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ПРЕДИКТОРЫ ПОСТШИЗОФРЕНИЧЕСКОЙ ДЕПРЕССИИ 
В КОНТЕКСТЕ ПСИХОТЕРАПЕВТИЧЕСКОЙ КОРРЕКЦИИ

К. А. Сінча 10

Предиктори постшизофренічної депресії в  контексті психотерапевтичної корекції
K. A. Sincha

Predictors of postschizophrenic depression in the context of psychotherapeutic correction

Постшизофреническая депрессия представ-
ляет собой комплекс гетерогенных психопато-
логических расстройств различной ре гистровой 
принадлежности, где на первый план выступают 
изменения аффективности парадепрессивного 
характера. Предиктора ми постшизофреничес-
кой депрессии могут выступать как эндогенный, 
так и экзогенный компонент, которые могут 
являться индуктором депрессивного эпизода 
и/либо играть экзацербирующую роль.

Цель исследования — выявить предик торы 
постшизофренической депрессии и устано-
вить конгруэнтные им методы психотерапии. 
Проведен анализ научных материалов по теме 
исследования, медицинской доку ментации; на 
базе КУ «Областная клиничес кая психиатричес-
кая больница» ЗОС обследованы 50 пациентов 
с диагнозом постшизо френическая депрессия 
(F20.4), проходивших стационарное лечение.

Методы исследования: контент-анализ, 
анамнестический, катамнестический, клинико-
психопатологический методы.

В результате исследования были выделены 
этиопсихопатогенетические компоненты, фор-
мирующие семиотический базис постшизофре-
нической депрессии, к которым отне сены эндо-
генный (представленный пре дис позиционно-
патоперсонологической, нозо специфической, 
постпсихотической со ставляющими), экзоген-
но-органический, психогенный (включающий 
персонально-экзи стенциальную, интрагоспи-
тальную, пост гос пи тальную составляющие) 
компоненты. Назван ряд вариантов постши-
зофренической депрессии, феноменологичес-
кое наполнение которых позволяет говорить 
о целесообразности психокоррекционных воз-
действий. Систематизированы конгруэнтные 
этиопси хопатогенетическим компонентам мето-
ды психотерапии постшизофренической депрес-
сии. Проведенное исследование свидетельствует 
в  пользу целесообразности психокоррекцион-
ных мероприятий в качестве психопрофилакти-
ческого и терапевтического звеньев в ведении 
больных с постшизофренической депрессией.

Ключевые слова: постшизофреническая 
депрессия, предикторы постшизофреничес кой 
депрессии, психотерапия, психопрофилактика, 
этиопсихопатогенез

Постшизофренічна депресія становить 
комплекс гетерогенних психопатологічних 
розладів різної реєст рової приналежнос-
ті, де на перший план виступають зміни 
афективнос ті парадепресивного характеру. 
Предик то ра ми постшизофренічної депре-
сії можуть виступати як ендогенний, так 
і  екзогенний компонент, які можуть бути 
індуктором депресивного епізоду і/або 
відігравати екзацербуючу роль.

Мета дослідження — виявити пре дик-
тори постшизофренічної депресії та  вста-
новити конгруентні ним методи психотера-
пії. Проведено аналіз науко вих матеріалів 
з теми дослідження, медичної документації; 
на базі КЗ «Облас на клінічна психіат рична 
лікарня» ЗОР обстежені 50 пацієнтів з діаг-
нозом пост шизофренічна депресія (F20.4), 
що проходили стаціо нарне лікування.

Методи дослідження: контент-ана ліз, 
анамнестичний, катамнестичний, клініко-
психопатологічний методи.

У результаті дослідження були ви-
окремлені етіопсихопатогенетичні ком-
поненти, що формують семіотичний базис 
постшизофренічної депресії, до яких від-
несено ендогенний (представлений пред-
испозиційно-патоперсонологічної, нозос-
пеціфічної, постпсихотичної складовими), 
екзогенно-органічний, психогенний (що 
включає персонально-екзистенціальну, 
інтрагоспітальну, постгоспітальну складо-
ві) компоненти. Названа низка варіантів 
постшизо фре нічної депресії, феномено-
логічне наповнен ня яких дозволяє гово-
рити про доцільність психокорекційних 
впливів. Систематизовано конгруентні 
етіопсихопатогенетічним компонентам 
методи психотерапії пост шизо френічної 
депресії. Про ве де не дослідження свід-
чить на користь до цільності психо корек-
ційних заходів як психо про фи лак тичної та 
терапевтич ної ланок у веденні хворих на 
постшизо френічну депресію.

Ключові слова: постшизофренічна де-
пресія, предиктори постшизо фре нічної 
депресії, психотерапія, психопрофілактика, 
етіопсихопатоґенез

Postschizophrenic depression is 
a  complex heterogeneous psycho-
pathological disorders diff erent register 
of  belonging, where the fore changes 
of aff ectivity paradepression character.

Predictors of postschizophrenic de-
pression can be both endogenous and 
exogenous, which may be the inductor of 
a depressive episode and/or play exacer-
bation role. The aim of the study was to 
identify predictors postschizophrenic de-
pression and set them congruent methods 
of psychotherapy. Was analyzed scientifi c 
materials on the research topic; medical 
documentation; on the basis of Public 
Health Institution “Regional clinical mental 
hospital” of  the Zaporizhzhian regional 
council surveyed 50 patients with diagno-
sis postschizophrenic depression (F20.4) 
who underwent inpatient treatment.

Research methods: content analysis, 
anamnestic, catamnestic, clinic-psycho-
pathological methods.

In the result was allocated psychopa-
togenetic components that form the basis 
of semiotic postschizo phrenic depres-
sion, which include: endogenous  — 
predisposizione-patopersono logical, no-
sospecific, postpsychotic com ponents, 
exogenous organic, psychogenic — per-
sonally-existential, intrahospital, posthos-
pital components. Named a number of 
options for postschizophrenic depression, 
phenomeno logical content which allows 
talk about the advisability of psycho-
correctional infl uence. Systematized com-
ponents methods of psychotherapy post 
schizophrenic depression which congru-
ently etiopsychopathogenic components. 
The study argues in favor of feasibility of 
corrective treatment as prevention and 
therapeutic elements in the manage-
ment of patients with postschizophrenic 
depression.

Keywords: postschizophrenic de pres-
sion, predictors of postschizophre nic de-
pression, psychotherapy, psychoprophy-
laxis, psychoetiopathogenesis
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Постшизофреническая депрессия представляет со-
бой комплекс гетерогенных психопатологических рас-
стройств различной регистровой принадлежности, где 
на первый план выступают изменения аффективности 
парадепрессивного характера [1—5].

Предикторами постшизофренической депрессии 
могут выступать как эндогенный компонент (нарушение 
нейромедиаторного гомеостаза etc.), так и экзогенный. 
Широкий ряд психотравмирующих ситуаций, как со-
пряженных с психотическим эпизодом (по нозогенно-
му пути), так и обособленных (психопатогенетически 
не связанных с основным заболеванием) могут являться 
индуктором депрессивного эпизода и/либо играть экза-
цербирующую роль [3].

Это заставляет искать пути нивелирования психоген-
но обусловленного пути развития постшизофреничес кой 
депрессии в том числе, — и преимущественно, — психо-
терапевтическими методами.

Поэтому целью исследования стало выявить предик-
торы постшизофренической депрессии и установить 
конгруэнтные им методы психотерапии.

Был проведен анализ научных материалов по теме 
исследования, медицинской документации; на базе 
КУ «Областная клиническая психиатрическая больница» 
ЗОС обследованы 50 пациентов с диагнозом постши-
зофреническая депрессия (F20.4), проходивших ста цио-
нарное лечение. Средний возраст пациентов составил 
(38 ± 1,52) лет.

Методы исследования: контент-анализ, анамнести-
чес кий, катамнестический, клинико-психопатологичес-
кий методы.

Результаты исследования позволили установить 
сле дующие этиопсихопатогенетические компоненты 
пост шизофренической депрессии, формирующие семио-
тический базис данной патонозологической формы:

— эндогенный компонент;
— экзогенно-органический компонент;
— психогенный компонент.
Из названных компонентов лишь последний подле-

жит психотерапии в качестве самостоятельного метода; 
в терапии эндогенного компонента облигатным является 
сочетание биологических, медикаментозных и, в мень-
шей степени, психокоррекционных аффекто-центриро-
ванных методов. Что касается экзогенно-органического 
компонента, то он выполняет роль психофармакологи-
ческого фона для проведения психотерапии.

Остановимся на рассмотрении указанных этиопсихо-
патогенетических компонентов постшизофренической 
депрессии более детально.

Эндогенный компонент включает:
— предиспозиционно-патоперсонологическую со-

ставляющую;
— нозоспецифическую составляющую;
— постпсихотическую составляющую.
Предиспозиционно-патоперсонологическая состав-

ляющая эндогенного компонента предоп ределена 
преморбидными особенностями личности, играющими 
роль в инициации, амплификации и экзацербации пост-
шизофренической депрессии, к которым можно отнести 
черты характера, приводящие к ухудшению социального 
взаимодействия (аутичность, чудаковатость, эксцентрич-
ность, конфликтность, агрессивность, импульсивность, 
подозрительность, грубость и тому подобные), а также 
склонность к психопатоподобным реакциям (истероид-
ным, эксплозивным, астеническим, ипохондрическим 
и прочим).

Векторами психотерапевтической коррекции для 
психопатологических феноменов предиспозиционно-
па то персонологической составляющей эндогенного 
компонента выступают выработка адекватных форм 
поведения («тренинг уверенности», направленный на 
повышение уверенности пациента в себе; «культивиро-
вание» положительных эмоций.

Следовательно, наиболее предпочтительными явля-
ются такие методы психотерапевтической коррекции как 
когнитивно-бихевиоральная и рациональная психотера-
пия; аутогенная тренировка (табл.).

К нозоспецифической составляющей эндогенного 
компонента относятся клинические особенности забо-
левания, приводящие к развитию постшизофренической 
депрессии, а именно:

— остаточные параноидные включения, фабула 
которых обусловливает тревожно-депрессивные и анк-
сиозно-фобические переживания;

— негативная постманифестная симптоматика, 
вы зывающая субъективные ощущения психического 
дис комфорта, собственной изменённости, несостоятель-
ности, в  том числе гипопатически-гипобулические 
прояв ления, идентифицируемые самими пациентами 
как депрессивные;

— сенесто-ипохондрические переживания.
Для психопатологических нарушений нозоспецифи-

ческой составляющей эндогенного компонента вектора-
ми психотерапевтической коррекции являются стимули-
рование эмоциональности; выработка коммуникативных 
навыков; ресоциализация; повышение энергетического 
потенциала; аутогармонизация.

С целью коррекции предпочтительно применять 
такие психотерапевтические методы как активирующая 
психотерапия; психотоническая тренировка; когнитив-
но-бихевиоральная психотерапия; арт-терапия; ланд-
шафтная терапия etc.

Постпсихотическая составляющая эндогенного 
ком понента — это выполняющие фасадную семиотику 
пост шизофренической депрессии изменения аффектив-
ности парадепрессивного характера.

Спектр нарушений эмоциональной сферы при 
постшизофренической депрессии широк и разнооб-
ра зен: собственно гипотимия, чувство тоски, тревога, 
угнетённость, чувство вины, ангедония, идеаторная 
заторможенность, идеи малоценности, суицидальные 
мысли, инсомнические расстройства, чувство устало-
сти, апатия.

По клинической картине выделяют ряд вариантов 
постшизофренической депрессии, феноменологическое 
наполнение которых позволяет говорить о целесообраз-
ности психокоррекционных воздействий [6]:

— астено-депрессивный (с преобладанием витальной 
астении) — выявлялся в 20 % наблюдений;

— депрессивно-дисфорический (с мрачной раздра-
жительностью, злобой и агрессией по отношению к окру-
жающим и эпизодами идеомоторного возбуждения на 
высоте переживаний) — 4 %;

— депрессивно-ипохондрический (с сенестопатиями 
и следами резидуального интерпретативного бреда) — 
10 %;

— анксиозно-депрессивный (с выраженной аранжи-
ровкой тревоги и беспредметного страха) — 6 %;

— депрессивно-апатический (с явлениями anaesthesia 
psychica dolorosa) — 22 %;

— депрессивно-дезидерический (с  преобладанием 
чувства витальной тоски) — 8 %;
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— депрессивно-фобический (с проявлениями пред-
метного страха преимущественно социо- либо рекур-
рентно-нозофобического содержания) — 10 %;

— депрессивно-адинамический (с  преобладанием 
двигательной заторможенности и эпизодами идеатор-
ного автоматизма — 12 %;

— депрессивно-психосенсорный (с  чувством соб-
ственной изменённости и эпизодами дереализационных 
переживаний) — 8 % (рис.).

астено-депрессивный
депрессивно-дисфорический
депрессивно-ипохондрический 
анксиозно-депрессивный
депрессивно-апатический
депрессивно-дезидерический
депрессивно-фобический
депрессивно-адинамический
депрессивно-психосенсорный

20 %

4 %

10 %

6 %
22 %

8 %

10 %

12 %
8 %

Распределение вариантов постшизофренической 
депрессии в рамках феноменологического наполнения 

нозологической единицы

Наиболее рациональными векторами коррекции 
феноменов постпсихотической составляющей эндоген-
ного компонента являются социальная реабилитация 
и рационализация транзиторных состояний.

В этом случае действенными являются следующие пси-
хотерапевтические методы: рациональная психотерапия; 
психометодология; семейная терапия; психодинамичес-
кая психотерапия; когнитивно-бихевиоральная терапия.

Экзогенно-органический компонент по механизму 
возникновения является экзогенно-интокси ка ционным 
в  силу применения психофармакологических средств, 
однако его последствия  — по окончании специфичес-
кого психотропного действия этих препаратов  — на-
ходятся, по сути, в органическом регистре.

Самостоятельное психотравматическое значение 
могут иметь побочные действия и осложнения психо-
фармакотерапии.

Как указывалось выше, данный компонент выполняет 
роль фармакологического фона психотерапии: антиде-
прессивного, тимоизолептического, анксиолитического, 
антифобического, психостимулирующего, антипсихоти-
ческого, транквилизирующего, ноотропного, вегетоста-
билизирующего etc.

Основным вектором психокоррекции для него 
является рационализация переживаний; основными 
методами психотерапии  — когнитивная психотерапия 
и аутогенная тренировка.

К психогенному компоненту постшизофренической 
депрессии и,  соответственно,  — основным мишеням 
психотерапии, — относятся следующие составляющие, 
выполняющие роль инициации, амплификации и экза-
цербации психопатологии.

1. Персонально-экзистенциальные:
— «экзистенциальный шок» от осознания факта на-

личия психического заболевания, его социально-эко-
номических и медико-диффамационных последствий;

— осознание сути и последствий неадекватного по-
ведения во время разгара заболевания (оскорбление 
родных и близких, порча и утрата имущества, нанесение 
физических повреждений, сексуальная расторможен-
ность и тому подобное);

2. Интрагоспитальные:
— изоляция, принуждение, стеснение (фармакологи-

ческое и физическое);
— нарушение медицинским персоналом принципов 

этики и деонтологии;
— вынужденный отказ от привычного уклада жизни 

и форм проведения досуга;
— пребывание среди психически больных, в том чис-

ле конфликтные взаимоотношения с ними etc.;
3. Постгоспитальные:
— социальная стигматизация вследствие факта вы яв-

ления/установления диагноза психического забо ле вания;
— последствия формирования феномена госпитализ-

ма (фактически — трансформация образа жизни со сни-
же нием активности, мотиваций, снятием ответственности 
за принятие решений; привыкание к «жизни в болезни»);

— объективное ухудшение социального функциони-
рования и снижение уровня материального благополучия 
(ухудшение материально-бытовых условий  — увольне-
ние с работы, дорогостоящая поддерживающая терапия);

— семейная дезадаптация (конфликтные взаимо-
отношения в семье, неспособность заниматься привыч-
ной деятельностью).

Векторы психокоррекционных мероприятий психо-
патологической симптоматики в  рамках психогенного 
компонента направлены на рационализацию пережи-
ваний, аутогармонизацию, выработку коммуникативных 
навыков, социальную реабилитацию. Достичь этого 
возможно благодаря внедрению в  систему реабилита-
ции больных таких психотерапевтических методов как 
экзистенциальная, рациональная, семейная, когнитивно-
бихевиоральная, личностно-реконструктивная терапия.

Предикторы формирования, мишени и конгруэнтные 
методы психотерапии постшизофренической депрессии 
представлены в таблице.

Предикторы и мишени психотерапии постшизофренической депрессии

Ко
м

по
 не

нт

Психоэтио-
логическая 

составляющая

Психопатологический 
базис

Психопатологический феномен 
(мишень)

Вектор 
психотерапевтической 

коррекции

Метод психотерапевтической 
коррекции

Эн
до

ге
нн

ы
й

П
ре

ди
сп

оз
и ц

ио
н н

о-
па

то
 пе

р с
он

о л
ог

и-
че

с к
ая

преморбидные осо-
бенности личности

ау тичность,  эксцентрич-
ность, конфликтность, агрес-
сивность, импульсивность, 
подозрительность, грубость

выработка адекватных 
форм поведения;
повышение уверен нос ти 
в  себе («тренинг уверен-
ности»);
«культивирование» поло-
жительных эмоций

когнитивно-бихевиоральная 
психотерапия;
рациональная психотерапия; 
аутогенная тренировка

психопатоподобные 
реакции

истероидные, эксплозивные, 
[псих]асте ни чес кие, [сенес-
то-] ипо хонд ри чес кие прояв-
ления
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Продолжение табл.

Ко
м

по
-

не
нт Психоэтио-

логическая 
составляющая

Психопатологический 
базис

Психопатологический 
феномен (мишень)

Вектор 
психотерапевтической 

коррекции

Метод психотерапевтической 
коррекции

Эн
до

ге
нн

ы
й

Н
оз

ос
пе

 ци
ф

и-
че

ск
ая

клинические особен-
ности предиспонирую-
щего заболевания

остаточные параноидные 
включения

стимулирование эмоцио-
нальности;
ресоциализация;
повышение энерге ти чес-
ко го потенциала; 
ауто гармо низация; 
выработка коммуника-
тивных навыков

активирующая психотера-
пия; 
психотоническая трениров-
ка; 
когнитивно-бихевиораль-
ная психотерапия;
арт-терапия; 
ландшафтная терапия

негативная постманифест-
ная симптоматика
сенесто-ипо хонд ри чес кие 
переживания

П
ос

тп
си

хо
ти

-
че

ск
ая

изменение аффектив-
ности парадепрессив-
ного характера

гипотимия, чувство тоски, 
тревоги, вины, апатия, ан-
гедония

социальная реабилита-
ция; 
рационализация транзи-
торных состояний

рациональная психотерапия;
психометодология;
семейная терапия;
психодинамическая пси хо-
терапия;
когнитив но-би хевио раль ная 
терапия

аффектогенные нару-
шения мышления

идеаторная заторможен-
ность, идеи малоценности, 
суицидальные мысли

Эк
зо

ге
нн

о-
ор

га
ни

че
ск

ий

Эк
зо

ге
нн

о-
ин

 то
к с

и к
а-

ци
он

  на
я

нормативные эффекты 
и осложнения фарма-
котерапии

нейролептический, психо-
органический, [псих]астени-
ческий, цереброишемичес-
кий, ангиодистонический 
синдромы, депрессогенный 
эффект

рационализация пере-
живаний

когнитивная психотерапия;
аутогенная тренировка

П
си

хо
ге

нн
ы

й

П
ер

со
на

ль
-

но
-э

кз
и с

те
н-

ци
 ал

ь н
ая

осознание факта нали-
чия заболевания, сути 
и  последствий неадек-
ватного поведения во 
время заболевания

«экзистенциальный шок», 
семейная и социальная дез-
адаптация

рационализация пере-
живаний; 
аутогармонизация; 
социальная реабилита-
ция; 
выработка коммуника-
тивных навыков

экзистенциальная психо-
терапия; 
рациональная психотера-
пия; 
семейная психотерапия; 
когнитивно-бихевиораль-
ная психотерапия; 
личностно-реконструктив-
ная терапия

И
нт

ра
го

с п
и-

та
ль

 на
я

интрагоспитальная пси-
хотравматизация, в т. ч. 
кон фликтогенная; 
ятро гении; 
с о ц и а л ь н а я  д е  п р и -
вация

конфликтогенные, ятроген-
ные и депривационные пси-
хотравмы

П
ос

тг
ос

 пи
-

та
ль

на
я социальная стигматиза-

ция; госпитализм; нару-
ше ние социального 
функ ционирова ния; се-
мей ная дез адаптация

синдром «экзистенциальной 
недостаточности»; «нажитая 
реактивная лабильность» 
(вторичная невротизация); 
стигмы «неполноценности»

В результате исследования были выделены этио-
психо патогенетические компоненты, формирующие 
семиотический базис постшизофренической депрессии, 
к которым отнесены: эндогенный (представленный 
предиспозиционно-па то персонологической, нозоспе-
ци фической, постпсихотической составляющими), 
экзо генно-органический, психогенный (включающий 
пер со нально-экзистенциальную, интрагоспитальную, 
пост госпитальную составляющие) компоненты.

Назван ряд вариантов постшизофренической де-
прессии, феноменологическое наполнение которых 
позволяет говорить о целесообразности психокоррек-
ционных воздействий.

Систематизированы конгруэнтные этиопсихопато-
генетическим компонентам методы психотерапии пост-
шизофренической депрессии.

Проведенное исследование свидетельствует в пользу 
целесообразности психокоррекционных мероприятий 
в качестве психопрофилактического и терапевтическо-
го звеньев в ведении больных с постшизофренической 
депрессией.

Список литературы

1. Кушнир Ю. А. Постшизофренічна депресія: клініка, діаг нос-
тика, терапія  : автореф. дис. на здобуття наук. ступеня канд. мед. 
наук : спец. 14.01.16 «Психіатрія» / Ю. А. Кушнир. — Х., 2014. — 20 с.

2. Кушнир Ю. А. Соотношение преморбидных особенностей с 
различными типами постшизофренических депрессий и дальнейшей 
динамикой заболеваний  / Ю.  А. Кушнир  // Психічне здоров’я.  — 
2010. — №2. — С. 20—22.

3. Клинико-психопатологические особенности постшизофреничес-
ких депрессий у больных приступообразно-прогредиентной шизофре-
нией / [В. Д. Мишиев, Ю. А. Кушнир, Г. А. Осадчая, Е. А. Ершова] // Журнал 
психиатрии и медицинской психологии. — 2011. — №1. — С. 50—53.

4. Классификация шизофрении  : руководство по психиатрии. 
В 2 томах / [А. С. Тиганов, А. В. Снежневский, Д. Д. Орловская и др.] ; 
под ред. А. С. Тиганова. — М.: Медицина, 1999. — Т. 1. — С. 413—418. 

5. Чайка Ю. Ю. К проблеме постшизофренических депрессий / 
Ю. Ю. Чайка // Журнал психиатрии и медицинской психологии. — 
1999. — № 1. — С. 117—121.

6. Шумская К. Н. Постшизофренические депрессии (психо-
патологические особенности и вопросы типологии, клиничес кие 
подходы, терапевтические особенности) : автореф. дис. на соискание 
уч. степени канд. мед. наук: спец. 14.00.18 : спец. «Психиатрия»  / 
Шумская Ксения Николаевна ; Научный центр психиатрии РАМН. — 
М., 1999. — 21 с.

Надійшла до редакції 26.01.2016 р.

СИНЧА Катерина Анатольевна, аспирант кафедры психиатрии, 
психотерапии, общей и медицинской психологии, наркологии и сек-
сологии Запорожского государственного медицинского университе-
та МЗ Украины, г. Запорожье; e-mail: katia86ci4@gmail.com

SINCHA Kateryna, Postgraduate Student of the Department of psy-
chiatry, psychotherapy, general and medical psychology narcology 
and sexology of Zaporizhzhia state medical University of the Ministry 
of Health of Ukraine, Zaporizhzhia; e-mail: katia86ci4@gmail.com


	Том_24, вип_1(86)_2016_Стор_84_НИЗ
	Синча


<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Gray Gamma 2.2)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket true
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 524288
  /LockDistillerParams true
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize false
  /OPM 1
  /ParseDSCComments false
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo false
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Remove
  /UCRandBGInfo /Remove
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile (Color Management Off)
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth 8
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterColorImages false
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth 8
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterGrayImages false
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages false
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages false
  /MonoImageFilter /FlateEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /SyntheticBoldness 1.000000
  /Description <<
    /RUS ()
    /ENU ()
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [2948.031 2267.717]
>> setpagedevice




