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На основании анкетного опроса «Социальная ситуация в пространстве ковид-19», проведенного авторами 

в декабре 2021 г. – феврале 2022 г., и многомерного статистического анализа полученных данных выявлены 

характеристики и размер групп сторонников и противников вакцинации, определены три типа мотивации, 

лежащих в основе отказа от вакцинации: обыденно-медицинская (в основе лежат мифы и стереотипы, свя-

занные с медициной и охраной здоровья, – переболевшим ковидом прививка не нужна, прививка вызывает 

сильную аллергическую реакцию и т.д.), конспирологическая (существует благодаря паническим призывам, 

вбрасываемым в социальные сети, – коронавирус выдуман, крупные города скоро закроют на полный каран-

тин, умерших тайно сжигают и т.д.) и криминальная (связана с покупкой QR-кода). Внутри каждой мотива-

ции выявлены четыре группы – лояльные к требованиям государственной политики по борьбе с пандемией 

ковид-19, спокойные, равнодушные и нелояльные. Нелояльность воззрений различных групп населения ба-

зируется на идее о неоправданности ограничительных мер, используемой как триггер роста оппозиционных 

установок россиян. Лояльность, наоборот, связана с поддержкой ужесточения надзора за соблюдением пра-

вил санитарной безопасности и введения мер обязательной вакцинации. Исследование подтвердило отсут-

ствие выраженной связи уровня лояльности к профилактическим мерам борьбы с ковидом с социально-

демографическими характеристиками респондентов. 

 

Ключевые слова: пандемия, COVID-19, вакцинация, QR-код, эмоциональное заражение, конспирология, 

антипрививочные настроения, группы, лояльные и нелояльные к требованиям государственной политики по 

борьбе с пандемией ковид-19. 

 

Введение 

 
Пандемия COVID-19, начало которой зафик-

сировано в Китае в декабре 2019 года, стала 

быстро распространяться по всему миру. В 

начале 2020 г. Всемирная организация здраво-

охранения объявила чрезвычайную ситуацию 

международного значения, определив оценку 

рисков как очень высокие. Пандемия затронула 

все сферы жизни общества – не только медици-

ну, но и экономику, политику, международные 

отношения. Многие страны провели ряд необ-

ходимых изменений в законодательстве, а так-

же ввели запрет на вывоз медицинских изделий    

[1, с. 143–158; 2, с. 9–25]. Дефицит средств ин-

дивидуальной защиты на первых этапах панде-

мии не только стимулировал развитие произ-

водства расходных средств этого товарного 

сегмента, но и вызвал определенные конфликты 

между различными странами. Возникли про-

блемы с аппаратами ИВЛ, радикально измени-

лись условия труда медиков. Произошло паде-

ние в области туриндустрии, ресторанного биз-

неса, транспорта, автомобильной промышлен-

ности, изменилась структура работы розничной 

торговли [3, с. 4–10]. 

Пандемия внесла серьезные изменения в 

привычные способы функционирования систе-

мы среднего и высшего образования, послед-

ствия которых до сих пор нуждаются в серьез-

ной оценке [4, с. 39–50; 5, с. 18–22; 6, с 21–25]. 

Серьезные изменения произошли и в системе 

управления персоналом [7, с. 216–218]. 

Медицинский аспект данной проблемы был 

решен достаточно быстро: вакцину «Спутник V» 

в России зарегистрировали в августе 2020 г., 

однако процесс вакцинации проходил в России, 

как и во всем мире, довольно медленно. Одной 

из причин таких недостаточно быстрых темпов 

явилось опасение людей по поводу безопасно-

сти вакцинации: «отношение к вакцинам от 

COVID-19 во всем мире остается неоднознач-
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ным: от настороженности и неприятия до рас-

пространения дезинформации и пропаганды 

антивакцинаторства» [8, с. 6; 9, с. 231–234;      

10, с. 8–22; 11, с. 36–40]. Эти опасения привели 

к тому, что темпы вакцинации в нашей стране, 

создавшей эффективную вакцину раньше дру-

гих, до последнего времени были неудовлетво-

рительными. Проведенные ранее исследования 

показали, что только небольшая часть населения 

готова в самом ближайшем будущем пройти вак-

цинацию от коронавируса (22%). Больше полови-

ны респондентов (65%) были, в общем и целом, 

не против вакцинации, но хотели максимально 

оттянуть это процедуру. Жесткими противника-

ми вакцинации оказались 13% участников опроса 

[12, с. 1051]. Интересно, что в проведенных ис-

следованиях существуют различия в оценке го-

товности вакцинироваться в зависимости от пола 

респондентов: в одних исследованиях гендерные 

различия выявлены, в других нет. Иные факторы, 

такие как возраст, семейное и материальное по-

ложение, наличие психических расстройств, ока-

зались нерелевантными [13, с. 98]. 

В ряде публикаций справедливо отмечается, 

что пандемия ковид-19 порождает целый ком-

плекс социально-психологических проблем, при-

чем пандемия влияет на самоощущение индивида 

и социума опосредованно, из-за необходимости 

освоения новых социальных навыков – ношение 

масок, самоизоляция, использование санитайзе-

ров [14, с. 7; 15, 153–159; 16, с. 105–108]. При 

этом вместе с пандемией в обиход вошли два 

синонимичных понятия – «социальное дистан-

цирование» и «социальная изоляция» [14, с. 6; 

17, с. 115–122]. Чувство социальной изоляции 

может обостряться в связи с тем, что в некото-

рых странах национальный уклад жизни пред-

полагает тесные физические контакты [14, с. 7; 

18, с. 69–76]. Ситуация с отказом от вакцинации 

усугубляется из-за того, что в условиях переиз-

бытка информации и стресса человек начинает 

искать простые ответы и решения для сложных 

проблем. На этой почве очень хорошо прижи-

ваются так называемые теории заговора и ма-

нипуляций социумом [19, с. 100; 20, с. 46–56; 

21, с. 140–145]. Очевидно, что столь вырази-

тельный отказ от прививки нуждается в специ-

альном анализе. Цель исследования – выявить и 

проанализировать отношение россиян к введе-

нию мер обязательной вакцинации, санитарных 

ограничений, вызванных пандемией COVID-19. 

 

Методология 

 
Статья основана на результатах анкетного 

онлайн-опроса «Социальная ситуация в про-

странстве ковид-19», проведенного авторами в 

декабре 2021 г. – феврале 2022 г., и многомер-

ного статистического анализа полученных дан-

ных. Многомерный анализ осуществлен на рас-

чете различных групп респондентов на основе 

уравнений регрессии, построенных на базе вы-

деленных фрагментов корреляционного графа. 

Результаты расчѐтов проверены с использова-

нием факторной модели. Инструментарий ис-

следования был размещен на сайте НИСОЦ 

(www.nisoc.ru) с использованием авторского 

программного обеспечения. Выборка формиро-

валась методом снежного кома. Ссылка переда-

валась по договоренности с широким кругом 

коллег по e-mail через респондентов людям, 

согласившимся заполнить анкету.  

Было опрошено 543 респондента, в том чис-

ле до 20 лет (студенты младших курсов – 21%); 

21–25 лет (старшие студенты и молодые специ-

алисты – 21%); 26–39 лет (люди, обзаводящиеся 

семьей – 18%), 40–50 лет (зрелый и предпенси-

онный возраст – 17%); 50 и более лет (пенсио-

неры, 15%). Все эти группы имеют условные 

наименования. В выборку попали в основном 

жители Нижегородской области (41%), но были 

опрошены жители Москвы и Петербурга (18%), 

различных городов Центральной России (10%), 

Урала и Сибири (6%). Незначительное смеще-

ние выборки в сторону более молодых возраст-

ных групп связано с наличием гипотез в публи-

кациях на данную тему и результатов замеров, 

свидетельствующих о том, что радикальный от-

каз от вакцинации в большей степени свойстве-

нен сравнительно молодым людям, поскольку 

они, в силу повышенной коммуникабельности и 

мобильности, в большей мере страдали от огра-

ничений. Проблема отказа от вакцинации наибо-

лее ярко проявляла себя в крупных городах, где 

реально присутствовали ограничения, связанные 

с необходимостью предъявления QR-кода и сер-

тификатов, необходимостью ношения масок, а 

также приостановлением деятельности предпри-

ятий общественного питания и связанных с раз-

влечениями. Поэтому в данном случае генераль-

ная совокупность не очень очевидна. Кроме того, 

цель исследования заключалась не в определе-

нии распространенности данного явления в Рос-

сии, а поиске групп, отличающихся как негатив-

ным, так и позитивным отношением к мероприя-

тиям по антиковиду. Таким образом, выборка 

исследования целевая (ее можно назвать и ана-

литической). Эти группы предполагалось обна-

ружить прежде всего в крупных городах и среди 

молодежи, но в исследовании присутствовали и 

другие контрольные возрастные когорты. Реаль-

ный размер выделенных групп может быть пе-

ресчитан с использованием весовых коэффици-

ентов. 
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В силу того, что линейные распределения 

очень приблизительно описывают основные 

тенденции (тренды), но не позволяют четко вы-

делить глубинные характеристики различных 

социальных групп, мы использовали методы 

многомерного статистического анализа, что 

предполагает работу на слабых гипотезах и 

осуществление поиска мотивационной структу-

ры форм отказа от вакцинации по результатам 

поиска множественной корреляции широкого 

набора формулировок, представленных в анке-

те. Приведенные в анкете высказывания (тези-

сы) взяты из дискуссий в период пандемии в 

социальных сетях и в публикациях прессы. 

 

Результаты 

 
 В последнее время была сформирована весь-

ма перспективная гипотеза, согласно которой 

выделяют «четыре категории индивидов по их 

реакции на пандемию. Это ковид-диссиденты, 

ковид-паникеры, ковид-равнодушные и ковид-

рациональные» [22, с. 541]. Там же отмечается, 

что исследований, показывающих размеры этих 

страт, пока нет. Эти четыре категории сформу-

лированы в разных публикациях, первая из ко-

торых вышла в 2020 г. [22]. Данная статья во 

многом посвящена выявлению и описанию раз-

личных групп населения, имеющих разное от-

ношение к проблеме ковида, и эти группы име-

ют довольно сложную структуру. В частности, 

мы выявили размер групп сторонников и про-

тивников вакцинации.  

Выше отмечалось, что в работе использован 

многомерный анализ, позволяющий выделить 

группы респондентов, дающих более-менее со-

гласованные ответы на некоторые группы во-

просов. На основе матрицы парных корреляций, 

построенной на совокупности ответов респон-

дентов на блок вопросов, связанных с отноше-

нием к различным довольно распространенным 

в массовом сознании тезисам о пандемии, был 

построен корреляционный граф (рис. 1). Вер-

шины графа соответствуют номерам тезисов 

(эти номера указаны в приведенных ниже таб-

лицах), а на ребрах указаны соответствующие 

коэффициенты корреляции. Необходимо под-

черкнуть, что граф был получен в результате 

анализа множественной корреляции широкого 

набора ответов на вопросы об отношении к 

предупреждению распространения ковида, при-

чем эти ответы сформулированы в виде тезисов, 

по поводу которых респонденты выражают раз-

личные степени своего согласия или несогла-

сия. Эти тезисы оценивались по 5-балльной 

шкале – от «совершенно согласны» с тезисом до 

«категорически не согласны». В приведенных 

ниже таблицах соединены ступени шкалы «Со-

вершенно согласны» и «В основном согласны» 

(вариант ответа «Согласны»), а также «В ос-

новном не согласны» и «Категорически не со-

гласны (вариант ответа «Не согласны»)».  

Прежде всего, на графе просматриваются 

три сюжетные линии протеста против приви-

вок: обыденно-медицинская мотивация, кон-

спирологическая мотивация и криминальная 

мотивация. Каждая сюжетная линия (мотива-

ция) по сути представляет собой тенденцию, 

связанную с наличием или отсутствием в созна-

нии конкретных групп граждан различных сте-

реотипов, связанных с отношением к действиям 

органов власти по локализации пандемии. Каж-

дая тенденция включает в себя 4 группы – ло-

яльные, спокойные, равнодушные и нелояль-

ные. Размер каждой группы, как отмечено вы-

ше, связан с характером конкретного комплекса 

ответов по поводу предложенных тезисов. Забе-

гая вперед отметим, что размеры всех групп 

приведены на рис. 2. 

Наиболее простой и компактной является 

криминальная мотивация, объединяющая реак-

цию на четыре тезиса о допустимости покупки 

QR-кода (табл. 1). Людей, наиболее последова-

тельно придерживающихся этой мотивации, 

немного – всего 9%. Это группа с криминаль-

ными установками, представители которой ча-

ще всего соглашаются (полностью или в основ-

ном) с тезисами 13, 20, 26 и чаще всего катего-

рически не соглашаются с тезисом 27. В данном 

случае мы не использовали принцип конъюнк-

ции, так как он основан на линейных представ-

лениях.  

Коэффициент корреляции между тезисами 

26 и 27 имеет отрицательное значение – те, кто 

считает, что лучше всего купить себе поддель-

ный сертификат и сохранить свое здоровье, 

обычно не соглашаются с тезисом о том, что 

покупка QR-кода без прививки недопустима, 

это преступление. С этим тезисом соглашаются 

представители лояльной группы (32%), которые 

чаще не соглашаются с остальными тезисами. 

 
Рис. 1. Корреляционный граф отношения населения 

к проблеме пандемии 
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Обыденно-медицинская мотивация объеди-

няет большее число тезисов, центральным из 

которых является тезис 4 – «Каждый человек 

сам имеет право выбирать, будет он вакциниро-

ваться от различных болезней или нет. Мое те-

ло – мое дело!» (табл. 2). С ним тесно коррели-

рует тезис о том, что всеобщая вакцинация – это 

насилие (тезис 25). Но главными тезисами яв-

ляются не только те, что связаны со свободой 

личности, но и те, в которых выражается сомне-

ние в медицинских показаниях к прививкам лю-

дей, принимающих сильные лекарственные пре-

параты, или беременных и кормящих грудью 

женщин. Данный мотивация названа обыденно-

медицинской в связи с тем, что она объединяет 

тезисы, в большинстве своем связанные с обы-

денным представлением о том, что полезно или 

вредно для человеческого организма. Можно 

согласиться, что «переболевшие ковидом име-

ют право отказаться от прививки, так как у них 

уже есть естественный иммунитет», тем более 

что этим людям разрешалось откладывать при-

вивку. Сюда же относится и тезис о том, что 

«вакцина облегчает болезнь, но не снижает рис-

ка быть переносчиком и не влияет на общую 

эпидемиологическую обстановку». Сюда же 

отнесѐн и тезис о том, что знакомые не совету-

ют делать прививку – с опорой на авторитет 

знакомых врачей. Следует отметить, что это 

самая нагруженная мотивация, и доля нелояль-

но настроенных людей, готовых последователь-

но придерживаться этой мотивации, довольно 

велика – 22% от выборки. Понятно, что не все 

эти люди безусловно соглашаются со всеми 

этими тезисами, однако большинство из них в 

той или иной мере согласны с большинством из 

этих тезисов – у каждого респондента из этой 

группы может быть свой набор предпочтитель-

ных тезисов, но все они из данного списка. Мо-

тивация представителей данных групп внешне 

может показаться неоднородной, однако наличие 

корреляций между этими тезисами означает, что 

совокупность этих тезисов поддерживается или 

отвергается в группах, связанных именно с этой 

мотивацией. Напомним, что в графе даются 

только максимальные коэффициенты корреля-

ции, но все параметры коррелируют между со-

бой. Однако параметры, находящиеся в одной 

группе, коррелируют между собой более значи-

мо, чем с параметрами других групп. 

Конспирологическая мотивация является 

центральным фрагментом графа, и именно с 

ним соприкасаются два остальных фактора, 

причем эта мотивация охватывает самый боль-

шой список тезисов. В центре этой мотивации 

находится тезис (№ 5) о том, что «прививка 

уничтожает наш иммунитет, мы потом обяза-

тельно заболеем» (табл. 3). Его окружает длин-

ный список тезисов о том, что сами респонден-

ты и их знакомые плохо переносят прививки и 

многие из них плохо чувствовали себя после 

этих прививок, а у некоторых случались психи-

ческие расстройства. Недоверие вакцинам у ча-

сти респондентов связано с убеждением, что «ес-

ли бы существовала действительно эффективная 

вакцина, то это был бы один и тот же препарат, 

который бы применялся во всем мире». Часть 

респондентов считают, что «врачи сами не при-

Таблица 1  

Тезисы, соответствующие криминальной мотивации респондентов, %  

№ Тезисы Согласны 
Не  

согласны 

13 Прививаться стоит только для того, чтобы получить QR-код 24 52 

20 Прививку делать не следует, но если требуют, то лучше просто купить QR-код 8 60 

26 Лучше всего купить себе поддельный сертификат и сохранить свое здоровье 9 61 

27 Покупка QR-кода без прививки недопустима, это преступление 54 16 

 
Таблица 2 

Тезисы, соответствующие обыденно-медицинской мотивации респондентов, %  

№ Тезисы Согласны 
Не  

согласны 

1 
Те, кто уже переболел, имеют право отказаться от прививки,  

так как у них уже есть естественный иммунитет 
52 21 

4 
Каждый человек сам имеет право выбирать, будет он вакцинироваться  

от различных болезней или нет. Мое тело – мое дело! 
58 22 

8 
Вакцина облегчает болезнь, но не так сильно снижает риск быть переносчиком, 

то есть не влияет на общую эпидемиологическую обстановку 
37 26 

11 
Нельзя прививаться людям, принимающим сильные лекарственные препараты, 

не понятно, как они будут взаимодействовать с вакциной 
39 16 

12 Мои знакомые врачи отговаривают меня делать прививку 13 58 

21 Нельзя прививать беременных и кормящих грудью 39 12 

25 Ненавижу насилие и принуждение, а всеобщая вакцинация – это и есть насилие! 36 33 
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виваются, так как знают об опасности и беспо-

лезности прививки», а «все наши чиновники 

делают себе прививки только зарубежными 

препаратами».  

Наиболее нагруженных конспирологическим 

смыслом тезисов немного, и они бывают двух 

видов: о том, что вся эта пандемия – мировой 

заговор, или о том, что разговоры о тяжести 

пандемии сильно преувеличены и это лишь 

обычное сезонное заболевание. Тезисы первого 

вида говорят о том, что «коронавирус и привив-

ка от него – это заговор мировых элит против 

остального населения планеты», что «под видом 

прививки на нас испытывают опасные лекар-

ственные препараты» или что «под видом при-

вивки людям вводят чипы, чтобы сделать обще-

ство управляемым». Тезисы второго вида гово-

рят о том, что «прививка не нужна, коронавирус 

хорошо лечится народными методами», что «ко-

вид скоро станет не опаснее обычного гриппа, 

поэтому прививаться нет смысла» и что «чем 

больше людей переболеет, тем быстрее у нас по-

явится коллективный иммунитет, прививка толь-

ко замедлит этот процесс». Наиболее нагружен-

ные конспирологическим смыслом тезисы люди 

отмечают не очень часто, но в любом наборе те-

зисов какой-то из них обязательно присутствует. 

Конспирологическая мотивация является не 

очень распространенной, и в числе наиболее 

последовательных и нелояльных по отношению 

к официальной точке зрения людей охватывает 

10% населения. Гораздо большая доля людей 

(38%) ни в коей мере не придерживаются этой 

мотивации. Таким образом, пропагандистские 

усилия целесообразно было концентрировать в 

области медицинского просвещения, что мы и 

наблюдали в отечественных СМИ в период 

пандемии. 

Внутри каждой мотивации просматриваются 

по четыре группы – лояльные к действиям вла-

сти, спокойные, равнодушные и нелояльные к 

власти (рис. 2). Небольшая часть респондентов 

(примерно 5%) не вошла ни в одну мотивацию в 

связи с тем, что они игнорировали некоторые 

вопросы или их ответы выбивались из логики 

выделенных групп. Нелояльные в одной мотива-

ции чаще придерживаются нелояльной позиции 

и в других мотивациях, хотя в одном случае че-

ловек может быть нелояльным по поводу одной 

мотивации и попадает в число равнодушных или 

даже спокойных в другой. Тем не менее среди 

групп населения есть интегрально лояльные и 

интегрально нелояльные, но структура инте-

гральных групп является более обширной и вы-

ходит за рамки задач данной статьи. 

Криминальные установки по отношению к 

прививкам от ковида связаны только с более-

менее выраженной готовностью к покупке QR-

кода без прививки. Лояльные чаще всех счита-

ют, что покупка QR-кода без прививки недопу-

стима, что это преступление, а нелояльные уве-

рены в том, что прививку делать не следует, но 

Таблица 3 
Тезисы, соответствующие конспирологической мотивации респондентов, %  

№ Тезисы Согласны 
Не  

согласны 

2 Под видом прививки людям вводят чипы, чтобы сделать общество управляемым 4 71 

3 Под видом прививки на нас испытывают опасные лекарственные препараты 8 60 

5 Прививка уничтожает наш иммунитет, мы потом обязательно заболеем 14 48 

6 
Коронавирус и прививка от него – это заговор мировых элит  
против остального населения планеты 

11 59 

7 Ковид скоро станет не опаснее обычного гриппа, поэтому прививаться нет смысла 23 42 

9 
Считаю свой иммунитет слишком слабым,  
чтобы добровольно подсадить себе коронавирус 

15 52 

10 
У меня хороший иммунитет к респираторным заболеваниям,  
а инъекции я переношу плохо 

13 47 

14 Прививка не нужна, коронавирус хорошо лечится народными методами 6 63 

15 
Врачи сами не прививаются, так как знают об опасности  
и бесполезности прививки 

15 43 

16 
Прививка может вызвать сильную аллергическую реакцию,  
вплоть до анафилактического шока 

27 19 

17 
Мои знакомые плохо себя чувствовали после первой или второй прививки,  
поэтому я боюсь прививаться, так как не хочу лежать дома и болеть 

24 49 

18 
Чем больше людей переболеет, тем быстрее у нас появится  
коллективный иммунитет, прививка только замедлит этот процесс 

20 38 

19 Мы все равно умрем каждый в свой час: чему быть, того не миновать 28 44 

22 
Если бы существовала действительно эффективная вакцина,  
то это был бы один и тот же препарат, который бы применялся во всем мире 

30 33 

23 После вакцинации у многих людей начинается психическое расстройство 6 47 

24 Все наши чиновники делают себе прививки только зарубежными препаратами 18 19 
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если власти это требуют, то лучше просто ку-

пить QR-код. Доля людей, считающих, что 

покупать этот код нельзя, – подавляющее 

большинство (60%), но категорически не со-

глашаются с допустимостью покупки QR-кодов 

47%, а в целом соглашаются с тем, что этого 

делать не следует, 13%. Но далеко не все из 

этих шестидесяти процентов считают, что по-

купка QR-кода без прививки недопустима, что 

это преступление. Еще четверть респондентов 

затрудняются с ответом, то есть в той или иной 

мере готовы более-менее снисходительно отне-

стись к варианту покупки этого документа. В 

целом криминальная мотивация не только четко 

обозначена, но и борьба с этими нарушениями 

ведется наиболее четко и последовательно си-

лами органов юстиции и МВД, на что, в частно-

сти, указывают публикации юристов, посвя-

щенные вопросам пандемии. В этих публикаци-

ях отмечается, что зафиксированы тысячи слу-

чаев дачи и получения взятки за незаконное (без 

проведения вакцинации) оформление сертифи-

ката о вакцинации, а также тысячи случаев по-

средничества во взяточничестве [23, с. 478]. 

Мотивация, которую мы назвали обыденно-

медицинской, связана с наличием расхожих 

мифов и стереотипов, связанных с медициной и 

охраной здоровья. Эта мотивация просматрива-

ется в представлениях о том, что переболевшие 

ковидом имеют право отказаться от прививки, 

что вакцина облегчает болезнь, но не снижает 

риска быть переносчиком заболевания, что 

нельзя прививаться людям, принимающим 

сильные лекарственные препараты, что привив-

ка может вызвать аллергическую реакцию, что 

врачи сами часто не прививаются и не советуют 

другим делать прививки. Характерно, что нело-

яльность, связанная с обыденно-медицинской 

мотивацией, является наиболее распространен-

ной и представляет наибольшую опасность, от-

части в связи с тем, что здесь недостаточно тра-

диционных методов медицинского просвеще-

ния или публичных выступлений эпидемиоло-

гов. Проблема состоит в том, что люди, под-

верженные нелояльным установкам по этой мо-

тивации, чаще всего не особо верят ни врачам, 

ни журналистам и охотно откликаются на вся-

кого рода слухи и стереотипы. 

Третья мотивация, представляющая особен-

но большой интерес, связана с конспирологиче-

скими мифами по поводу распространения пан-

демии ковид-19. Этому вопросу большое вни-

мание уделяют СМИ, в первую очередь сете-

вые, потому что параллельно с распространени-

ем пандемии ковид-19 в информационном про-

странстве распространялся эмоциональный 

психоз, вследствие панических призывов, вбра-

сываемых в социальные сети и мессенджеры 

[19, с. 98]. В период обострения пандемии в Ин-

тернете оказывалось большое число ложных 

сообщений о том, что коронавирус выдуман, 

что крупные города скоро закроют на полный 

карантин, что в продуктовых магазинах пустые 

полки, что власть скрывает от нас масштабы 

бедствия и умерших гораздо больше, чем сооб-

щается, что умерших тайно сжигают, что с вер-

толѐта распыляют лекарство от коронавируса, 

что от коронавируса лечит водка, что вакцину 

испытывают на заключѐнных и много других     

[19, с. 98]. Конспирологическая мотивация име-

ет выраженные социально-политические по-

следствия: отказ от прививки из-за опасения 

быть чипированным и утратить котроль над 

собой обостряет уже существующие социально-

экономические и политические разногласия, 

негативно влияет на экономическую и полити-

ческую ситуацию [24, с. 61]. Кроме этого, анти-

ваксеры ссылаются на неэффективность вакци-

ны, побочные эффекты от вакцинации, вплоть 

до заболевания COVID-19. Такая позиция мо-

жет быть вызвана отсутствием знаний, дезин-

формацией, ложными религиозными убеждени-

ями [8, с. 9]. 

Следует отметить, что с мнением о том, что 

под видом прививки людям вводят чипы, чтобы 

сделать общество управляемым, респонденты 

соглашаются очень редко и чаще отвергают 

этот тезис (не согласны 71%, в том числе скорее 

не согласны 13%, категорически не согласны 

58%). Не соглашаются с этим тезисом 81% ло-
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Рис. 2. Основные мотивации отношения к проблеме прививок от ковид-19, % 
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яльных и 64% нелояльных. При этом нелояль-

ные чаще всех соглашаются с тем, что под ви-

дом прививки на нас испытывают опасные ле-

карственные препараты (29% против 8% лояль-

ных). С тем, что коронавирус и прививка от не-

го – это заговор мировых элит против остально-

го населения планеты, согласны 7% лояльных и 

34% нелояльных (именно они говорят о загово-

ре мировых элит). Значительно чаще других 

нелояльные соглашаются с тем, что их знако-

мые плохо себя чувствовали после прививки, 

что каждый человек сам имеет право выбирать, 

будет он вакцинироваться от различных болез-

ней или нет. В массовом сознании наблюдается 

широкое разнообразие взглядов и установок, 

причем лояльность к действиям власти не все-

гда означает безусловную поддержку ее дей-

ствий. Так, мнение о том, что если бы суще-

ствовала действительно эффективная вакцина, 

то это был бы один и тот же препарат, который 

бы применялся во всем мире, разделяют 29% 

лояльных и 46% нелояльных. Правда, лояльные 

чаще всех не соглашаются с этим тезисом, но 

доля соглашающихся достаточно представи-

тельна. Таким образом, лояльность – это не без-

условная поддержка официальной точки зрения, 

а сравнительно более рациональный подход к 

проблеме, причем и среди лояльных распро-

странены самые различные мифы и стереотипы, 

но в их сознании эти мифы не доминируют. Со-

глашаясь с высказываниями, связанными с од-

ним мифом, они отторгают большинство дру-

гих, и в их коллективном сознании присутству-

ет если не более рациональный, то, по крайней 

мере, более сдержанный подход к проблеме. 

Хотя определенные сомнения по самым разным 

вопросам остаются и у них. 

Представители разных групп по-разному вы-

страивают иерархию своего отношения к при-

веденным в анкете высказываниям. Респонден-

ты на первое место ставят тезис «покупка QR-

кода без прививки недопустима, это преступле-

ние». С ним соглашается 71% лояльных (со-

вершенно согласны 48%). Спокойные ставят 

этот тезис на третье место (согласны 49%), рав-

нодушные – на пятое (согласны 49%), нелояль-

ные – на седьмое (согласны 38%). Это един-

ственный тезис, имеющий столь высокий уро-

вень согласия лояльных (остальные тезисы 

предназначены для выявления нелояльных): все 

высказывания в целом имеют отрицательную 

коннотацию, и нелояльные реже всех соглаша-

ются с каждым из них. Поэтому с остальными 

тезисами лояльные соглашаются заметно реже 

всех. Тем не менее, они немного чаще согласны, 

чем не согласны, что люди сами имеют право 

выбирать, будут ли они вакцинироваться, что 

переболевшие имеют права отказаться от при-

вивки, что вакцина облегчает болезнь, но не 

влияет на общую эпидемиологическую обста-

новку, что нельзя прививать беременных и кор-

мящих грудью, что нельзя прививаться людям, 

принимающим сильные лекарственные препа-

раты. 

Нелояльные чаще всех соглашаются со все-

ми тезисами, кроме двух: во-первых, с тем, что 

вакцина облегчает болезнь, но не снижает риска 

быть переносчиком и не влияет на общую эпи-

демиологическую обстановку и, во-вторых, что 

покупка QR-кода без прививки недопустима. 

Чаще других они соглашаются и реже других 

отвергают самые непопулярные тезисы: 

 коронавирус и прививка от него – это заго-

вор мировых элит (согласны 34%); 

 под видом прививки на нас испытывают 

опасные лекарственные препараты (согласны 

29%);  

 лучше всего купить себе поддельный серти-

фикат и сохранить свое здоровье (согласны 21%); 

 прививку делать не следует, но если тре-

буют, то лучше просто купить QR-код (соглас-

ны 19%); 

 прививка не нужна, коронавирус хорошо 

лечится народными методами (согласны 19%). 
В среднем они в общем-то не соглашаются с 

этими тезисами, но уровень согласия с ними в 
данной группе самый высокий; среди лояльных 
уровень согласия с этими тезисами в 3–4 раза 
меньше. С самым непопулярным тезисом о том, 
что под видом прививки людям вводят чипы, 
чтобы сделать общество управляемым, согласи-
лись 7% нелояльных и лишь 3% лояльных, при-
чем не согласились с этим тезисом 64% нело-
яльных и 84% лояльных. 

Позиция нелояльных характеризуется замет-

но более высоким уровнем согласия, во-первых, 

с тезисами, характеризующими опасность или 

неэффективность прививки: те, кто уже перебо-

лел, имеют право отказаться от прививки, так 

как у них уже есть естественный иммунитет; 

нельзя прививать беременных и кормящих гру-

дью; нельзя прививаться людям, принимающим 

сильные лекарственные препараты, не понятно, 

как они будут взаимодействовать с вакциной; 

прививка может вызвать сильную аллергиче-

скую реакцию, вплоть до анафилактического 

шока; после вакцинации у многих людей начи-

нается психическое расстройство; вакцина об-

легчает болезнь, но не снижает риск быть пере-

носчиком и не влияет на общую эпидемиологи-

ческую обстановку; знакомые плохо себя чув-

ствовали после прививки, поэтому люди боятся 
прививаться. Во-вторых, они сомневаются в 

необходимости вакцинирования: врачи сами не 
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прививаются, так как знают об опасности и бес-

полезности прививки; если бы существовала 

действительно эффективная вакцина, то это был 

бы один и тот же препарат, который бы приме-

нялся во всем мире; ковид скоро станет не 

опаснее обычного гриппа, поэтому прививаться 

нет смысла. В-третьих, сомнения нелояльных 

связаны с ограничениями свободы под видом 

пандемии или с наличием социального неравен-

ства в прививочной кампании: каждый человек 

сам имеет право выбирать, будет он вакциниро-

ваться от различных болезней или нет; ненави-

жу насилие и принуждение, а всеобщая вакци-

нация – это и есть насилие; все наши чиновники 

делают себе прививки только зарубежными 

препаратами; знакомые врачи отговаривают 

делать прививку. 

Спокойные и равнодушные занимают про-

межуточное положение между лояльными и 

нелояльными; спокойные ближе к лояльным, а 

равнодушные – к нелояльным. Однако предста-

вители этих групп имеют некоторые черты, 

подчеркивающие их специфичность. Спокой-

ные в целом реже других соглашаются и чаще 

не соглашаются с большинством тезисов, и в 

своих позитивных воззрениях они явно уступа-

ют лояльным. Более того, в оценке ряда тезисов 

они ближе к нелояльным, чем равнодушные, и 

эти тезисы чаще всего связаны с недоверием к 

вакцинам. Так, они чаще других (за исключени-

ем нелояльных) склонны соглашаться с тем, что 

переболевшие имеют право отказаться от при-

вивки, что у них хороший иммунитет к респи-

раторным заболеваниям, что считают свой им-

мунитет слишком слабым, чтобы добровольно 

подсадить себе коронавирус, что действительно 

эффективная вакцина должна быть универсаль-

ной для всех стран, что коллективный иммуни-

тет появится только тогда, когда переболеет 

значительная часть населения. Чаще всех, и да-

же чаще нелояльных, они соглашаются с тем, 

что вакцина облегчает болезнь, но не снижает 

риска быть переносчиком, то есть не влияет на 

общую эпидемиологическую обстановку. Таким 

образом, спокойные отличаются от лояльных 

несколько более высоким уровнем согласия с 

негативными тезисами, и, кроме того, в их 

установках просматривается некоторая озабо-

ченность, связанная с опасением заболеть и 

определенной неясностью по поводу возмож-

ных рисков в течении пандемии. 

Равнодушные тоже как бы озабочены опасе-

ниями по поводу своего здоровья, но это не свя-

зано с опасностью ковида: они чаще всех со-

глашаются с тезисом, что каждый человек сам 

имеет право выбирать, будет ли он вакциниро-

ваться от различных болезней. Но прежде всего 

они являются выраженными противниками ис-

пользования QR-кода. Они реже всех (и даже 

реже нелояльных) соглашаются с тем, что по-

купка QR-кода без прививки недопустима, это 

преступление, и чаще других они соглашаются 

с тем, что прививаться стоит только для того, 

чтобы получить QR-код. Как и нелояльные, они 

уверены в том, что прививку делать не следует, 

но если требуют, то лучше просто купить QR-

код или привиться только для того, чтобы по-

лучить QR-код. Квинтэссенцией их воззрений 

является уверенность в том, что лучше купить 

себе поддельный сертификат и тем сохранить 

свое здоровье. Несколько пониженная нелояль-

ность равнодушных в других тезисах связана с 

тем, что представители этой группы чаще дру-

гих сомневаются в ответах и выбирают вариант 

«затрудняюсь ответить». Особенно часто они 

выбирают такой вариант ответа при оценке бо-

лее сложных по смыслу тезисов. Например, по-

ниженный уровень согласия и повышенный 

уровень затруднений вызывают у них тезисы, 

связанные с проблемами иммунитета.  

Нелояльность воззрений различных групп 

населения связана, прежде всего, с тем, что «в 

условиях продолжающейся пандемии протест-

но-ориентированные сетевые лидеры обще-

ственного мнения будут продолжать использо-

вать дискурс «неоправданности ограничитель-

ных мер» как триггер роста оппозиционных 

установок россиян, вовлеченных в антиприви-

вочные информационные потоки» [25, с. 15]. 

Поэтому лояльность чаще связана с высказыва-

нием необходимости ужесточения надзора за 

соблюдением правил санитарной безопасности 

и политики санитарных ограничений и введения 

мер обязательной вакцинации. Можно отме-

тить, что лояльные немного чаще – это люди с 

высшим образованием, однако и среди нело-

яльных доля образованных людей тоже повы-

шена. Лояльные чаще живут в крупных горо-

дах, и чаще это люди, проживающие в старых, 

но добротных домах, а нелояльные – в элитном 

жилье. Корреляция с доходами и качеством 

жизни небольшая, но в целом скорее обратная. 

  

Выводы 

 
 Результаты опроса позволили выявить раз-

меры и характеристики групп сторонников и 

противников вакцинации (см. рис. 2), опреде-

лить три типа мотивации, лежащих в основе 

отказа от вакцинации, установить, что внутри 

каждой мотивации просматриваются по четыре 

группы – лояльные к требованиям государ-

ственной политики по борьбе с пандемией ко-

вид-19, спокойные, равнодушные и нелояльные. 
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Нелояльность воззрений различных групп насе-

ления базируется на идее о неоправданности 

ограничительных мер, используемой как триг-

гер роста оппозиционных установок россиян. 

Лояльность, наоборот, связана с поддержкой 

ужесточения надзора за соблюдением правил 

санитарной безопасности и введения мер обяза-

тельной вакцинации. Исследование подтверди-

ло отсутствие выраженной связи уровня лояль-

ности к профилактическим мерам борьбы с ко-

видом с социально-демографическими характе-

ристиками респондентов. 
 

Примечания 

 
1. Статья подготовлена в рамках выполнения 

научно-исследовательской работы НГЛУ им. Н.А. Доб-
ролюбова. 
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Based on the questionnaire survey «Social situation in the COVID-19 space» conducted by the authors in December 

2021 – February 2022, and multivariate statistical analysis of the data obtained, the characteristics and size of groups of 

vaccination supporters and opponents were revealed, and three types of motivation underlying the refusal to vaccinate 

were identified: ordinary-medical (based on myths and stereotypes related to medicine and health care – those who have 

had a covid do not need vaccination, vaccination causes a strong allergic reaction, etc.), conspiratorial (exists due to 

panic attacks, etc.), conspiracy (exists due to panic attacks, etc.). etc.), conspiracy motivation (exists due to panic calls 

thrown into social networks – the coronavirus is made up, large cities will soon be closed for full quarantine, the dead 

are secretly burned, etc.) and criminal motivation (related to the purchase of a QR code). Within each motivation four 

groups were revealed – loyal to the requirements of the state policy to fight the pandemic COVID-19, calm, indifferent 

and disloyal. The disloyalty of the views of different groups of the population is based on the idea that restrictive 

measures are unjustified, used as a trigger for the growth of opposition attitudes of Russians. Loyalty, on the contrary, is 

associated with support for stricter supervision of compliance with sanitary safety rules and the introduction of compul-

sory vaccination measures. The study confirmed the absence of a pronounced link between the level of loyalty to pre-

ventive measures against covidae and the socio-demographic characteristics of respondents. 

 

Keywords: pandemic, COVID-19, vaccination, QR code, emotional contagion, conspiracy, anti-vaccination senti-

ment, groups loyal and disloyal to public policy requirements to combat the COVID-19 pandemic. 

 

 


