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РЕЗЮМЕ 
Целью исследования явилось определение клинических и социально-психологических закономерностей 

формирования структуры и динамики непсихотических депрессивных расстройств у подростков, проживаю-
щих на Дальнем Востоке России и в Китае.  Материалом для решения поставленных задач послужили дан-
ные рандомизированного исследования 123 подростков, из них 61 подросток с симптомами депрессивного 
расстройства, проживающих в северно-китайской провинции Хэйлунцзян, и 62 подростка с депрессивной 
симптоматикой, проживающих на Дальнем Востоке России. Результаты. Проведенное транскультуральное 
исследование выявило значительное преобладание среди подростков с депрессивными расстройствами лиц 
женского пола в обеих этнических группах (российская группа – 78,0%, китайская группа – 68,2%). Установ-
ленная психопатологическая структура депрессивных расстройств показала неоднородность клинических 
проявлений в зависимости от возрастного периода подростков, что позволило отнести российских и китай-
ских пациентов к двум возрастным периодам: подростки 11–14 лет (1-я группа, 20% и 15,9%) и подростки 15–
18 лет, на которых приходился пик депрессивных расстройств (2-я группа, 80,0% и 84,1%). 
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ВВЕДЕНИЕ 
По современным эпидемиологическим дан-

ным [1, 2], распространенность депрессий в по-
пуляции 15–20-летних колеблется от 8 до 20%. 
Отмечается, что более 50% всей психической 
заболеваемости приходится на лиц подростково-
го и юношеского возрастов, а пик суицидов – на 
возрастную группу от 15 до 25 лет [3]. Прове-
денные исследования показывают, что аффек-
тивная патология представляет собой гетероген-
ную группу расстройств. Своевременная диа-
гностика и терапия аффективных расстройств до 
сих пор представляет собой сложную клиниче-
скую задачу [4, 5]. Проблема изучения психиче-
ского здоровья с позиций раскрытия его специ-
фических региональных и этнокультуральных 
особенностей диктует необходимость рассмот-
рения клинико-динамических параметров для 
отдельных групп населения и этносов [6]. 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ 
Определение клинических и социально-

психологических закономерностей формирова-
ния структуры и динамики непсихотических 
депрессивных расстройств у подростков, про-
живающих в культурально различных странах 
– на Дальнем Востоке России и в Северном Ки-
тае, с целью разработки и внедрения модели 
дифференцированной профилактики подрост-
ковых депрессий. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
Объектом исследования явились пациенты 

11–18 лет, классифицируемые как ранние под-
ростки (11–14 лет) и поздние подростки (15–18 
лет), находившиеся на амбулаторном и стацио-
нарном лечении в КГБУЗ «Краевая психиатри-
ческая больница» МЗ ХК и в Первом специаль-
ном госпитале г.  Харбина (The  First  Special  
Hospital of Harbin) по поводу аффективных рас-
стройств, родители которых дали информиро-
ванное согласие на участие в исследовании. 

Достоверность результатов исследования 
подтверждается достаточным числом наблюде-
ний в основной и контрольной группах, позво-
ляющим проводить статистическую обработку 
и формулировать выводы. Статистическую об-
работку проводили с применением пакета при-
кладных программ STATISTICA 6.0. 

Материалом для решения поставленных за-
дач послужили данные рандомизированного 
исследования 123 пациента с симптомами де-
прессивного расстройства, из которых 61 – эт-
нические китайцы, проживающие в северно-
китайской провинции Хэйлунцзян и поступив-
шие на стационарное лечение в 1-й специаль-
ный госпиталь г. Харбина, и 62 – российские 
подростки, проживающие на Дальнем Востоке, 
получавшие лечение в Хабаровской краевой 
психиатрической больнице. 
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ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ 
По результатам первоначального исследова-

ния выявлено отсутствие статистически досто-
верных различий между подростками россий-
ской и китайской групп по возрастному, поло-
вому составу, психопатологической отягощен-
ности и соматоневрологической заболеваемо-
сти. 

Всем пациентам, поступавшим в психиатри-
ческий стационар с симптомами депрессии, 
проводилось клинико-психопатологическое, 
экспериментально-психологическое и лабора-
торное обследование. 

Проведенное транскультуральное исследо-
вание выявило значительное преобладание сре-
ди подростков с депрессивными расстройства-
ми лиц женского пола в обеих этнических 
группах: российская группа – 78,0%, китайская 
группа – 68,2%. 

Были сформированы две возрастные группы 
(11–14 и 15–18 лет). В первой возрастной груп-
пе (11–14 лет) среди российских и китайских 
подростков достоверных отличий в клинико-
нозологической структуре депрессивных рас-
стройств не выявлено. Вместе с тем у россий-
ских подростков второй возрастной группы 
(15–18 лет) клинико-психопатологическая 
структура депрессивных расстройств достовер-
но чаще характеризовалась кратковременными 
(42%) и пролонгированными (24%) депрессив-
ными реакциями, тогда как среди китайских 
подростков достоверно чаще встречался уме-
ренный депрессивный эпизод (23%) и тяжелый 
депрессивный эпизод без психотических симп-
томов (41%). 

На следующем этапе исследования было 
изучено распределение больных по клинико-
психопатологической структуре ведущего син-
дрома. Получены достоверные данные о струк-
туре ведущего синдрома среди подростков вто-
рой возрастной группы (15–18 лет): у китай-
ских подростков достоверно чаще выявлено 
преобладание астено-адинамического варианта 
депрессивных расстройств (36%) в сравнении 
с российскими подростками. 

В клиническом интервью китайские под-
ростки отмечали, что прежние интересы и 
увлечения перестали играть в их жизни какую-
либо значимую роль, что переставали справ-
ляться с обычными повседневными нагрузками, 
а это влекло за собой снижение умственной и 
физической работоспособности и негативно 
сказывалось на качестве получаемых знаний и 
текущей успеваемости. 

Как правило, подростки не связывали ухуд-
шение настроения с актуальным психическим 
состоянием и пытались объяснить низкую успе-
ваемость необоснованно растущими требова-
ниями педагогов и родителей и недоброжела-
тельным отношением со стороны окружающих. 
Часть пациентов (15%) в подобной ситуации пы-
тались справиться с учебными нагрузками, 
«взять себя в руки», «направить все силы на 
учебу», но неудачные попытки самостоятельно 
преодолеть школьную дезадаптацию только 
усиливали астенизацию и приводили к еще 
большему ухудшению настроения. Параллель-
но появлялись нарушения сна, ухудшался аппе-
тит, резко снижался жизненный тонус в целом. 
Постепенно появлялись идеи самоуничижения 
и собственной никчемности, сниженная само-
оценка в силу неспособности быть «нормаль-
ным, полноценным человеком», что законо-
мерно приводило к обострению депрессии. 

В начале депрессивного эпизода многие па-
циенты, критически оценивая свое психическое 
состояние, всё же пытались справиться с ним 
самостоятельно. Только 5% из них обращались 
к специалистам (психиатрам, психотерапевтам, 
психологам, участковым терапевтам). Преобла-
дающее большинство подростков искали по-
мощь у близких, но чаще всего не находили 
поддержки, так как ближайшее окружение вос-
принимало их жалобы как «неуместные», «не-
понятные», «навязчивые». Часто пациенты пы-
тались справиться с депрессией, используя ал-
коголь и другие ПАВ, но это только ухудшало 
и без того тяжелое психическое состояние. 

Вышеуказанные выводы подтверждаются 
полученными показателями по психологиче-
ским шкалам Гамильтона (HAMD-17, HARS). 
Так, в первой возрастной группе у 14% россий-
ских подростков состояние тревоги оценива-
лось как средне выраженное, тогда как во вто-
рой возрастной группе данный показатель воз-
растает до 42%. Тревожное состояние, наблю-
давшееся у 34% респондентов, клинически про-
являлось переживанием выраженного чувства 
тревоги в ответ на возникновение даже незна-
чительных по силе психогенных ситуаций. Эти 
опрошенные были отнесены к лицам с высоким 
уровнем ситуационной тревожности. Таким 
образом, 84,1% от общего числа респондентов 
отличались высокими уровнями как личност-
ной, так и ситуационной тревожности, что 
можно расценивать как их специфическую 
психологическую особенность, предрасполага-
ющую к развитию суицидального поведения. 
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Следующей задачей сравнительного иссле-
дования стала разработка терапевтической 
стратегии и системы превентивных мероприя-
тий, позволяющей улучшить качество профи-
лактической помощи подросткам с непсихоти-
ческими депрессивными расстройствами. 

В ходе настоящего исследования был разра-
ботан прогностически-триггерный программ-
ный комплекс развития депрессивных рас-
стройств по медико-социальным факторам рис-
ка. Дизайн исследования предполагал, что 
внедрение данного комплекса позволит улуч-
шить качество оказываемой профилактической 
помощи подросткам с непсихотическими де-
прессивными расстройствами на основе вклю-
чения  в его структуру медикаментозной, пси-
хотерапевтической и психопревентивной со-
ставляющих. Этот комплекс построен в соот-
ветствии с классическими подходами к терапии 
депрессивных расстройств и суицидального 
процесса, а также с учетом индивидуально-
психологических характеристик пациентов. 
При этом необходимо иметь в виду, что психо-
фармакотерапия назначалась только в случае 
наличия у подростка тех или иных психических 
расстройств. 

Согласно нашему опыту, наиболее эффек-
тивными средствами в психофармакотерапии 
расстройств депрессивного спектра являются 
антидепрессанты, среди которых наиболее 
предпочтительны селективные ингибиторы об-
ратного захвата серотонина (СИОЗС). При этом 
мы отдавали себе отчет в том, что для детей 
и подростков до 15-летнего возраста в клиниче-
ской практике в России разрешен к применению 
только феварин (с 8 лет), в то время как в КНР в 
инструкциях по применению лекарственных 
препаратов, включая антидепрессанты, нет воз-
растных ограничений. В психиатрических кли-
никах КНР антидепрессантами выбора для лече-
ния детей и подростков являются флуоксетин, 
эсциталопрам, сертралин и венлафаксин, при 
этом предпочтению отдается первым двум. Ан-
тидепрессивная терапия дополнялась назначе-
нием транквилизаторов, нормотимиков, нейро-
лептиков. Помимо медикаментозной терапии 
подросткам проводили психотерапию. При вы-
боре методов психотерапии в отношении китай-
ских и российских подростков предпочтение 
отдавалось арттерапевтическим и игровым ме-
тодикам, обязательным компонентом была се-
мейная терапия с позиции партнерских отноше-
ний в семье и применение методов когнитивно-
поведенческой психотерапии. 

Основным принципом охраны психического 
здоровья детей и подростков является преду-
предительное (превентивное) направление. Из-
вестно, что применение современных инфор-
мационных и математико-статистических ме-
тодов может значительно повысить качество 
оказания как первичной, так и вторичной про-
филактики депрессивных расстройств. 

С применением модели логистической ре-
грессии Logistica (≥2) у подростков российской 
группы было выявлено пять переменных стати-
стически значимых факторов, вносящих вклад 
в формирование депрессивных расстройств: 
родительский прессинг, неблагоприятные от-
ношения с одноклассниками, разногласия и не-
понимание с родителями, наследственная отя-
гощенность психическими заболеваниями, 
преморбидные акцентуации личностных черт. 
Регрессионный анализ факторов риска депрес-
сивных расстройств у подростков китайской 
группы доказал наличие статистически значи-
мой корреляции с пессимистическими взгляда-
ми и планами на будущее, родительским прес-
сингом, плохими условиями проживания, про-
блемами в отношениях с одноклассниками 
и родителями. Анализируя статистически зна-
чимые факторы риска депрессивных рас-
стройств у подростков, мы определили те из 
них, которые можно использовать как бинар-
ные вопросы для создания модели депрессив-
ного поведения. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
Значимым мероприятием в алгоритме анти-

депрессивной терапии у подростков является 
раннее распознавание депрессий. В его основе 
должна лежать достаточная осведомленность 
врачей общесоматической сети о проявлениях 
депрессии, поскольку именно к ним на началь-
ном этапе заболевания обращаются подростки 
и их родители. Поэтому большое значение иг-
рает качественная организация взаимодействия 
между психиатрической службой и учреждени-
ями общемедицинской сети. Кроме того, зна-
ние этнокультуральной специфики заболеваний 
у представителей коренных дальневосточных 
этносов позволит достичь лучшего понимания 
механизмов формирования депрессивных рас-
стройств. Выявленные клинические особенно-
сти позволят более дифференцированно и эф-
фективно осуществлять профилактику, диагно-
стику и лечение этой патологии, что внесет су-
щественный вклад в улучшение психического 
здоровья подростков Дальнего Востока России 
и Северного Китая. 
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ABSTRACT 
The aim of the study was to determine the clinical and socio-psychological patterns of formation of the structure 

and dynamics of non-psychotic depressive disorders in adolescents living in the Russian Far East and in China. Ma-
terial for solving the set tasks was given by data of a randomized study of 123 adolescents, 61 of them were adoles-
cents with symptoms of depressive disorder living in the North China province of Heilongjiang, and 62 adolescents 
with depressive symptoms living in the Far East of Russia. Results. A transcultural study revealed a significant pre-
dominance among adolescents with depressive disorders of females in both ethnic groups (the Russian group – 
78.0%, the Chinese group – 68.2%). The established psychopathological structure of depressive disorders showed 
heterogeneity of clinical manifestations depending on the age of adolescents, which refers Russian and Chinese pa-
tients to two age periods: adolescents 11–14 years old (group 1, 20% and 15.9%) and adolescents 15–18 years old, 
which accounted for the peak of depressive disorders (group 2, 80.0% and 84.1%). 

Keywords: transcultural psychiatry, adolescents, depressive disorders. 
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