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ВЕКТОРИ СИНДРОМОКІНЕЗУ ПРОСТОЇ ФОРМИ ШИЗОФРЕНІЇ В КОНТЕКСТІ ЇЇ 

ПАТОМОРФОЗУ 
 

Мосейко О.В. 

Запорізький державний медичний університету 
 

Вступ. Сучасна психіатрична клініка демонструє тенденцію до зміни клінічних характеристик 

розладів психіки та поведінки. Існування атипових форм психопатології ендогенно-процесуального кола, що 

особливо актуально для простої форми шизофренії, може бути пояснено процесом патоморфозу. Аналіз 

атипових форм перебігу простої форми шизофренії за допомогою стандартизованого діагностичного 

інструментарію, а саме пошук характерної пропорції позитивної та негативної симптоматики, що їм 

притаманна, дозволяє розв’язати питання патоморфозу. 

Матеріал і методи. 100 пацієнтів КУ “Запорізька обласна клінічна психіатрична лікарня”,  

з діагнозом в рамках рубрики МКБ-10: F 20.6 “Шизофренія, проста форма”. Методами дослідження 

виступили: клініко-анамнестичний, клініко-психопатологічний, катамнестичний. 

Отримані результати. На підставі клініко-анамнестичних даних було проаналізовано 

синдромокінетичні характеристики ініціального симптомо-комплексу та встановлено наступні вектори 

синдромокінезу: 

– паранойяльний (кваліфікувався при встановленні тенденції до приєднання та подальшого розвитку 

атрибутивних розладів мислення у вигляді надцінних або деструктурованих елементів маячних ідей (26%); 

– патоасоціативний (кваліфікувався при встановленні тенденції до приєднання та подальшого 

розвитку патологічних форм асоціативних процесів (13%); 

– псевдоневротичний (кваліфікувався при встановленні тенденції до приєднання та подальшого 

розвитку психопатології псевдоневротичного рангу (8%); 

– дисоціальний (кваліфікувався при встановленні тенденції до приєднання та подальшого розвитку 

асоціальних та делінквентних форм поведінки (24%); 

– алієнаційний (кваліфікувався при встановленні тенденції до приєднання та подальшого розвитку 

лімітування соціальних контактів, що ініційовано пацієнтом спонтанно (28%). 

Висновок. Виділено 5 векторів синдромокінезу, що дозволяє прогнозувати рівень атипії клініки 

простої форми шизофренії, терміни формування шизофренічного дефекту. 

 

КЛІНІЧНІ ВАРІАНТИ ШКІРНИХ ПРОЯВІВ АТОПІЧНОГО ДЕРМАТИТУ ІЗ ВТОРИННИМ 

ГРИБКОВИМ ІНФІКУВАННЯМ У ДІТЕЙ РАННЬОГО ВІКУ  

 

Недельська С.М., Вакула Д.О. 

Запорізький державний медичний університет 

 

Вступ. Атопічний дерматит (АД) є хронічним рецидивуючим запаленням шкіри із поширеністю 10-

15% дітей у всьому світі. Патогенез АД складний і не досить вивчений. Шкіра - це велика екосистема, у 

пацієнтів із АД надзвичайно чутлива до бактеріальних та грибкових інфекцій. Філогенетичне профілювання 

мікробіома шкіри показало, що гриби є частиною нормальної флори шкіри на всіх ділянках тіла і становлять 

1%-22% філогенетичного складу. Не зважаючи на досягнення в діагностиці АД, зберігаються труднощі у 

вивченні його ускладнених форм, а саме вторинного грибкового інфікування. Можливості мікробіологічної 

діагностики  обмежені за рахунок дефіциту специфічних живильних середовищ та/або їх надвисоку вартість, 

що унеможливлює своєчасну постановку діагнозу, надання допомоги та ускладнює перебіг захворювання. 

Мета дослідження. Систематизувати клінічні варіанти шкірних проявів АД із вторинним грибковим 

інфікуванням у дітей раннього віку. 

Матеріал і методи. Під нашим спостереженням знаходилися 98 дітей з верифікованим діагнозом АД 

(віком 3 міс. – 3 роки). Вивчалися  мікробіота шкіри, рН шкіри та ефективність лікування в залежності від 

клінічних проявів.  

Отримані результати. Серед 98 дітей  з верифікованим діагнозом АД (віком 3 міс. – 3 роки) була 

виділена група із 56 дітей із нетиповими для АД висипаннями та локалізацією, а також неефективною 

терапією зволожуючими засобами та елімінаційною дієтою. Нами були виділені основні клінічні шкірні 

прояви у цих дітей: 

1. Плями, що лущаться, з піднятим або фестончатим краєм, подвійним контуром, чіткої форми, 

відмежовані, у нетиповій для АД локалізації. 
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