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РЕЗЮМЕ 

Актуальность. Психические расстройства занимают лидирующее положение в современной медицине 

и несут бремя значительных экономических затрат, связанных с лечением и реабилитацией пациентов. Неле-

карственные стратегии помощи обладают рядом значительных преимуществ, включая оптимизацию ресурсов 

медицинского персонала, устранение необходимости периода подбора и титрации дозировок лекарственных 

средств, а также избегание ожидания эффектов фармакотерапии. Накапливаются данные о возможностях ис-

пользования технологий виртуальной реальности для коррекции психических нарушений, что делает пер-

спективными исследования, направленные на перевод релаксационных практик на высокотехнологичные 

платформы. Цель: изучение возможностей применения технологий виртуальной реальности в психиатрии 

путем оценки влияния метода на психоэмоциональное состояние здоровых добровольцев. Гипотеза. Про-

хождение курса сессий релаксационного VR-сценария способствует снижению выраженности тревожной 

и аффективной симптоматики, улучшению ночного сна у здоровых добровольцев. Материал и методы. Ис-

следовательская выборка представлена 19 здоровыми добровольцами в возрасте 23 (22; 24) лет. Были иссле-

дованы показатели тревоги, депрессии, нарушений сна при помощи опросников: Шкала депрессии Бека 

(BHI), Госпитальная шкала тревоги и депрессии (HADS), Опросники для оценки тяжести нарушений сна ‒ 

Питтсбургский опросник на определение индекса качества сна (PSQI), Индекс выраженности бессонницы 

(ISI) до начала исследования и после 5 сеансов погружения в динамическую виртуальную среду с использо-

ванием программно-аппаратного комплекса PICO 4 PRO и релаксационных компьютерных VR-программ. 

Продолжительность сеанса составляла 15 минут. Статистический анализ данных выполнен с использованием 

пакета стандартных программ SPSS (V.23.0). Результаты. Выявлено статистически значимое снижение пока-

зателей по всем шкалам на фоне применения предлагаемой релаксационной методики. Заключение. Приме-

нение технологий виртуальной реальности продемонстрировало эффективность в коррекции аффективной 

и невротической симптоматики у здоровых индивидов, что впоследствии может быть использовано для раз-

работки технологий немедикаментозной коррекции аффективных и невротических расстройств в программах 

персонализированной терапии пациентов. 

Ключевые слова: здоровые добровольцы, шкалы психометрической оценки, депрессия, тревога, инсо-

мния, безнадежность, виртуальная реальность. 

ВВЕДЕНИЕ 

Психические расстройства, наряду с другими 

важнейшими неэпидемическими расстройствами, 

продолжают занимать лидирующее положение 

в современной медицине. По оценкам ВОЗ, около 

300 миллионов человек по всему миру живут с де-

прессией и около 260 миллионов страдают тревож-
ными расстройствами [1]. Особое внимание следует 

обратить на прямой и косвенный экономический 

ущерб вследствие затрат значительной части бюд-

жета страны на диагностику, лечение и реабилита-

цию пациентов с психическими расстройствами, 

тем более учитывая рост общей заболеваемости 

психическими расстройствами во многих россий-

ских регионах [2, 3]. Рядом исследователей уста-

новлено, что психические расстройства составляют 
10,4% расходов от мирового бюджета здравоохра-

нения [4]. 
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Психические расстройства оказывают серьезное 

экономическое воздействие из-за расходов на лече-

ние и потери производительности. Обществу необ-

ходимо признать эту потерю, чтобы лучше поддер-

живать системы здравоохранения [5]. С целью сни-

жения роста затрат и повышения доступности науч-

но обоснованных методов лечения в настоящее 

время активно развиваются и пользуются спросом 

технологии цифрового здравоохранения, такие как 

телемедицина, виртуальная реальность (VR). Тех-

нологические инновации помогут в преодолении 

кризиса психического здоровья во всем мире, так 

как цифровые платформы реально позволяют лю-

дям осуществлять самоконтроль психического здо-

ровья [6]. Накапливаются данные о возможностях 

использования VR-технологий для коррекции пси-

хических расстройств. Методика исследования фо-

бических тревожных расстройств в среде VR позво-

ляет адаптировать VR-сцены с учетом индивиду-

альных особенностей и параметров поведения кон-

кретного пользователя путем подбора скрытых пат-

тернов, регистрируемых с помощью сигналов ЭКГ 

и ЭЭГ [7]. Включение терапии виртуальной реаль-

ности (VRET) в комплекс реабилитационных вме-

шательств (фармакотерапия, многомодульная де-

сенсибилизация, реконсолидация памяти, транскра-

ниальная магнитная стимуляция) при ПТСР поло-

жительно влияет на результаты за счет усиления 

эффекта присутствия и большей персонализации 

опыта. VRET является эффективной, контролируе-

мой и экономически выгодной альтернативой лече-

ния ПТСР у комбатантов с низкими результатами 

традиционной терапии [8]. Большое число сеансов 

VRET оказывает устойчивое снижение симптомов 

депрессии и ПТСР по материалам 3- и 6-месячного 

наблюдений [9]. Методы ингибиторного обучения 

и интеграция в логопедию (упражнения по технике 

публичных выступлений) могут быть способом 

адаптации VRET с учетом когнитивно-

поведенческих процессов, лежащих в основе пере-

живания социальной тревожности у страдающих 

заиканием [10]. Показана эффективность иммер-

сивной VR (с применением монтируемых на голове 

дисплеев) в клинической оценке и лечении аддик-

тивных расстройств на основе аверсивных парадигм 

обучения [11]. VR как метод тренинговой релакса-

ции у больных шизофренией в ремиссии на фоне 

антипсихотической терапии продемонстрировал 

улучшение настроения, самочувствия и функцио-

нирования парасимпатических отделов ВНС, сни-

жение переживаний диффузных психофизиологи-

ческих нарушений [12]. Вместе с тем предпринима-

ется мало попыток перевести методы когнитивно-

поведенческой терапии депрессии в модальность 

VR, включая психообразование, поведенческую 

активацию, когнитивную реструктуризацию, обу-

чение социальным навыкам, хотя альтернативное 

воплощение и взаимодействие с виртуальными пи-

томцами могут стать терапевтическими. Создание 

доказательной базы для вмешательств VR низкой 

интенсивности при депрессии следует считать при-

оритетом исследований в сфере общественного 

психического здоровья [13]. 

Нелекарственные стратегии помощи обладают 

рядом значительных преимуществ, включая опти-

мизацию ресурсов медицинского персонала, устра-

нение необходимости периода подбора и титрации 

дозировок лекарственных средств, а также избега-

ние ожидания эффектов фармакотерапии. В том 

числе данные стратегии не только освобождают от 

необходимости учета лекарственных взаимодей-

ствий и потенциальных побочных эффектов, но и 

способствуют снижению сопротивления пациента 

психофармакологической помощи. 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Изучение перспективы применения VR-

технологий в психиатрии путем оценки влияния 

метода на психоэмоциональное состояние здоровых 

добровольцев. 
ГИПОТЕЗА ИССЛЕДОВАНИЯ 

Прохождение курса сессий релаксационного 

VR-сценария способствует снижению выражен-

ности тревожной и аффективной симптоматики, 

а также улучшению ночного сна у здоровых доб-

ровольцев. 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Участниками исследования выступили здоро-

вые добровольцы (клинические ординаторы НИИ 

психического здоровья Томского НИМЦ, кафед-

ры психиатрии, наркологии, психотерапии 

ФГБОУ ВО СибГМУ Минздрава России, студен-

ты ФГАОУ ВО НИ ТПУ). Исследовательская вы-

борка представлена 19 добровольцами, большин-

ство из них (n=14, 73,7%) составляли лица жен-

ского пола, медианный возраст в группе 23 (22; 

24) лет. Критерии включения: письменное добро-

вольное согласие на участие в исследовательском 

проекте, отсутствие признаков психического, 

неврологического расстройства или особого со-

стояния (переутомление, алкогольное или нарко-

тическое опьянение, симулятивное поведение, 

прием психотропных или нейротропных лекар-

ственных препаратов, беременность и т.д.) на мо-

мент проведения обследования. Участники иссле-

дования были обследованы в динамике (при 

включении в исследование и после 5 сеансов VR-

экспозиции) с применением стандартизирован-

ных психометрических инструментов для оценки 

динамики состояния: Шкала депрессии Бека 

(BDI), Госпитальная шкала тревоги и депрессии 

(HADS), Опросники для оценки тяжести наруше-

ний сна: Питтсбургский опросник на определение 

индекса качества сна (PSQI), Индекс выраженно-

сти бессонницы (ISI). 
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Проведение сеанса погружения в динамиче-

скую виртуальную среду осуществлялось с при-

менением VR-системы ‒ программно-аппаратный 

комплекс PICO 4 PRO (процессор Snapdragon 

XR2, Pico OS 5.0 Android, 8/512Гб) и релаксаци-

онных компьютерных VR-программ: Meditation 

VR, Kayak VR: Mirage (издатель, разработчик: 

Better Than Life), Beyond Blue (издатель, разра-

ботчик: E-Line Media), размещенных на онлайн-

сервисе компьютерных игр (Steam). Участникам 

исследования было проведено 5 сеансов, еже-

дневно, продолжительностью 15 минут. Обработ-

ка данных выполнена с использованием пакета 

стандартных программ SPSS (V.23.0). 
РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 

Все участники исследования соответствовали 

критериям включения. Субъективная оценка ак-

туального состояния не выявила признаков пере-

утомления, дефицита сна. Вместе с тем 4 участ-

ника (21,1%) заявили о наличии актуального 

стресса низкой или средней степени интенсивно-

сти. Оценка состояния при помощи структуриро-

ванного диагностического Мини-международного 

нейропсихиатрического интервью (MINI) не вы-

явила признаков расстройств психического здо-

ровья в группе обследованных. Незначительная 

выраженность симптомов отмечена в двух бло-

ках: Депрессивный эпизод (n=16, медианный балл 

2 [1; 3]) и Генерализованное тревожное расстрой-

ство (n=15, 2 [1; 6]). Полученные результаты ком-

плексного психометрического обследования 

находились в рамках референсных значений. При 

этом после проведения исследования отмечено 

статистически значимое снижение показателей по 

всем использованным шкалам (табл. 1). 

Т а б л и ц а  1. Сравнительная динамика показателей по шкалам тревоги, депрессии, инсомнии 

и безнадежности при исследовании психоэмоционального состояния здоровых добровольцев 

Наименование шкалы Показатель на 

момент включения 

в исследование 

Показатель после 

5 сеансов VR-

экспозиции 

Непараметрический 

р-критерий 

Вилкоксона 

Госпитальная шкала HADS-A (тревога) 3 (2; 7) 1 (0; 5) 0,001 

Госпитальная шкала HADS-D (депрессия) 2 (1; 4) 1 (0; 3) 0,054 

Питтсбургский опросник определения индекса 

качества сна (PSQI) 

12 (5; 20) 8 (3; 5) 0,001 

Опросник оценки тяжести бессонницы (ISI) 6 (4; 11) 4 (1; 7) 0,002 

Шкала безнадежности Бека (BDI) 7 (1; 14) 3,5 (0; 6,5) 0,001 
 

Во время проведения исследования не было 

отмечено каких-либо нежелательных реакций со 

стороны испытуемых. 

VR представляет собой технологию, обеспе-

чивающую создание интерактивной среды, в ко-

торой пациент или здоровый доброволец имеет 

возможность активно перемещаться и взаимодей-

ствовать с цифровыми объектами, субъективно 

ощущая себя внутри виртуальной ситуации. 

Главными характеристиками VR-программ, пред-

назначенных для терапевтических сессий, явля-

ются уровень погружения (иммерсивность), 

ощущение присутствия, а также возможность 

взаимодействия с объектами. VR как современ-

ный инструмент развития информационных тех-

нологий в психиатрии находит всё большее при-

менение в обучении, дистанционном консульти-

ровании, терапевтическом планировании, осно-

ванных на тщательной оценке и учете индивиду-

альных целей лечения, а также используется 

в реабилитации пациентов, страдающих психиче-

скими расстройствами, способствуя улучшению 

их социальных навыков и аугментации психоте-

рапевтических методов [14]. В настоящее время 

данные инновационные технологии представля-

ются перспективными для применения в области 

клинической психологии и психиатрии [15]. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Суммируя вышеизложенное (снижение выра-

женности тревожной и депрессивной симптома-

тики, улучшение качества и продолжительности 

ночного сна, улучшение эмоционального воспри-

ятия будущего, а также отсутствие выраженных 

нежелательных побочных эффектов и осложне-

ний), применение VR-технологий репрезентиру-

ется как перспективный метод для коррекции 

психоэмоционального состояния и открывает 

возможности эффективного применения в груп-

пах пациентов с аффективными и невротически-

ми расстройствами. 
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ABSTRACT 

Background. Mental disorders occupy a leading position in modern medicine and bear the burden of significant 

economic costs associated with the treatment and rehabilitation of patients. Non-drug strategies of assistance have a 

number of significant advantages, including optimization of medical personnel resources, elimination of the need for the 

period of selection and titration of drug dosages, as well as avoidance of waiting for the effects of pharmacotherapy. Da-

ta are accumulating on the possibilities of using virtual reality technologies for the correction of mental disorders, which 

makes promising studies aimed at transferring relaxation practices to high-tech platforms. Objective: to study the possi-

bilities of using virtual reality technologies in psychiatry by assessing the effect of the method on the psycho-emotional 

state of healthy volunteers. Hypothesis. Completing a course of sessions of a relaxation VR scenario helps to reduce the 

severity of anxiety and affective symptoms, improve night sleep in healthy volunteers. Material and Methods. The 

study sample included 19 healthy volunteers aged 23 (22; 24) years. The indices of anxiety, depression, and sleep disor-

ders were assessed using the following questionnaires: Beck Depression Inventory (BDI), Hospital Anxiety and Depres-

sion Scale (HADS), Sleep Disorder Severity Questionnaires ‒ Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI), Insomnia Severity 

Index (ISI) before the study and after 5 sessions of immersion in a dynamic virtual environment using the PICO 4 PRO 

hardware and software system and VR relaxation computer programs. The session duration was 15 minutes. Statistical 

analysis of the data was performed using the SPSS (V.23.0) standard software package. Results. A statistically signifi-

cant decrease in indices on all scales was revealed when using the proposed relaxation technique. Conclusion. The use 

of virtual reality technologies has demonstrated effectiveness in the correction of affective and neurotic symptoms in 

healthy individuals, which can subsequently be used to develop technologies for non-drug correction of affective and 

neurotic disorders in personalized patient therapy programs. 

Keywords: healthy volunteers, psychometric assessment scales, depression, anxiety, insomnia, hopelessness, virtual 

reality. 
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