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АКТУАЛЬНОСТЬ

Детские психозы являются смешанной груп-
пой тяжелых расстройств, характеризующих-
ся грубыми отклонениями в области интел-
лектуальных и социальных возрастных норм. 
Компенсация нарушенных функций после пе-
ренесенных первых психотических эпизодов на-

ступает не всегда и носит частичный характер, 
что затрудняет социальное функционирование 
(СФ), требует длительного сопровождения спе-
циалистами, создания особых условий обучения 
и ухода. Прогноз постприступного СФ актуален 
также в связи с необходимостью выбора персо-
нализированного маршрута ведения пациента 
и улучшения качества их жизни. Принимая во 
внимание результаты исследований последних 
лет, в ходе которых была доказана вовлеченность 
врожденного и приобретенного иммунитета 
в патогенез эндогенных психозов [1], перспек-
тивным направлением исследований является 
поиск иммунологических предикторов для про-
гнозирования уровня СФ ребенка с эндогенным 
психозом в постприступном периоде.

Целью настоящей работы было выявление 
иммунологических предикторов социального 
функционирования детей, перенесших эндоген-
ный психоз, в соответствии со шкалой PSP.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Обследовано 52 пациента (средний возраст 
9±3,7 лет) c эндогенными психозами (F84.02, 
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F84.1x, F20.8xx3 по МКБ-10). На 1-м этапе ис-
следования (в манифестном приступе) была про-
ведена психопатологическая оценка состояния 
пациентов, а также определение воспалитель-
ных (энзиматической активности лейкоцитар-
ной эластазы (ЛЭ), функциональной активности 
а1-про те иназ но го ингибитора (а1-ПИ)) и ау-
тоиммунных (уровня аутоантител к нейроан-
тигенам S-100b и ОБМ) маркеров сыворотки 
крови (медицинская технология «Ней ро-им му-
но-тест») [2]. На основе комплексного опреде-
ления этих показателей условно было выделе-
но 3 уровня активации иммунной системы: 1-й 
и 2-й уровни ‒ «активация преимущественно 
врожденного иммунитета», различающиеся по 
уровню повышения активности воспалительных 
маркеров по сравнению с контролем; 3-й уро-
вень – «активация как врожденного, так и при-
обретенного иммунитета», т. е. выраженное по-
вышение активности как воспалительных, так 
и аутоиммунных маркеров.

На 2-м этапе исследования (в ремиссии), 
проведенном не ранее, чем через 1‒3 месяца по-
сле приступа, был оценен уровень СФ больных 
при помощи шкалы «Повседневного социаль-
ного функционирования» (PSP), адаптирован-
ной для применения в детском возрасте от 3-х 
до 16-ти лет. Сопряженность уровня активации 
иммунной системы в приступе и уровня пост-
приступного СФ оценивали с помощью мате-
матического анализа.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

На основании оценки состояния больных по 
шкале PSP были выделены 3 группы пациентов, 
разделенных по уровню СФ и возможности со-
циальной адаптации в постприступный период: 
I группа (n=18) ‒ значительные затруднения 
СФ с возможностью дальнейшей социальной 
адаптации (от 60 до 41 балла). При иммуноло-
гическом обследовании в приступе у 94,4% па-
циентов была выявлена умеренная активация 
врожденного иммунитета (повышение актив-
ности ЛЭ и а1-ПИ); II группа (n=17) ‒ силь-
но выраженные затруднения СФ с ограничен-
ными возможностями социальной адаптации 
(от 40 до 21 балла). В активном периоде болезни 
в 76,5% случае у этих пациентов отмечалась вы-
раженная активация врожденного иммунитета 
(повышение активности ЛЭ на фоне дальней-
шего повышения активности а1-ПИ); III груп-
па (n=17) ‒ грубые нарушения СФ со значи-

тельными трудностями социальной адаптации 
(ниже 20 баллов). В приступе у 82,3% пациен-
тов наблюдалась активация как врожденного, 
так и приобретенного иммунитета (повышение 
активности ЛЭ, а1-ПИ, а также нарастание ти-
тров антител). Сопряженность уровня актива-
ции иммунной системы на этапе обострения 
с уровнем дальнейшего СФ детей статистически 
подтверждена с помощью критерия хи-квадрата 
Пирсона (χ2=63.02; df=4; p<<0,00).

Таким образом, комплексное определение 
иммунных показателей сыворотки крови, а так-
же оценка уровня активации иммунной системы 
(в рамках медицинской технологии «Ней ро-им-
муно-тест») на этапе обострения клинической 
симптоматики может служить предиктором со-
циального функционирования ребёнка в пост-
приступном периоде. Неблагоприятным со-
циальным прогнозом обладают пациенты, 
характеризующиеся выраженной активацией 
как врожденного, так и приобретенного имму-
нитета, т. е. повышением активности как воспа-
лительных, так и аутоиммунных маркеров сыво-
ротки крови.
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The problem of the outcomes of the fi rst psychotic episodes occurring in childhood as well as the 
level of disruption of social functioning (SF) is an actual problem of psychiatry. Taking into account the 
results of recent studies demonstrating the involvement of the immune system in the pathogenesis of 
endogenous mental disorders, the purpose of this work was to identify the immunological predictors of 
SF in children undergoing endogenous psychosis in accordance with the PSP scale. It is shown that the 
level of activation of the immune system (based on the “Neuro-immuno-test” immune indicators) at the 
psychotic stage can serve as a predictor of further social functioning SF of the child in the post-attack 
period.
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