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Друкується за рішенням вченої ради Харківського національного 
медичного університету (протокол № 4 від 16 квітня 2015 р.). 

Відповідальність за якість та достовірність матеріалів 
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Хворим із дисліпідемією, що не піддається корекції дієтотерапією, 

призначають гіполіпідемічні засоби (статини, фібрати). Критерієм 

призначення медикаментозного лікування дісліпідемії слід вважати 

збереження дісліпідемічних порушень після трьох-шести місяців 

дієтотерапії. 

Выявление СПИД-деменции у ВИЧ-инфицированных людей. 

Погодина Е.В., Любомудрова Е.С., Рудь В.П. 

Харьковский национальный медицинский университет. 

Актуальность: СПИД-деменция является актуальным 

психоневрологическим заболеванием, так как ежегодно количество ВИЧ-

инфицированных людей стремительно увеличивается. 

Цель: Диагностирование СПИД-деменции у ВИЧ-инфицированных. 

Материалы и методы: при данном исследовании было проведено 

нейропсихологическое обследование 15 ВИЧ-инфицированных. 

Результаты: при нейропсихологическом обследовании у 6 из 15 ВИЧ-

инфицированных было выявлено следующее: появление патологических 

рефлексов (хоботкового, хватательного), атаксия, тремор, нарушение 

координации, шаткая походка, слабость ног, изменение почерка, снижение 

концентрации и внимания, снижение памяти, дезориентация, апатия и 

снижение интересов, социальная отчужденность, ригидность мышления, 

нарушения речи(гипофония, замедление и дизартрия, трудность следовать за 

мыслью собеседника), усталость, нарушение сна. 

Выводы: симптоматика, выявленная у данных пациентов при 

нейропсихологическом обследовании указывает на раннюю стадию СПИД-

деменции. Своевременная антиретровирусная терапия (ингибиторы обратной 

транскриптазы, ингибиторы протеаз, ингибиторы ферментов 

слияния/проникновения), антипсихотические препараты, антидепрессанты, 

психологическая/психотерапевтическая помощь, максимально возможная 
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интеллектуальная, социальная и физическая активность, поддержка со 

стороны семьи продлят жизнь и улучшат «качество жизни» пациентов. 

Психологічні особливості самоставлення в осіб із інвалідністю 

Різник Р.М. 

Львівський національний університет імені Івана Франка. 

Самоставлення в осіб з інвалідністю є важливим чинником соціально-

психологічної адаптації, самореалізації та якості життя. Як система 

самооцінок й емоційних ставлень самоставлення формується крізь призму 

обмежених внаслідок інвалідності можливостей. Урахування особливостей 

самоставлення є важливим для ефективності реабілітаційних програм. 

Мета дослідження - встановити особливості самоставлення залежно від 

типу та важкості порушень. 

Об'єкт дослідження - самоставлення як емоційно-оцінкова система, 

предмет - психологічні особливості самоставлення осіб із інвалідністю. 

Досліджено 55 осіб (ЗО жінок та 25 чоловіків) з порушеннями зору (8 осіб), 

слуху (10 осіб), опорно-рухового апарату (10 осіб), пересуваються на візку (26 

осіб), із загальним захворюванням (11 осіб); 20 осіб мали першу групу 

інвалідності, 13 осіб - другу, а 22 -третю. Досліджувані проходять 

реабілітацію у Львівському міжрегіональному центрі соціально-трудової, 

професійної, медичної реабілітації інвалідів, а також у навчально-

реабілітаційному центрі «Джерело». 

У дослідженні застосовано методики: «Опитувальник самоставлення» 

В.В. Столін, С.Р. Пантілєєв), методику на визначення рівня задоволеності 

життям (Е. Дінер) та Опитувальник для оцінки якості життя ББ-Зб та тест 

життєстійкості (С.Мадді). Статистичне опрацювання результатів здійснено за 

допомогою кореляційного, однофакторного дисперсійного аналізів, 

порівняльних аналізів за критерієм Шеффе та ї- критерієм Стьюдента. 

Встановлено, що в структурі самоставлення осіб з інвалідністю 

провідними чинниками його цілісності є впевненість у своїх можливостях та 
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