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Анализируются современные подходы к лечению интернет-зависимости. На основании анализа 236 доступных источников 
(1996—2018 гг.) выбраны обзоры и оригинальные работы, наиболее полно раскрывающие проблему. Особое внимание уде-
лено комплексным подходам (сочетание фармако- и психотерапии) к лечению зависимости от персонального компьютера, 
интернета и мобильных устройств, обеспечивающих доступ к нему, и работам, включающим катамнестические описания. 
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Введение

На протяжении двадцати лет в научном меди-
цинском сообществе не утихают споры о при-
роде и характере зависимости от персонально-

го компьютера и интернета [1, 2]. 
Признание Американской Психиатрической Ас-

социацией (APA) собственно зависимости от видеоигр 
в интернете в качестве категории «для дальнейшего изу-
чения» [8] подлило масла в огонь. Большинство иссле-
дователей, привыкших мыслить нозологическими ка-

тегоряими, теперь озадачены вопросом, имела ли APA 
в виду отдельную форму игровой зависимости, реали-
зуемую посредством интернета, или отдельную форму 
интернет-зависимости, проявляющуюся в форме игры? 
Как бы то ни было, все чаще можно услышать мнение, 
что APA действовала крайне нерешительно и сделала 
мало. В специальной литературе уже предложены кри-
терии собственно интернет-зависимости и отдельно 
зависимости от азартных игр в интернет, сетевой пор-
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нографии, сетевых покупок и социальных сетей [7, 13, 
25, 50, 66]. Рабочая группа APA возразила, что вред от 
злоупотребления видеоиграми очевиден, а интернет 
может быть использован для различных целей [40, 47, 48]. 

Одна из групп авторов прямо заявила [33], что за-
висимость от интернет и интернет-гэмблинг совсем 
не одно и то же, ведь гэмблинг – «очевидное зло, к то-
му же от него достоверно чаще страдают юноши». 
В то время, пока велись эти споры, тысячи пациентов 
нуждались в помощи, и врачи пытались ее оказать, 
не вдаваясь зачастую в подробности, с какой формой 
расстройства им приходится иметь дело. 

В то же время и интернет-зависимость, и зависи-
мость от сетевых игр часто требуют помощи в силу вы-
сокой коморбидности с депрессиями, суицидальным 
настроением, злоупотреблением алкоголем и другими 
психоактивными веществами, инверсией ритма «сон-
бодрствование», социальными последствиями [35, 42]. 

В 2010—2015 годах проблемой зависимости от ин-
тернета заинтересовались СМИ. Наука отреагировала 
ростом показателей распространенности зависимости 
(если ранее число зависимых оценивалось в среднем 
от 1 до 10%, то сегодня исследователи [9] говорят о 30% 
зависимых от смартфонов и социальных сетей) и че-
редой приукрашенных описаний вызванных играми 
припадков и ужасных смертей пользователей [9, 15, 17, 
18, 23, 26]1. А в Китае и Южной Корее стали откры-
ваться многочисленные специализированные клини-
ки [10, 34].

Цель настоящей работы – анализ основных подходов 
к лечению интернет-зависимости и родственных ей со-
стояний с момента их признания самостоятельной науч-
ной проблемой (работы Young K.S., 1996, 1998).

Методы

В качестве источников использовались отечествен-
ные и зарубежные публикации, включенные в Web of 
Science, Medline, Scopus, Pubmed, PsychInfo и РИНЦ, 
включащие рандомизированные исследования с до-
статочной по размеру выборкой и контрольной груп-
пой, проверкой инициальных и итоговых данных и 
с использованием двойного слепого метода и плаце-
бо-контроля в фармакологических исследованиях.

Предпочтение отдавалось аналитическим обзорам 
и оригинальным исследованиям, а среди них – рабо-
там, доступным в полнотекстовом формате. 

В зарубежной литературе в последние годы приня-
то ранжировать работы по терапии психических рас-

стройств в соответствии с критериями Chambless D.L. 
et al. [16], согласно которым первому уровню (с мак-
симальной достоверностью) соответствуют работы, 
в которых сравниваются опытные и контрольные груп-
пы с размерами выборки, позволяющими получить 
статистически значимые результаты; второму – иссле-
дования, с высокой вероятностью претендующие на 
доказательные, но по каким-либо критериям не удов-
летворяющие условиям включения в группу первого 
уровня; третьему — экспериментальные работы без до-
статочных доказательств. 

В настоящем обзоре мы использовали работы, со-
ответствующие первому уровню доказательности. 
В итоге из работ, опубликованных с 1996 по 2018 годы, 
нами было отобрано для дальнейшего анализа 236, 
а в итоговом тексте обзора их осталось только 69.

Психофармакотерапия интернет-зависимости

Как было отмечено выше, многие исследователи 
считают интернет-зависимость и зависимость от он-
лайн игр разными расстройствами. Это отражается на 
целях и задачах терапии и подборе пациентов для ис-
следований. Из-за строгих законодательных ограни-
чений среди зарубежных исследований практически 
не встречаются работы, посвященные лечению зави-
симых от интернет детей. 

Среди подростков и молодых взрослых (чаще все-
го – студентов) лидерами по числу назначений оказал-
ся бупропион2 (амфебутамон, велбутрин, зибан) – ати-
пичный антидепрессант, селективный ингибитор об-
ратного захвата норадреналина и дофамина. По своей 
химической структуре бупропион близок к амфетами-
нам, ряд исследователей проводили оценку его эффек-
тивности, сравнивая с метилфенидатом [28]. На фоне 
приема бупропиона снижалось влечение к онлайн-
играм, подростки снижали сетевую активность в сред-
нем с 36 часов в неделю до 12—14 часов. Продолжи-
тельность терапии колебалась в диапазоне 2—3 меся-
ца, дозировки бупропиона составляли 150—300 мг [27, 
29, 30, 60]. К сожалению, авторы не указывают, на ка-
кие сроки после окончания фармакотерапии распро-
странялся клинический эффект бупропиона. 

Второе место по частоте назначений, в том числе 
детям и подросткам, уверенно занимает метилфени-
дат риталин). Во многих исследованиях препаратом, 

1 Вдохновляющие подборки необычных смертей приводит блогер 
Spragg A. 2015, например http://www.ranker.com/list/8-people-who-
died-playing-video-games/autumn-spragg.

2 Бупропион и препараты, в состав которых он входит, в России не 
зарегистрированы, но широко продаются в интернет, в основном, 
в качестве препаратов, снижающих влечение к никотину. Метилфе-
нидат, относящийся к группе амфетаминов, включен в перечень 
наркотических препаратов, его продажа в России запрещена. По-
становлением Правительства России от 25 октября 2014 г. № 1102 
запрещены и все производные метилфенидата.
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с которым сравнивается его эффективность, авторами 
выбран атомоксетин (страттера) – ингибитор обрат-
ного захвата норадреналина, используемый, как пра-
вило, для терапии дефицита внимания с гиперактив-
ностью, и реже, в сочетании с СИОЗС – для терапии 
резистентных к фармакологическому лечению депрес-
сий [44]. Из всех перечисленных выше препаратов 
страттера – единственный, разрешенный к примене-
нию в России. В то же время не понятно, каким обра-
зом его действие приводит к снижению влечения к пер-
сональному компьютеру и играм. 

Забегая вперед, следует отметить, что многие авто-
ры отмечают, что успех фармакотерапии, в том числе 
бупропионом и амфетаминами в сочетании с психоте-
рапией значительно возрастает [32, 53, 68]. Со значи-
тельным отставанием от бупропиона и метилфенидата 
следует эсциталопрам (ципралекс) – антидепрессант 
группы СИОЗС, один из наиболее эффективных анти-
депрессантов с широким спектром активности, исполь-
зуемый при тревожных, фобических, панических и об-
сессивных расстройств [55, 56, 60]. В последние годы 
все реже встречаются работы, описывающие примене-
ние налтрексона (вивитрол, трексан) — антагониста 
опиоидных рецепторов, широко применяемого в нар-
кологии и для терапии парафильных расстройств [14]. 

Несмотря на звучащие в литературе гипотезы об 
участии эндогенных опиатов в патогенезе интернет-
зависимости (см. подробно в нашем обзоре) [1], ис-
пользование налтрексона для купирования влечения 
к интернет описано только у взрослых (законодатель-
ное ограничение на применение препарата) и только 
в экспериментальных работах. 

В единичных работах упоминается использование 
в комплексной терапии интернет-аддикции атипич-
ного нейролептика кветиапина (сероквель), и лишь 
в описаниях терапии единичных случаев, как прави-
ло, на фоне депрессий, эндогенных психических рас-
стройств, органической патологии, встречаются опи-
сания использования флувоксамина (феварин) и сер-
тралина (золофт) в дозах до 200 мг. в сутки, 
нейролептиков и карбамазепина (финлепсин) [11, 21, 
52, 54, 64]. Итогом работ последних лет стало вытесне-
ние из категории препаратов выбора СИОЗС в пользу 
бупропиона и метилфенидата, что само по себе удиви-
тельно, поскольку именно стимуляторы, такие как ме-
тилфенидат, чаще всего используются геймерами, на-
пример, в ходе онлайн-баттлов.

Психотерапия интернет-зависимости

Бесспорным лидером среди психотерапевтических 
программ в большинстве исследований является ког-

нитивно-поведенческая терапия. Ее используют и 
в форме индивидуальных сессий, и в группах как для 
лиц, зависимых от интернет, включая игры, так и для 
пациентов с исключительно игровой зависимостью [22, 
24, 65, 68]. В группы часто включаются пациенты с за-
висимым поведением, а вместе с ними – пациенты с де-
прессиями, другой невротической симптоматикой, эн-
догенной патологией. Из-за такой путаницы многие ра-
боты, посвященные когнитивно-поведенческой 
терапии, мы включать в настоящий обзор не стали. 

В среднем психотерапевтические программы про-
водились от 6 до 12 недель, обычно по 2—3 встречи 
в неделю, поэтому общее число встреч доходило ино-
гда до 40. Одна сессия длилась в среднем 1—1,5 часа 
в индивидуальном режиме и до 3—4 часов в группе. 
В  программе психотерапии, как правило, выделялись 
несколько этапов: (1) выявление типов устройств и 
программ, вызывающих особенно острое влечение, (2) 
изучение личности зависимого, его быта, досуга, окру-
жения, выявление терапевтических ресурсов, (3) уста-
новление принципов терапии, принципов здорового 
поведения, (4) поиск замены аддиктивному поведению 
(в том числе – и в процессе работы с компьютером), 
(5) прекращение аддиктивного поведения, (6) разви-
тие личности. Результаты терапии оценивались с по-
мощью психометрических шкал [20, 38, 41, 63]. 

Особенно интересны в этом контексте работы 
Pallesen S. (2015)[44], в которой описана краткосроч-
ная (2 недели) терапия подростков в специально обо-
рудованном лагере в Норвегии и Sakuma H. (2017) [53], 
в которой японских подростков помещали на 9 дней 
в специальный лагерь, где были запрещены компью-
терные игры и электронные девайсы, а в течение сме-
ны проходили 14 сеансов психотерапии, 8 сеансов 
«личного консультирования», 3 медицинские лекции, 
семинар об играх, и обеспечивалось постоянное уча-
стие в «позитивных неигровых мероприятиях». Цель 
таких лагерей – купирование острых состояний отме-
ны, с последующим возвращением в подготовленную 
домашнюю среду. Вероятно, подобные лагеря очень 
дороги, но при этом, учитывая наш опыт, должны быть 
очень эффективны для психически здоровых детей 
с начальной стадией зависимости [4]. Большинство ав-
торов указывали, что после 6—12 недель терапии у по-
давляющего большинства молодых людей снижалось 
влечение к интернет и сетевым играм, редуцировалась 
аффективная симптоматика (вероятно, речь идет об 
аффективных нарушениях, зафиксированных в соста-
ве синдрома отмены). В катамнестических исследова-
ниях зафиксированы случаи стойких ремиссий до по-
лугода, однако разброс их частоты очень велик (от 20 
до 70%). На фоне большого количества работ по ког-
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нитивно-поведенческой терапии на задний план от-
ступают сообщения об использовании классического 
гипноза, аутогенной тренировки [3], эриксоновского 
гипноза, НЛП и других психотерапевтических направ-
лений. 

Много работ указывают на эффект семейной тера-
пии [31, 37, 41, 45, 59, 61, 67, 69]. Как правило, семейная 
терапия организована в виде работы с детьми (7—8 сес-
сий), родителями (3—4 сессии) и для детей с родите-
лями вместе (3—4 сессии). В подростковой терапии ис-
пользовались компилятивные подходы, включая ин-
терпретацию сновидений, психодраму и тренинги ком-
муникации. Некоторые работы содержали весьма эк-
зотические виды терапии, такие, как военная подго-
товка (Zhong X., 2011, Китай) [69] или ежедневное 
написание литературного дневника (Lee H., 2016, Ко-
рея) [37], и даже… посещение специальных сайтов са-
мопомощи и взаимопомощи (Su W., 2011, Китай) [61]. 
Чем интенсивнее и продолжительнее было вмешатель-
ство, тем лучшие результаты оно давало.

В рамках психотерапии интернет-зависимости, ве-
роятно, следует рассматривать краткосрочные тера-
певтические интервенции, направленные на профи-
лактику зависимого поведения. Как правило, в таких 
ситуациях речь идет о групповой работе (группы вы-
ходного дня) с детьми и подростками групп риска. 
В ходе работы широко используются приемы из арсе-
нала рационально-эмоциональной и когнитивно-по-
веденческой терапии. Участники выражают свое отно-
шение к проблеме зависимости в дискуссиях, спорах, 
создают системы личных и групповых ассоциаций, ра-
ботают с аутохтонными и синтезированными образа-
ми (в том числе в техниках сенсибилизации), проигры-
вают ситуации в семье и в школе в рамках ролевых игр 
со сменой ролей [5, 6, 39, 49, 57].

Заключение

В настоящем обзоре предпринята попытка систем-
ного анализа и систематизации современных подхо-
дов к лечению зависимости от интернет (в широком 
смысле понимания этого термина). Несмотря на оче-
видную клиническую неоднородность интернет-ад-
дикции, в исследованиях она предстает скорее единым 
феноменом, родственным алкогольной и наркотиче-
ской зависимости и ряду расстройств влечений. В то 
же время до настоящего времени нет единых клини-
ческих критериев диагностики, и, как следствие, нет 
и единых подходов к терапии. 

В последние годы в качестве ведущих препаратов, 
действие которых направлено на преодоление зависи-
мости, определились бупропион и метилфенидат, на 

вторых позициях находятся антидепрессанты группы 
СИОЗС (эсциталопрам, флувоксамин, сертралин), ан-
тагонисты опиоидных рецепторов. Психотерапевти-
ческое вмешательство, как правило, является неотъ-
емлемой частью программ лечения и реабилитации. 
Преобладают программы, основанные на когнитивно-
поведенческой терапии, распространены группы 
встреч, одно-двух дневные профилактические тренин-
ги.  Перспективным направлением профилактики и 
комплексной терапии являются тематические подрост-
ковые лагеря.
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