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Актуальность. Как известно, все виды психической патологии детского 

возраста выражаются в форме искаженного развития, дизонтогенеза или 

сопровождаются подобными проявлениями. Кроме того, психические 

расстройства характеризуются рудиментарностью, 

малодифференцированностью симптоматики вследствие незрелости 

психических функций и всех морфофункциональных систем головного мозга 

[Циркин С.Ю., 1999]. Ранняя манифестация шизофрении у детей 

сопровождается социальной дезадаптацией. До настоящего времени требуют 

разработки вопросы лечение, психокоррекции, реабилитации и адаптации 

детей при шизофрении, что возможно на основе изучения 

психопатологических и патопсихологических нарушений. Все это определяет 

приоритетность изучения психических нарушений при указанных формах 

патологии в возрастном аспекте.  

Цель исследования: изучить клинические проявления галлюцинаторно–

параноидного синдрома у детей больных шизофренией.  

Материалы и методы: в исследование были включены 26 детей, 

обследованных от 5 до 12 летнего возраста с диагнозом шизофрения, детский 

тип. Из них у 5 детей (19,2%) доминирующим в клинической картине был 

галлюцинаторно–параноидный синдром. У всех обследованных имели место 

психические и поведенческие расстройства.  

Результаты исследования. Продуктивная симптоматика при 

галлюцинаторно–параноидном синдроме была представлена 

бредоподобными фантазиями разного содержания, с преобладанием 

перевоплощения, разнообразными сенестопатическими ощущениями, 

появление которых больные связывают с воздействием внешних факторов, 

слуховыми, зрительными, обонятельными и висцеральными обманами 

восприятия. Обследуемые этой группы находились в двигательном 

возбуждении, внимание привлекалось на короткое время, и было истощаемо. 

Дети красочно рассказывали о своих переживаниях, а на поставленные 

вопросы общего характера давали нелепые ответы или не отвечали вообще. 

Эмоциональный фон диссоциировал с мимикой больных, эмоционально 

значимые для ребенка переживания сопровождались гипомимией и 

отчужденностью в беседе.  

Выводы. В результате проведения клинико-психопатологического 

исследования у 19,2% детей с диагнозом шизофрения ведущим является 

галлюцинаторно-параноидный синдром, нуждающийся в 

психофармакотерапевтической коррекции. 

 


