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Психогенные состояния отражают реакцию всего организма на 
неблагоприятные стрессорные воздействия внешней среды, в основе 
которой лежат сложные психофизиологические механизмы [1,2]. В 
существующей системе адаптивного поведения соматические и нерв­
но-психические компоненты тесно взаимосвязаны. В настоящей рабо­
те мы провели анализ взаимосвязи психологических особенностей 
личности и актуального клинического состояния пациентов с психо­
генными депрессивными расстройствами с показателями концентра­
ции в сыворотке крови малонового диальдегида, продуктов деграда­
ции оксида азота и антиоксидантной активности сыворотки крови.

Работа была проведена на базе Витебской областной клинической 
психиатрической больницы, ценгральной научно-исследовательской 
лаборатории (ЦНИЛ) и центра психофизиологической адаптации кли­
ники Витебского государственного медицинского университета. Объ­
ектом исследования были выбраны 60 пациентов зрелого возраста, 
впервые обратившиеся за психиатрической помощью, с клинической 
картиной психогенных депрессий. Отбирались пациенты, не имевшие 
клинически значимой соматоневрологической патологии. Исключа­
лись больные с депрессиями в структуре посттравматического стрес­
сового расстройства, психическими расстройствами в рамках шизоф­
рении, биполярного аффективного расстройства и органического по­
ражения ЦНС, а также люди с непатологическими адаптационными 
реакциями.

Для определения личностных особенностей пациентов проводи­
лось экспериментально-психологическое исследование при помощи 
стандартизированного многофакторного метода исследования лично­
сти (СМИЛ) (модифицированного варианта теста ММР1) [3].
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Определение малоновый диальдегида (МДА) осуществлялось мо­
дифицированным тестом с тиобарбитуровой кислотой [4], суммарной 
антиоксидантной активности (АОА) плазмы крови -  методом с при­
менением желточных липопротеидов [5]. Интенсивность базального 
образования оксида азота (N0) определяли по концентрации продук­
тов его деградации (N02/N03), содержащихся в плазме крови. [6]. 
Кровь для биохимического исследования забиралась на 2 день после 
поступления пациентов в больницу из локтевой вены, натощак, в 8.00 
утра.

Результаты были обработаны статистически с использованием 
корреляционного и факторного анализа с применением программы 
STATISTICA 6.0.

Результаты исследования и их обсуждение. Как видно из таб­
лицы, имеются статистически достоверные отрицательные корреля­
ционные взаимосвязи между показателями АОА и шкалами L, F, 
1,2,3,4,7,8 СМИЛ, между показателями продуктов деградации NO и 4­
й шкалой СМИЛ. Кроме того, показатели содержания МДА имеют 
положительные корреляционные взаимосвязи со шкалами 1, 5, 7 
СМИЛ.

Т аб л и ц а  1
К оэф ф и ц и ен ты  к орреляц и и  меж ду ш калам и  оп росн и ка  С М И Л  и сред ни м и  

зн ач ен и ям и  п оказателей  м ал о н о во го  ди альдеги да, п родуктов  д егр ад ац и и  о кси да 
азота  и ан ти окси дан тн ой  акти вн ости  сы воротки  крови у п ац и ен тов  с  п си хогенн ы -

м и  деп ресси ям и

Ш кал
ы

СМ И
Л

L F К 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0

М Д А

0,01 0,03 -0Л 0 0,33* 0,13 0.08 -0,08 0,27* 0,04 0,35* 0,19 0,15 0,11

~~?ч
О

 о

-0,19 -0,05 0,14 о л з 0.05 0.07 0.27* 0,00 0,05 0.10 0,06 0,05 0,02

А О А
-0,26* -0.41* 0,12 -0,28* -0,46* -0,40* -0,39* 0,04 -0,20 -0,43* -0,39* 0,14 -0,43*

Примечание. * - статистически достоверная корреляционная взаимосвязь (р < 0,05)

Обнаруженная корреляция личностных особенностей и актуаль­
ного психического состояния с изученными биохимическими показа­
телями ставит ряд вопросов относительно механизмов внутренней 
взаимосвязи проявлений высшей нервной деятельности и состояния 
процессов перекисного окисления липидов и антиоксидантных систем 
организма. Корреляционные взаимосвязи АОА и оценочных шкал L и
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F свидетельствуют, что снижение АОА имеет непосредственную связь 
с выраженным стрессом, эмоциональным напряжением, тревожным 
ожиданием, снижением контроля -  элементами выраженного депрес­
сивного синдрома. Известно, что тест СМИЛ позволяет судить о сте­
пени дезадаптации личности [3]. «Плавающий» профиль, в котором 
большинство шкал расположено выше верхней границы нормы, сви­
детельствует о состоянии общего стресса, в котором напряжены мно­
жественные компенсаторные функции психической деятельности, на­
правленные на нивелировку дезадаптации. Отрицательная корреляци­
онная взаимосвязь между показателями 1,2,3,4,7,8 шкал СМИЛ и 
АОА позволяет предположить, что чем больше дезадаптация лично­
сти, тем в большей степени снижается АОА, что в определенной сте­
пени отражает психосоматическую дезадаптацию, проявляющуюся в 
недостаточности антиоксидантной системы организма.

Положительные корреляционные взаимосвязи показателей ма­
лонового диальдегида и шкал 1,5,7 опросника СМИЛ у пациентов с 
психогенными депрессиями позволяют предположить, что повышение 
данного биохимического показателя взаимосвязано как с выраженной 
ситуационной тревогой, так и тревожными особенностями личности и 
дезадаптивными реакциями личности в ответ на тревогу и психоэмо­
циональный стресс. Повышение профиля по 1 и 7 шкалам говорит о 
наличии ипохондрического реагирования в ответ на стресс в комби­
нации с тревожными психоастеническими чертами характера. Поло­
жительная корреляционная взаимосвязь между 5 шкалой СМИЛ и по­
казателями малонового диальдегида может дополнительно свидетель­
ствовать о том, что снижение уровня половой идентификации может 
быть дополнительным фактором, сопутствующим повышению про­
цессов ПОЛ.

Таким образом, наличие достоверных корреляционных взаимо­
связей между изученными биохимическими и психологическими по­
казателями может свидетельствовать о роли процессов перекисного 
окисления в патогенезе психогенных депрессий и необходимости 
комплексного лечения, воздействующего на данное звено патогенеза 
психогенных депрессий,
Л и тература.
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