
Психические 
расстройства вследствие 

органического 
поражения 

головного мозга



История
■ К.Воnngоffer (1908) – учение об экзогенном типе 

реакций (болезненный процесс, обусловленный 
экзогенными вредностями, может закончиться 
выздоровлением, перейти в амнестический или 
псевдопаралитический синдромы)

■ Посвянский П.Б. (1942г.) – «экзогенно-органические 
психозы вызываются многочисленными 
вредностями, острыми или хронически 
действующими, которые производят более или 
менее грубые изменения в мозге, а последние в 
свою очередь при замедлении темпа течения 
болезни обусловливают спонтанное течение 
психозов, течение, уже непосредственно не 
связанное с первичной производящей причиной" 



Основные типы экзогенных 
реакций.

■ оглушение (инсульт, отравление, и т.д.)
■ делириозный синдром, как следствие 

интоксикации, травмы, сосудистой патологии и т.д.
■ аментивное помрачнение сознания
■ сумеречное помрачнение сознания 
■  Эти четыре синдрома протекают с нарушением 

сознания.
■ синдром вербального галлюциноза - протекает при 

ясном сознании.



Распространённость

■ Крайне противоречивые данные
15,7 больных с органическими поражениями 

мозга на 10 000 населения (В.Ф.Дедов, 1966)
 44,9 на 10 000 - астенические состояния 

экзогенно-органического генеза (включая 
сосудистую патологию) (Ю.К.Агапов, 1989)

31 на 10 000 населения (Б.Н.Пивень, 1994)
Многие больные просто не учитываются 

(H.Dieling, S.Weyerer (1984) – учтено 33%)!



Основные причины органических 
поражений головного мозга:

■ 1)  травмы головного мозга (в том числе 
перинатальные)

■ 2)  тяжёлые инфекции (в том числе 
воспалительные заболевания головного 
мозга)

■ 3)  интоксикации (в том числе 
алкогольная)

■ 4)  сосудистые заболевания головного 
мозга. 



Основные клинические проявления
(непсихотические расстройства)

■ Нарушение памяти 
■ Изменение мышления (замедленный темп, 

обстоятельность) 
■ Эмоциональная лабильность 
■ Гиперестезия 
■ Повышенная истощаемость 
■ Головная боль Головокружение Тошнота 
■ Плохая переносимость жары, духоты 
■ Плохая переносимость алкоголя 
■ Метеотропность 



Неврологическая симптоматика

■ Поражение глазодвигательного нерва 
■ Поражение лицевого нерва 
■ Двигательно-рефлекторные нарушения 
■ Координаторные расстройства 
■ Нарушения чувствительности 



Органические расстройства

■ Неврозоподобные расстройства (астения, 
тревога, навязчивости, истерические 
расстройства)

■ Личностные расстройства 

■ Формирование психоорганического 
синдрома



Психоорганический синдром

■ Состояние стабильное
Варианты (стадии)

1. Астенический
2. Дисфорический
3. Эйфорический
4. Апатический



Основные принципы терапии

■ Этиопатогенетическая терапия – препараты 
дегидратирующего, рассасывающего и 
метаболического действия (сульфат магния, 
ноотропы, ангиопротекторы) 

■ Симптоматическая фармакотерапия – 
транквилизаторы, антидепрессанты, 
нормотимики в сниженных дозах!

■ Психотерапия (пассивное неприятие 
терапии, зависимости…)



Актуальность проблемы

■ Поздняя обращаемость к психиатрам
■ Отсутствие эффективной системы помощи – 

бригадной - психиатр, невролог, 
медицинский психолог

■ Частое сочетание с наркологической 
патологией (алкоголизм), мало учитываемое 
при лечении таких пациентов


