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Вопросы, требующие ответа

• Связаны ли душевные и соматические 
заболевания?

• Может психическое расстройство вызвать 
соматическое заболевание?

• Влияет ли состояние психики на течение 
соматического заболевания?

• Лечение психического расстройства  
улучшает соматическое заболевание?

• Каковы перспективы психосоматики?
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Частота психических расстройств
в лечебных учреждениях 
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Burg M et al, 2001; Moser D.K.,Dracup K., 1996; Almanza J et al, 2000 ; Gudmundsson G, 2006; Zyrianova Y, 2006.

Частота психических расстройств при 
соматических заболеваниях 



Тяжесть депрессии и смертность 

Wulsin LR et al, Psychosom Med. 2005;67:697-702.

Фремингемское исследование, 3634 без ИБС, наблюдение 6 лет.

Умеренная

+88%
+33%

Выраженная



Патофизиология депрессии

• Биологические эффекты
–  эндотелиальной реактивности
–  коагуляции
–  воспаления
–  кортизола

• Поведенческие эффекты
– сочетание с курением, алкоголем
–  физической активности
–  питание
–  приверженность лечению



• Связаны ли душевные и соматические 
заболевания?

• Может психическое расстройство вызвать 
соматическое заболевание?

• Влияет ли состояние психики на течение 
соматического заболевания?

• Лечение психического расстройства  
улучшает соматическое заболевание?

• Каковы перспективы психосоматики?

Вопросы, требующие ответа
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Психические расстройства при 
функциональной диспепсии



Старая концепция язвенной болезни

Язвенная болезнь – результат жизненных стрессов 
уязвимой личности.



Старая концепция язвенной болезни

Язвенная болезнь – инфекционное заболевание.



Частота язвенной болезни 
у инфицированных НР
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Психические расстройства 
и язвенная болезнь

Goodwin RD, Stein MB. Psychosom Med. 2002;64:862-6.

ГТР

x 2.2
x 1.9

Фобия 

x 1.6

Депрессия 

x 1.7

Паническое
расстройство

5739 пациентов в течение 12 мес.

p<0.05

p<0.05



Психические расстройства 
– причина или следствие?

Wilhelmsen I, Berstad A. Scand J Gastroenterol. 2004;39:717-21.  Ф.И.Белялов

Соматическое
заболевание

Психическое
заболевание

?
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 Ф.И.Белялов



Тревога – ранний индикатор обострения

 Ф.И.Белялов



Тревога – следствие язвенной болезни

Wilhelmsen I, Berstad A. Scand J Gastroenterol. 2004;39:717-21.
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Общая концепция заболеваний

Психологические
факторы

Социальные
факторы

Биологические
факторы



Вопросы, требующие ответа

• Связаны ли душевные и соматические 
заболевания?

• Может психическое расстройство вызвать 
соматическое заболевание?

• Влияет ли состояние психики на течение 
соматического заболевания?

• Лечение психического расстройства  
улучшает соматическое заболевание?

• Каковы перспективы психосоматики?



Смертность при депрессии и диабете

Egede LE et al, 2005.

Депрессия +
Диабет –

10025 пациентов в течение 8 лет, 1925 смертей.

+20%
+88%

+150%

Депрессия –
Диабет +

Депрессия +
Диабет +



Вопросы, требующие ответа

• Связаны ли душевные и соматические 
заболевания?

• Может психическое расстройство вызвать 
соматическое заболевание?

• Влияет ли состояние психики на течение 
соматического заболевания?

• Лечение психического расстройства  
улучшает соматическое заболевание?

• Каковы перспективы психосоматики?



Антидепрессанты 
в соматической клинике

Группа Характеристика

Гетероциклические 
антидепрессанты

• < кардиотоксичность
• лучше при СРК

Селективные 
ингибиторы захвата 
серотонина

• безопасны при ИБС
• ↑ риск кровотечений

Селективные 
стимуляторы захвата 
серотонина

• безопасны при ИБС
• действие через 1–3 дня

Ингибиторы 
моноаминооксидазы • < побочных эффектов



Летальность после инфаркта миокарда 
при депрессии 

Lesperance F et al, Circulation 2002;105:1049–53



SADHART: влияние медикаментозного 
лечения депрессии на прогноз ИБС
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Плацебо Сертралин 50–200 мг/сут

Glassman AH et al. JAMA. 2002;288:701-9.

Длительность наблюдения 24 недели. 

недостоверно



–41%
–36%

Летальность Реинфаркты

ENRICHD: влияние лечения депрессии 
СИЗС на прогноз ИБС

Вторичный анализ.

Taylor CB et al. Arch Gen Psychiatry. 2005;62:792-8.

–47%
–27%

– селективные ИЗС
– неселективные ИЗС



MIND-IT: антидепрессанты и прогноз ИБС
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ENRICHD: влияние психотерапии 
депрессии на прогноз ИБС 

• У пациентов после инфаркта 
миокарда 6-месячная когнитивно-
поведенческая терапия не снизила 
летальность в течение 3 лет 
наблюдения. 

Berkman LF et al. Circulation 2001;102:2.



Ждем… 

Исследование CREATE (Canadian Cardiac 
Randomized Evaluation of Antidepressant and 

psychoTherapy Efficacy



Антидепрессанты при язвенной болезни

Dalton SO et al, 2003; Ma J et al, 2006.

Тревога
Депрессия

↑ употребления 
антисекретиков

↑ кровотечений при 
СИЗС



СИЗС и абдоминальные кровотечения

Dalton SO et al. Arch Intern Med. 2003;163:59-64.

СИЗС

26000 пациентов в течение 5 лет, употреблявших антидепрессанты в Дании.

СИЗС
+ НПВС

х 3.6

х 12.2
х 5.2

СИЗС
+ аспирин



Вопросы, требующие ответа

• Связаны ли душевные и соматические 
заболевания?

• Может психическое расстройство вызвать 
соматическое заболевание?

• Влияет ли состояние психики на течение 
соматического заболевания?

• Лечение психического расстройства  
улучшает соматическое заболевание?

• Каковы перспективы психосоматики?



Место психосоматики



Биология
воспаление …

Образование бляшки

ССЗДепрессия

Поведение
курение, диета, 

физическая активность

Социальные
факторы




