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Галашко Е.Ю., Коршунова М.С. 

ЧАСТОТА ВСТРЕЧАЕМОСТИ РАЗЛИЧНЫХ 

ПСИХОПАТОЛОГИЧЕСКИХ СИНДРОМОВ ПРИ МАНИФЕСТАЦИИ 

ШИЗОФРЕНИИ 

Кафедра психиатрии, наркологии и медицинской психологии, 

Харьковский национальный медицинский университет 

г. Харьков, Украина 

Научный руководитель: к.мед.н. Зеленская Е.А. 
Актуальность. Шизофрения – тяжелое психотическое расстройство, которое 

обычно проявляется в позднем подростковом или молодом возрасте. 

Манифестация, течение и исход заболевания значительно отличаются у 

разных лиц. Риск развития шизофрении составляет 1%, а заболеваемость - 1 

случай на 1000 населения в год.  

Цель. Изучить основные варианты психопатологических синдромов при 

манифестации шизофрении.  

Материалы и методы: нами было проведено катамнестическое 

исследование, в котором мы изучили клиническую картину, 

предшествующую первичному поступлению в стационар. Было обследовано 

40 пациенток в возрасте 18-26 лет, которые находились на лечении в ХОКПБ 

№3, с установленным диагнозом Шизофрения (F 20). Были использованы 

клинико-анамнестический, клинико-психопатологический, клинико-

катамнестический и статистический методы.  

Результаты. Было установлено, что семейная отягощенность встречалась в 

25 % случаев (по линии отца – 11%, по линии матери – 14%). Проявление 

ведущих психопатологических симптомов на момент поступления у 

обследованных в 62% случаев длилось от полугода до года, а в 38% длились 

от 1 до 3 лет. В ходе работы в клинической картине, предшествующей 

первичному поступлению, преобладала аффективная симптоматика (40% 

случаев), наиболее часто встречались депрессивные проявления с 

соматизированными включениями, также встречались обратные состояния, 

но чаще преобладали гипомании. В остальных случаях встречалась 

тревожно-фобическая симптоматика (20%), негативная симптоматика в виде 

социальной дезадаптации (17,5%), психопатоподобный нарушения (10%) в 

виде бродяжничества, алкоголизации, уходов из дома, полиморфная 

симптоматика (12,5%).  

Выводы. На основании полученных данных можно говорить о 

многогранности проявлений психопатологических синдромов при 

манифестации шизофрении, также были выявлены закономерности 

инициальных симптомов с последующим ведущим психопатологическим 

синдромом. 


