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Некоторые аспекты восприятия использования технологий 
виртуальной реальности для лечения ментальных расстройств 
с позиций пациентов психиатрического стационара
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Актуальность. Использование технологий вирту
альной реальности в психиатрии перспективно [1]. Ин
формации о готовности к использованию VК-методик 
пациентами, страдающими психическими расстрой
ствами, мы не встретили.

Цель: выявление основных аспектов восприятия 
пользователей психиатрической помощи внедрения 
технологий виртуальной реальности для лечения 
и реабилитации психических расстройств.

Пациенты и методы. 150 пациентов стационар
ного отделения ОГКУЗ «Белгородская областная кли
ническая психоневрологическая больница» (130 па
циентов с непсихотическими формами психических 
заболеваний и 20 пациентов с психотическими фор
мами, на стадии стойкой клинической ремиссии). Воз
раст опрашиваемых от 15-83 (46,5 ± 1,39) лет; 66 (44%) 
мужского и 84 (56%) женского пола. Длительность пси
хического заболевания от 1-35 (7,17 ± 0,5) лет. Непси
хотические формы психических расстройств по МКБ-10 
у данных пациентов были представлены следующими

рубриками: Р00-09 в 29,33%; Р41-48 в 28%; Р31-33 
в 21,33%; Р60-69 в 6,68%; Р91.8 в 3,33%. Пациенты 
с психотическими формами имели диагноз Р20-21 по 
МКБ-10 и составили 16,66% опрошенных.

Методами исследования были медико-социологи
ческий и статистический. Анкетирование проводи
лось с использованием опросника, содержащего 41 
параметр. Исследовались социально-демографические 
данные пациентов, общий уровень их осведомленности 
о технологиях виртуальной реальности (далее VК), от
ношение к использованию VК для терапии и реабили
тации лиц с ментальной патологией, уточнялись персо
нализированные предпочтения сценария VК-контента.

Результаты и их обсуж дение. Большинство 
опрошенных имели средне-специальное образова
ние (69,3%). Начальный и средний уровень владения 
компьютером обнаружили 38,6% пациентов. Около 6% 
продвинутые пользователи ПК. Наряду с этим 58,0% 
пациентов не имели представления о технологиях VК 
до момента опроса, 82,7% никогда не использовали
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VI}-очки, шлемы и прочие устройства. До момента бе
седы с врачом пациенты считали в 58,7% случаев, что 
VI}-очки можно использовать только с целью развлече
ния и игры. Большинство не было информировано о том, 
что данные технологии успешно применимы в медицине 
(72%), в том числе в психиатрии, психотерапии (86%). 
Значительная часть респондентов (64,7%) полагали, 
что такое лечение им «не по карману», «не доступно». 
Высокий потенциал и эффективность применения VI} 
для лечения и реабилитации психических расстройств 
отмечали 94,7% пациентов. На вопрос могло ли быть 
эффективно использование виртуальной реальности 
при следующих заболеваниях пациенты отвечали по
ложительно: при депрессии в 78%; при ПТСР в 72%; 
при невротических расстройствах в 52%; хроническом 
болевом синдроме в 51%; при паническом расстрой
стве в 64%; при специфических страхах, фобиях в 88% 
случаев. Трудно поддающимися VI}-терапии пациенты 
посчитали шизофрению (85,3%); расстройство лично
сти (82%); эпилепсию (98%). От использования VI}-тера- 
пии 52,7% ожидают частичного выздоровления, 16,6% 
рассчитывают на полное выздоровление, а 30,7% хотят 
самостоятельно с помощью этих технологий купировать 
приступы заболевания. 81,3% понимают, что VI}-терапия 
может иметь побочные эффекты и опасаются их в 56% 
случаев. Опасения пользователей психиатрической 
помощи связаны с тем, что технология мало изучена 
(64,7%), сложно использовать аппаратуру и устройства 
(90,7%), вызовет развитие зависимости (32%). 95,3%

считают, что для проведения терапии им понадобится 
помощь специалиста. Как дополнительный метод лече
ния психической патологии рассматривают VI} 99,3%, 
но все же 20,7% полагают, что при определенных рас
стройствах такой вид помощи может заменить таблетки.

Из предложенных вариантов VI}-сценария прогулка 
по парку стала доминирующим сюжетом в 57,0%.

Выводы. Выявлен низкий уровень информирован
ности пациентов о возможности терапии психической 
патологии с помощью VI}-технологий. При этом боль
шая часть опрошенных видит перспективу в развитии 
и изучении данного вида психиатрической помощи и с 
готовностью будет использовать VI}-программы.

Клю чевы е слова: лечение психических рас
стройств, виртуальная реальность, отношение паци
ентов к технологиям виртуальной реальности
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Динамика некоторых показателей нейровоспаления в крови 
у пациентов с первым эпизодом параноидной шизофрении 
при психофармакотерапии
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Актуальн о сть . Нарушения нейротрансмиттер- 
ных процессов в центральной нервной системе (ЦНС) 
и нейровоспаление считаются общепринзнаными зве
ньями в патогенезе шизофрении [1]. При этом иссле
дования, касающиеся изучения маркеров повреждения

ЦНС при шизофрении, особенно у больных с первым 
психотическим эпизодом, немногочисленны, при их 
выполнении часто не учитываются различия в анти
психотической терапии, которую получают пациенты 
[2, 3]. Кроме того, некоторыми авторами выявлено, что

Т е з и с ы .т ^  26 28.09.2022 19:35:07


