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-ослабление памяти (мнестические нарушения) 

-снижение интеллекта (недоосмысление, недопонимание) 

-недержание аффектов (слабодушие, эмоциональная лабильности) 

2.Существуют яркие параклинические различия психоорганического 

синдрома, не зависимо от его этиологии – что дает право врачу диагносцировать 

ПОС до манифестации психических расстройств на фоне основного заболевания. 

Параклиническая дифференциация ПОС в зависимости от характера первичной 

альтерации – предмет наших последующих исследований.  

3.У пациентов с органическим поражением головного мозга в сравнении с 

здоровым добровольцем наблюдаются следующие качественные изменения 

ритмов на ЭЭГ: разно частотный постоянный бета-ритм по всей 

конвекситальной поверхности мозга, лобно-затылочная конверсия альфа-ритма.  
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Аннотация. В статье рассмотрено влияние метода творческого 

самовыражения на позитивную и негативную симптоматику в динамике у 

взрослых пациентов с параноидной шизофренией. 
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Введение 

Шизофрения – прогредиентное психическое заболевание, 

характеризующееся диссоциативностью психических функций, т.е. утратой 

единства психических процессов с быстро или медленно развивающимися 

изменениями личности особого типа [4]. 

Шизофрения оставалась и остается одной из самых актуальных проблем в 

психиатрии. Несмотря на огромный прорыв в лечении данного заболевания с 

появлением нейролептиков, оно до сих пор является неизлечимым. 

Распространенность шизофрении в мире колеблется от 0,7% до 1% (ВОЗ 2019).  

И тогда, и сейчас, помимо препаратов, активно применялись различные 

способы абилитации таких пациентов: трудотерапия, психотерапия и такой 

метод как арт-терапия, или метод творческого самовыражения. На арт-терапию 

ученые обратили внимание еще в 70-е годы прошлого века, когда заметили, что 

рисование помогает пациентам, особенно тем, кому трудно выразить свои 

переживания вербально, понять свои проблемы, систематизировать их, 

структурировать мышление, улучшить настроение, проявить эмоциональную 

экспрессию[6]. 

Творчество как выполнение любого нравственного дела по-своему, 

сообразно своей духовной индивидуальности, помогает вернуться к себе самому, 
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яснее, отчетливее почувствовать себя собою, смягчиться душевно, посветлеть, 

яснее увидеть свой путь, обрести смысл жизни [1].  

Метод творческого самовыражения может иметь массу вариаций и техник 

для проведения, в данном случае, все будет зависеть от самого исследователя: от 

его личности, опыта, подходах, интереса [5]. 

Цель исследования – оценить влияние метода творческого 

самовыражения на позитивную и негативную симптоматику у взрослых 

пациентов с параноидной шизофренией. 

Материалы и методы исследования 

Психометрический метод (шкалы CGI-Severity, шкала общего 

впечатления). 

Клинико-психопатологический метод. 

Анкета субъективного состояния пациента (Бурно). 

Тест Люшера. 

Проводится когортное проспективное исследование на базе 5 отделения 

СОКПБ 1. Выборка составит 100 человек. Исследование будет проводиться на 

протяжении двух лет: каждая группа будет состоять из 10 человек, 

занимающихся арт-терапией на протяжении месяца.  

Критерии включения: пациенты мужчины 18 лет и старше, с диагнозом 

параноидной шизофрении, стабильные пациенты (не менее 1 год).  

Критерий исключения: юношеские и детские формы шизофрении, 

применение атипичных нейролептиков. 

Статистическая обработка проводится при помощи Word Exel. 

Результаты исследования и их обсуждение 

 
Рис 1. Динамика позитивной симптоматики 

Как показано на рисунке 1, с первого по 30-й день отмечается регресс 

позитивной симптоматики: бредовые идеи становятся менее стойкими и 
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оказывают меньшее влияние на процессы мышления, социальные отношения и 

поведение. Мышление становится более последовательным, целенаправленным 

и структурированным. Пациенты менее вовлечены в галлюцинаторные 

переживания, лучше концентрируют внимание, становятся моторно 

спокойными, доброжелательными, открытыми. 

 
Рис 2. Динамика негативной симптоматики 

Как показано на рисунке 2, с первого по 30-й день отмечается регресс 

негативной симптоматики: мимика становится выразительной, возвращается 

жестикуляция в общении, пациент начинает проявлять эмоциональную 

экспрессию на различные ситуации, появляется интерес к жизни, творчеству, 

общению. Человека вновь начинают волновать чувства других людей, близких, 

он начинает сопереживать и сочувствовать ближним. Пациент начинает брать на 

себя инициативу за выполнение повседневных обязанностей. Появляются 

попытки абстрагирования, обобщения, повышвется продуктивность вербально-

коммуникативных процессов. Улучшается переключаемость пациента при 

общении с темы на тему. 

Выводы: 

Доказано влияние метода творческого самовыражения в виде регресса 

позитивной и негативной симптоматики, улучшения общего самочувствия. 

Необходимость привлечения в абилитацию пациентов шизофренического 

регистра психотерапевтов, педагогов, социальных работников. 

Невзирая на положительную динамику позитивной и негативной 

симптоматики, всем пациентам требуется непрерывная фармакотерапия. 
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Аннотация. Никотиновая зависимость остается актуальной проблемой 

здравоохранения во всем мире. Актуальность проблемы курения заключается в 

том, что среди студентов медицинских вузов не сформировано отрицательное 

отношение к курению. Более того, в процессе обучения студенты активно 

приобщаются к курению. По данным литературы, образ врачей и студентов 

медицинских вузов для людей ассоциируются со здоровьем и помощью. Врач 

является одним из главных звеньев в борьбе с табачной зависимостью среди 

населения, и мнение курящего врача, вряд ли будет авторитетным среди 

пациентов в данном вопросе [1,2]. По результатам Глобального опроса граждан 

в РФ в 2009 году в целом 39,1% (43,9 миллиона человек) взрослого населения РФ 

(старше 15 лет), оказались активными курильщиками табака. Среди мужчин 

активными курильщиками 60,2% (30,6 миллиона), среди женщин – 21,7% (13,3 
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