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В�работе�по³азаны�резÀльтаты�психофизиоло�ичес³о�о�обследования�266�³линичес³и�здоровых�лиц�и
64�больных�артериальной��ипертензией�(средний�возраст�23,54±7,05��ода),�принадлежащих�³�различным
социальным��рÀппам.�Установлено,�что�все�³линичес³и�здоровые�лица�выбирали�адаптивные�формы�со-
владающе�о�поведения�и�имели�Àдовлетворительные�адаптационные�резервы�сердечно-сосÀдистой�систе-
мы�(за�ис³лючением�дипломированных�медицинс³их�работни³ов,�À�³оторых�отмечалось�напряжение�меха-
низмов�адаптации).�Для�больных�артериальной��ипертензией�были�хара³терны�выбор�неадаптивных�форм
совладающе�о�поведения�и�снижение�адаптационных�резервов�сердечно-сосÀдистой�системы.
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Current�article�shows�results�of�psychophysiological�checkup�of�266�clinically�healthy�people�and�of�64�patients
with�arterial�hypertension�(average�age�23,54±7,05�years�old),�from�different�social�status�categories.�Was�determined
that�all�clinically�healty�people�were�choosing�adaptive�forms�of�coping�behaviour�and�had�satisfactory�adaptation
reserves�of�cardiovascular�system�(except�certificated�medical�personnel,�who�had�adaptation�mechanisms�stresses).
For�patients�with�arterial�hypertension�selection�of�non�adaptive�form�of�coping�behaviour�and�fall�of�adaptation
reserves�of�cardiovascular�system�was�typical.

Key�words:�copping�behavior,�adaptive�reserves,�social�groups,�clinically�healthy�persons,�patients�with�arterial
hypertension.

Артериальная� �ипертензия� в� настоящее� время
представляет�собой�однÀ�из�самых�а³тÀальных�про-
блем�медицины�в�связи�с�широ³им�распространени-
ем,�а�та³же�высо³ими�по³азателями�инвалидности�и
смертности,� обÀсловленными� ее� осложнениями
[1,10].�Несмотря�на�большое�³оличество�отечествен-
ных� и� зарÀбежных� пÀбли³аций,� посвященных� про-
фила³ти³е,�диа�ности³е�и�та³ти³е�ведения�та³их�боль-

ных,�работ,�связанных�с�изÀчением�хара³тера�лично-
стно�о� реа�ирования� ³линичес³и� здоровых� лиц� с
фа³торами�рис³а�развития�артериальной��ипертен-
зии,�немно�о�[3,7,8,9].�МалоизÀченным�является�вли-
яние�социальных�Àсловий�трÀда�и�жизни�на�форми-
рование�и�течение�артериальной��ипертензии�[5,6,7].
Исследований,�связанных�с�анализом�психофизиоло-
�ичес³их�хара³теристи³,�совладающе�о�поведения�с
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дифференциацией�по�³о�нитивной,�эмоциональной
и�поведенчес³ой�сферам,�адаптационных�резервов
сердечно-сосÀдистой�системы�À�³линичес³и�здоро-
вых�лиц�и�больных�артериальной��ипертензией�в�раз-
личных�социальных��рÀппах,�ранее�не�проводилось.

Цель�исследования:�определить�особенности�со-
владающе�о� поведения�и� адаптационных�резервов
сердечно-сосÀдистой�системы�³линичес³и�здоровых
лиц�и�больных�артериальной��ипертензией�с�Àчетом
их�социальной�принадлежности.

�Материалы�и�методы.�Обследованы�266�чело-
ве³�обое�о�пола�в�возрасте�от�18�до�44�лет�(средний
возраст�23,54±7,04��ода).�Из�них�202�челове³а,�³ото-
рые�после�тщательно�о�медицинс³о�о�обследования
были�признаны�³линичес³и�здоровыми,�составили�ос-
новнÀю��рÀппÀ.�ГрÀппÀ�сравнения�сформировали�64
больных�артериальной��ипертензией�I-II�степени,�рис³
I-II.�Всем�больным�артериальной��ипертензией�диа�-
ноз�был�поставлен�на�предшествÀющих�этапах�ам-
бÀлаторно�о�и�стационарно�о�лечения,�со�ласно�³ри-
териям�ВНОК�(2008).�Стадия�и�степень�рис³а�заболе-
вания�были�Àточнены�на³анÀне�настояще�о�исследо-
вания�на�базе�³ардиоло�ичес³о�о�отделения�МУЗ�«Го-
родс³ая�³линичес³ая�больница�№2».�Обследованные
лица�принадлежали�³�следÀющим�социальным��рÀп-
пам:�медицинс³ие�работни³и�(26%);�работни³и�бан-
³а�(12%);�стÀденты��ражданс³о�о�вÀза�(28%);�³Àрсан-
ты�военно�о�вÀза�(34%).�НарядÀ�с�общепринятым�³ли-
ничес³им�обследованием�для�изÀчения�психофизи-
оло�ичес³их�хара³теристи³�личности�и�особенностей
совладающе�о� поведения� использовался� ³омпле³с
следÀющих�методи³:�Со³ращенный�мно�офа³торный
опросни³� для� исследования� личности� (СМОЛ,� В.П.
Зайцев,�1981);�ш³ала�Ч.�Спилбер�ера�–�Ю.�Ханина
(1983);�методи³а�Э.�Хайма�(1988);�психо�еометричес-
³ий� (ПГ)�–� тест� (С.�Делин�ер,�1989)� “� прое³тивная
методи³а.� КоличественнÀю� оцен³À� адаптационных
возможностей�ор�анизма�проводили,�использÀя�рас-
чётный�инде³с�адаптационно�о�потенциала�сердеч-
но-сосÀдистой�системы�Р.М.�Баевс³о�о�и�соавт.�(1987).
Все�процедÀры�³лини³о-физиоло�ичес³о�о�и�психо-
физиоло�ичес³о�о�обследования�были�стандартизи-
рованы.�Для�анализа�полÀченных�данных�применяли
³ритерий�Стьюдента,�лІ,�расчет�³оэффициентов�³ор-
реляции�стандартным�способом�и�по�методÀ�Спир-
мена,� Àчитывая� хара³тер� распределения� данных� в
�рÀппах� (па³ет� при³ладных� про�рамм� «STATGRAPH
Plus�for�Windows�5.1»).

�РезÀльтаты.�При�обследовании�по�СМОЛ�³ли-
ничес³и�здоровых�лиц,�принадлежащих�³�различным
социальным��рÀппам,�было�выявлено�следÀющее:�Àс-
редненные�профили�ш³ал�СМОЛ�медицинс³их�работ-
ни³ов,�слÀжащих�бан³а,�стÀдентов�медицинс³о�о�вÀза
имели�сходнÀю�общÀю�³онфи�Àрацию.�Самыми�вы-
со³ими�точ³ами�профиля�À�них�были�по³азатели�по
ш³алам�³орре³ции�(К),�ипохондрии�(1)�и�психастении
(7);�самыми�низ³ими�“�лжи�(L),�депрессии�(2)�и�пара-
нояльности� (6),�одна³о�значения�Т-баллов�по�ш³а-
лам�³орре³ции�(К),�«невротичес³ой�триады»�и�психа-
стении�(7)�À�работни³ов�бан³а�и�стÀдентов�были�не-
с³оль³о� ниже,� чем� À� медицинс³их� работни³ов
(р<0,05).�На�Àсредненном�профиле�ш³ал�СМОЛ�³Àр-
сантов�значения�Т-баллов�по�ш³алам�лжи�(L)�и�³ор-
ре³ции�(К)�были�выше,�чем��по�ш³алам�достоверно-
сти�(F)�(что�не�было�хара³терно�для�дрÀ�их�социальных
�рÀпп),�а�сам�профиль�³линичес³их�ш³ал�³Àрсантов
имел� черты� «зÀбчатой� пилы»� с� пи³ообразованием
по�ш³алам�ипохондрии�(1),�психопатии�(4),�«плато»�–
по�ш³алам�психастении�(7)�и�шизоидности�(8)�(р<0,05).
Самый�низ³ий�Àровень�³а³�реа³тивной,�та³�и�личнос-
тной�тревожности�(по�Ч.Д.�Спилбер�ерÀ�“��Ю.Л.�Хани-
нÀ)�наблюдался�À�³Àрсантов�(31,30±0,30�и�30,90±0,26
баллов�соответственно,�р<0,05),�а�самый�высо³ий�“�À
медицинс³их� работни³ов� (39,30±0,32� и�43,80±0,22
баллов�соответственно,�р<0,05).�По�резÀльтатам�ра-
боты�со�стимÀльным�материалом�прое³тивно�о�ПГ-
теста�было�выявлено,�что�фи�Àрой�выбора�À�меди-

цинс³их� работни³ов� был� ³рÀ�,� À� слÀжащих�бан³а� “
треÀ�ольни³;� Àчащаяся�молодежь� выбирала� зи�за�,
³оторый� абсолютно� отрицали� работни³и� бан³а
(р<0,05).�В�³о�нитивной�сфере�во�всех�обследован-
ных�по�Э.�ХаймÀ�социальных��рÀппах�³линичес³и�здо-
ровых� лиц� преобладали� относительно� адаптивные
формы�в�сочетании�с�адаптивными,�ис³лючение�со-
ставили�слÀжащие�бан³а�(р<0,05).�В�собственно�со-
владающем�поведении�во�всех�социальных��рÀппах
превалировали� адаптивные�формы,� особенно� яр³о
это� проявлялось� À� стÀдентов� медицинс³о�о� вÀза
(р<0,05).� Адаптационный� потенциал� во� всех� соци-
альных���рÀппах,�за�ис³лючением�дипломированных
медицинс³их�работни³ов,�À�³оторых�имеется�напря-
жение�механизмов�адаптации�сердечно-сосÀдистой
системы� (их� адаптационный� потенциал� равен
2,71±0,02),�“�Àдовлетворительный.

Во�всех�социальных��рÀппах�больных�артериаль-
ной��ипертензией�по³азатели��Т-баллов�по�ш³алам
«невротичес³ой�триады»�(1,2,3)�и�ш³алам�паранояль-
ности�(6)�СМОЛ�были�достоверно�выше,�чем�À�³ли-
ничес³и�здоровых�лиц�(р<0,05).�Особенно�это�яр³о
было�выражено�À�дипломированных�медицинс³их�ра-
ботни³ов.�Подобная�тенденция�прослеживалась�при
тестировании�по�Ч.Д.�Спилбер�ерÀ�“�Ю.Л.�ХанинÀ:�ре-
а³тивная�и�личностная�тревожность�пациентов,�стра-
дающих�артериальной��ипертензией,�была�сÀществен-
но�выше,�чем�À�лиц�основной��рÀппы�(р<�0,05).�При
ПГ-тестировании�больные�артериальной��ипертензи-
ей�наиболее�часто�выбирали�³рÀ�,�причем�À�дипло-
мированных�медицинс³их�работни³ов�этот�выбор�был
почти�абсолютным�(р<0,05).�Совладающие�страте�ии
больных�артериальной��ипертензией�во�всех�изÀча-
емых� нами� социальных� �рÀппах� хара³теризовались
преобладанием�адаптивных�форм,�и�все-та³и�их�вы-
бор�был�нес³оль³о�реже,�чем�À�здоровых�лиц.�Удель-
ный�вес�неадаптивных�поведенчес³их�совладающих
форм�À�пациентов,�страдающих�артериальной��ипер-
тензией,�был�статистичес³и�значимо�выше,�чем�À�³ли-
ничес³и� здоровых� лиц� основной� �рÀппы� (р<�0,05).
Адаптационный�потенциал�À�больных�артериальной
�ипертензией�хара³теризовался�напряжением�меха-
низмов�адаптации�(3,04±0,02),�а�À�дипломированных
медицинс³их�работни³ов,�страдающих�данной�пато-
ло�ией,� он� был� неÀдовлетворительный� (3,10±0,01,
р<0,05).� Была� выявлена� достоверная� зависимость
междÀ�особенностями�формирования� ³опин�-пове-
дения�с�дифференциацией�по�сферам,�по³азателя-
ми�систоличес³о�о,�диастоличес³о�о�артериально�о
давления,�частотой�пÀльса,�адаптационным�потенци-
алом��в�различных�социальных��рÀппах�³а³�À�³лини-
чес³и�здоровых,� та³�и� À�больных�артериальной� �и-
пертензией.�У�³линичес³и�здоровых�лиц�и�больных
артериальной��ипертензией,�выбирающих�неадаптив-
ные�совладающие�реа³ции�в�эмоциональной�и�пове-
денчес³ой�сферах,�при�повышении�Àровня�тревож-
ности�были�выше�по³азатели�артериально�о�давле-
ния,�частоты�пÀльса��и�снижались�адаптационные�ре-
зервы�ор�анизма.�В�первÀю�очередь,�это�было�спра-
ведливо�по�отношению�³�медицинс³им�работни³ам
(р<0,05).�При�выборе�адаптивных�совладающих�сти-
лей�подобной�за³ономерности�отмечено�не�было.

ОбсÀждение�резÀльтатов.�ПолÀченные�резÀль-
таты�свидетельствÀют�о�следÀющих�психофизиоло-
�ичес³их�особенностях�наблюдаемых�нами�лиц:�са-
мой�высо³ой�невротизацией�и�тревожностью�отли-
чались�дипломированные�медицинс³ие�работни³и,
³роме�то�о,�им�были�свойственны�общительность,
не³онфли³тность,�альтрÀистичность,�ответственность,
тщательный�анализ�имеющихся�проблем,�перед�³о-
торыми�они�ред³о�отстÀпали,�сохраняя�оптимизм�и
самообладание.�СтÀденты�медицинс³о�о�вÀза�отли-
чались� повышенным� Àровнем� тревожности,� но� он
был�нес³оль³о�меньшим,�чем�À�врачей.�Они�стара-
лись�подавлять�не�ативные�эмоции�и�анализировать
сÀществÀющие�проблемы,�не�теряя�самообладания.
Для�работни³ов�бан³а�были� хара³терны�полярные
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внÀтриличностные� тенденции:� тщательно� избе�ая
³онфли³тов,�они�часто�о³азывались�в��Àще�не�атив-
ных�событий,�испытывая�при�этом�сложности�с�ана-
лизом�возни³ающих�проблем�и�сохранением�само-
обладания.�Учащиеся�военно�о�вÀза�имели�Àстано-
вочнÀю�реа³цию�на�психофизиоло�ичес³ое�обсле-
дование,�стараясь�по³азать�себя�в�лÀчшем�свете;�при
явной� на³лонности� ³� ассоциальным� протестным
вспыш³ам,�Àмело�их�подавляли,�сдерживая�эмоции
и�и�норирÀя�не�ативные�стимÀлы,�сохраняли�само-
обладание�и�оптимизм.�Больные�артериальной��и-
пертензией,�изначально�отличающиеся�повышенной
тревожностью,�невротизацией,�³онсервативностью,
что�соответствÀет�данным�отечественной�и�зарÀбеж-
ной�литератÀры�[2,4,11],�были�явно�озабочены�со-
хранением�самооцен³и,�при�этом�и�норировали�не-
�ативные�стимÀлы�и�отличались�а�рессивными�тен-
денциями�в�поведении.�Выявленные�статистичес³и
сÀщественные�связи�междÀ�особенностями�совла-
дающе�о�поведения,��емодинамичес³ими�по³азате-
лями,�адаптационными�возможностями�сердечно-со-
сÀдистой�системы�позволяют�выдвинÀть��ипотезÀ�о
наибольшей�степени�рис³а�возни³новения�артери-
альной��ипертензии�À�лиц,�выбирающих�неадаптив-
ные�совладающие�страте�ии,� особенно�в�эмоцио-
нальной�и�поведенчес³ой�сферах.�Вероятность�воз-
ни³новения�артериальной��ипертензии�и�ее�ослож-
ненно�о� течения� неодина³ова� À� лиц� с� различной
социальной�принадлежностью�(в�данном�исследова-
нии�она�выше�À�дипломированных�медицинс³их�ра-
ботни³ов).

�Та³им�образом,�первичная�и�вторичная�профи-
ла³ти³и� артериальной� �ипертензии�должны�прово-
диться�персонифицированно,� с� Àчетом�социальной
принадлежности,�особенностей�совладающе�о�пове-
дения�и�адаптационных�резервов�сердечно-сосÀдис-
той�системы.

БИБЛИОГРАФИЧЕСКИЙ� СПИСОК

1.�Альтернативные�методы�оцен³и�распространенности
сердечно-сосÀдистых�заболеваний�и�оцен³и�потребности�в

медицинс³их� техноло�иях� /�Бо³ерия�Л.А.,� СтÀпа³ов�И.Н.,
Самородс³ая� И.В.� и� др.//� Здравоохранение.� –� 2008.� –
№2.–� С.376.

2.Диа�ности³а� интрапсихичес³их� ³онфли³тов� больных
артериальной��ипертензией�молодо�о�возраста�/�А.И.�Кодо-
чи�ова,� В.Ф.КиричÀ³,� Т.М.�Демина�и� др.� //� Артериальная
�ипертензия.�–�2006.�–�Т.�11.�–��№1.�–�С.�49-51.

3.� Карвасарс³ий,� Б.Д.� Клиничес³ая� психоло�ия� /� Б.Д.
Карвасарс³ий.�–�СПб.:�Питер,�2006.�–�612с.

4.� Клини³о-эпидемиоло�ичес³ая� про�рамма� изÀчения
депрессии�в�³ардиоло�ичес³ой�пра³ти³е:�À�больных�арте-
риальной� �ипертонией� и� ишемичес³ой� болезнью� сердца
(КООРДИНАТА):� резÀльтаты�мно�оцентрово�о� исследова-
ния�/�Е.И.�Чазов,�Р.Г.�О�анов,�Г.В.�По�осова�и�др.�//�Карди-
оло�ия.�–�2007.�–�№3.�–�С.�28�–�37.

5.�По�осова,�Г.В.�Признание�значимости�психосоциаль-
но�о�стресса�в�³ачестве�сердечно-сосÀдисто�о�фа³тора�рис-
³а�перво�о�поряд³а�/�Г.В.�По�осова�//�Кардиоло�ия.–�2007.
–�№2.–С.65�–�67.

6.�Про³опен³о,�Н.А.�Артериальная��ипертензия:�произ-
водственные�и�социально-�и�иеничес³ие�фа³торы�рис³а�/
Н.А.�Про³опен³о�//�Проблемы�старения�и�дол�олетия.�–�Киев,
2002,� –�№2.–С.26"299.

7.� Рис³� развития� артериальной� �ипертензии� À� ³лини-
чес³и�здоровых�лиц�молодо�о�возраста�с�особенностями
психосоциально�о�статÀса�/�А.И.�Кодочи�ова,�В.Ф.�КиричÀ³,
А.Г.�Мартынова�и�др.//�Здоровье�и�образование�в�ХХI�ве³е:
Мат.�7-й�МеждÀнар.�наÀч.-пра³т.�³онф.�–�М.,�2006.�–.С.159.

8.� СмÀлевич,� А.Б.� Современные� проблемы� психо³ар-
диоло�ии�/�А.Б.�СмÀлевич,�М.Ю.�Дробижев,�С.В.�Иванов�//
Врач.�–2004.–№6.–� С.4"6.

9.� Таба³о³Àрение� стÀдентов�медицинс³о�о� вÀза:� пси-
холо�ичес³ие� аспе³ты� проблемы� /� А.И.� Кодочи�ова,� Л.П.
Емелина,�М.Г.�КÀчеров�и�др.�//�Жизнедеятельность�населе-
ния�и�антропоэ³оло�ичес³ое�образование�на��рани�ве³ов�/
Под�ред.�Б.Б.�Прохорова,�Л.С.�Бело³онь.�–�М.:�Изд-во�МНЭ-
ПУ,�2003.�–102�с.

10.�Bots,�M.L.�Decline�of�coronary�heart�disease�mortality�in
The�Netherlands� from�1978� to�1985:�contribution�of�medical
care�and�changes�over�time�in�presence�of�major�cardiovascular
risk�factors�/�M.L.�Bots�M.L.,�D.E.�Grobbe�//�J.�Cardiovasc.�Risk.
–�1996.�–�№3�(3).�–�С.�271-276.

11.�Hypertension�and�depression�/�A.Z.�Scalco,��M.Z.�Scalco,
J.B.�Azul��et�al.�//�Clinics.�–�2005.�–�Jun.�–�60(3).�–�Р.�241-
2 5 0 .


