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ОЦЕНКА ВЕГЕТАТИВНОГО СТАТУСА У ПАЦИЕНТОВ С ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ДИСПЕПСИЕЙ 

Ромалийская О. В., Демченко А. В., Горбаткова Н. Г., Свистун С. И., Дудко Е. В., Шарпоева Я. Г. 
Запорожский государственный медицинский университет,  

Учебно-научный медицинский центр «Университетская клиника» 

Введение: функциональные заболевания желудочно-кишечного тракта  являются актуальной проблемой современной 
гастроэнтерологии. Они существенно влияют на социальную активность и ухудшают качество жизни пациентов. Согласно 
Римским критериям IV функциональные расстройства желудочно-кишечного тракта  являются расстройствами 
взаимодействия между головным мозгом и желудочно-кишечным трактом (disorders of gut-brain interaction). Все пациенты с 
диспептическими проявлениями могут быть разделены на 2 группы: пациенты, чьи симптомы обусловлены органическими, 
системными или метаболическими нарушениями, и пациенты с функциональной диспепсией (ФД). ФД – 
мультифакториальное заболевание, этиологическими факторами которой являются перенесенная пищевая токсикоинфекция, 
инфекция Helicobacter pylori, прием НПВП и другие, однако заметное место отводится психосоциальным факторам 
(физическое и эмоциональное воздействие в детском возрасте, хронический стресс, тревожно-депрессивные расстройства, 
астенические состояния). Критерием исключения ФД является органическая патология желудочно-кишечного тракта, 
выявленная при инструментальном обследовании. Цель: определить наличие, изучить направленность и степень 
вегетативных расстройств (ВР) у пациентов с ФД. Материалы и методы. Проведено исследование вегетативного профиля у 
40 пациентов с ФД. Наличие ВР диагностировалось с помощью опросника А.М. Вейна, направленность и степень 
выраженности  вегетативного реагирования определялись на аппарате «Нейрон-СПЕКТР 4МВП» («Нейро-Софт», РФ) с 
помощью регистрации вегетативного кожного симпатического потенциала (ВКСП). Оценивались следующие показатели: 
латентный период, максимальная амплитуда, длительность и спонтанная активность ВКСП в баллах от 0 до 10 (0-2 балла – 
изменения, характерные для вегетативной дисфункции, отсутствуют; 2-4 балла – незначительное преобладание тонуса 
симпатической или парасимпатической вегетативной системы; 5-7 балла – умеренное преобладание тонуса симпатической 
или парасимпатической вегетативной системы; 8-10 баллов – выраженное преобладание тонуса симпатической или 
парасимпатической вегетативной системы). Функциональное состояние вегетативной нервной системы определяли с 
помощью шкал депрессии Бека, Спилбергера-Ханина. Результаты: ВР выявлены у 40 пациентов (100%). Средний бал по 
опроснику А.М. Вейна составил 45±10 баллов (б). При исследовании ВКСП у 38 пациентов (98%) выявлено умеренное и 
выраженное (7,5±2,3 б.) преобладание симпатического тонуса вегетативной нервной системы, у 2 (5%) – выраженное 
(8,5±0,5 б.) преобладание парасимпатического тонуса. У 1 пациента с симпатикотонией и 1 пациента с парасимпатикотонией 
выявлена умеренная депрессия (19 и 21 б.), у 32 пациентов с симпатикотонией и 1 с парасимпатикотонией – легкая депрессия 
(до 16 б.) и у 5 пациентов депрессивных симптомов не обнаружено. Кроме того, у всех пациентов выявлена высокая 
личностная (48,6±15,5 б.) и умеренная реактивная тревожность (43,4б±17,2.). Выводы: нарушение тонуса вегетативной 
нервной системы характерно для пациентов с ФД, при этом преобладает умеренная и выраженная симпатикотония. Также 
для пациентов данной группы были характерны эмоциональные расстройства в виде  легкой депресси  и тревожных 
расстройств. 
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