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Результаты 
В связи с особенностями приема медикаментов респонденты были разделены на 

группы: 1) постоянно принимающие поддерживающую терапию; 2) принимающие 

периодически; 3) отказывающиеся от приема. Группы были сопоставимы по возрасту и 

образованию (p>0,05). Пациенты, постоянно принимающие лекарства, отличались более 

редкой частотой госпитализаций, у них более выражено осознание наличия психического 

расстройства, чем в группе периодически принимающих медикаменты. Наиболее низкий 

уровень инсайта - в группе отказавшихся от терапии (р=0,01). Пациенты, частично или 

полностью отвергающие рекомендации врачей, чаще сообщали об отсутствии семейной 

поддержки (р>0,05). Группы достоверно различались между собой по показателю 

комплаенс (р<0,05). Различий в 3 группах по показателям физическая мобильность, 

эмоциональное состояние, сексуальная функция, социальные функции, познавательная 

функция, экономическое положение (методика NAIF) выявлено не было. Пациенты всех 

трех групп имели либо заметную, либо степень выраженности нарушений в социальной 

деятельности (шкала PSP), различий между группами выявлено не было (р>0,05). 

Симптомы шизофрении (PANSS) не имели принципиальных различий в зависимости от 

особенностей следования рекомендаций по приему антипсихотических препаратов 

(р>0,05). 

Выводы 
Пациенты, соблюдающие рекомендации, реже поступают в стационар. Осознание 

болезни – существенный фактор следования терапии. В группе постоянно принимающих 

лечение отмечался более высокий уровень комплаенса. Клиническая картина, социальное 

функционирование, показатели качества жизни не связаны с согласием пациентов 

принимать лечение (р>0,05). 

 

 

Генно-средовые взаимодействия в феноменологии донозологических 

проявлений обсессивно-компульсивной симптоматики 

Скугаревская Татьяна Олеговна 

Белорусский государственный медицинский университет, Минск 

Научный(-е) руководитель(-и) – доктор медицинских наук, доцент Копытов Андрей 

Васильевич, Белорусский государственный медицинский университет, Минск 

 

Введение 
Патогенез обсессивно-компульсивного расстройства (ОКР) обусловлен генно-

средовыми взаимодействиями, наследование носит полигенный характер. Влияние 

носительства аллеля А1 полиморфного локуса Taq1A гена рецептора дофамина второго 

типа (DRD2) на степень выраженности обсессивно-компульсивной симптоматики (ОКС) 

при ОКР было доказано, однако наличие этого феномена в доклинической популяции не 

проверялось. 

Цель исследования 
Проверка гипотез о влиянии полиморфизма Taq1A гена DRD2 на ОКС, астению и 

сопутствующую психиатрическую симптоматику. 

Материалы и методы 
Респонденты - 110 студенток БГМУ, на анонимной основе заполнившие три 

опросника: Multidimensional Fatigue Inventory-20 (оценка астении), Symptom Checklist-90-

Revised (сопутствующая психиатрическая симптоматика) и Obsessive-Compulsive 

Inventory (выраженность обсессивно-компульсивных проявлений). Были взяты образцы 

буккального эпителия для генотипирования по однонуклеотидному полиморфизму Taq1А 

гена DRD2. Статистические методы: U критерий Манна-Уитни и анализ ковариаций 

(ANCOVA). 

Результаты 
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Балл по шкале "Психическая астения" опросника Multidimensional Fatigue 

Inventory-20 был достоверно более высоким у носителей аллеля А1 полиморфного локуса 

Taq1A гена DRD2 (p=0,036). Доказано статистически достоверное влияние носительства 

данного аллеля на зависимость такого проявления обсессивно-компульсивной 

симптоматики как "Мытьѐ" от пониженной активности, тревожности и межличностной 

сензитивности как личностно опосредованного фактора (p=0,001, 0,029 и 0,029 

соответственно). 

Выводы 
На доклинической выборке показано, что носительство аллеля А1 полиморфного 

локуса Taq1A гена рецептора дофамина второго типа (DRD2) вносит вклад во взаимосвязь 

между обсессивно-компульсивной симптоматикой и астеническим синдромом, а также 

связано со степенью выраженности психической астении.  
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Введение 
Здоровье молодого населения является актуальной проблемной современного 

общества. В период сессии студенты, несомненно, испытывают чрезвычайный стресс, 

который может сказаться на их здоровье и эффективности их умственного труда. 

Цель исследования 
Сравнить уровень нервно-психической адаптации, тревожности и астении 

студентов в течение семестра и во время сессии. 

Материалы и методы 
Выборку составили 45 студента 4 курса лечебного факультета, среди них 20 (44 %) 

мужчин и 25 (56 %) женщин в возрасте от 20 до 24 лет, среднее значение – 21 год. Опрос 

проводили 15 сентября – 15 октября 2015г и 12 – 22 января 2016г. Методики 

обследования: определение нервно-психической адаптации (определение уровня 

адаптации к новым условиям), определение личностной и реактивной тревожности по 

шкале Спилберга-Ханина и диагностика астении по шкале астенического состояния Л. Д. 

Малковой.   

Результаты 
По результатам опроса по шкале Ч.Д. Спилберга, Ю.Л. Ханина было выяснено, что 

количество человек с высокой личностной тревожностью возросло во время сдачи 

экзаменов на 21% и составило 62%, уровень высокой реактивной тревожности вырос до 

23%, что на 19% больше, чем в при первом тестировании. Диагностика по шкале 

астенического состояния Л. Д. Малковой показала, что во время сдачи экзаменов число 

студентов с признаками астении увеличилось в сравнении с началом семестра на 24% и 

составило 43%. Показатели уровня нервно-психической адаптации не изменились. 

Выводы 
Данное исследование выявило наличие у большинства опрошенных повышенной 

тревожности во время сессии, что характеризуется напряжением, утомляемостью, 

появлением признаков астении у студентов. Коррекция психологического состояния во 

время сессии повысит результаты экзаменов, физическое здоровье и настроение 

студентов. 

 


