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(средний балл - 38,6 ± 2,9) выше показателей реактивной тревоги (средний 

балл - 34,7 ± 3,0). Средний балл по шкале Гамильтона у мужчин: 17,0 ± 2,3 

баллов, у женщин: 18,0 ± 2,3 баллов. По шкале качества жизни ниже всего 

были оценены: «Психоэмоциональное состояние», «Межличностное 

взаимодействие», «Общее восприятие качества жизни». 

Вывод. Таким образом, у лиц-переселенцев из зоны АТО, наблюдаются 

различные психоэмоциональные нарушения, которые требуют дальнейшей 

коррекции в условиях специализированных медицинских учреждений. 

Эффективность арт-терапии пациентам с рекуррентным депрессивным 

расстройством. 

Хмаин С. 

Харьковский национальный медицинский университет 

Актуальность темы обусловлена недостаточной эффективностью 

психотерапии, проводимой больным с рекуррентным депрессивным 

расстройством, а также необходимости тендерными различиями, 

наблюдащимися в клинической практике, сказывающимися на 

эффективности применения арт-терапии больным рекуррентным 

депрессивным расстройством с учетом половой принадлежности больных. 

Цель работы - определение эффективности применение арт-терапии 

больным рекуррентным депрессивным расстройством с учётом тендерного 

фактора. 

Задачи обследования следующие: 1 - выяснить степень 

диагностической эффективности АТ с учетом тендерного фактора; 2 -

отметить тендерные особенности больных РДР при применение АТ; 3 -

определить необходимую длительность проведения АТ у больных с РДР с 

учетом половой принадлежности. 

В данном исследовании были применены следующие методы: 1 -

клинико-диагностический; 2 - рисуночный метод; 3 - шкала депрессии 

Гамильтона; 4 - шкала тревоги Гамильтона. 
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В исследовании принимали участие 20 пациентов - мужчин и 20 -

женщин в возрасте 18-30 лет. 

Результаты исследования: уровень тревоги снизился у 50 % женщин и 

70 % мужчин после 3 сеанса; у 75 % мужчин и женщин отмечалось 

улучшение настроения между сеансами; у 75 % мужчин и 60 % женщин 

увеличилась самооценка, у 80% мужчин и женщин отмечалась устойчивая 

ремиссия; и у 75 % мужчин и 70 % женщин появился позитивный взгляд на 

будущее. 

Таким образом, проведенное исследование установило тендерное 

различие в скорости развития эффекта при применении арт-терапии больным 

рекуррентным депрессивным расстройством. 

Паліативне лікування посттравматичного стресового розладу у бійців, 

які приймали участь у антитерористичних операціях. 

Ярош Є.Я. 

Одеський національний медичний університет. 

В зв'язку з останніми подіями в Україні неухильно накопичується 

кількість хворих на посттравматичний стресовий розлад серед поранених у 

антитерористичній операції. Особливу проблему для психіатра становлять 

інваліди внаслідок бойової травми після ампутації одної або більше кінцівок, 

а також - після спінальної травми з наступною неможливістю пересуватися 

самостійно, без допомоги інвалідного візка. Як показує практика, жоден з 

стандартних методів психотерапії не може бути застосованим у даного 

контингенту, оскільки традиційний підхід до спілкування з цими хворими у 

форматі «психіатр (психотерапевт, психолог) - пацієнт» ними категорично 

відкидається, вони не йдуть на контакт. Дослідження проводилось у 

військовому госпіталі №411 м. Одеси, де поранені із зони АТО проходять 

лікування, а також у санаторії «Одеса» Служби безпеки України, у якому 

вони знаходяться тривалий час на реабілітації. Усього нами досліджено 11 

хворих на посттравматичний стресовий розлад з різними порушеннями 
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