 
контрольной выборке здоровых участников иссле-
дования. 

Исследование проводится при финансовой 
поддержке РФФИ в рамках научного проекта № 
18-29-22079.
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ИНДИВИДУАЛЬНО-ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ МУЖЧИН И ЖЕНЩИН  
С ИНТЕРНЕТ-ЗАВИСИМОСТЬЮ

П.А. Понизовский, Е.П. Скурат, А.В. Трусова, А.Б. Шмуклер, А.О. Кибитов

В условиях стремительного глобального распространения 
цифровых технологий все чаще регистрируются случаи проблемного 
использования Интернета, приводящие к значительным негативным 
психосоциальным последствиям. При этом межполовая специфич-
ность индивидуально-психологических характеристик, потенциально 
значимых для формирования интернет-зависимости (ИЗ), остается 
малоизученной.

Целью исследования явилось установление межполовых различий 
в индивидуально-психологических характеристиках лиц с интернет-
зависимостью. 

С помощью «Шкалы интернет-зависимости» (CIAS) были выявлены 
100 человек в возрасте 16–34 лет, набравших 65 баллов и более, что 
соответствует уровню ИЗ. Участники исследования были разделены 
на две группы по полу: группа I (54 муж.) и группа II (46 жен.). Для 
оценки индивидуально-психологических характеристик применялись: 
опросник Басса-Перри для оценки агрессивности (BPAQ), опросник 
эмоциональной регуляции (ERQ), шкала социальной тревожности 
Либовица (LSAS), краткая версии пятифакторного опросника личности 
(TIPI-RU), опросник темперамента и характера Клонинджера (TCI-125), 
международный опросник неблагоприятного детского опыта (ACE-IQ). 

Проведенный анализ полученных результатов выявил ряд различий, 
ассоциированных с полом. Мужчины достоверно чаще проявляли 
физическую агрессию (p=0,009), подавляли эмоции (p=0,019) и харак-
теризовали себя как эмоционально стабильных (p=0,048). Женщины 
достоверно чаще испытывали страх ситуаций межличностного 
контакта и совершения действий в общественных местах (p=0,027), 
сталкивались с сексуальным насилием в детском возрасте (p=0,032), 
у них чаще выявлялись такие личностные черты, как «зависимость 
от вознаграждения» (p=0,002), «настойчивость/упорство» (p=0,046) и 
«самосовершенствование/трансцендентность Я» (p=0,002). 

Выявленные межполовые различия в группе лиц с интеренет-зави-
симостью потенциально можно считать специфичными для данного 
контингента, хотя подобные соотношения удается проследить как 
при некоторых других формах аддикций, так и в общей популяции. 
Возможно, специфика межполовых различий отражает индивидуально-
психологические маркеры повышенной уязвимости к формированию 
интернет-зависимости.

Ключевые слова: интернет-зависимость, проблемное использо-
вание интернета, межполовые различия, гендерные различия, нехи-
мические аддикции, предикторы интернет-зависимости.

GENDER DIFFERENCES IN PSYCHOLOGICAL CHARACTERISTICS OF PEOPLE 
 WITH INTERNET ADDICTION

P.A. Ponizovskiy, E.P. Skurat, A.V. Trusova, A.B. Shmukler, A.O. Kibitov

Background: In the context of the rapid global spread of digital 
technologies, cases of problematic internet use causing significant negative 
psychosocial consequences are increasingly reported. At the same time, 
the gender specificity of psychological characteristics that are potentially 
significant for the formation of Internet addiction remains understudied.

Aims: The aim of the study was to identify gender differences in the 
psychological characteristics of people with Internet addiction.

Method: 100 people aged 16–34 years who scored 65 points or more 
on the Chinese Internet Addiction Scale (CIAS) were identified. The study 
participants were divided into 2 groups by gender: group 1 (54 men) and 
group 2 (46 women). To assess the individual psychological characteristics, 
the following psychometric tests were used: the Bass-Perry Aggression 
Questionnaire (BPAQ); the Emotional Regulation Questionnaire (ERQ); the 
Liebowitz Social Anxiety Scale (LSAS); a short version of the Five-factor 
Personality Questionnaire (TIPI-RU); the Cloninger Temperament and 
Character Inventory (TCI-125); and the Adverse Childhood Experiences 
International Questionnaire (ACE-IQ).

Results: Analysis of the results revealed a number of gender-associated 
differences. Men demonstrated physical aggression (p=0.009), suppressed 
emotions (p=0.019) significantly more often than women and characterized 
themselves as emotionally stable (p=0.048). Women were significantly more 
likely to experience fear of situations of interpersonal contact and action 
in public places (p=0.027). They experienced significantly more sexual 
violence in childhood (p=0.032) and were more likely to have personality 
traits such as “reward dependence” (p=0.002), “persistence” (p = 0.046), 
and “self-transcendence” (p=0.002).

Conclusion: The gender differences in the cohort of individuals with 
Internet addiction can potentially be considered specific for this contingent, 
although such gender relationships can be observed in other forms of 
addiction and in the general population. The specificity of gender differences 
may reflect individual psychological markers of increased vulnerability to 
developing Internet addiction.

Key words: Internet addiction, problematic Internet use, gender 
differences, non-chemical addictions, predictors of Internet addiction.
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