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Депрессия является одной из ведущих проблем здравоохранения в современном мире.

Исходя из последних эпидемиологических данных, депрессия распознается во всех стра-
нах и во всех этнических группах [5]. Результаты кросскультуральных исследований сви-
детельствуют о том, что, несмотря на существование общих признаков депрессии, субъек-
тивное переживание и предъявление симптомов расстройства взаимосвязано с культурной
принадлежностью человека. На необходимость научной разработки данной проблемы для
решения задач выявления, профилактики и помощи указывает ее социальная острота в
Сибирском Федеральном округе [1, 3], где проживают многочисленные этнические группы
народов Сибири.

Мы предполагаем, что одним из факторов риска развития депрессии для предста-
вителей традиционной культуры в условиях поликультурного пространства могут вы-
ступать ценности коллективизма-индивидуализма [2]. «Индивидуализм-коллективизм» в
разных дисциплинах выделяется как главное измерение культур (Г. Хофстеде, Х. Мар-
кус, С. Китаяма, К. Канджицибаси, Г. Триандис). Исследователи связывают выражен-
ность установок индивидуализма-коллективизма с формированием психопатологии (Kim
U., Kagitcibasi C., Berry J.W.). У коренных народов Сибири в современных условиях тра-
диционные соотношения выраженности этих установок коллективизма и индивидуализма
претерпевают трансформации, которые могут по-разному оказывать влияние на личность
и здоровье их представителей.

Цель исследования: выявить выраженность ценностей коллективизма-индивидуализма
у представителей этнических групп Сибири с различной выраженностью симптомов де-
прессии.

Выборку составили: 170 человек: 42 человека (в возрасте от 23 до 77 лет) - жители
республики Алтай, которые находились на амбулаторном или стационарном лечении по
поводу психических расстройств и состояний, сопровождающихся симптомами депрессии;
128 человек - представители Камчатского края: коряки - 69 человек (в возрасте от 24 до
65 лет) и ительмены и чукчи - 59 человек (от 25 до 45 лет), которые были обследованы
психиатром при диспансеризации населения.

Была использована методика «Показатели индивидуализма-коллективизма» (Г. Три-
андис, разработка Л. Г. Почебут) [4]. Методы статистической обработки: описательная
статистика, критерий Краскала-Уоллиса, критерий Манна-Уитни.

Результаты.

С помощью описательной статистики было обнаружено, что для представителей груп-
пы «Коряки» характерна направленность на коллективизм: преобладают значения вер-
тикального коллективизма (4,38), в то время как, значения горизонтального индивидуа-
лизма имеют наименьшие значения (3,67). Для группы «Ительмены. Чукчи» наибольшую
значимость имеет установка на вертикальный коллективизм (4,52), вертикальный индиви-
дуализм, напротив, обладает наименьшей значимостью (4,01). В группе «Алтайцы» наибо-
лее выражена установка на вертикальный коллективизм (4,85), необходимо отметить, что
установку на вертикальный индивидуализм также можно учитывать как доминирующую
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(4,79). В то время как, установка на горизонтальный индивидуализм наименее значима для
данной группы (4,16). С помощью Критерия Краскала-Уоллиса выявлены статистически
значимые различия между группами по всем шкалам коллективизма-индивидуализма. В
результате попарного сравнения установлено, что проявления горизонтального коллекти-
визма (U=1537,50; р=0,017) и горизонтального индивидуализма (U=1330; р=0,001) более
выражены в группе «Ительмены. Чукчи», чем в группе «Коряки». Показатели вертикаль-
ного коллективизма значимо ниже в группах «Коряки» (U=887,50, p=0,001) и «Ительме-
ны. Чукчи» (U=779,00, p=0,001), чем в группе «Алтайцы» (U=205,50, p=0,000). Горизон-
тальный коллективизм также менее выражен в группе «Коряки» (U=885,00, p=0,001) и в
группе «Ительмены. Чукчи» (U=888,50, p=0,015), чем у представителей алтайской этни-
ческой народности. Более того, по показателям вертикального индивидуализма установле-
но, что он значимо ниже у коряков (U=755,50, p=0,000), ительменов и чукчей (U=647,50,
p=0,000), чем у алтайцев. Установка на горизонтальный индивидуализм также более вы-
ражена в группе «Алтайцы» (U=935,50, p=0,002), чем в группе «Коряки».

Таким образом, на основании описательного и сравнительного анализов можно от-
метить, что установки, связанные с коллективизмом, выражены в группах «Коряки» и
«Ительмены. Чукчи». В группе «Алтайцы» невозможно однозначно определить явные
предпочтения. Жители республики Алтай, включенные в клинические группы, различа-
ются на уровне статистической значимости по всем шкалам коллективизма-индивидуализма
от представителей Камчатского края - чукчи, ительмены и коряки, которые не были отне-
сены к клиническим группам. Можно предположить, что вне зависимости от традицион-
ной культуры респонденты с проявлениями симптомов депрессии имеют неоднозначные
установки коллективизма-индивидуализма, которые способны явиться фактором риска
формирования депрессии.
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