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29 сентября 2020 г. число умерших от пан-
демии COVID-19 в мире превысило 1 миллион 
человек. Коронавирус продолжает испытывать 
на прочность не только соматическое здоровье 
каждого отдельного человека, но и его психику, 
а если рассматривать группы населения, то со-
матическое и психическое здоровье представи-
телей уязвимых групп населения и устойчивость 
многих сфер жизни общества в целом.

С количеством жертв коронавируса можно 
сопоставить количество жизней, уносимых за 
год суицидами, — порядка 800 тысяч человек по 
всему миру, при том что Всемирная организация 
здравоохранения (ВОЗ) признает возможность 
значительного количества неучтенных случаев 
суицида [1]. Таким образом, суицидальное по-
ведение, так же как и коронавирус, нуждается 
в изучении и принятии профилактических мер, 
особенно с учетом того, что зависимость суици-
дального поведения от макросоциальных факто-
ров была продемонстрирована более века назад 
[2], а к крупному макросоциальному фактору 
можно отнести саму пандемию COVID-19.

Со временем теории, объясняющие суици-
дальное поведение, получили серьезное разви-
тие. Одной из современных моделей суицидаль-
ного поведения является модель стресс-диатеза, 
в которой стрессор (в рассматриваемом нами 
контексте стрессор макросоциальный — пан-
демия COVID-19 и связанные с ней профилак-
тические меры) может вызвать внезапное обо-
стрение психических нарушений, приводящих 
к суицидальному поведению. При этом компо-
нентами диатеза суицидального поведения яв-
ляются многие факторы: пессимизм, агрессия, 
импульсивность (как черты характера или как 
проявление психических расстройств), а также 
семейные / генетические факторы и детские пе-
реживания [3].

На психическом уровне тревожное неопреде-
ленное ожидание во время пандемии COVID-19, 
подогреваемое в том числе сообщениями из 
средств массовой информации и социальных 
сетей [4], может способствовать возникновению 
острых стрессовых реакций, которые исследо-
ватели выделяют в так называемый стресс-син-
дром, ассоциированный с пандемией COVID-19 
[5]. Его развитию могут способствовать страх 
заражения (нозофобии) у здоровых [6], наруше-
ние сна у больных COVID-19 и наблюдаемых, в 
том числе у медработников [7, 8]. Внезапно объ-
явленная необходимость самоизоляции рассма-
тривается как провокатор таких чувств у людей, 
как гнев, раздражение, одиночество [9, 10, 11, 
12], скука [10, 11], беспокойство за себя и своих 
близких. Комплекс таких переживаний сходен 
с переживаниями, которые люди испытывают 
при таких психотравмирующих ситуациях, как 
землетрясение или другие бедствия, которые 
описываются в рамках посттравматического 
стрессового расстройства (ПТСР). Кроме слу-
чаев ПТСР на фоне пандемии COVID-19 [13, 14, 
15], описано увеличение частоты депрессивных 
[7], тревожных, невротических расстройств [6], 
нарушений сна [16], ухудшения течения зависи-

мостей от психоактивных веществ [17] и других 
расстройств.

Суицидогенность этих последствий панде-
мии COVID-19 на психическое здоровье может 
реализоваться по отдельности и особо неблаго-
приятно при их совместном синергическом вли-
янии [18]. 

Кроме того, к суицидогенным факторам от-
носят и прямое воздействие воспалительных 
процессов и вируса SARS-COV-2 на организм че-
ловека [19, 20, 21, 22, 23, 24]. Некоторые исследо-
вания описывают нейротропность SARS-COV-2 
и его влияние на поведение человека [19, 20, 21], 
а также связь между цитокиновым штормом 
и развитием депрессивного синдрома [25, 26]. 
Описаны единичные случаи развития психоза 
[22, 23] и галлюцинаций [24] у пациентов с уста-
новленным диагнозом COVID-19. В частности, 
был зафиксирован случай, когда у пациента без 
коморбидной патологии и без галлюцинаций в 
анамнезе появлялись истинные императивные 
галлюцинации, приказавшие ему выпить отбе-
ливатель, подтолкнув его к совершению суици-
дальной попытки [24]. 

Из многих случаев, когда отдельные люди 
оказываются подвержены большему риску суи-
цида на фоне пандемии, образуются континген-
ты, наиболее восприимчивые к воздействию су-
ицидогенных факторов пандемии COVID-19. К 
ним можно отнести следующие категории людей:

– уже перенесших инфекцию, ассоциирован-
ную с SARS-COV-2 [12, 13, 14, 15, 27, 28];

– старшего возраста [16, 29];
– с ограниченными возможностями здоровья;
– живущих в нищете и страдающих сомати-

ческими и психическими расстройствами;
– мигрантов [11];
– бездомных [10];
– отдельно можно выделить медицинских ра-

ботников [30, 31, 32, 33, 34, 35], так как даже в 
обычное время эта категория лидирует по коли-
честву самоубийств [5].

Следует отметить, что наблюдается частич-
ное сходство групп населения, наиболее подвер-
женных суицидальному поведению на фоне пан-
демии COVID-19, и групп населения, имеющих 
повышенный риск неблагоприятного исхода в 
случае заражения COVID-19, причем последние 
представлены:

– людьми старшего возраста;
– людьми с ограниченными возможностями 

здоровья;
– живущими в нищете;
– страдающими сопутствующими заболева-

ниями [36].
Частичную общность выделенных двух кон-

тингентов можно связать с их наибольшей чув-
ствительностью к социально-экономическим 
изменениям, а предварительные оценки соци-
ологов и экономистов дают основание утвер-
ждать, что на фоне пандемии COVID-19 прои-
зошло увеличение социально-экономического 
расслоения общества как в России, так и в мире 
в целом, а также усиления так называемых яв-
лений социального исключения и «круга бедно-
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сти» [37]. Также общность этих контингентов 
людей и их связь с социально-экономическими 
изменениями находит свое отражение в том, что:

– люди с более низким доходом чаще сообща-
ют о серьезных негативных последствиях панде-
мии COVID-19 для психического здоровья [38];

– люди, имеющие удовлетворительное или 
плохое состояние здоровья, чаще сообщают 
о серьезном негативном влиянии пандемии 
COVID-19 на их психическое здоровье по срав-
нению с людьми с отличным или хорошим здо-
ровьем [37];

– показательна также связь социальной изоля-
ции и одиночества с ухудшением течения сердеч-
но-сосудистых и психических заболеваний [39], а 
также с повышением уровня суицидов [40, 41]. 

В этом контексте меры поддержки населения, 
предпринятые правительствами разных стран 
мира, можно рассматривать и как меры, направ-

ленные на снижение риска неблагоприятного ис-
хода в случае заражения COVID-19, и как меры, 
направленные на снижение уровня суицидов на 
фоне пандемии COVID-19.

Таким образом, свою значимость показыва-
ют не только карантинные и ограничительные 
мероприятия, направленные на противодей-
ствие распространению вируса SARS-COV-2, но 
и меры социальной поддержки для снижения ко-
личества летальных исходов как непосредствен-
но от самого вируса SARS-COV-2, так и от суи-
цидов на фоне пандемии COVID-19.

Особенности непростых взаимосвязей пан-
демии COVID-19 и суицидального поведения 
требуют дальнейшего наблюдения и исследова-
ния, а планирование и реализация суицидоло-
гической помощи на фоне пандемии COVID-19 
требуют учета результатов таких исследований.
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АФФЕКТИВНЫЕ РАССТРОЙСТВА У ПАЦИЕНТОВ, 
СТРАДАЮЩИХ ХРОНИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ ПОЧЕК: 

ОБЗОР ИССЛЕДОВАНИЙ
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   г. Екатеринбург, Российская Федерация

Статья посвящена обзору зарубежных и отечественных исследований по проблеме аффективных расстройств 
у пациентов, страдающих хронической болезнью почек (ХБП) на разных стадиях болезни. Представлен обзор 
показателей распространенности аффективных расстройств у нефрологических пациентов, особенностей кли-
нических проявлений на разных стадиях хронической болезни почек. 
Ключевые слова: хроническая болезнь почек, аффективные расстройства, стадии ХБП. 

AFFECTIVE DISORDERS IN PATIENTS WITH 
CHRONIC KIDNEY DISEASE: REVIEW OF STUDIES 

K.S. Obukhova 1, 2 

1 Sverdlovsk Regional Clinical Psychiatric Hospital, Yekaterinburg, Russian Federation; 
2 Ural Federal University by the first President of Russia B.N. Yeltsin, Yekaterinburg, Russian Federation

The article is devoted to the review of foreign and domestic studies on the problem of affective disorders in patients 
suffering from chronic kidney disease (CKD) at different stages of the disease. An overview of the prevalence of affective 
disorders in nephrological patients features of clinical manifestations at different stages of chronic kidney disease.
Keywords: chronic kidney disease, affective disorders, stages of CKD.


