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РЕЗЮМЕ 

Введение. Спустя 1,5 года с момента регистрации первой вакцины против COVID-19 в России, коллектив-
ный иммунитет населения страны достиг лишь 49,7%. Очевидно, что успешность мероприятий по вакци-
нации зависит от готовности населения к иммунизации и его отношения к вакцине. 

Целью исследования стало изучение отношения к вакцинации против новой коронавирусной инфекции 
среди различных социально-демографических групп населения России. 

Материалы и методы. Исследование проводилось в онлайн-формате посредством распространения в со-
циальных сетях прямой ссылки на электронную форму с вопросами об отношении респондентов к панде-
мии COVID-19 и вакцинации. В заполнении формы онлайн-опроса приняли участие 2 786 человек (66,9% 
женщин) в возрасте 16–77 лет. 

Результаты. Показано, что недоверие к вакцинации чаще проявляли женщины и лица более молодого воз-
раста. Применение таргетированного подхода к данным группам населения может улучшить результаты 
информационно-профилактических мероприятий в условиях продолжающейся пандемии.
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ABSTRACT

Background. 1.5 years after the registration of the first vaccine against COVID-19 in Russia, national herd 
immunity reached only 49.7%. It is obvious that the success of vaccination measures depends on the readiness of 
the population for immunization and their attitude to the vaccine. 

The aim of the study was to research the attitude to vaccination against a new coronavirus infection among various 
socio-demographic population groups in Russia.

Materials and methods. The study was conducted online by distributing via social networks a direct link to an 
electronic form with questions about the attitude to the COVID-19 pandemic and vaccination. A total of 2,786 
people (of whom 66.9% were women) aged 16 to 77 years took part in the online survey.

Results. It was shown that distrust of vaccination was more often expressed by women and younger people.  
A targeted approach to these population groups can improve the results of awareness-raising and preventive 
measures in the context of an ongoing pandemic.

Keywords: pandemic, COVID-19, coronavirus infection, attitude to vaccination, awareness-raising and preventive 
measures
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ВВЕДЕНИЕ 

По данным Всемирной организации здравоох-
ранения, на конец марта 2022 г. во всем мире было 
зарегистрировано в общей сложности 468 859 830 
случаев заболевания и 5 792 618 смертельных случа-
ев от новой коронавирусной инфекции (COVID-19) 
[1], и эти цифры продолжают расти. При этом в Рос-
сии зарегистрировано 17 803 503 случая заражения и 
368 025 смертей (по состоянию на 29 марта 2022 г.) 
[2]. Число новых случаев заражения коронавиру-
сом в странах мира значительно варьирует. Одной 
из ведущих причин подобной дифференциацией 

выступают административные распоряжения и ре-
комендации служб здравоохранения по замедлению 
распространения заболеваемости [3]. 

Массовая вакцинация является важнейшим на-
правлением борьбы с COVID-19, поскольку при-
менение вакцины позволяет создать стойкий по-
пуляционный иммунитет [4, 5]. Однако степень 
успешности мероприятий по вакцинации зависит 
от готовности населения к иммунизации и его от-
ношения к вакцине. Сегодня в самых различных со-
циальных группах существует некоторое недоверие 
к вакцинации и медицинским технологиям в целом  
[6, 7]. Истоки недоверия берут начало в 80–90 гг.  
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ХХ в., когда возникло целое движения «антипри-
вивочников», которые проводят достаточно агрес-
сивную пропаганду отказа от иммунизации. Россия 
в этом плане не является исключением. Во многих 
отчетах и сообщений средств массовой информации 
неоднократно упоминалось о низких темпах вакци-
нации среди граждан, несмотря на наличие бесплат-
ных вакцин, а также действия ковидных ограничений 
[8, 9]. Спустя 1,5 года с момента регистрации первой 
вакцины в России (11 августа 2020 г.), коллективный 
иммунитет россиян достиг лишь 49,7% (данные на 
25 марта 2022 г.) [10]. 

Таким образом, в ситуации, когда общество 
впервые за долгий период времени столкнулось с 
новой пандемией, характеризующейся относитель-
но высокой вероятностью смертельного исхода или 
инвалидизации, появилась уникальная возмож-
ность проанализировать, каково отношение обще-
ства к медицинским технологиям и, в частности, к 
вакцинации для защиты от новой коронавирусной 
инфекции. К настоящему времени накоплен обшир-
ный массив эмпирических данных, посвященных 
психологическим, социально-демографическим и 
поведенческим предикторам решения о вакцина-
ции [11–13]. Например, к распространенным факто-
рам, связанным с отказом и сомнениями по поводу 
вакцинации от гриппа, относятся: представление 
о том, что риск невелик; неуверенность в эффекте 
или безопасности вакцины; общее отрицательное 
отношение к вакцинам; отрицание социального 
значения вакцинации и самого заболевания; низ-
кий социально-экономический статус и недостаток 
знаний о прививке [11–13]. Не исключено, что по-
хожие факторы являются причиной низкого темпа 
вакцинации от COVID-19 в России. Тем не менее 
исследований, посвященных изучению факторов, 
влияющих на отношение к вакцинации против но-
вой коронавирусной инфекции, в доступной ли-
тературе встречается крайне мало, а их достовер-
ность вызывает сомнения в связи с малым объемом  
выборки.

Цель исследования – изучить отношение к вак-
цинации против новой коронавирусной инфекции 
среди различных социально-демографических групп 
населения России.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Для изучения отношения населения к вакцина-

ции против COVID-19, в январе–марте 2021 г. нами 
был проведен опрос в формате онлайн-тестирования 
на платформе ivik.org. Респонденту предлагалось 
заполнить электронную форму анкеты, в которой 
опрашиваемый самостоятельно отвечал на вопросы 

для уточнения его отношения к мероприятиям, на-
правленным на профилактику распространения но-
вой коронавирусной инфекции.

Все респонденты дали информированное согла-
сие на участие в исследовании и публикацию дан-
ных в анонимном и обобщенном виде. Выборка на-
биралась путем объявлений в социальных сетях в 
соответствии со стандартными сетевыми методами 
набора респондентов [14, 15]. Всего в исследовании 
приняли участие 2  786 человек в возрасте  16–77 лет 
(средний возраст – 29,57 ± 10,86 лет), из них 1 864 
женщины (66,9%) и 922 мужчин (33,1%). Неполное 
среднее образование имели 42 (1,5%) лиц, среднее об-
щее образование – 415 (14,9%), среднее специальное 
образование – 187 (6,7%), незаконченное высшее – 
1197 (43%), высшее профессиональное образова-
ние – 945 (33,9%). В исследовании приняли участие 
жители следующих регионов России: Центральный 
округ (40,1%), Северо-Западный (10,4%), Уральский 
(5,1%), Приволжский (27,4%), Южный (10,5%), Си-
бирский (6,5%). Из 2 786 человек 734 (26,3%) сооб-
щили о перенесенном заболевании COVID-19, из ко-
торых 93% – в легкой форме.

Обработка полученных результатов проводи-
лась с помощью пакета Statistica 12. Использова-
лись методы описательной статистики. Данные 
представлены в виде абсолютных и относитель-
ных величин n (%). Для выявления значимости 
различий показателей между группами использо-
вался критерий Пирсона (критерий χ2). Для оцен-
ки корреляций между исследуемыми параметра-
ми использовался критерий ранговой корреляции  
Спирмена (rs).

РЕЗУЛЬТАТЫ
Проведенный анализ блока вопросов, отра-

жающих отношение респондентов к вакцинации 
от COVID-19, показал неоднозначные результа-
ты (рис.). На вопрос «Я соглашусь на вакцинацию 
против COVID-19» 1 604 (57,6%) респондента вы-
сказались «против», 551 (19,8%) – «за», остальные 
631 (22,6%) затруднились с ответом. При этом 1 389 
(49,9%) респондентов были не согласны с тем, что 
вакцинация должна быть обязательной, тогда как 
обязательную вакцинацию поддерживают лишь 729 
(26,2%). 1 076 (38,6%) человек не считают, что «вак-
цина может помочь контролировать распростране-
ние COVID-19», однако 829 (29,8%)  были согласны 
с данным утверждением (рис.).

Далее участники опроса были разделены на две 
группы с учетом пола. Данные, полученные в ре-
зультате проведенного опроса в зависимости от ген-
дерного признака, представлены в табл. 1.
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По результатам опроса было выявлено, что 
женщины чаще мужчин были против вакцинации  
(61 против 50,7%; χ2 = 40,72; р < 0,001), выражали 
сомнение в отношении эффективности вакцинации 
(41,7 против 32,4%; χ2 = 37,38; р < 0,001), а также 
чаще были не согласны с утверждением о том, что 
вакцинация должна быть обязательной (52,8 против 
43,9%; χ2 = 30,29; р < 0,001). 

Затем участники опроса были разделены на 
шесть групп с учетом возраста: I группа – молодые 
люди в возрасте до 20 лет (927 человек), представ-

лена школьниками и студентами начальных курсов;  
II группа – в возрасте 20–29 лет (1219 человек), пред-
ставлена студентами, магистрантами и аспирантами; 
III группа – 30–39 лет (279 человек), IV группа – 
40–49 лет (223 человека) и V группа – 50–59 лет 
(86 человек) – лица трудоспособного возраста;  
VI группа – 60 лет и старше (52 человека), все явля-
ются пенсионерами. 

Данные, полученные в результате проведенного 
опроса с учетом возраста респондентов, представле-
ны в табл. 2.

Рисунок. Отношение респондентов к вакцинации от COVID-19
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Figure. Respondents' attitude to vaccination against COVID-19
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полученные в результате проведенного опроса в зависимости от гендерного признака, 

представлены в табл. 1.

Таблица 1

Результаты опроса отношения к вакцинации против COVID-19 с учетом гендерного аспекта,

n (%)

Согласны ли Вы со 

следующими 

утверждениями?

Варианты ответа Мужчины,

n = 922

Женщины,

n = 1864

Всего,

n = 2786

Я соглашусь на 

вакцинацию против 

COVID-19

Не согласен(а) 467 (50,7%) 1137 (61%) 1604 (57,6%)

Затрудняюсь с ответом 213 (23,1%) 418 (22,4%) 631 (22,6%)

Согласен(а) 242 (26,2%) 309 (16,6%) 551 (19,8%)

Я считаю, что вакцина 

может помочь 

контролировать 

Не согласен(а) 299 (32,4%) 777 (41,7%) 1076 (38,6%)

Затрудняюсь с ответом 282 (30,6%) 599 (32,1%) 881 (31,6%)

Согласен(а) 341 (37%) 488 (26,2%) 829 (29,8%)

Т а б л и ц а  1

Результаты опроса отношения к вакцинации против COVID-19 с учетом гендерного аспекта, n (%)
Согласны ли Вы со следующими утверждениями? Варианты ответа Мужчины, n = 922 Женщины, n = 1 864 Всего, n = 2 786 

Я соглашусь на вакцинацию против COVID-19
Не согласен(а) 467 (50,7%) 1 137 (61%) 1 604 (57,6%)

Затрудняюсь с ответом 213 (23,1%) 418 (22,4%) 631 (22,6%)
Согласен(а) 242 (26,2%) 309 (16,6%) 551 (19,8%)

Я считаю, что вакцина может помочь контролиро-
вать распространение COVID-19

Не согласен(а) 299 (32,4%) 777 (41,7%) 1 076 (38,6%)
Затрудняюсь с ответом 282 (30,6%) 599 (32,1%) 881 (31,6%)

Согласен(а) 341 (37%) 488 (26,2%) 829 (29,8%)

Я считаю, что вакцинация должна быть обязатель-
на для некоторых групп населения

Не согласен(а) 405 (43,9%) 984 (52,8%) 1 389 (49,9%)
Затрудняюсь с ответом 218 (23,6%) 450 (24,1%) 668 (23,9%)

Согласен(а) 299 (32,4%) 430 (23,1%) 729 (26,2%)

Т а б л и ц а  2

Результаты опроса отношения к вакцинации против COVID-19 с учетом возрастного аспекта, n (%)

Согласны ли Вы со следую-
щими утверждениями? Варианты ответа

Возрастные группы
I

<20 лет
II

20–29 лет
III

30–39 лет
IV

40–49 лет
V

50–59 лет
VI

60 и старше

Я соглашусь на вакцина-
цию против COVID-19

Не согласен(а) 551 (59,4%) 755 (61,9%) 138 (49,5%) 113 (50,7%) 26 (30,2%) 21 (40,4%)
Затрудняюсь  

с ответом 221 (23,8%) 255 (20,9%) 75 (26,9%) 48 (21,5%) 22 (25,6%) 10 (19,2%)

Согласен(а) 155 (16,7%) 209 (17,1%) 66 (23,7%) 62 (27,8%) 38 (44,2%) 21 (40,4%)

Я считаю, что вакцина мо-
жет помочь контролировать 
распространение COVID-19

Не согласен(а) 387 (41,7%) 498 (40,9%) 83 (29,7%) 75 (33,6%) 18 (20,9%) 15 (28,8%)
Затрудняюсь  

с ответом 327 (35,3%) 376 (30,8%) 90 (32,3%) 59 (26,5%) 20 (23,3%) 9 (17,3%)

Согласен(а) 213 (23%) 345 (28,3%) 106 (38%) 89 (39,9%) 48 (55,8%) 28 (53,8%)
Я считаю, что вакцинация 
должна быть обязатель-
на для некоторых групп 
населения

Не согласен(а) 455 (49,1%) 629 (51,6%) 149 (53,4%) 107 (48%) 26 (30,2%) 23 (44,2%)
Затрудняюсь  

с ответом 242 (26,1%) 288 (23,6%) 57 (20,4%) 46 (20,6%) 26 (30,2%) 9 (17,3%)

Согласен(а) 230 (24,8%) 302 (24,8%) 73 (26,2%) 70 (31,4%) 34 (39,5%) 20 (38,5%)
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однако, 829 (29,8%) были согласны с данным утверждением.
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Таблица 1

Результаты опроса отношения к вакцинации против COVID-19 с учетом гендерного аспекта,

n (%)

Согласны ли Вы со 

следующими 

утверждениями?

Варианты ответа Мужчины,

n = 922

Женщины,

n = 1864

Всего,

n = 2786

Я соглашусь на 

вакцинацию против 

COVID-19

Не согласен(а) 467 (50,7%) 1137 (61%) 1604 (57,6%)

Затрудняюсь с ответом 213 (23,1%) 418 (22,4%) 631 (22,6%)

Согласен(а) 242 (26,2%) 309 (16,6%) 551 (19,8%)

Я считаю, что вакцина 

может помочь 

контролировать 

Не согласен(а) 299 (32,4%) 777 (41,7%) 1076 (38,6%)

Затрудняюсь с ответом 282 (30,6%) 599 (32,1%) 881 (31,6%)

Согласен(а) 341 (37%) 488 (26,2%) 829 (29,8%)Bulletin of Siberian Medicine. 2022; 21 (3): 34–40
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Согласно данным из табл. 2, обнаружено, что 
лица старшего возраста (50 лет и старше, группа V и 
VI) чаще других выражали согласие на вакцинацию  
(χ2 > 34,78; p < 0,001), и в целом отмечается пря-
мая корреляция между возрастом респондентов и 
количеством согласных на вакцинацию (rs = 0,244; 
p = 0,018). Похожая тенденция отмечается и в от-
ношении эффективности вакцинации (rs = 0,322;  
p < 0,001), лица старшего возраста (30 лет и старше, 
группа III, VI) чаще соглашались с тем, что вакци-
на может помочь контролировать распространение 
новой коронавирусной инфекции (более половины 
респондентов в каждой группе были согласны с 
данным утверждением; p < 0,05). Тем не менее поч-
ти во всех группах лиц, за исключением V группы, 

большинство были категорически против обяза-
тельной вакцинации для некоторых категорий на-
селения, хотя с возрастом количество несогласных 
снижалось.

Дополнительно мы проанализировали результа-
ты опроса в зависимости от уровня образования ре-
спондентов. Были выделены пять групп: I – лица с 
неполным средним образованием (42 человека), II – 
лица со средним общим образованием (415 человек),  
III группа имела среднее специальное образование 
(187 человек), IV – незаконченное высшее (1 197 че- 
ловек) и V группа – лица с высшим профессиональ-
ным образованием (945 человек). Данные, получен-
ные в результате проведенного опроса с учетом уров-
ня образования респондентов, представлены в табл. 3.

Т а б л и ц а  3

Результаты опроса отношения к вакцинации против COVID-19 с учетом уровня образования, n (%)
Согласны ли Вы со следующи-

ми утверждениями? Варианты ответа
Группы по уровню образования

I II III IV V

Я соглашусь на вакцинацию 
против COVID-19

Не согласен(а) 29 (69%) 238 (57,3%) 121 (64,7%) 731 (61,1%) 485 (51,3%)
Затрудняюсь с ответом 9 (21,5%) 97 (23,4%) 44 (23,5%) 265 (22,1%) 216 (22,9%)

Согласен(а) 4 (9,5%) 80 (19,3%) 22 (11,8%) 201 (16,8%) 244 (25,8%)
Я считаю, что вакцина может 
помочь контролировать рас-
пространение COVID-19

Не согласен(а) 23 (54,8%) 169 (40,7%) 87 (46,5%) 495 (41,4%) 302 (32%)
Затрудняюсь с ответом 9 (21,4%) 133 (32,1%) 60 (32,1%) 414 (34,6%) 265 (28%)

Согласен(а) 10 (23,8%) 113 (27,2%) 40 (21,4%) 288 (24,1%) 378 (40%)
Я считаю, что вакцинация 
должна быть обязательна для 
некоторых групп населения

Не согласен(а) 26 (62%) 192 (46,3%) 94 (50,3%) 601 (50,2%) 476 (50,4%)
Затрудняюсь с ответом 8 (19%) 115 (27,7%) 50 (26,7%) 294 (24,6%) 201 (21,3%)

Согласен(а) 8 (19%) 108 (26%) 43 (23%) 302 (25,2%) 268 (28,4%)

Согласно данным из табл. 3, уровень образования 
оказывал влияние на отношение к эффективности 
вакцинации – большинство респондентов с высшим 
профессиональным образованием (группа V) были 
согласны с тем, что вакцина может помочь контро-
лировать распространение заболевания (40 против 
32%), также в данной группе респондентов отме-
чался наибольшая доля согласных на вакцинацию 
(25,8%) и введение обязательного вакцинирования 
некоторых групп населения (28,4%).

ОБСУЖДЕНИЕ
Пандемия COVID-19 стала беспрецедентным вы-

зовом для общества [14, 16]. Существующие пробле-
мы со здоровьем среди уязвимых групп населения 
могут кратно усугубиться под влиянием новых волн 
заражения коронавирусом [16–18]. Несмотря на это, 
большая часть опрошенных в нашем исследовании 
респондентов относятся к вакцинации от новой ко-
ронавирусной инфекции отрицательно (57,6%) либо 
затрудняются с ответом (22,6%), что может быть об-
условлено претензиями к качеству и эффективности 
вакцины (38,6%), а также недоверию к вакцинации в 

целом. Лишь малая часть опрошенных (19,8%) выра-
зила готовность к использованию вакцины, при этом 
разброс мнения коррелировал с гендерным призна-
ком и возрастной группой. 

Сомнения по поводу вакцинации, неуверенность 
в ее необходимости и эффективности более харак-
терны для женщин, чем для мужчин. Так, соглас-
но полученным данным, женщины по сравнению с 
мужчинами в большей части выразили несогласие на 
вакцинацию (61 против 50,7%), а также сомнение в 
эффективности самой вакцины (41,7 против 32,4%). 
Для примера, большая часть мужчин была согласна 
с утверждением, что вакцина может помочь контро-
лировать распространение COVID-19 (37 против 
32,4%), тогда как в женской группе большинство 
склонно предполагать обратное (26,2 против 41,7%). 
Это во многом соответствует данным других иссле-
дований [19–21].

Также обнаружено, что значительная доля моло-
дых лиц в возрасте до 49 лет (в среднем 55%), не 
готовых к иммунизации, была противопоставлена 
сравнительно большой доле согласных на вакцина-
цию среди лиц более старшего возраста (в среднем 
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42,3%). Данный факт является относительно благо-
приятной тенденцией, поскольку лица более стар-
шего возраста находятся в группе риска осложнен-
ного течения коронавирусной инфекции и развития 
острого респираторного дистресс-синдрома [22]. 
Аналогичная тенденция отмечается и в отношении 
эффективности вакцинации в разных возрастных 
группах. Также стоит обратить внимание, что боль-
шинство опрошенных с высшим профессиональ-
ным образованием согласны с мнением, что вакци-
на может помочь контролировать распространение 
COVID-19, кроме того, в данной группе респонден-
тов отмечался наибольшая доля согласных на вак-
цинацию.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
По данным Левада-Центра [23], даже достаточная 

на начало марта 2021 г. информация и опыт второй 
волны пандемии не дают уверенности в принятии 
решения населением в пользу вакцинации. Наше ис-
следование показало, что недоверие к вакцинации 
чаще проявляли женщины и лица более молодого 
возраста. Применение таргетированного подхода к 
данным группам населения может улучшить резуль-
таты информационно-профилактических мероприя-
тий в условиях продолжающейся пандемии.
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