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in the field of forecasting the development of vagini-
tis and its timely prevention is emphasized.

TO HELP A PRACTICING DOCTOR

L. Yu. Stepanova, E. A. Shumeyko, E. A. Koltsova, 
Yu. A. Vakulenko
Pathobiochemical mechanisms of development 
diabetic polyneuropathy........................................................55
The article analyzes and summarizes the pathobio-
chemical mechanisms of the development of dia-
betic polyneuropathy.
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Резюме. Вибрационная болезнь занимает одно из ведущих мест среди заболеваний 
у работающих на предприятиях машиностроения, в металлургической, горнодобыва
ющей, строительной промышленности, в различных отраслях сельского хозяйства, 
авиастроении. Выявлено изменение психического статуса у лиц, работающих в ус
ловиях вибрации, наиболее часто встречаются «неврозоподобные состояния» с пси
хоэмоциональными нарушениями тревожного характера. При этом существующие 
в настоящее время данные о состоянии нервной системы при вибрационной патоло
гии противоречивы и малочисленны, что требует более углубленного изучения.
Цель исследования: изучить психологический статус больных вибрационной болез
нью как от действия локальной, так и от действия общей вибрации.
Результаты исследования. У больных вибрационной болезнью как от действия ло
кальной, так и от действия общей вибрации наблюдается преобладание деструктив
ных психологических защит (проекции и вытеснения) над конструктивными (ком
пенсацией и рационализацией).

Ключевые слова: вибрационная болезнь, психологический статус, психологический 
статус.
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PSYCHOLOGICAL RESEARCH IN VIBRATION DISEASE: 
LEVEL OF ALEXITHYMIA, PSYCHOLOGICAL DEFENSES
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Abstract. Vibration disease ranks among the first in the structure of diseases in workers 
at mechanical engineering enterprises, metallurgical, mining, and construction industries, 
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various branches of agriculture, and aircraft manufacturing. A change in the mental status 
of people working in vibration conditions was identified; the most common are «neurosis
like states» with psychoemotional disorders of anxiety type. Meanwhile, currently existing 
data on the state of the nervous system in vibration pathology are contradictory and scarce, 
which requires a more indepth study.
Purpose of the study: to investigate the psychological status of patients with vibration 
disease from the action of both local and general vibration.
Research results. In patients with vibration disease from the action of both local and 
general vibration, a predominance of destructive psychological defenses (projection and 
repression) over constructive ones (compensation and rationalization) is observed.

Key words: vibration disease, psychological status
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Samara State Medical University of the Ministry of Health of Russia. https://orcid.
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В  настоящее время вибрацион-
ная болезнь занимает одно из  ве-
дущих мест среди заболеваний 
у  работающих на  предприятиях ма-
шиностроения, в  металлургической, 
горнодобывающей, строительной 
промышленности, в  различных от-
раслях сельского хозяйства, ави-
астроении [1,2,3,4]. В  клинике ви-
брационной болезни от  действия 
как локальной вибрации в настоящее 
время кроме классических невроло-
гических и  сосудистых нарушений 
важное место отдается и  изучению 
стрессирующего воздействия ло-
кальной и общей вибрации, что свя-
зано с  ростом распространенности 
неврозов и  психосоматических рас-
стройств у  работающего населения, 
в  том числе у  работающих в  контак-
те с  физическими факторами про-
изводственной среды (локальная 
вибрация, общая вибрация, произ-
водственный шум) [5,6,7]. Работами 
ряда исследователей было выявле-
но изменение психического статуса 
у  лиц, работающих в  условиях ви-
брации, наиболее часто встречают-
ся «неврозоподобные состояния» 
с  психоэмоциональными нарушени-
ями тревожного характера [8,9,10]. 
При этом существующие в настоящее 

время данные о  состоянии нервной 
системы при  вибрационной патоло-
гии противоречивы и  малочислен-
ны, что  требует более углубленного 
изучения.

Цель исследования: изучить пси-
хологический статус больных вибра-
ционной болезнью как  от  действия 
локальной, так и  от  действия общей 
вибрации.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
ИССЛЕДОВАНИЯ

Исследование проводилось 
на базе кафедры профессиональных 
болезней и  клинической фармако-
логии имени заслуженного деятеля 
науки РФ, профессора Косарева Вла-
дислава Васильевича ФГБОУ ВО  «Са-
марский государственный медицин-
ский университет» Министерства 
здравоохранения Российской Феде-
рации и на базе отделения профпато-
логии областного центра профпато-
логии ГБУЗ СО «Самарская городская 
больница № 5». Обследован 71 боль-
ной вибрационной болезнью. Все 
больные были разделены на  4 груп-
пы в  зависимости от  степени за-
болевания и  вида воздействующей 
вибрации. Первая группа состояла 
из  16 больных вибрационной бо-
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лезнью первой степени от  действия 
локальной вибрации (ВБЛВ первой 
степени). Вторая группа включала 
16 больных вибрационной болезнью 
второй степени от  действия локаль-
ной вибрации (ВБЛВ второй степени). 
17 пациентов с  вибрационной бо-
лезнью первой степени от  действия 
общей вибрации составили третью 
группу (ВБОВ первой степени). Чет-
вертую группу составили 22 больных 
с  вибрационной болезнью второй 
степени от  действия общей вибра-
ции (ВБОВ второй степени).В  пятую 
группы (контрольная) вошли 55 че-
ловек  — работники предприятий, 
не  контактирующих в  процессе ра-
боты с вибрацией, не имеющих при-
знаков поражения сердечно-сосуди-
стой и  нервной систем, признанные 
здоровыми по данным комплексного 
обследования.

Работа проведена с соблюдением 
этических стандартов, гарантиру-
ющих уважение ко  всем субъектам 
исследования, защиту их  здоровья 
и прав в соответствии с требования-
ми Хельсинской Декларации Всемир-
ной Медицинской Ассоциации (Гене-
ральная Ассамблея ВМА, Форталеза, 
Бразилия, 2018). Всем пациентам, ко-
торые были включены в  исследова-
ние, предварительно объяснена цель 
проводимого исследования, также 
ими была подписана стандартная 
форма протокола добровольного 
информированного согласия, соглас-
но Федеральному закону №  323-ФЗ 
от  21.11.2011 (в  редакции от  1 сентя-
бря 2022 г.) «Об основах охраны здо-
ровья граждан в Российской Федера-
ции». Исследование было одобрено 
и  утверждено этическим комитетом 
Федерального государственного 
бюджетного образовательного уч-
реждения высшего образования 
«Самарский государственный меди-
цинский университет» Министерства 
здравоохранения Российской Феде-

рации (ФГБОУ ВО СамГМУ Минздрава 
России).

Диагноз вибрационной болез-
ни (форма патологии, клинические 
особенности функциональных рас-
стройств) устанавливался в  соответ-
ствии Федеральными клиническими 
рекомендациями «Вибрационная 
болезнь» [утверждены Президиу-
мом ассоциации врачей и специали-
стов по  медицине труда (член-корр. 
РАН. И. В.  Бухтияров) М., 2021  г.], 
согласно действующего в  Россий-
ской Федерации Перечня профес-
сиональных заболеваний, утверж-
денного приказом №  417н МЗ и  СР 
РФ от  27.04.2012 «Об  утверждении 
перечня профессиональных заболе-
ваний», на  основании данных сани-
тарно-гигиенических условий труда, 
клинического, функционального об-
следования [11,12].

Все больные были протестиро-
ваны при  помощи 3 опросников: 
опросника «Басса-Дарки», опросника 
Плутчика-Келлермана-Конте, а  так-
же по  Торонтской алекситимиче-
ской шкале. При  помощи опросника 
«Басса-Дарки» определялись индек-
сы враждебности и  агрессивности. 
По  Торонтской алекситимической 
шкале выявляли наличие или  отсут-
ствие алекситимического радикала. 
С  помощью опросника Плутчика-
Келлермана-Конте определяли уро-
вень напряженности психологиче-
ских защит, используемых каждым 
пациентом. Полученные при помощи 
каждого опросника значения срав-
нивались со  средними статистиче-
скими показателями, характерными 
для здоровых людей.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
У  больных всех обследуемых 

групп отмечено наличие алекси-
тимического радикала, о  чем  сви-
детельствует тот факт, что  общая 
сумма баллов больше 74. Так, наи-
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меньшее значение уровня алекси-
тимии выявлено при  ВБЛВ первой 
степени  — 74,56±2,49. При  ВБЛВ 
второй степени этот показатель 
еще  выше  — 77,5±1,34. При  ВБОВ 
первой степени выявлен еще  более 
высокий уровень алекситимии  — 
79,76±1,22. Однако при  ВБОВ второй 
степени уровень алекситимии ока-
зался ниже, чем  при  ВБОВ первой 
степени и составил 77,52±1,89. Таким 
образом, выявлено, что воздействие 
как  локальной, так и  общей вибра-
ции на организм вызывает выражен-
ное повышение уровня алекситимии 
во  всех исследуемых группах, наи-
большие значения зафиксированы 
у  больных, подвергшихся действию 
общей вибрации. Причем, показа-
тель алекситимии выше у  больных 
ВБОВ первой степени. У  больных 
ВБЛВ уровень алекситимии выше 
при  второй степени заболевания, 
чем при первой.

При  оценке ответов по  опросни-
ку «Басса-Дарки» выявлены следую-
щие особенности. При  ВБЛВ первой 
и  второй степени отмечается прак-
тически сходные уровни враждеб-
ности 8±0,65 и  7,94±0,57 соответ-
ственно. При  ВБОВ первой степени 
этот показатель несколько выше  — 
8,94±0,92, при  ВБОВ второй степени 
еще  выше  — 9,36±0,58. Таким об-
разом, можно сделать вывод о  том, 
что  индекс враждебности увели-
чивается в  зависимости от  тяжести 
вибрационной болезни в  направле-
нии первая степень от  действия ло-
кальной вибрации — вторая степень 

от  действия локальной вибрации  — 
первая степень от  действия общей 
вибрации  — вторая степень от  дей-
ствия общей вибрации. Однако уров-
ни враждебности во  всех обследуе-
мых группах не  превышают нормы 
(6-7±3). При  изучении уровня агрес-
сивности по  опроснику «Басса-Дар-
ки» не выявлено достоверных разли-
чий при  ВБЛВ первой степени, ВБЛВ 
второй степени, ВБОВ первой степе-
ни (14,25±1,03; 13,56±0,68 и 14,18±0,92 
соответственно). При  ВБОВ второй 
степени этот показатель несколько 
выше и  составил 16,05±1,05. Однако 
уровень агрессивности во  всех об-
следуемых группах оказался ниже 
нормы, которая составляет 21±4.

При  оценке результатов теста 
Плутчика-Келлермана-Конта выяв-
лена невысокая общая напряжен-
ность всех защит (ОНЗ), нормативные 
значения которой для  городского 
населения России равны 40–50 %. 
Во  всех исследуемых группах эта 
величина не  превышала 40 % и  со-
ставила при  ВБЛВ первой степени 
32,6±2,54 %, при ВБЛВ второй степе-
ни  — 34,9±2,88 %, при  ВБОВ первой 
степени  — 36,9±3,9 % и  при  ВБОВ 
второй степени  — 36,86±3,5 %. Од-
нако у всех групп больных выявлено 
преобладание деструктивных психо-
логических защит (проекции и вытес-
нения) над  конструктивными (ком-
пенсацией и рационализацией). Была 
выявлена наибольшая напряжен-
ность по шкале проекция. При ВБЛВ 
первой степени- 52,1±5,0 %; при ВБЛВ 
второй степени этот показатель ока-

Таблица 1
Особенности психологического статуса у больных вибрационной болезнью 

(по данным Торонтской алекситимической шкалы и опросника «Басса‑Дарки»)
Показатели ВБЛВ  

первой степени
ВБЛВ  

второй степени
ВБОВ  

первой степени
ВБОВ  

второй степени
Враждебность 8±0,65 7,94±0,57 8,94±0,92 9,36±0,58

Агрессивность 14,25±1,03 13,56±0,68 14,18±0,92 16,05±1,05

Алекситимия 74,56±2,49 77,5±1,34 79,76±1,22 77,52±1,89
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зался выше и составил 60,42±4,84 %. 
При ВБОВ первой степени 54,41±7,0 % 
и 57,19±6,04 % при ВБОВ второй сте-
пени. Таким образом, этот показа-
тель был выше у лиц с вибрационной 
болезнью второй степени как от дей-
ствия локальной, так и  от  действия 
общей вибрации. Напряженность 
по шкале вытеснения также увеличи-
валась в зависимости от тяжести за-
болевания и составила соответствен-
но 28,1±4,0 % и 33,75±3,4 % при ВБЛВ 
первой степени и  ВБЛВ второй сте-
пени соответственно и  35,29±4,38 % 
и 41,36±4,85 % при ВБОВ первой сте-
пени и ВБОВ второй степени соответ-
ственно.

Кроме того, у  больных вибра-
ционной болезнью была выявлена 
высокая напряженность по  шка-
ле рационализация, относящейся 
к  группе конструктивных психоло-
гических защит. Ее уровень был схо-
ден у больных ВБЛВ первой степени 
и  ВБЛВ второй степени и  составил 
44,78±4,6 % и  44,27±4,86 % соот-
ветственно. У  больных вибрацион-
ной болезнью от  действия общей 
вибрации уровень данной защиты 
был выше при ВБОВ второй степени 
(48,49±5,16 %) в  отличие от  больных 
при ВБОВ первой степени.

Напряженность по шкале компен-
сация была невысокой во всех груп-
пах, минимальное значение ее было 
отмечено у  больных при  ВБЛВ пер-
вой степени (15±3,98 %).

ВЫВОДЫ
Таким образом, у  больных всех 

исследуемых групп выявлены алек-
ситимичные черты, причем уровень 
алекситимии выше у больных вибра-
ционной болезнью от действия общей 
вибрации. Также в  ходе исследова-
ния было выявлено, что для больных 
вибрационной болезнью не  харак-
терно повышение уровня враждеб-
ности, а уровень агрессивности даже 
ниже нормы, что  свидетельствует 
об  отсутствии у  больных деструк-
тивных тенденций в  области субъ-
ектно-объектных отношений. Также 
установлено, что  у  больных вибра-
ционной болезнью как  от  действия 
локальной, так и  от  действия общей 
вибрации наблюдается преоблада-
ние деструктивных психологиче-
ских защит (проекции и вытеснения) 
над  конструктивными (компенсаци-
ей и рационализацией).

Проведение обязательных пери-
одических медицинских осмотров 
работников предприятий, работа 

Таблица 2
Особенности психологического статуса у больных вибрационной болез‑

нью (по данным теста Плутчика‑Келлермана‑Конта)

Показатели
ВБЛВ  

первой степени
ВБЛВ  

второй степени
ВБОВ  

первой степени
ВБОВ  

второй степени
 %  %  %  %

Вытеснение 28,1±4,0 33,75±3,4 35,29±4,38 41,36±4,85

Регрессия 20,2±4,1 20,22±3,52 29,06±4,77 25,13±3,38

Замещение 10,6±3,8 10±2,74 13,53±2,42 13,64±3,92

Отрицание 45,5±4,06 47,16±4,56 50,26±5,4 46,28±4,85

Проекция 52,1±5,0 60,42±4,84 54,41±7,0 57,19±6,04

Компенсация 15±3,98 26,25±5,07 28,82±5,62 25±4,96

Гиперкомпенсация 42,5±5,6 40,63±5,2 31,76±6,43 38,64±6,18

Рационализация 44,78±4,6 44,27±4,86 41,17±5,27 48,49±5,16

ОНЗ 32,6±2,54 34,9±2,88 36,9±3,9 36,86±3,5
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которых связана с  воздействием 
локальной вибрации, 1 раз в  5  лет 
должно осуществляться в  центре 
профпатологии субъекта Российской 
Федерации (согласно приказу № 29н 
Минздрава России от  28.01.2021) 
[13,14,15,16]. Для  проведения таких 
медицинских осмотров мы реко-
мендуем привлечь к  участию в  них 
врачей-неврологов и  клинических 

психологов, расширить перечень 
используемых методик психологи-
ческой оценки личности, работаю-
щих в  виброопасных профессиях 
с  целью своевременного выявления 
психологических последствий стрес-
сирующего воздействия производ-
ственной вибрации с  последующей 
психокоррекцией и психофармакор-
рекцией.
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