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[bookmark: _Toc120498453]Тема №.1. Введение в патопсихологию, история ее развития. Методологические основы патопсихологии
Патопсихология – раздел психологии, в рамках которого разрабатываются вопросы аномального психического развития, исследуются дефекты отдельных психических функций, а также инволюционные и деструктивные психические состояния. Патопсихология дает материал, важный для понимания того, что представляет собой нормальное психическое развитие, и в силу этого оказывает значительное влияние на решение многих принципиальных проблем общей психологии
Поэтому, патопсихология непосредственно связана и с другими разделами психологии, и с другими науками. Так, невозможно понять закономерности функционирования различных психических процессов, если отсутствуют данные об их возможных нарушениях. Механизмы психической деятельности, в норме зачастую скрытые от исследователя, гораздо легче могут быть изучены и проанализированы при их распаде или нарушении.
История экспериментальной патопсихологии связана с развитием психиатрии и неврологии. Когда в конце XIX в. психология стала постепенно утрачивать характер умозрительной науки, в ее исследования проникли методы естествознания.
	Этапы развития патопсихологии как науки

	Естественно-научный период
	У истоков зарубежной патопсихологии стояли прогрессивные психиатры, а в дальнейшем эта отрасль науки развивалась под влиянием идей различных психологических направлений, таких как бихевиоризм, психоанализ, гуманистическая и экзистенциальная психология. В практике зарубежной патопсихологии основной упор ставился на измерение и корреляцию отдельных особенностей, черт личности, а не на эксперимент, а практическая психологическая служба находилась под влиянием идей так называемой «антипсихиатрии» и «психологии сообществ». Развитие отечественной патопсихологии в свою очередь с самых истоков отличалось прочными естественнонаучными традициями.
Экспериментальные методы В. Вундта и его учеников проникают и в область психиатрических клиник (клиника психиатрии Крепелина); в это же время экспериментально-психологические лаборатории открываются и в психиатрических клиниках России – лаборатория В. М. Бехтерева в Казани (1885) и лаборатория в клинике С. С. Корсакова (1886).
Первая клиническая экспериментально-психологическая лаборатория в России была открыта, как мы писали выше, В. М. Бехтеревым в 1885 г. в Казани, которая была потом переведена в Петербург. Такие лаборатории были открыты при психоневрологических клиниках в Харькове, Юрьеве и других городах. Авторами первых экспериментальных исследований, выполняемых в этих лабораториях, являются М. К. Валицкая, В. П. Воротынский, Л. С. Краинский, П. В. Заборский, В. Ф. Чиж. Направление работ психологических лабораторий в психиатрических клиниках противостояло идеалистическому руслу психологической науки того времени.

	Период до и во время Великой Отечественной войны.
	Большую роль в становлении патопсихологии как определенной области знаний сыграли идеи выдающегося советского психолога Л. С. Выготского, которые были в дальнейшем развиты в общей психологии его учениками и сотрудниками А. Н. Леонтьевым, А. Р, Лурией, П. Я. Гальпериным, Л. И. Божович, А. В. Запорожцем.
Интенсивные экспериментально-психологические исследования проводились в ленинградском Институте мозга им. В. М. Бехтерева на протяжении нескольких десятилетий под руководством B. Н. Мясищева. Следуя традиции В. М. Бехтерева, В. Н. Мясищев стремился к сочетанию психиатрии и психологии, и внедрению объективных методов исследования больных в психиатрические клиники.
В эти же годы был проведен ряд крупных исследований в психологической лаборатории Центрального научно-исследовательского института экспертизы трудоспособности, созданного впервые в мире в СССР.
Под руководством Б.В. Зейгарник в конце 50-х – начале 60-х годов XX века разворачивается масштабная экспериментально-исследовательская работа в области патопсихологии. В лаборатории при Институте психиатрии, а также на базе психиатрической больницы им. П.Б. Ганнушкина Зейгарник с сотрудниками лаборатории проводит многочисленные экспериментальные исследования нарушений познавательной деятельности и мотивационной сферы людей с психическими заболеваниями. Полученные эмпирические данные позволили Б.В. Зейгарник создать психологическую систему критериев оценки патопсихологических явлений, выделить ряд важнейших психологических закономерностей патологического развития психики, выделить новое прикладное исследовательское направление – изучение нарушения «личностного компонента» познавательной деятельности, а также разработать специальные экспериментальные приёмы эмпирического исследования.
В годы Великой Отечественной войны патопсихологи включились в восстановительную работу в нейрохирургических госпиталях. Предметом патопсихологических исследований становятся нарушения психической деятельности, вызванные травмами головного мозга, и их восстановление.
Соратница и единомышленница Б.В. Зейгарник – С.Я. Рубинштейн внесла не менее значимый вклад в развитие и становление патопсихологии. В годы Второй мировой войны, под руководством А.Р. Лурии она изучала особенности выработки навыков трудовой деятельности у больных с различными мозговыми нарушениями, в дальнейшем занималась исследованием слуховых иллюзий и галлюцинаций при различных психических заболеваниях. В лаборатории патопсихологии Московского НИИ психиатрии вместе с Б.В. Зейгарник проводила большую научно-организационную и исследовательскую работу в области патопсихологии, разработала ряд патопсихологических методик для исследования людей с разными психическими заболеваниями, занималась исследованиями в области психологии умственно отсталых детей. Написанная ею книга «Экспериментальные методики патопсихологии» (1970) на протяжении многих лет остается востребованной практикующими психологами-клиницистами
Важным вкладом в развитие патопсихологии является концепция физиологии активности, разработанная Н.А. Бернштейном (1947) на основе глубокого теоретического и эмпирического анализа естественных движений человека в норме и патологии. Именно Н.А. Бернштейн, изучавший общие основы биомеханики, первым в мировой науке пришёл к выводу о том, что ключом к познанию закономерностей деятельности мозга является психическая организация движений. В результате глубокого теоретического анализа и экспериментальных исследований физиологии движений человека в норме и патологии автором был сформулирован ряд принципиальных положений о построении любой функции. Основная идея его теории заключалась в том, что мозг, «подав команду» на осуществление какого-либо действия, непрерывно контролирует его выполнение и в случае необходимости немедленно корректирует.

	Современный период
	На современном этапе наука вновь «набирает обороты». Значительно увеличилось количество патопсихологических исследований в судебно-психиатрической и трудовой экспериментальной практике. Другая линия исследований направлена на психологический анализ наблюдаемых в психиатрической клинике нарушений личности. В одном из самых значимых в стране научно-исследовательских центров и клиник – в институте им. В.М. Бехтерева проводится разработка научных основ по организации медицинской помощи (неврологической, психотерапевтической, психиатрической), разработка инновационных методов диагностического исследования и лечения детей, имеющих задержки психического развития, различные психозы, страдающих гиперактивностью и дефицитом внимания. Активно ведётся работа в лаборатории клинической психологии и психотерапии Московского института психиатрии, научная программа которой направлена на разработку методов психотерапии расстройств аффективного спектра. Коллектив лаборатории проводит тренинги по когнитивной, семейной и групповой психотерапии в рамках постдипломной программы подготовки врачей и психологов.



[bookmark: _Toc120498454]Тема № 2. Методы патопсихологического исследования. Интервью
Исходя из информации, представленной в теме №1, можно определить перечень основных направлений, в рамках которых осуществлялись исследования в патопсихологии:



[bookmark: _Toc120498455]Тема № 3. Нарушения внимания
Нарушения внимания наблюдаются при определённых локальных поражениях головного мозга, астенических и аффективно-эмоциональных состояниях, при различных психических и соматических заболеваниях. Патологические нарушения внимания, которые необходимо учитывать в клинической практике, проявляются в таких формах, как: невнимательность (рассеянность и слабая концентрация), неустойчивость (гиперметаморфоз), сужение объёма, истощаемость и инертность.
Таким образом, общую классификацию можно представить схематически в таком виде:

Если исходить из нейропсихологических исследований, составляющих обширную часть патопсихологии, то выделяется две категории нарушений при локальных поражениях головного мозга – модально-неспецифические и модально-специфические нарушения внимания.
[bookmark: _Toc120498456]Тема № 4. Нарушения памяти

[bookmark: _Toc120498457]Тема № 5. Нарушения мышления

[bookmark: _Toc120498458]Тема № 6. Нарушения восприятия и сознания

[bookmark: _Toc120498459]Тема № 7. Нарушения личности и патологии характера, акцентуации и психопатии







[bookmark: _Toc120498460]Тема № 8. Нарушение волевой и эмоциональной сфер личности
[bookmark: _Toc120498461]Определить сущность подходов, используемых по отношению к нарушениям волевой и эмоциональной сфер личности можно, исходя из вышеприведенного задания, направленного на анализ методов, используемых при диагностике сознания и восприятия. Соответственно, можно определить патопсихологический подход, при котором реализуется диагностика патологии эмоциональной сферы, исходя из регистрации поведенческих реакций, их искажение, гиперболизация. 
Также, можно выделить нейропатопсихологический подход, при котором реализуется исследование рефлекторных реакций, проведение аналитических действий в отношении уровней организации, патологии конкретных мозговых поражений, приводящих к нарушениям волевой и эмоциональной сферы.
Тема № 9. Психомоторные расстройства личности
Психомоторные расстройства могут возникать по причине действия следующих факторов:
· Травмы головы;
· осложнения после перенесенного ишемического или геморрагического инсульта, операции на мозге;
· новообразования в головном мозге (сосудистые мальформации, опухоли);
· тяжелая дыхательная недостаточность, что приводит к гипоксии нервных клеток;
· алкогольная абстиненция (при алкоголизме синдром психомоторного возбуждения развивается на 2–3 сутки после длительного запоя);
· наркотическая интоксикация: наркологи отмечают, что риск помрачения сознания особенно высок при употреблении синтетических наркотиков.
· острый инфаркт миокарда;
· шизофрения, маниакально-депрессивный психоз;
· тяжелую депрессия, некоторые формы психопатий;
· аутизм, умственная отсталость (при таких патологиях первый эпизод психомоторного возбуждения возникает в детском возрасте);
· деменция и другие нейродегенеративные заболевания, сопровождающиеся прогрессирующим когнитивным дефицитом;
· тяжелые инфекции, протекающие с выраженной интоксикацией, лихорадкой, поражением внутренних органов;
· некоторые формы декомпенсированной эпилепсии.
Иногда расстройство развивается на фоне сильного стресса, например, смерть кого-то из близких, личное несчастье, проживание в зоне стихийных бедствий, военных действий 
Самым основным негативным последствием можно назвать возможность нанесения телесного вреда другим людям и себе. Помимо этого, формирование депрессивного настроения, дезориентации, неподконтрольного поведения, психоэмоционального и психофизического дисбаланса, в том числе являются негативными последствиями психомоторных расстройств.
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Количественные нарушения внимания


рассеянность, слабая концентрация, сужение объёма


Качественные нарушения внимания


Неустойчивость, инертность


До встречи с больным патопсихолог изучает историю его болезни, знакомится с анамнестическими данными, с особенностями возникновения и течения заболевания, результатами других лабораторных исследований, психическим статусом больного.


Для проведения обследования выбираются методы, соответствующие той цели, с которой проводится обследование, и подходящие для испытуемого. Психологу следует ознакомиться с литературой по выбранной методике, оценить такие ее параметры, как надежность, валидность.


Исследованию с помощью методик предшествует беседа с больным, в ходе которой составляется первое суждение о его психическом состоянии, отсутствии или наличии осознания болезни, отношении к стационированию и патопсихологическому обследованию.


Протоколирование полученных данных, семейное положение больного, дата и цель обследования, предварительный диагноз, предъявляемые жалобы, наиболее значимые сведения из истории болезни. Кроме этих сведений на титульном листе обозначают отделение, количество приемов и методики, с помощью которых обследовался больной.



Базовые симптомы шизофрении


Эмоциональный диссбаланс, подавленность, апатичное настроение, отсутсвие воли и социальное отторжение


Когнитивные расстройства, невозможность длительной фокусировки внимания на объекте,  отрыв умозаключений от практического опыта


Формирование бредовых, навязчивых идей, слуховые и зрительные галлюцинации, невозможность противостоять установкам



Методы диагностики нарушений


Сознания


Восприятия


Методы диагностики нарушений


Фиксация непроизвольных рефлекторных рекций, использование инструментальных методов диагностики, невозможно ориентироваться только на поведение


Предполагается непосредственное взаимодействие с больным через наблюдение, беседу, оценка его поведения, что позволяет диагностировать нарушение


Вывод


Основное отличие используемых методов состоит в функциональных возможностях больного и, как следствие, возможностей врача. При диагностике нарушений сознания ориентация исключительно на рефлекторные реакции, поскольку, в том числе, может диагностироваться коматозное состояние, где поведенческая оценка невозможна, а само обследование направленно на деятельность мозга. 



Филипп Пинель, Джон Ричард
Зарубежные классики психиатрии, чьи имена представлены выше, в своих работах указывали на наличие в социуме лиц без психоза, но, тем не менее, никак не вписывающихся своим поведением в общепринятые обществом нормы. Психическое состояние у них предлагалось обозначать «аморальным», «моральным помешательством», «манией без бреда», «люцидным помешательством», «инстинктивной мономанией».


В.Х. Кандинский
В августе 1882 года В.Х. Кандинский провёл судебнопсихиатрическую экспертизу Юлии Островлёвой, привлечённой к следствию по обвинению в покушении на убийство с целью ограбления. На основе данного случая в 1883 г. в журнале «Архив психиатрии, нейрологии и судебной психопатологии» им была опубликована статья. 
В этой работе В.Х. Кандинский провёл детальный разбор истории болезни Юлии Островлёвой и на её примере осуществил блистательное клиническое описание истеро-возбудимой формы психопатии.


О.А. Чечотт
Следующей знаковой вехой в разработке учения о психопатиях явилось дело, которое слушалось в петербургском суде в период с 27 ноября по 3 декабря 1884 г.  О.А. Чечотт при освидетельствовании Семёновой оценил её болезненное «ненормальное» состояние как «психопатическое».
Заслугой же А.О. Чечотта явилось то, что при экспертизе психического состояния Семёновой он последовательно и настойчиво вводил понятие «психопатия» в обиход.




В.М. Бехтерев
В 1886 году, спустя два года после экспертизы Семёновой, проведенной О.А. Чечоттом В.М. Бехтеревым была написана посвящённая этому психическому расстройству первая в мировой литературе монография под названием: «Психопатия (психонервная раздражительная слабость) и её отношение к вопросу о вменении».
По мнению В.М. Бехтерева, психопатия может быть врождённой и приобретённой. В первом случае—«при врождённой недостаточной организации мозга» психопатия есть одно из проявлений дегенерации.
Приобретённая же психопатия, как он считал, является результатом тяжёлых общих болезней, злоупотребления алкоголем, травм головы и различных истощающих влияний—повторных кровотечений, половых излишеств, онанизма.



Э. Крепелин
Э. Крепелин в седьмом издании своего Руководства по психиатрии указал, что психопаты в течение всей своей жизни остаются в основном неизменными, стабильными Он выделил их несколько форм и наделил в основном социально-психологическими характеристиками, а не психопатологическими, что, впрочем, имеет отголоски и в классификациях последних лет.
Очень важно, что он, предприняв попытку выделения отдельных типов психопатических личностей и описав их, очертил границы и указал, что речь здесь идёт о состояниях, промежуточных между выраженными болезненными состояниями и такими особенностями личности, которые находятся ещё в пределах нормы


С.С. Корасков
С.С. Корсаков в разработанной им классификации выделил «прирождённую психопатическую конституцию» Под этим понятием он понимал «болезненное изменение всего строя психического организма, не случайное и более или менее быстро преходящее болезненное расстройство, а изменение, настолько тесно связанное с психической жизнью данного индивидуума. Он указывал, что лица, ею страдающие, стоят на границе между здоровыми и психически больными; «врождённая психопатия» проявляется не в грубо психических симптомах, а в аномалиях характера, в недостаточной уравновешенности, в недостаточной приспособляемости к окружающей среде и неправильной реакции на различные влияния, действующие на психику.


П.Б. Ганнушкин
Начиная со статьи «Постановка вопроса о границах душевного здоровья» (1908) П.Б. Ганнушкин продолжил попытки предшественников очертить границы психопатий. Он рассматривал психопатии в рамках широкой области пограничных психических расстройств, занимающими место, с одной стороны,—между душевными и нервными болезнями, с другой,—между душевной болезнью и душевным здоровьем. 
В своих работах П.Б. Ганнушкин указывал на врождённую неправильность, на дисгармоничность нервной системы, как основу психопатий. Отмечая, что воздействие среды оказывает значительное влияние, вплоть до полного сглаживания или, напротив, резкого обострения психопатических свойств, он считал, что оно является лишь моделирующим, а не создающим психопатию. 



О.В. Кербиков
Огромный вклад в развитие учения о психопатиях внёс О.В. Кербиков. Он выдвинул предположение, согласно которому психопатии могут быть не только врождёнными (ядерными), но и приобретёнными (краевыми), сформировавшимися в результате патохарактерологического развития. Он указал, что признание существования краевой психопатии ставит вопрос об её становлении, что такая психопатия не возникает в готовом виде, а формируется в течение жизни, проходит определённые стадии развития, в том числе начальную—«препсихопатическую



Основные методы исследования


Клиническое интервью


Беседа


Физический осмотр



Направления исследований


Изучение нарушения «личностного компонента» познавательной деятельности, а также разработатка специальных экспериментальных приёмов эмпирического исследования.


Изучение особенностей выработки навыков трудовой деятельности у больных с различными мозговыми нарушениями, разработка патопсихологических методик для исследования людей с разными психическими заболеваниями.


Исследование патопсихологических синдромов.
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