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Актуальность диссертационного исследования

Современные инновации в области психиатрии предусматривают 

глобальную перестройку принципов организации психиатрической помощи со 

смещением ориентиров в сторону внебольничных форм ее оказания. В этой 

связи представляется актуальным проведение широкомасштабных клинико­

эпидемиологических лонгитудинальных исследований, посвященных 

изучению прогноза всего спектра психической патологии, имеющей в той или 

иной степени тенденцию к хроническому течению. Хорошо известно, что к 

таким заболеваниям относят прежде всего расстройства шизофренического 

спектра. Больные с процессуальными заболеваниями составляют 

преобладающий контингент как в амбулаторных, так и в стационарных 

психиатрических учреждениях. Между тем, стереотип динамики этой 

патологии чрезвычайно разнообразен. До настоящего времени, несмотря на 

множество исследований в этой области, так и не удалось выявить 

достоверных критериев прогноза шизофрении. Имеются лишь 

приблизительные клинико-социальные ориентиры, позволяющие 

практикующим врачам с известной долей условности формулировать прогноз 

заболеваний шизофренического спектра на этапе их манифестации.

В настоящем исследовании предпринята попытка проследить 

отдаленный катам не з больных шизофренией с использованием 

ретроспективного анализа их состояния. Подобные исследования на 

сегодняшний день представляют высокую актуальность, как для
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практикующих врачей, выстраивающих на основании полученных данных 

стратегию индивидуального лечения каждого пациента, так и для

организаторов здравоохранения, опирающихся на эти результаты при 

разработке новых форм оказания психиатрической помощи и принципов 

маршрутизации больных.

Степень обоснованности н достоверности научных положений, 

выводов и рекомендаций, сформулированных в диссертации, определяется: 

достаточностью выборки, включающей 178 пациентов с различными формами 

психопатологии шизофренического спектра, методологически правильно 

поставленными задачами и проведением исследования с использованием 

современных диагностических методов, корректной статистической 

обработкой полученных результатов работы, аргументированностью выводов 

и заключений по результатам работы.

Дизайн диссертационного исследования Бочкаревой О.С. выстроен на 

основе двух этапов набора материала. Первый этап представлял собой 

сплошной метод набора архивного материала амбулаторных карт пациентов 

шизофренией, впервые обратившихся в ПНД 30 лет назад, второй 

собственное клиническое наблюдение и обследование пациентов, 

продолжающих амбулаторное наблюдение на текущий момент. Отдельным 

направлением настоящего исследования явилось поиск сведений и 

определение судьбы пациентов, выпавших за это время из поля зрения 

психиатров. Проделана колоссальная и трудоемкая работа, позволившая 

сделать результаты исследования доказательными и достоверными.

Предлагаемая автором классификация 5 вариантов динамики и прогноза 

шизофрении расстройств шизофренического спектра представляется 

полноценной, всеобъемлющей и оптимальной для исключения 

статистических артефактов.
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Выводы полностью согласуются с полученными результатами, 

раскрывают цель и задачи исследования, четко сформулированы и содержат 

полную информацию об итоговых результатах диссертационной работы.

Автореферат диссертации отражает содержание выполненной работы. 

По теме диссертационной работы опубликовано 3 научных работы в 

рецензируемых журналах ВАК РФ.

Научная новизна исследования

Впервые на эпидемиологическом материале изучена динамика течения 

шизофрении и расстройств шизофренического спектра на протяжении 

длительного временного промежутка (25-30 лет), на основе чего выявлены 

особенности проявлений заболевания после первого обращения за 

психиатрической помощью, определена их распространенность, описаны 

варианты отдаленных исходов, их клинические и социальные характеристики. 

Разработаны научно обоснованные предложения по совершенствованию 

оказания помощи данному контингенту больных.

Отдельно следует отметить научную инновацию, связанную с 

выделением автором достаточно представительной группы больных 

шизофренией с регредиентным («затухающим») стереотипом динамики. Эти 

пациенты нуждаются в отдельном изучении, так как их болезнь, судя по 

данным автора, протекает по атипичному сценарию.

Значение полученных результатов для практики

Результаты диссертационной работы согласуются с опубликованными 

сведениями по теме диссертации. Практическая их значимость очевидна. 

Основываясь на полученных данных, можно в значительной степени повысить 

уровень и эффективность психопрофилактических мероприятий, прежде всего 

вторичной психопрофилактики. Выявленные автором факторы 

неблагоприятного прогноза являются мишенью для практического
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применения современных терапевтических и реабилитационных технологий. 

Разработанные рекомендации и клинико-организационные подходы могут 

способствовать улучшению качества психиатрической помощи как на уровне 

каждого пациента, так и амбулаторной психиатрической службы в целом.

Замечания но диссертационной работе

Принципиальных замечаний по диссертационной работе нет.

В качестве недочетов и несущественных погрешностей следует 

отметить некоторые стилистические и синтаксические ошибки в тексте 

диссертации.

Также обращает на себя внимание недостаточный учет при сравнении 5 

групп больных клинических характеристик (структура ведущего синдрома в 

приступе и в ремиссии, коморбидность, синдромальная принадлежность 

бредовых расстройств, обманов восприятия, наличие или отсутствие 

кататонических включений, нейролептического синдрома и т.д.), уровня 

комплайнса и собственно терапевтической схемы (выбор препарата, формы 

введения, доз и т.д.)

Между тем, учитывая объем поставленных целей и задач, можно 

заключить, что указанные замечания принципиально не влияют на 

достоверность полученных результатов и не снижают общей положительной 

оценки работы.

Заключение

Диссертационное исследование Бочкаревой Оксаны Сергеевны на тему 

«Отдаленные исходы у больных шизофренией и расстройствами 

шизофренического спектра после первого обращения в психоневрологический 

диспансер», является законченной научно-квалификационной работой, 

выполненной автором самостоятельно на высоком научном уровне. В работе 

приведены научные результаты, позволяющие их квалифицировать как
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решение значимой для клинической психиатрии задачи определения клинико­

социальных предикторов прогноза шизофрении и расстройств 

шизофренического спектра. Полученные автором результаты достоверны, 

выводы и заключения обоснованы.

Работа базируется на достаточном числе исходных данных и примеров. 

Она написана доходчиво, грамотно и аккуратно оформлена. По каждой главе 

и работе в целом сделаны четкие выводы.

Автореферат соответствует основному содержанию диссертации. 

Диссертационная работа отвечает требованиям пп. 9 и 10 «Положения о 

присуждении ученых степеней», а ее автор Бочкарева Оксана Сергеевна 

заслуживает присуждения ученой степени кандидата медицинских наук по 

специальности 14.01.06 - «Психиатрия» (медицинские науки).
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