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Концептуальные основы психосоциальной
реабилитации больных шизофренией.
Исследования последних лет показали, что

психофармакотерапия сама по себе является не-
достаточной для лечения пациентов с тяжелы-
ми психическими расстройствами. Она должна
сочетаться с социально-психологическими, об-
разовательными мероприятиями и психотерапи-
ей [1–5]. Эти и аналогичные исследования дали
новый импульс для разработки современных
подходов к психосоциальной реабилитации
больных шизофренией, в том числе, с длитель-
ными сроками стационарного лечения.
На основе системных представлений о сущ-

ности шизофрении и роли биологических, пси-
хологических и социокультуральных факторов
в ее возникновении и хронизации психических
расстройств [6–13] был разработан интегратив-
ный подход к оказанию психиатрической помо-
щи, включающий взаимосвязь биологических и
психосоциальных методов [14–20, 6].
Основные направления медико-социальной

реабилитации больных с хроническими психи-
ческими расстройствами, их социальной защи-
щенности, правовых гарантий и возвращения в
сообщество регламентированы многочисленны-
ми международными и национальными доку-
ментами, законами и соглашениями [6, 21–26].
Биопсихосоциальный подход нашел отражение
в клинических протоколах оказания психиатри-
ческой помощи больным шизофренией, утвер-
жденных Минздравом Украины [27–30]. Совре-
менные принципы медико-социальной реабили-
тации больных, ее концептуальные основы, био-
этические аспекты реабилитации и новые пси-
хосоциальные технологии, используемые по от-
ношению к этому контингенту больных приве-
дены в работах многих психиатров [31–50].
В числе основных сфер реабилитационной

деятельности освещаются вопросы многоосевой
реабилитационной диагностики с опорой на
психологическую и социальную составляющие
функционального диагноза больного шизофре-
нией [51–57], реабилитационного режима рабо-
ты в психиатрическом стационаре [58–64], пси-
хосоциального коммуникативно-активирующе-
го вмешательства при длительных сроках ста-
ционарного лечения [65–67], психотерапевтичес-
кой и психообразовательной работы с семьями
больных [68–71], функционального структури-
рования мультидисциплинарного подхода при
оказании психиатрической помощи [72–75],
организации терапевтической среды и терапев-
тического сотрудничества в учреждениях пси-
хиатрического профиля [76–77], клинико-эконо-
мической и социальной эффективности реаби-
литационных мероприятий [78–85].
В качестве самостоятельного направления

реабилитации больных с хроническими форма-
ми шизофрении рассматривается проблема их
социальной интеграции [86, 87, 19, 37, 42, 43,
88–91].
Как известно, юридический смысл термина

«реабилитация» обозначает «восстановление в
правах» [92]. Помимо юридического назначения,
впервые этот термин был применен в 1903 году
Ф.И.Р. фон Бусом, а в медицинской практике
смысл его стал тождественен понятию «делать
вновь к чему-либо пригодным» [цит. по 93]. В
настоящее время этот термин получил широкое
распространение и международное признание.
Роль реабилитации при психических рас-

стройствах особенно значительна и имеет свои
особенности, отличающие ее от реабилитации
при других заболеваниях. Это связано с тем, что
психические болезни нарушают, прежде всего,
социальные связи больного, причем уже на ран-
них стадиях. Поэтому реабилитацию психичес-
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ки больных необходимо прежде всего рассмат-
ривать как их ресоциализацию [20] – главную
цель этого сложного процесса.
И.Я. Гурович и др. [24] под психосоциальной

реабилитацией понимают восстановление (фор-
мирование в случае изначальной недостаточно-
сти) нарушенных когнитивных, мотивационных,
эмоциональных ресурсов личности (включая
навыки, знания, умения взаимодействовать, ре-
шать проблемы, использовать стратегии совла-
дания с остаточной психотической симптомати-
кой и пр.) у психически больных с изъянами со-
циальной адаптации, обеспечивающее интегра-
цию в общество. В другой работе И.Я. Гурович
[25] считает психосоциальную реабилитацию
составной частью психиатрической реабилита-
ции, которая является более широким поняти-
ем.

H.R. Martin [94] использовал термин «реаби-
литация», говоря о «воздействии, которое пыта-
ется обнаружить и развить возможности боль-
ных – в отличие от лечения, которое напрямую
адресуется к несостоятельности пациентов». L.
Leitner, J. Drasgow [95] характеризуют идеоло-
гию реабилитации как «индуцирование здоро-
вья» в отличие от идеологии лечения, заключа-
ющейся в «редукции болезни».

W.A. Antony [96, 97] принадлежит концепция
реабилитации, основанная на восстановлении,
научении и личностном росте - подход, ориен-
тированный на развитие. Одним из ряда важных
преимуществ такого подхода является отсут-
ствие возникновения зависимости больных от
психиатрической службы.
Наиболее прагматичное определение понятия

«реабилитация» дает R. Barton [98]: «Психосо-
циальная реабилитация есть взаимосвязанная в
единое целое психосоциальная интервенция, то
есть выработка навыков, взаимная поддержка,
подготовка к трудовой занятости и ее поддерж-
ка, развитие источников помощи для лиц с тя-
желыми и продолжительными психиатрически-
ми ограничениями, направленная на усиление
активности этих лиц, их восстановление и дос-
тижение ими компетентности».
Предпринимаются попытки и в разграниче-

нии понятий «психосоциальное лечение» и «пси-
хосоциальная реабилитация». По мнению И.Я.
Гуровича [25], психосоциальное лечение – это
интенсивное оживление и восстановление став-
ших ущербными в результате болезни или утра-
ченных социально-психологических образова-
ний, необходимых для успешного функциони-
рования, с помощью специальных групповых и

индивидуальных методов (проводится в искус-
ственно созданных условиях воздействия соци-
альных, психологических и средовых факторов),
а психосоциальная реабилитация – это постепен-
ное освоение прежних социальных, в том числе
ролевых, функций в условиях усложняющегося
социального контекста в реабилитационных
промежуточных учреждениях с помощью спе-
циально ориентированного социального окруже-
ния, приближающегося к естественной социаль-
ной среде.
В лексиконах психиатрии Всемирной орга-

низации здравоохранения (2001) [99] реабили-
тация, применительно к проблеме инвалидиза-
ции, определяется как сочетанное координиро-
ванное использование медицинских, соци-
альных, образовательных и профессиональных
мероприятий для обучения и переобучения ин-
дивидуума с целью достижения максимально
возможного уровня функциональных возможно-
стей.
Таким образом, процесс психиатрической

реабилитации призван помочь лицам с психи-
ческими расстройствами определить жизненные
цели, уяснить, что они должны сделать, чтобы
достичь этих целей, планировать свои действия
и затем развивать необходимые для достижения
целей навыки и ресурсы [100]. Технология пси-
хиатрической реабилитации определяется как
гуманитарное направление, предполагающее
создание для пациентов равных со здоровыми
людьми возможностей для оптимальной жизне-
деятельности. Поэтому важнейшим аспектом
реабилитационной деятельности является соци-
альная интеграция пациентов – их всестороннее
участие в жизни сообщества. Подлинная соци-
альная интеграция включает три главных эле-
мента [100, 91]: доступ к социально ценимым
ролям; возможность участвовать в деятельнос-
ти, обогащающей жизнь; возможность форми-
рования широкого спектра добровольных взаи-
моотношений.

Многоосевой психиатрический диагноз как
средство интегративной оценки функциональ-
ных возможностей больного шизофренией.
Современную психиатрию характеризует

интегративное понимание психических рас-
стройств, основанное на взаимодействии биоло-
гических, психологических и социальных аспек-
тов любого психического заболевания [101, 102].
Это находит отражение не только в мультидис-
циплинарном подходе к организации психиат-
рической помощи [72], но и в многоосевой ди-
агностике психических расстройств, деклариру-
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емой международными требованиями [103–105].
Многоосевая диагностика приближает спе-

циалиста к диагнозу индивидуальной системной
интеграции биопсихосоциальных особенностей
больного как результату преломления патологи-
ческого процесса через личность пациента и
сложившуюся социальную ситуацию. Много-
осевой диагноз - это диагноз индивидуальной
приспособляемости и социальной интеграции
пациента, который в сочетании со структурно-
динамическим (категориальным) диагнозом от-
ражает болезнь на системном уровне [106, 107,
108, 53, 6, 46].
Многоосевой подход к определению диагно-

за психического расстройства [109, 110] вклю-
чает феноменологические и «нефеноменологи-
чекские» диагностические оси: 1) феноменоло-
гическая (психопатологический анализ состоя-
ния); 2) уровневая (анализ выраженности пси-
хических расстройств); 3) функциональная (ана-
лиз особенностей адаптивного реагирования
организма и личности, т.е. оценка индивидуаль-
ных личностно-психологических характеристик
и особенностей поведенческого реагирования
больного); 4) психосоциальная (анализ качества
социального функционирования).
Основой многоосевой (многомерной) диагно-

стики является функциональный диагноз (ФД)
в его органической связи со структурно-динами-
ческим диагнозом формы болезни.
На определенном этапе своего теоретическо-

го и практического развития концепция функ-
ционального диагноза имела вполне ограничен-
ные и прагматические цели. Функциональная
оценка состояния пациента рассматривалась, в
частности, в рамках задач медико-социальной
экспертизы [111]. В этом случае функциональ-
ный диагноз оказывался необходимым для оп-
ределения правильного социально-трудового
прогноза и базировался на изучении структуры,
динамики и путей компенсации психического
дефекта в конкретных условиях трудовой дея-
тельности. Д.Е. Мелехов [112] рассматривал
функциональный диагноз в психиатрии как
«путь к конкретному анализу значения биоло-
гических и социальных факторов, как они отра-
жаются в динамике клинической картины и фор-
мировании компенсаторных образований». По
его мнению, завершающим этапом и целью
клинического исследования должны быть не
только нозологический и анатомический диаг-
нозы, которых недостаточно для определения
прогноза трудоспособности, но обязательно и
диагноз функциональных возможностей лично-

сти.
В дальнейшем, в результате развития реаби-

литационного направления (реабилитационной
парадигмы в психиатрии) произошло существен-
ное изменение в понимании функционального
диагноза, который стал центрироваться на лич-
ности больного и ситуации, в которой он суще-
ствует [21, 110, 113-117]. При этом отдельные
исследователи идентифицировали понятия
«функциональный диагноз» и «реабилитацион-
ный диагноз» в противовес нозо-синдромальным
диагностическим определениям [117, 97].
В большом количестве обзоров научной ли-

тературы показано отсутствие зависимости ис-
хода реабилитации от формулировки традици-
онного психиатрического диагноза и описания
симптомов и синдромов [96, 118]. Другими сло-
вами, процедуры традиционного психиатричес-
кого диагноза не дают достаточной информации
для назначения реабилитационных вмеша-
тельств. Для адекватного обеспечения реабили-
тационного процесса и достижения конечных
его целей нужна особая диагностическая техно-
логия.
Такая технология должна заключаться в осо-

бой структурной конфигурации диагностичес-
кого заключения – реабилитационном диагнозе
как основы для назначения методов психологи-
ческой и социальной реабилитации больного и
его возвращения в общество.
По мнению многих исследователей [96, 118,

119], исход реабилитации при психических рас-
стройствах зависит не от клинико-динамических
особенностей, а от навыков функционирования
пациентов и ресурсов поддержки в сообществе.
Исходя из этого, реабилитационный диагноз
должен включать в себя оценку навыков и ре-
сурсов – как имеющихся у пациента, так и тех, в
которых он нуждается.
Как отмечают сотрудники Центра психиатри-

ческой реабилитации Бостонского университе-
та [96], внедрение психиатрической реабилита-
ционной диагностики имеет много преимуществ
при ее использовании в условиях мультипрофес-
сионального подхода к лечебно-реабилитацион-
ной работе с участием не только психиатра, но
и медицинских сестер, психологов, социальных
работников, врачей-реабилитологов, специали-
стов по трудотерапии. Психиатрический реаби-
литационный диагноз может расширить взаимо-
действие между различными профессиями, раз-
личными программами, а также между пациен-
тами и их семьями. Он позволяет адекватно ин-
тегрировать работу многих учреждений и орга-
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низаций (психиатрические учреждения, центры
психосоциальной реабилитации, лечебно-трудо-
вые мастерские, МСЭК, семьи и т.д.).
Методология реабилитационного психиатри-

ческого диагноза не может считаться разрабо-
танной в связи с отсутствием как общепринято-
го понимания конечных целей реабилитации, так
и по причине уникальности индивидуальных
способов восстановления и социальной реинтег-
рации пациента. Последние достижения в этой
области позволяют в качестве наиболее адекват-
ной версии рассматривать исход реабилитации
в зависимости от навыков пациента и ресурсов
поддержки в обществе [96]. Исходя из этого,
основными задачами реабилитационных вмеша-
тельств должны быть выработка таких навыков
и развитие ресурсов поддержки в обществе. В
таком случае реабилитационный диагноз должен
содержать в себе оценку навыков и ресурсов –
как имеющихся у пациента, так и тех, в которых
он нуждается. Обязательным элементом реаби-
литационного психиатрического диагноза явля-
ется постановка конечной цели реабилитации,
что в полной мере должно соответствовать сути
реабилитационного (реинтеграционного) про-
цесса, направленного на возращение пациента
в сообщество [120, 102].
Формулирование конечных целей реабилита-

ции учитывает личные запросы пациента, осо-
бенности его функционирования и альтернатив-
ного окружения. В оптимальном варианте цели,

определяемые медицинским персоналом, долж-
ны совпадать (быть согласованными) с реаби-
литационными целями и реальными возможно-
стями пациента. Многие экспериментальные
исследования продемонстрировали положитель-
ное влияние постановки целей на исход реаби-
литационного процесса [121,122], частоту реци-
дивов болезни и степень удовлетворенности па-
циента [123]. Совместное со специалистом оп-
ределение целей реабилитации настраивает па-
циента на сотрудничество и оптимальную при-
верженность врачебным рекомендациям уже на
ранних этапах лечебно-диагностического про-
цесса, способствует формированию адекватной
терапевтической перспективы, создает мотива-
цию для использования собственных психоло-
гических ресурсов (копинг-стратегий), направ-
ленных на совладание с болезнью [121].
Следует, однако, отметить, что четкой обще-

принятой структуры реабилитационного психи-
атрического диагноза не существует. В реаби-
литационных центрах различных стран мира
используется свободно структурированный под-
ход эмпирической диагностической оценки.
Этот подход в значительной степени зависит от
используемой концепции и идеологии реабили-
тации.
Продолжение научного обзора будет посвяще-

но анализу современных направлений психосо-
циальной реабилитации на ранних стадиях ши-
зофрении, включая оценку их эффективности.

В.А. Абрамов, Т.Л. Ряполова
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