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Аннотация. В статье представлены результаты исследования принимаемых мер и методов государ-
ственной социальной политики по сдерживанию пандемии COVID-19 в 2020–2022 годах. Обсуждаются 
вопросы распространенности заболевания COVID-19 в мире, Российской Федерации и, в частности, в 
Тюменской области, методы и инструменты профилактики распространения вируса, а также показатели 
заболеваемости и смертности вследствие COVID-19. Рассматривается роль культуры в поведении взрос-
лого населения, направленном на защиту от вируса COVID-19, и в мотивации использования мер профи-
лактики. Приведены результаты анализа формализованного опроса взрослого населения старше 18 лет 
(n = 384 чел., полевой этап исследования — апрель 2022 года). Для изучения элементов социокультурной 
саморегуляции в поведении, направленном на сохранение здоровья в условиях пандемии, культура ре-
спондентов рассмотрена с позиции классификации М. Гельфанд, выделяющей жесткую и свободную 
типы культур, которые отображают усвоение групповых (классовых) социальных норм. Показана связь 
типов культуры с возрастом респондентов, мотивацией профилактики и выбором здоровьесберегающего 
поведения. Культура отмечена как источник усиления профилактической работы со стороны государствен-
ных институций, учитывая, что формирование более жесткой культуры, ориентирующей внимание на со-
циальные нормы, желание избегать ошибок, самоконтроль, характеризуется более предсказуемым образом 
действий, что актуально в ситуации высокого риска для здоровья и жизни при вирусной пандемии.  
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Abstract. The article presents the results of the study of measures and methods of the state social policy, which 
have been taken to contain the COVID-19 pandemic in 2020-2022. Issues of COVID-19 disease prevalence in 
the world, in the Russian Federation and, in particular, in Tyumen region, methods and tools for preventing the 
spread of the virus, as well as morbidity and mortality rates due to COVID-19 are discussed. The article consid-
ers the role of culture in adult behavior, aimed at protection against COVID-19, and in motivation of use of pre-
ventive measures. The results of the analysis of the formalized survey of the adult population over 18 years of 
age (n = 384 persons, the field phase of the study is April 2022) are given. To study the elements of sociocultural 
self-regulation in behavior, aimed at maintaining health during of a pandemic, the culture of respondents is con-
sidered from the point of view of the M. Gelfand's classification, highlighting rigid and free types of cultures that 
reflect the assimilation of group cultures (class) social norms. The article draws our attention to the relationship 
of the types of culture with the age of respondents, the motivation of prevention, and the choice of healthy saving 
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behavior. Culture has been shown as a source of strengthening preventive work on the part of state institutions, 
taking into account that the formation of a tougher culture, focusing on social norms, the desire to avoid mis-
takes, self-monitoring, characterized by a more predictable way of action, which is relevant in a society of high 
risk to health in a viral pandemic.  
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Введение 
 

Проблема сохранения здоровья населения не теряет своей актуальности на любом этапе 
развития общества, особенно усиливаясь в периоды эпидемий и стимулируемых ими 
экономических и социальных кризисов. Исторически социальная сфера как объект гос-
ударственной политики приобретает наибольшую значимость в условиях пандемий, а 
задачи сохранения здоровья населения выходят на первый план.  

Трактование термина «здоровье» дискуссионно, так, например, Всемирная орга-
низация здравоохранения (ВОЗ) декларирует, что «здоровье является состоянием пол-
ного физического, душевного и социального благополучия, а не только отсутствием 
болезней и физических дефектов. Обладание наивысшим достижимым уровнем здоро-
вья является одним из основных прав всякого человека без различия  
расы, религии, политических убеждений, экономического или социального положе-
ния…» [1]. ВОЗ подчеркивает наивысшую ценность здоровья и социальную задачу его 
сохранения на государственном уровне. В Российской Федерации значение термина 
«здоровье» приводится в Федеральном законе «Об основах охраны здоровья граждан в 
Российской Федерации» от 21.11.2011 № 323-ФЗ (в ред. от 22.10.2014), который опре-
деляет здоровье как «состояние физического, психического и социального благополу-
чия человека, при котором отсутствуют заболевания, а также расстройства функций 
органов и систем организма» [2]. При этом в Законе не представлено трактование тер-
мина «социальное благополучие», которое встречается только в Распоряжении Прави-
тельства РФ от 17.11.2008 № 1662-р (ред. от 28.09.2018) «О Концепции долгосрочного 
социально-экономического развития Российской Федерации на период до 2020 года», 
поясняющем, что социальное благополучие — это «общество, основанное на доверии и 
ответственности, включая доверие населения к государственным и частным экономи-
ческим институтам…», это снижение социальной поляризации, обеспечение равных 
возможностей для социальной мобильности талантливых представителей всех  
слоев общества, реализации социальной политики по поддержке уязвимых слоев насе-
ления [3]. Таким образом, законодательство РФ подчеркивает необходимость государ-
ственного регулирования общественной жизни для сохранения здоровья населения.  

Государственная политика сохранения здоровья и культура общества тесно свя-
заны через ценностно-нормативную регуляцию социального поведения, выражающую-
ся в том числе через наблюдаемые паттерны поведения. Как отмечают А. Кребер и  
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К. Клакхон, культура состоит из прямых и косвенных паттернов поведения и паттернов 
для поведения, приобретенных и передаваемых посредством символов, представляю-
щих собой отличительные достижения социальных групп, включая их воплощения в 
артефактах; ядро культуры представляет собой традиционные (исторически созданные 
и отобранные) идеи и особенно относящиеся к этим идеям ценности; культурные си-
стемы, с одной стороны, могут рассматриваться как продукт произведенного действия, с 
другой — как обусловливающие элементы будущего действия [4]. По мнению А. Кребе-
ра и К. Клакхона, социальные нормы задают стандарты поведения человека, а идеологии 
поддерживают и социально одобряют нужные формы поведения [4]. 

Исследование особенностей социального поведения в связи с культурой пред-
ставлено в работах М. Гельфанд, которая выделила жесткий и свободный типы культур 
в качестве интегральных показателей, отражающих ценности общества, усвоение клас-
совых и групповых социальных норм, а также условия их формирования [5]. По ее 
оценке, представителям «жесткой культуры» свойственны такие качества, как самокон-
троль, соблюдение общественного порядка, сознательность, организованность, стара-
тельность и надежность, они более строги, ценят стабильность, самодисциплину и по-
рядок, но им более свойственны узость мышления, традиционность, культурная инерт-
ность, отмечается негатив к социальным меньшинствам (по разным признакам), низкая 
мобильность. В то же время «свободная культура» развивает толерантность, креатив-
ность, адаптивность, самоактуализацию, меньшее внимание к порядку,  
к социальным нормам. 

Используя разработанную М. Гельфанд типологию культуры, рассмотрим на 
эмпирическом уровне связь типов культуры с социальными практиками сохранения 
здоровья, понимаемыми в дискурсе повседневности как «совокупность конкретных 
опривыченных (рутинных) повторяющихся действий индивидов, групп, общностей, 
организаций в реальном времени и пространстве, обеспечивающая устойчивое функци-
онирование социальных институтов» [6]. Соглашаясь с концепцией П. Бурдье  
о детерминированности и взаимообусловленности социальных практик и социальной 
среды [7], под социальными практиками сохранения здоровья будем понимать формы 
деятельности индивида, формируемые в контексте повседневной жизнедеятельности 
социальной группы, выполняемые привычно и направленные на сохранение здоровья.  

Началом пандемии COVID-19 принято считать 31.12.2019, когда в ВОЗ был за-
регистрирован первый случай заболевания пневмонией неизвестной формы возбудите-
ля в г. Ухань Китайской Народной Республики. Болезнь распространялась стремитель-
но, и уже 11.03.2020 эпидемия COVID-19 была названа пандемией (в 114 странах было 
зарегистрировано 118 000 случаев заражения) [8]. Для предотвращения массового за-
ражения вирусом COVID-19 правительствами стран были предприняты чрезвычайные 
меры по ограничению передвижения населения и социальных контактов. Были прове-
дены мобилизация национальных систем здравоохранения и ускоренная разработка мер 
государственного реагирования в сложившейся ситуации, вызывавшей не только социаль-
ный, но и экономический кризис. Широта влияния пандемии COVID-19 на социальную 
сферу и социальные практики здоровьесбережения обусловили исследовательский интерес 
к роли культуры и государственной политике сохранения здоровья в условиях COVID-19. 
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Материалы и методы 
 

Для исследования культуры, влияния принимаемых государственных мер сдерживания 
пандемии и социальных практик здоровьесбережения в условиях COVID-19 был прове-
ден формализованный опрос (онлайн-анкетирование) взрослого населения старше  
18 лет (n = 384 чел.). Полевой этап исследования — апрель 2022 года (статистическая 
погрешность составляет + 5,0 %, доверительный уровень — 95 %). Параллельно прово-
дился анализ статистических данных различных организаций по распространенности 
COVID-2019 и мер государственного регулирования по сдерживанию пандемии.  

В статье представлен фрагмент результатов мониторинга социальных практик 
здоровьесбережения, проводимого на протяжении периода распространения коронави-
русной инфекции на территории Тюменской области в 2020–2022 гг. 

 
Результаты и обсуждение 
 

Развитие пандемии COVID-19 сразу началось стремительно. В апреле 2020 года  
эпицентром заболевания являлся Европейский регион, где было зарегистрировано  
более 40 % от общего числа мировых подтвержденных случаев и более 60 % от общего 
числа смертей вследствие COVID-19. Через полгода, в начале октября 2020 года,  
в мире уже было зарегистрировано 37 423 660 подтвержденных случаев COVID-19, вклю-
чая 1 074 817 случаев смерти. В конце ноября 2020 года лидерство по числу еженедельного 
прироста числа заболевших (сохранявшееся до февраля 2021 года) перешло к Америке [9]. 

Во всем мире по состоянию на 6 мая 2022 года было зарегистрировано  
513 955 910 подтвержденных случаев заболевания COVID-19, в том числе 6 249 700 
случаев смерти, согласно данным ВОЗ [9]. Статистика подтвержденных случаев зара-
жения представлена на рисунке 1.  

 

 
 

Рис. 1. Динамика еженедельного прироста подтвержденных случаев заболеваний  
COVID-19 в мире в разрезе регионов с 30.12.2019  по 25.04.2022, чел. [9] 
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Отметим волнообразную динамику числа заражений COVID-19, так, в 2020 году 
рост волн пришелся на апрель, июль, ноябрь и резкий всплеск на новогодние праздни-
ки. В 2021 году отмечался спад числа заражений в феврале и стремительный рост в 
марте с пиком в конце апреля, затем резкий спад в мае и рост в июне с сохранением 
высоких показателей заболеваемости на протяжении лета, вероятно, вызванных путе-
шествиями отпускников, уставших от мер социальной изоляции полутора лет панде-
мии. Высокие показатели заболеваемости осени 2021 года сменились пиковыми, массо-
выми заражениями высокопатогенного штамма «Омикрон», сохраняющего высокую 
активность до весны 2022 года. В апреле 2022 года начался спад числа заражений и со-
кращение пандемии.  

Наблюдающийся весной 2022 года спад числа заболеваний высокопатогенным, 
но менее «агрессивным» новым штаммом «Омикрон» подтверждает снижение числа 
летальных исходов вследствие COVID-19 (рис. 2) [9]. Так, пики смертности наблюда-
лись в конце апреля, конце июля — начале августа, декабре 2020 года, самый пик при-
шелся на празднование Нового года — 2021 г. Пики смертности следующих волн 
COVID-19 — апрель, август 2021 года и февраль 2022 года.  

 

 
 

Рис. 2. Динамика еженедельного прироста подтвержденных летальных исходов  
вследствие заболеваний COVID-19 в мире в разрезе регионов  

с 30.12.2019 по 25.04.2022, чел. [9] 
 
Рассматривая распределение по полу и возрастным группам числа заболевших 

COVID-19 на протяжении пандемии, отметим, что по полу значительной разницы не 
наблюдается. Наибольшее число заболевших в мире преобладает в возрастной группе 
20–59 лет, а доминирование летальных исходов отмечено среди населения старше  
80 лет (рис. 3) [10]. 
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Рис. 3. Распределение по полу и возрастным группам числа заболеваний и 
летальных исходов вследствие COVID-19 в мире с 30.12.2019 по 02.05.2022, чел. [10] 

В Российской Федерации на протяжении 2020 и 2021 годов наблюдался ста-
бильный прирост числа заболевших и умерших вследствие COVID-19 (рис. 4) [9]. 
Наибольший прирост числа зарегистрированных заболевших отмечен в ноябре–декабре 
2020 года, июле, ноябре 2021 г. Стремительный скачок заболевания COVID-19 штам-
мом «Омикрон» отмечен в январе–феврале 2022 г. График летальных исходов демон-
стрирует высокие показатели с ноября 2020 года, кратковременно снижавшиеся в мар-
те–июне 2021 г., стабильно высокие с июля 2021 г. Пиковые показатели отмечены в но-
ябре 2021 г., стремительно сократившиеся к апрелю 2022 года. Всего за период с 
30.12.2019 по 25.05.2022 в Российской Федерации было зарегистрировано 
18 216 719 подтвержденных случаев заболевания COVID-19 с 376 696 летальными ис-
ходами [9]. В конце марта 2022 года наблюдается спад заболеваемости и смертности от 
COVID-19, что дает надежду на завершение пандемии. 

Рис. 4. Динамика числа подтверждения случаев заболеваний COVID-19 и летальных 
исходов в Российской Федерации с 30.12.2019 по 25.05.2022, чел. [9] 
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С началом пандемии национальными службами здравоохранения стран мира бы-
ли приняты множественные ограничительные меры, направленные на предотвращение 
распространения вируса по странам и континентам, а население впервые столкнулось с 
вынужденным значительным ограничением передвижения и социальных контактов.  

Самыми распространенными мерами сдерживания пандемии, устанавливаемыми 
государственными службами, стали следующие: 

• отмена/сокращение авиаперелетов между странами и регионами; 
• ограничение разрешений въезда в страны, запрет туризма; 
• перевод обучающихся профессиональных учебных заведений на дистанци-

онную форму; 
• внеочередные каникулы школьникам и перевод на дистанционную форму 

обучения; 
• требование работодателям к переводу части персонала на дистанционную 

форму работы; 
• ограничение отдельным возрастным группам на посещение общественных мест; 
• запрет массовых мероприятий; 
• ограничение часов работы предприятий общественного питания;  
• ограничение социальных контактов до указания конкретного числа чело-

век, встречающихся в одном помещении; 
• введение QR-кодов для посещения общественных мест и перемещения 

между городами, регионами, странами; 
• требование ношения средств индивидуальной защиты (СИЗ) — масок, ре-

спираторов, закрывающих нос и рот; 
• требование повсеместного использования дезинфицирующих средств; 
• требование обязательной вакцинации от COVID-19 для отдельных воз-

растных и профессиональных групп населения; 
• рекомендации населению по вакцинации от COVID-19. 
В Российской Федерации был создан Координационный совет при Правитель-

стве РФ по борьбе с распространением новой коронавирусной инфекции, а также в го-
родах и регионах — местные штабы, был открыт официальный сайт 
www.стопкоронавирус.рф [11; 12]. Для населения рекомендации размещались в том 
числе на сайтах Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и 
благополучия человека и Министерства здравоохранения РФ, новости освещались 
средствами центрального и местного телевидения, радио, интернет-ресурсами. Основ-
ными рекомендациями были следующие: требование регулярного мытья рук с мылом 
или использование дезинфицирующего средства; соблюдение социальной дистанции; 
использование СИЗ; необходимость обращения за квалифицированной медицинской 
помощью при появлении симптомов COVID-19 [13–15].  

Для оценки эффективности принимаемых государственными службами мер сдержи-
вания распространения пандемии ВОЗ был разработан индекс «серьезности мер» PHSM.  

Интегральный индекс PHSM включает 6 показателей: требование ношения мас-
ки (СИЗ), закрытие школ и/или перевод на дистанционное обучение, закрытие и/или 
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перевод на дистанционную работу предприятий, ограничение публичных и частных 
мероприятий/собраний, ограничение передвижения в общественном транспорте и тре-
бование оставаться дома, ограничение международных поездок (ограничение на въезд, 
карантин и тестирование).  

В Российской Федерации меры общественного сдерживания пандемии начали 
использовать в феврале 2020 года. Отметим, что региональные органы самоуправления 
имели полномочия самостоятельно регулировать строгость мер профилактики, усили-
вать или ослаблять их исходя из эпидемиологической обстановки в регионе/городе.  
На протяжении пандемии регионы демонстрировали различную интенсивность заболе-
вания, при этом, например на 09.05.2022, ни один регион не достиг полного соответ-
ствия критерию «региона, свободного от COVID-19», измеряемому по показателям: 
«заболеваемость не более 30 случаев на 100 тыс. населения, охват тестированием не 
менее 300 на 100 тыс. населения, уровень коллективного иммунитета не менее 80 %, 
занятость коек с ИВЛ меньше 0,1, загруженность коечного фонда пациентами с 
COVID-19 не более 30 % от норматива» [16]. 

Первой значимой для населения мерой ограничения социального контакта стал 
Указ Президента РФ от 25.03.2020 № 206 «Об объявлении в Российской Федерации не-
рабочих дней», который установил по всей стране нерабочие дни с 30.03.2020 по 
03.03.2020 [17]. В целом по Российской Федерации за время пандемии наибольшие 
ограничения были предприняты в мае–июне 2020 г., январе, апреле–июне, августе, ок-
тябре–декабре 2021 г., январе–феврале 2022 г., что обусловлено ростом заболеваемости 
и смертности (рис. 5).  

 

 
 
Рис. 5. Динамика индекса PHSM «серьезности мер» профилактики COVID-19  

в связи с заболеваемостью и смертностью в 2020–2022 гг. в Российской Федерации [9] 

57 
 



Vol. 15, No. 3, 2022  Proceedings from Higher Educational Institutions. Sociology. Economics. Politics 
 

В Тюменской области (по состоянию на 10.05.2022) за период пандемии было 
зарегистрировано 191 140 заразившихся и 4 307 умерших по причинам, связанным с 
COVID-19. Пиковым периодом числа подтверждения случаев заболевания COVID-19 
был февраль 2022 года, а пики смертности пришлись на июль, август–сентябрь, ноябрь 
2021 года, вероятно, связанные с летним отпускным сезоном и началом очного обуче-
ния в школах и профессиональных учебных заведениях региона. Полную вакцинацию 
прошли 1 090 298 человек, коллективный иммунитет оценивается в 45,9 % [18].  

Рассматривая показатели заболеваемости и принимаемые меры для защиты 
населения, важно отметить особенность социальной регуляции в механизме формиро-
вания общественной реакции на государственные мероприятия по сдерживанию пан-
демии — поведении индивидов и социальных групп. Институциональная регуляция по-
ведения индивидов и социальных групп в условиях повседневной жизнедеятельности 
сталкивается с факторами саморегуляции, зачастую проявляемыми и наблюдаемыми 
как противодействие групп населения или нежелание следовать социальным нормам, 
устанавливаемым институтами государственной власти. Социокультурная саморегуля-
ция процессов жизнедеятельности индивида основана на детерминированности, взаим-
ном влиянии и обусловленности множества факторов референтных социальных групп, 
а также глубинных, неосознаваемых индивидом условий влияния социума, в который 
погружен индивид, воспроизводя и транслируя паттерны и модели поведения, интерио-
ризированные им с детского возраста и трансформируемые на протяжении жизни. 
Культура как элемент ценностно-нормативной системы регуляции социального пове-
дения имеет высокую значимость в формировании моделей поведения, направленного 
на сохранение здоровья. Исследованию механизма социокультурной регуляции жизне-
деятельности посвящены труды Ю. А. Зубок, В. И. Чупрова и др., в которых раскрыва-
ется высокая значимость влияния культуры, архетипов, габитусов, ценностных ориен-
таций на поведение социальных групп и индивидов [19–21]. Для оценки роли культуры 
в институциональной регуляции поведения социальных групп в процессе сохранения 
здоровья населения в условиях пандемии COVID-19 было проведено социологическое 
исследование особенностей поведения взрослого населения Тюменской области в 2021 
и 2022 годах. Для дифференцирования отношения к типам культуры была использована 
классификация М. Гельфанд, выделяющая жесткую и свободную типы культур, кото-
рые отображают усвоение групповых (классовых) социальных норм (рис. 6) [5].  
Под здоровьесберегающим (профилактическим) поведением в исследовании понимает-
ся поведение индивида или социальной группы, направленное на сохранение здоровья, 
предотвращение возникновения рисков его ухудшения и использование средств и ме-
тодов улучшения состояния здоровья. Для институтов государственного управления 
при реализации социальной политики сохранение здоровья населения, прежде всего, 
имеет значимость как производная для роста продолжительности жизни населения и 
сохранения трудоспособности, а также роста численности населения. 

В диспозиционной теории В. А. Ядова доказано, что в основе саморегуляции со-
циального поведения лежит иерархическая система диспозиции личности, представля-
ющая собой совокупность и результат накопленного опыта, отражающего рутинные, 
«опривыченные» способы удовлетворения индивидом потребностей в условиях теку-
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щей жизнедеятельности [22]. Высшие диспозиции личности представляются продуктом 
социума, определяя смысложизненные ценности и направленность поведения конгру-
энтно социальному окружению. В формировании высших диспозиций культура имеет 
ключевое значение. Диспозиции низших уровней — ситуативные социальные установ-
ки — обеспечивают адаптивность индивида в условиях социальных изменений.  

 

 
 

Рис. 6. Институциональная и социокультурная саморегуляция поведения, 
направленного на сохранение здоровья 

 
Рассматривая результаты социологического исследования поведения взрослого 

населения в условиях пандемии COVID-19, отметим, что респонденты распределились 
по типам культуры следующим образом: жесткая — 50 % опрошенных; более жесткая, 
чем свободная — 28 %; смешанная — 15 %; более свободная, чем жесткая — 6 %; сво-
бодная — 1 %. 

Результаты исследования согласуются с результатами М. Гельфанд, относящими 
Россию к группе стран с жесткой культурой [23]. Отметим, что между типами культур 
и возрастом респондентов наблюдается достоверная связь (p = 0,000). В группе моло-
дых людей 18–24 лет представители жесткой, средне-жесткой, смешанной и более сво-
бодной, чем жесткой культур представлены равномерно. При этом в более  
старших возрастных группах значительно доминируют представители жесткой культу-
ры (рис. 7). 

В результате пандемии 16 % респондентов переболели COVID-19 несколько раз, 
40 % болели один раз, что было подтверждено лабораторно. При этом 9 % отмечают, 
что, по их мнению, перенесли COVID-19 при отрицательном лабораторном анализе.  
11 % респондентов утверждают, что перенесли COVID-19, но анализы не сдавали. Все-
го 19 % опрошенных убеждены, что не болели, а 4 % затруднились с оценкой. Заболе-
ваемость COVID-19 связана с возрастом респондентов (р = 0,001).  
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Рис. 7. Распределение респондентов по типам культуры и возрасту, % 
 
Страшное влияние пандемии ощутили на себе все группы населения. Так,  

49 % респондентов отмечают, что среди их знакомых были случаи летального исхода 
вследствие болезни COVID-19, у 20,5 % опрошенных среди родственников,  
а у 8,6 % среди друзей. 

Рассматривая использование в общественных местах лицевой маски в качестве 
средства индивидуальной защиты от COVID-19 на момент опроса, 72 % респондентов 
отметили, что стараются носить маску, закрывая нос и рот, 19 % используют маску 
формально «для вида», 8 % вообще не используют маску. Среди представителей жест-
кой культуры доминирующая часть респондентов использует лицевую маску в соответ-
ствии с правилом «закрывая нос и рот».  

По мере «смягчения» культуры снижается число респондентов «правильного» 
использования маски. Тем не менее результаты включенного наблюдения в обществен-
ных местах г. Тюмени (проводимого автором в апреле 2022 года) показывают в сред-
нем не более 10 % граждан, надевающих маски до входа в общественное место, затем 
результаты сильно варьируются в зависимости от наличия охраны, предъявляющей 
строгое требование к ношению маски. При этом доминирующим аргументом в отно-
шении ношения масок в общественных местах в условиях пандемии COVID-19 для 
большего числа респондентов смешанной и более жесткой культур является мнение, 
что «это обязанность каждого ответственного человека», для более свободной культу-
ры этот аргумент вытесняется отношением как «требованием закона», то есть апелля-
ция к нормативности.  

Вынужденное использование масок в восприятии представителей более  
свободных культур занимает позицию «привычки», а в группе свободной культуры 
приобретает оттенок ментального сопротивления как «это нарушение моих прав и сво-
бод» (рис. 8).  
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Рис. 8. Распределение ответов на вопрос «Как Вы относитесь к ношению масок  

в общественных местах в условиях пандемии COVID-19?», в % от мнения культурной группы 
 

В оценке мотивации своего здоровьесберегающего поведения в отношении за-
щиты от COVID-19 респонденты всех типов культур (кроме свободной) отдавали прио-
ритет «разумной осмотрительности» и профилактике. Соблюдение рекомендаций госу-
дарственных институтов сдерживания пандемии как нормативного требования ожида-
емо наиболее важно для представителей жесткой культуры (рис. 9). Элементы архетипа 
«судьбы» прослеживаются в выборе ответа «чему быть, того не миновать», который 
доминирует среди респондентов смешанной культуры.  
 

 
 
Рис. 9. Распределение вариантов поведения в пандемию, в % от мнения культурной группы 
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Доминантное утверждение «профилактика — залог здоровья» актуально  
для 44 % респондентов, при этом отмечается связь с возрастом респондентов  
(р = 0,002): увеличивается с возрастом, пик в группе 31–44 года и, далее, после 60 лет 
снижается.  

 
Выводы 
 

Пандемия COVID-19 стала значимым испытанием для населения и государственных 
институтов, имеющих целью сохранение здоровья населения. Подавляющее большин-
ство респондентов перенесли COVID-19 и столкнулись со смертельными исходами 
вследствие болезни COVID-19 среди родных и близких людей.  

Факторы культуры имеют значимое влияние на мотивацию и предпринимаемые 
населением меры профилактики и являются резервом для усиления профилактической 
работы со стороны государственных институций.  

В условиях ситуации высокого риска для здоровья преимущественным является 
формирование более жесткой культуры, которая привлекает внимание к социальным 
нормам, желанию избегать ошибок, необходимости самоконтроля, при этом характери-
зуется более предсказуемым образом действий.  

Анализ мер и методов реализации государственной политики сохранения здоро-
вья населения в условиях пандемии показал, что принятые нормы профилактики, 
транслируемые населению, были верные, но внутренние факторы социокультурной са-
морегуляции создавали свои траектории самосохранительного поведения в условиях 
повседневной жизнедеятельности.   
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