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УДК 614.2

Общественная психиатрия — возрождение наследия 

земских психиатров

Public psychiatry — a revival of the heritage of zemskih psychiatrists 

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-6-12

Ястребов В.С.

ФГБНУ «Научный центр психического здоровья», Москва, Россия

Yastrebov V.S.

FSBSI «Mental Health Research Centre», Moscow, Russia

Цель исследования: провести анализ реформ российской психиатрии начиная с земского периода государственного 
управления, установить роль в этих реформах психиатров-общественников, определить цель и задачи специального направ-
ления научной и практической психиатрии под названием «Общественная психиатрия». 

Материал и методы: материалом для данной работы послужила совокупность научных публикаций, посвященных про-
блемам формирования психиатрической помощи в различные исторические ее периоды. Анализ материалов основан на 
методологии качественных исследований.

Результаты: проведен анализ эволюционного развития направления «Общественная психиатрия» в период земской и 
советской психиатрии, а также в постсоветский период. Проведена оценка роли общественных организаций пользователей 
психиатрической помощи в условиях новой России, которые рассматриваются в качестве важного дополнительного звена 
государственной системы психиатрической помощи. 

Заключение: признается полезным использовать традиции земской психиатрии по дальнейшему развитию общественной 
психиатрии. 

Ключевые слова: общественная психиатрия; земская психиатрия; реформы.
Для цитирования: Ястребов В.С. Общественная психиатрия — возрождение наследия земских психиатров. Психиатрия. 

2018;79(3):6–12.
Конфликт интересов отсутствует.

The purpose of the study: to analyze the reforms of the Russian psychiatry beginning in the zemsky period of public 
administration, to establish the role in these reforms of public psychiatrists, to determine the purpose and objectives of the 
special direction of scientific and practical psychiatry called «public psychiatry». 

Materials and methods: the material for this work was a set of scientific publications on the problems of formation of mental 
health care in its various historical periods. The analysis of materials is based on the methodology of qualitative research.

Results: the analysis of the evolutionary development of the direction of «Public psychiatry» in the period of Zemsky and 
Soviet psychiatry, as well as in the post-Soviet period. The assessment of the role of public organizations of users of psychiatric 
care in the new Russia, which are considered as an important additional link of the state system of psychiatric care. 

Conclusion: is supposed important to use the traditions of the zemsky psychiatry for the further development of public 
psychiatry.

Keywords: public psychiatry; zemskaya psychiatry; reforms.
For citation: Yastrebov V.S. Public psychiatry — a revival of the heritage of zemskih psychiatrists. Psychiatry. 2018;79(3):6–12.
There is no conflict of interest.

ВВЕДЕНИЕ

В своих выступлениях, беседах и обсуждениях 
А.В. Снежневский высоко ценил земский период раз-
вития психиатрии, считая его наиболее продуктивным 
в создании отечественной системы психиатрической 
помощи. Из публикаций [1, 2] известно, что в это время 
в различных губерниях были построены многие психи-
атрические больницы, что знаменовало эру создания в 
России больничной психиатрии. В больницах была вве-

дена широко распространенная за рубежом система 
нестеснения, разрабатывались новые методы диагно-
стики и лечения психических заболеваний, создава-
лись научно обоснованные методы больничного режи-
ма для больных, их дифференцированного содержа-
ния. В связи с тем, что потребность в психиатрической 
помощи оставалась большой, строились колонии для 
душевнобольных, создавался посемейный патронаж 
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ной помощи, гуманитарного, образовательного, произ-
водственного и иного профиля. В этих условиях роль 
психосоциальной реабилитации приобрела новое на-
правление, важную социальную и общественную зна-
чимость.

Наконец, в условиях формирования в стране граж-
данского общества, развития новых правовых отно-
шений, свобод появилась возможность формирования 
в психиатрии независимых, неправительственных 
общественных объединений и организаций, предста-
вителями которых были сами пациенты, их близкие, 
сочувствующие им лица, спонсоры, профессионалы 
психиатрических служб; всех их объединял пассио-
нарный характер работы. Масштаб деятельности этих 
организаций носит весьма разнообразный и широкий 
характер, он направлен на максимально возможное 
выздоровление больных, их возвращение в обычную 
социальную среду. 

С учетом всего сказанного, по нашему мнению, мож-
но с уверенностью говорить о том, что в настоящее 
время общественные организации пользователей пси-

хиатрической помощи являются важным дополнитель-
ным звеном официальной системы психиатрической 
помощи, отстаивающим права и интересы психически 
больных, в значительной мере содействующим их пси-
хосоциальной реабилитации. 

В этих условиях деятельность общественного зве-
на психиатрической помощи может быть регламентиро-
вана в рамках нового для современности направления 
общественной психиатрии, прочные основы которой 
были заложены психиатрами-общественниками пе-
риода земской психиатрии. 

В современный период, как и во времена земской 
психиатрии, проблемы общественной психиатрии при-
обретают особую актуальность. Предметом обществен-
ной психиатрии на современном этапе должен быть 
комплексный анализ, обобщение и распространение 
накопленного опыта работы общественных организа-
ций пользователей психиатрической помощи, всемер-
ное содействие их дальнейшему развитию, интеграция 
в практическую психиатрию передовых эффективных 
мер по возвращению психически больных в общество.
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Инновационно-реформаторский потенциал общественной 

организации «Семья и психическое здоровье»

Innovative and reformative potential of the public organization 

«Family and Mental Health»

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-13-22

Солохина Т.А., Ястребова В.В., Алиева Л.М.

ФГБНУ «Научный центр психического здоровья», Москва, Россия

Solokhina T.A., Yastrebova V.V., Alieva L.M.

FSBSI «Mental Health Research Centre», Moscow, Russia

Введение. Общей мировой тенденцией является развитие общественно ориентированной психиатрии, которая предпо-
лагает активное использование ресурсов сообщества, в том числе потенциала общественных (некоммерческих) организа-
ций. Развитие общественных форм помощи за рубежом началось в 60-е гг. ХХ в. В современной России активное развитие 
общественных форм помощи приходится на конец 80-х гг. ХХ в. В 2002 г. была создана региональная благотворительная 
общественная организация «Семья и психическое здоровье» (РБОО «Семья и психическое здоровье»). 

Цель работы: представить разработанные в РБОО «Семья и психическое здоровье» основополагающие принципы работы, 
достижения и программы психосоциальной реабилитации для лиц с тяжелыми психическими расстройствами и членов их 
семей, а также формы психологической помощи специалистам психиатрических учреждений. 

Материал: совокупность научных публикаций, посвященных деятельности общественных форм помощи, результаты 
исследований отдела организации психиатрических служб ФГБНУ НЦПЗ, а также специалистов РБОО «Семья и психическое 
здоровье»; 208 пациентов, участвовавших в программе психосоциальной реабилитации, разработанной в РБОО «Семья и 
психическое здоровье». 

Методы: клинико-психопатологический, психометрический (PANSS), статистический.
Результаты: изложен 15-летний опыт работы РБОО «Семья и психическое здоровье». Показано, что эта организация 

обладает инновационно-реформаторским потенциалом, а ее достижения, принципы работы, программы психосоциальной 
помощи подтверждают, что общественные формы помощи являются важным звеном в системе оказания психиатрической 
помощи, особенно в условиях деинституциализации, и развития модели общественно ориентированной психиатрии. 

Выводы: опыт работы РБОО «Семья и психическое здоровье» может быть использован общественными организациями и 
психиатрическими учреждениями для совершенствования психосоциальной помощи пациентам, членам их семей, психоло-
гической поддержки специалистов психиатрических учреждений. 

Ключевые слова: общественная/некоммерческая организация; психосоциальная реабилитация; пациенты, страдающие 
психическими расстройствами; родственники психически больных.

Для цитирования: Солохина Т.А., Ястребова В.В., Алиева Л.М. Инновационно-реформаторский потенциал общественной 
организации «Семья и психическое здоровье». Психиатрия. 2018;79(3):13–22.

Конфликт интересов отсутствует.

Introduction: the overall global trend is the development of socially oriented psychiatry, which involves the active use of 
community resources, including the potential of public (non-profit) organizations. The development of social forms of assistance 
abroad began in the 1960s. In modern Russia the active development of public forms of assistance falls at the end of 80-s of XX 
century. The regional charitable public organization «Family and Mental health» was established in 2002. 

The purpose of the work: to present the basic principles of work, achievements and programs of psychosocial rehabilitation 
for people with severe mental disorders and their family members, as well as forms of psychological assistance to specialists in 
psychiatric institutions.

Material: scientific publications devoted to activity of public forms of assistance, results of researches of the Department 
of Psychiatric Services of the FSBSI «Mental Health Research Centre», as well as the specialists of the RCPO «Family and Mental 
Health»; 208 patients participating in the program of psychosocial rehabilitation, elaborated by RCPO «Family and Mental Health».

Methods: clinical-psychopathological, psychometric (PANSS), statistical.
Results: 15 years experience of the RCPO «Family and Mental Health» is set out. It is shown that this organization has 

innovative and reformative potential, and its achievements, principles of work, developed programs of psychosocial support 
confirm that public forms of assistance are an important link in the system of rendering psychiatric assistance, especially in 
conditions of deinstitutiolization and development of the model of socially-oriented psychiatry.



психиатрия 3`2018

19

М
ат
ер
и
ал
ы

 к
он
ф
ер
ен
ц
и
и

литации и личностно-социального восстановления 
психически больных [12–14], результаты научно-ис-
следовательской работы отдела организации психиа-
трических служб ФГБНУ НЦПЗ [15–19]. 

Как было указано выше, важной задачей РБОО 
«Семья и психическое здоровье» является оказание 
социально-психологической помощи и поддержки род-
ственникам психически больных. Программа помощи 
семьям лиц с психическими расстройствами состоит из 
пяти модулей, в число которых входят 1) психообразо-
вание; 2) индивидуальное и семейное психологическое 
консультирование; 3) тренинги по развитию навыков 
(коммуникативных, саморегуляции психофизическо-
го и психоэмоционального состояния, решения проб-
лем); 4) длительная психодинамическая психотерапия; 
5) работа над расширением социальных сетей (созда-
ние групп поддержки, вовлечение в работу обществен-
ных организаций и др.) [20]. 

Внедрение указанной программы обусловлено 
особенностями семей психически больных, среди ко-
торых можно отметить бремя родственников, психо-
логические проблемы, связанные с наличием в семье 
психически больного человека, трудности с принятием 
болезни и необходимости длительной фармакотерапии 
близкого. Семьи нередко отличает дисфункциональный 
коммуникативный стиль, что приводит к частым реци-
дивам болезни у пациентов [14, 21–23]. 

В результате реабилитационной работы родствен-
ники психически больных получают значительный объ-
ем социально-психологической помощи. У них улучша-
ется осознование болезни близкого, более позитивным 
становится отношение к лечению, снижаются психо-
логические тяготы, появляются адаптивные стратегии 
преодоления болезни [24]. Более 400 родственников 
получили помощь в реабилитационной программе, ко-
торая проводилась специалистами организации в пси-
хиатрических учреждениях г. Москвы (ПНД № 8, 24, 
психиатрические больницы № 1, 14). 

В РБОО «Семья и психическое здоровье» помощь 
оказывает полипрофессиональная команда, которая 
представляет собой не просто совокупность специ-
алистов разного профиля, а определенный стиль их 
взаимодействия между собой и с участниками реаби-
литационной программы. 

Известно, что работа с лицами, страдающими пси-
хическими заболеваниями, является источником повы-
шенного стресса, может снижать работоспособность, 
приводить к нарушениям физического и психического 

здоровья специалистов. Для профилактики эмоцио-
нального выгорания, повышения квалификации и раз-
вития командных форм работы специалистами РБОО 
«Семья и психическое здоровье» совместно с сотруд-
никами отдела организации психиатрических служб 
ФГБНУ НЦПЗ разработана программа психологической 
помощи специалистам, работающим с психически 
больными лицами [25], которая была внедрена в рабо-
ту общественной организации, а также в деятельность 
психиатрических учреждений г. Москвы и Московской 
области. Ее структурными элементами являются тре-
нинги навыков (коммуникативных, психофизической 
и психоэмоциональной саморегуляции, повышения 
стрессоустойчивости и проч.), групп-аналитические 
супервизии, балинтовская группа. Помимо этого, в ра-
боту РБОО «Семья и психическое здоровье» внедрены 
такие формы помощи специалистам, как ежемесячные 
собрания всего сообщества, на которых всем членам 
организации предоставляется возможность открыто 
обсудить все, что происходит в нем; еженедельные со-
вещания специалистов для понимания неосознаваемых 
ранее чувств, идей и связей, лежащих в основе про-
блемных рабочих ситуаций отдельных специалистов 
или всего коллектива; постоянное повышение квали-
фикации по вопросам психосоциальной реабилитации 
и психосоциального лечения. 

Результаты внедрения форм помощи специалистам 
психиатрических учреждений продемонстрировали 
снижение психологического бремени и эмоциональ-
ного утомления, повышение удовлетворенности от 
работы, расширение спектра профессиональных вме-
шательств, повышение профессионального уровня, 
улучшение коммуникативных навыков, освоение тех-
ник самовосстановления  [26]. 

ВЫВОДЫ 

Общественные объединения в отечественной пси-
хиатрии представляют собой новое важное звено в 
системе психиатрической помощи. 15-летний опыт ра-
боты общественной организации «Семья и психическое 
здоровье», направления деятельности организации, 
базовые принципы и разработанные модели помощи 
могут быть использованы общественными организаци-
ями, психиатрическими учреждениями при проведении 
психосоциальной реабилитации и оказании психосо-
циальной помощи пациентам, членам их семей, специ-
алистам психиатрических учреждений. 
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Модернизация психиатрической службы г. Москвы: 

от гуманизации помощи к развитию общественно 

ориентированной психиатрии

Modernization of the psychiatric service in Moscow: from humanization of 

assistance to the development of socially oriented psychiatry

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-23-29

Костюк Г.П., Масякин А.В.

ГБУЗ «Психиатрическая клиническая больница № 1 им. Н.А. Алексеева ДЗМ», Москва, Россия

Kostyuk G.P., Masyakin A.V.

Psychiatric Clinical Hospital № 1 name after N.A. Alekseev, Moscow, Russia

Обоснование: основным направлением развития современной системы психиатрической помощи является внедрение 
модели общественно ориентированной психиатрии. Основные принципы общественно ориентированной психиатрии были 
сформулированы в международных документах, регламентирующих работу и организацию служб психического здоровья, и 
заключаются в обеспечении комплексной специализированной психиатрической помощи на уровне первичного медико-са-
нитарного звена, интеграции психиатрической помощи в общесоматическую сеть, создании служб реабилитации во всех 
психиатрических учреждениях, оказании помощи на дому, сокращении стационарного звена, применении подходов, осно-
ванных на принципах доказательной медицины, а также в развитии преемственности между стационарной и амбулаторной 
психиатрической службами, мультидисциплинарном подходе к оказанию психиатрической помощи и соблюдении прав лиц, 
страдающих психическими расстройствами.

Цель: описание модернизации психиатрической службы г. Москвы, произведенной в 2010–2018 гг.
Материал и методы: данные организационно-методического отдела по психиатрии Департамента здравоохранения 

г. Москвы, Приказ № 624 Департамента здравоохранения г. Москвы, Приказ № 753 Департамента здравоохранения г. Москвы, 
Приказ № 130 Департамента здравоохранения г. Москвы.

Результаты: рассмотрены основные этапы преобразования психиатрической службы города Москвы с 2010 г., направлен-
ные на оптимизацию стационарного звена и развитие амбулаторной службы. Реформа психиатрической службы проводится 
в соответствии с Законом РФ от 02.07.1992 г. «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании» и 
принципами общественно ориентированной психиатрии.

Этап преобразований, реализованный в 2010–2016 гг., заключался в присоединении психоневрологических диспансеров 
(ПНД) к психиатрическим больницам (ПБ) в качестве филиалов, сокращении коечного фонда психиатрических учреждений 
и их перепрофилировании. Этап, реализованный в 2017 г., включал реорганизацию стационарной сети: дальнейшее сокра-
щение коечного фонда и объединение ПБ. Этап, запланированный на 2017–2020 гг., предполагает развитие амбулаторных 
учреждений.

Выводы: благодаря проводимым реформам минимизирована неравномерность распределения ресурсов между психиа-
трическими медицинскими организациями различных округов Москвы, восполнен недостаток площадей для психиатрических 
амбулаторных служб, приближены к целевым показателям сроки стационарного лечения, структура психиатрической амбула-
торной службы приведена в соответствие с «Порядком оказания медицинской помощи лицам с психическими расстройствами 
и расстройствами поведения».

Ключевые слова: организация психиатрической помощи; модернизация психиатрической службы; деинституциализа-
ция; общественно-ориентированная психиатрия.

Для цитирования: Костюк Г.П., Масякин А.В. Модернизация психиатрической службы г. Москвы: от гуманизации помощи 
к развитию общественно-ориентированной психиатрии. Психиатрия. 2018;79(3):23–29.

Конфликт интересов отсутствует.

Background: the main direction of the psychiatric care organization development is the creation of community-based 
psychiatry system. The basic principles of community-based psychiatry were formulated in international documents regulating 
the work and organization of mental health services, and consist in providing comprehensive specialized psychiatric care at the 
primary health care level, integrating psychiatric care into general hospitals, creating rehabilitation and home care services, 
reduction of the inpatient services, use of evidence-based approaches, continuity between inpatient and outpatient psychiatric 
services, a multidisciplinary approach and observance of mentally ill people rights.

Aim: description of Moscow Psychiatric Service modernization, produced in 2010–2018.
Material and methods: data of the Psychiatry Organizational and Methodical Department of the Moscow Health Department, 

Order No. 624 of the Moscow Health Department of September, Order No. 753 of the Moscow Health Department and Order No. 
130 of the Moscow Health Department.
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между психиатрическими медицинскими организация-
ми различных округов Москвы, восполнить недостаток 
площадей для психиатрических амбулаторных служб, 
приблизить к целевым показателям сроки стационар-

ного лечения, привести структуру психиатрической 
амбулаторной службы в соответствие с «Порядком 
оказания медицинской помощи лицам с психическими 
расстройствами и расстройствами поведения».
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Реабилитационные подходы в отечественной и зарубежной 

психиатрии: различия и общность проблем и решений 

Russian and international approaches to psychosocial rehabilitation: 

challenges, differences and opportunities

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-30-36

Лиманкин О.В.

Санкт-Петербургское ГБУЗ «Психиатрическая больница № 1 им. П.П. Кащенко», Северо-Западный государственный медицинский 
университет им. И.И. Мечникова МЗ РФ, Санкт-Петербург, Россия

Limankin O.V.

P.P. Kaschenko 1st Saint Petersburg City Mental Hospital, North-Western State Medical University named after I.I. Mechnikov, Saint Petersburg, 
Russia

В обзорной статье представлен ретроспективный анализ трансформации системы реабилитации психически больных в 
стране за последние два десятилетия, обобщается опыт международного сотрудничества в области психосоциальной реа-
билитации. Также рассматриваются дискуссионные вопросы и проблемы, связанные с внедрением в практику отечественных 
психиатрических учреждений психосоциальных технологий. В статье представлена деятельность Всероссийской ассоциации 
центров психосоциальной работы.

Ключевые слова: психосоциальная реабилитация; полипрофессиональное бригадное обслуживание; Всероссийская 
ассоциация центров психосоциальной работы.
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The review article provides a retrospective analysis of transformation of the psychiatric rehabilitation system in Russia over 
the last two decades. The experience of international cooperation in the sphere of psychosocial rehabilitation is summarized. 
Further in the article, the debating points and problems relating to the introduction of psychosocial techniques into the practice 
of psychiatric institutions in Russia. The article also concentrates on the activity of the Russian National Association of Centers 
of Psychosocial Work. 

Keywords: psychosocial rehabilitation; multi-professional team care; Russian National Association of Centers of Psychosocial 
Work.
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ВВЕДЕНИЕ

В последние три десятилетия психосоциальная реа-
билитация является одним из наиболее динамично раз-
вивающихся направлений психиатрии. Среди причин 
повышения значимости этого направления — данные 
об отрицательном воздействии институционализации 
в психиатрии, увеличение количества служб, альтер-
нативных больничным, повышение психиатрической 
грамотности пациентов и членов их семей, населения 
в целом, смена представлений о роли различных фак-
торов в этиопатогенезе эндогенных заболеваний, дан-
ные об ограниченных возможностях медикаментозного 
лечения [1]. 

Многие содержательные моменты психосоциаль-
ного направления так называемых развитых стран не 
стали откровением для отечественных психиатров. В 
советский период реабилитационная направленность 

признавалась одним из организационных принципов 
психиатрии. Наибольшее развитие идеи реабилита-
ции получили в трудах Д.Е. Мелехова и М.М. Кабанова 
(1981), которые определяли ее как ресоциализацию, 
восстановление (сохранение) индивидуальной и обще-
ственной ценности больных, их личного и социального 
статуса. Были разработаны принципы реабилитации, 
ее этапы и формы, адресованные различным категори-
ям больных [2]. Среди форм и методов реабилитации 
особое значение придавалось тренировке и переучи-
ванию с целью приспособления больных к труду и жиз-
ни в специально организованных и адаптированных 
условиях (специализированные отделения психиатри-
ческих больниц, общежития для больных, специальные 
цеха так называемой промышленной реабилитации, ле-
чебно-производственные мастерские). Получили из-
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ному бригадному обслуживанию. Он сдерживается 
значительным дефицитом медицинских психологов, 
социальных работников, специалистов по социаль-
ной работе, врачей-психотерапевтов в большом чис-
ле регионов. Существуют и проблемы, связанные с 
совместной работой различных специалистов. Так, 
увеличение штатов врачей-психотерапевтов не всег-
да способствует решению этой задачи: в свое время 
наблюдалось формирование психотерапевтическими 
отделениями и кабинетами внебольничных служб 
«своего» контингента пациентов, а выделение психо-
терапевтических отделений внутри психиатрических 
стационаров может приводить к вычленению психо-
терапевтической работы из формата полипрофессио-
нального обслуживания и ограничивать возможности 
использования групповых психотерапевтических ме-
тодов в системе психосоциального лечения и реаби-
литации значительной части основного контингента 
пациентов [5].

W.A. Anthony и соавт. (2001) полагают, что навыки 
и умения, необходимые для оказания помощи в про-
цессе реабилитации, не относятся исключительно к ка-
кой-либо одной профессии, а значит, не принадлежат 
только профессионалам [8]. В свое время был введен 
в обиход термин «функциональные профессио налы» 
для обозначения тех лиц, которые ранее назывались 
непрофессионалами, волонтерами, профессионала-
ми-практиками, субпрофессионалами [10]. К этой груп-
пе относят студентов, младший и технический персо-
нал, общественных активистов, педагогов, людей твор-
ческих профессий, пользователей помощи, родителей 
пациентов. С учетом сказанного требуется создание 
адекватной  программы обучения данной категории 

сотрудников, включение их в систему совместной с 
профессионалами подготовки.

Проблемой внедрения психосоциальных технологий 
в практику является отсутствие их достаточной регла-
ментации, дефицит нормативной базы, что становится 
одной из причин того, что спектр психосоциальных тех-
нологий и их представленность существенно разнятся 
по регионам и во многом определяются личными при-
стра стиями организаторов психиатрической помощи. 
Развитие различных форм кооперации специалистов с 
целью координации усилий энтузиастов, занимающих-
ся психосоциальной реабилитацией, выработки общих 
подходов, трансляции положительного опыта стало 
предпосылкой к созданию в 2011 г. Всероссийской 
ассоциации центров психосоциальной реабилитации. 
Формы работы ассоциации включают рабочие совеща-
ния и посещения центров реабилитации в различных 
регионах для взаимного обмена опытом. 

В фокусе внимания при анализе работы центров 
психосоциальной реабилитации оказались различные 
проблемы: недостаточная представленность вопросов 
реабилитации в региональных целевых программах 
развития психиатрической помощи, недостаточное 
использование психиатрическими службами внешних 
ресурсов, потенциала взаимодействия с различными го-
сударственными и общественными институтами, а также 
с организациями потребителей помощи, дефицит норма-
тивной базы, трудности в оценке эффективности реаби-
литационных программ, проблемы преемственности в 
работе больничных и амбулаторных реабилитационных 
служб [3]. Однако, по мнению специалистов ассоциации, 
наличие перечисленных проблем служит не поводом 
для пессимизма, а стимулом для активной работы.
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Цель работы: установление качественных и количественных параметров адаптационно-превентивного потенциала се-
мьи для эффективной оптимизации системы отношений больных с шизофреническими расстройствами в семье и обществе.

Материал: когорты из 51 больного шизофреническими расстройствами и 36 родственников первой степени родства и 
супругов пациентов.

Методы: клинико-генеалогический, семейно-диагностический с использованием анкет, тестов, шкал, проективных ме-
тодик, статистический.

Результаты: балльные оценки параметров семейного функционирования, сравнение социально демографических и пси-
хологических характеристик пациентов и их родственников позволили выделить три уровня адаптационно-превентивного 
потенциала семей больных шизофренией — низкий, средний и высокий.

Выводы: полученные данные могут быть положены в основу оказания семейно ориентированной психосоциальной 
реабилитации пациентов с расстройствами шизофренического спектра, что расширяет возможности превенции в сфере 
психического здоровья.

Ключевые слова: шизофрения, семья; родственники; психосоциальная реабилитация; адаптационно-превентивный 
потенциал.
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Objective: to establish qualitative and quantitative parameters of adaptive-preventive potential of the family for efficient 

optimization of states and system of relations of patients with schizophrenic disorders in the family and in the society.
Material: cohorts of 51 patients with schizophrenic disorders and 36 first-grade relatives and spouses of patients. 
Methods: clinical-genealogical, family-diagnostic with use of questionnaires, tests, scales, projective techniques, statistical.
Results: Scoring of parameters of family functioning, comparison of sociodemographic and psychological characteristics 

of patients and their relatives allowed distinguishing three levels of adaptive-preventive potential of families of patients with 
schizophrenia — low, moderate and high.

Conclusions: findings can be a basis for provision of family-oriented psychosocial rehabilitation of patients with schizophrenia 
spectrum disorders that extends possibilities of prevention in the mental health domain. 
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ВВЕДЕНИЕ

Сфера психического здоровья на разных уровнях — 
общественном, групповом, индивидуальном — являет-
ся зоной особого внимания современного Российского 
государства, профессиональных сообществ и граждан-
ского общества [1]. В соответствии с международны-
ми тенденциями существенное внимание должно быть 
уделено совершенствованию стратегии укрепления и 

профилактики в области психического здоровья, раз-
работке и внедрению новых эффективных методов и 
средств предупреждения возникновения и развития 
психических расстройств [2, 3]. Согласно актуальной 
биопсихосоциальной парадигме здоровья, решение 
этих проблем осуществляется на различных уровнях, 
служит задачам первичной, вторичной и третичной 
профилактики психических расстройств и предлага-
ется в качестве критерия качества организации пси-
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доверительных связей и удовлетворенности социаль-
ной поддержкой выявлено, что чаще всего у пациентов 
эмоциональных контактов и доверительных отноше-
ний практически нет, резко ограничены контакты вне 
семьи, где они ощущают себя «аутсайдерами», но не 
ищут понимания и внимания других людей. При этом 
есть достаточные знания о своей психической болезни, 
но недостаточные — об обострении и поведении при 
этом, о формах помощи. У половины пациентов нет же-
лания обсуждать опыт и участвовать в группе, а также 
получать сведения о службах и формах помощи при 
психических расстройствах. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Проведенное исследование позволяет представить 
семью больных шизофреническими расстройствами как 
систему, при которой сбалансированными и среднесба-
лансированными оказались около двух третей семей. 
Функциональный ресурс семьи как высоко положитель-

ный оценили почти половина пациентов, в то время как 
родственники только в незначительном числе случаев, 
а супруги пробандов выделили и низкоположительный 
ресурс. Медико-социальное бремя болезни члена семьи 
связано с различными оценками семейного функцио-
нирования, «семейного бремени» и затрат родственни-
ков. Все это свидетельствует о наличии адаптационных 
возможностей и ресурсов семьи психически больного. 
Полученные балльные оценки параметров семейного 
функционирования, сравнение социально-демографи-
ческих и психологических характеристик пациентов и их 
родственников позволили выделить три уровня адапта-
ционно-превентивного потенциала семей больных ши-
зофренией — низкий, средний и высокий.

Использование данных о дифференцированных 
уровнях адаптационно-превентивного потенциала се-
мей психически больных позволит проводить психосо-
циальные вмешательства и реабилитационные програм-
мы на индивидуальном, семейном и популяционном 
уровнях.
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Медико-реабилитационное отделение с общежитием для 

больных в структуре психиатрического стационара

Medico-rehabilitation department with a hostel for patients in the 

structure of a psychiatric hospital

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-44-50

Гебель К.М.

ГБУЗ «Городская психиатрическая больница № 1 им. П.П. Кащенко», Санкт-Петербург, Россия

Gebel K.M.

Psychiatric Clinical Hospital № 1 named  after P.P. Kashchenko, Saint Petersburg, Russia

Обоснование: актуальной научно-практической задачей является внедрение в структуру психиатрических стационаров 
новых реабилитационных форм помощи, направленных на развитие социальной компетентности, приобретение навыков, 
необходимых для независимой жизни в обществе у пациентов c длительным течением заболевания, способствующих их 
интеграции в социум. 

Цель работы: представить опыт работы комплексной модульной лечебно-реабилитационной модели в рамках медико-ре-
абилитационного отделения с общежитием для оказания помощи психически больным с длительным течением заболевания 
и социально-психологической дезадаптацией. 

Материал и методы: когорта из 80 пациентов с явлениями «госпитализма», утративших социальные связи и лечившихся 
в СПб. ГБУЗ «ПБ № 1 им. П.П. Кащенко». Использовались клинический и статистический методы.

Результаты: разработаны принципы работы медико-реабилитационного отделения с общежитием, определены его цели 
и задачи, создана комплексная программа психосоциальной реабилитации, позволяющая наиболее полно удовлетворить 
потребности психически больных с длительным течением заболевания, утративших социальные связи, в лечебной и соци-
альной помощи. 

Заключение: медико-реабилитационное отделение с общежитием является необходимой и эффективной промежуточной 
лечебно-реабилитационной формой между стационарным содержанием пациентов с длительным течением заболевания и их 
самостоятельным проживанием в сообществе. 

Ключевые слова: больные, утратившие социальные связи; модульная программа реабилитации; психосоциальное ле-
чение.

Для цитирования: Гебель К.М. Медико-реабилитационное отделение с общежитием для больных в структуре психиа-
трического стационара. Психиатрия. 2018;79(3):44–50.

Конфликт интересов отсутствует. 

Background: the actual scientific and practical task is the introduction into the structure of psychiatric hospitals of new 
rehabilitation forms of assistance aimed at the development social competence, acquisition skills necessary for an independent 
life in the society, contributing to their integration into societyof patients with long-term mental disorders.

The aim: to present experience of work of the complex modular medical-rehabilitation model within the framework of 
medical-rehabilitation department with a hostel for rendering assistance to patients with long-term mental disorders and socio-
psychological disadaptation. 

Material and methods: Cohort of 80 patients who lost social ties with the phenomena of «hospitalism», treated in the St. 
Petersburg State Medical Psychiatric Hospital № 1 named after P.P. Kashchenko. Clinical and statistical methods were used.

Results: the principles of work of the medical-rehabilitation department with a hostel are developed, its objectives are 
defined, the complex program of psycho-social rehabilitation is formed, which allows to satisfy most fully the needs of patients 
with long-term mental disorders in medical and social care.

The conclusion: the medical and rehabilitation department with a hostel is a necessary intermediate medical form between 
the stationary maintenance of patients and their independent living in the community.

Keywords: patients whohavelost socialites; modular program; psycho-social rehabilitation.
For citation: Gebel K.M. Medico-rehabilitation department with a hostel for patients in the structure of a psychiatric hospital.

Psychiatry. 2018;79(3):44–50.
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ентов на время нахождения в отделении подсобными 
работниками в фермерских хозяйствах, а к моменту 
выписки из больницы — через службы занятости на-
селения. Любая трудовая занятость пациентов кури-
ровалась социальными работниками и инструкторами 
по трудотерапии из числа сотрудников отделения. Ряд 
пациентов молодого возраста, не имеющих профессии, 
получали направление после выписки из медико-реа-
билитационного отделения с общежитием на поступ-
ление в учебно-производственный реабилитационный 
центр Санкт-Петербурга.

Спортивно-оздоровительная работа включала за-
нятия ЛФК по индивидуальной программе; ежедневные 
групповые занятия оздоровительной и ритмической 
гимнастикой.

Социально-восстановительная работа, проделан-
ная за период 2015–2017 гг., представлена в табл. 2.

Важно отметить, что для пациентов и их родствен-
ников была создана информационная база данных, 
включающая нормативные документы, регламентиру-
ющие проведение психосоциальной работы с психи-

чески больными, а также банк данных о всех органи-
зациях и учреждениях региона, деятельность которых 
могла быть использована для улучшения социального 
функционирования и качества жизни больных (таких 
как центры социальной помощи, биржи труда, бла-
готворительные организации и фонды, учреждения, 
использующие труд инвалидов; организации больных 
и их родственников, группы взаимопомощи, клубные 
дома, ночлежные приюты, магазины дешевых товаров 
и т.п.).

Обязательным включением в модульную программу 
реабилитации пациентов является организация их до-
суга. К нему относятся занятия в студиях художествен-
ного творчества (изостудии, театральной, танцеваль-
ной, музыкальной студиях, художественной самодея-
тельности, лепки из теста и т.д.); поездки на экскурсии, 
в музеи, кино; лекции; концерты; посещение церкви, 
библиотеки, а также проведение спортивных турниров 
по шахматам, настольному теннису. Досуговый модуль 
включает совместное празднование Нового года, Мас-
леницы и других праздников. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Медико-реабилитационное отделение с общежити-
ем представляет собой необходимую и эффективную 
промежуточную лечебную форму между стационарным 
содержанием пациентов и их самостоятельным про-
живанием в сообществе, позволяющим восстановить у 

довольно тяжелого контингента психически больных с 
хроническим течением заболевания навыки, необхо-
димые для жизни в социуме, вернуть их социальный 
статус, повысить социальную компетентность, необ-
ходимую для независимого проживания в обществе. 
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УДК 616.89; 616-01

 Клинико-социальные и психологические аспекты 

реабилитационной работы в общественной организации: 

оценка эффективности

Clinical, social and psychological aspects of rehabilitation work in public 

organization: evaluation of effectiveness

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-51-60

Ястребова В.В., Солохина Т.А. 

ФГБНУ «Научный центр психического здоровья», Москва, Россия

Yastrebova V.V., Solokhina T.A.

FSBSI «Mental Health Research Centre», Moscow, Russia

Цель работы: оценка эффективности комплексной долгосрочной программы психосоциальной реабилитации для лиц с 
психическими расстройствами, разработанной и реализованной в региональной благотворительной общественной органи-
зации «Семья и психическое здоровье» (РБОО «Семья и психическое здоровье»).

Материал: 50 пациентов с шизофренией и расстройствами шизофренического спектра, активно участвующих в комплекс-
ной долгосрочной программе психосоциальной реабилитации в РБОО «Семья и психическое здоровье» (основная группа), 
106 пациентов ПНД, не принимавших участия в реабилитационных программах (группа сравнения). 

Методы: клинико-психопатологический, психометрический (PANSS, шкалы осознания болезни, отношения к лекарствен-
ным препаратам, социальной адаптации PSP, опросники «Индикатор копинг-стратегий», URICA, краткий опросник жизнестой-
кости, SF-36), статистический. Дизайн исследования определял сопоставление характеристик основной группы с группой 
пациентов ПНД. Сравнение показателей качества жизни и жизнестойкости основной группы осуществлялось с популяци-
онными характеристиками качества жизни (3344 человека) и показателями жизнестойкости здоровых лиц (330 человек). 

Результаты: проведенное исследование позволило установить статистически значимые различия изученных психосо-
циальных характеристик членов РБОО «Семья и психическое здоровье», являющихся участниками комплексной реабилита-
ционной программы, с пациентами ПНД, не получавшими психосоциальное лечение. Среди участников реабилитационной 
программы наблюдалось большее число комплаентных пациентов, у них были выявлены более высокие показатели мотивации 
к медикаментозному и психосоциальному лечению, более адаптивные поведенческие копинг-стратегии, наблюдалось ста-
тистически достоверное снижение числа госпитализаций. Полученные характеристики качества жизни и жизнестойкости 
участников реабилитационной программы позволили выявить их особенности по сравнению со здоровыми лицами. 

Выводы: результаты исследования показали эффективность комплексной долгосрочной реабилитационной программы 
общественной организации «Семья и психическое здоровье». Общественные формы помощи являются важным звеном в общей 
системе оказания психиатрической помощи лицам с хроническими психическими заболеваниями. 

Ключевые слова: общественные организации; шизофрения; психосоциальная реабилитация; оценка эффективности.
Для цитирования: Ястребова В.В., Солохина Т.А. Клинико-социальные и психологические аспекты реабилитационной 

работы в общественной организации: оценка эффективности. Психиатрия. 2018;79(3):51–60.
Конфликт интересов отсутствует.

The purpose was to evaluate effectiveness of complex long-term psychosocial rehabilitation program for people with mental 
disorders which was developed and implemented by regional charity public organization «Family and Mental Health». 

Material: the main group consisted of 50 patients with schizophrenia and other schizophrenia spectrum disorders who 
actively took part in the program. The group of comparison included 106 dispensary patients who did not participate in any of 
the rehabilitation programs. 

Methods: evaluation process was based on clinical-psychopathological inspection as well as psychometric (PANSS, PSP, 
URICA, SF-36) and statistical methods. The design of the study defined the comparison of the main group characteristics with 
the dispensary patients. Population characteristics of quality of life (3344 people) and indicators of hardiness of healthy persons 
(330 people) were used for comparison with the main group.

The results give the evidence that significant differences exist in groups of patients. The participation in rehabilitation 
program increased the number of compliant patients as well as was identified higher levels of motivation for drug and psychosocial 
treatment. Also the adaptive of behavioral coping strategies develops in the process of social rehabilitation. There was a 
statistically reliable decrease in the number of hospitalizations. The received characteristics of quality of life and hardiness of 
participants of rehabilitation program have allowed to reveal their peculiarities in comparison with healthy persons.

Conclusion: the results of the study showed the effectiveness of complex long-term rehabilitation program developed in the 
public organization «Family and Mental Health». Public forms of care can be seen as an important part in the overall system of 
providing psychiatric care to people with chronic mental illnesses.
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циально-трудовой адаптации психически больных — 
инвалидов, тесное сотрудничество психиатрических 
и социальных служб, существующих за счет государ-
ственного финансирования, общественных и благотво-
рительных фондов. 

Важным показателем, свидетельствующим об эф-
фективности проводимой в рамках общественной ор-
ганизации реабилитационной работы, является сни-
жение числа госпитализаций у ее участников (рис. 3). 
В результате исследования было установлено, что если 
до начала реабилитационной программы среднее чис-
ло госпитализаций в год в расчете на одного пациента 
составляло 0,22 ± 0,19, то за время участия в программе 
на момент обследования среднее число госпитализа-
ций в год в расчете на одного пациента снизилось на 
38,2% и составило 0,14 ± 0,16. 

Среди причин сокращения частоты госпитали-
заций могут рассматриваться такие факторы, как 
достижение ремиссии хорошего качества и поддер-
жание лекарственной ремиссии за счет возрастания 
сотрудничества с врачами; формирование высокой 
приверженности лечению, как фармакологическому, 
так и психосоциальному; понимание необходимости 
регулярного поддерживающего лечения; активное 
посещение предусмотренных реабилитационной про-
граммой тренингов и участие в психотерапевтической 
работе; мотивация пациентов к поддержанию достиг-
нутых положительных результатов; достаточно высо-
кая жизнестойкость, достигаемая за счет всего реаби-
литационного комплекса, направленного на развитие 
навыков, адаптивных стратегий преодоления болезни, 
повышение социальной компетентности. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Исследование по оценке эффективности ком-
плексной долгосрочной программы психосоциаль-
ной реабилитации, разработанной и реализованной 
в общественной организации «Семья и психическое 
здоровье», продемонстрировало, что эта программа 
обладает мощным восстанавливающим потенциалом, 
способствует уменьшению рецидивов болезни, дости-
жению ремиссии хорошего качества, значительному 
снижению числа повторных госпитализаций. 

По сравнению с пациентами ПНД у участников 
реабилитационной программы наблюдалось большее 
число комплаентных пациентов, были выявлены более 
высокие показатели осознания болезни, мотивации 
к медикаментозному и психосоциальному лечению, 
а также определялись более адаптивные поведенче-
ские копинг-стратегии. Члены организации обладают 
умениями и навыками, необходимыми для того, чтобы 
поддерживать себя в повседневной жизни, принима-
ют ответственность за собственное поведение, готовы 
решать возникающие проблемы, а не отрицать или из-
бегать их, верят в себя, готовы заниматься любимыми 
видами деятельности, умеют налаживать связи с дру-
гими людьми, в том числе с врачами, медсестрами, в 
семье, понимают важность самопомощи и поддержки, 
значимость учебы, приобретения новых профессио-
нальных навыков. Вместе с тем актуальной проблемой 
остается их трудоустройство. Для решения проблемы 

трудо устройства психически больных — инвалидов 
требуется комплексный подход с привлечением госу-
дарственных, коммерческих и общественных структур. 

Решению задачи социально-психологического вос-
становления членов организации, страдающих психи-
ческими заболеваниями, способствуют принципы ра-
боты общественной организации «Семья и психическое 
здоровье», к которым относятся партнерство профес-
сионалов и пациентов, соблюдение этических принци-
пов, направленность терапевтических усилий на лич-
ность человека, страдающего психическим расстрой-
ством, создание комфортной терапевтической среды, 
поддерживающей надежду на улучшение состояния, 
предоставление психосоциальной и психотерапевти-
ческой помощи с учетом потребностей в ней, оказание 
помощи и поддержки членам семей пациентов, прин-
цип командной работы, совместная деятельность всех 
членов общественной организации и ее устойчивость 
в обществе. 

Таким образом, результаты исследования свиде-
тельствуют об эффективности комплексной долго-
срочной реабилитационной программы, разработанной 
в общественной организации «Семья и психическое 
здоровье», и показывают, что общественные формы по-
мощи могут рассматриваться в качестве важного звена 
в общей системе оказания психиатрической помощи 
лицам с хроническими психическими заб олеваниями.
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УДК 616.895.8-085:615.214

Нейропсихологические особенности расстройств 

шизофренического спектра, протекающих с кататонической 

и обсессивно-компульсивной симптоматикой

 Neuropsychological features of schizophrenic spectrum disorders, with 

catatonic and obsessive-compulsive symptoms

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-61-68

Гиацинтова А.А., Горшкова И.В.

ФГБНУ «Научный центр психического здоровья», Москва, Россия

Giatsintova A.A., Gorshkova I.V.

FSBSI «Mental Health Research Centre», Moscow, Russia

Цель работы: изучение клинико-психопатологических и нейропсихологических сочетания обсессивно-компульсивных 
и кататонических симптомокомплексов при расстройствах шизофренического спектра. 

Материал и методы: клинико-психопатологическим и нейропсихологическим методами было обследовано 60 пациентов, 
в структуре заболевания которых сочетались обсессивно-компульсивные и кататонические расстройства. Нейропсихологиче-
ское обследование проводились по традиционной схеме нейропсихологического обследования больных (Лурия А.Р., 1969) [1].

Результаты: выделено два варианта сосуществования обсессивно-компульсивных и кататонических симптомокомплексов 
при расстройствах шизофренического спектра: 1) обсессивно-компульсивное расстройство (ОКР) с явлениями обсессивной 
замедленностии и обсессивно-компульсивных и кататонических симптомов в рамках единого симптомокомплекса и 2) ОКР 
с симптомамим мягкой кататонии как независимое проявление обсессивно-компульсивных и кататонических симптомов. В 
выделенных группах обнаружен дефицит высших психических функций (ВПФ) в виде изменений в сфере произвольной ре-
гуляции поведения, праксиса и интеллекта, снижения нейродинамических показателей психической деятельности, имеющих 
большую степень выраженности у больных ОКР с явлениями мягкой кататонии.

Ключевые слова: обсессивно-компульсивное расстройство (ОКР), кататония, обсессивная замедленность, высшие пси-
хические функции (ВПФ).

Для цитирования: Гиацинтова А.А., Горшкова И.В. Нейропсихологические особенности расстройств шизофренического 
спектра, протекающих с кататонической и обсессивно-компульсивной симптоматикой. Психиатрия. 2018;79(3):61-68.

Конфликт интересов отсутствует.

The aim of the present research was to study neuropsychological features of combined obsessive-compulsive and 
catatonic disorders in schizophrenia spectrum disorders.

Material and methods: 60 patients with obsessive-compulsive and catatonic symptoms were examined. Neuropsychological 
examination was performed by the use of traditional set of tests (Luria, 1969) [1].

Results: 2 groups of patients with obsessive-compulsive and catatonic symptoms in schizophrenia spectrum disorders are 
differentiated: 1) OCD with the phenomena of obsessional slowness — obsessive-compulsive and catatonic symptoms develop in 
the consistent symptom complex; 2) OCD with the phenomena of soft catatonia is an independent manifestation of obsessive-
compulsive and catatonic symptoms. The deficit of higher mental functions appeared as difficulties in voluntary regulation of 
behavior and praxis, intellect dysfunction and a decrease in neurodynamic parameters of mental activity. Severe dysfunction 
was found in patients with OCD with soft catatoniа.

Keywords: obsessive-compulsive disorder, catatonia, obsessive slowness, higher mental functions.
For citation: Giatsintova A.A., Gorshkova I.V. Neuropsychological features of schizophrenic spectrum disorders, with catatonic 

and obsessive-compulsive symptoms. Psychiatry. 2018;79(3):61-68.
There is no conflict of interest.

ВВЕДЕНИЕ

В последние десятилетия возрос интерес к изуче-
нию особенностей когнитивного функционирования 
при шизофрении. В настоящее время когнитивная 
дисфункция рассматривается как одно из важнейших 
звень ев этиопатогенеза шизофрении [2]. Для уточ-
нения механизмов когнитивного функционирования 

пациентов, страдающих шизофренией, в ряде иссле-
дований использовался нейропсихологический метод 
[3–6]. Были получены результаты, указывающие на 
снижение контроля за деятельностью у больных ши-
зофренией, что корреспондирует с функцией лобных 
отделов коры [6]; снижение произвольной регуляции 
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 Ультраструктурные нарушения отростков астроцитов в 

префронтальной и зрительной коре при шизофрении 

Ultrastructural abnormalities of astrocytic cell processes in prefrontal 

and visual cortex in schizophrenia

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-69-78
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Цель: провести морфометрическое электронномикроскопическое исследование отростков астроцитов (ОА) в префрон-
тальной коре (ПФК) и зрительной коре (ЗК), включая ОА, прилежащие к синапсам на шипиках дендритов, в ПФК и ЗК при 
шизофрении и в контроле. 

Материал и методы: исследованы ПФК (поле 10 по Бродману) и ЗК (поле 17 по Бродману) в 20 аутопсийных случаях 
шизофрении и 16 нормальных контрольных случаях. Определяли объемную фракцию (Vv) ОА и содержащихся в них мито-
хондрий в слоях I и II в группах шизофрении и контрольной.

Результаты: в ПФК в слое I показано снижение Vv ОА (–31%, p < 0,05), содержащихся в них митохондрий (–48%, p < 0,05) 
и Vv ОА, прилежащих к аксошипиковым синапсам (–44%, p < 0,05) при шизофрении по сравнению с контролем. В ЗК в слое I 
значимых изменений не найдено. В слое II только в ЗК показано снижение Vv ОА (–38%, p < 0,01). 

Заключение: регрессивное снижение объемной фракции ОА при шизофрении регионально специфично, может быть 
связано со снижением численной плотности аксошипиковых синапсов и нарушением функциональной активности в ПФК. 
Эти изменения могут быть результатом дизонтогенеза при шизофрении. 

Ключевые слова: отростки астроцитов; аутопсия; ультраструктура; морфометрия; префронтальная кора; зрительная 
кора; шизофрения.

Для цитирования: Вихрева О.В., Рахманова В.И., Клинцова А.Ю., Гринау У.Т., Уранова Н.А. Ультраструктурные нарушения 
отростков астроцитов в префронтальной и зрительной коре при шизофрении. Психиатрия. 2018;79(3):69–78.

Конфликт интересов отсутствует.

Aim: to perform electron microscopic morphometric study of astrocytic processes (AP), including those directly adjacent to 
axo-spinous synapses, in the prefrontal cortex (PFC) and visual cortex (VC) in postmortem brains of schizophrenia patients and 
normal controls.

Material and methods: PFC and VC (Brodmann areas 10 and 17) obtained from autopsies of 20 cases of schizophrenia and 16 
normal controls. Volume fraction (Vv) of APand Vv of mitochondria inside these processes, including those adjacentto axo-spinous 
synapses, were estimated layers I and II of the PFC and VC in the schizophrenia and control groups. 

Results: in layer I of the PFC, a significant decrease in Vv of AP (–31%, p < 0,05), of AP mitochondria (–48%, p < 0,05) and 
Vv of AP adjacent to axo-spinous synapses (–44%, p < 0,05) were found in schizophrenia as compared to controls. No significant 
changes in any of those parameters were detected in the VC of the schizophrenia group compared with control group. In layer II 
a significantly lower Vv of AP were found only in the VC in schizophrenia (–38%, p < 0,01).

Conclusion: regressive decrease in the Vv of AP in schizophrenia is region-specific and might be associated with the decrease 
in the density and the dysfunction of axo-spinous synapses in the PFC. The changes might be of development origin.

Keywords: astrocytic cell processes; post-mortem; ultrastructure; morphometry; prefrontal cortex; visual cortex; schizophrenia.
For citation: Vikhreva O.V., Rakhmanova V.I., Klintsova A.Ju., Greenough W.I., Uranova N.A. Ultrastructural abnormalities of 

astrocytic cell processes in prefrontal and visual cortex in schizophrenia. Psychiatry. 2018;79(3):69–78.
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ВВЕДЕНИЕ

Префронтальная кора (ПФК) является одним из 
главных объектов изучения мозга при шизофрении. 
С нарушением ее функций и особенно синаптических 
контактов связывают расстройства мышления, моти-
ваций и эмоциональности, позитивные и негативные 

симптомы шизофрении [1]. По данным нейровизуали-
зационных и аутопсийных исследований структурные 
изменения в ПФК при шизофрении включают снижение 
объема серого вещества [2], отсутствие реактивного 
глиоза [3, 4], дефицит олигодендроглии [5, 6], атрофию 
дендритов нейронов, потерю дендритных шипиков при 
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болизме. В настоящее время астроциты рассматривают-
ся как неотъемлемые компоненты глутаматергических 
синапсов, состоящие из пре- и постсинапса и астроци-
тарного отростка, прилежащего к синапсу. С помощью 
методов иммуноцитохимии установлено, что наиболее 
многочисленные аксошипиковые синапсы в верхних 
слоях ПФК образованы внутренними коллатералями 
пирамидных нейронов слоя III на других пирамидных 
клетках, возбуждающими ассоциативными волокнами, 
глутаматными аксонными терминалями [43]. Электрон-
номикроскопическое иммуноцитохимическое исследо-
вание аутопсийной ПФК обнаружило преимуществен-
ное расположение транспортеров возбуждающих 
аминокислот (глутамата) на мембранах астроцитарных 
отростков и в непосредственной близости от синапсов 
[44]. При шизофрении в ПФК показано связанное с ког-
нитивными нарушениями [46] повышение экспрессии 
одного из генов глутаматных NMDA-рецепторов, экс-
прессии mGluR1а- и mGluR2/3-рецепторов, плотности 
AMPA-глутаматных рецепторов, которые локализуются 
в возбуждающих синапсах [45], и концентрации глута-
мата, а также снижение уровня связывания 3Н-каината 
во всех слоях ПФК, включая слои I–II [47]. В аутопсий-
ном мозге больных шизофренией выявлены нарушения 
экспрессии и/или активности астроцитарных глута-
минсинтетазы и переносчиков глутамата (преимуще-
ственно в ПФК и передней поясной извилине) [23]. 
Эти данные позволяют предполагать, что изменения ОА 
в ПФК могут быть связаны прежде всего с нарушени-
ями в глутаматергических синапсах при шизофрении. 
К другим наиболее значимым нейротрансмиттерным 
системам, участвующим в изменении численной плот-
ности синаптических связей в ПФК при шизофрении, 
могут относиться ГАМКергические синапсы, дофами-
нергические синапсы, норадренергические синапти-
ческие контакты. 

Снижение объемной фракции ОА (–30–40%) наря-
ду с установленным нами ранее снижением числа и 
размеров самых многочисленных аксошипиковых си-
наптических контактов в ПФК при шизофрении вносит 
свой вклад в снижение объема нейропиля и в целом 

объема серого вещества ПФК при шизофрении [2]. 
Однако причина этого снижения остается неизвест-
ной. Goudriaan и соавт. [48] в генетическом ассоциа-
тивном исследовании показали, что повышенный риск 
развития шизофрении связан с генами астроцитов и 
олигодендроцитов. Молекулярно-генетические ис-
следования показали нарушения экспрессии астро-
цитарных генов в ПФК при шизофрении, влияющих 
на реактивность этих клеток, особенно генов росто-
вых и нейротрофических факторов и их рецепторов. 
В работе Hagihara и соавт. [49] было установлено, что 
паттерн изменения экспрессии генов в ПФК при шизо-
френии напоминает паттерн ювенильной ПФК. В связи 
с этим интересно отметить, что высокая экспрессия 
ГФКБ характерна для зрелых астроцитов, а в ПФК при 
шизофрении показано снижение экспрессии ГФКБ, 
что, возможно, связано с их незрелостью. Markham 
и соавт. [50] показали, что созревание ПФК в пубер-
татный период связано с полом и нарушается пре-
натальным стрессом. ПФК развивается сравнительно 
поздно, и в пубертатный период глиальные клетки 
играют большую роль в созревании мозга, особенно 
в синаптогенезе и пластичности, а также во взаимоот-
ношении синапсов с астроцитами. Возможно, гормо-
нальная перестройка в этот период может вызывать 
и дисрегуляцию развития астроцитов и изменять их 
реактивность. Нарушения нормального развития и со-
зревания мозга должно иметь следствием нарушения 
межнейрональных контактов и пластичности, связан-
ные с функционированием астроцитов и их отростков, 
которые могут сказываться на течении болезненного 
процесса при шизофрении. Все эти данные позволяют 
предположить важную роль нарушения развития ПФК 
и дифференцировки астроцитов в патологии этой 
структуры при шизофрении, возможно приводящие к 
нарушению взаимоотношений астроцитов с нейрона-
ми и к их гипотрофии или атрофии.

Исследование поддержано McDonnell Foundation. Ра-
бота была частично выполнена в Университете шта-
та Иллинойс, Урбана-Шампань, США.
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УДК 616.895.1; 616.895.8

 Функциональная асимметрия и межполушарное 

взаимодействие в слухоречевой деятельности у пациентов 

с эндогенными психическими заболеваниями

Functional asymmetry and inter-hemispheric connectivity in audio-speech 

activity in patients with endogenous mental diseases

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-79-86

Касимова Л.Н.1, Дорофеев Е.В.1, Сычугов Е.М.1, Зайцев О.С.2

1 ФГБОУ «Приволжский исследовательский медицинский университет» МЗ РФ, Нижний Новгород, Россия
2 ФГАУ «Национальный медицинский исследовательский центр нейрохирургии им. Н.Н. Бурденко» МЗ РФ, Москва, Россия

Kasymova L.N.1, Dorofeev E.V.1, Sychugov E.M.1, Zaitsev O.S.2

1 FSBEI HE «Privolzhsky Research Medical University» MH RF, Nizhny Novgorod, Russia
2 FSAI «Burdenko national medical research center of neurosurgery» MH RF, Moscow, Russia

Актуальность: отклонение от типичной мозговой латерализации в слухоречевой сфере у пациентов с эндогенными пси-
хическими расстройствами установлено в многочисленных исследованиях. Однако описанные в научной литературе данные 
неоднозначны. Одним из методов определения латерализации слухоречевых функций является дихотическое прослушивание. 
Данная методика проста в использовании и удобна для применения как в исследовательской, так и в клинической практике.

Цель исследования: выявить и описать различия в слухоречевой деятельности между группами пациентов с эндогенны-
ми психическими заболеваниями и психически здоровыми людьми с помощью теста дихотического прослушивания.

Материал: обследованы три группы испытуемых: 33 психически здоровых, 35 больных эндогенными аффективными 
расстройствами и 54 больных шизофренией.

Методы исследования: тест вербального дихотического прослушивания с четырехпарным предъявлением слов посред-
ством специального аудиоматериала, предложенный D. Kimura и адаптированный на русский язык Б.С. Котик.

Результаты: выявлены: 1) более высокая частота правых профилей асимметрии в слухоречевой деятельности у пациен-
тов с эндогенными заболеваниями по сравнению со здоровыми; 2) относительно высокая частота билатеральности в группе 
здоровых испытуемых и низкая среди пациентов, особенно с диагнозом шизофрении; 3) высокий процент отклонения от 
нормативных значений КПУ у больных эндогенными заболеваниями, что существенно реже отмечалось в группе здоровых; 
4) снижение продуктивности (в основном за счет слов, предъявленных на левое ухо) и эффективности в слухоречевой дея-
тельности у пациентов с эндогенными заболеваниями, особенно с шизофренией, по сравнению со здоровыми испытуемыми; 
5) зависимость слухоречевой деятельности от тяжести психического состояния: наименьшая эффективность обнаруживалась 
у пациентов с выраженной шизофренической симптоматикой, потребовавшей лечения в стационаре. 

Выводы: исследование функциональной асимметрии и межполушарного взаимодействия при помощи теста дихотическо-
го прослушивания весьма информативно и может способствовать пониманию патогенеза эндогенных заболеваний, а также 
критерия их тяжести и, возможно, эффективности лечения. 

Ключевые слова: функциональная асимметрия; межполушарное взаимодействие; шизофрения; аффективные расстрой-
ства; дихотическое прослушивание.

Для цитирования: Касимова Л.Н., Дорофеев Е.В., Сычугов Е.М., Зайцев О.С. Функциональная асимметрия и межполушар-
ное взаимодействие в слухоречевой деятельности у пациентов с эндогенными психическими заболеваниями. Психиатрия. 
2018;79(3):79–86.

Конфликт интересов отсутствует.

Relevance: the deviation from a typical brain lateralization in the audio-speech sphere among patients with endogenous 
mental disorders is established by numerous of researches. However, the data described in scientific literature are ambiguous. 
One of methods of definition of a lateralization of audio-speech functions is dichotic listening. This technique is simple in use 
and is convenient for application both in research, and in clinical practice.

The goal of the study: to identify and describe the peculiarities of audio-speech activity in patients with endogenous 
diseases by the method of dichotic listening. 

Material: three groups of subjects were examined: 33 healthy volunteers, 35 patients with endogenous affective disorders 
and 54 patients with schizophrenia. 

Method: the test of verbal dichotic listening with four-pair presentation of words by special audio material offered D. Kimura 
and adapted into Russian B.S. Kotik.

Results: it was revealed: 1) more high frequency of dextral asymmetry profiles in the audio-speech activity among patients 
with endogenous diseases compared to a healthy group; 2) relatively high frequency of bilaterality in the group of healthy subjects 
and low — among patients, especially with a diagnosis of schizophrenia; 3) high incidence of deviation from the normative values 
of right ear coefficient in patients with endogenous diseases, and low incidence of deviation in the healthy group; 4) decrease in 
productivity (mainly due to losing the words directed to the left ear) and the effectiveness in audio-speech activity in patients 
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В целом снижение продуктивности и эффектив-
ности в слухоречевой деятельности у пациентов как 
с эндогенными аффективными расстройствами, так 
и с шизофренией по сравнению со здоровыми ис-
пытуемыми было вполне ожидаемым [21]. Однако 
наиболее значимым оно оказалось в группе пациен-
тов с шизофренией. Наименьшие значения Кэф были 
обнаружены среди респондентов с выраженной 
шизофренической симптоматикой, потребовавшей 
лечения в стационаре, что может косвенно указы-
вать на зависимость эффективности слухоречевой 
деятельности от тяжести психического состояния.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Исследование функциональной асимметрии и 
межполушарного взаимодействия при помощи теста 
дихотического прослушивания весьма информатив-
но и может служить основой для понимания пато-
генеза эндогенных заболеваний, так и объективным 
критерием их тяжести и, возможно, эффективности 
лечения. Направленное изменение функциональной 
асимметрии, усиление межполушарного взаимо-
действия может служить мишенью терапевтических 
мероприятий. 
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УДК 616.89; 616.89-02-082.8; 616.89-02-085

 Анализ эффективности стационарозамещающих форм 

помощи в структуре психоневрологического диспансера 

Analisis of effectivity of out-patient unit based in psychoneurological 

dispensary 

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-87-94

Прытова Е.Б., Костенко Р.В., Правдина Н.В. 

ГБУЗ «Психиатрическая клиническая больница № 4 им. П.Б. Ганнушкина» Департамента здравоохранения г. Москвы. Психоневрологический 
диспансер № 4, Москва, Россия

Prytova E.B., Kostenko R.V., Pravdina N.V.

Ambulatory Psychiatry Center № 4 of Gannushkins clinic, Moscow, Russia

Обоснование: в настоящее время активно проводится в жизнь реформа психиатрической службы Москвы, основной 
акцент которой сделан на стационарозамещении. Несмотря на большое количество исследований, посвященных этой теме, 
недостаточно работ, оценивающих результаты реформы на примере психоневрологического диспансера (ПНД). 

Цель: оценить эффективность стационарозамещающих технологий (СЗТ). Выявить наиболее эффективные подходы 
к психофармакотерапии пациентов с частыми госпитализациями и выяснить, оправданно ли направление таких больных 
в полустационары. 

Материал и методы: проводился статистический и клинический анализ амбулаторных карт взрослых пациентов, состоя-
щих на диспансерном наблюдении, и показателей психиатрического стационара ПКБ № 4 им. П.Б. Ганнушкина о количестве 
госпитализированных и длительности лечения пациентов, наблюдающихся в диспансерной группе контингента больных ПНД 
№ 4 г. Москвы.

Полученные результаты: в данной статье рассматривается эффективность лечебно-реабилитационной помощи, ока-
зываемой в дневном стационаре (ДС) и отделении интенсивного оказания психиатрической помощи (ОИОПП) на базе ПНД 
№ 4 г. Москвы. Показаны различия в нозологическом профиле отделений — в отделении интенсивного оказания психиа-
трической помощи преобладают пациенты, страдающие шизофренией (F20.001/2/3) и органическим поражением головного 
мозга (F00–09), в ДС значительно больше больных с невротическими (F40–F48), неврозоподобными (F21.3) и аффективными 
(F30–F39) расстройствами, а также с шизоаффективным расстройством (F25). Психофармакотерапия в исследуемых отделе-
ниях также отличалась. Особенно большой была разница в частоте назначения антидементных препаратов, которые в ОИОПП 
назначались в 3 раза чаще, чем в ДС. Результатом комплекса мер (медикаментозных и психосоциальных) стало снижение 
числа госпитализаций в круглосуточный стационар и средней длительности лечения. Также внимание при проведении ис-
следования было уделено группе особо часто госпитализируемых пациентов (ОЧГП), среди которых 74% больных страдали 
параноидной шизофренией. Выявлены основные причины повторных госпитализаций, среди которых отсутствие комплаенса 
(37%), лекарственная резистентность (30%), прием алкоголя и наркотиков (22%). Выявлено, что пациенты, которые нуждались 
в назначении пролонгированных нейролептиков, чаще госпитализировались и больше времени проводили в круглосуточном 
стационаре. Получавшие нормотимики проводили в стационаре меньше времени, по сравнению с теми, кто не получал данный 
вид терапии. Показано, что лечение в условиях полустационара снижает частоту и длительность лечения в круглосуточном 
стационаре.

Ключевые слова: внебольничная психиатрическая помощь; стационарозамещающие технологии; дневной стационар, 
отделение интенсивного оказания психиатрической помощи, особо часто госпитализируемые пациенты.

Для цитирования: Прытова Е.Б., Костенко Р.В., Правдина Н.В. Анализ эффективности стационарозамещающих форм 
помощи в структуре психоневрологического диспансера. Психиатрия. 2018;79(3):87–94.

Конфликт интересов отсутствует.

Introduction: reorganization of a Moscow psychiatric service is under way. The main object of this renovation is switching 
from inpatient to outpatient service. Despite the fact, that many researches were made concerning this process, articles focused 
on an ambulatory psychiatry center are rare.

Objective: to evaluate the efficiency of outpatient departments. To find out the most effective pharmacological ways to 
deal with patients who often hospitalize to psychiatric hospitals and see whether it is affective to treat them in the outpatient 
departments.

Material and methods: a statistical and clinical analysis of medical documents of adult patients who received psychiatric 
help in an outpatient psychiatry clinic and statistic data of the Gannushkins clinic. 

Results: the efficiency of an outpatient hospital department and assertive care department was measured. Nosological 
differences were shown: Patients with schizophrenia (F20.001/2/3) and personality change due to known physiological condition 
(F00–09) prevailed in the assertive care department. Significantly more patients with neurotic (F40–F48), neurosis-like (F21.3), 
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ническим расстройством личности — 7%, умственной 
отсталостью — 2%.

На рис. 8 рассмотрены важнейшие причины, кото-
рые приводили к повторным госпитализациям. 

Как видно, основной причиной госпитализации по-
служило отсутствие комплаенса (37%). Большое число 
больных (30%) госпитализировано, несмотря на про-
водимую терапию. У значительного числа пациентов 
обострение заболевания, приведшее к госпитализа-
ции, произошло из-за приема алкоголя (19%) и нарко-
тиков (3,5%). Госпитализм стал причиной 7% случаев 
помещения в больницу. Плохое материальное поло-
жение послужило поводом к поступлению в КС в 3,5% 
случаев. 

На рис. 9 показана доля (в %) особо часто госпита-
лизируемых больных с различными психопатологиче-
скими синдромами при поступлении в КС.

Из диаграммы видно, что наряду с ожидаемыми, 
учитывая нозологический состав, причинами госпита-
лизаций, такими как параноидный (18%) и галлюцина-
торно-параноидный (16%) синдромы, большое число 
(16%) пациентов госпитализированы в связи с их пси-
хопатоподобным поведением.

Были проанализированы характеристики длитель-
ности (в койко-днях) и частоты госпитализаций в КС 
с учетом используемого вида психофармакотерапии 
(рис. 10).

Обнаружено, что пациенты, получавшие нейро-
лептики пролонгированного действия, проводили в 
стационаре на 16% больше времени, чем те, кто их 
не получал. Число госпитализаций в стационар среди 
получавших пролонгированные нейролептики было 
выше, чем у неполучавших (на 17%). Стоит отметить, 
что большинство пациентов получавших пролонги-
рованные нейролептики, использовали «типичные 
пролонги» (галоперидол деканоат и зуклопентиксол 
деканоат), что может быть связано с тем, что данная 
группа препаратов изначально назначалась больным, 
более склонным к рецидивам.

Использование нормотимика не влияло на число 
повторных поступлений, но снижало на 18% длитель-
ность стационарного лечения, что говорит о положи-
тельном эффекте данной фармакологической группы, 
даже у больных без выраженных аффективных рас-
стройств. 

На рис. 11 рассмотрена зависимость количества к/д 
у больных с ОЧГП от их пребывании в круглосуточном 
стационаре или полустационаре (ОИОПП и ДС). 

На данном графике по вертикальной оси показано ко-
личество к/д в полустационарах, по горизонтальной — 
в КС в период с 01.09.16 по 31.08.17. Как видно, обратно 
пропорциональная зависимость, хоть и слабая, между 
данными показателями существует (p = –0,04594), т.е. 
с повышением количества койко-дней в ПС снижается 
количество койко-дней в КС. Неизбежно возникает во-
прос, имеет ли смысл направлять ОЧГП в полустациона-
ры? Исходя из полученных данных, направление ОЧГП в 
полустационары оправданно. 

Приведенные данные относительно лечения особо 
часто госпитализируемых пациентов говорят о том, что, 
вопреки мнению некоторых авторов [13] и в подтверж-
дение мнения других [10, 11, 13], применение типичных 
пролонгированных нейролептиков не всегда оказыва-
ет положительное влияние на длительность и частоту 
госпитализаций среди данной категории больных, что 
связано с тем, что одного нейролептика недостаточно 
для купирования обострений, а в некоторых случаях 
вследствие депрессогенного действия используемого 
препарата вызывало развитие депрессивной симпто-
матики, в связи с чем кажется правильным перевод 
некомплаентных пациентов, нуждающихся в приеме 
нейролептиков, преимущественно на атипичные про-
лонги. Данные о том, что получавшие нормотимики 
проводили в КС меньше времени, можно объяснить 
тем, что нормотимики сглаживают аффективные ко-
лебания, снижают выраженность экстрапирамидных 
расстройств, а также позволяют уменьшить дозировки 
нейролептиков и повышают комплаентность.

ВЫВОДЫ

1. Использование СЗТ на базе ПНД показало высо-
кую эффективность терапии пациентов во внеболь-
ничных условиях.

2. При работе с особо часто госпитализируемыми 
пациентами необходимо рассматривать возможность 
максимально длительного лечения в условиях полу-
стационаров.

3. Полученные данные позволяют предположить 
эффективность применения нормотимиков в группе 
особо часто госпитализируемых пациентов, что тре-
бует дальнейших более масштабных и длительных ис-
следований.
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УДК 616.8-085.2.3

Применение метаболического гепатотропного 

инфузионного препарата ремаксол при лечении больных 

алкогольной зависимостью

The use of metabolic hepatoprotective infusion drug remaxol in the 

treatment of patients with alcohol dependence (literature review)

https://doi.org/10.30629/2618-6667-2018-79-95-99

Гофман А.Г., Понизовский П.А.

Московский научно-исследовательский институт психиатрии — филиал Национального медицинского исследовательского центра 
психиатрии и наркологии им. В.П. Сербского Минздрава России, Москва, Россия 

Gofman A.G., Ponizovskiy P.A.

Moscow Research Institute of Psychiatry — branch of «V.P. Serbsky National Medical Research Centre for Psychiatry and Addiction», 
Ministry of Health of Russian Federation, Moscow, Russia

Цель: представить обобщенные результаты ряда отечественных исследований по применению гепатотропного инфузи-
онного препарата ремаксол при лечении больных алкогольной зависимостью. 

Метод: систематический обзор.
Результаты приведенных исследований свидетельствуют о положительной динамике состояния пациентов при вклю-

чении ремаксола в комплексную терапию острого отравления алкоголем, синдрома отмены алкоголя и постабстинентных 
расстройств на фоне поражений печени как алкогольной, так и неалкогольной природы (хронические гепатиты В и С, неал-
когольный стеатогепатит). При использовании ремаксола отмечается снижение частоты развития алкогольного делирия и 
сокращение срока лечения пациентов.

Вывод: приведенные данные могут служить рекомендациями для использования ремаксола врачами в рутинной клини-
ческой практике.

Ключевые слова: алкогольная зависимость; терапия алкогольной зависимости; алкогольные поражения печени; устра-
нение метаболических нарушений; ремаксол.

Для цитирования: Гофман А.Г., Понизовский П.А. Применение метаболического гепатотропного инфузионного препарата 
ремаксол при лечении больных алкогольной зависимостью. Психиатрия. 2018;79(3):95–99.

Aim: to present the summary of the results of available Russian studies on the use of hepatotropic infusion drug remaxol in 
treatment of patients with alcohol dependence. 

Method: systematic review.
Results: the positive changes were observed when remaxol was added to combination treatment of acute alcohol intoxication, 

alcohol withdrawal syndrome and post-withdrawal disorders complicated by hepatic lesions of both alcoholic and non-alcoholic 
etiology (chronic hepatitis B and C, non-alcoholic steatohepatitis). The use of remaxol results in reduction of incidence of delirium 
tremens and reduces the duration of the treatment course.

Conclusion: the represented data can be taken as recommendations to be used by physicians in routine clinical practice.
Keywords: alcohol dependence; alcohol dependence treatment; alcoholic liver damage; elimination of metabolic disorders; 

remaxol.
For citation: Gofman A.G., Ponizovskiy P.A. The use of metabolic hepatoprotective infusion drug remaxol in the treatment of 

patients with alcohol dependence (literature review). Psychiatry. 2018;79(3):95–99.

Проблемы, связанные с зависимостью от алкоголя, 
остаются достаточно актуальными на протяжении 

многих лет как в России, так и во всем мире. Злоупотре-
бление алкоголем всегда сопровождается ухудшением 
соматического состояния. Хроническая алкогольная 
интоксикация наиболее часто приводит к поражению 
желудочно-кишечного тракта, сердечно-сосудистой 
системы, центральной и периферической нервной сис-
темы. Нередко наблюдается полиорганная патология, 
что связано с прямым токсическим воздействием эта-
нола и продуктов его метаболизма на обменные про-
цессы в организме, а также с гиповитаминозом. В пато-
генезе соматических расстройств при алкогольной за-

висимости основную роль играет сочетанная гипоксия 
сосудистого (нарушение мозгового кровотока и работы 
сердечной мышцы) и метаболического (нарушение вну-
триклеточного окисления) генеза. В этой связи пато-
генетически оправданно включение в комплексную 
терапию алкогольной зависимости препаратов, умень-
шающих степень метаболических расстройств. Улучше-
ние состояния функции печени на фоне инфузионной 
терапии с использованием препаратов, обладающих 
антигипоксантными и антиоксидантными эффектами, 
определяет благоприятное клиническое течение тя-
желых форм острых отравлений этанолом и позволя-
ет существенно снизить риск развития психических 
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ческих и поведенческих расстройств как в процессе 
злоупотребления алкогольными напитками, так и во 
время синдрома отмены алкоголя. В соответствии с 
особенностями заболевания и конкретного состояния 
больные получают терапию, направленную на коррек-
цию водно-электролитных нарушений, включающую 
инфузионное введение кристаллоидных растворов, 
витаминотерапию. Анализ эффективности ремаксо-
ла в комплексной терапии алкогольной зависимости, 
синдрома отмены алкоголя при устранении психиче-
ских и поведенческих расстройств, связанных с ал-
когольной интоксикацией у лиц пожилого возраста 
(старше 60 лет), проведенный В.А. Заплутановым с 
соавт., выявил наличие антидепрессивного эффекта 
у препарата [12]. В группе пациентов, дополнительно 
принимавших ремаксол, отмечена более выраженная 
динамика редукции соматовегетативных и невро-
логических проявлений синдрома отмены алкоголя, 
основных компонентов патологического влечения к 
опьянению, установлено повышение эффективности 
формирования ремиссии заболевания на амбулатор-
ном этапе лечения.

В эксперименте на животных Д.С. Сухановым с со-
авт. было установлено, что ремаксол и адеметионин 
оказывают гепатопротективный эффект [13]. Это выра-
жается в снижении уровня триглицеридов, билирубина 

и щелочной фосфатазы крови. Одновременно значи-
тельно снижаются проявления гиалиново-капельной 
и гидронической дистрофии гепатоцитов.

Таким образом, ремаксол — это инфузионный 
гепатотропный препарат, эффективный при устране-
нии последствий острой и хронической интоксика-
ции алкоголем, в том числе купирования синдрома 
отмены алкоголя. В результате применения ремаксола 
исчезают соматовегетативные нарушения, улучшают-
ся биохимические показатели. Параллельно улучше-
нию физического состояния повышается настроение, 
снижается уровень ангедонии, купируется астенове-
гетативный синдром, уменьшается или исчезает па-
тологическое влечение к алкоголю. При сравнении 
эффективности адеметионина и ремаксола было 
установлено преимущество ремаксола, который, яв-
ляясь комплексным гепатопротекторным препаратом, 
не только восстанавливает целостность печеночных 
структур, но и корригирует обменные процессы. 
В результате течение заболевания становится более 
благоприятным, существенно снижается вероятность 
развития осложнений (алкогольный делирий, вторич-
ная пневмония) и сокращаются сроки лечения. При-
веденные данные могут служить рекомендациями для 
использования ремаксола врачами в рутинной клини-
ческой практике. 
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Ениколопов Сергей Николаевич 

Enikolopov Sergei Nikolaevich

30 августа 2018 г. отметил свой 70-летний юбилей 
обаятельный, харизматичный, энциклопедически 

образованный, эрудированный отечественный психо-
лог Сергей Николаевич Ениколопов.

Более четверти века Сергей Николаевич работает 
в ФГБНУ «Научный центр психического здоровья». За 
это время он прошел путь от научного сотрудника ла-
боратории патопсихологии до заведующего лаборато-
рией психосоциальных исследований и руководителя 
отдела медицинской психологии. 

Профессиональный облик Сергея Николаевича 
отличается широтой и многообразием взглядов, что 
находит отражение во всех его работах. Образо-
вание Сергей Николаевич получил в лучших вузах 
СССР — Московском физико-техническом инсти-
туте (1968–1969) и на факультете психологии МГУ 
им. М.В. Ломоносова (1968–1972). Такая разносто-
ронность нашла отражение и в профессиональной 

деятельности Сергея Николаевича в период работы 
во Всесоюзном институте по изучению причин и раз-
работке мер борьбы с преступностью прокуратуры 
СССР. Итогом этого этапа работы Сергея Николаевича 
стала кандидатская диссертация «Агрессия и агрес-
сивность насильственных преступников», которая 
была защищена в 1984 г. по специальности «юриди-
ческая психология». 

В настоящее время С.Н. Ениколопов возглавляет от-
дел медицинской психологии ФГБНУ «Научный центр 
психического здоровья», сотрудничает с факультетом 
психологии МГУ им. М.В. Ломоносова (кафедра пси-
хологии личности), ведет активную научную и педа-
гогическую деятельность. Научные интересы Сергея 
Николаевича многогранны: клиническая психология, 
психосоматика, психология агрессивного поведения, 
психология виктимности, психология юмора, этнопси-
хология, девиантное и делинквентное поведение, — и 
это далеко не весь перечень. Хочется особенно отме-
тить, что Сергей Николаевич в своих лекциях, которые 
пользуются невероятной популярностью не только 
среди студентов, аспирантов, но и всего психологи-
ческого сообщества, может свободно рассуждать на 
темы культуры, философии, человеческого сознания 
и быть при этом искренним — это большая редкость. 
Речь Сергея Николаевича отражает процесс рождения 
мысли, невероятную импровизацию. Это уникальная 
способность — говорить и думать одновременно, про-
биваться к конечным выводам, легко преодолевая риск 
отклонения от темы.

С.Н. Ениколопов состоит членом многих отечест-
венных общественных организаций — Российского 
психологического общества, Российского общества 
психиатров, Общественного совета при Министерстве 
юстиции РФ, Ассоциации детских психиатров и психо-
логов и др., а также зарубежных — Международного 
общества по изучению агрессии, Международного об-
щества по изучению юмора и др.
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К юбилею Галины Вячеславовны Козловской

Kozlovskaya Galina Vyacheslavovna 

В сентябре 2018 г. отмечался юбилей Галины Вяче-
славовны Козловской — профессора, доктора ме-

дицинских наук, главного научного сотрудника ФГБНУ 
НЦПЗ, талантливого ученого, выдающегося отечествен-
ного детского психиатра. 

Галина Вячеславовна родилась в семье меди-
ков, что определило ее дальнейший профессиональ-
ный путь. После окончания школы она училась в 1-м 
Московском ордена Ленина медицинском институте 
им. И.М. Сеченова (1-й МОЛМИ, лечебный факультет), 
который закончила в 1963 г. Затем работала участко-
вым врачом-терапевтом в поликлинике № 131 города 
Москвы в течение года, после чего прошла клиниче-
скую ординатуру при Психиатрической больнице № 8 
им. З.П. Соловьева, а в 1967 г. поступила в аспирантуру 
по психиатрии Московского медицинского стоматоло-
гического института. В 1971 г. Галина Вячеславовна 
завершила научное исследование на тему «Психиче-

ские нарушения у слепых детей» под руководством 
профессора В.Ф. Матвеева и успешно защитила кан-
дидатскую диссертацию. Далее работала участковым 
врачом-психиатром ПНД и в Московском НИИ психиа-
трии. В 1974 г. Г.В. Козловская стала руководителем на-
учной группы Центральной научно-исследовательской 
лаборатории (ЦНИЛ) при кафедре детской психиатрии 
(возглавляемой профессором В.В. Ковалевым) Цен -
трального ордена Ленина института усовершенство-
вания врачей МЗ СССР (ЦОЛИУВ). Круг научных инте-
ресов Г.В. Козловской включал изучение разных форм 
психического дизонтогенеза в раннем и дошкольном 
возрасте, а также новое направление в медицинской 
науке — изучение заболеваний неинфекционной при-
роды, в частности психических заболеваний у детей, 
с помощью эпидемиологического метода, ранее при-
менявшегося только при исследовании инфекционных 
болезней. Г.В. Козловской были разработаны методи-
ческие подходы к эпидемиологическому изучению пси-
хических заболеваний в детском возрасте, основные 
принципы их проведения. Особое внимание было уде-
лено роли возрастного изоморфоза психических нару-
шений у детей как источника значительных трудностей 
дифференциальной диагностики. Другой трудностью 
эпидемиологического изучения психических рас-
стройств являлось отсутствие единой стандартизован-
ной формы оценки психических расстройств, который 
не зависел бы от диагностических установок иссле-
дователей. В качестве такой универсальной диагно-
стической методики Г.В. Козловской и В.В. Ковалевым 
была предложена унифицированная система оценки 
психического состояния не с нозологической позиции, 
а исходя из синдромальных и симптоматических ха-
рактеристик состояния ребенка — создан глоссарий 
основных синдромов и симптомов психических забо-
леваний детского возраста. Г.В. Козловской была из-
учена распространенность психических заболеваний 
в детском возрасте, причем большое внимание было 
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О 6-й конференции Международного общества по изучению 

шизофрении «Интеграция профилактики и лечения: 

изменение нашего мышления», 4–8 апреля 2018 г., 

Флоренция, Италия 

About 6th biennial SIRS conference «Integrative Prevention and 

Treatment: Shifting the Way we think», 4–8 April 2018, Florence, Italy

Уранова Н.А.

ФГБНУ «Научный центр психического здоровья», Москва, Россия 

Uranova N.A. 

FSBSI «Mental Health Research Centre», Moscow, Russia 

4–8 апреля 2018 г. во Флоренции (Италия) про-
ходила 6-я конференция Международного 

общества по изучению шизофрении. Целью общества 
является обсуждение мировых достижений в обла-
сти биологических и психосоциальных исследований 
шизофрении. Отличительной особенностью конферен-
ции является внимание к проблеме предотвращения 
психотических расстройств. Большинство докладов 
было посвящено поиску биологических маркеров 
и предикторов манифестации психоза для прогноза 
и оптимизации терапии. На конференции было заслу-
шано 144 доклада на 36 симпозиумах, 96 докладов 
на секциях, представлено более 1000 постеров.

Среди клинических предикторов психоза были вы-
делены депрессия и социальная дисфункция, когни-
тивные расстройства как важный предиктор возник-
новения, тяжести и прогноза течения психоза у лиц с 
повышенным риском развития психоза. Психическая 
травма в детстве может быть предиктором появления 
позитивных симптомов шизофрении. Среди биологиче-
ских предикторов нарушение модульной организации 
функционального коннектома (обнаруженные метода-
ми Т1 МРТ и фМРТ) может стать предиктором развития 
психоза у лиц с повышенным риском шизофрении. Тол-
щина парагиппокампальной извилины может послу-
жить маркером ответа на терапию в ранней и хрони-
ческой стадии шизофрении, а параметры вызванных 
потенциалов (P300) могут быть предиктором снижения 
симптомов и улучшения общего функционального ста-
туса у больных с первым эпизодом психоза. Следует 
отметить, что у больных с первым эпизодом психоза 
повышен уровень иммунологических маркеров, таких 
как IL-6, TNF-  и IL-10 в плазме крови. Установлено 
повышение содержание антител к глутаматным NMDAR 
в сыворотке крови (у 10% женщин, резистентных к ан-
типсихотической терапии) и обнаружены изменения 
CRP в острой фазе психоза, что может быть предикто-
ром когнитивных изменений в хронической фазе. Было 

также показано, что протеомные маркеры системы ком-
племента (CFI, C4A, C6, F9, VWF, SERPING1) в сыворотке 
крови являются предикторами ответа на антипсихоти-
ческую терапию.

Большое внимание на конференции было уделено 
роли оксидативного стресса в патогенезе шизофрении. 
Результаты исследований Центра психиатрических 
нейронаук в Лозанне (Швейцария) под руководством 
проф. Kim Do были отмечены премией как выдающееся 
научное достижение и представлены в пяти докладах. 
Известно, что оксидативный стресс вовлечен в патоге-
нез шизофрении. Обнаружен дефицит глутатиона (глав-
ного антиоксиданта) в мозге при шизофрении. Сниже-
ние содержания антиоксиданта глутатиона в культуре 
приводит к снижению пролиферации прогениторов 
олигодендроцитов, а в префронтальной коре экспе-
риментальных животных дефицит глутатиона снижает 
число олигодендроцитов и маркеров миелина в пре-
пубертатный период, что указывает на важную роль 
оксидативного стресса в нарушении олигодендроглио-
генеза и миелиногенеза, выявленных при шизофрении. 
В докладах, представленных сотрудниками Центра 
психиатрических нейронаук в Лозанне, было показа-
но, что снижение генерализованный фракционной ани-
зотропии у больных с психозом может быть обратимым 
при 6-месячном добавлении к основной терапии анти-
оксиданта и прекурсора глутатиона N-acetyl-cysteine 
(NAC, 2,7 g/day). NAC почти не имеет побочных эффек-
тов, у больных хронической шизофренией добавление 
NAC уменьшает выраженность негативных симптомов 
и побочных эффектов антипсихотических препаратов. 
NAC также усиливает функциональные связи между 
разными частями лимбической коры у больных при 
психозе длительностью более 5 лет, что коррелирует с 
повышением уровня глутатиона в мозге. Эти функцио-
нальные связи могут быть биомаркером для ответа 
на лечение NAC. В одном из докладов представлены 
данные об изменении активности ферментов обмена 
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глутатиона в сыворотке крови, коррелирующие со сни-
жением объема гиппокампа и тяжестью клинических 
симптомов шизофрении. На основании результатов 
этих исследований и современных представлений о 
роли оксидативного стресса в патогенезе шизофре-
нии было сделано заключение о том, что оксидативный 
стресс может быть результатом дисрегуляции систем, 
вовлеченых в патогенез шизофрении, в том числе глу-
таматергической, дофаминергической, иммунной и ан-
тиоксидантной. В других докладах, посвященных ок-
сидативному стрессу, были приведены доказательства, 
что ферменты обмена глутатиона являются важными 
трансляционными биомаркерами для диагностики и 
лечения на ранней стадии болезни, а манифестация 
психоза связана с изменением метилирования в генах 
семейства glutathione-S-transferase. 

В связи с повышенным интересом к роли олигоден-
дроглии в нарушениях синаптических связей при шизо-
френии следует отметить симпозиум, посвященный па-
тологии олигодендроцитов как новой стратегической 
мишени терапии шизофрении. Доклад Н.А. Урановой 
(Москва, РФ) был посвящен патологии олигодендроглии 
в белом веществе при шизофрении. В докладе были 

показаны ультраструктурные дистрофические повреж-
дения олигодендроцитов и миелиновых волокон, деге-
нерация миелиновых оболочек аксонов и нарушения 
взаимодействий олигодендроцит–аксон в белом веще-
стве префронтальной коры, гиппокампа и хвостатого 
ядра при шизофрении. Эти изменения могут приводить 
к нарушениям миелинизации, проведения нервных им-
пульсов по аксонам и дисфункции нейронных сетей при 
шизофрении. В докладе проф. Lahti (США) отмечено, 
что использование диффузионной тензорной томогра-
фии и магнитно-резонансной спектроскопии для коли-
чественной оценки NAA и глутамата позволяет лучше 
понимать изменения в микроструктуре и нейрохимии в 
белом веществе, в частности при шизофрении. Доклад 
проф. Martins-de-Souza (Бразилия) был посвящен про-
теомным исследованиям, установившим важную роль 
нарушения гликолиза в олигодендроцитах в дисфунк-
ции энергетического метаболизма при шизофрении. 
Тезисы доклада опубликованы в журнале Schizophrenia 
Bulletin, Vol. 44 Supplement 1. April 2018, Abstracts for 
the Sixth Biennial SIRS Conference и доступны на сай-
те https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/
article-abstract/44/suppl_1/S1/4969616.
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Международная научно-практическая конференция
«Внебольничная психиатрическая помощь: вехи становления и перспективы развития» 
(к 100-летию амбулаторной психиатрической помощи)
Centenary of community-based psychiatry: landmarks and perspectives

С 16 мая по 18 мая 2019 г. в Москве состоится Международная научно-практическая конференция 
«Внебольничная психиатрическая помощь: вехи становления и перспективы развития» (к 100-летию 
амбулаторной психиатрической помощи).

Centenary of community-based psychiatry: landmarks and perspectives

В 2019 году исполняется 100 лет с момента осно-
вания первой амбулаторной психиатрической службы, 
которая появилась в 1919 году в Москве.

Во многих странах существует сеть районных ам-
булаторных центров психиатрической помощи, обслу-
живающих местных жителей. Задачами амбулаторной 
психиатрической службы являются профилактика, ле-
чение, психосоциальная реабилитация. В соответствии 
с Европейским планом действий в области психическо-
го здоровья (2013–2020) ВОЗ все страны европейского 
региона разрабатывают стратегии по переходу от пре-
имущественно больничной психиатрической помощи к 
амбулаторной. Однако процесс создания полноценной 
амбулаторной службы психического здоровья доволь-
но сложен. Для достижения поставленных задач необ-
ходим обмен опытом и идеями между специалистами.

Данная конференция послужит поводом для подве-
дения итогов работы психиатрических служб различ-
ных стран мира, и станет площадкой для обмена идея-
ми и опытом по улучшению качества психиатрической 
помощи нашим пациентам.

Соорганизаторами конференции выступают Россий-
ское общество психиатров и Всемирная психиатриче-
ская ассоциация.

В рамках к онференции запланирован выпуск сбор-
ника тезисов. Тезисы принимаются до 01 февраля 
2019 года. Требования опубликованы на сайте меро-
приятия: ccbp2019.ru

По вопросам участия просьба обращаться:
тел.: 8 (965) 329-00-65
e-mail: info@ccbp2019.ru
ccbp2019.ru
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ВНИМАНИЮ АВТОРОВ!

Редакция журнала принимает на рассмотрение оригинальные статьи, систематические обзоры научной литературы и дан-
ных метаанализа.

Порядок представления статьи в редакцию журнала

1. Сопроводительное письмо на публикацию статьи (материала) содержит:
• обращение к главному редактору журнала академику А.С. Тиганову с предложением рассмотреть статью для публика-

ции в журнале;
• перечень авторов и название статьи;
• утверждение о том, что материал не был ранее опубликован и не предлагается к публикации в других изданиях;
• сообщение о согласии всех авторов на публикацию и одобрение научных учреждений, в которых проведено исследо-

вание;
• подпись руководителя направляющего учреждения или автора (при обращении в редакцию по личной инициативе 

автора);
• могут быть указаны фамилии потенциальных рецензентов, нежелательных вследствие конфликта интересов.

2. Правила оформления статьи (материала) для публикации:
• указать тематическую рубрику (код УДК);
• название должно быть краткое, но информативное, по возможности без аббревиатур;
• перечислены фамилии и инициалы всех авторов;
• аффилиация (название учреждений по принадлежности авторов с использованием строчной буквы сразу после име-

ни автора и надстрочно перед соответствующим адресом);
• необходима аннотация на русском языке объемом 200–250 слов, структурированная на разделы (исходные данные 

или обоснование, цель работы, материал и методы, результаты и выводы);
• выделить ключевые слова (максимум пять);
• все метаданные статьи (название, авторы, аффилиация, аннотация и  ключевые слова) должны быть представлены 

на русском и английском языке с точным правописанием всех фамилий и имен.

3.  Общий объем статьи не должен превышать 10–15 страниц машинописного текста, следует использовать двойной интер-
вал, поля с минимальным отступом в 3 см и стандартные шрифты 12-го кегля. Страницы рукописи должны быть пронуме-
рованы. Используемая аббревиатура расшифровывается в начале статьи и приводится в дальнейшем без расшифровки. 

4.  Текст статьи должен иметь определенную структуру и включать «Введение» с обоснованием актуальности исследования 
и краткими сведениями о данных литературы по теме исследования, «Цель исследования», «Материал и методы», «Ре-
зультаты и их обсуждение» и «Заключение» (выводы). Научные обзоры могут не содержать «Введение» и «Заключение». 
Содержание статьи должно отвечать ходу научного процесса. Бывает оправданным введение подразделов и подзаголовков.

Раздел «Материал и методы» обычно структурируют на подразделы. Как правило, это:
• план (дизайн) исследования;
• этическая экспертиза;
• критерии включения/невключения/исключения;
• условия проведения;
• продолжительность исследования;
• описание метода обследования или медицинского вмешательства;
• методы регистрации исходов;
• исходы исследования;
• анализ в подгруппах;
• статистический анализ.

При необходимости и в зависимости от типа исследования могут быть введены дополнительные подразделы.

Указываются виды оборудования и их производители, так же как названия химических и лекарственных средств, обяза-
тельно с указанием МНН, наряду с чем возможно обозначение торговой марки препарата. В случае проведения генетических 
и молекулярно-биологических исследований следует обязательно указывать название всех генов, аллелей, полиморфизмов, 
а также последовательности праймеров и способы экстракции ДНК (при выполнении ПЦР).

В подразделе «Статистический анализ» необходимо подробно описать использованные методы статистической обра-
ботки данных, по возможности представить результаты с соответствующими показателями измерения ошибки или неопреде-
ленности (например, доверительный интервал, ДИ), не полагаясь только на статистическую проверку гипотез (p), использовать 
только общепринятые статистические термины и аббревиатуры.

В разделе «Результаты» исследования в  тексте, таблицах и  рисунках должны быть представлены в  логической после-
довательности основные либо наиболее важные полученные данные. Не следует дублировать все данные таблиц и рисунков 
в тексте. В качестве альтернативы чересчур объемным таблицам можно использовать графики (но не дублировать таблицы 
графиками!). Результаты исследований и наблюдений должны быть представлены в единицах Международной системы (СИ). 
Химические формулы, дозы визируются автором на полях. Данные лучше приводить в абсолютном и процентном (в скобках) 
выражении с указанием уровня статистической значимости p (до третьего знака после запятой), если таковой имеется. Чис-
ло иллюстраций не  должно превышать 5. Каждый рисунок должен быть пронумерован; в  тексте необходимо указать место 
рисунка и его порядковый номер. Рисунки не должны дублировать таблицы. Подписи к иллюстрациям даются на отдельном 
листе с указанием номера рисунка. В подписях раскрываются все «легенды» и условные обозначения. Требование к фотогра-
фии: размер 400 × 300 px (400 пикселей высота, 300 пикселей ширина), формат: jpg, jpeg, размер файла: 20–50 kb, разрешение: 
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72dpi. Математические формулы следует представлять как редактируемый текст, а не в виде изображений. Сноски не должны 
быть изобилующими, они должны иметь последовательную нумерацию по всему тексту. При воспроизведении иллюстраций 
и таблиц из работ других авторов должно быть получено письменное разрешение последних. 

Разделы «Обсуждение» и «Заключение» для оригинальной статьи должны содержать обобщение полученных данных 
и обсуждение основного результата исследования, а также связь этих результатов с заявленной целью исследования наряду 
с признанием ограничения исследования.

Раздел «Конфликт интересов». После завершения текста статьи авторам необходимо указать источник(и) финансирова-
ния исследования, используя шаблон: «Исследование выполнено при финансовой поддержке (финансовом обеспечении)…». 
Отсутствие дополнительного финансирования также следует подтвердить заявлением об отсутствии финансовой поддержки 
исследования/конфликта интересов. 

Авторы должны отразить наличие или отсутствие конфликта интересов в конце рукописи. Следует указать участие спон-
соров в определении дизайна исследования, анализе данных и интерпретации полученных результатов, а также в решении 
опубликовать их в журнальной статье. 

Авторы представляют в редакцию заполненную анкету о конфликте интересов, в которой всеми авторами публикуемого 
материала дают ответы на поставленные вопросы. Утвердительный ответ предполагает предоставления конкретной инфор-
мации.

Название рукописи (статьи)  _________________________
Автор: ____________________________________________

1.  Получали ли Вы или Ваши родственники материальное вознаграждение, включая гонорары за выступления, консультации, 
подарки, оплату поездок и средств исследования, от организации, учреждения или компании, для которых данная публи-
кация может представить финансовую заинтересованность. 

Да/Нет
2. Работают ли Ваши близкие родственники в  интересах организации, учреждения или компании, на  которых финансово 

может отразиться Ваша публикация?
Да/Нет

3. Состоят ли Ваши близкие родственники в руководстве организации, учреждения или компании, на которых финансово 
может отразиться Ваша публикация?

Да/Нет
4. Есть ли у Вас близкие родственники — держатели акций, имеющие инвестиции или иные финансовые интересы (за исклю-

чением паевых инвестиционных фондов) в организации, учреждении или компании, на которых финансово может отраз-
иться Ваша публикация?

Да/Нет
5. Могут ли результаты этой публикации прямо или косвенно повлиять на Ваше вознаграждение?

Да/Нет
6. Имеются ли другие потенциальные конфликты или существующие противоречия в интересах, которые необходимо знать 

редакции?
Да/Нет

Раздел «Информированное согласие». Запрещается публиковать любую информацию, позволяющую идентифицировать 
больного (указывать его имя, инициалы, номера историй болезни на  фотографиях, при составлении письменных описаний 
и родословных), за исключением тех случаев, когда она представляет большую научную ценность и больной (его родители или 
опекуны) дал на это информированное письменное согласие. При получении согласия об этом следует сообщать в публикуе-
мой статье.

Раздел «Соблюдение прав человека и  животных». Необходимо указывать, соответствовало ли проведение экспери-
ментов на человеке Хельсинкской декларации 1975 г.и ее пересмотренного варианта 2000 г.и этическим стандартам Комитета 
по экспериментам на человеке (входящего в состав учреждения, в котором выполнялась работа, или регионального). При опи-
сании экспериментов на животных следует указать, соответствовало ли содержание и использование лабораторных животных 
правилам, принятым в учреждении, рекомендациям национального совета по исследованиям, национальным законам.

В разделе «Выражение признательности» авторы имеют возможность выразить слова благодарности тем, чей вклад 
в исследование недостаточен для признания их соавторами, но вместе с тем, считается авторами значимым (консультации, 
техническая помощь, переводы и пр.).

В «Пристатейном списке литературы» рекомендуемое число источников в списке для оригинальных статей составляет 
15–25 (для обзоров литературы — 70–80). Авторы должны корректно ссылаться на первоисточники, поскольку несут полную 
ответственность за точность данных, приведенных в списке использованной литературы. Авторы не должны копировать ссыл-
ки на литературные источники из других публикаций, если они не читали указанные работы.

Библиографические ссылки должны быть пронумерованы, в тексте рукописи указываются в квадратных скобках номера-
ми в соответствии с пристатейным списком литературы.

Правила составления пристатейного списка литературы
Библиографические описания должны оформляться в виде трехколоночной таблицы. В первом столбце — порядковый 

номер источника в порядке его упоминания в тексте статьи. Во втором столбце — библиографическое описание источников 
для публикации в печатной русскоязычной версии журнала, в третьем — библиографическое описание, предназначенное для 
выгрузки в международные индексы цитирования и размещения на англоязычной части сайта журнала (вместе с английским 
названием статьи и резюме). Ссылки на зарубежные источники выглядят в обоих случаях одинаково. Пример таблицы:
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Литература Referenсes 
1 Белая Ж.Е., Рожинская Л.Я., Мельниченко Г.А., Ситкин 

И.И., Дзеранова Л.К., Марова Е.И., Вакс В.В., Воронцов А.В., 
Ильин А.В., Колесникова Г.С., Дедов И.И. Роль градиента про-
лактина и  АКТГ/пролактин-нормализованного отношения 
для повышения чувствительности и  специфичности селек-
тивного забора крови из  нижних каменистых синусов для 
дифференциальной  диаг но стики АКТГ-зависимого гипер-
кортицизма. Проблемы эндокринологии. 2013;59(4):3–10. doi: 
10.14341/probl20135943-10.

Belaia Z., Rozhinskaia L., Mel’nichenko G., Sitkin I., Dzeranova  L., 
Marova E., Vaks V., Vorontsov A., Il’in A., Kolesnikova G., Dedov I. The 
role of prolactin gradient and normalized ACTH/prolactin ratio in the 
improvement of sensitivity and specifi city of selective blood sampling 
from inferior petrosal sinuses for diff erential diagnostics of ACTH-
dependent hypercorticism. Problemy endokrinologii. 2013;59(4):3–10. 
(In Russ.). doi: 10.14341/probl20135943-10.

2 Matsumoto K., Nakamaru M., Obara H., Hayashi S., Harada  H., 
Kitajima  M., Shirasugi N., Nouga K. Surgical Strategy for 
Abdominal Aortic Aneurysm with Concurrent Symptomatic 
Malignancy. World Journal of Surgery. 1999;23(3):248–251. doi: 
10.1007/pl00013189.

Matsumoto K., Nakamaru M., Obara H., Hayashi S., Harada H., 
Kitajima  M., Shirasugi N., Nouga K. Surgical Strategy for Abdominal 
Aortic Aneurysm with Concurrent Symptomatic Malignancy. World 
Journal of Surgery. 1999;23(3):248–251. doi: 10.1007/pl00013189.

Все ссылки на журнальные публикации должны содержать их DOI (digital object identifi er, уникальный цифровой иденти-
фикатор статьи в системе CrossRef). Проверять наличие DOI статьи следует на сайте http://search.crossref.org/ или https://www.
citethisforme.com. Для получения DOI нужно ввести в поисковую строку название статьи на английском языке. Последний сайт, 
помимо DOI, автоматически генерирует правильно оформленное библиографическое описание статьи на английском языке 
в стиле цитирования AMA. Подавляющее большинство зарубежных журнальных статей и многие русскоязычные статьи, опу-
бликованные после 2013 года зарегистрированы в системе CrossRef и имеют уникальный DOI. (искать в PubMed).

Правила подготовки библиографических описаний русскоязычных источников для выгрузки в международные 
индексы цитирования

1. Журнальные статьи. 
Фамилии и инициалы всех авторов на латинице и название статьи на английском языке следует приводить так, как они 

даны в оригинальной публикации. Далее следует название русскоязычного журнала в транслитерации (транслитерация — пе-
редача русского слова буквами латинского алфавита) в стандарте BSI (автоматически транслитерация в стандарте BSI произво-
дится на страничке http://ru.translit.net/?account=bsi), далее следуют выходные данные: год, том, номер, страницы. В круглые 
скобки помещают язык публикации (In Russ.). В конце библиографического описания помещают DOI статьи, если таковой име-
ется. Например:

Belaia Z., Rozhinskaia L., Mel’nichenko G., Sitkin I., Dzeranova L., Marova E., Vaks V., Vorontsov A., Il’in A., Kolesnikova G., Dedov I. 
The role of prolactin gradient and normalized ACTH/prolactin ratio in the improvement of sensitivity and specifi city of selective blood 
sampling from inferior petrosal sinuses for diff erential diagnostics of ACTH-dependent hypercorticism. Problemy endokrinologii. 
2013;59(4):3–10. (In Russ.). Doi: 10.14341/probl20135943-10.

Не следует ссылаться на журнальные статьи, публикации которых не содержат перевода названия на англий-
ский язык.

2. Все остальные источники приводятся на латинице с использовнием транслитерации в стандарте BSI c сохранением стиле-
вого оформления русскоязычного источника. В круглые скобки помещают язык публикации (In Russ.). Например: Gilyarevskii S.R. 
Miokardity: sovremennye podkhody k diagnostike i lecheniyu. M.: Media Sfera; 2008. (In Russ.).

3. Ссылки на авторефераты диссертаций, материалы конференций, патенты и юридические документы можно приводить 
только в случае, если они имеются в открытом доступе в Интернете. 

4. Примеры оформления разных вариантов библиографических описаний приводятся ниже.
Для удобства авторов и  стилистического единообразия оформление библиографии как российских, так и  зарубежных 

источников, должно быть основано на Ванкуверском стиле в версии AMA (AMA style, http://www.amamanualofstyle.com). Этим 
стилем пользуются более половины зарубежных медицинских изданий. Ниже приведены примеры оформления разных вари-
антов библиографических описаний.

Вид источника Русскоязычный Зарубежный
Стандартная 
журнальная статья

Белая Ж.Е., Рожинская Л.Я., Мельниченко Г.А., Ситкин И.И., 
Дзеранова Л.К., Марова Е.И., Вакс В.В., Воронцов А.В., 
Ильин  А.В., Колесникова Г.С., Дедов И.И. Роль градиента 
пролактина и  АКТГ/пролактин-нормализованного отно-
шения для повышения чувствительности и  специфично-
сти селективного забора крови из  нижних каменистых 
синусов для дифференциальной  диаг но стики АКТГ-за-
висимого гиперкортицизма. Проблемы эндокринологии. 
2013;59(4):3–10. doi: 10.14341/probl20135943-10.

Vega K. Heart Transplantation Is Associated with 
an Increased Risk for Pancreaticobiliary Disease. 
Annals of Internal Medicine. 1996;124(11):980. doi: 
10.7326/0003-4819-124-11-19960601000005.

Организация 
в качестве автора

Научно-организационный комитет проекта ЭССЕ-РФ. 
Эпидемиология сердечно-сосудистых заболеваний 
в  различных регионах России (ЭССЕ-РФ). Обоснование 
и  дизайн исследования. Профилактическая медицина. 
2013;16(6):25–34.

JCS Joint Working Group. Guidelines for Treat-
ment of Acute Heart Failure (JCS 2011). Circ. J. 
2013;77(8):2157–2201. doi: 10.1253/circj.cj66-
0068.

Статья в номере 
с приложением

Самсонов С.Н., Петрова П.Г., Соколов В.Д., Стрекаловская А.А., 
Макаров Г.А., Иванов К.И. Гелиогеофизическая возмущен-
ность и  обострения сердечно-сосудистых заболеваний. 
Журн. неврол. и психиат. 2005;(14)(прил. Инсульт):18–22.

Crinò L., Cappuzzo F. Present and future treat-
ment of advanced non–small cell lung cancer. 
Seminars in Oncology. 2002;29(3):9–16. doi: 
10.1053/sonc.2002.34266.
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Вид источника Русскоязычный Зарубежный
Газетная статья Мешковский А., Быков А. Оригинал или дженерик? Рос-

сийская газета. Спецвыпуск «Фармацевтика». 4 июля, 
2011:5518(142).

Connolly C. A small win for proponents of 
drug importation.  Washington Post. April 23, 
2004:EO1.

Книга (авторы) Гиляревский С.Р. Миокардиты: современные подходы 
к диаг но стике и лечению. М.: Медиа Сфера; 2008.

Ringsven M.K., Bond D. Gerontology and leader-
ship skills for nurses. 2nd ed. Albany (NY): Delmar 
Publishers; 1996.

Книга (под ред.) На всю книгу:
Инфекции, передаваемые половым путем. Под ред. 
В.А.  Аковбяна, В.И. Прохоренкова, Е.В. Соколовского. М.: 
Издательство Медиа Сфера; 2007.
На часть в книге:
Инфекции, передаваемые половым путем. Под ред. 
В.А.  Аковбяна, В.И. Прохоренкова, Е.В. Соколовского. М.: 
Издательство Медиа Сфера; 2007:11–33.

На всю книгу:
Norman I.J., Redfern S.J., eds. Mental health care 
for elderly people. New York: Churchill Living-
stone; 1996.
На часть в книге:
Lewinsohn P. Depression in adolescents. In: Got-
tlib I.H., Hammen C.L., eds. Handbook of Depres-
sion. New York, NY: Guilford Press; 2002:541–553.

Материалы 
конференции
(допускается цитирова-
ние только при наличии 
в открытом доступе 
в Интернете)

Пархоменко А.А., Дейханова В.М.  Оказание медицинской 
помощи больным, перенесшим инфаркт головного мозга, 
на  амбулаторно-поликлиническом этапе. Всероссийская 
научно-практическая конференция «Пути развития пер-
вичной медико-санитарной помощи»; Ноябрь 13–14, 2014; 
Саратов. Доступно по: http://medconfer.com/node/4128. 
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