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Явление острой социальной самоизоляции 
(Hikikomori) – одно из составляющих феномена 

социальной изоляции – психопатологический и со-
циальный феномен, для которого характерно полное 
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Тези

отчуждение от общества, и, на ряду с этим, изоляция от 
общения вне семьи на протяжении 6 месяцев или доль-
ше. (Кaneko, 2006, Koyama A., 2010). Острая социаль-
ная самоизоляция это социальная проблема, которая 
отражается как на жизни общества, так и на качестве 
жизни пациента. Данная категория находится на этапе 
определения четких диагностических критериев, а так 
же определения предиспонирующего значения различ-
ных этиологических факторов (психиатрических, пси-
хопатологических, социальных).

Целью данного исследования является исследование 
факторов риска, которые приводят к развитию острой 
социальной самоизоляции. В ходе исследования фе-
номен острой социальной самоизоляции был изучен с 
точки зрения теории привязанности и теории психосо-
циального развития.

В ходе анализа опросников оценки отношений с 
родителями и сверстниками, школьных отношений и 
темперамента мы обнаружили, что пациенты с острой 
социальной самоизоляцией имели более высокую 
частоту амбивалентного стиля привязанности, чаще 

сообщали об опыте отвержения со стороны родителей и 
сверстников, издевательствах и запугивании в школе, в 
сравнении с контрольной группой, а так же испытывают 
большую застенчивость при изучении особенностей 
темперамента.

Застенчивость и отвержение со стороны родителей 
являются предикторами амбивалентного стиля привя-
занности, который в сочетании с издевательствами и 
отвержением в школьном возрасте со стороны свер-
стников способствует возникновению острой социаль-
ной самоизоляции. В следствии амбивалентного стиля 
привязанности, сформированного значимыми взрослы-
ми в раннем детстве, в дальнейшем при острой социаль-
ной самоизоляции пациенты испытывают трудности в 
преодолении проблем в социальных коммуникациях в 
связи со страхом провала или отвержения со стороны 
социума, что заставляет их изолироваться от социаль-
ных взаимодействий и отчуждаться от общества. На 
основании полученных данных планируется изучение 
возможных превенторов данного поведения.


