
8 Section: Medical psychology and humanitarian sciences

230
ЭТИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ КСЕНОТРАНСПЛАНТАЦИИ
Кананчев М.З., Стаценко К.Н., Чечев Д.А.
Научный руководитель: к.филос.н Введенская Е.В.
Российский национальный исследовательский медицинский
университет им. Н.И. Пирогова, Москва, Россия
Введение. Трансплантация тканей и органов позволила добиться
прогресса в лечении множества заболеваний, но растущий дефи-
цит между количеством доступных для пересадки органов и числом
пациентов, ожидающих их, привёл учёных к необходимости искать
альтернативные способы получения органов. Но не все люди счи-
тают ксенотрансплантацию этически допустимой, а в Российской
Федерации с 2014 года она запрещена. Почему?
Цель исследования. Изучить этические аспекты ксенотранспланта-
ции, отношение к ней людей разных конфессий и национальностей
в наше время, выявить возможные доводы за и против.
Материалы и методы. Были проведены ретроспективный анализ
литературы по теме исследования (около 50 источников) и опрос
100 респондентов разных возрастов и конфессий.
Результаты. Большинство учёных выделяют 2 вида ксенотрансплан-
тации: конкордантную и дискордантную. О конкордантной транс-
плантации заговорили ещё в 1960-ые годы, когда было выдвинуто
предположение о том, что для лечения почечной недостаточности
можно использовать почки шимпанзе. Однако известно, что обе-
зьяны обладают относительно высоким интеллектом и способны
решать задачи, которые посильны для четырёхлетнего ребёнка. Пе-
ресадка органов от исчезающего и ”умного” вида этически является
недопустимой. А также ксенотрансплантация от них может вызвать
отторжение или ретровирусную инфекцию. Куда проще дело об-
стоит с пересадкой различных органов или тканей от свиней или
овец. С одной стороны, ксенотрансплантация от свиньи к человеку
может вызывать пренебрежение, ведь у людей с детства закрепля-
ется стереотип о том, что свиньи – ”грязные животные”. С другой,
в религии, мифологии и культуре не всё так однозначно: свиньи и
овцы оказывали влияние на формирование человеческой культу-
ры, и представители разных национальностей, приверженностей и
конфессий имеют к ним различное отношение. Эволюционно при-
маты и свиньи разошлись десятки миллионов лет назад. Из этого
можно сделать два вывода: столь высокая разница означает низкую
вероятность передачи ретровирусов от свиней или овец организ-
му человека; понимание людей, что свиньи и овцы с человеком
очень далёкие друг от друга виды, должно снизить скептический
настрой людей относительно пересадки органов от этих животных.
Однако при том, что большинство наиболее убедительных доводов
против ксенотрансплантации основывается на религиозных убеж-
дениях, на практике результаты несколько разнятся. Проведя опрос
100 человек разных возрастов, конфессий и национальностей, был
виден следующий результат: на вопрос ”считаете ли Вы допусти-
мым пересадку органов или тканей человеку?” 75% респондентов
ответили ”да”, 20% – нет, по этическим соображениям, 5% – нет,
по религиозным соображениям. На вопрос ”считаете ли Вы до-
пустимым пересадку органов или тканей от шимпанзе или овцы
человеку?” 70% респондентов ответили ”да”, 30% – нет.
Выводы. Несмотря на то, что большая часть негативных мнений
должна быть связана с религиозными соображениями, по резуль-
тату опроса сотни человек различных возрастов, конфессий и
национальностей считают, что она вызвана этическими соображе-
ниями, такими как, например, недопустимость пересадки органов
от немногочисленного вида шимпанзе.
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РОБОТИЧЕСКАЯ ХИРУРГИЯ: ПЕРСПЕКТИВЫ И ЭТИЧЕСКИЕ
ВЫЗОВЫ
Харионовский С.А.
Научный руководитель: к.филос.н. Введенская Е.В.
Российский национальный исследовательский медицинский
университет им. Н.И. Пирогова, Москва, Россия
Введение. Концепция использования роботизированных устройств
в медицинской практике существует уже больше шестидесяти лет.
С приходом сложных электрических механизмов оказание врачеб-

ной помощи вышло на совершенно новый уровень, открывая воз-
можности для более сложной, но в то же время быстрой манипу-
ляции. Однако важно понимать этические границы использования
роботизированной техники как неживого инструмента в руках жи-
вого человека.
Цель исследования. Проанализировать перспективы и этические
вызовы использования роботизированной техники в медицинской
практике.
Материалы и методы. Был проведён ретроспективный анализ науч-
ной литературы по теме исследования. Всего был проанализирован
31 источник литературы. Критерий включения – написание статьи
не позднее 5 лет назад от проведения исследования (2019 год и
позднее).
Результаты. Как показал анализ литературы, за последнее вре-
мя человечество совершило колоссальный скачок в возможностях
применения роботов в хирургических целях. За этот промежуток
времени были представлены такие системы, как ZEUS, DaVinci, Lenny
и Mona. Данные прототипы способны выполнять малоинвазивные
процедуры, в том числе: простатэктомия, лапароскопия, лечение
тазового пролапса, обструкций лоханочно-мочеточникового сег-
мента, опухолей мочевого пузыря с формированием неоцистиса, а
также лечение кардиоваскулярных заболеваний. Большинство ав-
торов воспринимает появление роботов в медицинской практике
положительно, ссылаясь на удобство использования машинного
интеллекта. Однако к критике данной позиции можно привести
потенциальные ошибки машины, за которые будет нести ответ-
ственность хирург. Выход из строя механизма, не запланированные
обстоятельства в состоянии больного во время операции и многое
другое могут помешать успешному выполнению заданных парадигм
лечебного процесса. Также остро встаёт вопрос о границах приме-
нения технического обеспечения, так как при его использовании
стираются чёткие границы ответственности и функционала врача.
Некоторые исследования описывают негативную сторону процесса
роботизации операций, а именно снижение человеческого дове-
рия. Медицина зиждется не только на алгоритмах лечения, но и
на доверительном отношении пациента к врачу. Этот аспект исче-
зает из медицинской практики, что может негативно сказываться
на предоперационном эмоциональном фоне пациента.
Выводы. Роботическая хирургия бесспорно является перспектив-
ной отраслью медицины, но имеет свои спорные моменты. На дан-
ном этапе технического развития медицины сложно точно утвер-
ждать об этичности данного процесса, однако общество в целом
и каждый его представитель должны решить, можно ли исключать
человеческий фактор из медицинского процесса, особенно если то-
го требует сложное или ургентное состояние пациента. Необходимо
дальше изучать данную проблему, чтобы ещё больше приблизиться
к ответам на освещаемые вопросы.
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ОЦЕНКА ЭМОЦИОНАЛЬНОГО ВОСПРИЯТИЯ
РОДИТЕЛЬСКОЙ РОЛИ МУЖЧИНАМИ ФЕРТИЛЬНОГО
ВОЗРАСТА
Назарова У.И., Янкина М.Ю.
Белорусский государственный медицинский университет, Минск,
Беларусь
Введение. Семья – основа существования и развития общества.
Моральное и физическое здоровье семьи как трёхкомпонентной
системы во многом зависит от эмоционального восприятия роди-
тельской роли мужчиной. Поэтому изучение феномена отцовства,
оказывающего влияние и на благосостояние семьи, и на обществен-
ные отношения в целом, особенно актуально в современном мире.
Цель исследования. Изучить эмоциональное восприятие роди-
тельской роли мужчинами фертильного возраста из различных
регионов Беларуси.
Материалы и методы. В ходе работы был использован метод социо-
логического опроса, реализуемый путём анонимного анкетирова-
ния респондентов специально разработанной анкетой. В исследо-
вании приняло участие 169 мужчин различных регионов Беларуси
в возрасте от 17 до 79 лет. Исследование одномоментное попе-
речное. Для дальнейшей статистической обработки полученные
данные были внесены в электронные таблицы с использовани-
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ем пакетов прикладных программ ”Microsoft Excel”, обработаны
в ”Statistica 10.0”. Данные представлены в виде Me (Q1–Q3), где Me –
медиана, Q1 и Q3 – нижний и верхний квартили процентного соотно-
шения и абсолютных данных. Статистически значимыми принимали
результаты при уровне p<0,05.
Результаты. Группирующим признаком в исследовании было вы-
брано семейное положение респондентов. Средний возраст 88 муж-
чин (52,1%), состоящих в браке, составил 42 (33–51) года, 12 разве-
дённых мужчин (7,1%) – 48 (41–58,5) лет, а 69 мужчин, никогда не
состоящих в браке (40,8%), – 22 (21–23) года. Имеют детей 74 (84,1%)
женатых и 10 (83,3%) разведённых мужчин. Не состоящие в браке
детей не имеют. Одного или двух детей – по 33,3% (4) – хотели
бы иметь респонденты из группы разведённых. Среди проанке-
тированных состоящих в браке мужчин большинство хотело бы
иметь двоих или троих детей – 46,6% (41) и 29,6% (26) соответ-
ственно, так же как и не состоящие в браке – 51,5% (35) и 30,9%
(21), из чего следует вывод, что брак формирует позитивное отно-
шение к расширению семьи. Большинство опрошенных из групп
в браке и разведённых считает, что дети положительно влияют
на карьеру: 51,1% (45) и 50,0% (6) соответственно. Среди не состоящих
в браке респондентов большей популярностью пользуется мне-
ние об отрицательном влиянии наличия детей на карьеру (χ2 =11,7;
p=0,019). Радость после известия о беременности испытали 92,0%
(69) женатых мужчин и 90,9% (10) разведённых (χ2 =7,5; p=0,024). Же-
натые мужчины придают большее значение воспитательной роли
отца. Разведённые мужчины чаще отдают предпочтение косвенно-
му общению с ребенком в сравнении с мужчинами, состоящими
в браке, из чего следует, что брак создаёт благоприятную атмосфе-
ру для коммуникации внутри семьи (χ2 =29,9; p=0,010).
Выводы. Данные, полученные в ходе проведённого исследования,
свидетельствуют о том, что современные белорусские мужчины
стремятся создавать семью, отмечают положительное влияние на-
личия детей на различные жизненные аспекты, а также готовы
принимать активное участие в их воспитании.
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ИСТОРИЯ РАЗВИТИЯ ИВАНОВСКОЙ
ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГИЧЕСКОЙ СЛУЖБЫ
Холикова А.А.
Научный руководитель: Джураева Ш.Ф.
Ивановский государственный медицинский университет,
Иваново, Россия
Введение. В начале ХХ века в России венерических заболеваний
встречалось много, и до Октябрьской революции единой системы
борьбы с ними не существовало. Возникла необходимость в орга-
низации повсеместной борьбы с инфекциями, передаваемыми по-
ловым путём, которую взяли на себя кожно-венерологические
диспансеры (КВД). Их создание позволило решить назревшие про-
блемы в стране. В 2023 году Ивановская дерматовенерологическая
служба отметила свой 100-летний юбилей.
Цель исследования. Изучить историю развития и работу дермато-
венерологической службы в решении проблемы распространения
венерических болезней в городе Иванове.
Материалы и методы. Архивные материалы Ивановского областно-
го КВД, материалы печатных изданий разных лет.
Результаты. В начале ХХ века в Иваново-Вознесенске (с 1932 года –
Иваново) приём вёл единственный дерматовенеролог в больни-
це для рабочих, рассчитанной на 20 коек. В городе КВД открыли
в 1923 году при бывшей больнице для рабочих, в 1924 году он
разместился на улице Станко (бывшая улица Панская). Диспансер
был рассчитан на 10 коек. В 1927 году КВД расширили, и штат
уже состоял из 6 врачей и другого медицинского персонала. А
годом ранее открыли два районных диспансера в городе. Основ-
ными задачами диспансера стали выявление, учёт, лечение ИППП
и санпросвет работа с населением. В том же году при диспансе-
ре организовали комиссию оздоровления труда и быта (КОТиБ).
До Великой Отечественной войны (ВОВ) Ивановский диспансер
получил статус областного, и к 1942 году в стационаре было раз-
вернуто 100 коек. Проводились массовые обследования людей
на ИППП, что привело к снижению заболеваемости в Иванове и
области. После ВОВ отмечалось резкое увеличение числа больных

сифилисом в стране, в связи с этим усилилась работа дерматове-
нерологической службы по ликвидации ИППП в Союзе Советских
Социалистических Республик (СССР) в короткие сроки. В результате
сифилис наблюдался в единичных случаях. 1972 и 1979 годы отме-
чены ростом заболеваемости сифилисом, в связи с чем в Иванове
организовали штаб по борьбе с ИППП. В 90-е годы были выявлены
случаи врождённого сифилиса, сифилиса у детей. Особенно рост
отмечен в 1996 году. Врачи перешли на новые методы лечения
с применением дюрантных препаратов, в диагностике инфекций
использовали современные методы. Проводились анонимные об-
следования и лечение больных. В 90-е годы стали диагностировать
ВИЧ-инфекцию. В Иванове в 2000 году организован Центр по борь-
бе и профилактике ВИЧ-инфекции, и до 2006 года он был в составе
диспансера. После стал самостоятельной организацией. Сейчас Ива-
новский областной КВД имеет современную, хорошо оснащённую
клиническую и лабораторную базы.
Выводы. Таким образом, дерматовенерологическая служба Иванова
прошла вековой путь от одного дерматовенеролога до современ-
ного специализированного лечебного учреждения с коллективом
квалифицированных специалистов, продолжающих развитие служ-
бы и приумножающих её лучшие традиции.
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ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ ЭМОЦИОНАЛЬНОЙ
СФЕРЫ ПАССАЖИРОВ МОСКОВСКОГО МЕТРОПОЛИТЕНА,
ИСПОЛЬЗУЮЩИХ ГАДЖЕТЫ ВО ВРЕМЯ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ
ДРУГИХ ВИДОВ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
Матвеева Е.С.
Научный руководитель: к.психол.н., доц. Фролова С.В.
Первый Московский государственный медицинский университет
им. И.М. Сеченова (Сеченовский Университет), Москва, Россия
Введение. Безопасность в общественных пространствах очень важ-
на, особенно в местах с высоким скоплением людей. Однако
далеко не всегда люди следят за происходящим вокруг, отвле-
каясь на гаджеты, которыми они увлечены. В настоящее время
люди всё чаще демонстрируют свою жизнь в режиме реального
времени, что обусловлено, в частности, чувством неуверенности
в правильности своих решений и выборов. Это явление получило
название ”синдром упущенных возможностей”, или ”fear of missing
out” (A. Przybylski), – неприятное, иногда всепоглощающее чувство,
что другие люди знают или владеют большим объёмом полезной
информации. Важно изучить психологические особенности таких
людей и оценить возможные последствия их поведения для обще-
ственной безопасности.
Цель исследования. Изучение взаимосвязи некоторых психологи-
ческих характеристик эмоциональной сферы у пассажиров мос-
ковского метрополитена, демонстрирующих ”синдром упущенных
возможностей”.
Материалы и методы. Выборку исследования составили 53 че-
ловека от 17 до 31 года (M=20,9, SD=2,59). Методы: опросник
страха упущенных возможностей в адаптации Ардисламова В.Э.,
госпитальная шкала тревоги и депрессии (HADS) в адаптации
Морозова М.А., самостоятельно разработанная анкета для сбо-
ра социально-демографических данных, методы математической и
статистической обработки в Jamovi.
Результаты. Математический анализ результатов исследования
с применением коэффициента ранговой корреляции Спирмена
позволил установить следующие значимые положительные корре-
ляции: страх упущенного удовольствия и страх упущенных соци-
альных возможностей (p=0,002, r=0,418); на уровне тенденций были
обнаружены корреляции между депрессией и страхом упущенного
удовольствия (p=0,044, r=0,278); между тревогой и страхом упущен-
ных социальных возможностей (p=0,024, r=0,309), а также между
тревогой и общим показателем страха упущенных возможностей
(p=0,026, r=0,307). Частота использования телефона во время ходь-
бы отрицательно коррелирует со страхом упущенных социальных
возможностей (p=0,019, r=-0,032). Далее, разделив выборку по часто-
те использования телефона во время ходьбы на ”высокий” (”почти
всегда”, ”часто”) и ”низкий” (”редко”, ”почти никогда”) уровни, полу-
чили следующие значимые различия. В ходе оценки различий двух
групп с использованием критерия Манна-Уитни было получено,
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