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ВВЕДЕНИЕ

Актуальность темы: Проблема параноидной шизофрении (ПШ) до настоящего времени остаётся одной из наиболее актуальных в современной психиатрии. Это связано с высоким уровнем заболеваемости, который достигает 1% от общего количества населения. ПШ приводит к частой инвалидизации больных в трудоспособном возрасте, продолжительным госпитализациям, значительным нарушениям социально–трудовой и семейной адаптации, снижению качества жизни (КЖ) и социального функционирования (СФ) [1, 2, 3, 4, 5, 6].
Актуальность проблемы шизофрении определяется не только распространенностью и дезадаптирующим влиянием на больного, но и патодинамическими особенностями заболевания [7, 8, 4, 9, 10]. Последнее десятилетие характеризуется изменением психопатологической симптоматики у больных с непрерывным типом течения в сторону увеличения числа прогностически неблагоприятных вариантов синдромокинеза с преобладанием галлюцинаторных и бредовых расстройств [4, 17, 18, 19, 20].
Клиническая картина ПШ с эпизодическим течением приобретает все более аффективную структуру, чаще всего встречаются депрессивно–параноидные нарушения с замедлением прогредиентности и рецидивирования психотических эпизодов [3, 9, 11, 12, 13, 14].
Особое значение в последнее время приобретает проблема КЖ и СФ больных хроническими психическими расстройствами (ХПР), в т.ч. шизофренией [5, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30]. Изучение этих параметров становится чрезвычайно важным компонентом оценки клинического состояния больных, результатов эффективности лечения, в подборе антипсихотической терапии, разработке новых форм качественной медико–социальной помощи  [22, 31, 32]. Традиционная психиатрическая практика с преимущественным использованием методов фармакотерапии не учитывает индивидуальных социальных и личностных особенностей пациентов, делает невозможным оказание им полноценной и качественной психиатрической помощи и не снижает риска рецидива болезни [2, 6, 33, 34, 35, 36]. 
Важнейшим направлением оптимизации лечебной помощи пациентам с ПШ является разработка и внедрение в клиническую практику современных реабилитационных технологий [37, 38, 39, 40, 41].
Остается актуальным изучение клинико–психопатологических особенностей больных ПШ с объективной оценкой выраженности продуктивных, негативных и общих психопатологических симптомов при различных типах течения. Недостаточно изучено влияние психосоциальных факторов, психопатологических симптомов, течения заболевания на особенности КЖ и СФ больных. Не обосновано использование терапевтического комплекса с сочетанием современных антипсихотиков и психообразовательных программ (ПП) в условиях психиатрического стационара. Недостаточно проанализирован объем и эффективность их применения.
Связь работы с научными программами, планами, темами. Работа выполнена в соответствии с планом научных исследований Донецкого национального медицинского университета им М. Горького по теме: «Клинико–эпидемиологическая и клинико–психопатологическая характеристика психических расстройств у взрослого населения региона. Современные возможности лечебно–реабилитационной тактики» (рег.№ 0101U007970, шифр УН 02.03.15, УДК 616.89-08-039.76 (477.60): 616.9–036.2).
Цель и задачи исследования  – на основе изучения клинико–психопатологических особенностей, КЖ и СФ у больных ПШ с различными типами течения, разработать и оценить эффективность сочетанного использования психофармакотерапии и ПП в условиях психиатрического стационара.
Для достижения указанной цели в работе были поставлены следующие задачи:
1. Изучить социально–демографические особенности больных ПШ с различным течением заболевания.
2. Провести стандартизированное клинико–психопатологическое исследование больных ПШ в зависимости от типа течения.
3. Изучить особенности КЖ и уровень СФ больных ПШ с различными типами течения.
4. Оценить влияние социально–демографических факторов и клинико–психопатологических особенностей больных ПШ на уровень КЖ и СФ.
5. Разработать и оценить эффективность сочетанного применения антипсихотиков и ПП в условиях психиатрического стационара при лечении ПШ.
Объект исследования – клинико–психопатологические особенности, КЖ и СФ больных ПШ с различными типами течения. Эффективность окозания психосоциальной помощи данному контингенту больных.
Предмет исследования – социально–демографические, клинико–психопатологические особенности, КЖ и СФ больных ПШ с различным течением заболевания. Эффективность оказания лечебно–реабилитационной помощи данному контингенту больных.
Методы исследования – социально–демографический, клинико–психопатологический, социально–психологический, математически–статистический.
Научная новизна полученных результатов. Систематизированы основные социально–демографические особенности больных ПШ с различными типами течения. Проведено сравнительное изучение клинических проявлений и выраженности продуктивных, негативных и общих психопатологических симптомов у пациентов при различном течении заболевания. Впервые систематизированы показатели КЖ и СФ у этих пациентов, а также их влияние на течение и прогноз заболевания. Установлены зависимости между некоторыми социально-демографическими и клинико–психопатологическими особенностями больных с различными типами течения шизофрении и оценкой качества их жизни и СФ. 
Впервые разработаны и внедрены в клиническую практику ПП в условиях психиатрического стационара для медико–социальной реабилитации (МСР) больных ПП, оценена их эффективность.
Практическая ценность. Практическое значение имеют разработанные ПП с использованием пациент–центрированных и информационных технологий, что позволяет в значительной степени повысить эффективность лечения при сочетанном их применении с антипсихотиками, снизить вероятность рецидива заболевания на протяжении года, уменьшить продолжительность последующего психотического эпизода, достигнуть комплаенса, улучшить КЖ и СФ больных ПШ.
Доказана целесообразность использования показателей КЖ и СФ для определения объема, содержания, методологии разработанного лечебно–реабилитационного вмешательства, а также мониторинга физического, психологического, социального состояния больных с шизофренией.
Подготовлены и внедрены в психиатрическую практику методические рекомендации для специалистов по применению ПП в системе МСР больных шизофренией. 
Разработанные ПП в сочетании с использованием психофармакологических средств в условиях психиатрического стационара внедрены в работу лечебно–профилактических заведений: Донецкой областной клинической психиатрической больницы, Ждановской областной клинической больницы, Киевской психоневрологической больницы №1. Материалы и основные положения диссертации применяются в педагогическом процессе на кафедре психиатрии и медицинской психологии Донецкого национального медицинского университета МОЗ Украины, кафедре психиатрии, психотерапии, медицинской психологии, наркологии с курсом сексологии Донецкого национального медицинского университета МОЗ Украины.
Личный вклад соискателя. Автором лично проведен анализ литературных источников, социально–демографическое, клинико–психопатологическое и социально–психологическое исследование, анализ и интерпретация результатов. Проведена компьютерная статистическая обработка созданных собственноручно базы данных, оформлены таблицы и иллюстративный материал. Автором лично разработаны и внедрены в клиническую практику ПП в сочетании с применением антипсихотических средств в условиях психиатрического стационара. Самостоятельно сформулированы основные положения, выводы и практические рекомендации. 
Апробация результатов диссертации. Основные результаты роботы докладывались и обсуждались на науково–практичної конференції з міжнародною участю „Психіатрія, наркологія і медична психологія сьогодні” (Луганск, 2004 г.), пленумі і конференції науково–практичного товариства неврологів, психіатрів та наркологів України „Якість життя хворих на психоневрологічні розлади та їх родин (медична, соціальна реабілітація та реінтеграція в суспільство)” (Донецк–Харьков, 2005), пленумі і конференції науково–практичного товариства неврологів, психіатрів та наркологів України „Сучасні технології профілактики та лікування нервових, психічних розладів в наслідок вживання психоактивних речовин” (Луганск, 2005), обласной научно–практической конференции „Организация и методическое обеспечение медико–социальной реабилитации пациентов с психическими растройствами” (Донецк, 2006), пленумі і конференції науково–практичного товариства неврологів, психіатрів та наркологів України „Пароксизмальні стани в неврології, психіатрії та наркології” (Одеса–Харьків, 2006), міжрегіональної науково-практичної конференції «Актуальні питання реабілітації хворих на психічні розлади» (Жданівка, Донецька область, 2007), національному конгресу (XI з’їзду) неврологів, психіатрів та наркологів (Харьків, 2007), науково–практичної конференції «Психосоціальна реабілітація та фармакотерапія хворих на психічні розлади: конкуренти чи партнери?» (Донецьк–Жданівка, 2009).
Публикации. Основные положения диссертации опубликованы в 12–ти научных работах в специализированных журналах, соответствующих списку ВАК Украины (7 – самостоятельно). Подготовлены и изданы методические рекомендации, утвержденные МОЗ Украины.

ВЫВОДЫ

1. В диссертации на основе комплексного социально–демографического, клинико–психопатологического, социально–психологического исследований представлено теоретическое обоснование и новое решение научной задачи – сравнительной оценки особенностей качества жизни и социального функционирования больных с различными типами течения параноидной шизофрении, что позволило усовершенствовать принципы их лечения путем сочетанного использования психофармакологических и психообразовательных методов.
2. Анализ основных социально–демографических показателей обследованных больных параноидной шизофренией свидетельствует о преобладании лиц в возрасте от 30 до 39 лет (50,0%), со средне–специальным образованием (38,3%), не имеющих собственной семьи (79,2%), с низким уровнем детности (70,0%), проживающих в родительских семьях или у родственников (55,8%) с симбиотически-зависимым характером семейных отношений (33,7%).
У больных с непрерывным типом течения преобладает значительное снижение трудоспособности (80,0±3,18%), дисгармоничность семейных отношений (82,9±3,19%) с полной зависимостью от микросоциального окружения (71,4±3,10%). При эпизодическом типе течения наблюдается меньший удельный вес инвалидизированных больных (53,5±2,10%; р<0,05), дисгармоничных семейных отношений (70,0±2,78%; р<0,05), зависимого ролевого функционирования в обычной для них среде (60,0±2,54%; р<0,05). Среди лиц с острым психотическим расстройством с симптомами шизофрении значительно чаще определялись гармоничные, равноправные взаимоотношения с родственниками (52,0±2,09%; р<0,001), относительная социальная независимость (44,0±2,00%; р<0,05), достаточный ресурс трудовой активности (66,7±3,01%; р<0,001). 
3. По данным стандартизированного клинико–психопатологического исследования у пациентов с непрерывным типом течения наиболее выраженными являются негативные (4,05±0,20) и общие психопатологические расстройства (3,52±0,70): апатия (4,10±0,31), ассоциативные расстройства (4,05±0,21), эмоциональное уплощение (4,02±0,20), нарушение произвольного речедвигательного поведения (5,01±0,92), снижение двигательной (4,40±0,91) и социальной активности (4,95±0,91). 
При эпизодическом типе течения психопатологические расстройства характеризуются умеренной тяжестью продуктивных (3,44±0,39; р<0,05), негативных (3,05±0,17; р<0,05) и общих психопатологических нарушений (3,22±0,77; р<0,05).
У больных с острым психотическим расстройством с симптомами шизофрении наиболее выраженными являются продуктивные симптомы (4,25±0,31; р<0,05): бредовые идеи (5,10±0,29), галлюцинации (5,20±0,90), возбуждение (4,00±0,10). Негативные (2,10±0,12; р<0,001) и общие психопатологические нарушения (3,01±0,70; р<0,05) имеют минимальное значение среди сравниваемых групп пациентов.
4. Средний суммарный показатель нарушения качества жизни у пациентов с непрерывным типом течения параноидной шизофрении характеризуется наибольшей глубиной (10,7±1,22) и стабильностью, отражая проявления дефицитарности в сферах физического функционирования (10,2±1,11), независимости и автономии (10,7±1,18), социальных отношений (9,3±1,10), оценки окружающей среды (10,4±1,17) и восприятия своего психического здоровья (9,8±1,10).
При эпизодическом типе течения оценка качества жизни (12,5±1,20; р<0,05) соответствует удовлетворительному уровню с существенными проблемами в сфере материального благополучия (9,5±1,01) и сексуальных отношений (9,2±0,98), и относительной удовлетворенностью своим физическим состоянием (12,0±1,21), работоспособностью (12,6±1,13), общей активностью (12,5±1,18) и способностью выполнять повседневные дела (12,0±1,24).
У больных с острым психотическим расстройством с симптомами шизофрении нарушения качества жизни характеризуются наименьшей глубиной (средняя суммарная оценка находится в диапазоне удовлетворительного – хорошего уровня (13,8±1,22; р<0,05)) и относительно высокими значениями показателей самоидентификации в социальной сфере (14,1±1,29).
5. Установлена зависимость уровня социально–ролевых возможностей пациентов от этапа и степени прогредиентности заболевания. Объективно регистрируемые особенности социального функционирования больных непрерывной шизофренией соответствуют низкому уровню (3,33±0,04) с преимущественным нарушением сексуальной (3,82±0,03), родительской (3,68±0,03), родственной (3,64±0,05), межличностной (3,60±0,05), производственной (3,47±0,01) и физической сфер (3,01±0,04), а также проведения досуга (3,25±0,05) и организации быта (3,20±0,07).
Средняя суммарная оценка исследуемых показателей у больных с эпизодическим типом течения (2,63±0,02; р<0,05) свидетельствует об умеренном снижении социального функционирования в физической  (2,34±0,09), производственной (2,75±0,02) сферах, а также в родственных отношениях (2,95±0,05), организации быта (2,31±0,07) и проведения досуга (2,30±0,05).
Показатель социального функционирования у больных с острым психотическим расстройством с симптомами шизофрении (1,96±0,01; р<0,001) отражает относительную сохранность межличностных отношений в различных сферах их жизнедеятельности.
6. У больных с непрерывным типом течения шизофрении дисгармоничные внутрисемейные взаимоотношения выявленные в процессе социально–демографического исследования положительно коррелируют (р<0,001) с низким уровнем социального функционирования в межличностной (r=0,530), родительской (r=0,500) и родственной сферах (r=0,520); отсутствие трудовой занятости (р<0,001)–с выраженной ущербностью качества жизни в субсферах «работоспособность» (r=0,563) и «способность выполнять повседневные дела» (r=0,514); симптомы ангедонии и апатии (р<0,001) – с низким уровнем жизнедеятельности в сферах «проведение досуга» (r=0,503) и «организация повседневной жизни» (r=0,500).
У пациентов с эпизодическим течением дисгармоничные микросоциальные отношения положительно коррелируют (р<0,05) со сниженным межличностным (r=0,605), а также сексуальным функционированием (r=0,591), родительскими (r=0,570) и родственными отношениями (r=0,585). Большая выраженность ощущения вины и депрессии оказывает отрицательное влияние (р<0,05) на удовлетворенность психологической сферой (r=-0,420; r=-0,430).      
У больных с острым психотическим расстройством с симптомами шизофрении гармоничные взаимоотношения и сохранность ролевых функций определяют положительную оценку (р<0,05) межличностного (r=0,480), родительского (r=0,320), родственного (r=0,400) функционирования. Большая выраженность бредовых идей и галлюцинаций (р<0,001) сопровождается низкой оценкой больных удовлетворенности своим психическим здоровьем (r=0,527; r=0,503) и уровнем независимости (r=0,504; r=0,506).
7. Разработана система лечебно–реабилитационных мероприятий, состоящая из сочетанного использования психофармакотерапии и психообразовательных программ, включающих элементы обучающих, психотерапевтических и тренинговых воздействий. Психообразовательный аспект проводимого комплекса направлен на формирование адекватного представления о психическом расстройстве, умений управлять медикаментозным лечением, выработку адекватной стратегии совладания с заболеванием, навыков в решении жизненных проблем, а также на улучшение эмоциональных, коммуникативных и психологических характеристик, имеющих отношение к качеству жизни и социальному функционированию пациента. 
8. Применение данного подхода к лечению больных шизофренией в условиях психиатрического стационара в 92% случаев приводит к положительной динамике психического состояния, в 84% случаев к снижению вероятности рецидива заболевания и частоты повторных госпитализаций на протяжении года, сокращению продолжительности последующего психотического эпизода до 47,3±2,56 дней (р<0,05), достаточно быстрому купированию резидуальных психотических симптомов (14,1±1,32 дней, р<0,05), а также по данным катамнеза (1 год) способствует повышению качества жизни (р<0,05) и улучшению функционирования в различных социальных сферах (р<0,05). 
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В группе сравнения клиническое улучшение отмечалось у 70% пациентов, у – 33% на протяжении года возникало обострение заболевания. Продолжительность госпитализации при рецидиве шизофрении составила 57,4±2,12 дней, длительность психотической симптоматики – 18,8±1,45 дней. Улучшение показателей качества жизни и социального функционирования распространялось на ограниченное число сфер: «способность следить за собой» (р<0,05), «проведение досуга» (р<0,05). 
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