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Во всем мире растет число людей, 
страдающих психическими болезнями. 
Основной причиной этого негативного 
процесса мы считаем феномен отчуж-
дения человека. Отчуждение при этом 
разворачивается в трех разных пло-
скостях: 1) от природы; 2) от людей, 
общества; 3) от самого себя.   

Отчуждение от природы приводит 
к тому, что люди начинают зависеть 
от техники. Технизация духа и разума 
может обернуться их гибелью. Техни-
ка отрывает человека от земли и на-
носит удар его религиозно-духовным 
ценностям. Меняется природно-био-
логическая организация жизни людей.  
Отчуждение от природы приводит, на-
пример, к тому, что в мире растет коли-
чество гомосексуальных пар.

Отчуждение от людей приводит к 
одиночеству, даже социофобии, при-
чиной которой является увлечение мо-
лодых людей компьютерными играми, 
Интернет-коммуникациями, в резуль-
тате которых исчезает живое общение 
между людьми. 

Отчуждение от самого себя, или са-
моотчуждение, проявляется в потере 
смысла жизни. Потеря смысла жизни 
у современных людей подтверждается 
данными мировой статистики по суи-
циду. При этом самоубийства у мужчин 
наблюдаются в 3-4 раза чаще, чем у 
женщин, для которых воспитание де-
тей является смыслом жизни. Поэто-
му пик самоубийств у женщин прихо-
дится на возраст после  65 лет, когда 
повзрослевшие дети и внуки покидают 
дом, и они чувствуют себя покинуты-
ми, никому не нужными.

Негативное явление отчуждения че-
ловека приводит современных людей 

к ангедонии и депрессии, невротиче-
ским расстройствам.

По данным Всемирной организации 
здравоохранения, до 20% населения 
планеты нуждается в специализиро-
ванной психиатрической помощи, а в 
Российской Федерации этот показа-
тель достигает 25% [1]. Среди психи-
ческих заболеваний в мире лидирует 
депрессия – ею страдают более 350 
млн. чел. По экспертным оценкам, 
число людей, имеющих те или иные 
легкие невротические расстройства, в 
нашей стране достигает 9 млн. По раз-
ным данным, депрессией страдают от 
18 до 39% больных онкологическими 
заболеваниями и до 20% – ишемиче-
ской болезнью сердца. 

По мнению руководителя отдела 
психических и поведенческих рас-
стройств ГНЦ социальной и судебной 
психиатрии им. В.П. Сербского, док-
тора медицинских наук А. Аведисовой, 
в России до 50% пациентов общесома-
тического и неврологического профи-
ля страдают депрессивным расстрой-
ством [Там же].

Напрямую с депрессией связана 
проблема суицидов, частота которых 
превышает в России определенный 
ВОЗ критический уровень – 20 случаев 
самоубийств на 100 тыс. населения. В 
1995 г. в России было зафиксировано 
42 случая самоубийств на 100 тыс. на-
селения. В мире средняя частота су-
ицидов составляет 14 случаев на 100 
тыс. населения.

По градации Всемирной организа-
ции здравоохранения в Якутии уро-
вень самоубийств оценивается как 
критический. В нашей республике ко-
личество самоубийств составило (на 
100 тыс. населения): 2010 г. – 40,8 (в 
РФ – 23,5), 2011 г. – 39,7 (в РФ – 21,7), 
2012 г. – 40,1 (в РФ – 20,2). Динамика 
суицидов в Республике Саха (Якутия) 
не имеет тенденции к снижению  и в 

3 раза превышает общемировые по-
казатели, в 2 раза – общероссийские 
показатели. 

В Российской Федерации основной 
проблемой лечения депрессии являет-
ся стигматизация психиатрии в обще-
стве и связанные с ней социальные 
последствия. 

Слово «стигма» в переводе с латы-
ни означает «открытая рана» и проис- 
ходит от древнегреческого слова «клей-
мо». Со второй половины XIX в. слово 
«стигма» стало употребляться в пере-
носном смысле как «метка, ярлык».

В современном мире понятие «стиг-
ма» употребляется в социологии как 
определенная характеристика, когда 
человеку приписываются некие отри-
цательные черты. Человек, обратив-
шийся за помощью к психологу или 
психиатру, боится, что в обществе его 
будут считать за «сумасшедшего» или 
«психа».

Первая, самая распространенная 
стигма связана с убеждением боль-
шинства российских людей в том, что 
психически больные люди опасны, 
причем независимо от того, чем они 
болеют, и как эта болезнь протекает 
у конкретного больного, поэтому их 
нужно избегать, даже изолировать от 
общества.

Вторая распространенная стигма 
связана с убеждением людей в том, 
что психическое заболевание являет-
ся хронической болезнью, и поэтому 
невозможно навсегда избавиться от 
нее. 

Третья стигма заключается в убеж-
дении людей в том, что все психически 
больные люди являются умственно от-
сталыми людьми, дураками. Отсюда 
все эти распространенные в нашем 
обществе насмешки типа «дебил», 
«идиот», «имбицил».

В конечном счете, вышеперечис-
ленные стигмы, распространенные в 
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обществе штампы, навешивание яр-
лыков, мешают людям, страдающим 
депрессией и другими невротически-
ми расстройствами, обратиться за по-
мощью к психиатру, психотерапевту, 
психологу. Эти больные вынуждены 
обратиться за помощью к колдунам и 
знахарям, что в нашем обществе не 
является предосудительным. Такая 
«помощь» не помогает, а только запу-
тывает суждения и умозаключения в 
психике больного, приводит к ирраци-
ональному мышлению.

Психиатры должны взять на себя 
ответственность за стигматизацию 
психических расстройств, так как ни-
кто другой не возьмется решить эту со-
циальную проблему. Мы должны стать 
активными защитниками людей с пси-
хическими расстройствами, стараться 

улучшать качество жизни пациентов, 
отслеживать случаи их дискриминации 
в социуме. 

Средства массовой информации 
могут стать важным источником зна-
ний в освещении психиатрических 
проблем, формировании новых об-
щественных отношений и установок. 
Телевизионные программы на эту 
тему должны быть живыми, яркими, 
динамичными, чтобы надолго оста-
ваться в памяти, примерно так, как 
подают информацию на телеканалах 
«Discоvery» и «National Geographic».  

В последнее время доступным ис-
точником знаний становится Интернет, 
поэтому психиатры должны предо-
ставлять доступную для понимания 
информацию о психических расстрой-
ствах, давать взвешенные факты  

и  опровергать неверную информа- 
цию. 

Важнейшей задачей медицинского 
сообщества и государства является 
сегодня организация эффективной и 
гуманной помощи больным с психи-
ческими расстройствами, в том числе 
депрессией. Пациентам необходимы 
психологическая поддержка и соци-
альная защита, поэтому знания о пси-
хическом здоровье человека следует 
распространять в обществе.
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Введение. В современном мире 
немаловажную роль играют иннова-
ционные методы медицинской диа-
гностики, основанные на передовых 

разработках и принципах. В конце XX – 
начале XXI в. одним из таких методов 
стала ДНК-диагностика, открывающая 
недостижимые ранее горизонты в об-
ласти предиктивной и профилактиче-
ской медицины [10]. ДНК-диагностика 
широко применяется для выявления 
наследственных и мультифакториаль-
ных заболеваний, для диагностики ин-
фекций, установления биологического 
родства, в судебно-медицинской прак-
тике и ветеринарии. Объем производ-
ства тест-систем для ДНК-диагностики 
в 2010 г. в России оценивался в 15,7 
млн штук [2]. Значительная часть про-
водимых генетических медицинских 
исследований в настоящий момент на-
правлена на диагностику моногенных 

заболеваний, общее число которых на 
сегодняшний день составляет более 
5000 нозологий [13].

Важным аспектом этой развива-
ющейся области медицины должна 
стать ее массовость – широкое вне-
дрение ДНК-диагностики в медицин-
скую практику позволит значительно 
снизить генетический груз популяции, 
улучшить генофонд, здоровье и каче-
ство жизни населения. Для ускорения 
этого процесса необходимо наличие 
современных и доступных тест-систем 
для ДНК-диагностики, позволяющих 
проводить быстрые, качественные и 
недорогие анализы. 

Проблемы современных методов 
ДНК-диагностики. В настоящий мо-
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