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Аннотация
Введение. Статья посвящена исследованию комплекса факторов, приводящих к добровольной самоизоляции мо-
лодежи в России. В ряде зарубежных исследований был задокументирован добровольный отказ от социальной 
жизни и стремление к полной социальной изоляции среди молодых людей. Впервые этот феномен был описан в 
Японии и обозначен как «хикикомори», на российских выборках этот феномен исследован мало. Многие из хи-
кикомори не имели психических расстройств, объясняющих их затворничество, в связи с чем была предложена 
комплексная биопсихосоциальная модель формирования такого дезадаптивного поведения. 
Цель. Проверить причинно-следственную связь между социальным исключением, особенностями нервной систе-
мы и типом привязанности у представителей субкультур хикки и dead inside. 
Материалы и методы.  В исследовании приняли участие 68 человек (48 женщин и 20 мужчин). Из них условная 
норма – 36 человек, dead inside – 20, хикки – 12. Для оценки особенностей нервной системы была использована 
экспресс-диагностика типов нервной системы на основе методики диагностики темперамента Я. Стреляу; для 
исследования типов привязанности применялась методика «Самооценка генерализованного типа привязанности» 
в адаптации Т. В. Казанцевой; для исследования детско-родительских отношений – авторская анкета. В качестве 
методов статистической обработки данных использовались корреляционный и регрессионный анализ. 
Результаты исследования. В результате исследования была подтверждена биопсихосоциальная модель социальной 
изоляции, являющейся результатом особенностей нервной системы, взаимосвязанных с формированием отношений 
с родителями и типом привязанности, что, в свою очередь, связано с формированием отношений со сверстниками.
Обсуждение результатов. По результатам исследования было обнаружено, что предикторами социального за-
творничества хикикомори являются повышенная возбудимость нервной системы, превращающая любые соци-
альные контакты в болезненные, тогда как представители dead inside, напротив, переживают слишком слабые 
реакции на внешние и внутренние раздражители, что также влияет на социальную адаптацию. 

Ключевые слова: социальная эксклюзия, хикки, dead inside, психологическая травма, посттравматическое стрес-
совое расстройство
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Abstract
Introduction. The article is devoted to the study of a set of factors leading to voluntary self-isolation of young people in 
Russia. A number of foreign studies have documented voluntary withdrawal from social life and the desire for complete 
social isolation among young people. This phenomenon was first described in Japan and labeled as “hikikomori”. Many of 
the hikikomori did not have mental disorders to explain their reclusiveness, and therefore a comprehensive biopsychosocial 
model of the formation of such maladaptive behavior was proposed.
Objective. To test the causal relationship between social exclusion, nervous system characteristics, and attachment type in 
members of the hikki and dead inside subcultures.
Materials and Methods.  Sixty-eight people (48 women and 20 men) participated in the study. Of them, the conditional 
norm was 36 people, 20 were dead inside, and 12 were hikkas. To assess the peculiarities of the nervous system we 
used express-diagnostics of the nervous system types on the basis of J. Streliau’s method of temperament diagnostics; 
to study the attachment types we used the method “Self-assessment of the generalized type of attachment” adapted by 
T. V. Kazantseva; to study child-parent relations we used the author’s questionnaire. Correlation and regression analysis 
were used as methods of statistical data processing.
Results. The study confirmed the biopsychosocial model of social isolation, which is the result of nervous system 
features interrelated with the formation of relationships with parents and attachment type, which in turn is related to 
the formation of relationships with peers.
Discussion. According to the results of the study, it was found that the predictors of social reclusiveness of hikikomori are 
increased excitability of the nervous system, which turns any social contacts into painful ones, while the representatives of 
dead inside, on the contrary, experience too weak reactions to external and internal stimuli, which also affects social adaptation.

Keywords: social exclusion, hikki, dead inside, psychological trauma, post-traumatic stress disorder
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Введение
Проблема молодых людей, отказавшихся от социальных контактов и живущих на обеспечении родителей, счи-

тается эпидемией XXI века, бросающей вызовы как системе здравоохранения, так и экономике. В нашей стране 
интерес к данной теме сравнительно мал. Кто-то полагает, что социально-экономическая ситуация препятствует 
появлению возможности закрыться в своей комнате на несколько месяцев. Тем не менее, проблема самоизоляции 
подростков и молодых людей все чаще звучит на родительских форумах. Данная работа носит пилотажный харак-
тер и нацелена исследовать комплекс факторов, приводящих к добровольной самоизоляции молодежи в России.    

Хикки и dead inside как социальный феномен. В переводе с японского языка «хикикомори» означает 
«находиться в уединении». Термин «shakaiteki hikikomori» был придуман Тамаки Саито (Saito, 2013), который пред-
ложил называть «хикикомори» тех людей, которые самоизолировались более чем на 6 месяцев и полностью избегают 
каких-либо социальных контактов. В последнее время данный феномен перетекает из японской культуры в другие 
страны. В начале 2000-х годов в Южной Корее и Китае социальная изоляция молодежи возникла как социальная про-
блема, связанная с увеличением числа нуклеарных семей, разрывом отношений с соседями из-за квартирного образа 
жизни, увеличением числа детей, которые являются единственными в семье и проявляют крайний индивидуализм, 
уменьшением потребности в межличностных контактах из-за информационных технологий (ИТ) и ростом числа 
молодежи, отказывающейся от учебы больших эмоциональных и интеллектуальных нагрузок (Lee & Choi, 2013). 

Стоит отметить, что в России проблема социальной изоляции молодежи не изучается как социальная деза-
даптация, а рассматривается скорее через анализ субкультур, что сдвигает проблему с клинического поля на со-
циальное. Разумеется, не все представители субкультуры хикикомори являются социально дезадаптированными, 
однако очевидно, что в данной субкультуре их больше, чем в популяции.  Более того, в нашей стране набирает 
популярность такая субкультура, как dead inside, по своему описанию похожая на хикикомори. Культура dead 
inside (мертвый внутри – англ.) – это движение депрессивных молодых людей, переживающих внутреннюю 
опустошённость, безразличие, апатию и агрессию, называя себя мизантропами. Зачастую представителями dead 
inside являются подростки и молодые люди в возрасте 15–25 лет. Они ведут замкнутый образ жизни, активно 
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взаимодействуя в виртуальном пространстве лишь со своими единомышленниками (Ященко, 2022). Субкультура 
характерна только для России. На момент марта 2022 года численность приверженцев данной субкультуры со-
ставила 1,3 миллиарда.  

Социальная изоляция как результат ранней деткой психотравмы. До сих пор самоизоляция как форма де-
задаптации не рассматривалась как отдельное расстройство, а определялась через другие нарушения, обозначен-
ные в МКБ-10 (Koyama et al., 2010). Так, у 33,3 % людей, подпадающих под описание хикикомори, были диагно-
стированы расстройства настроения, шизофрения или тревожные расстройства. У других были диагностированы 
расстройства личности или нарушения развития (Ovejero et al., 2014). О причинно-следственной связи между 
социальным исключением и психическими заболеваниями до сих пор ведутся дискуссии (Kondo et al., 2013).

Ю. Хаттори (Hattori, 2006) был первым, кто связал социальную замкнутость молодежи с результатом нена-
дежного типа привязанности между ребенком и значимым взрослым. Проведя качественный анализ 35 моло-
дых людей, психиатр обнаружил, что все они были из, на первый взгляд, благополучных семей. Большинство 
из них не подвергались физическому или сексуальному насилию. Тем не менее, все они показали совокупность 
симптомов, связанных с травмой: всем хикикомори трудно доверять людям (100 %), что связано с межличност-
ными проблемами. Во время лечения у пациентов часто было нарушено самовыражение, наблюдалась потеря 
надежной привязанности, отчужденность и боязнь людей. У 71 % клиентов была обнаружена двойная система 
диссоциативных идентичностей, как защитная реакция на пережитое насилие. Причем в 54 % случаев клиенты 
сообщали об эмоциональном насилии со стороны родителей. Например, родители игнорировали ребенка в ка-
честве наказания, не объясняли причины своего поведения ребенку, что повышало чувство неопределенности. 
Такая пассивная жестокость незаметна для окружающих, что создает впечатление внешнего благополучия семьи.  
Нарушение семейной динамики также было обнаружено в исследованиях А. Тео (Teo, 2010): изучение 50 роди-
телей хикикомори показало, что семейное функционирование было ненормальным не только по совокупному 
баллу, но и по каждому из отдельно взятых пунктов. В этих семьях было обнаружено отвержение детей (50 %) и 
демонстрация власти как минимум к одному члену семьи (31 %). Переживаемое скрытое насилие отражалось на 
дальнейших взаимоотношениях таких детей со сверстниками: в 54 % случаев хикикомори становились жертвами 
травли (Hattori, 2006). Ситуация школьного насилия усугублялась тем, что дети не рассказывали о ней родителям, 
что еще раз подтверждает предположение о нарушенной привязанности. 

Дж. Боулби рассматривал нарушение привязанности как фактор риска развития «кумулятивной» травмы на-
рушенной привязанности, влекущей за собой перманентное чувство уязвимости (Микаэлян, 2020). Чувство уяз-
вимости запускает потребности в зависимости, однако отсутствие доверия к другим делает это невозможным.  
Поэтому человек с травмирующим опытом часто чередует самоизоляцию и потребность в тревожном слиянии с 
другим. Несмотря на все доказательства влияния родительского поведения на формирование признаков, прису-
щих хикикомори, нарушение привязанности со стороны родителей – не единственный тому фактор. Стиль привя-
занности также зависит от темперамента ребенка. Часто у детей с перевозбужденной нервной системой в первые 
три-четыре месяца была обнаружена амбивалентная привязанность в возрасте 12 месяцев. В лонгитюдном ис-
следовании с участием 1092 американских детей было обнаружено, что сочетание бесчувственного воспитания, 
ненадежной привязанности и неуравновешенного темперамента способствовали социальной изоляции у детей 
младшего школьного возраста от 6 до 12 лет (Krieg & Dickie, 2013). Боскет и Игланд обнаружили, что самоизо-
ляции подростков предшествовали как ненадежная привязанность в детстве, так и травля со стороны сверстников 
(Bosquet & Egeland, 2006).  В совокупности мы получаем биопсихосоциальную модель формирования хикикомо-
ри, отраженную на рисунке 1.

Рисунок 1
Модель формирования Хикикомори
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Отвержение 
родителей
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Ранний подростковый 
период

Поздний подростковый 
возраст/взрослость
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Соответственно, целью данного пилотажного исследования является, с одной стороны, проверка взаимосвязи 
биологических и средовых факторов с социальной изоляцией на примере не клинических случаев, а субкультур, с 
другой – впервые описать и сравнить феномен социальной изоляции через исследование субкультур хикикомори 
и dead inside в России. В качестве гипотез исследования были выдвинуты следующие предположение:

1. Представители dead inside похожи на хикикомори, но более адаптированные к социальной реальности из-за 
более высокого уровня агрессии.

2. Социальная изоляция является результатом сочетания четырех факторов: особенностей нервной системы, 
отвержения со стороны родителей, тип привязанности и отвержение со стороны сверстников. 

Материалы и методы
Изначально планировался нарративный анализ идентичности на подобие описанного в статье «Анализ нар-

ративной идентичности как способ исследования кризиса взрослости» (Саркисян и Суворова, 2022). Однако ре-
спонденты заявили о невозможности самостоятельного структурирования текста о себе. В результате рассказ о 
себе был нами структурирован с помощью следующих вопросов:

1. Расскажите о своих отношениях с семьей в детстве (до 10 лет). Какие события приходят в голову первыми?
2. Расскажите о своих отношениях с окружением (друзья, знакомые, приятели) в детстве (до 10 лет). Много ли 

у Вас было друзей? В какие игры Вы играли? Какую роль Вы играли обычно?
3. Расскажите, как вы проявляли эмоции в детстве (В целом, как Вы можете охарактеризовать свое детство)?
4. Какие сейчас у Вас отношения с семьей?
5. Как сейчас вы могли бы охарактеризовать Ваши отношения с миром? Что Вы обычно чувствуете?
В результате были сформированы следующие темы: отношение с родителями (нет отношений с родителями; 

заботливые родители; мама – заботливая, папа – нет; насилие со стороны родителей), отношение со сверстниками 
(не было друзей, много друзей, буллинг), эмоциональный фон в детстве (безразличие, эмоциональность, несдержан-
ность, злость) и текущее эмоциональное состояние (апатия, защищенность, принятие,  любовь, отстраненность) 
(Приложение 1; Приложение 2). Кодировка ответов была адекватной (коэффициент каппа Коэна k = 0,87) (Суворова 
и др., 2021). Вопросы были дополненными анкетными данными: пол, возраст, к какой субкультуре Вы себя при-
числяете? (хикки, dead inside, ни к одной из двух); много ли времени вы проводите в одиночестве (более 1 года, 
более 6 месяцев, не могу сидеть дома)?

Ввиду отказа респондентов заполнять большие опросники было решено часть опросников заменить анкетой. 
Для диагностики особенностей нервной системы респондентов была предложена диагностика темперамента Я. 
Стреляу (PTS) (Практикум по психодиагностике, 1988). Для изучения типов привязанности – методика «Самооценка 
генерализованного типа привязанности» (The Relationship Questionnaire, Bartholomew and Horowitz, 1991), в адап-
тации Казанцевой (2011). Для рассмотрения детско-родительских отношений – вопросы анкеты, такие как, на-
пример, «Оцените по 7-балльной шкале, на сколько Вам подходят утверждения: в детстве  я чувствовал любовь и 
принятие родителей – мне казалось, родителям я был не нужен; сейчас я чувствую поддержку родителей – сейчас 
мы с родителями как чужие люди» где 1 – ресурсные отношения с родителями, а 7 – отсутствие отношений, или 
деструктивные отношения. Присутствие травли в жизни респондентов определялось с помощью вопроса анкеты 
«Оцените по 7-балльной шкале, на сколько Вам подходят утверждения: в детстве  у меня было много друзей – в 
детстве я ни с кем не играл; сейчас у меня есть лучшие друзья – сейчас у меня нет ни с кем близких и доверитель-
ных отношений» где 1 – включенность в горизонтальные отношение, а 7 – социальная изоляция. Все вопросы 
были оформлены и распространены через сервис Google Forms.   

Статистическая проверка гипотез была проведена с применением U-критерия Манна-Уитни, корреляционно-
го анализа с применением коэффициента ранговой корреляции Спирмана и регрессионного анализа методом 
линейной регрессии.

Результаты исследования
Всего приняли участие 68 человек (48 женщин и 20 мужчин). Из них 36 респондентов с условной нормой, 

представителей субкультур dead inside – 20 человек, хикки – 12. В качестве условной нормы выступили студенты 
факультета психологии МПСУ. Представители хикикомори и dead inside были найдены в соответствующих груп-
пах в социальных сетях.

Описательные статистики. Ниже приведен частотный анализ параметров нервной системы, особенностей от-
ношения с родителями и сверстниками, типов привязанности, а также времени в изоляции у представителей 
хикикомори, dead inside и условной нормы (таблица 1). 

Как видно из таблицы 1, в результате сравнения средних можно предположить, что у представителей dead 
inside сила возбуждения нервных процессов ниже, чем при условной норме, что может отражаться в приписыва-
емом им равнодушии к социальной реальности. Это также отражается в названии данной субкультуры – мертвые 
внутри. Все остальные показатели идентичности сопоставимы с условной нормой. У хикикомори, напротив, сила 
возбуждения нервной системы и ее подвижность выше, чем при условной норме, а баллы по надежной привя-
занности – ниже. Значительно выделяется дезорганизованная привязанность. Также у хикки менее выражено 
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принятие со стороны сверстников, чем в других группах. Если рассматривать распределение случаев реальной 
социальной изоляции среди трех групп, то среди причисляемых себя к хикикомори изолированных больше, тогда 
как распределение случаев изоляции среди условной нормы и dead inside примерно одинаковое. Тем не менее, c 
помощью попарного сравнения трех групп с помощью U-критерия Манна-Уитни статистическую достоверность 
получили лишь различия в распределении переменной «дезорганизационная привязанность», которая гораздо 
выше у хикикомори (p ≤ 0,05 при сравнении с dead inside и с нормой). Статистически значимых различий между 
нормой и dead inside нет. Распределение средних значений встречаемости нарративов представлены в таблице 2.

Таблица 1
Частотный анализ параметров нервной системы, особенностей отношения с родителями и сверстниками, 

типов привязанности, а также времени в изоляции у представителей хикикомори, dead inside и условной нормы

Норма (36) Хикки (12) Dead inside (20)
M SD M SD M SD

Темперамент сила возбуждения 4,27 2,20 4,50 2,25 3,60 1,95
подвижность нервных процессов 2,88 1,90 3,60 2,10 3,50 1,43
уравновешенность нервной системы 3,30 1,80 3,30 2,30 3,50 1,58

Отношения с роди-
телями

в прошлом 2,27 1,31 2,30 1,75 2,50 1,40
сейчас 2,83 1,40 4,60 2,58 3,90 1,70

Привязанность Надежная 6,30 2,80 5,00 3,79 5,40 2,90
Тревожная 4,40 2,90 5,50 4,60 4,50 2,50
Избегающая 5,60 2,60 5,00 4,59 4,80 2,39
Дезорганизованная 4,20 2,90 7,80 3,40 4,40 2,36

Отношения со 
сверстниками

В прошлом 2,77 1,62 4,5 2,16 2,60 1,34
В настоящем 2,77 1,62 4,50 2,16 2,60 1,34

Социальная 
изоляция

0 месяцев
6 месяцев
12 месяцев

Таблица 2
Частотный анализ тем нарративов у представителей хикикомори, dead inside и условной нормы

Норма (36) Хикки (12) Dead inside (20)
Отношения с родителями Нет отношений с родителями 38,9 40,0 33,3

Заботливые родители 50,0 50,0 50,0
Мама – заботливая, папа – нет 5,6 10,0 16,7
Насилие со стороны родителей 5,6 20,0 16,7

Отношения 
со сверстниками

Не было друзей 22,2 50,0 66,0
Много друзей 77,8 40,0 16,0
Буллинг 11,1 30,0 –

Эмоциональный фон 
в детстве

Безразличие 5,6 20,0 50,0
Эмоциональность 55,6 40,0 33,3
Несдержанность 38,9 20,0 16,7
Злость – 10,0 –

Текущее эмоциональное 
состояние

Апатия 33,3 50,0 50,0
Защищенность 38,9 40,0 33,3
Принятие и любовь 33,3 20,0 16,7
Отстраненность 22,2 10,0 16,7

Частота (в %) Частота (в %) Частота (в %)
26 (72) 4 (33) 16 (80)
4 (11) 6 (50) 2 (10)
6 (17) 2 (17) 2 (10)
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И хикки, и dead inside заявляют о насилии со стороны родителей, также у хикки выше частота встречаемости 
отвержения.  Именно хикки чаще всего подвергались травле со стороны сверстников. Несмотря на обнаруженные 
различия в сравнении средних арифметических, статистически значимые различия обнаружены только в пункте 
«много друзей» (χ2 = 8,26; p = 0,016), где и у хикии, и у dead inside показатели значительно ниже нормы, а также 
в пункте «эмоциональный фон – безразличие» (χ2 = 6,18; p = 0,046), где наибольшая частота наблюдается в этих 
же двух субкультурах.

«Эмоциональный фон – безразличие» и высокая сила возбуждения у хикикомори на первый взгляд кажутся 
противоречивыми. Наиболее очевидным объяснением этому является малочисленность выборки. Но также можно 
предположить, что эмоциональная холодность является защитной реакцией от эмоционального перевозбуждения. 
В отличии от хикикомори, эмоциональная холодность dead inside – это следствие недостаточного эмоционального 
возбуждения, на что указывают данные таблицы 1. В качестве подкрепления вероятности подтверждения такой 
гипотезы приводится два нарратива, принадлежащих респондентам из числа dead inside и хикки (таблица 3).

Таблица 3
Нарративы представителей dead inside и хикки

Dead inside (М, 26) Хикки (М, 20)
Я – дэд инсайд. Отношения с родителями положи-
тельные. Друзей было мало, одиночка. Не проявлял 
эмоции, был безразличным. Сейчас отношения с 
родителями отличные. Постоянно чувствую желание 
выпить. В одиночестве почти не провожу времени.

Я – хикка. Отношение было положительным ко всем 
кроме отца. С братом гоняли мяч. Я был очень гипе-
рактивным, сейчас стыдно это вспоминать. Жизнь 
проходит, все мы когда-нибудь умрем, кто-то раньше 
кто-то позже. Чувствую привязанность к родным и 
это не всегда хорошо. В изоляции больше года.

В первом случае речь идет о низкой эмоциональной чувствительности, которая не мешает вести активную 
социальную жизнь. Во втором – о чрезмерной возбудимости нервной системы и попытках подавить эмоциональ-
ную чувствительность.

Корреляционный анализ. Последующий корреляционный анализ показал значимые взаимосвязи между все-
ми фигурирующим в теоретической модели (рисунок 1) параметрами: особенностями нервной системы, типами 
привязанности, отношениями с родителями и сверстниками и социальной изоляцией (таблица 4). 

Таблица 4
Взаимосвязь особенностей нервной системы, типа привязанности, отношения с родителями и сверстниками 

с социальной изоляцией

4 5 6 7 8 9 10
1. Отношение с родителями в 
прошлом

r = 0,534
p ≤ 0,01

r = 0,429
p ≤ 0,01

2. Отношение с родителями в 
наст.

r = 0,359
p ≤ 0,05

3. Отношение со сверстниками r = 0,553
p ≤ 0,01

r = 0,342
p ≤ 0,05

r = 0,408
p ≤ 0,05

r = 0,388
p ≤ 0,05

r = 0,571
p ≤ 0,01

4. Сила возбуждения r = 0,595
p ≤ 0,01

r = 0,540
p ≤ 0,01

r = –0,436
p ≤ 0,05

r = 0,456
p ≤ 0,01

5. Подвижность нервных про-
цессов

r = –0,503
p ≤ 0,05

6. Уравновешенность нервной 
системы

r = 0,389
p ≤ 0,05

7. Надежная привязанность
8. Тревожная привязанность
9. Избегающая привязанность
10. Дезорганизационная при-
вязанность
11. Время в изоляции r = 0,422

p ≤ 0,05
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Опираясь на таблицу, мы видим, что чем выше сила возбуждения и подвижней нервные процессы, тем слож-
нее отношения со сверстниками, а привязанность в целом является ненадежной. Далее, чем менее уравновешен-
ными являются нервные процессы, тем сложнее выстраивались отношения с родителями в детстве. Сложные 
отношения с родителями в прошлом и настоящем также связаны с высокой силой возбуждения и формированием 
тревожной привязанности. Логично, что избегающая привязанность коррелирует с временем в изоляции. Со вре-
менем, проведенным в изоляции, также взаимосвязаны сложные отношения со сверстниками и неуравновешен-
ность нервных процессов.  Таким образом, все тестируемые нами элементы модели (рисунок 1) коррелируют друг 
с другом. Это значит, что мы можем проверить не только взаимосвязи, но и зависимости, указанные в модели. 

Регрессионный анализ. При вычислении линейной регрессии «отношение с родителями → тревожная при-
вязанность» мы получили модель с уровнем значимости р = 0,042. Модель объясняет 35 % общей дисперсии, что 
является приемлемым результатом. Общее уравнение модели: 

y = 2,83 + 0,772х.

При вычислении линейной регрессии «сила возбуждения → тревожная привязанность» мы получили модель 
с уровнем значимости р = 0,008. Модель объясняет 45 % общей дисперсии, что является очень хорошим резуль-
татом. Общее уравнение модели имеет вид:

y = 1,976 + 0,649х.

При вычислении линейной регрессии «тревожный тип привязанности → отношение со сверстниками» уро-
вень значимости модели р = 0,044, что является приемлемым показателем. Данная модель объясняет 35 % общей 
дисперсии, что также считается приемлемым. Общее уравнение регрессии:

y = 2,109 + 0,525х.

При сравнении уровня значимости модели «избегающий тип привязанности → отношение со сверстниками» 
p = 0,052, что превышает нормативные показатели. 

Для проверки четырехфакторной модели влияния отношений с родителями, силы возбуждения нервных про-
цессов, тревожной привязанности и отношений со сверстниками на социальную изоляцию была вычислена мно-
жественная логистическая регрессия (рисунок 2), где социальная изоляция была преобразована в 0 – социальная 
активность и 1 – социальная изоляция. 

Рисунок 2
Факторы, влияющие на формирование хикикомори

Показатель сходимости модели χ2 = 42,331 при p ≤ 0,05. Дальнейшие тесты правдоподобия показали, что из 
четырех независимых переменных наименьшее влияние имеют отношения с родителями (вероятность изменений 
модели в случае исключения данного фактора p = 0,275) и сила возбуждения (вероятность изменений модели в 
случае исключения данного фактора p = 0,421). Тогда как вероятность изменения модели в случае исключения 
тревожной привязанности и отношения со сверстниками обладают показателями p = 0,005 и p = 0,011 соответ-
ственно. Результаты кажутся волне правдоподобными, поскольку влияние таких переменных, как темперамент 
и отношения с родителями в детстве, с одной стороны, по времени отсрочены, а с другой – могут быть скомпен-
сированными к позднему подростковому возрасту. Пример, представленный в таблице 5, указывает на компенса-
цию насильственных и отвергающих отношений с родителями.

(1)

(2)

(3)

Отвержение 
родителей

Отвержение 
сверстников

Сила 
возбуждения

Тревожная 
привязанность

Социальная 
изоляция

b = 3,5

b = 7,7

b = 15,3*

b = 25,6*
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Таблица 5
Пример нарратива респондента из числа представителей хикикомори

Хикикомори (Ж, 24)
Папа запер меня и моего старшего брата инвалида на балконе зимой, в –20°.
Родители часто говорили мне разбираться во всем самой.
«Друзья были, я часто ездила в детские лагеря на лето. Играли в салочки, прятки, съедобное и не съедобное, 
ролевые игры с игрушками. Иногда вместо в роли мячика, который мы перекидывали друг другу, были ключи 
от квартиры. Так мне и разбили висок в кровь». 
Я всегда была упрямой, имела на все свою точку зрения. Проблемы с доверием родителям (ну конечно, мне же 
всегда нужно все делать самой, я же молодец, мне помощь не нужна). Агрессию заменяла упорной учебой в 
музыкальной школе.
Папы не стало, когда мне было 16. Мама обзавелась новой семьей и уехала в другую страну. С 11 до 15 лет я 
жила с бабушкой и дедушкой. На данный момент отношения с матерью сносные. На мои попытки быть ближе 
к семье говорит, что я уже взрослая и мне пора самой обзавестись семьей. 
В последнее время я нахожусь в апатии. Нашла утешение в одиночных путешествиях. За последний год я успе-
ла полетать по России и начала снимать видео на ютуб (нахожу это очень терапевтичным занятием)!

В данном примере мы видим, что, несмотря на общее избегание социальных контактов, респондент ведет 
активный образ жизни и нашел собственные адаптивные стратегии самопомощи. Тем не менее, такие примеры 
указывают на необходимость значительного увеличения выборки, поскольку физиологические и средовые факто-
ры только в совокупности формируют патологическую социальную изоляцию.

обсуждение результатов
Изначально было сделано предположение о равенстве dead inside и хикикомори, однако гипотеза не подтвер-

дилась. Напротив, с опорой на частотный анализ анкетных данных и нарративов было обнаружено, что эмоци-
ональное отчуждение является защитной реакцией от высокой силы возбуждения нервных процессов в группе 
хикикомори, тогда как эмоциональное отчуждение dead inside – следствие недостаточного эмоционального воз-
буждения. Подавление чрезмерного возбуждения, обнаруженное нами и отмеченное в нарративах, можно объ-
яснить функционированием NIS (normal identity state) и TIS (traumatic identity state) систем, описанных в те-
ории структурной диссоциации личности (TSDP – Theory of structural dissociation of personality) (Nijenhuis & 
Van der Hart, 2011). Согласно теории, при повторении травмирующего события у людей с диссоциативным рас-
стройством идентичности, которое было обнаружено при социальной изоляции в исследовании Ю. Хаттори 
(Hattori, 2006), могут активироваться NIS и TIS системы. NIS активирует двусторонние парагиппокампальные 
поясные извилины и задние мультимодальные ассоциативные зоны, что сочетается со снижением общей вегета-
тивной активности. Напротив, TIS-система активирует двустороннее хвостатое ядро, левую миндалину и левую 
островковую долю, что связано с повышением вегетативной активности (Reinders et al. 2014).  Другими словами, 
при травме, которая, согласно некоторым исследованиям, характерна для хикикомори, включается чередование 
подавления и активации переживаний, связанных с травмой. 

В случае недостаточной эмоциональной чувствительности dead inside механизм выглядит проще: пониженная 
чувствительность может быть связана с низким функционированием гипоталамо-гипофизарно-надпочечниковой 
системы и вегетативной нервной системы (Caramaschi et al., 2008). Для физиологического объяснения сниженной 
эмоциональной чувствительности Ван Хонк предложил гипотезу тройного баланса (van Honk & Schutter, 2006), 
согласно которой гормональный дисбаланс вызывает дисбаланс на разных уровнях функционирования мозга. Это 
приводит к относительно низкому уровню кортизола по сравнению с высоким уровнем тестостерона, что влияет 
на систему наказание-вознаграждение и включение эмоций в социальное поведение. В качестве примеров в на-
рушении выражения высших эмоций и обострения агрессивного поведения можно привести кейсы, рассказанные 
игроками в Dota 2, в командах которых были люди, причисляющие себя к dead inside (таблица 6).  

Таблица 6
Кейсы игроков Dota 2 в командах с участием dead inside

М, 18 М, 19
Я пошёл играть на среднюю линию. Одному товарищу 
не понравилось то, что не он пошёл играть на среднюю 
линию. Тогда он просто так приходил и пытался разру-
шить хорошую игру, попутно оскорбляя меня.

После победы в одном из матчей в Dota 2 мой друг 
начал в голосовом чате хвалить своих товарищей по 
команде. А один из них в ответ вдруг начал оскорблять 
моего друга.

В первом примере зависть к успешным действиям товарища по команде взяла верх над чувством групповой 
принадлежности и оценки коллективного успеха (М, 18).  Во втором примере наблюдается похожая картина: кто-
то был выбран группой как лидер, при этом вызвав агрессию человека, причисляющего себя к dead inside (М, 19).
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Отказ от написания нарративов и самостоятельного структурирования информации о себе в пользу вопросов 
анкеты оказался не специфическим для какой-то из групп, а встречался как в группе хикикомори, так и в группе dead 
inside. Нарушение структуры нарративов обычно связывают с диффузией идентичности (McLean & Pratt, 2006). 
Если этот феномен понятен для хикикомори в виду предположенного диссоциативного расстройства идентич-
ности, то причина отказов написать связанный текст представителями dead inside не так очевидна. Однако суще-
ствуют исследования, подтверждающие связь эмоциональной холодности и диффузии идентичности:  на  выбор-
ке из 243 подростков, относящихся к условной норме, были обнаружены значимые корреляции между шкалами 
исследования пограничной личности (Borderline Personality Inventory) для диагностики диффузии идентичности 
и психопатическими чертами холодности и импульсивности, полученными с помощью шкалы самодиагностики 
психопатии Левинсона (Levenson Self–Report Psychopathy Scale) (Chabrol & Leichsenring, 2006). Однако данное 
объяснение также является гипотетическим.

Заключение. Данное пилотажное исследование было посвящено проверке биопсихосоциальной модели со-
циальной изоляции: необходимость закрыться от социальной реальности является следствием особенностей 
нервной системы, взаимосвязанных с формированием отношений с родителями и типом привязанности, что, в 
свою очередь, связано с формированием отношений со сверстниками. Данная модель проверялась на выборках 
хикикомори и dead inside, так как предполагалось, что dead inside являются воплощением хикикомори в России.  
Однако при общей правомерности модели полученные данные наводят на мысль, что представители данных суб-
культур в какой-то степени противоположны друг другу: хикикомори указывают на частично подавляемое пере-
возбуждение нервной системы, что по своим механизмам похоже на диссоциативное расстройство идентичности, 
впервые описанное применительно к хикикомори Ю. Хаттори (Hattori, 2006); dead inside, напротив, демонстри-
руют гиповозбуждение нервных процессов и  эмоциональную холодность, что является типовой характеристикой 
первичной психопатии. Однако, в виду малочисленности выборки, данные выводы нуждаются в перепроверке.

Малочисленность выборки также обусловливает необходимость перепроверки общей пятифакторной регрес-
сионной модели. В данном пилотажном исследовании с помощью регрессионного анализа удалось доказать вли-
яние отношений с родителями, особенностей нервной системы, ненадежной привязанности и отношений со свер-
стниками на социальную изоляцию. Однако этого недостаточно для проверки модели на рисунке 1, требующей 
SEM-анализа, возможного на выборке, включающей более 1000 человек. Более того, для чистоты исследования 
психопатологических проявлений следует развести хикикомори и dead inside как субкультуры и как виды нару-
шения социальной адаптации, в честь которых они названы. В нашем же исследовании, во-первых, феномены со-
циальной дезадаптации (в частности, социальной изоляции) рассматривались через субкультуры, а во-вторых – вы-
борка была собрана «вслепую», без возможности верификации личности и актуального состояния испытуемых. 
Это, безусловно, отразилось на качестве полученных данных.

Далее, поскольку исследование проводилось не в клиническом, а в социальном поле, имело бы смысл упо-
мянуть социальные факторы, обуславливающие потребность молодежи объединяться в данные неформальные 
сообщества. И если за рубежом таким фактором для появления хикикомори считается вовлеченность обоих роди-
телей в профессиональную сферу и пренебрежение родительскими ролями, то субкультура dead inside является 
специфичной для России, и социальные факторы, обусловившие ее появление, не изучены. Нахождение ответов 
на эти вопросы могло бы пролить свет на социальные факторы усугубления психопатических черт. Наконец, 
продолжение исследований психологических и социальных факторов социальной изоляции молодежи в России по-
зволило бы присоединиться к международным исследованиям данного феномена с одной стороны, а с другой – вы-
строить индивидуальную и социальную работу по социализации молодежи. 
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Приложение 1

Таблица 1
Сетка кодов для анализа нарративной идентичности хикки и dead inside

Категория Код
Отношение с родителями нет отношений с родителями 1 – верно; 0 – не верно

заботливые отношения с родите-
лями

1 – верно; 0 – не верно

отношения с мамой хорошие, с 
папой – плохие

1 – верно; 0 – не верно

насилие со стороны родителей 1 – верно; 0 – не верно
Отношение со сверстниками не было друзей 1 – верно; 0 – не верно

много друзей 1 – верно; 0 – не верно
насилие со стороны сверстников 
(буллинг)

1 – верно; 0 – не верно

Развитость эмоциональной сферы эмоциональный фон – безразличие 1 – верно; 0 – не верно
эмоциональный фон – эмоциональ-
ность

1 – верно; 0 – не верно

эмоциональный фон – несдержан-
ность

1 – верно; 0 – не верно

эмоциональный фон – злость 1 – верно; 0 – не верно
Текущее состояние текущее состояние – апатия, по-

терянность, одиночество
1 – верно; 0 – не верно

текущее состояние – защищен-
ность

1 – верно; 0 – не верно

текущее состояние – принятие и 
любовь

1 – верно; 0 – не верно

текущее состояние – дистанциро-
ванность, отстраненность

1 – верно; 0 – не верно
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Рисунок 1
Вычисление каппы Коэна
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