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РАЗДЕЛ IV. СОЦИОЛОГИЯ 

 

Фам Тхи Хуен Чам 

Влияние культуры на управленческие подходы в решении профессиональных 

задач: сравнительный анализ России, Вьетнама и Китая 

ГУУ 

(Россия, Москва) 

 

Аннотация 

В условиях глобализации и быстрого роста многонациональных рабочих групп 

пониманиевлияния культурных особенностей на управленческие практики становится 

ключевым фактором обеспечения эффективности руководства и международного 

сотрудничества. Настоящее исследование направлено на изучение того, как культурные 

различия влияют на стиль принятия решений, механизмы коммуникации и лидерский 

подход менеджеров. В качестве объектов анализа выбраны три страны с разнообразным 

культурным и экономическим контекстом — Россия, Вьетнам и Китай — что позволяет 

выявить и сопоставить специфические культурные черты, формирующие управленческие 

подходы в разных национальных контекстах. Метод исследования основан на 

сравнительном анализе литературы, который интегрирует результаты предыдущих 

научных работ с практическими данными для выявления взаимосвязи между культурой и 

управлением. Результаты показывают значительные различия в подходах к лидерству и 

процессу принятия решений, отражающие национальные ценности и традиции 

коммуникации. Практическая значимость исследования заключается в формулировании 

рекомендаций для эффективной организации международных команд и управления 

проектами в мультикультурной среде, включая сферу медиакоммуникаций. 

Ключевые слова: культура, управление, лидерство, коммуникация, Россия, 

Вьетнам, Китай, международные команды. 

 

Abstract 

In thе contеxt of globalization and thе rapid growth of multinational working groups, 

undеrstanding thе impact of cultural diffеrеncеs on managеmеnt mеthods is bеcoming a kеy 

factor in еnsuring еffеctivе lеadеrship and intеrnational coopеration. This rеsеarch aims to 

еxplorе how cultural diffеrеncеs affеct thе dеcision-making stylе, communication mеchanisms, 

and lеadеrship approach of managеrs. Thrее countriеs with diffеrеnt cultural and еconomic 

contеxts — Russia, Viеtnam and China - wеrе sеlеctеd as thе objеcts of analysis, which makеs it 

possiblе to idеntify and comparе spеcific cultural fеaturеs that shapе managеmеnt approachеs in 

diffеrеnt national contеxts. Thе rеsеarch mеthod is basеd on a comparativе litеraturе analysis 

that combinеs thе rеsults of prеvious sciеntific papеrs with practical data to idеntify thе 

rеlationship bеtwееn culturе and managеmеnt. Thе rеsults show significant diffеrеncеs in 

approachеs to lеadеrship and dеcision-making, rеflеcting national valuеs and traditions of 

communication. Thе practical significancе of thе rеsеarch liеs in thе formulation of 

rеcommеndations for thе еffеctivе organization of intеrnational tеams and projеct managеmеnt 

in a multicultural еnvironmеnt, including thе fiеld of mеdia communications.  

Kеywords: culturе, managеmеnt, lеadеrship, communication, Russia, Viеtnam, China, 

intеrnational tеams 

 

Введение 
В условиях глобализации и роста многонациональных рабочих групп понимание 

культурных особенностей управления становится ключевым фактором для обеспечения 

эффективности руководства и международного сотрудничества. Согласно исследованию 

Глоб [1], около 70% неудач в международном сотрудничестве обусловлены культурными 
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различиями в управлении, что подчеркивает важность адаптации стилей лидерства и 

коммуникаций к различным культурным контекстам. Настоящая статья сосредоточена на 

исследовании влияния культуры на стиль принятия решений, механизмы коммуникации и 

управленческий стиль руководителей. С учетом активной интеграции азиатских экономик 

модель «lеadеrship across culturе» прогнозируется как стандарт в подготовке 

управленческих кадров, способствующий повышению адаптивности организаций и 

руководителей в международной среде. Объектом исследования выбраны Россия, 

Вьетнам и Китай, что позволяет выявить и сопоставить культурные особенности, 

влияющие на стиль управления и принятие решений руководителями в этих странах. 

Метод исследования основан на сравнительном анализе литературы, объединяющем 

результаты предыдущих исследований с практическими данными для выявления 

взаимосвязи между культурой и менеджментом в многонациональном контексте. 

Ожидается, что результаты предоставят важные сведения о влиянии культуры на 

менеджмент и предложат практические рекомендации по обучению и развитию 

управленческих компетенций в международной среде. 

Теоретические основы и обзор исследований по проблеме влияния культуры 

на управленческие подходы 

Влияние культуры на стиль управления, процесс принятия решений и деловую 

коммуникацию является одной из центральных тем современного международного 

менеджмента. Классические теории Хофстеде[2], Холл [3], Тромпенаарс [4] и 

исследование Глоб [1] заложили фундамент для анализа взаимосвязи между культурными 

структурами и управленческим поведением в организациях. Согласно Хофстеде[2], 

наибольшее воздействие на систему управления оказывают две культурные измерения – 

дистанция власти и коллективизм. В обществах с высокой дистанцией власти принятие 

решений, как правило, централизовано, подчинённые склонны подчиняться авторитету и 

избегать открытых дискуссий. Напротив, в культурах с выраженным коллективизмом 

решения часто формируются на основе консенсуса, акцент делается на гармонии и 

сотрудничестве. Холл [3] дополнил данную концепцию теорией высококонтекстного и 

низкоконтекстного общения, объясняющей различия в управленческих коммуникациях: в 

высококонтекстных культурах (например, странах Азии) информация передаётся 

косвенно, с учётом отношений между участниками, в то время как в низкоконтекстных 

культурах (например, в Европе) предпочтение отдаётся ясности и прямоте. Тромпенаарс 

[4] расширил аналитические рамки, предложив пары ценностей универсализм – 

партикуляризм и индивидуализм – коммунитаризм, что позволяет выявить различия в 

кадровой политике, дисциплинарных практиках и гибкости организационных норм. 

Исследование Глоб [1] систематизировало глобальные стили лидерства 

(харизматический, партисипативный, командно-ориентированный, самозащитный) и 

показало, что восприятие идеального лидера напрямую отражает культурные нормы 

общества. 

На основе этих теоретических подходов в научной литературе России, Вьетнама и 

Китая накоплен значительный эмпирический материал, подтверждающий культурные 

различия в управлении и коммуникации. 

В России исследователи уделяют особое вниманиесвязи между корпоративной 

культурой и внутренними коммуникациями как факторами эффективности управления. 

Так, Васильева и Мезина [5] рассматривают систему внутрикорпоративных 

коммуникаций как ключевой элемент организационной культуры, влияющий на 

вовлечённость персонала и производительность. Авторы подчёркивают важность 

двусторонней обратной связи и прозрачности управленческих процессов; Долгополов и 

Ахмаева [6] и Долгополов [7] отмечают цифровую трансформацию управленческих 

практик, требующую перехода от иерархического к болеегибкому стилю лидерства, 

особенно в многонациональной и многопоколенной среде. Эти выводы свидетельствуют о 

том, что российская управленческая культура характеризуется средне-высокой 
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дистанцией власти и умеренно контекстным стилем коммуникации, сочетая 

традиционную вертикаль власти с тенденциями к прозрачности и делегированию 

полномочий. 

Во Вьетнаме исследование Ха Ван Хой [8] раскрывает влияние национальной 

культуры на управление человеческими ресурсами через призму нравственных ценностей 

и социальной гармонии. Автор подчёркивает, что сущность управления заключается не 

только в рациональных методах, но и в «искусстве межличностного взаимодействия», где 

лидер рассматривается как наставник, объединяющий коллектив на основе доверия и 

взаимного уважения. Вьетнамская организационная культура строится на принципах 

гибкости, коллективизма, гуманизма и личной веры, что соответствует моделям 

коллективистской и высококонтекстной коммуникации, описанным Холл [3] и 

Хофстеде[2]. Такая модель управления основана на моральном авторитетелидера, 

который соединяет власть и заботу о подчинённых, создавая гармоничную атмосферу 

внутри коллектива. 

В Китае, как показывают Чэнь и Ван [9], с ускорением стратегии «Один пояс, один 

путь» китайские предприятия сталкиваются с культурными барьерами в процессе 

интернационализации. В 2016 году объём прямых инвестиций Китая за рубеж достиг 

196,15 млрд долларов США, что составляет 13,5 % мирового объёма, – этот контекст 

усиливает актуальность управления культурным многообразием. Авторы отмечают, что 

несмотря на влияние конфуцианских традиций, основанных на иерархии и гармонии, 

китайские компании постепенно переходят к «гибридной модели» (hybrid modеl), 

сочетающей локальные ценности с международными управленческими практиками. 

Предложенные ими четыре модели межкультурного менеджмента – ориентация на 

культуру страны происхождения, локальная ориентация, культурная инкрустация и 

ориентация на корпоративную культуру – отражают поиски баланса между сохранением 

идентичности и адаптацией к глобальной среде. 

Таким образом, результаты исследований в трёх странах демонстрируют 

различные формы проявления культурного влияния на управление: если в России акцент 

делается на системности, дисциплине и прозрачности; во Вьетнаме – на гуманистическом 

подходеи гармонии во взаимоотношениях; то в Китае– на интеграции традиционных 

конфуцианских ценностей с глобальными практиками управления. Во всех случаях 

культура выступает определяющим фактором, формирующим стиль лидерства, процесс 

принятия решений и систему коммуникаций. Эти выводы создают основу для 

последующего сравнительного анализа управленческих культур России, Вьетнама и 

Китая. 

Таблица 1 

Сравнительный анализ влияния культуры на стиль управления, принятиерешений и 

коммуникацию (Россия – Вьетнам – Китай) 

Критерий Россия Вьетнам Китай 

1. Дистанция 

власти (Powеr 

Distancе) 

Высокая дистанция власти; 

жёсткая иерархическая 

структура, решения 

принимаются 

централизованно. 

Руководитель обладает 

значительным авторитетом 

и контролем. 

Дистанция власти высокая–

умеренная; уважение к 

иерархии и роли 

руководителя сочетается с 

ориентацией на гармонию и 

личные отношения. 

Очень высокая 

дистанция власти; 

строгая иерархия, лидер 

задаёт стратегическое 

направление и 

поддерживает 

коллективный порядок. 

2. Индивидуализм / 

Коллективизм 

(Individualism vs. 

Collеctivism) 

Средний коллективизм; 

важны доверительные 

отношения («свои люди»), 

лояльность и сплочённость. 

Высокий коллективизм; 

приоритет общественного 

блага, нравственности и 

групповой согласованности. 

Сильный коллективизм; 

интересы группы 

вышеличных, акцент на 

командном 

взаимодействии и 

преданности 

организации. 
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Критерий Россия Вьетнам Китай 

3. 

Коммуникативный 

стиль (по Холл 

1976) 

Средне-высокий контекст; 

общение опосредованное, 

зависимое от социального 

статуса и контекста. 

Важные решения требуют 

понимания подтекста. 

Высококонтекстное 

общение; деликатность, 

избегание прямой 

конфронтации, сохранение 

«лица» собеседника. 

Очень высокий 

контекст; коммуникация 

строится на тонких 

намёках и культурных 

сигналах, акцент на 

сохранении гармонии и 

репутации. 

4. Идеальный 

образ лидера (по 

исследованию 

Глоб, 2004) 

Ориентация на власть и 

результат; руководитель — 

контролирующий, 

решительный, 

ориентированный на 

выполнение задач. 

Гуманистический стиль; 

лидер как наставник, 

моральный пример и 

источник поддержки. 

Авторитарно-

стратегический стиль; 

лидер — символ 

видения, дисциплины и 

коллективного 

единства. 

5. Процесс 

принятия решений 

Централизованный, 

решения принимаются 

быстро на верхнем 

уровнеуправления. 

Консультативно-

консенсусный процесс в 

рамках иерархии; 

предпочтениеизбегать 

открытых разногласий. 

Внутригрупповые 

консультации; 

финальное решение— 

за лидером после 

согласования с 

ближайшим кругом. 

6. 

Гуманистическая 

ориентация и 

этическая роль 

управления 

Акцент на 

профессиональной 

компетентности и 

социальной 

ответственности. 

Приоритет человека, 

гармоничных отношений и 

этического поведения 

(«управление через 

добродетель»). 

Соединение гуманизма 

с корпоративной честью 

и коллективными 

интересами. 

Примечание. 

Сравнение выполнено на основе интеграции культурных измерений по 

Хофстеде[2], контекстной теории коммуникации Холл [3] и модели лидерства 

исследования Глоб [1]. Аналитические данные систематизированы с использованием 

источников Хофстеде[10], Ха [9], Чэнь и Ван [9]. 

 

Анализ Таблицы 1 в сопоставлении с теоретической рамкой подтверждает 

ключевую роль культуры в стилях управления, принятии решений и организационной 

коммуникации. Культурные измерения Хофстеде, такиекак дистанция власти и 

индивидуализм /коллективизм, напрямую влияют на структуру власти и модели принятия 

решений: высокая дистанция власти способствует иерархии и централизованным 

решениям, тогда как коллективистские культуры поддерживают консультации и 

консенсус. 

Рассмотрение России, Вьетнама и Китая демонстрирует разные проявления этих 

закономерностей: Россия сочетает иерархию с ростом прозрачности; Вьетнам проявляет 

коллективизм и регулирование отношений; Китай поддерживает строгую иерархию, 

интегрируя гибридные модели для балансировки традиций и глобальных требований. 

Коммуникационный контекст по Холл [2] показывает, что в культурах с высоким 

контекстом (Вьетнам, Китай, частично Россия) информация передаётся косвенно, что 

делает прямое внедрение западных моделей прозрачности рискованным. 

Эти культурные различия определяют дизайн кадровой политики, механизмы 

принятия решений и внутреннюю коммуникацию. Следовательно, управленческая 

культура выступает непросто контекстом, а структурной переменной, влияющей на 

эффективность ключевых управленческих механизмов. Для международных организаций 

культурная гибкость — способность адаптировать структуру, коммуникацию и 

программы лидерства под культурные особенности — становится критическим фактором 

повышения эффективности. Дальнейшие исследования должны сосредоточиться на 

организационном дизайне, кадровой политике и межкультурной подготовке лидеров для 

сокращения разрыва между теорией и практикой. 
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Различия в культурных моделях управления подчёркивают необходимость 

адаптации международных компаний к локальным особенностям. Это создаёт основу для 

внедрения глокальных стратегий, сочетающих глобальные стандарты с местными 

ценностями. 

Современные международные компании всё чаще переходят от унифицированных 

моделей управления к глокальному подходу, который сочетает глобальные стандарты 

корпоративного управления с учётом локальных культурных особенностей, обеспечивая 

большую гибкость и эффективность управленческих решений [11]. Например, во 

Вьетнаме такой подход проявляется в трансформации управленческих коммуникаций: по 

данным IMARC Group, объём цифрового сектора достиг 2,5 млрд долларов США в 2024 

году, а рост выручки составил 12,7 %, что стимулирует компании адаптировать процессы 

управления под коллективистские ценности и высококонтекстный стиль взаимодействия 

[12]. Кроме того, в Китаеглокализация выражается через интеграцию конфуцианских 

принципов ответственности и иерархии с глобальными стандартами устойчивого 

развития. Так, компания Huawеi в 2023 году реализовала управленческие программы, 

направленные на баланс между инновациями, социальной ответственностью и 

ожиданиями работников, что демонстрирует гибридную модель лидерства [13]. А в 

России тенденция к глокализации управления проявляется через цифровую 

трансформацию и адаптацию управленческих коммуникаций к международным 

стандартам: по данным АКАР, объём цифрового сектора в 2024 году достиг 537 млрд 

рублей, при этом корпоративные структуры всё активнеевнедряют межкультурные 

формы командного взаимодействия и распределённого лидерства [14]. Таким образом, в 

России, Вьетнамеи Китае наблюдается общий тренд: управленческая культура 

постепенно эволюционирует от национально-ориентированных моделей к глокальным, 

отражая необходимость сочетать глобальные принципы эффективности с уважением к 

локальным культурным нормам и ценностям. 

Рекомендации по повышению способности к межкультурному управлению в 

условиях глобализации 

Результаты сравнительного анализа между Россией, Вьетнамом и Китаем 

показывают, что культура влияет не только на стиль руководства, процесс принятия 

решений и механизмы коммуникации, но и формирует эффективность управления в 

многонациональной среде. Исходя из этого, разработка практических решений для 

повышения способности к межкультурному управлению становится необходимым 

условием для организаций, работающих в условиях глобализации, с целью улучшения 

эффективности управления в международной среде. 

Во-первых, организация должна создать гибкую структуру, учитывающую 

культурные особенности каждой страны. В странах с высокой дистанцией власти, таких 

как Китай и Россия, поддержание четкой иерархии при одновременном внедрении 

механизмов двусторонней обратной связи позволяет достичь баланса между 

эффективным принятием решений и вовлеченностью сотрудников. Во Вьетнаме, где 

преобладают коллективизм и контекстуальная коммуникация, структура управления 

должна включать консультативные группы и механизмы урегулирования 

взаимоотношений, чтобы обеспечить согласие при принятии решений и укрепить 

сплоченность команды. 

Во-вторых, ключевым фактором является развитие гибких и адаптивных 

управленческих навыков. Программы обучения лидерству должны способствовать 

корректировке поведения, стиля руководства и методов коммуникации в зависимости от 

культурного контекста. Менеджеры должны уметь эффективно использовать косвенную 

информацию в различных культурах, применяя при этом прозрачные и прямые методы, 

когда это необходимо, для снижения риска возникновения конфликтов. Практика 

принятия решений в моделируемых межкультурных ситуациях помогает развить навыки 

командной работы, разрешения конфликтов и эффективного принятия решений. 
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В-третьих, кадровая политика и внутренняя коммуникация должны отражать 

ценности каждой страны. Во Вьетнаме и Китае система поощрений должна 

стимулировать командное сотрудничество и групповые достижения, включая оценку 

коллег для укрепления командного духа. В России кадровая политика должна сочетать 

прозрачность и двустороннюю обратную связь, например, через систему оценки 

результатов работы и регулярные встречи с обратной связью. Внутренняя коммуникация 

должна быть гибкой, сочетая прямое и косвенное общение, при этом уважая 

межличностные отношения и принцип «сохранения лица», что снижает риск 

недопонимания и повышает эффективность коммуникации. 

Наконец, необходимо сочетать международную практику управления с местными 

культурными ценностями. Организации должны разрабатывать подходы, которые 

одновременно сохраняют культурную идентичность местного контекста и обеспечивают 

эффективное управление в международной среде. Стандартные рабочие процессы могут 

быть едиными, однако формат совещаний, процесс принятия решений и сроки 

выполнения должны адаптироваться под особенности каждой страны. Создание 

многонациональных проектных команд, где местные и международные сотрудники 

взаимодействуют, позволяет эффективно использовать сильные стороны каждой 

культуры и достигать поставленных целей. 

Выше указанные рекомендации подчёркивают, что эффективное управление в 

многонациональной среденевозможно строить по единому шаблону. Способность 

адаптироваться к культурным особенностям — от структуры организации, кадровой 

политики, стиля руководства до методов коммуникации — является ключевым фактором 

повышения эффективности управления, снижения конфликтов и улучшения 

взаимодействия в международных командах. Организации должны гибко интегрировать 

эти меры в практику для успешного сотрудничества и конкуренции на глобальном 

уровне. 

Заключение: Результаты проведённого исследования подтверждают, что культура 

формирует нетолько управленческие стили, но и саму логику принятия решений и 

организационного взаимодействия. Опираясь на концептуальные рамки Hofstеdе, Hall, 

Trompеnaars и проекта GLOBЕ, можно утверждать, что различия в культурных 

измерениях определяют способы распределения власти, уровень участия сотрудников и 

характер коммуникации внутри организаций. Сравнительный анализ России, Вьетнама и 

Китая показал, что, несмотря на различие исторических и институциональных условий, 

все три страны объединяет ориентация на иерархичность и межличностную гармонию, 

однако степень проявления этих принципов различна. Россия находится на этапе перехода 

от традиционной вертикальной модели к более прозрачным и гибким управленческим 

практикам; во Вьетнаме культура управления основывается на гуманистическом подходе 

и этике доверия; Китай стремится интегрировать конфуцианские ценности с 

современными глобальными стандартами управления. 

Таким образом, культура выступает не просто внешним контекстом 

управленческой деятельности, а системообразующим фактором, определяющим 

эффективность лидерства, согласованность решений и качество коммуникации. В 

условиях глобализации успешный менеджмент требует не унификации моделей, а 

способности адаптировать управленческие подходы к культурной специфике каждой 

страны, что становится важнейшей компетенцией руководителя в международной среде 
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Искусство народов КБР в середине 1980-х – начале 1990-х гг.: проблемы развития 

Институт гуманитарных исследований филиал Федерального государственного 

бюджетного научного учреждения «Федеральный научный центр «Кабардино-

Балкарский научный центр Российской академии наук» 

(Россия, Нальчик) 

 

Аннотация 

В статье рассмотрено развитие разных областей искусства народов Кабардино-

Балкарии в период перестройки. Отмечено, что социально-политические трансформации 

периода 1985-1991 гг. существенно повлияли на культуру Кабардино-Балкарии, 

повысился интерес к историческому прошлому и культурному наследию, однако 

культура была плохо обеспечена в материальном отношении. Тенденции размежевания не 

могли не затронуть культурную сферу республики, но в целом она смогла сохранить свои 

самобытные черты.  

Ключевые слова: перестройка, искусство, народы Кабардино-Балкарии, 

танцевальное искусство, музыкальное искусство, самодеятельность, театральное 

искусство. 

 

Abstract 

The article examines the development of various fields of art of the peoples of 

Kabardino-Balkaria during the period of perestroika. It is noted that the socio-political 

transformations of the period 1985-1991 significantly affected the culture of Kabardino-Balkaria, 

and interest in the historical past and cultural heritage increased, but the culture was poorly 

provided for financially. The trends of demarcation could not but affect the cultural sphere of the 

republic, but in general it was able to preserve its distinctive features. 

Keywords: perestroika, art, the peoples of Kabardino-Balkaria, dance art, musical art, 

amateur performance, theatrical art. 

 

К 1980-м гг. Советский Союз, оказавшись в эпицентре геополитических, 

информационно-технологических, общественно-политических и экономических 

трансформаций мирового масштаба, ощутил острую потребность в коренных изменениях. 

После апрельского пленума ЦК КПСС в 1985 г. в стране начался неоднозначный и 

непредсказуемый период, получивший название перестройки. Эти преобразования, 

продолжавшиеся до 1991 г., закономерно привели к распаду Советского Союза.  

Термины, такие как «демократизация», «ускоренное развитие» и «гласность», 

прочно утвердились в речи как политических деятелей, так и творческих работников. В 

отличие от советской эпохи, когда культура служила мощным инструментом пропаганды 

и контролировалась Коммунистической партией, теперь она постепенно освобождалась 

от жесткого партийного и государственного влияния. Запрещенные ранее работы 

становятся общедоступными, а в прессе публикуются критические и острые статьи. 

Начинается активное изучение ранее замалчиваемых страниц истории, благодаря 

открытию архивных материалов, которые ранее были засекречены.  

Влияние демократических преобразований, разворачивавшихся в столице, не 

могло не затронуть и культурную сферу в регионах. В данной статье анализируются 

ключевые вызовы, стоявшие перед культурой Кабардино-Балкарской Республики в один 

из наиболее значимых этапов не только в истории республики, но и всей России. 

Эпоха перестройки, безусловно, стала поворотным моментом, определившим 

дальнейшую траекторию развития страны. Именно в это время решалось будущее России, 
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поэтому анализ вопросов, связанных с этим непростым периодом, представляет собой 

актуальную и востребованную задачу. Исследование этого времени имеет большое 

значение для понимания современной ситуации. 

Активные процессы, происходившие в политической, экономической, социальной 

жизни республики не могли не сказаться на развитии национальной культуры периода с 

середины 1980-х – до начала 1990-х. Появилось множество общественных организаций, 

которые на первых порах не затрагивали этнополитические проблемы, ограничивая сферу 

деятельности вопросом сохранения родных языков и культурным возрождением наций, к 

которым раньше применялся эгалитарный подход [3, с. 54]. В Кабардино-Балкарии 

подобную работу проводили общественные объединения кабардинского народа 

«Ашэмэз» и балкарского «Ныгъыш».  

Выступление М.С. Горбачева на апрельском пленуме ЦК КПСС в 1985 г. не 

привело к мгновенным радикальным преобразованиям в стране. Позднее первый и 

последний президент в истории СССР, заявлял: «Было бы ошибкой считать, что 

буквально через месяц после Пленума ЦК в марте 1985 года внезапно появилась группа 

людей, все понимающих и все осознающих, и что эти люди во все проблемы внесли 

полную ясность. Таких чудес не бывает» [2, с.12].  

В первой половине 1980-х гг. влияние партийных органов на сферу культуры 

оставалось значительным. Это подтверждается итоговым документом, отражающим 

результаты смотра самодеятельного искусства в Кабардино-Балкарской АССР, 

приуроченного к сорокалетию Победы в Великой Отечественной войне. «В соответствии 

с постановлением ЦК КПСС в период с октября 1983 года по май 1985 года в Кабардино-

Балкарской АССР проходил смотр самодеятельного художественного творчества, 

посвященный 40-летию Победы советского народа в Великой Отечественной войне. 

Решение о проведении Всесоюзного смотра самодеятельного художественного 

творчества было воспринято трудящимися и участниками художественной 

самодеятельности республики, как одно из ярких проявлений внимания и заботы 

Коммунистической партии и советского правительства о духовном росте и развитии 

художественной культуры советского народа» [4, л. 210].  

Любительские объединения были вовлечены в организацию масштабных 

театральных постановок, мемориальных акций, фестивалей и соревнований героико-

патриотического и политического жанра, а также выставок на заданные темы. Регулярно 

устраивались концерты в честь победителей социалистических соревнований, 

отмечающие успехи трудовых коллективов. Художественная самодеятельность 

Кабардино-Балкарии активно участвовала в движении за мир, устраивая тематические 

торжества, театрализованные собрания, концерты с передачей вырученных средств в 

фонд мира [5, л. 212]. 

В начале 1990-х гг., после развала Советского Союза и утраты компартией 

руководящей роли, многие учреждения культуры пришли в упадок. Резко снизилось 

количество самодеятельных коллективов. Те, что выжили, не могли обеспечить себя 

костюмами, инструментами и т.п. Лишь к середине 1990-х гг. наступил период 

относительной стабилизации. 

В конце 1980-х гг. реформационные веяния коснулись и профессиональных кругов 

культуры и искусства. Зарождались тенденции к автономии и независимости. 

Руководство Союза писателей Кабардино-Балкарской АССР 27 декабря 1989 г. направило 

обращение к главе обкома КПСС Елисееву Е.А. с ходатайством об изучении возможности 

предоставления независимого статуса журналам, выпускаемым на национальных языках 

республики. В состав объединенной редакции журнала «Эльбрус», являвшегося изданием 

СП КБАССР, входили три литературно-публицистических журнала, издаваемых на трех 

языках: кабардинском («Ошхамахо»), балкарском («Минги-Тау») и русском («Эльбрус»). 

В свою очередь, объединенная редакция детского журнала «Свет» включала два издания: 

«Нюр» на балкарском и «Нур» на кабардинском. 
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В результате было принято решение о принятии предложения правления Союза 

писателей КБАССР о создании самостоятельных редакций журналов «Ошхамахо» (на 

кабардинском языке), «Минги-Тау» (на балкарском языке), «Эльбрус»(на русском языке), 

а также редакций детских журналов «Нур» (на кабардинском языке) и «Нюр» (на 

балкарском языке). 

Тем не менее, немало представителей творческой интеллигенции Кабардино-

Балкарии высказывались против размежевания и обособления литературных процессов, 

искренне беспокоясь о будущем родных языков и культурного наследия. Балкарский 

поэт, переводчик и общественный деятель С. Гуртуев на VII съезде литераторов РСФСР 

выразил своё несогласие с положением дел, сложившимся в национальных литературах, 

подвергнув его критическому анализу. Он отмечал:«…мы сегодня вынуждены смотреть 

на центр не как на объединяющую силу всех лучших духовных возможностей России, а 

как на противоборствующую стихию двух начал, которые в конце концов приведут к 

падению общей культуры и каждой в отдельности. …Складывается ситуация, когда из-за 

честолюбивой вражды в центре становится не до талантов и талантливых произведений в 

республиках и областях…Декларируя равноправие наций и народов страны, их языков, 

культур, литератур, на самом же деле в центре создавались невозможные для развития 

этих ценностей условия» [1]. 

Веяния размежевания, характерные для периода перестройки, затронули и 

театральное искусство. 23 января 1990 г. Министерство культуры Кабардино-Балкарской 

АССР, руководствуясь «Долгосрочной программой по совершенствованию 

межнациональных отношений, интернационального и патриотического воспитания 

населения в Кабардино-Балкарской АССР», утвержденной на Пленуме ЦК КПСС, 

инициировало рассмотрение предложения о создании отдельных Кабардинского и 

Балкарского театров путем разделения трупп, входящих в состав госдрамтеатра им. Али 

Шогенцукова. В результате, было принято постановление Совета Министров Кабардино-

Балкарской АССР «О создании самостоятельных Кабардинского и Балкарского 

государственных драматических театров на базе госдрамтеатра им. А.А. Шогенцукова». 

«В целях развития театрального искусства, улучшения условий деятельности творческих 

коллективов Кабардино-Балкарского государственного драматического театра им. А.А. 

Шогенцукова и в соответствии с долгосрочной программой по совершенствованию 

межнациональных отношений, интернационального и патриотического воспитания 

населения Кабардино-Балкарской АССР Совет Министров Кабардино-Балкарской АССР 

постановляет: Создать самостоятельный Кабардинский государственный драматический 

театр им. А.А. Шогенцукова и Балкарский государственный драматический театр на базе 

госдрамтеатра им. А.А. Шогенцукова с правами юридических лиц, открытием расчетных 

счетов в учреждениях Госбанка за счет лимитов предельных ассигнований, имеющихся у 

существующего драматического театра, размеров оборотных средств и государственной 

дотации из бюджета» [6, л.33]. 

Долгие годы визитной карточкой и этнокультурным брендом КБР был знаменитый 

ансамбль песни и танца «Кабардинка». На фоне роста национального самосознания и 

стремления наций к возрождению своей самобытности, в 1991 г. главным балетмейстером 

«Кабардинки» был назначен А. Думанишев, который считал важной задачей возвращение 

ансамблю «Кабардинка» самобытности с помощью введения в репертуар старинных 

адыгских танцев. В свою очередь из «Кабардинки» выделился в отдельный коллектив 

фольклорно-этнографический ансамбль танца «Балкария». А в январе 1990 г. он был 

преобразован в Кабардино-Балкарский Государственный фольклорно-этнографический 

ансамбль танца «Балкария». «В целях дальнейшего развития хореографического 

искусства, создания необходимых условий деятельности творческих коллективов 

Государственной филармонии Совет Министров Кабардино-Балкарской АССР 

постановляет: Принять предложение Министерства культуры КБАССР о преобразовании 

фольклорно-этнографического ансамбля танца «Балкария» при Государственной 
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филармонии в Кабардино-Балкарский Государственный фольклорно-этнографический 

ансамбль танца «Балкария» с выделением на самостоятельный баланс, правами 

юридического лица, открытием расчетного счета в учреждениях Госбанка за счет лимитов 

предельных ассигнований, имеющихся у существующего ансамбля, размеров оборотных 

средств» [7, л. 20]. 

Подводя итог, можно утверждать, что социально-политические изменения в 

период с 1985 по 1991 год оказали значительное воздействие на культурную жизнь 

Кабардино-Балкарии. Наблюдался рост внимания к историческому прошлому и 

культурному наследию, хотя финансирование сферы культуры оставалось 

недостаточным. Разногласия и разделительные процессы коснулись и культурной области 

республики, однако, в целом, ей удалось сохранить свою уникальность. Без гарантии 

сохранения духовного наследия ни Кабардино-Балкарское, ни российское общество в 

целом не сможет быть стабильным и эффективно реагировать на многочисленные 

современные вызовы, а также реализовать всестороннюю экономическую, социальную и 

политическую модернизацию.  
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Аннотация 

Исследование представляет собой опыт изучения степени сохранности элементов 

народной религии у удмуртов, преимущественно сельских жителей. Представления о 

традиционной народной религии помогают современным удмуртам в сельской местности 

определению и поддержанию их этноконфессиональной идентичности, сохраняющейся 

на основе эмоционально-значимых элементов духовной культуры через осознание 

собственной принадлежности к конкретному этнокультурному сообществу. 

Ключевые слова: этнокультурные ценности, элементы традиционной религии, 

культовые места, куала, моление. 

 

Abstract 

The study is an experiment in studying the degree of preservation of elements of folk 

religion among the Udmurts, primarily rural residents. Concepts of traditional folk religion help 

modern Udmurts in rural areas define and maintain their ethno-confessional identity, which is 

preserved on the basis of emotionally significant elements of spiritual culture through the 

awareness of their own belonging to a specific ethno-cultural community. 

Keywords: Ethnocultural values, elements of traditional religion, places of worship, 

kuala, prayer. 

 

Основа духовной культуры любого народа – этнокультурные ценности (родной 

язык, представления об истории и традиционной культуре народа, элементы 

национальных обычаев и обрядов, религиозное своеобразие). Именно они определяют 

взаимодействие людей в обществе как социокультурный, а не биофизический феномен [1, 

1699]. Конфессиональная идентичность, как и этническая, зарождается на основе 

эмоционально-ценностного восприятия компонентов духовной культуры, таких как язык, 

мораль, мировоззрение, через приобщение индивидов к определенному этнокультурному 

сообществу. 

Безусловно, в разные исторические периоды на территории России 

этноконфессиональная идентичность имела различные формы выражения и степень 

актуализации. Рассматривая примеры из истории, можно сделать вывод, что религия 

влияет не только на мораль и нравственность жителей отдельных государств, но и 

оказывает влияние на отношения между государствами, на всю систему международного 

взаимодействия. Начало XXI в. для многих стран знаменательно «возвращением 

религиозного фактора в общественную жизнь: в России, Беларуси – это возрождение 

православия, в Израиле – консервативное влияние иудаизма, в США – рост 

евангелических движений и т. д.» [2, с. 237]. 

Современное политическое государство в России «складывается под влиянием 

многих традиционных факторов и появляющихся новых, к числу которых можно отнести 

массовое распространение религиозного мировоззрения, что позволило исследователям 

заявить о наступлении эпохи постсекуляризма, которая характеризуется 

пересечением/наложением двух видов идентичностей: политической (светской) и 

конфессиональной (религиозной), что принципиально для формирования 

общегражданской идентичности в современной России» [3, с. 71-72].  

Так или иначе, религиозный фактор вписывается в мир современной российской 

политики через систему государственно-конфессиональных отношений. С начала 90-х 

годов прошлого века Россия находится в сложном поиске собственной модели 
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взаимоотношений политического государства и религиозных сообществ. Сегодня, 

несмотря на светский характер российского государства, представители политических 

элит отчасти способствуют процессам десекуляризации общественной жизни, 

демонстрируя тесное взаимодействие с традиционными для страны конфессиями, в 

первую очередь, с православным христианством и исламом суннитского толка. Среди 

научного сообщества, изучающего вопросы такого сотрудничества власти и конфессий, 

оформилось два лагеря. Так, одни отмечают угрозы наступления религии на общество, 

что сопровождается ущемлением гражданских прав либерально настроенных граждан, а 

другие указывают на некорректные действия власти по отношению к чувствам верующих 

граждан, что негативно сказывается на развитии религиозной сферы многонационального 

государства [3, с. 67-68]. 

В регионе Урало-Поволжья, который включает в себя несколько республик 

(Башкортостан, Татарстан, Марий Эл, Удмуртия, Чувашия, Мордовия) православное 

христианство и ислам суннитского толка играют важную роль и выступают в качестве 

маркеров этнокультурных ценностей народов, проживающих на этой территории. По 

мнению ряда исследователей, этот регион «занимает особое место в системе этнических и 

конфессиональных отношений не только в рамках Российской Федерации, но и в 

масштабах всего Евразийского континента» [4, с. 157].  

В Удмуртской Республике (далее – УР) проживают представители более 130 

национальностей, проповедующих различные религиозные знания.  

Самой крупной религиозной организацией является Удмуртская митрополия 

Русской православной церкви Московского патриархата. Также распространены 

альтернативные ветви русской православной традиции, например, поповское и 

беспоповское старообрядчество.  

Главная организация мусульман в республике – Региональное духовное 

управление мусульман Удмуртской Республики.  

Одним из важных компонентов народной религии, дохристианских верований 

финно-угорских народов является сохраняющаяся практика поклонения природным 

стихиям, в частности, культ священных рощ. В Удмуртии «сохраняются как культовые 

объекты и элементы культурно-природного ландшафта священные рощи удмуртов, 

бесермян и марийцев» [5, с. 141].  

В целом, доброжелательный характер межконфессиональных отношений в 

Удмуртии, как части региона Урало-Поволжья, сохраняется на протяжении многих лет, 

что подтверждается социологическими исследованиями. Так, ежегодные социологические 

опросы Спецсвязи ФСО России, проведенные в 2013–2017 гг., показали, что доля жителей 

Удмуртии, положительно оценивающих состояние межконфессиональных отношений, 

выше среднего значения данного показателя по Российской Федерации. По оценкам 

экспертов Института этнологии и антропологии РАН, Удмуртия продолжает входить в 

группу субъектов РФ с низким уровнем межнациональной и межконфессиональной 

конфликтности [6, с. 157]. 

Поликультурность и мозаичность духовной культуры Удмуртии, связанная с 

многонациональным составом населения и историческим опытом взаимодействия 

различных этнических сообществ, обязывает думать о формах приобщения к 

этнокультурным ценностям многочисленных народов. При этом, следует согласиться с 

мнением исследователей, отмечающих, что конфессиональная самоидентификация 

свидетельствует не столько о религиозности индивида, сколько, «выступает маркером 

культурной идентификации, формирующейся на основе соотнесения себя с 

определенным типом цивилизации, национальным образом жизни и культурой, которые в 

значительной мере сформировались под воздействием той или иной конфессии» [6, с. 

158]. 

На территории Удмуртии на протяжении уже нескольких столетий мирно 

сосуществуют православие и традиционные формы религии, особенно характерные для 
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проживающих здесь финно-угорских народов, преимущественно удмуртов и марийцев. 

Подтверждением этому являются материалы экспедиций лингвистов, фольклористов и 

этнографов.  

Комплексная лингвистическая и фольклорно-этнографическая экспедиция (25-30 

марта 2025 г.) в населенные пункты Игринского района УР ставила целью фиксацию 

языкового материала, сбор данных по традиционной культуре, историко-

этнографическим особенностям локальной группы удмуртов. В ходе экспедиции собраны 

образцы разговорно-бытовой и устно-поэтической речи, зафиксированы топонимический, 

этнографический и фольклорный материалы данного ареала, элементы традиционных 

верований, сохраняющиеся по сей день. Остановимся подробнее на удмуртской народной 

религиозной традиции и степени ее сохранности в настоящее время.  

В ходе работы с информантами удалось установить, что они знают о культовых 

постройках куа или куала (для сравнения: у финнов – кота, у мордвы – куд, у марийцев – 

кудо): «Я только следы куалы помню. Сейчас от неё ничего уже не осталось», – 

Валентина Ивановна (Полевые материалы автора (далее – ПМА). Степанова В.И., 2025 

г.). В ходе интервью удалось установить, что сохраняется информация, связанная с 

запретами относительно священной постройки: не играть, не ломать, без необходимости 

не заходить и т.д. Чтобы сохранить точность слога приведем некоторые выдержки из 

интервью. 

«Наша куа стояла в огороде. До сих пор сохранилось несколько рядов сруба. Я 

живу одна и даже не захожу туда. Это было место моления нашего рода – Назар 

выжы». (ПМА. Рухлядева З.Е., 2025 г.) 

«У нас еще заметно место куалы, а у моей сватьи в огороде остался сруб от 

постройки. Он уже прогнил, просел, но трогать его нельзя. Там же растет черемуха и 

дикий малинник. В народе всегда предостерегали от употребления ягод из таких мест, 

не разрешалось трогать и растения. Маленьким детям не разрешали там играть, 

опасаясь какой-либо шалости с их стороны. Сейчас то, что осталось от куалы стоит, 

никто не трогает» (ПМА. Лекомцева В.М., 2025 г.). Осквернять культовые постройки 

запрещалось, в противном случае можно получить увечье или погибнуть.  

«С детства детей учили ничего не трогать на месте куалы. Запреты 

передавались от старших к младшим, и так из поколения в поколение информация дошла 

до нас. И так будет дальше» (ПМА. Степанова В.И., 2025).  

У удмуртов были 2 типа куа: Быдӟым (Великая родовая) куа, в которой проходили 

большие родовые моления, и Покчи куа (малая, семейная), внешне они отличались только 

размерами. Быдӟым куа строилась во дворе вӧсяся – жреца, или где-нибудь в лесу, 

неподалёку от деревни. [7, с. 292]. По словам информантов в первой половине прошлого 

столетия еще можно было обнаружить общедеревенские постройки. «Мой свекор 

рассказывал, что он, будучи еще неженатым, пахал в поле, а рядом в лесочке еще стояла 

родовая куала» (ПМА. Лекомцева В.М., 2025 г.). Вторая собеседница поясняет, что 

раньше жители деревни делились на рода (удм. улӥ). И у каждого рода было свое место 

почитания – куала. Например, «в д. Верхний Кулегурт (удм. Селигурт) все были из одного 

рода, имели общее происхождение, значит, являлись родственниками. Отсюда 

существовал запрет на заключение браков между односельчанами, хотя куалы уже не 

было. Не было ее уже и в Старом Шадбегово (удм. Шадби), хотя свекровь моя 

рассказывала, что была» (ПМА. Степанова В.И., 2025 г.). Начатая в начале XX в. 

пропаганда атеистических идей, выражавшаяся в запретах на религиозные обряды, 

посещение церквей привела к тому, что в народе появилось табу на проведение молений, 

разговоры о существовании божественных сил не приветствовались. «Многие верили 

тайком, молились так, чтобы никто не видел» (ПМА. Степанова В.И. 2025 г.). 

Подтверждением служат воспоминания второй собеседницы, когда она говорит, что под 

запретом оказалось и христианское православное вероучение, наиболее активно 

пропагандируемое среди удмуртов с XVIII в.: «Помню, как мама стояла и совершала 
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крестное знамение, но, чтобы молитву читала, такого при мне было. Постоит тихо, 

возможно, про себя что-то скажет, вспомнит. О чем думала, просила, я не знаю. 

Предполагаю, что и молитв до конца не знала» (ПМА. Лекомцева В.М., 2025 г.). 

Одновременно со знаниями о куале, среди удмуртов сохранялись представления о 

том, что пространство вокруг было населено божествами и духами природных стихий. 

Это «хозяин леса» – Нюлэсмурт, «хозяин лугов и полей» – Лудмурт, «хозяин рощи» – 

Луд, «водяной» – Вумурт и др. Их часто упоминали наши предки, до сих пор в форме 

запретов сохраняются представления о силе и возможностях этих духов [7, с. 99]. 

Существовали неписаные правила соблюдать тишину в лесу, правильно вести себя 

на природе. В противном случае, по представлениям удмуртов, Нюлэсмурт поднимет 

человека над землей и вихрь унесёт его. Считалось, что он может запутать людей, после 

чего они теряют ориентир на местности, начинают блуждать. В ходе экспедиции мы 

записали несколько примеров о том, как в привычной обстановке люди «вдруг терялись». 

Приведем рассказ одной из собеседниц: «Мне знакомый рассказал, как заблудился в 

знакомом месте, где бывал множество раз. Говорит, что на лошади ехал через лес в 

соседнюю деревню, что хорошо знает дорогу, помнит, куда нужно выйти. И только, 

мол, доезжаем, а дороги нет. Кажется неправильно, говорит, еду и опять возвращаюсь. 

Туда-сюда ездил, то лошадь резко встанет и больше не идет, то сам теряюсь. В какой-

то момент, говорит, волосы встали дыбом, понял, что что-то нехорошее творится. И в 

такие минуты советуют или шапку задом наперед надеть, или башмаки правый и левый 

поменять местами, или прибегнуть к нецензурной брани. Что он сделал, не помню, но 

только после этих манипуляций смог выйти из леса. Так что таких мест у нас в лесах 

достаточно» (ПМА. Лекомцева В.М.,2025 г.). 

К «хозяину леса» обращались с просьбами дать удачи на охоте, в пчеловодстве 

(раньше было широко распространено бортевое пчеловодство), уберечь скот, который в 

прежние времена свободно пасся на полях, пустошах, лугах. С этой целью хозяину леса 

приносили жертвы. Особая посредническая роль принадлежала водоплавающим птицам – 

уткам, гусям, лебедям. Последние считались «вестниками небесных богов». Уток 

приносили в жертву семейно-родовым покровителям и «женским существами подводного 

мира», а гусей – преимущественно «мужским хозяевам» природных стихий (леса, лугов и 

полей, священной рощи). К примеру, в д. Зянтемошур Игринского района место 

жертвоприношения ӟазег сиённи называлось Матра ошмес (Матра – языческое божество 

древних удмуртов, ошмес – родник). Из воспоминаний информантки, «моя мать 

рассказывала, что вода из родника раньше била с такой скоростью, что невозможно 

было поставить ведро, его уносило потоком воды. В этом месте раньше жертвовали 

гуся для Нюлэсмурта. На место моления приходили только со своей семьей. С собой 

брали дрова для костра, приносили живую птицу. Там отец резал ее, ощипывал. Потом 

зажигал костер и варил кашу с мясом гуся. После чего, встав на колени, повернувшись на 

восток (удм. шунды пал) молился. О чем просил и что говорил – не помню, ребенком была. 

Мужчинам, детям, в том числе и маленьким девочкам, разрешали посещать место 

моления, в то время как женщинам и половозрелым девушкам запрещали. Мне довелось 

побывать там несколько раз. При раздаче мяса девочкам давали крылья – им предстоит 

выйти замуж, упорхнуть из родительского гнезда. Мясо все равно все не съедали на 

месте – приносили домой» (ПМА, Рухлядева З.Е., 2025 г.). Аналогичное место 

поклонения было и в д. Среднее Шадбегово – Соломья ошмес. Здесь также жертвовали 

гуся духу леса. По словам информантки, «позже такие моления прекратились. В местах 

поклонений стали пасти колхозный скот. Родник ещё бьёт, но уже с меньшим напором. 

Раньше старшие предостерегали младших от посещения священных мест без повода, 

поэтому подрастающее поколение избегало их. Сейчас о таких местах помнят только 

пожилые, молодые о них практически не знают и прежние моления уходят в забвение» 

(ПМА, Рухлядева З.Е., 2025 г.).  
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Продукты земледелия и животноводства во все времена являлись основой питания 

удмуртов, особенно в сельской местности. Еще 20 лет назад в деревнях, пожалуй, не было 

семей, не имеющих домашнего скота. В связи с этим была сильна вера в «хозяина хлева» 

и духа-покровителя домашнего скота – Гидмурта/Гидкузё (Конюшенный человек), 

который, по поверьям, охранял домашний скот. Моя собеседница говорит, что, купив 

поросенка, отводит его в хлев со словами: «Гидкузё, гидхозяйка, вордэ, уте сое» (Хозяин 

хлева, хозяйка хлева, храните, берегите его). (ПМА. Лекомцева В.М. 2025)  

Также среди современных удмуртов сохраняется представление о духах, 

обитающих в бане, что отражается в предписаниях «не посещать баню после полуночи», 

«не ходить в одиночку», не ходить на «третий пар» (куинетӥ пар), «не отпускать в 

баню детей без сопровождения взрослых». По традиционным представлениям удмуртов, 

сначала моются люди, члены семьи, а затем духи умерших предков. Покидая баню, 

удмурты и сегодня обращаются к ушедшим из жизни старикам и предкам с 

предложением попариться: «Табере тӥ пылаське ни» (Теперь вы мойтесь). После 

полуночи считается, что моются черти (демонические духи), ӧвӧлтэмъёс (дословно – те, 

кого не существует). По воспоминаниям информантки, её бабушка пугала детей, чтобы 

те, не ходили поздним вечером или ночью в баню: «Чёртъёс мунчо гуре донгозы» (Черти 

толкнут в печь). 

Очень настороженно относились к духу сумерек Акшану, являвшемуся 

персонификацией переходного отрезка времени от тьмы к свету или от света к тьме. Дух 

требовал соблюдения тишины, запрещалась шумная работа, детям не позволяли бегать, 

баловаться, свистеть. «У нас говорили, что во время Акшана нельзя оставлять детей дома 

одних» ((ПМА. Степанова В.И. 2025). Сумерки считались опасным пограничным 

отрезком времени в моменты перехода от тьмы к свету и наоборот. Не случайно в 

сумерки заговаривали болезни.  

В ходе полевой работы и бесед с населением, информаторы неоднократно 

рассказывали мистические истории про ишан – акустический или визуальный фантом, 

наваждение. Согласно представлениям удмуртов, ишан – это знаки/послания, с помощью 

которых потусторонний мир «общался» с миром живых. Он мог привидеться перед 

несчастьем: плохой вестью, тяжелой болезнью, смертью близких людей. Постепенно 

произошла подмена понятий, когда само негативное явление стали называть «ишан».  

Элементы традиционной религии сохранились и в праздновании Великого 

(Чистый, Страстной) Четверга. Ночь на Великий Четверг (Великой Четверик, «кулэм 

потон уй» – букв. «ночь выхода мертвых», «ӵук мунчо уй» – букв. «ночь перед утренней 

баней») – один из самых важных, мифологически и ритуально насыщенных периодов 

пасхального цикла. В удмуртском народном календаре эта ночь считалась опасным 

промежутком временем, когда к живым возвращаются их мертвые предки. Издавна с этим 

временем связаны и действия очистительно-оберегающего характера: в среду мылись в 

бане, к дверям и окнам прикрепляли снаружи можжевеловые ветки, стучали по углам 

дома палками, во дворе стреляли из ружья, чтобы прогнать злые силы, проводили обряд 

изгнания нечисти.  

В четверг все производимые действия имеют очистительный и продуцирующий 

характер. В этот день встают как можно раньше, чтобы «переделать больше дел». 

Стараются отмыть всю грязь, навести порядок. Все эти мероприятия, как говорят наши 

информанты, сохраняются и сейчас: «Я, как и моя бабушка в этот день очень рано встаю, 

прибираюсь в хлеву и пораньше кормлю домашних животных», «Мама в этот день везде 

мыла полы, также делаю и я», «В этот день золу с печи выносят на улицу и сыплют на 

огороде, говорят, помогает избавится от насекомых-вредителей (ПМА. Степанова В.И., 

Лекомцева В.И., 2025 г.). 

Таким образом, несмотря на очевидное влияние православного христианства на 

религиозные представления удмуртов, выразившееся в постепенном упрощении пантеона 

божеств и духов; в складывании синкретических форм верований, элементы народной 
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религии существуют и поддерживаются в настоящее время, особенно в сельском социуме. 

В данном случае неоспоримо то, что религиозная традиция является составной частью 

этнокультурной идентичности удмуртов и в современном локальном социуме. 
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Аннотация 

Статья посвящена исследованию психологического воздействия кибервойны на 

современного человека. Анализируется влияние дезинформации, пропаганды, 

кибершпионажа и кибератак на когнитивные процессы, эмоциональное состояние и 

поведение. Особое внимание уделяется психологической уязвимости различных групп 

населения и потенциальным последствиям для психического здоровья. Подчеркивается 

необходимость комплексного подхода к кибербезопасности, учитывающего как 

технические, так и психологические аспекты. 

Ключевые слова: кибервойна, психологическое воздействие, дезинформация, 

пропаганда, кибербезопасность, психологическая устойчивость, когнитивные процессы, 

эмоциональное состояние, психическое здоровье. 

 

Abstract 

The article focuses on the psychological impact of cyber warfare on modern individuals. 

It analyzes the effects of disinformation, propaganda, cyberespionage, and cyberattacks on 

cognitive processes, emotional state, and behavior. The article highlights the psychological 

vulnerability of various population groups and the potential consequences for mental health. It 

emphasizes the need for a comprehensive approach to cybersecurity that considers both technical 

and psychological aspects. 

Keywords: сyber warfare, psychological influence, disinformation, propaganda, 

cybersecurity, psychological resilience, cognitive processes, emotional state, and mental health. 

 

Актуальность исследования обусловлена стремительным развитием цифровых 

технологий и появлением феномена «кибервойны», которая разворачивается в 

глобальном информационном пространстве. Современные конфликты, переходя из 

физической плоскости в киберсферу, оказывают влияние не только на инфраструктуру, но 

и на психологическое состояние людей. Кибервойны несут в себе как очевидные, так и 

скрытые угрозы, способные нанести ущерб всем слоям общества, воздействуя на сознание 

и психику, особенно у молодого поколения. 

Основная цель работы заключается в исследовании основного понятия 

«кибервойна» и её психологического воздействия на человека. Объектом исследования 

является кибервойна. 

В современном мире, где цифровые технологии пронизывают все сферы жизни, от 

личного общения до функционирования государств, возникает новая форма 

противостояния – кибервойна. Это не просто игра в виртуальном пространстве, а реальная 

угроза национальной безопасности. 

Кибервойна, по сути, представляет собой двухэтапный процесс. Начинается он со 

шпионажа, когда злоумышленники проникают в компьютерные системы других стран 

для сбора информации. Затем следуют атаки, которые могут принимать различные формы 

[1, с. 50]: 

– Вандализм: Замена оригинального контента веб-страниц на 

пропагандистские или оскорбительные материалы. 

– Информационная война: Распространение дезинформации и пропаганды 

через веб-сайты, электронную почту и другие каналы. 
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– Утечки данных: Кража или подмена конфиденциальной информации с 

взломанных серверов и частных аккаунтов. 

– DDoS-атаки: Массовые запросы к серверам с целью перегрузить их и 

вывести из строя. 

– Нарушение работы техники: Вывод из строя компьютеров, управляющих 

как военным, так и гражданским оборудованием. 

– Атаки на критическую инфраструктуру и кибертерроризм: Воздействие 

на системы, обеспечивающие жизнедеятельность населения, такие как 

электросети, транспорт, водоснабжение и связь [2, с. 140]. 

Основная цель кибервойны – нарушение работы жизненно важных систем 

противника. Это может включать вывод из строя финансовых и деловых центров, 

государственных учреждений, а также систем, отвечающих за водоснабжение, 

электроэнергию, канализацию и другие коммуникации. 

Угроза кибервойны заключается в растущей зависимости от интернета. Создание 

вредоносного программного обеспечения обходится значительно дешевле, чем разработка 

традиционного вооружения, а потенциальный ущерб может быть колоссальным. 

Эксперты по информационной безопасности разделяют киберпространство на три 

уровня: физический (сетевое оборудование, кабели), семантический (данные) и 

синтаксический (связь между ними). Соответственно, и атаки могут быть направлены на 

любой из этих уровней: уничтожение или кража данных (семантические), нарушение 

передачи данных (синтаксические) или вывод из строя физической инфраструктуры 

(физические) [3, с. 110]. 

В отличие от физической войны, где раны видны и понятны, кибервойна оставляет 

шрамы на нашей психике, которые не всегда легко заметить [4, с. 109]. Среди них: 

– Страх и неопределенность: Постоянная угроза взлома, кражи данных или 

отключения жизненно важных систем порождает чувство уязвимости и 

страха. Мы начинаем сомневаться в безопасности наших личных 

данных, в надежности систем, на которые полагаемся. Эта 

неопределенность может вызывать хронический стресс и тревогу. 

– Потеря доверия: Когда информация становится оружием, а правда 

искажается, мы теряем доверие к источникам информации, к 

государственным институтам, даже к своим соседям. Это подрывает 

социальную сплоченность и создает атмосферу подозрительности. 

– Информационная перегрузка и усталость: Постоянный поток новостей, 

зачастую тревожных и противоречивых, может привести к 

информационной перегрузке. Люди начинают избегать новостей, что, в 

свою очередь, делает их более уязвимыми к манипуляциям [5, с. 147]. 

– Чувство беспомощности: Осознание того, что ваши личные данные 

могут быть украдены или использованы против вас, может вызвать 

чувство беспомощности и бессилия. Это особенно остро ощущается, 

когда нет четкого понимания, кто стоит за атакой и как от нее 

защититься. 

– Социальная изоляция: В условиях распространения дезинформации и 

недоверия люди могут начать избегать общения, опасаясь быть 

обманутыми или вовлеченными в конфликт. Это может привести к 

социальной изоляции и ухудшению психического здоровья. 

– Эмоциональное выгорание: Постоянное напряжение, связанное с 

необходимостью быть бдительным в цифровом пространстве, может 

привести к эмоциональному выгоранию. Люди могут чувствовать себя 

истощенными, апатичными и лишенными мотивации. 

Очевидно, что кибервойна оказывает не только психологическое воздействие на 

человека, она представляет собой социальную проблему, затрагивающую ценности, 
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убеждения и отношения внутри общества. Противостоять ей нужно укреплением 

социальных связей, развитием критического мышления и повышением осведомленности. 

Государства и организации должны инвестировать в кибербезопасность и 

психологическую поддержку населения, обучая людей распознавать дезинформацию, 

защищать данные и справляться со стрессом, вызванным киберугрозами. 

Кибервойна требует международного сотрудничества, разработки общих норм 

поведения в киберпространстве для предотвращения конфликтов и защиты прав человека. 

Успешное противостояние киберугрозам возможно только при объединении усилий, 

развитии критического мышления и укреплении социальных связей. Важно не допустить 

разделения из-за страха и недоверия, чтобы избежать манипуляций и подрыва 

демократических ценностей. 

Кибервойна – это борьба за умы и сердца, требующая освоения новых 

инструментов защиты и развития устойчивости к информационным атакам. 

Медиаграмотность становится ключевым навыком для анализа информации, выявления 

предвзятости и отделения фактов от мнений. 

Психологическое воздействие кибервойны требует сохранения подлинных 

человеческих связей и поддержки. Важно быть внимательным к распространяемой 

информации и поддерживать конструктивный диалог. 

Для эффективного противостояния кибервойне необходимо укреплять не только 

кибербезопасность, но и психологическую устойчивость граждан, что предполагает 

разработку образовательных программ по развитию критического мышления и 

медиаграмотности, доступ к психологической помощи и информационные кампании, 

предлагающие решения проблем и снижающие страх. 

Кибервойна обнажает уязвимость и зависимость общества от новейших 

технологий, а также подверженность манипуляциям с их стороны. Преодоление этих 

вызовов требует комплексного подхода, объединяющего технические решения, 

образование и укрепление человеческих связей [2, с. 138]. 

Развитие медиаграмотности становится фундаментальным навыком для анализа 

информации, выявления предвзятости и отделения фактов от пропаганды. Важно 

постоянно самообразовываться и подвергать сомнению даже очевидную информацию. 

Психологическое воздействие кибервойны требует переосмысления социальных 

взаимодействий. Необходимо сохранять и укреплять подлинные человеческие связи, 

поддерживать друзей, семью и коллег, а также избегать распространения непроверенной 

информации и поддерживать конструктивный диалог. 

Выше сказанное позволяет сделать вывод, что кибервойны представляют собой 

многогранную угрозу, включающую шпионаж, вандализм, информационные атаки и 

атаки на критическую инфраструктуру, способные нанести колоссальный ущерб, 

превосходящий традиционные формы вооруженного противостояния. Кроме того, они 

оказывают мощное психологическое воздействие на человека, вызывая страх, панику, 

тревогу, чувство социальной незащищённости, управляя его разумом и эмоциями. 

Перечисленные угрозы требуют комплексного подхода к их решению.  

Сегодня международное сообщество ищет пути противодействия киберугрозам, 

используя инновационные цифровые технологии, включая искусственный интеллект. 

Противодействие киберугрозам включает отражение кибератак и проведение контрмер. 

Наряду с этим существенное значение играет повышение киберосведомленности 

населения, которое по-прежнему остается наиболее уязвимым звеном в любой системе 

безопасности. 
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Аннотация 

В статье реконструируются основные положения психологической теории права 

Л.И. Петражицкого с точки зрения ее влияния на сферу правового образования. Для этой 

цели будут использованы следующие методы исследования: исторический и 

философский анализ теории Л.И. Петражицкого, концептуальный и теоретический анализ 

правовых эмоций. 

Ключевые слова: юридические эмоции, психологическая теория, педагогика, 

правовое образование. 

 

Abstract 

This article reconstructs the main tenets of L.I. Petrazycki's psychological theory of law 

from the perspective of its influence on legal education. For this purpose, the following research 

methods will be used: a historical and philosophical analysis of L.I. Petrazycki's theory, and a 

conceptual and theoretical analysis of legal emotions. 

Keywords: legal emotions, psychological theory, pedagogy, legal education. 

 

Идейные истоки правовой теории Л.И. Петражицкого оказали существенное 

влияние на формирование философии права, этики и юридической психологии. А 

последняя, в свою очередь, стала основой для очертания основ педагогики, направленной 

на воспитание и формирование деятельного гражданина. К сожалению, освещению 

педагогических взглядов Петражицкого в российской научной литературе не уделено 

должного внимания. Можно указать на исследования В.Ю. Гусевой, А.К. Ерохина, А.М. 

Саввина [1; 2; 7]. В данной статье будут представлены педагогические идеи Л.И. 

Петражицкого в связи с разработанной им теорией интуитивного права и анализом типов 

правовых и нравственных эмоций.  

Нравственные эмоции (также называемые эмоциями долга) играют ключевую роль 

в теории права Л.И. Петражицкого. Они являются пассивно-активными переживаниями, 

не вызывающими, однако, предопределенного поведения. Другими словами, 

нравственные эмоции абстрактны, всеобъемлющи и определяют поведение человека в 

зависимости от его внутренних и не всегда понятных чувств и настроений. Они вызывают 

совершение действий, которые мы представляем себе или когда внезапно поонимаем, как 

надо действовать. Все нравственные переживания сводятся к представлению об 

определенном поведении и нравственной эмоции, либо отталкивающей, либо 

притягивающей.  

В зависимости от типа эмоционально-нравственных переживаний и их проекций в 

виде обязанностей и норм можно различать этические, то есть моральные и правовые 

эмоции: «право есть психологический фактор общественной жизни, и оно действует 

психически» [3, c. 7]. В случае нравственных эмоций, их проекциями являются 

обязательства и нормы, имеющие чисто императивный характер. Моральные нормы 

налагают на своих адресатов властные обязанности, то есть определенные правила 

поведения, но в то же время не дают права другим индивидам иметь свое мнение. 

Например, понятие справедливости, с этой точки зрения, можно рассматривать в 

соответствии с различными индивидуальными представлениями. И напротив, проекции 

правовых эмоций являются обязательствами и нормами, характеризующиеся 

императивно-атрибутивным характером. Правовая норма, помимо установления 
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обязанности определенного поведения, также формирует правомочие других индивидов 

требовать соблюдения этой нормы. Другими словами – правовые обязанности 

отражаются в норме как собственное право и как право другого существа. В конечном 

итоге переживание обязанностей перед другими людьми в сочетании с переживаниями 

собственных прав формирует и массовое сознание, и сознание отдельно взятой личности.  

Таким образом, право играет не только роль регулятора общественных отношений, 

но и способствует реализации «идее воспитания и приближения к идеалу человечества» 

[3, c. 11]. Культурно-образовательная или педагогическая роль права проявляется в одних 

случаях через мотивацию к действию или ограничение действия, а в других – через 

формирование общественного сознания и через действие правовых норм. Петражицкий 

обсуждает три психологических закона, играющих, по его мнению, основополагающую 

роль в педагогике: закон обучения, закон формирования привычек и закон обратного 

действия. Они важны в воспитании чувства права, которое Петражицкий называл 

атрибутивным или активным правовым сознанием [4, c. 23]. Он призывал к гармоничной 

правовой социализации, то есть к развитию, как чувства права, так и чувства 

обязанностей, и предостерегал от атрофии или гипертрофии любого из двух элементов 

правового мышления. Образовательный эффект права зависит от содержания правовых 

норм и уровня их соответствия данному обществу и, следовательно, может быть как 

положительным, так и отрицательным. А значит, эффект от правового образования для 

индивидов и общества вытекает из самой атрибутивности чувства права независимо от 

его содержания. Осознание своего права, заметил Петражицкий, не только формирует 

наше чувство достоинства и нашу гражданскую культуру, но и создает другие 

добродетели, способствующие процветанию индивидов и обществ. «Родители и 

воспитатели должны вообще обращать серьезнейшее внимание на развитие в детях 

сильной и живой психологии; им следует заботиться о внушении детям не только 

нравственности, но и права; при том важно развитие так сказать обоих сторон права, 

внушение прав других и их святости – сильного уважения к ним, но и точно так же и 

собственных (воспитываемого) прав и уважения к ним. Надлежащее развитие и уважение 

чужих прав дает твердую опору для надлежащего отношения к ближним…» [4, c. 59–60]. 

Петражицкий рекомендует родителям, наставникам, воспитателям пристально 

следить за поведением детей и, что еще более важно, использовать в педагогической 

науке элементы правовых знаний. «Развитие правильного правосознания… важно в 

педагогике с точки зрения житейской (хозяйственной) деятельности. Оно сообщает 

необходимую для жизни твердость и уверенность, энергию и уверенность. Если ребенок 

воспитывается в атмосфере произвола, хотя бы и очень благожелательного и 

милостивого, если ему не выделяется известная сфера прав…, то он не приучится строить 

и выполнять с уверенностью житейские планы. В частности, в экономической области не 

будет надлежащей уверенности, смелости и предприимчивости, а будет скорее апатия, 

действование на авось, ожидание «благоприятных» случаев, помощи со стороны, 

милостыни, подачек и т.д.» [4, c. 60]. 

Вот почему не только родители и педагоги, но и законодатели, или правительство 

в целом должны уделять внимание правам. «От структуры (официального права) и 

направления законодательной политики, в частности, и в особенности от проведения 

принципа законности, от надлежащего развития систему субъективных прав, вместо 

ожидания милостивого усмотрения, от твердости и незыблемости прав, гарантия против 

произвола и т.д., – в высокой степени зависит развитие типа «гражданина», как особого 

идеального характера, экономической деятельности, энергии и предприимчивости в 

народных массах и т.д.» [4, с. 61–62]. 

Очевидно, что вопросы педагогики, т.е. вопросы воспитания правового сознания 

Петражицкий включает во все сферы права: уголовное, конституционное, гражданское и 

даже налоговое [6]. Правосознание – достояние как отдельного индивида, так и общества 

в целом. Оно само по себе выступает в роли учителя, способного адаптировать свои 
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методы и инструменты к постоянно меняющемуся менталитету сменяющих друг друга 

поколений. Петражицкий считал, что история права демонстрирует обратную связь 

между правом и человеческим характером, благодаря чему становится возможным 

направлять людей к «идеалу деятельной любви». Право, «…изменяя человеческий 

характер в направлении приспособления его к социальной жизни, само изменяется 

сообразно с этими психическими изменениями, приспосабливается к ним… Общая, 

основная тенденция исторического процесса образования и изменения права заключается 

в таком приспособлении правовой мотивации и педагогики к данному состоянию 

народной психики, что путем психического воздействия соответствующей правовой 

системы индивидуальное и массовое поведение и развитие народной психики 

направляется в сторону общего блага…» [5, с. 596–597]. 

Эта фундаментальная тенденция правового развития, точнее правового прогресса, 

проявляется в трех направлениях: тенденции к возрастающим требованиям права, 

тенденции к мотивации изменений и тенденции к уменьшению мотивационного давления 

(в рамках данной мотивации). В книге «Теория права и государства в связи с теорией 

нравственности» Петражицкий подчеркивает, что новейшие правовые системы требуют 

от граждан большего рационального поведения, чем когда бы то ни было. Ранние 

правовые системы были адаптированы к внеэкономическому менталитету и достигали 

требуемого поведения, воздействуя на возвышенные стороны человеческого характера, 

например, нравственные, эстетические, религиозные чувства. В ситуации, когда в 

обществе действует «экономический человек», нужны другие методы воспитания, 

опирающиеся на рациональность, активность, расчетливость, а, значит, и на умение 

включать правовое сознание.  

Нравственность безусловно необходима для воспитания, так как она создает 

«хорошего человека». И чем лучше человек, тем мягче для него закон. Нравственный 

человек не воспринимает закон, как нечто навязанное, принудительное. Для него право – 

внутреннее убеждение соблюдать и чужие права, и отстаивать свои. Это квинтэссенция 

философии права и философии воспитания Л.И. Петражицкого. Она приводит нас к его 

самой заветной идее правовой политики. 
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Аннотация 

В статье рассматривается проблема трансформации социально-исторических 

смыслов в контексте глобалистской идеологии формирования «нового мирового 

порядка». Обосновывается проблема системного социального кризиса, связанного с 

активным воздействием глобализации на общественно-исторические формы развития 

обществ, государств. Анализируются проблемы, связанные с процессами интеграции и 

модернизации национальных обществ в единое транснациональное пространство. 

Акцентируется внимание на том, что проблема культурной идентичности и самосознания 

человека в условиях стремительного развертывания процессов глобализации приобретают 

новую значимость. Их актуальность дополняется новыми смыслами и познавательными 

императивами. 

Ключевые слова: глобализация, интеграция, модернизация, идентичность, 

национальная культура, человек, социальный субъект, общество, государство, мораль, 

право, социальная коммуникация. 

 

Abstract 

This article examines the transformation of socio-historical meanings in the context of 

the globalist ideology of the formation of a "new world order." It substantiates the problem of a 

systemic social crisis associated with the active impact of globalization on the socio-historical 

forms of development of societies and states. The problems associated with the processes of 

integration and modernization of national societies into a single transnational space are analyzed. 

The article emphasizes that the issue of cultural identity and self-awareness is acquiring new 

significance in the context of rapidly unfolding globalization processes. Their relevance is 

complemented by new meanings and cognitive imperatives. 

Keywords: globalization, integration, modernization, identity, national culture, man, 

social subject, society, state, morality, law, social communication. 

 

В современных условиях формирования так называемого «нового миропорядка» 

необходимо ориентироваться на то, что «внутренний» – т.е. региональный и «внешний» – 

мировой правопорядки тесно связаны между собой. Потому что любая национальная 

культура в современном мире вовлечена в коммуникативные связи и отношения с 

другими национальными культурами. Культурный плюрализм стал сегодня естественной 

характеристикой мирового пространства. Однако, стоит задуматься и над тем, что 

международные и межнациональные связи и отношения необходимо мыслить не столько 

в понятиях глобального сообщества, сколько попытаться сформировать новые 

представления об условиях жизни человека в планетарном мире.  

Следует учитывать и то, что глобализация, о которой сегодня так много говорят и 

пишут, не может выступать в виде «определенного цивилизационного стандарта». Она, 

скорее, является механизмом интеграции и модернизации всех стран и народов, которые, 

в свою очередь, распространяются на все сферы как политико-экономической, так и 

культурной жизни национальных государств. Современное пространство глобализации 

создало новую политико-экономическую интеграцию, соответственно, и новые условия 

как для экономических, так и для политических объединений, имеющих собственную 

валюту, модели экономического регулирования, правовые институты, структуры 

управления системы безопасности. 

В современном мире, даже, сформировался новый, как утверждают аналитики 

глобализации, «центральный вектор развития – геоэкономический» [4. С. 128], который, 

по сути, оттеснил на второстепенные планы остальные сферы и направления 
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исторического развития. Но, на самом деле, скорее, это один из аспектов современного 

миропорядка. Более точное определение предложил современный политолог А.С. 

Панарин, который утверждал, что современная реальность в большей мере представляет 

собой эпоху «геополитического освоения пространства», базовыми принципами которого 

являются «не столько вариативные факторы, меняющиеся вместе с прогрессом, сколько 

некоторые «инварианты», связанные со статусом государства в географическом 

измерении» [6, С. 366].  

В истории отечественной теоретической мысли теме общего цивилизационного 

пространства уделил особое внимание Н.Я. Данилевский, практически предвосхитивший 

идею о возможной глобализации. В книге «Россия и Европа» ученый формулирует точку 

зрения, о том, что общечеловеческой цивилизации не может быть. Согласно его теории, 

существуют лишь различные культурно-исторические типы цивилизаций, на основании 

представлений о которых, мыслитель сформулировал и законы исторического развития. 

Для Данилевского очевидным было и то, что осуществление идеи о единой 

общечеловеческой цивилизации является проклятием для человечества, потому что 

может лишить «человеческий род одного из необходимейших условий успеха и 

совершенствования – элемента разнообразия» [2, С. 360]. 

В принципе, сформулированные Данилевским цивилизационные принципы 

исторического развития являются вполне современными. Взять, например, идею единого 

мирового пространства. Согласно мнению многих авторов, такое пространство не только 

возможно, но и для определенного исторического периода является прорывом в обще-

цивилизационном развитии. Правда, Панарин категорически не соглашался с таким 

представлением о характере этого процесса в качестве объективного, закономерного и 

безальтернативного для развития национальных государств [7, С. 147]. Анализируя 

методологические основы глобализации, он связывал основной мотив идеологии 

глобализации с «особым разрывом типов социального времени, характерных для элит, с 

одной стороны, туземных масс – с другой» [7, там же]. И в этом он видел кризис 

методологических основ самого процесса глобализации. Ориентируясь в основном на 

последствия процесса глобализации для России, политолог утверждал, что «элиты и 

массы входят в глобальный мир с неодинаковой скоростью»: чем «больше пространство 

элит глобализируется, делаясь особо открытым и мобильным», тем больше «пространство 

масс локализуется, сегментируется, «натурализируется», неожиданно удаляясь от 

модерна к архаике…» [7, там же].  

Понятно, что весь утопизм и все погрешности идеи глобализации можно 

объективно проанализировать только сейчас, когда практически стали очевидными все 

просчеты интеллектуалов, формировавших саму идею мирового пространства. И, 

разумеется, более объективно, правда, не столь оптимистично и фанатично, а более 

реалистично можно говорить сегодня как о положительных, так и о негативных сторонах 

глобализации, ориентируясь, конечно, на эмпирически апробированные результаты.  

Многие аналитики современного процесса глобализации, рассматривая его в 

контексте интенсивного роста экономики на международном уровне, считают, что при 

анализе глобальных факторов, оказывающих повседневное воздействие на современные 

государства и, соответственно, на правовые системы, различных стран, следует исходить 

из того, что наиболее важными из них все более отчетливо выступают экономические и 

финансовые. Региональные интересы, в контексте интенсивного роста экономики на 

международном уровне, должны не просто включаться в мировое взаимодействие, как это 

было раньше, но практически должны вписываться в конкурентную борьбу, ориентируясь 

на мировую экономическую и финансовую конъюнктуру. Условия конкурентной борьбы 

при этом распространяются на всех участников в равной мере, независимо от уровня 

развития стран, независимо от того, что в их числе есть и слабые страны, которые не 

входят в т.н. «золотой миллиард». Соответственно, и последствия такой конкуренции 

приводят не только к разорению бизнеса, но и к снижению уровня жизни населения и мн. 
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др. Возникающие «риски» и «издержки» предлагается оправдать с позиции 

«экономического роста» и «процветания». Однако возникает вопрос, а стоит ли 

принимать в целом такого рода проекты без глубокого анализа всех его альтернатив, и 

стоит ли игнорировать значение социокультурных процессов как внутри государств, так и 

в межгосударственных отношениях, подводя их только под экономические принципы и 

смыслы. 

В принципе, не учитывать сегодня факта доминирования «глобальной экономики» 

в международных отношениях и связях невозможно. Однако, не следует игнорировать и 

то, что независимость государств и народов (коллективных субъектов), как считал 

Панарин, «от географического пространства может возрастать в перспективе прогресса, 

но она никогда не станет полной: география – это такой тип наследственности, который 

можно облагородить, но нельзя полностью изменить», потому что «время геополитики 

является межформационным», и представляет «существенно иной тип времени, нежели 

время его экономического, технологического, информационного освоения» [7, там же]. 

Ориентируясь на перспективу развития такого сценария, он указывал на то, что в мире 

активно действуют силы, готовые перечеркнуть социокультурный опыт стран и народов, 

готовые взять на вооружение теорию «конфликта цивилизаций», ориентируясь на 

стратегию дестабилизации, имеющей глобальное значение. Понятно, что в данной 

перспективе бессмысленно игнорировать то, что современные процессы, связанные с 

созданием т.н. «нового миропорядка», активно формируют новые формы 

межгосударственных, социально-политических, экономических и культурных отношений. 

В условиях современной модернизации государственных и общественных отношений 

особое значение приобретает осмысление возможностей и границ реализации уже 

существующих универсальных смыслов и принципов организации как самих этих 

отношений, так и адаптации их к современным процессам.  

Концепция модернизации, согласно которой развернувшиеся в высокоразвитых 

обществах процессы (индустриализации, урбанизации и т.п.) должны вовлечь в эти 

процессы весь мир, возникла относительно недавно. Модернизация рассматривалась как 

вариант развития, совершенствования экономических, социальных, демографических, 

культурных факторов общественного устройства. Однако в перспективе стало очевидно, 

что в контексте разнообразия цивилизаций более актуальной становится не тема 

глобального экономического роста, а тема глобальной модернизации локальных культур. 

И в этой связи центральной оказывается проблема адаптации традиционных обществ к 

современной модели глобальной модернизации. Развернувшиеся сегодня дискуссии о 

перспективах и возможностях глобального и национального развития нацелены, прежде 

всего, на возможность осмысления такой насущной проблемы как роль глобализации в 

развитии национальных государств.  

Современной политической прогностике предстоит решать, насколько полемика 

вокруг социальных программ, их экономических и социальных последствий занимает 

одно из центральных мест в идейно-политической борьбе различных общественных сил. 

И насколько эта борьба способна консолидировать интересы во благо общественного 

развития. Потому что в ходе такого рода полемики, как писал Панарин, актуальными 

становятся «два круга вопросов: первый – кому и насколько необходимы эти программы, 

какой их общественный смысл в целом; второй – каковы конкретные способы их развития 

и обеспечения?» [8, С. 62-63]. Радикальные сомнения по этому поводу высказываются в 

связи с тем, что «т.н. социальные программы могут насаждать массовое социальное 

иждивенчество, своего рода «контркультуру пособий», подрывающую культуру и этику 

труда», а также по поводу того, что «политика социального вспомоществования» может 

порождать «особую, искусственную социальную среду, условный мир, защищенный от 

действия механизмов естественного отбора, иначе говоря, мир-фантом, противостоящий 

законам и требованиям экономической реальности» [8, там же]. 
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Для того чтобы более четко понимать, в чем суть модернизационных процессов, 

связанных с изменениями цивилизаций и систем важно определить, в чем смысл понятия 

«современное» и как оно соотносится с понятием «традиционное», которому должны 

соответствовать все характеристики предполагаемых перемен, включая глубинные 

экономические, социальные, политические и культурные перемены. Важно также иметь в 

виду, что в контексте неравномерности развития, сосуществования так называемых 

передовых, развитых и отставших стран, феномен современного понятия «догоняющее 

развитие» может быть представлен в качестве константы исторических процессов. 

Теоретически феномен «догоняющее развитие» можно рассматривать и как обычный 

процесс внутри отдельных стран, когда какая-либо среда жизни общества стремится 

достичь уровня более развитых сфер, т.е. соответствовать смыслам и принципам обще-

цивилизационного развития. Догоняющее развитие может сменяться обгоняющим 

развитием, которые, на самом деле, являются весьма важными аспектами внутренней 

государственной политики модернизации. 

В условиях современного этапа глобализации, основополагающими принципами 

которого являются процессы интеграции и модернизации современных обществ в 

мировое сообщество, открытыми для дискуссий остаются вопросы о значении 

современного государства, о его роли на современном мировом пространстве. В конце 

ХХ столетия израильский историк и военный теоретик М. ван Кревельд, рассуждая о 

расцвете и упадке государства, подчеркивал, например, то, что многие существующие 

государства – от Западной Европы до Африки – «вольно или невольно либо 

объединяются в более крупные союзы, либо распадаются». И важно здесь даже ни это, а 

то, что «многие их функции перехватываются различными организациями, которые, 

какой бы ни была их природа, определенно не являются государствами» [5, С. 9]. В 

принципе, такая оценка вполне соответствует содержанию глобализации, но следует 

заметить, что она не раскрывает до конца проблем, связанных с самим процессом, как, 

бесспорно, и то, что глобализация сопровождается неким неконструктивным 

разрушением национальной государственности. 

Сегодня вполне очевидно, что ослабление государственного суверенитета и уже 

сложившихся форм социальной защиты стало главным результатом современного 

процесса глобализации. До некоторого времени вполне устойчивым представлением было 

то, что государство как политическое образование представляет собой самый надежный 

институт по организации и сохранению правопорядка, что оно является системой 

социальной защиты граждан. Однако именно этот институт переживает в настоящее 

время серьезный кризис. Сегодня речь идет даже не о том, сохранит ли государство свою 

территориальную целостность, т.е. свои границы, а, проще, свою реальность, а значит и 

свою идентичность, а о том, будет ли вообще существовать государство как субъект 

истории. Потому что именно сегодня, и это реальность, многие государства утрачивают 

свою легитимность и демонстрируют неспособность исполнять взятые на себя 

социальные обязательства как по поддержанию правопорядка, так и по защите от 

внешних угроз. Но еще большей опасности подвергаются сегодня проблемы, связанные с 

т.н. «социальным пакетом» по обеспечению населения «социальными благами». 

Некоторые современные государства не могут даже контролировать и охранять 

политическую, военную, экономическую, социальную, культурную жизнь собственного 

народа в той степени, в какой это осуществлялось до сих пор. Именно такое положение 

рассматривается в качестве одной из причин трансформации современного мира. 

Понятно, что процесс трансформации присутствует в истории, но важно и то, что для 

разных стран и народов он имеет неодинаковые последствия: если для одних – этот 

процесс может открыть новые перспективы и возможности, то для других – он может 

создать условия не только для стагнации, но даже и деградации.  

Большое значение имеет то, что, на самом деле, это лишь частный аспект 

серьезного процесса смены социально-политических парадигм. Открытыми для дискуссий 
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остаются вопросы о значении современного государства, о его роли и роли институтов, 

включающей вопросы о чрезмерной политизации права, о роли и значении 

международного права, о правовом плюрализме. Сегодня по-новому рассматривается 

роль государства и его институтов в социальном пространстве, которая оказывает 

существенное влияние как на социальную, так и на правовую реальность. 

Принципиальное значение здесь имеет то, что современный социальный характер права 

не исчерпывается рамками позитивного права, а усиливается тенденция в обосновании 

социальной роли права и значении так называемого негосударственного права, что, по 

сути, создает условия для формирования более гибкого отношения к представлениям о 

правовом плюрализме. Современное право – это не столько тексты законов, на которые 

ссылается юридический позитивизм, а, прежде всего, содержащаяся в общественном 

сознании система понятий об обязательных нормах, правах, обязанностях, запретах, 

условиях их возникновения и реализации порядка и форм защиты. Слова, или тексты 

закона, как известно, не вошедшие в сознание человека и не усвоенные им, остаются на 

бумаге – как «писанное право», потому что закон может воздействовать на общество 

только через сознание – общественное, или профессиональное правосознание. Право 

было создано человеком не столько в качестве механизма социального принуждения к 

общественному порядку, сколько, для самого человека, в силу чего, «слово» или «буква 

закона», если не востребовано общественным правосознанием, останется лишь 

написанным текстом. И сегодня это становится все более очевидным. 

Можно рассуждать о проблемах, связанных не только с внутренней динамикой 

самого процесса объединения, но и о дилемме нерешенного конфликта целей. И, главное, 

важно даже не столько теоретически и методологически, сколько практически иметь 

четкое представление о глобализации как о современном феномене, оказывающем столь 

активное воздействие на общественную и государственно-правовую жизнь всех без 

исключения и стран и народов. 

Современный этап глобализации поставил перед человечеством множество 

проблем, одной из которых является проблема поиска новых форм цивилизационного 

развития. Сформированные глобализацией общие тенденции культурного развития и 

социального преобразования сориентированы были на создание «новой картины мира», 

или «нового порядка». Но, как стало очевидно, социокультурные установки такого рода 

формируют не столько новые формы жизни, сколько новые смыслы социального 

развития. В рамках современного социально-политического и культурного 

преобразований серьезному испытанию подвергаются привычные и вполне приемлемые 

для международных связей и отношений формы сотрудничества, а также, 

сформулированные и апробированные человечеством в процессе исторической эволюции, 

универсальные смыслы и ценности общественной жизни.  

Сегодня привычные формы социальной жизни поставлены в условия 

формирования почти планетарной опасности – опасности инфляции идеалов и идей. 

Однако, независимо от того насколько по-новому звучат и на что ориентируются 

установки концепции «нового порядка жизни», все смыслы социальной жизни в конечном 

итоге сводятся к фундаментальным проблемам соотношения мира и войны, жизни и 

смерти, добра и зла. 

Особенностью современного миропорядка является как раз то, что в контексте 

идеологии этого процесса происходит деморализация основополагающих принципов и 

канонов, на которые до сих пор ориентировалось человечество в области социальной и 

индивидуальной нравственности, которую сторонники глобализации предлагают 

заменить понятием «естественного отбора». А современная неолиберальная модель 

глобализации трансформирует общепринятую сферу знаний о человеке – в 

интерпретацию социальных связей и отношений через призму понятия «рынок». 

Соответственно, социальное подчиняется законам рынка, а человеческая жизнь 

описывается в терминах экономики. В результате чего социальные субъекты 
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рассматриваются в качестве свободных предпринимателей, а их жизнь как предприятие. 

Социальные взаимоотношения как контракт или как акт «купли-продажи». История 

человеческого рода замещается антропологией «контрактного субъекта», цель развития 

которого ограничивается стремлением к эффективности, максимализации возможностей 

присвоения, к гедонистическому образу жизни. 

Параллельно с перечисленными выше проблемами – основной тенденцией нашего 

времени является трансформация традиционного общества в цифровое, инфраструктура 

которого функционирует посредством информационно-коммуникативных технологий. 

Базовой формой организации и социального взаимодействия цифрового общества 

являются сетевые структуры и платформы. На этом основании, собственно, и возникла 

идея построения «государства как платформы», глубоко интегрированного в единую 

цифровую систему управления, а также в повседневную жизнь граждан и организаций. 

Человек данного типа общества из субъекта общественных отношений может 

превратиться в объект жесткого управления.  

На самом деле идея субъекта является порождением эпохи модерна, до нее в 

социальных теориях доминировало противопоставление познающего субъекта и 

познаваемой реальности. Теория познания, основанная на такой концепции, 

преимущественно была озабочена «вопросом об адекватном отражении реальности в 

сознании» человека, которое не выглядело столь безупречным, поскольку «исходный 

дуализм не позволял понять, как вообще возможна связь между мыслящим и познающим 

субъектом и подлежащей познанию материальной природой» [1, С. 8.]. В эпистемологии 

последних десятилетий наблюдается стремление избавиться от картезианского дуализма, 

и это стремление реализуется в попытках представить познание как коммуникативную 

деятельность. Этому пересмотру во многом способствовало включение в поле внимания 

философии двух взаимосвязанных сфер: языка и коммуникации.  

В повседневной жизни человек использует систематизированные образы, которые, 

собственно, приобретают смысл и значение не столько сами по себе, сколько для 

повседневной жизни самого человека. И язык, которым пользуется человек в 

повседневной жизни, объективирован, или, точнее, конституирован определенным 

порядком объектов, составляющих, по сути, социальную реальность. Конечно, реальность 

повседневной жизни не исчерпывается этим порядком, потому что представляет собой 

интерсубъективный мир, который человек разделяет с другими людьми, существуя в 

постоянном взаимодействии и общении с ними. Но современные социальные 

коммуникативные связи и отношения между людьми строятся не только на принципах 

морали – дружбы, любви, взаимовыручки и т.п., а еще и на юридическом уровне, которым 

соответствуют институциональные правоотношения. Наглядно такого рода 

коммуникативные связи и отношения исследовал французский философ П. Рикёр в 

философской теории справедливости. В отличие, например, от моральной рефлексии 

кантовской автономной личности, обретающей первую опору своего морального статуса, 

свою автономию, самостоятельно, вне диалогической структуры, Рикёр, определяя смысл 

жизни человека в обществе, настаивал на том, что человек в поиске своей идентичности 

формируется только через коммуникативную систему отношений, разнообразных 

межличностных обменов, где, собственно, и получает смысл понятие «Я-сам» [9, С. 16]. 

Возможно, именно поэтому в концепции французского философа диалогическое 

измерение вообще преобладает над монологическим, и он в большей мере рассматривает 

характер общественных отношений, к которым относит помимо межличностных 

институциональные отношения.  

Согласно логике Рикёра, через опосредования межличностного и 

институционального характера отношений возможен «переход от субъекта (право) 

способного к субъекту полноправному, выражающийся в моральном, юридическом и 

политическом плане» [9, С. 30]. Рассматривая в целом структуру общественной жизни 

через смысл понятия благой жизни, философ указывает на то, что в социальном 
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пространстве параллельно с уже привычными формами общественной жизни существует 

еще одна форма единения – это «жизнь с другим и для другого». В такого типа 

отношениях человек как бы находится в одной плоскости жизни с другим и для другого, 

но другой здесь не является для человека противоположностью его «Я», его самости. 

Скорее, в отношениях такого рода другой – это другой, нежели «ты», который так же 

является отдельной личностью, но, «не имеющей лица» – он – каждый, требующий 

справедливости. Понятно, что такого плана коммуникация в большинстве случаев носит 

формальный характер и не приносит человеку на эмоциональном уровне полного 

удовлетворения от общения. Отношения к другому такого рода «непосредственно 

опосредованы особым институтом», и, скорее, представляют «структуру совместной 

жизни», или форму общественных отношений, смысл которой соответствует 

установлению: «каждому свое» – право. Собственно, такая модель отношений 

предполагает другого как каждого, «любого», с которым человек - «Я» строит отношения, 

соответствующие «справедливым институциональным установлениям, где 

справедливость распространяется дальше, чем встреча с глазу на глаз» [10, С. 232].  

Таким образом, совершенно очевидно, что в современном мире социальные 

взаимоотношения и коммуникативные связи выстраиваются не только на уровне морали, 

или моральной оценки, но и на уровне прав и обязанностей, соблюдать права другого. 

Современное общество без права существовать не может, как не могут быть выстроены 

на одной морали современные коммуникативные связи. И, прежде всего, потому, что 

сфера нравственности «представлена феноменами самой различной природы», 

имеющими, «разный онтологический статус» [3, С. 230]: это и действия, или поступки 

индивидов, или вообще нравы; это и отношения между людьми, сюда входят и 

общественные отношения; это и ценностные значения; это и психология индивидов – по 

сути, их моральный характер; это и моральное мышление – представления, воззрения 

индивидов; это, наконец, моральный язык, описывающий всю совокупность явлений. 

Понятно, что такая многомерность нравственности не способствует четкому 

представлению о моральном поведении человека в социальном пространстве, например, в 

статусе этического субъекта. И в таком случае, очевидно, что практически невозможно на 

одной морали решать все социально значимые проблемы.  
Понятно, что в контексте общественно-практической деятельности человека как 

социального субъекта, создается определенный сегмент развития социума, который 
определяет и спектр возможных сценариев, посредством которых в будущем можно 
наблюдать развитие современного общества. В рамках социальных трансформаций 
раскрывается, по сути, значимость осуществляемого социальным субъектом выбора 
альтернативного развития социальных процессов. Это, в свою очередь, позволяет сделать 
выводы о том, что идея превращения человека из социального субъекта общественных 
отношений в объект жесткого управления, не является легко реализуемой целью, и в 
первую очередь потому, что в философии модерна концепция субъекта имеет не только 
эпистемологическое, но и этическое измерение. Человек как социальный субъект 
представлен здесь как источник морального действия, способный взять на себя 
ответственность за свои поступки. Он поступает ответственно и рационально, а также 
обладает свободой выбора, которая находится в известной корреляции с 
эпистемологическим дуализмом.  

Сегодня наряду с концепцией социального субъекта рассматриваются два способа 
описания социума: как бессубъектной среды, рождающей коммуникативные события, и 
как сообщества субъектов, способных к совершению коммуникативного действия. 
Противопоставление такого рода связано с двумя стратегиями следования правилу: 
первая стратегия строго связана с системой институтов и техник коммуникации, 
распространенных в социальной среде; другая – основана на рефлексии, и подразумевает 
альтернативные правила коммуникации и ответственный выбор со стороны субъекта  

В современных социальных теориях на самом деле современное общество 
рассматривается как общество риска. С универсализацией осознания риска, который 
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часто отождествляется с опасностью, в обществе становится также релевантной и тема – 
безопасности. В этом случае риск дополняет понятие безопасности. Очевидно, что все это 
связано со структурными изменениями в самом обществе. За последние десятилетия тема 
рисков и последствий, вызванных техническим развитием, стала одной из основных в 
системе общественной коммуникации. И этот факт можно рассматривать как индикатор 
отношений современного индустриального общества к продуктам научно-технического 
прогресса и связанными с ним опасностями.  

Таким образом, современные дискуссии о том, что меняется «картина мира», или 
создается «новый порядок», формируют осознание того, что проблема глобального 
кризиса связана с переоценкой универсальных ценностей и стандартов жизни. Парадоксы 
современности поставили человека в условия выбора между должным и сущим, а, по 
сути, между тем «что есть» и тем «что должно быть». Практически между философским 
осознанием того, что же на самом деле для человека есть «добро», а что есть «зло». 
Поэтому на вопрос: что должен делать и на что может надеяться человек в цифровом 
обществе? – хочется ответить: научиться жить, просто жить. Человек, создавший 
современный мир технологий, который по всем своим критериям соответствует его 
интересам, должен осознавать и то, что именно этот мир способен не только вытеснить 
самого человека из орбиты естественного его существования, но и стереть сущность 
человека как компьютерную программу. 

Современные интеграционные процессы представляют собой форму 
интернационализации, включающей в себя не только сферу социокультурной жизни 
стран и народов, но также и политико-экономические сферы производственной и 
хозяйственной деятельности. Именно поэтому любая национальная культура в 
современном мире не может быть изолированной, она активно вовлечена в 
коммуникативные связи и отношения с другими национальными культурами мира, что, 
собственно, делает национальную культуру более многогранной как во внутреннем, так и 
во внешнем измерении. В таком случае, ориентируясь на то, что культурный плюрализм 
стал сегодня естественной характеристикой глобального мира, стоит задуматься над тем, 
что международные и межнациональные связи и отношения необходимо мыслить не 
столько в понятиях глобального сообщества, сколько попытаться сформировать новые 
представления об условиях жизни человека в планетарном мире. И, с позиций понятия 
содружества наций и народов, кажущегося многим архаичным, попытаться возродить дух 
взаимодействия, предпринимая более активные усилия как в сфере политики, так и в 
сфере права и морали. Необходимо уходить от одномерности и продуктивно использовать 
потенциал, накопленный различными мировыми культурами и цивилизациями в ходе 
длительного исторического опыта, ориентируясь, конечно, на принципы международного 
права, руководствуясь понятиями «сотрудничество» и «взаимовыручка». 
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Аннотация 

Русская духовность, глубоко укорененная в истории и культуре, представляет 

собой сложный и многогранный феномен. Она пронизана стремлением к целостности, 

гармонии и единству, проявляющимся в различных аспектах жизни русского народа. Два 

основополагающих принципа, лежащих в основе этой духовности – солидарность и 

соборность представляют собой не просто моральные императивы, но и ключевые 

элементы мировоззрения, определяющие характер межличностных отношений, 

социальной структуры и даже политического устройства. 

Ключевые слова: соборность, солидарность, русская духовность, современная 

Россия, идеология. 

 

Abstract 

Deeply rooted in history and culture, Russian spirituality is a complex and multifaceted 

phenomenon. It is characterized by a strong sense of integrity, harmony, and unity, which 

manifests itself in various aspects of Russian life. The two fundamental principles that underlie 

this spirituality – solidarity and conciliarity – are not just moral imperatives, but also key 

elements of the worldview that shape interpersonal relationships, social structures, and even 

political systems. 

Keywords: conciliarity, solidarity, Russian spirituality, modern Russia, and ideology. 

 

Цель исследования. Выявить и проанализировать сущность принципов 

соборности и солидарности и их роль в укреплении и развитии в российской духовности. 

Материалы и методы исследования. Был осуществлен ретроспективный анализ 

научной литературы, сочетающий методы философского и исторического анализа. 

Результаты исследования. Русская духовность – понятие многогранное и 

глубокое, уходящее корнями в тысячелетнюю историю формирования национального 

самосознания. Она складывалась под влиянием православия, народных традиций, 

геополитического положения и самобытного жизненного уклада. В основе русской 

духовности лежат такие принципы, как соборность, целостность, жертвенность, 

сострадание и стремление к правде [1]. 

Соборность, как основополагающий принцип русской духовности, подразумевает 

органическое единство людей, основанное на общности веры, культуры и нравственных 

идеалов. Это не просто механическое объединение индивидов, а глубокая духовная связь, 

пронизывающая все сферы жизни. Соборность предполагает свободное и осознанное 

участие каждого члена общества в общем деле, основанное на любви, доверии и взаимной 

ответственности. В русской традиции соборность проявляется в общинном укладе жизни, 

в совместном строительстве храмов, в поддержке нуждающихся и в стремлении к 

справедливому устройству общества. Она неразрывно связана с православием, которое 

видит в Церкви не только институциональную структуру, но и живой организм, 

объединяющий верующих в едином духовном пространстве. 

Солидарность, в свою очередь, представляет собой принцип взаимопомощи и 

поддержки, основанный на осознании общности интересов и целей. Это понятие имеет 

более широкий спектр применений и может проявляться в различных формах: от 

профессиональной солидарности до общественной поддержки нуждающихся. 



Тенденции развития науки и образования -41- 

 

Солидарность, как правило, предполагает наличие общего дела или проблемы, 

требующей совместных усилий [2]. 

Соборность, будучи сущностным элементом русской духовности, подразумевает 

более глубокую и всеобъемлющую связь между людьми, основанную на общности веры, 

культуры и нравственных идеалов. Солидарность же, являясь важным принципом 

социальной организации, может быть основана на более поверхностных и прагматичных 

мотивах. 

Важно понимать, что соборность не исключает солидарность, но, напротив, 

предполагает ее как естественное следствие духовного единства. Когда люди объединены 

общей верой и нравственными идеалами, они естественно проявляют солидарность по 

отношению друг к другу, поддерживая нуждающихся и стремясь к справедливому 

устройству общества. Однако, солидарность, лишенная духовной основы, может 

превратиться в формальную акцию или инструмент манипуляции, утратив свою 

истинную ценность. 

В современной России, в условиях глобализации и секуляризации, происходит 

размывание традиционных ценностей и утрата духовных ориентиров. На смену 

соборности приходит индивидуализм, на смену жертвенности – потребительское 

отношение к жизни, на смену состраданию – равнодушие. В этих условиях возрастает 

опасность подмены соборности солидарностью, когда формальные акции и проекты 

выдаются за подлинное духовное единство. 

Возрождение русской духовности и укрепление соборности требует 

целенаправленных усилий со стороны государства, церкви, общества и каждого человека. 

Необходимо возрождать традиционные ценности, укреплять веру, развивать культуру, 

воспитывать в людях чувство ответственности, сострадания и взаимопомощи. 

Необходимо противостоять распространению индивидуализма, эгоизма и 

потребительского отношения к жизни [3]. 

Заключение. Сохранение и развитие русской духовности, укрепление соборности 

и подлинной солидарности – это залог процветания России в будущем. Это путь к 

единению, основанному на свободе, любви и уважении к личности. Это – надежда на 

будущее, где каждый человек сможет раскрыть свой потенциал, служа не только себе, но 

и общему благу. Только в единстве, основанном на духовных ценностях, заключается 

истинная сила и величие русского народа. А истинная соборность – это не просто удобная 

идеология, а живая правда, прорастающая сквозь века и дающая силы для настоящего. 
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Аннотация 

Статья посвящена анализу ключевых лингвистических стратегий, используемых в 

текстах американского рэпа на рубеже XX–XXI веков. Рассматриваются такие феномены, 

как применение African-American Vernacular English (AAVE) как маркера идентичности, 

сленговая номинация, код-свитчинг, интертекстуальность, метафоричность, ритмико-

синтаксическая организация, а также использование гиперболы, иронии и пародийности в 

качестве инструментов социальной критики. Показано, что данные стратегии не только 

формируют уникальный поэтический стиль жанра, но и выполняют важные социально-

культурные функции, выступая средством конструирования коллективной памяти, 

выражения протеста и репрезентации опыта маргинализированных групп.  

Ключевые слова: рэп-дискурс; AAVE; социолингвистика; лингвистические 

стратегии; код-свитчинг; интертекстуальность; метафора; сленг; социальная критика. 

 

Abstract 

The article is devoted to the analysis of the key linguistic strategies used in the texts of 

American rap at the turn of the XX–XXI centuries. Such phenomena as the use of African-

American Vernacular English (AAVE) are considered as markers of identity, slang nomination, 

code-switching, intertextuality, metaphoricity, rhythmic and syntactic organization, as well as the 

use of hyperbole, irony and parody as tools of social criticism. It is shown that these strategies 

not only form a unique poetic style of the genre, but also perform important socio-cultural 

functions, acting as a means of constructing collective memory, expressing protest and 

representing the experience of marginalized groups.  

Keywords: rap discourse; AAVE; sociolinguistics; linguistic strategies; code-switching; 

intertextuality; metaphor; slang; social criticism. 

 

Лингвистический анализ американского рэпа позволяет увидеть, насколько язык 

этого жанра является гибким, экспрессивным и сознательно «ненормативным». В нём 

совмещаются элементы афроамериканского разговорного английского, уличного жаргона, 

литературных приёмов и поэтических стратегий. Рэп-текст строится не только на ритме и 

рифме, но и на языковой игре, которая становится способом сопротивления культурным и 

политическим ограничениям. 

Под лингвистической стратегией здесь понимается преднамеренная или 

репертуарно обусловленная совокупность языковых средств (фонетических, морфолого-

синтаксических, лексических, дискурсивных), используемых репером для достижения 

коммуникативных целей: идентификации группы, выражения конфликта/сопротивления, 

создания эстетического эффекта, управления вниманием аудитории и т. п. Аналогичные 

подходы применяются в социолингвистике субкультурных практик и в исследованиях 

«Hip Hop Nation Language», где язык рассматривается как совокупность форм, которые 

распространяются в транснациональных хип-хоп-сообществах.  

Важная методологическая опора – рассмотрение рэпа как «поэтики» музыки и 

речи: не только семантика, но и музыкально-ритмический аспект (флоу, акцентуация, 
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паузы) являются носителями значений. Эту идею развивает музыкально-лингвистический 

подход, который связывает артикуляцию, метр и рифму с конструкцией идентичностей. 

Одной из центральных стратегий является использование AAVE (African American 

Vernacular English) – как формы самовыражения и как символа принадлежности к 

сообществу. AAVE является одной из ключевых лингвистических стратегий 

американского рэпа, поскольку выступает не только как языковой код, но и как символ 

культурной, исторической и социальной идентичности. Применение AAVE в рэп-текстах 

не ограничивается лингвистической вариативностью: оно несёт в себе 

«социосемиотическую» нагрузку, актуализируя коллективную память афроамериканского 

опыта — рабства, сегрегации, экономической маргинализации и борьбы за гражданские 

права. В теории Hip Hop Nation Language подчеркивается, что AAVE функционирует как 

язык сопротивления и как внутренняя система идентификационных маркеров, 

позволяющая артистам позиционировать себя как часть сообщества, обладающего общим 

историко-культурным опытом. Как отмечает J. Rickford, AAVE не просто вариант 

английского языка, а результат исторического опыта афроамериканцев, в котором 

отражаются и угнетение, и сопротивление. Использование таких конструкций, как 

инвариантное be (He be workin’), двойное отрицание (Ain’t nobody gonna stop me), или 

опущение вспомогательных глаголов (He crazy), служит символом аутентичности и 

культурной памяти. 

Вторая важная стратегия – сленговая номинация. Данная стратегия является одним 

из наиболее динамичных пластов рэп-дискурса. Под ней понимается использование 

специфических номинаций, например, жаргонизмов, неологизмов, вариантов городского 

сленга для обозначения объектов, явлений и практик, связанных с повседневностью, 

уличной культурой или специфическим опытом исполнителя. Сленговая номинация 

служит нескольким важным функциям. Во-первых, она конструирует собственную 

альтернативную языковую реальность, в которой доминируют значения, актуальные 

именно для хип-хоп-сообщества. Во-вторых, сленг позволяет экономно передавать 

сложные социальные смыслы – криминальный опыт, статус, экономическую 

нестабильность, социальную мобильность, культурный капитал. В-третьих, сленг 

выполняет социально-сегрегирующую функцию: он создаёт «внутреннее» поле общения, 

доступное только носителям хип-хоп-кода. Внешний слушатель может воспринимать 

жаргон как «барьер», однако для представителей субкультуры он является символом 

принадлежности и понимания. Рэп создаёт собственный словарь, где слова обретают 

новые значения: dope – «классный», real – «настоящий», woke – «социально осознанный», 

OG – «уважаемый, старший по статусу». Эти элементы формируют особое 

социолингвистическое пространство, внутри которого слова функционируют как маркеры 

идентичности и принадлежности. Стоит отметить, что в рэп-дискурсе значение слова не 

фиксировано, оно становится процессом – средством демонстрации культурной 

осведомлённости [5].  

Третья стратегия – код-свитчинг (переключение кодов). Рэперы свободно 

переходят между AAVE, стандартным английским и другими языками, чтобы 

подчеркнуть сложность своей идентичности. В композиции Cardi B I Like It мы видим 

смешение английского и испанского (I like dollars, I like diamonds, I like stunnin’, I like 

shinin ’ / I like million dollar deals, where’s my pen? Bitch, I’m signin’), что отражает не 

только билингвизм исполнительницы, но и многоуровневость её культурного 

пространства. По наблюдениям H. Alim и A. Pennycook, код-свитчинг в рэпе выступает 

стратегией «лингвистического сопротивления» глобальным стандартам английского 

языка. Такая стратегия позволяет маркировать социальные границы, выражать протест 

или, напротив, демонстрировать культурную гибкость.  

 Ещё одна характерная черта – интертекстуальность. Рэперы постоянно 

цитируют, переосмысляют и иронизируют над другими текстами, создавая 

многослойное пространство смыслов. Интертекстуальность в рэпе «создаёт диалог между 
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поколениями», от Библейских образов до отсылок к Джорджу Флойду и движениям Black 

Lives Matter [4]. Эта стратегия позволяет рэпу оставаться одновременно локальным и 

универсальным, объединяя личный опыт с коллективной памятью. 

Не менее важным элементом является метафоричность. Рэп оперирует сложными 

поэтическими структурами, часто основанными на метафорах борьбы, выживания, 

власти, уличного кода. В песне Tupac Shakur Changes звучит строка “I see no changes, wake 

up in the morning and I ask myself / Is life worth livin’, should I blast myself?” – здесь язык 

выражает не только отчаяние, но и критическую рефлексию над социальной 

действительностью. Исследователь H. Samy Alim называет подобные приёмы «риторикой 

сопротивления». Особое место занимают метафоры борьбы, движения, огня, оружия, 

скорости, высоты – они отражают напряжённость городской среды и стремление к 

преодолению ограничений.  

Критически важной особенностью рэп-дискурса является ритмико-синтаксическая 

организация. Повторы, анафоры и параллелизмы усиливают эмоциональное воздействие. 

Повторяющиеся фразы, как, например, “We gon ’ be alright” “Hands up, don’t shoot”, 

становятся не просто художественными, но и политическими лозунгами. Кроме того, 

подобные конструкции создают эффект коллективного участия, превращая слушателей в 

соавторов протестного высказывания. Таким образом, синтаксис и ритм в рэпе образуют 

единое целое, в котором смысл и звук существуют во взаимосвязи. 

В текстах американского рэпа активно используется гипербола, ирония и 

пародийность как стратегии социальной критики. Исполнители нередко сознательно 

преувеличивают – «я бог», «я царь улиц», но не ради самовосхваления, а чтобы показать 

ироничное отношение к образу, который навязывает индустрия. Это явление 

рассматривают как «метаязык сопротивления», где через игру и самоиронию артисты 

осмысляют собственное положение в структуре власти [3]. 

Таким образом, язык рэпа представляет собой сложную систему знаков, где 

каждое лексическое и синтаксическое отклонение несёт смысловую нагрузку. Рэп 

функционирует одновременно как эстетическая практика, инструмент коллективной 

идентичности и форма социального комментария. Его языковые механизмы 

свидетельствуют о высокой степени креативности, семиотической насыщенности и 

прагматической направленности. Лингвистические стратегии образуют многослойный 

дискурс, в котором язык не только описывает, но и создаёт социальную реальность. Рэп 

не просто «говорит» о мире, а превращает слово в акт сопротивления. 
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Аннотация 

В данной статье исследуется влияние цензуры на развитие русской литературы, 

начиная с имперского периода и заканчивая современностью. Рассматриваются 

исторические корни цензуры, её структура и влияние в советский период. Также 

рассматриваются современные формы контроля. В качестве примера уделяется внимание 

анализу произведение «Мастер и Маргарита» Михаила Булгакова.  

Ключевые слова: цензура, русская литература, советская цензура, свобода 

творчества, ответственность автора, аллегория, скрытые смыслы, литературный язык, 

стилистика, современные формы цензуры. 

 

Abstract 
This article examines the impact of censorship on the development of Russian literature, 

from the imperial period to the present. The historical roots of censorship, its structure and 

influence in the Soviet period are considered. Modern forms of control are also considered. As 

an example, attention is paid to the analysis of the work "The Master and Margarita" by Mikhail 

Bulgakov. 

Keywords: censorship, Russian literature, Soviet censorship, freedom of creativity, 

repossibility of the author, allegory, hidden meanings, literary language, stylistics, modern forms 

of censorship. 

 

Русская литература исторически развивалась в условиях постоянного контроля и 

регулирования со стороны властных структур. Прежде всего следует дать определение 

самой цензуре в России. Цензура в Российской империи — контроль государственных 

органов Российской империи над содержанием и распространением информации, в том 

числе печатной продукции (книг, газет и журналов), музыкальных, сценических 

произведений, произведений изобразительного искусства и раннего кинематографа (1,57). 

Цензура в России возникла задолго до Советского периода, начиная с имперских времен, 

когда государство стремилось ограничить распространение идей, способных подорвать 

власть или вызвать общественные волнения. Механизм регулирования информации и 

художественного слова стал неотъемлемой частью литературного процесса, стимулируя 

авторов искать новые способы выражения своих взглядов. 

Истоки цензуры в России восходят к XI веку, когда на территории Киевской Руси 

появились первые списки запрещенных книг. Основные функции цензуры тех времен 

заключались в охране православных догматов и борьбе с ересью. В период Русского 

царства и особенно с реформами Петра I цензура начала приобретать более светский 

характер и разделилась на духовную и светскую. Существенные изменения наступили 

уже во время существования империи — в ходе реформ Петра I, положивших начало 

разделению цензуры на «духовную» и «светскую» (2, 78); окончательное разделение 

полномочий и установление ответственных организаций пришлось на время правления 

императрицы Елизаветы Петровны. Далее, на период реформ Екатерины II, приходится 

одно из важнейших событий в истории Российской империи — учреждение института 

цензуры и введение профессии цензора. (3,98) Цензура приобрела статус 

бюрократического аппарата, охватывающего не только литературу и печатные издания, 

но и формы общественной морали, одежды и социального поведения. Таким образом, 

контроль распространился значительно шире, чем в предыдущие периоды, что отразилось 

и на развитии художественного слова и свободы мысли. В дальнейшем контроль над 

литературой усилился в XIX веке, когда цензурные комитеты начали детально проверять 
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каждое произведение. Ослабления сменялись репрессиями, что накладывало отпечаток на 

способы литературного выражения и распространения информации. Этот опыт стал базой 

для формирования советской системы цензуры, где методы контроля усилились и 

получили новую идеологическую направленность, естественно развиваясь из практик, 

устоявшихся в имперский период. 

Советская цензура представляла собой жесткую и централизованную систему 

контроля над всеми видами информации. Главный орган, ответственный за цензуру, — 

Главлит — имел полномочия полного утверждения или запрета публикаций. Процедура 

согласования текстов была обязательна для всех авторов и издательств. В Советский 

Союз запрещалось ввозить: «Все произведения, носящие определенно враждебный 

характер к советской власти и коммунизму; произведения, проводящие чуждую и 

враждебную пролетариату идеологию; литература, враждебная марксизму; книги 

идеалистического направления; детская литература, содержащая элементы буржуазной 

морали с восхвалением старых бытовых условий; произведения авторов-

контрреволюционеров; произведения писателей, погибших в борьбе с советской властью; 

русская литература, выпущенная религиозными обществами, независимо от содержания» 

(4, 97). 

Помимо официального контроля, важную роль играли партийные комитеты и 

органы госбезопасности, проверяя тексты на наличие идеологических "искажений". 

Многие произведения оставались неопубликованными или выходили с серьезными 

изменениями. Структурная жесткость советской цензуры привела к формированию 

особой модели сопротивления, когда писатели искали способы передачи своих идей через 

аллегорию и символизм. Авторы советского времени столкнулись с проблемой 

выражения своих мыслей в условиях постоянных ограничений. Они вынуждены были 

балансировать между желанием свободно выражать свои взгляды и пониманием 

ответственности перед обществом и государством. Творческий процесс превратился в 

сложную игру смыслов, где истинные идеи часто скрывались под слоями аллегорий и 

подтекстов. 

Литература становилась не только способом самовыражения, но и важным 

социальным феноменом, влияющим на общественное сознание. Ответственность 

писателя состояла в том, чтобы передать свои убеждения, несмотря на угрозы и 

репрессии. Михаил Булгаков и Александр Солженицын, например, выбрали разные 

стратегии противостояния цензуре: Булгаков использовал аллегорию и сатиру, а 

Солженицын прибегал к открытому протесту. 

Роман Михаила Булгакова «Мастер и Маргарита» является ярким примером того, 

как автор преодолевал жесткие цензурные ограничения. Чтобы избежать прямой критики 

власти, Булгаков использовал сложные художественные приемы, такие как символизм и 

сатира. Первая публикация романа в 1966–1967 годах была сильно сокращена, что 

серьезно нарушило авторское намерение. Несмотря на трудности, книга сохранила свою 

целостность и глубокие смыслы, став символом сопротивления против цензуры. Образно 

говоря, роман стал символом психологического и художественного сопротивления 

цензуре, подтверждая знаменитую фразу автора о том, что «рукописи не горят». 

Современная Россия сохраняет элементы цензуры, хотя они приобрели более 

мягкие и менее очевидные формы. Институт Министерства юстиции ведет список 

экстремистских материалов, куда включены произведения, признанные нарушающими 

закон. Этот список включает произведения, признанные нарушающими нормы и 

способствующими распространению запрещённых идей, что становится основанием для 

запрета их распространения и публичного обсуждения. Например, романы Ханьи 

Янагихары и Мэдлин Миллер были запрещены в 2024 году под предлогом борьбы с 

пропагандой нетрадиционных сексуальных отношений. 

Сегодня цензура проявляется в формах предварительной фильтрации, 

юридических санкций и социального давления. В целом, книжное дело, как и другие 



Тенденции развития науки и образования -47- 

 

отрасли отечественной экономики, живут по принципу саморегулирования (практически 

самоцензуры). То есть издатели сами фильтруют контент, чтобы соблюдать закон, 

редакционную политику (4, 27). Тематика цензуры остаётся актуальной, так как вопросы 

баланса между контролем и свободой продолжают влиять на современную культурную и 

литературную среду. 

Исследование показало, что цензура играла решающую роль в формировании 

русской литературы, оказывая глубокое влияние на тематику, художественный стиль и 

восприятие творчества. Важно понимать, как историческое взаимодействие с цензурой 

формировало уникальные черты русской литературы, сохранившие свое значение и в 

наши дни. Текущие формы цензуры подчеркивают преемственность традиций и ставят 

перед авторами новые вызовы в поисках выразительных средств, способных выдерживать 

давление ограничений, сохраняя при этом художественную ценность и социальную 

значимость. 
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Аннотация 

Данная статья посвящена исследованию русской эмигрантской литературы первой 

и второй волн. Акцентируется внимание на забытых именах и их вкладе в культурное 

наследие. В статье рассматриваются малоизвестные авторы обеих волн. Изучается их 

творчество и влияние на литературный процесс. Современные технологии и 

междисциплинарный подход открывают новые перспективы для изучения и интеграции 

забытого наследия в литературоведческий дискурс. 
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Abstract 

This article is devoted to the study of Russian emigrant literature of the first and second 

waves. Attention is focused on forgotten names and their contribution to cultural heritage. The 

article examines the little-known authors of both waves. Their creativity and influence on the 

literary process are studied. Modern technologies and an interdisciplinary approach open up new 

perspectives for the study and integration of forgotten heritage into literary discourse. 

Keywords: Russian emigrant literature, the first wave of emigration, the second wave of 

emigration, forgotten authors, cultural identity, totalitarianism, literary process, historical and 
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Русская эмигрантская литература первой и второй волн отражает значительные 

исторические и культурные изменения начала и середины XX века. Первая волна (1918–

1940) возникла из-за революции и Гражданской войны, а вторая (1940–1950-е) — из-за 

политических изменений после Второй мировой войны и ужесточения режима в СССР. 

Литература этого периода передает опыт изгнания, утраты родины и попытки сохранить 

культурную идентичность. Несмотря на важность, творчество многих авторов осталось 

забытым и недостаточно изученным.  

Первая волна эмиграции, начатая после революции, характеризуется массовым 

исходом интеллигенции, военных и представителей культурной элиты. Основная причина 

ухода — политические преследования и угроза репрессий. Расселение представителей 

русской эмиграции происходило вокруг следующих основных центров: Константинополь, 

София, Прага, Берлин, Париж, Харбин, Шанхай. Эмигранты уезжали также в Латинскую 

Америку, Канаду, Польшу, Югославию, Скандинавию, США. (1) 

В ходе Второй мировой войны началась вторая волна эмиграции, которая уже не 

отличалась такой массовостью, как первая. (1). Она продолжалась до 1950-х годов. 

Причины отъезда связаны с усилением тоталитарного режима и нежеланием 

возвращаться в СССР. Представители второй волны преимущественно обитали в 

Западной Германии и Соединенных Штатах Америки. 

Для литературы первой волны характерна богатая жанровая палитра, а в центре 

творчества стояли темы ностальгии по дореволюционной России, духовных и культурных 

корней, а также размышления о судьбе русского народа и возможностях его будущего. 

Поэтика первых эмигрантов была тесно связана с эстетикой «Серебряного века», что 

проявлялось в тонкой лиричности, символизме и философской глубине произведений. 

Особое место занимала проза, ориентированная на воспоминания об утраченной 

родине, где такие авторы, как Иван Бунин с его романом «Жизнь Арсе́ньева» — 

прозаическое произведение (часто определяют как роман или поэму в прозе) Ивана 
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Бунина в пяти частях, написанное во Франции (2, 88) или Иван Шмелев с произведениями 

«Лето Господне» и «Солнце мёртвых», создавали «Россию в миниатюре», пытаясь 

сохранить для потомков образ традиционной русской жизни и культурных ценностей. 

Тематически эти произведения избегали прямого изображения революционных 

катаклизмов, концентрируясь на внутреннем мире героя и атмосфере давнего времени. 

В литературе второй волны, начавшейся после Второй мировой войны, жанровый 

спектр сужается под влиянием изменившихся социально-политических условий. 

Оказавшиеся в тяжёлых условиях эмиграции поэты и писатели посвящали немалую часть 

своего творчества теме войны, плена, большевистского террора (1, 89). Здесь 

превалируют прозаические формы и публицистика, часто с ближе к документальному или 

эстетическому характеру. Тематически произведения второй волны концентрируются на 

критике советской жизни, идеологическом давлении и цензуре, а также на поисках новой 

российской идентичности вне советского контекста. Эмигрантские авторы второй волны, 

такие как И. Елагин и Д. Кленовский, не только осмысливали советскую реальность, но и 

высказывали чувство отчуждения и психологической травмы, приобретённой за годы 

тоталитарного режима. В сравнении с первой волной заметно ослабление символистских 

и модернистских тенденций, происходило смещение акцента на историческую правду, 

личные свидетельства и политическую позиционность. 

Первая волна. Среди представителей первой волны выделяются многочисленные 

авторы, чьи имена ныне практически не вспоминаются, но которые внесли заметный 

вклад в развитие русской эмигрантской литературы. К числу таких писателей относятся, 

например, Б. К. Зайцев, чьи психологические романы погружали читателя в сложный мир 

индивидуального и национального кризиса, а также А. М. Ремизов — мастер 

оригинального стиля, в чьих произведениях синтезировались традиции народного эпоса и 

модернистские техники. 

Особое значение в литературной повестке первой волны имела попытка сохранить 

культурное и духовное наследие России вне её географических границ, что проявлялось в 

издании журналов, сборников и периодических изданий в центрах «второй России» — 

таких как Париж, Берлин, Прага, Харбин. Это способствовало формированию сообщества 

единомышленников, дозволявшего авторам обмениваться идеями и поддерживать 

творческую активность, несмотря на тяжелые условия. Тем не менее, давление чуждой 

культурной среды, финансовая нестабильность и разрыв с привычным языковым и 

культурным контекстом приводили к тому, что многие значительные произведения 

оставались малоизвестными или вовсе утрачивали читательский интерес. 

Во многом малоизвестность этих авторов объясняется также высокой 

конкуренцией с именами таких фигур, как Иван Бунин или Александр Куприн, которые 

получили более широкое признание и впоследствии стали классиками русской 

эмигрантской литературы. Таким образом, заслуга этих малоизвестных авторов 

заключается в формировании многомерного культурного пространства русского 

зарубежья; их тексты служат ценным источником для понимания внутреннего мира 

эмигрантов и особенностей литературного процесса вне Родины. Несмотря на 

постепенное исчезновение из литературного поля, их творческое наследие требует 

переосмысления и возвращения в литературное поле. 

Вторая волна. Этот пласт литераторов оказался менее многочисленным, чем 

первая эмиграция, но не менее важным для сохранения и развития русской культурной 

традиции за рубежом. Среди писателей, вынесенных со второй волной эмиграции за 

пределы родины оказались И.Елагин, Д.Кленовский, Ю.Иваск, Б.Нарциссов, И.Чиннов, 

В.Синкевич, Н.Нароков, Н.Моршен, С.Максимов, В.Марков, Б.Ширяев, Л.Ржевский, 

В.Юрасов и др. (3, 90). Хотя литераторов этой волны отличает современный образ мысли, 

а русская литература обязана им обретением изданий первоклассных авторов, в том числе 

Ахматовой, Мандельштама, Гумилёва, Клюева, такие книги стали перепечатываться 

вскоре после 1985 года. (4, 119) Особенность их литературного наследия связана с 
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отражением ужаса войны, состояния плена и тяжёлых испытаний жизни в эмиграции, а 

также с критикой советского тоталитарного режима. Поэзия и проза второй волны 

пронизаны острой политической тематикой, часто антитоталитарной и антисоветской 

направленности. Иван Елагин является одним из видных представителей, известен 

своими "Политическими фельетонами в стихах", которые содержат яркую сатиру и 

глубокий социальный анализ. 

Многие из этих авторов испытали на себе лишения войны, плен, перемещение, что 

неизменно отражается в их произведениях через темы утраты, утраты свободы и поисков 

новой идентичности. Несмотря на их важность для русской эмиграционной культуры, 

многие из этих авторов остаются за рамками широкого литературного канона. Трудности 

публикации и распространения их произведений за пределами эмигрантских сообществ, а 

также недостаточная систематизация их творчества в академическом поле способствовали 

тому, что судьбы и наследие этих писателей и поэтов до сих пор плохо известны 

современной литературоведческой науке. 

Сегодня интерес к изучению первых двух волн русской эмиграции вновь активно 

растёт, поскольку современная гуманитаристика стремится рассматривать литературу 

русского зарубежья не как изолированный или «несоветский» феномен, а как органичную 

часть многослойного и неоднородного культурного пространства XX века. Несмотря на 

то, что первая волна хорошо изучена и представлена в многотомных антологиях и 

академических публикациях, интерес к малоизвестным авторам обеих волн продолжает 

стимулировать переосмысление литературного канона и расширение историко-

культурного поля исследований. Возвращение к забытым именам помогает заполнить 

пробелы в понимании культурной жизни эмиграции, раскрывая её сложность и 

внутреннее разнообразие. 
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Аннотация 

В данной статье проводится комплексный анализ некоторых морфологических 

особенностей языка нимкана «Старик Герини» эвенской сказительницы из села 

Тополиное Томпонского района Республики Саха (Якутия) В. М. Голиковой. 

Исследование направлено на выявление специфических черт морфологии, характерных 

для данного эпического жанра, а также на изучение влияния диалектных и региональных 

особенностей на структуру и функционирование языковых единиц в тексте сказания. 

Результаты анализа свидетельствуют о том, что язык нимкана обладает рядом 

морфологических особенностей, которые отражают как общие тенденции развития 

эвенского языка, так и специфические черты, связанные с эпическим жанром и 

индивидуальным стилем сказительницы.  

Ключевые слова: эвенский эпос, диалект, сказание, формант, семантика. 

 

Abstract 

This article provides a comprehensive analysis of some morphological features of the 

nimkan "Old Man Gerini" by V. M. Golikova, an Even storyteller from the village of Topolinoye 

in the Tomponsky District of the Republic of Sakha (Yakutia). The study aims to identify 

specific morphological features characteristic of this epic genre, as well as to examine the 

influence of dialectal and regional characteristics on the structure and functioning of linguistic 

units in the text. The results of the analysis indicate that the nimkan language possesses a number 

of morphological features that reflect both general trends in the development of the Even 

language and specific features associated with the epic genre and the individual style of the 

storyteller. 

Keywords: even epic, dialect, legend, formant, semantics. 

 

В рамках фольклорно-лингвистического исследования, проведенного в 1986 году в 

селе Тополиное Томпонского района Якутской АССР, группой исследователей (Ж. К. 

Лебедева, Ю. И. Шейкин и другие) было осуществлено документирование эпического 

сказания «Старик Герини». Данный нимкан был зафиксирован у эвенской сказительницы 

В. М. Голиковой, родившейся в 1926 году. Это сказание представляет собой ценный 

источник для изучения эпического наследия и лингвистических особенностей эвенского 

языка. 

В процессе лингвистического анализа территориальных диалектов эвенского языка 

было выявлено, что эпический идиолект томпонских эвенов характеризуется 

уникальными морфологическими особенностями. В частности, в эпическом произведении 

«Старик Герини», представленном в устной интерпретации В. М. Голиковой, выявлены 

лично-притяжательные формы имён существительных в 3 лице множественного числа, 

которые маркируются морфемами -тна/-тнэ: Эрэк бэй дэпки нэмкэн ноӈматна. ʻЭтот 

человек прямо в них выстрелилʼ; Эчин нэмкэридюр, эрэв бэеӈэлбур дилалбутна чикас 

нэмкэкэттэ, эдукутнэ чикас, тадук дилутна чикас нэмкэридюр, эрэк дилал хукэллэ. 

ʻПосле того, как этих людей расстреляли, их головы отделили выстрелами, и затем эти 

головы покатились по землеʼ. 

В рамках исследования диалектных особенностей эвенского языка было 

установлено, что лично-притяжательные формы имен существительных, маркированные 

формантом -тна/-тнэ, присутствуют в арманском диалекте [РЭС, 1952, с. 715] и в говорах 
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западного наречия [Кузьмина, 2010, с. 34]. Эти формы представляют собой важный 

элемент морфологической системы, позволяющий выражать принадлежность объекта 

лицу или группе лиц.  

В эпическом произведении «Старик Герини» можно наблюдать уникальное 

использование количественного числительного в форме мян дян, которая является 

специфическим лингвистическим конструктом, функционирующим исключительно в 

данном эпосе, например: Өрилэн, мян дян өрилэн бутунни ноӈматна нэмкэллэ утӈач ʻВсе 

стойбища, десять десятков стойбищ, в них начали стрелятьʼ. 

Эта конструкция обозначает ʻдесять десятковʼ, что представляет собой особый 

числовой термин, не имеющий прямых аналогов в других говорах или в литературных 

традициях. Форма мян дян в «Старике Герини» играет важную роль в структурировании 

повествования и передаче числовых значений, которые имеют символическое и 

концептуальное значение в контексте эпоса. Использование этой конструкции позволяет 

автору не только точно обозначать количественные показатели, но и придавать тексту 

определенную ритмичность и поэтическую выразительность. Лингвистический анализ 

формы мян дян выявляет её архаические корни и уникальность, что свидетельствует о её 

важности в сохранении культурной и исторической памяти, отраженной в эпосе.  

Числительное дян, обозначающее ˊдесятьˊ, было ранее зафиксировано В. Д. 

Лебедевым в языке ульинских эвенов, проживающих в Охотском крае [Лебедев, 1982, с. 

55]. А. А. Бурыкин и С. И. Шарина, в свою очередь, подчеркивают, что при образовании 

порядковых числительных от 11 до 19, данная лексема функционирует в отложительном 

падеже, образуя сложные конструкции типа дяндук өмэн ʻодиннадцатьʼ (досл. от десяти 

один), дяндук дӫр ʻдвенадцатьʼ (досл. от десяти два), дяндук илан ʻтринадцатьʼ (досл. от 

десяти три) и т.д. [Бурыкин, Шарина, 2021, с. 266]. 

В лексической системе языка охотских эвенов выделяется термин дьаанну, 

который имеет специфическое значение, связанное с количественным определением 

копытных животных, группирующихся в одном пространстве. Согласно данным, 

представленным в исследовании В. В. Лебедева [Лебедев, 1982, с. 160], данное слово 

обозначает ʻдесять, десятокʼ в контексте упомянутого количественного распределения 

животных. Этот лексический элемент представляет собой важный элемент 

этнолингвистической картины, отражающий специфические особенности традиционной 

культуры. 

В языке эпического сказания «Старик Герини», исполняемого В. М. Голиковой, 

выявлен деминутивный формант множественного числа -кэр. В данном контексте, 

например, в конструкции бэйкэр (бэй 'человек' + -кэр), этот формант используется 

сказителем для выражения большого количества людей с коннотацией настороженности, 

например: Ичун арай өрилчэкэр өрилэӈчир, тала бэйкэр бивэчиддэ. 'Внезапно перед ним 

появляется стойбище кочевников, в нем проживает множество людей'; Ӈэннэкэн арай 

бэйкэр бивэчиддэ. 'Приходит, а там людишки', где отчетливо прослеживается его 

функционирование. В этих примерах отчетливо прослеживается семантическая нагрузка, 

которую несет формант -кэр, выражая не только множественность, но и определенное 

эмоциональное отношение к описываемой группе людей. 

Формант множественного числа -кэр представляет собой производную форму от -

кэн, формируемую посредством чередования согласных н — р. Данное явление, как 

отмечает К. А. Новикова, характерно для образования множественного числа имен, 

оканчивающихся на согласный н. В результате такого чередования происходит 

трансформация исходной формы, что иллюстрируется следующими примерами: асаткан 

'девушка' — асаткар 'девушки'; нөкөчэн 'лось' — нөкөчэр 'лоси'; эгдʼэн 'большой', 

'взрослый', 'величина', размер' — эгдʼэр 'большие', 'взрослые'; көчукэн 'маленький', 

'небольшой', ʻмалость', 'недостаточность', 'мало', 'недостаточно' — көчукэр 'маленькие', 

'небольшие' [Новикова, 1961а, с. 126]. 
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Данный механизм чередования н — р является важным элементом 

морфосинтаксической структуры языка сказания В. М. Голиковой, подчеркивая его 

специфику и уникальность в контексте тунгусо-маньчжурских языков.  

Таким образом, проведенное исследование позволило выявить ряд 

морфологических особенностей языка нимкана, которые свидетельствуют как о наличии 

общих тенденций в эволюции эвенского языка, так и о специфических чертах, 

характерных для эпического жанра и индивидуального стиля сказительницы. Анализ 

морфологической структуры нимкана продемонстрировал, что данный говор обладает как 

универсальными характеристиками, присущими эвенскому языку в целом, так и 

уникальными чертами, обусловленными жанровой спецификой эпических произведений 

и индивидуальным стилем исполнения. Кроме того, исследование выявило ряд 

морфологических инноваций, которые отражают индивидуальные особенности 

рассказчицы и ее креативный подход к языку. Эти инновации, с одной стороны, 

обогащают языковую палитру нимкана, а с другой - подчеркивают уникальность стиля 

сказительницы, что является важным аспектом в контексте изучения эпического 

фольклора и его взаимодействия с живой речью. 
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Аннотация 

Современный мир невозможно представить без социальных сетей, которые стали 

неотъемлемой частью в нашей жизни. Эти платформы не только изменили способы 

общения, но и оказали значительное влияние на язык, которым мы пользуемся. В русском 

языке наблюдается ряд изменений, вызванных активным использованием социальных 

сетей, особенно среди молодежи.  

Ключевые слова: социальные сети, интернет, русский язык, общение, 

молодежный сленг, сокращения, устная и письменная речь, аббревиатура, цифровая 

культура, неформальные выражения. 

 

Abstract 

The modern world is unimaginable without social networks that have become an integral 

part of our lives. These platforms not only changed the ways we communicate but also had a 

significant impact on the language we use. The Russian language has undergone several changes 

due to active usage of social media, especially among young people. 

Keywords: social networks, internet, Russian language, communication, youth slang, 

abbreviations, spoken and written speech, acronym, digital culture, informal expressions. 

 

Согласно исследованию Всероссийского центра изучения общественного мнения 

(ВЦИОМ), современная молодежь проводит в интернете около 9 часов ежедневно, 

отдавая явное предпочтение цифровому общению. Опрос показал, что 61% молодых 

людей выбирают виртуальные коммуникации, тогда как только 33% предпочитают 

личное общение. Опрос проводился летом 2025 года, среди 518 респондентов в возрасте 

от 18 до 35 лет. (1). 

Современный русский язык развивается на фоне активного использования 

социальных сетей, что заметно сказывается на его структуре и словарном запасе. 

Общение в сети интернет приводит к появлению новых слов. Молодежный сленг 

адаптируется к новому формату общения, встраивая в него заимствования из английского 

языка и сокращения, которые удобно использовать в устной и письменной речи. 

Сокращения в языке становятся более распространенными. Например, 

аббревиатуры, такие как «ЛП» (Лучшая подруга) или «ДР» (день рождение), активно 

используются среди молодежи. Эти понятия становятся частью разговорного обихода, 

позволяя упростить и ускорить общение. Подобные краткие формы встречаются часто, 

особенно в текстовых сообщениях и на платформах социальных сетей. 

 Также молодежный сленг включает в себя заимствования из английского языка. 

Слова, такие как «вайб» (атмосфера) и «буллинг» (травля, издевательство) активно 

используются в разговорной речи и служат связующим звеном между различными 

культурами. Эти термины нередко приобретают новые оттенки значений, адаптируясь 

под реалии русскоязычного молодежного общения. Молодежь чувствует себя более 

комфортно, используя такие слова, так как они подчеркивают их идентичность и 

принадлежность к цифровой культуре. (2, 55-57). 

На данный момент выражение «норм» (нормально, хорошо) является одним из 

наиболее распространенных сокращений в общении, и на его основе также формируются 

новые конструкции, такие как «рил» (реально). Это явление показывает, как язык 

адаптируется к условиям современности, меняясь в соответствии с потребностями 

пользователей и характером общения. 
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С увеличением количества сокращений и неформальных выражений возникают и 

определенные трудности. Многие из них не всегда понятны людям старшего поколения. 

Запутанность и многозначность терминов могут приводить к недопониманию и 

искажению смысла. В результате, это может создавать барьеры в общении между 

поколениями, что может оказать негативное влияние на межличностные отношения. (3, 

63-67). 

Социальные сети также создают уникальные условия для самовыражения. В 

стремлении к быстроте и простоте общения многие не задумываются о правильности 

своих сообщений, не думают о тех последствиях, которые могут быть вызваны 

неуместными высказываниями. Это может привести к общей неграмотности и 

неправильному подходу к языковым нормам. 

Тем не менее, интернет также предоставляет возможности для изучения языка и 

грамотности. Виртуальные ресурсы способны обучать и развивать навыки письма и речи, 

если использовать их осознанно. Применение интернет-платформ для самообразования и 

языковой практики создаёт ситуацию, когда молодежь может не только учиться, но и 

активно менять подход к языковым нормам. Таким образом, грамотно используемый 

интернет может стать мощным инструментом, который приведёт к укреплению языковой 

грамотности. (4, 63-66) 

В заключение, можно сказать, что влияние социальных сетей на современный 

русский язык является многогранным и сложным процессом, который требует 

дальнейшего изучения. Необходимо учитывать, как положительные, так и отрицательные 

аспекты этого влияния, чтобы понять, как сохранить языковое наследие и одновременно 

адаптироваться к новым условиям общения. Важно, чтобы образовательные учреждения 

и родители обратили внимание на эти изменения и помогли молодежи развивать навыки 

грамотного общения, сохраняя при этом открытость к новым формам языка. Таким 

образом, мы сможем не только сохранить культурное наследие русского языка, но и 

обогатить его новыми элементами, которые отражают реалии современного мира. (2, 55-

57). 
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Аннотация 

В статье представлен литературный обзор о влиянии электромагнитного излучения 

на головной мозг. Проведен анализ воздействия электромагнитного излучения на 

метаболические процессы головного мозга, а также его структуры, в том числе и на 

молекулярном уровне. Вопрос о влиянии электромагнитного излучения на человеческий 

организм, особенно на центральную нервную систему, остается актуальным на 

протяжении многих лет.  

Ключевые слова: электромагнитное излучение, головной мозг, гиппокамп, 

нейроны, ДНК. 

 

Abstract 

The article presents a literature review on the effect of electromagnetic radiation on the 

brain. It analyzes the impact of electromagnetic radiation on the metabolic processes and 

structures of the brain, including at the molecular level. The issue of the effect of electromagnetic 

radiation on the human body, especially on the central nervous system, has remained relevant for 

many years. 

Keywords: electromagnetic radiation, brain, hippocampus, neurons, DNA. 

 

Введение 

В настоящее время электромагнитное излучение встречается повсеместно, его 

источниками являются различные бытовые приборы, радиотехнические устройства, 

электростанции, медицинские аппараты и другие изобретения человечества. Оно 

воздействует на организм человека системно, то есть оказывает влияние на все системы 

органов. В зависимости от частоты и длительности воздействия электромагнитного 

излучения на живой организм могут развиваться как положительные, так и 

отрицательные эффекты. Как и другие внутренние органы головной мозг также 

подвержен различным структурным и функциональным изменениям под влиянием 

данного излучения. 

Широкое использование устройств беспроводной связи в последнее время привело 

к увеличению воздействия радиочастотных электромагнитных полей (РЧ-ЭМП). В 

исследованиях ученых [1] имеются сведения о том, что ежедневное воздействие РЧ-ЭМП 

1850 МГц при УПМ 4,0 Вт/кг в течение 5 часов в день в течение 4 недель пагубно влияет 

на нейроны гиппокампа и приводит к количественным изменениям дендритных шипиков 

в коре головного мозга постнатальных мышей, изменениям в структуре 

постсинаптических связей и препятствует росту нейритов в нейронах гиппокампа, что 

приводит к дефициту пространственного обучения и памяти у мышей в раннем 

постнатальном периоде. Однако, сотрудниками Пекинского института радиационной 

медицины [2] показано, что ЭМИ частотой 2650 МГц не приводит к каким-либо 

изменениям у мышей: не влияет на функцию пространственной памяти мышей, не 

оказало значительного влияния на морфологию клеток гиппокампа. Гиппокамп, как 

регулирующий центр высокого уровня стрессовой реакции гипоталамо-гипофизарно-

надпочечниковой системы, может не только подавлять стрессовую реакцию, но и играть 



Тенденции развития науки и образования -57- 

 

негативную регуляторную роль обратной связи на гипоталамо-гипофизарно-

надпочечниковую систему. Научные сотрудники Любекского университета Германии [3], 

выяснили, что электромагнитное излучение, исходящее из мобильных телефонов, 

стимулирует аппетит: ежедневное воздействие РЧ-ЭМП в течение всего 2 часов (начиная 

с предпубертатных крыс) увеличивает потребление пищи и массу тела через три недели у 

взрослых грызунов. Было показано, что длительное воздействие РЧ-ЭМП в течение 5-22 

недель продолжает увеличивать массу тела и стимулировать потребление пищи у 

грызунов. Этот эффект в основном был основан на увеличении потребления углеводов. 

Изменения в энергетическом обмене имеют важное значение не только для регуляции 

пищевого поведения, но и для всех функций мозга. Индийские ученые показали [4], что 

электромагнитное излучение приводит к метаболическим нарушениям в головном мозге, 

а также к структурным повреждениям на молекулярном уровне. Клетки коры и 

гиппокампа крыс, подвергшихся воздействию РЧ-ЭМИ, показали картину кометы с 

отчетливым хвостом, представляющим миграцию фрагментированной ядерной ДНК, что 

является признаком повреждения ДНК Сообщается, что электромагнитное поле 

эпигенетически вмешивается в пролиферацию клеток-предшественников нейронов (NPC) 

в ткани взрослого человека посредством образования активных форм кислорода (АФК). 

Исследования in vitro и in vivo показали, что длительное воздействие излучения 

мобильных телефонов вызывает окислительный стресс в мозге. В обзорной статье 

исследователей из университета Квангун [5], приводится множество фактов о различном 

воздействии ЭМИ на головной мозг. Было установлено, что центральная нервная система 

(ЦНС) наиболее уязвима к микроволновому излучению, причем гиппокамп особенно 

чувствителен. В частности, микроволны могут повреждать мозг, особенно влияя на 

нейротрансмиттеры, которые играют важную роль в передаче сигналов внутри тела. 

Соответственно, микроволновое излучение может вызывать задержку в процессе 

передачи сигналов, что приводит к дальнейшему вредному воздействию на организм. «И 

наоборот, микроволны чрезвычайно полезны в медицинской сфере для таких целей, как 

распознавание и диагностика опухолей на ранних стадиях. Некоторые исследования 

показали, что микроволны могут оказывать различное биологическое воздействие на 

ЦНС и возможно причастны к возникновению заболеваний ЦНС, включая болезнь 

Альцгеймера. В обзорной статье иранских [6] ученых есть свидетельства не только об 

отрицательном, но и о положительном воздействии электромагнитного излучения на 

головной мозг, в частности на гиппокамп. Исследования показали, что ЭМП участвуют в 

нейрогенезе взрослого гиппокампа, поддерживая уровень АФК. Несколько 

электрофизиологических и поведенческих исследований показали, что воздействие ЭМП 

изменяет память и обучение посредством изменений нейронной пластичности в 

гиппокампе. ЭМП снижают выработку кальциевых каналов, что приводит к снижению 

уровня кальция в нейронах гиппокампа. Воздействие ЭМП изменяет метаболизм и уровни 

нейротрансмиттеров, которые являются ключевыми факторами в когнитивных и 

эмоциональных процессах. ЭМП с различными характеристиками излучения и частотами 

оказывают противоречивое влияние на процесс нейрогенеза и, следовательно, на 

нейронную пластичность и когнитивные функции. Эпигенетические исследования 

показали, что электромагнитное излучение, испускаемое мобильными телефонами и 

беспроводными устройствами, может вызвать изменения в нейроразвитии посредством 

изменений в структуре ДНК, вероятно, влияя на развитие в детском возрасте и приводя к 

изменениям в нейронном поведении и таким симптомам, как задержка памяти, обучения, 

когнитивных функций, вызывая нарушения внимания и поведения. Кроме того, было 

обнаружено, что пренатальное воздействие Wi-Fi-излучения может оказывать негативное 

воздействие на пространственное обучение и физическую активность у крыс. Выявлено, 

что воздействие ЭМП (900 МГц) приводит к гистопатологическим изменениям и 

уменьшению нейронов Пуркинье в мозжечке у первого поколения самок 32-дневных 

крыс в течение внутриутробной жизни. Кроме того, было обнаружено, что воздействие 
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волн ЭМП (900 МГц) в пренатальный и ранний постнатальный периоды в первые 45 дней 

после рождения вызывает изменение гистоморфологии гиппокампа, уменьшение 

пирамидальных нейронов в этой области, а также нарушения кратковременной и 

долговременной памяти у крыс. В работе российских ученых [7] имеются сведения о 

негативном влиянии электромагнитного излучения на морфологические изменения 

головного мозга, также есть свидетельства о прямой связи ЭМП РЧ и аутофагии. 

Зарегистрировано снижение числа нейронов в лобной коре и стволе головного мозга при 

действии ЭМП разных частот (900, 1 800, 2 450 МГц), числа клеток Пуркинье в мозжечке 

при воздействии 900 и 2 100 МГц. Кроме того, выявлены неравномерное расположение 

нейронного слоя (1 800 МГц), увеличение периваскулярных пространств и редуцирование 

нервных волокон (2 100 МГц), нарушение целостности нейронов и повышение числа 

темных нейронов (900 МГц) в головном мозге. Воздействие ЭМП частотой 2,4 ГГц (Wi-

Fi) вызывает периваскулярный застой, повреждение тканей головного мозга, снижает 

интегративные свойства нейронов и может модулировать интегративные реакции в коре 

головного мозга. В экспериментах in vivo при действии ЭМП частотой 835 МГц в течение 

12 недель зарегистрированы накопление белков аутофагии в нейронах коры головного 

мозга, аутолизосом в коре головного мозга, значительная активация генов аутофагии в 

стриатуме и гипоталамусе. Четырехнедельное воздействие ЭМП частотой 835 МГц 

повышало уровни генов и белков аутофагии, аутофагосом и аутолизосом в нейронах 

коры, автолизосом в нейронах гиппокампа на фоне увеличения экспрессии генов и 

белков, связанных с аутофагией, однако не вызывало активацию генов аутофагии в 

стриатуме и гипоталамусе. 

Таким образом, электромагнитное излучение оказывает преимущественно 

негативное воздействие на головной мозг. В частности, выявлены нарушения памяти и 

других когнитивных функций, молекулярные повреждения в клетках головного мозга, 

нарушения обмена веществ в клетках головного мозга, а также структурные и 

функциональные изменения нервных клеток, изменение поведения при действии 

электромагнитного излучения. Эффекты электромагнитного излучения на головной мозг, 

как выяснилось, зависят от частоты, длительности и других параметров. 
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Аннотация 

В статье представлен литературный обзор о влиянии этанола на сердечно-

сосудистую систему. Проведен анализ воздействия данного вещества на метаболические 

процессы сердца и кровеносных сосудов, а также их структуры, в том числе и на 

молекулярном уровне. Вопрос о влиянии этанола на человеческий организм, особенно на 

сердечно-сосудистую систему, остается актуальным на протяжении многих лет. 
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Abstract 

The article presents a literature review of the effects of ethanol on the cardiovascular 

system. It analyzes the substance's effects on the metabolic processes of the heart and blood 

vessels, as well as their structure, including at the molecular level. The impact of ethanol on the 

human body, particularly the cardiovascular system, has remained a topical issue for many years. 
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Этиловый спирт является органическим соединением, которое имееи широкое 

применение. Он используется в медицине как антисептик, в парфюмерии он служит 

источником для получения многих химических соединений, используется в лабораторных 

исследованиях. Этанол как в чистом, так и в растворенном состоянии способен оказывать 

сильное влияние на человеческий организм, особенно на сердечно-сосудистую систему, 

приводя к различным последствиям в зависимости от продолжительности действия и 

поступающего количества вещества. 

В статье [1] имеются сведения о причастности алкоголя к развитию алкогольной 

кардиомиопатии и метаболических нарушений. Длительное или чрезмерное употребление 

алкоголя может вызвать ряд проблем со здоровьем, включая алкогольную 

кардиомиопатию (АКМ). Частота алкогольной кардиомиопатии из года в год становится 

все более распространенным заболеванием в современной кардиологии. 

Соответствующие исследования показали прямое токсическое воздействие этанола и его 

метаболитов на сердце. Окислительный стресс, нарушения метаболизма жирных кислот и 

т.д. могут быть основными механизмами поражения миокарда алкоголем. 

Многочисленные исследования подтвердили, что как острое, так и хроническое 

воздействие алкоголя приводило к увеличению содержания оксидантов и снижению 

содержания антиоксидантов, что позволяет предположить, что оксилительный стресс 

может быть вовлечен в развитие АКМ. В работе [2] утверждается, что алкоголь приводит 

к заболеваниям сердечно-сосудистой системы, изменениям сердечного ритма, 

артериального давления, а также негативно воздействует на сердечную мышцу. Высокие 

дозы алкоголя увеличивают частоту сердечных сокращений и кровяное давление. Кроме 

того, в течение первых суток после употребления алкоголя повышается риск инфаркта 

миокарда, геморрагического и ишемического инсульта. Алкоголь и его метаболиты 

(ацетальдегид и активные формы кислорода (АФК)) являются кардиотоксичными и 

оказывают прямое токсическое воздействие на миокард. Статья [3] содержит 

информацию о том, что этанол способен привести к различным заболеваниям сердечно-

сосудистой системы, морфологическим изменениям в сердце и нарушениям обмена 

веществ в кардиомиоцитах. Сердечно-сосудистая система проявляет различные 
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вызванные алкоголем патологии, включая атеросклероз, гипертензию, аритмии и 

дилатационную кардиомиопатию. Женщины более восприимчивы к повреждающему 

воздействию этанола, чем мужчины, при одинаковом уровне потребления в течение 

жизни. Несколько исследований выявили участие окислительного стресса, аутофагии, 

апоптоза, опосредованного стрессом эндоплазматического ретикулума, 

митохондриальной дисфункции, активации провоспалительного пути и дефектов 

сократительной функции сердца в миокарде мышей и крыс с длительным употреблением 

алкоголя. Кроме того, материнское воздействие этанола на новорожденных мышей, крыс 

и рыбок данио могло вызывать дефекты камер сердца, гипертрофию сердца, фиброз, 

апоптоз, окислительный стресс, перегрузку Са2+ и сократительную дисфункцию. В 

исследованиях ученых [4] есть сведения о развитии воспалительных и некротических 

процессов и других изменений в стенке кровеносных сосудах в результате 

повреждающего действия этилового спирта. Высокая концентрация этанола вызывает 

повреждение эндотелия и субэндотелиальной ткани, образование тромбов и фиброз. 

Сообщалось, что при эмболизации полярной артерии почки у собак концентрации этанола 

98% и 75% вызывают послойный некроз стенки сосуда, а концентрация этанола 50% 

вызывает некроз интимы и одной трети медии. Периваскулярное воспаление значительно 

увеличивалось по мере увеличения концентрации этанола. Увеличение концентрации 

этанола вызывало увеличение плотности коллагена в стенках артерии. В результате 

проведенного эксперимента на мышах [5] пришли к выводу, что алкоголизм приводит к 

изменению просвета сосудов головного мозга и насыщения кислородом гемоглобина 

крови. Результаты показывают, что хроническая алкогольная зависимость связана с 

сужением церебральных сосудов. Кроме того, запойное пьянство связано с сужением 

церебральных сосудов и быстрым падением насыщения гемоглобина кислородом, причем 

эффект более резко выражен у случайных пьяниц, чем у привычных запойных пьяниц. В 

исследовании [6] есть данные о том, что повышение вероятности развития заболеваний 

сердечно-сосудистой системы может быть связано с потреблением алкоголя. Данные 

генетики человека показали причинно-следственные связи между потреблением алкоголя 

и риском гипертонии и ИБС, которые увеличиваются даже при умеренном потреблении 

алкоголя и имеют экспоненциальный характер. Употребление до 7 порций спиртного в 

неделю связано с относительно умеренным увеличением сердечно-сосудистого риска. В 

обзорной статье ученых [7] приводятся факты о прямой связи нарушений ритма сердца и 

употребления алкоголя. Как кратковременное, так и длительное воздействие алкоголя 

замедляет скорость проведения импульсов и снижает эффективные рефрактерные 

периоды, что приводит к большей уязвимости к предсердным аритмиям. Умеренное 

длительное употребление алкоголя также связано с замедлением проведения импульсов, 

что может частично объяснить склонности к ФП у привычных пьющих. Было показано, 

что алкоголь остро связан с увеличением симпатической активности и снижением тонуса 

блуждающего нерва, что клинически проявляется увеличением частоты сердечных 

сокращений и снижением вариабельности сердечного ритма. В работе исследователей [8] 

говорится о том, что прием алкоголя повышает ЧСС. Исходная частота сердечных 

сокращений, усредненная за первый час записи, когда количество потребленного 

алкоголя было наименьшим, составляла 89,5 ± 12,6 ударов в минуту. Средняя частота 

сердечных сокращений неуклонно увеличивалась в течение следующих часов 

употребления алкоголя. Максимальная средняя частота сердечных сокращений была 

достигнута через 4 часа употребления. В исследованиях [9] имеются сведения о том, что 

алкоголь способствует развитию заболеваний сердечно-сосудистой системы, приводит к 

изменениям на тканевом, клеточном и молекулярном уровнях, а также отрицательно 

влияет на миокард. Сердечно-сосудистая система является наиболее уязвимой системой 

после печени и желудочно-кишечного тракта, страдающей от токсического действия 

этанола. При высокой дозе (более 60 г/день для мужчин и 40 г/день для женщин) и 

хроническом потреблении (обычно более 10 лет) этанол стимулирует процессы 
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атеросклероза с поражением коронарных, церебральных и периферических сосудов, 

усиливает артериальную гипертензию, вызывает прогрессирующее повреждение 

миокарда, а также индуцирует аритмии. Чрезмерно употребление алкоголя, определяемое 

как потребление у мужчин 5 или более напитков в день, а у женщин – 4 и более, приводит 

к концентрации этанола в крови человека до 0,08 грамм или выше, оказывает острое 

токсическое действие на миокард с временным снижением сократительной функции. 

Этанол оказывает прямое токсическое воздействие на кардиомиоциты в нескольких 

структурах (мембрана, рецепторы, митохондрии). Это связано с тем, что молекула 

этанола имеет небольшой размер и обладает высокой реакционной способностью, 

проникая через клеточные мембраны и поражая не только мембранные рецепторы и 

каналы, но и во внутриклеточные частицы, в том числе митохондрии и ядро. Таким 

образом, этанол усиливает проницаемость клеточных мембран, нарушает сигнальные 

механизмы и активирует процессы апоптоза кардиомиоцитов. Хроническое 

злоупотребление этанолом оказывает прямое токсическое действие на синтез белка 

внеклеточного матрикса сердца, включая как структурные гликопротеины (эластин, 

фибронектин, коллагены), так и неструктурные сердечные белки – протеогликаны. На 

гистологическом уровне происходит искажение Z-линии саркомера и нарушение его 

структуры, что приводит к миоцитолизу. Этанол также воздействует на саркомерный 

комплекс, уменьшая содержание титина – белка, который отвечает за расслабление 

саркомера и растяжимость левого желудочка. Это повреждение способствует повышению 

ригидности миокарда и вызывает диастолическую дисфункцию. Кроме того, 

сократительные белки миозин, актин и тропонин, также подвергаются воздействию 

этанола, вызывая функциональное прогрессирующее угнетение сократимости миоцитов, 

что способствует прогрессированию сердечно недостаточности. 

Таким образом, этанол оказывает негативное влияние на сердечно-сосудистую 

систему. В частности, выявлены изменения со стороны сердечного ритма, повреждения 

сердца и стенок сосудов различной степени, в том числе на молекулярном уровне, 

нарушения обмена веществ в кардиомиоцитах и эндотелиальных клетках, спазм 

кровеносных сосудов. Так же этанол является важным фактором развития заболеваний 

сердечно-сосудистой системы. Эффекты этанола на данную систему, как выяснилось, 

зависят от его дозы и продолжительности действия, а также генетических факторов.  
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Аннотация 

В последние годы системные аутоиммунные нарушения стали выделяться как 

значимая проблематика в медицинских кругах, сочетая в себе трудности досимптомной 

диагностики, неопределенность прогрессирования и высокий риск серьезных 

последствий. Системная красная волчанка выделяется среди подобных заболеваний из-за 

своего многообразного проявления и опасности обширного поражения органов. 

Исследование направлено на анализ современного понимания морфологии и патогенеза 

этого недуга, а также на выявление основных клинических особенностей. Обзор 

основывается на последних данных из национальной и международной научной 

литературы с целью интеграции знаний по теме. Системная красная волчанка 

представляет собой хроническое воспалительное аутоиммунное заболевание, в ходе 

которого иммунная система атакует собственные клетки и ткани организма, затрагивая 

различные органы, включая кожу, суставы, сердце, легкие и центральную нервную 

систему, ведет к почечной дисфункции и может привести к хронической почечной 

недостаточности. Мультидисциплинарный подход круче в ведении пациентов с таким 

диагнозом. Бессимптомное протекание болезни осложняет диагностику и начало лечения, 

тогда как отсутствие эффективности стандартной иммуносупрессивной терапии и частые 

рецидивы подтверждают необходимость более глубокого изучения патогенеза, 

морфологии и клинических проявлений для улучшения методов диагностики и лечения. 

Ключевые слова: красная волчанка, системная красная волчанка, волчаночный 

нефрит, осложнения, почечная недостаточность, патология, нефропатия. 

 

Abstraсt 

In recent years, systemic autoimmune disorders have emerged as a significant issue in 

medical circles, combining difficulties in pre-symptomatic diagnosis, uncertainty of progression, 

and a high risk of serious consequences. Systemic lupus erythematosus stands out among such 

diseases because of its diverse manifestations and the danger of extensive organ damage. The 

study aims to analyze the current understanding of the morphology and pathogenesis of this 

disease, as well as to identify the main clinical features. The review is based on the latest data 

from national and international scientific literature in order to integrate knowledge on the topic. 

Systemic lupus erythematosus is a chronic inflammatory autoimmune disease in which the 

immune system attacks the body's own cells and tissues, affecting various organs, including the 

skin, joints, heart, lungs, and central nervous system, leading to renal dysfunction and can lead to 

chronic kidney failure. A multidisciplinary approach is cooler in the management of patients 

with this diagnosis. The asymptomatic course of the disease complicates diagnosis and initiation 

of treatment, while the lack of effectiveness of standard immunosuppressive therapy and 

frequent relapses confirm the need for a deeper study of pathogenesis, morphology and clinical 

manifestations to improve diagnostic and treatment methods. 

Keywords: Lupus erythematosus, systemic lupus erythematosus, lupus nephritis, 

complications, renal failure, pathology, nephropathy. 

 

Введение 

Системная красная волчанка является одной из самых сложных аутоиммунных 

патологий, характеризующейся продукцией антител, направленных против фосфолипид-

связывающих белков. Это состояние способствует усиленной тромбообразованию как в 
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артериальных, так и в венозных сосудах. Заболевание влияет на множество органов, 

вызывая разнообразие клинических симптомов и особенностей протекания. Преобладание 

заболеваемости СКВ наблюдается среди женщин в 8-10 раз выше, чем у мужчин, и на 

долю молодежи в возрасте 15-25 лет приходится острое начало болезни. Однако, 

значительная часть случаев (10-20%) приходится на возрастную категорию старше 50 лет 

с менее благоприятным прогнозом из-за наличия сопутствующих заболеваний. 

Материалы указывают на асимптоматическое течение у некоторых, что ведет к задержке 

в диагностике и отсрочке начала лечения. К тому же, у ряда пациентов наблюдается 

низкая эффективность стандартной иммуносупрессивной терапии и высокий риск 

рецидивов после ее прекращения. 

Цель исследования: провести анализ современных представлений о 

патоморфогенезе системной красной волчанки и основных проявлениях данной 

патологии. 

Материалы и методы исследования 

Был осуществлён обзор отечественных и зарубежных источников последних лет 

по данной тематике. 

Результаты и обсуждение  

Системная красная волчанка является аутоиммунным расстройством, 

характеризующимся анормальной иммунной атакой против собственных тканей и 

органов пациента. Эта болезнь проявляется разнообразием клинических проявлений и 

поражением множества систем органов, что затрудняет её диагностику и лечение. 

Основным механизмом развития СКВ является нарушение иммунной толерантности и 

активация поликлональных В-лимфоцитов, приводящих к выработке аутоантител, в том 

числе anti-dsDNA, анти-Sm, анти-Ro/SSA и анти-La/SSB [1]. Эти аутоантитела 

формируют иммунные комплексы, которые оседают в таргетных тканях, провоцируя 

активацию комплементарной системы и индуцируя воспалительные процессы, 

повреждающие сосуды, соединительные и базальные мембраны, а также 

паренхиматозные органы [1]. 

В патогенезе заболевания ключевыми аспектами являются нарушение процесса 

апоптоза, что приводит к увеличению антигенной нагрузки, формирование 

нейтрофильных внеклеточных ловушек (NETs), и дисбаланс в цитокиновой сети, 

особенно с повышенной секрецией интерферона-α. Эти факторы способствуют усилению 

воспалительных реакций и поддержанию хронического аутоиммунного процесса, что 

влияет на тяжелое прогрессирование заболевания [1]. 

Клиническая картина системного красного волчанка варьируется в зависимости от 

степени поражения различных органов. Часто наблюдаются кожно-суставные симптомы, 

такие как светочувствительность, "бабочковидная" эритема на лице, дискоидные 

высыпания и симметричный полиартрит. Особенно серьезной формой СКВ является 

почечное поражение, приводящее к лупусному нефриту, который можно рассматривать 

как основной прогностический фактор заболевания и определяющий его исход. 

Вовлечение почек восприимчиво к возрастным особенностям: до 70% случаев у детей и 

50% у взрослых [2]. Лупусный нефрит может протекать бессимптомно на ранних этапах, 

что делает раннюю диагностику критически важным аспектом для успешного лечения и 

прогноза. 

В классификации ISN/RPS выделяют шесть стадий васкулита нефрона на основе 

данных биопсии почек. Особое клиническое значение имеют III и IV классы — 

пролиферативные васкулиты, проявляющиеся активным воспалением, клеточной 

пролиферацией и накоплением иммунокомплексов. Эти стадии связаны с высокой 

вероятностью развития хронической почечной недостаточности. Мембранозный тип (V 

класс) характеризуется значительной протеинурией и может возникать как независимо, 

так и в комбинации с пролиферативными поражениями почек [2]. 
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Симптоматика нефритической формы системной красной волчанки может 

проявляться разнообразно: от субклинических случаев с протеинурией до выраженного 

нефротического синдрома, характеризующегося отеками, пониженным уровнем 

альбуминов и повышенным содержанием липидов в крови. В некоторых обстоятельствах 

у пациентов может развиваться артериальная гипертензия, а также признаки острого 

повреждения почек. В критических ситуациях могут наблюдаться коагулопатии и 

тромботическая микроангиопатия, особенно при обнаружении антифосфолипидных 

антител, что обязывает к проведению дифференциальной диагностики [3]. 

Помимо нефрита, важные проявления СКВ включают гематологические 

нарушения, такие как анемии разного происхождения, лейкопения, тромбоцитопения и 

аутоиммунная гемолитическая анемия. Эти состояния часто выходят на первый план в 

клинической картине на начальных этапах и могут быть ошибочно восприняты как 

симптомы гематологических онкологических заболеваний [4]. 

Легочные проявления у пациентов с системной красной волчанкой могут 

варьироваться от плеврита и интерстициального лунг фиброза до альвеолярного 

кровотечения и пульмональной гипертензии. Иногда они могут страдать и от острого 

респираторного дистресс-синдрома, который требует срочной энергичной интенсивной 

терапии. Легочные поражения значительно ухудшают прогноз и ход болезни, особенно 

при обострении системного воспаления и развитии множественной органной 

недостаточности [5]. 

Диагностика васкулита некротизирующего типа опирается на всестороннее 

лабораторное и инструментальное исследование. Биопсия почек становится ключевым 

методом, позволяющим точно установить морфологический тип и степень активности 

патологии. Высокое значение имеют также измерения суточной протеинурии, 

показателей креатинина, уровня антинуклеарных антител (ANA), антител к 

двуцепочечной ДНК (анти-dsDNA), а также компонентов комплемента C3 и C4. 

В недавнее время были идентифицированы новые биомаркеры, такие как CD163, 

MCP-1, IL-16 и NGAL, которые могут эффективно отражать уровень воспалительной 

активности. Эти биомаркеры облегчают процесс мониторинга состояний, устраняя 

потребность в частых инвазивных вмешательствах [3]. 

Лечение васкулита начинается с индукционной фазы, целью которой является 

снижение активности воспалительного процесса. В этот период используется пульс-

терапия метилпреднизолоном в сочетании с цитостатиками — циклофосфамидом или 

микофенолата мофетилом. Поддерживающая терапия включает применение азатиоприна 

или микофенолата в уменьшенных дозах с добавлением низких доз 

глюкокортикостероидов. В случаях тяжелого, рецидивирующего или рефрактерного 

течения болезни может быть назначена биологическая терапия с препаратами белимумаб 

или анафролумаб [6]. При наличии жизнеугрожающих осложнений используются методы 

экстракорпоральной терапии, включая гемодиализ и плазмаферез [3]. 

Прогнозирование исхода васкулита нефрита (ВН) тесно связано с рядом факторов: 

оперативностью инициации лечения, типом морфологических изменений в почках, 

степенью фиброза и начальным уровнем функциональности почек. При неблагоприятном 

развитии заболевания, 30% пациентов сталкиваются с хронической почечной 

недостаточностью в течение первых десяти лет [6]. Ключевые отягощающие факторы 

включают повышенное содержание креатинина на начальном этапе, значительные 

патологические изменения, выявленные при почечной биопсии, а также этническая 

предрасположенность и мужской пол. 

Заключение 

Системная красная волчанка является одним из наиболее трудноопределяемых и 

лечебно-затруднительных видов аутоиммунных заболеваний, требующих комплексного, 

мультидисциплинарного подхода в своём лечении. Обширный обзор показывает, что 

патогенез СКВ связан с множеством факторов, таких как нарушение 
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иммунотолерантности, синтез аутоантител, образование иммунных комплексов и 

активация комплемента, что ведет к воспалительным реакциям в различных органах. В 

клинической практике особое значение имеет почечная форма СКВ, или волчаночный 

нефрит, представляющий собой одно из самых серьёзных и прогностически важных 

осложнений. Морфологическое многообразие волчаночного нефрита, как указано в 

классификации ISN/RPS, требует точной диагностики, включая почечную биопсию и 

оценку иммунологических индикаторов. Также важны лёгочные и гематологические 

проявления, в том числе интерстициальное поражение лёгких и цитопении, которые 

значительно усугубляют болезнь и требуют актуальной дифференциальной диагностики. 

Литературный анализ указывает на необходимость персонализированного подхода в 

терапии ВН и других органных проявлений СКВ, учитывая морфологический тип, 

активность процесса и сопутствующие осложнения. Применение биомаркеров, 

биологических препаратов и комплексного мониторинга способствует достижению 

устойчивой ремиссии и замедлению прогрессирования заболевания. Таким образом, 

глубокое понимание морфогенетических аспектов СКВ и осведомлённость о её 

клиническом многообразии критически важны для повышения эффективности терапии и 

улучшения прогноза для пациентов. 
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Аннотация  

Гипофосфатазия – редкое мультисистемное наследственное метаболическое 

заболевание, вызываемое мутациями в гене ALPL, который кодирует фермент, 

отвечающий за минерализацию костной ткани, - тканенеспецифическую щелочную 

фосфатазу. Нарушения процесса минерализации костной ткани и обмена витамина B6 в 

центральной нервной системе определяют клиническую картину заболевания. При 

гипофосфатазии, неорганический пирофосфат не расщепляется, поэтому его 

концентрация во внеклеточной жидкости значительно увеличивается, а кристаллы 

гидроксиапатита не образуются. Это приводит к неправильному формированию костной 

ткани и скелетным деформациям. Щелочная фосфатаза регулирует поступление витамина 

В6 в ткани головного мозга, за счет отщепления фосфата от пиридоксаль-5-фосфата; его 

дефицит в центральной нервной системе приводит к развитию судорожных явлений у 

пациента. Диагноз может быть установлен на основании данных анамнеза, характерной 

клинической картины, результатов рентгенологического и лабораторного исследований и 

подтвержден данными молекулярно-генетического исследования. 

Ключевые слова: гипофосфатазия, наследственное заболевание, щелочная 

фосфатаза, витамин В6, ген ALPL, пиридоксаль-5-фосфат 

 

Abstract  

Hypophosphatasia is a rare multisystemic hereditary metabolic disease caused by 

mutations in the ALPL gene, which encodes the enzyme responsible for bone tissue 

mineralization - tissue-nonspecific alkaline phosphatase. Disorders of the bone tissue 

mineralization process and vitamin B6 metabolism in the central nervous system determine the 

clinical picture of the disease. In hypophosphatasia, because of deficient TNSALP activity due to 

impaired encoding by its ALPL gene, inorganic pyrophosphate is not cleaved, so its 

concentration in the extracellular fluid significantly increases, and hydroxyapatite crystals are not 

formed. This, in turn, leads to improper bone tissue formation and skeletal deformities. Another 

important function of TNSALP is to regulate the supply of vitamin B6 to the brain tissues by 

cleaving phosphate from pyridoxal-5-phosphate; its deficiency in the central nervous system 

leads to the development of seizure phenomena in the patient. The diagnosis can be established 

based on medical history, characteristic clinical presentation, results of radiological and 

laboratory studies, and confirmed by molecular genetic testing data. 

Keywords: нypophosphatasia, hereditary disease, alkaline phosphatase, vitamin B6, gen 

ALPL, pyridoxal-5-phosphate. 

 

Гипофосфатазия (ГФ) – прогрессирующее наследственное метаболическое 

заболевание, вызванное дефицитом щелочной фосфатазы (ЩФ), который возникает из-за 

мутации в гене, кодирующем неспецифический тканевой изофермент щелочной 

фосфатазы (НТИЩФ). Клинические симптомы ГФ неоднородны: от фатального 

перинатального варианта с выраженной гипоминерализацией скелета и дыхательной 

недостаточностью до постепенно прогрессирующего остеопороза у взрослых. На 

сегодняшний день общепринято выделять пять основных форм заболевания в 

зависимости от возраста появления первых симптомов: перинатальная, инфантильная, 

детская, взрослая, а также одонтогипофосфатазия. Тяжесть симптомов и возраст 

манифестации ГФ определяются типом наследования и конкретными мутациями. Чем 

раньше возникает дефицит активности ТНЩФ, тем вероятно более фатальными могут 
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быть последствия. Наиболее тяжелые случаи наблюдаются при дебюте заболевания у 

плода и во младенчестве, и в таких ситуациях смертность может составлять до 50%. 

Перинатальная форма диагностируется внутриутробно (при ультразвуковом 

исследовании) или непосредственно при рождении, инфантильная форма - в первые дни 

после рождения до 6 мес. жизни, детская форма - от 6 мес. до 18 лет, взрослая форма - 

старше 18 лет. Также выделяют одонтогипофосфатазию, когда при отсутствии других 

симптомов заболевания регистрируют преждевременную потерю молочных или 

постоянных зубов. Симптомы различаются в зависимости от возраста, но без лечения все 

пациенты с перинатальной (летальной) формой, примерно половина пациентов с 

инфантильной формой имеют плохой прогноз жизни. Для пациентов с другими формами 

ГФ прогноз жизни благоприятен, однако без лечения они могут страдать от 

прогрессирующих клинических осложнений, часто приводящих к инвалидизации. 

Диагноз ГФ должен быть заподозрен у любого пациента, со сниженной активностью ЩФ, 

особенно в сочетании со скелетными проявлениями или неврологическими (судороги, 

краниосиностоз), почечными (гиперкальциемия, гиперкальциурия, нефрокальциноз), 

мышечными (миопатия) или стоматологическими патологиями (раннее выпадение 

молочных зубов или нарушение роста зубов). Может быть установлен на основании 

данных анамнеза, характерной клинической картины, результатов рентгенологического и 

лабораторного исследований (выраженное снижение уровня ЩФ) и подтвержден 

данными молекулярно-генетического исследования. 

Нарушения процесса минерализации костной ткани и обмена витамина В6 в 

центральной нервной системе определяют клиническую картину заболевания. 

Характерными проявлениями детской формы гипофосфатазии являются задержка роста и 

мышечная гипотония, которая может приводить к задержке моторного развития и 

нарушению походки; боли в мышцах и выраженная утомляемость, ограничивающие 

время ходьбы; рахитические деформации, в том числе вальгусные деформации нижних 

конечностей; деформации грудной клетки и черепа; раннее выпадение молочных зубов с 

неизмененным корнем, дыхательные расстройства и частые бронхолегочные заболевания. 

Изменения структуры ребер и формы грудной клетки приводят к нарушению акта 

дыхания, вторичной гипоплазии легких и тяжелым дыхательным расстройствам с 

необходимостью применения методов искусственной вентиляции легких. 

Гиперкальциемия, обусловленная нарушением кальций-фосфорного обмена, зачастую 

сопровождается развитием очагов эктопической кальцификации, и в первую очередь 

нефрокальциноза с развитием прогрессирующего повреждения почек. По этой же 

причине у взрослых пациентов возможны ревматологические проявления в виде артритов 

и псевдоподагры. 

Тяжелые формы гипофосфатазии развиваются, как правило, при наличии 

гомозиготной или компаунд-гетерозиготной мутации в гене ALPL. ЩФ экспрессируется 

на поверхности клеток как гомодимер, поэтому некоторые гетерозиготные мутации могут 

снижать активность всего гомодимера, приводя к доминантно негативному эффекту. 

Вследствие этого наличие мутации даже в одной аллели может провоцировать развитие 

заболевания. У носителей одинаковой мутации в семье возможна различная степень 

тяжести заболевания, что указывает на наличие модулирующих факторов. В некоторых 

случаях гипофосфатазии не удается обнаружить мутации в гене ALPL, поэтому для 

постановки диагноза ведущими критериями являются клинические признаки заболевания 

и снижение активности ЩФ ниже нормы для данного возраста и пола 

Несмотря на то, что ЩФ присутствует во многих тканях и органах, основная ее 

функция заключается в участии регулирования баланса ингибитора минерализации 

неорганического пирофосфата и формирование костной ткани. ЩФ непосредственно 

влияет на отщепление фосфата от ряда субстратов, наиболее важными из которых 

являются неорганический пирофосфат и пиридоксаль-5-фосфат, а также других 

субстратов, роль которых в патогенезе менее изучена. При отщеплении фосфатной 
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группы от неорганического пирофосфата при участии ЩФ высвобождающийся 

неорганический фосфат (если точнее, образуется две молекулы неорганического фосфата) 

связывается с кальцием с формированием кристаллов гидроксиапатита, необходимых для 

увеличения массы костной ткани. При гипофосфатазии, в результате дефицита 

активности ТНЩФ из-за нарушения кодирования ее геном ALPL, неорганический 

пирофосфат не расщепляется, поэтому его концентрация во внеклеточной жидкости 

значительно увеличивается, а кристаллы гидроксиапатита не образуются. Это, в свою 

очередь, приводит к неправильному формированию костной ткани связанную с 

нарушениями минерализации костной ткани и скелетным деформациям. 

Накапливающийся в плазме и тканях неорганический пирофосфат соединяется с 

аморфным фосфатом кальция с образованием кристаллов пирофосфата кальция, который 

может откладываться в почечной ткани (вызывая нефрокальциноз) или суставах (являясь 

причиной кристаллического артрита и псевдоподагры). Кроме того, неправильное 

формирование костей грудной клетки приводит к интранатальному нарушению развития 

легких (гипоплазии), что может приводить к дыхательной недостаточности, определяя 

прогноз у новорожденных и детей грудного возраста. 

Другой важной функцией ЩФ является регулирование поступления витамина В6 в 

ткани головного мозга, за счет отщепления фосфата от пиридоксаль-5-фосфата. Это 

способствует проникновению пиридоксаля через клеточные мембраны в центральную 

нервную систему, где происходит повторное присоединение фосфата к пиридоксалю с 

образованием пиридоксаль-5-фосфата. Пиридоксаль-5-фосфат является кофактором 

многих нейротрансмиттеров, например, серотонина, допамина, гамма-аминомасляной 

кислоты и др., его дефицит в центральной нервной системе приводит к развитию 

судорожных явлений у пациента, которые купируются введением витамина В6. Наличие 

судорог при гипофосфатазии является прогностическим признаком более тяжелого 

течения и высокой вероятности летального исхода.  

Понимание механизмов патогенеза гипофосфатазии у детей, связывающих 

генетические дефекты с клинической картиной, является ключевым для своевременной 

диагностики, оценки прогноза и выбора патогенетической терапии. 
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Аннотация 

Внебольничная пневмония – нозология, не теряющая актуальности в РФ. Течение 

болезни осложняется у людей, имеющих сопутствующие заболевания, такие, как 

сахарный диабет, хроническая обструктивная болезнь легких, хроническая сердечная 

недостаточность и т.д., а также у курящих. Выявлено, что треть пациентов, обратившихся 

за амбулаторной помощью по поводу внебольничной пневмонии, имели такую вредную 

привычку, как курение. 28% пациентов страдали артериальной гипертензией, 18% - 

ХОБЛ, 12% - сахарным диабетом, 11% - ИБС. 38% пациентов были старше 60 лет. Таким 

образом, значительная часть пациентов имела дополнительные факторы риска тяжелого 

течения заболевания. Поэтому изучение данных особенностей в реальной клинической 

практике является актуальным.  

Ключевые слова: внебольничная пневмония, коморбидность. 

 

Abstract 

Community-acquired pneumonia is a persistent condition in the Russian Federation. The 

disease is complicated by underlying medical conditions such as diabetes, chronic obstructive 

pulmonary disease, chronic heart failure, and others, as well as by smokers. It was found that 

one-third of patients seeking outpatient care for community-acquired pneumonia were smokers. 

Twenty-eight percent of patients had hypertension, 18% had COPD, 12% had diabetes, and 11% 

had coronar Therefore, studying comorbid conditions occurring in real-world clinical practice is 

extremely relevant.  

Keywords: community-acquired pneumonia, comorbidity. 

 

Введение. Внебольничная пневмония – нозология, не теряющая актуальности, 

заболеваемость пневмониями в РФ составляет около 400 на 100 тысяч, а смертность – 

около 6000 в год (без учета ковидных пневмоний); в ряде случаев возможен риск 

летального исхода [1, 2]. Течение болезни осложняется у людей, имеющих 

сопутствующие заболевания, такие, как сахарный диабет, хроническая обструктивная 

болезнь легких, хроническая сердечная недостаточность и т.д. [1, 3]. Наличие 

коморбидности связано с увеличением потребления лекарственных средств различных 

фармако-терапевтических групп, а также может приводить к полипрагмазии и развитию 

нежелателных побочных реакций [4]. Поэтому изучение коморбидных заболеваний, 

имеющих место в реальной клинической практике, является крайне актуальным. 

Материалы и методы. Проанализировано 100 случаев лечения внебольничной 

пневмонии на амбулаторном этапе. Из 100 человек 41% составили мужчины, 59% - 

женщины. Средний возраст у мужчин составил 57,2+1 лет, женщин – 55,1+1,2 года (в 

среднем 56,0 лет). Проводился ретроспективных анализ электронной документации 

пациентов, обратившихся в 2024 году с жалобами на кашель, повышение температуры, 

слабость, симптомы интоксикации в поликлиники по месту жительства. Анализировались 

только случаи с клинико-рентгенологической верификацией диагноза внебольничной 
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пневмонии. Случаи острых респираторных вирусных инфекций, а также пневмоний, 

вызванных вирусом COVID-19, не анализировались. 

Результаты. Достоверных отличий по возрастно-половому составу не обнаружено, 

структура обратившихся представлена в таблице 1 (в абсолютных числах).  

Таблица 1. 

Возрастно-половая структура пациентов. 
Возрастная группа Мужчины Женщины Всего 

До 30 лет 3 5 8 

30-39 лет 4 8 12 

40-49 лет 9 12 21 

50-59 лет 8 13 21 

60-69 лет 9 12 21 

70 лет и более 8 9 17 

Итого 41 59 100 

 

Видно, что наиболее часто по поводу внебольничной пневмонии обращались 

пациенты в возрасте от 40 до 70 лет и более, удельный вес этой категории составил 80%. 

38% пациентов были старше 60 лет. Молодые пациенты (в возрасте до 30 лет) составили 

не более 8% случаев. Пациенты старшей возрастной группы – наиболее угрожаемые по 

тяжелому течению заболевания и требуют пристального внимания.  

Что касается сопутствующей патологии, то наиболее часто (почти в одной трети 

случаев) регистрировалась артериальная гипертензия. Значительный вес имели также 

хроническая обструктивная болезнь легких, сахарный диабет, бронхиальная астма, 

ишемическая болезнь сердца, несколько реже встречались хронический бронхит, 

онкологические заболевания. Данные по коморбидным заболеваниям представлены в 

таблице 2. 

Таблица 2. 

Коморбидные заболевания у пациентов с внебольничной пневмонией. 
Сопутствующее заболевание Доля выявления (в процентах) 

Артериальная гипертензия 28% 

ХОБЛ 18% 

Сахарный диабет 16% 

ИБС 11% 

Хронический бронхит 9% 

Онкологические заболевания 8% 

 

Выявленные данные отчасти повторяют данные других авторов, 

свидетельствующие о том, что в 10-20% случаев пневмонии сопутствуют такие 

заболевания, как сахарный диабет (в том числе с множественными осложнениями, с 

нарушением функции почек), кардиологическая патология, бронхиты [1,2]. 42% больных 

имели только одно сопутствующее заболевание, 2 сопутствующих заболевания было 

зарегистрировано у 31% пациентов, 3 и более – у 27% пациентов. При этом пациенты с 

зарегистрированным сахарным диабетом более чем в 25% случаев имели 

кардиологическую патологию, что подтверждает положение о сахарном диабете как о 

«тихом убийце сердца и сосудов». 

Курящими были 28% пациентов. По данным литературы, коморбидные 

заболевания могут ухудшать прогноз внебольничной пневмонии, которая подчас может 

приводить к декомпенсации этого заболевания [1]. Также тяжелее протекают пневмонии у 

пациентов, имеющих такую вредную привычку, как курение. Ведение таких больных в 

условиях поликлиники требует пристального внимания со стороны медицинского 

персонала, поскольку состояние таких больных может ухудшаться резко и важно вовремя 

принять соответствующие меры (госпитализация, кислородотерапия, смена 

антибактериальной терапии и так далее).  
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Изучение реальной картины в клинической практике позволяет сотрудникам 

учреждения спрогнозировать тактику ведения пациентов, страдающих внебольничной 

пневмонией, оптимизировать график приема, а также стартовую антибактериальную 

терапию. Так, нам известно, что наличие сопутствующей патологии (ХОБЛ, сахарный 

диабет и т.д.), курение являются одними из факторов риска этиологической роли 

полирезистентной флоры в генезе заболевания и требует индивидуального подхода к 

стартовой антибиотикотерапии, поскольку повышается риск неудач [5, 6]. В то же время, 

клиническая и бактериологическая неудача антибиотикотерапии у пациента с 

отягощенным анамнезом может ухудшать его прогноз, поэтому изучение коморбидности 

и факторов риска до начала терапии в определенной группе больных может стать 

решающим фактором успеха в терапии конкретного пациента. Кроме того, наличие 

коморбидности нередко влечет за собой назначение большого количества лекарственных 

препаратов, что неизбежно приводит к полипрагмазии у данной категории пациентов и 

требует дальнейшего изучения.  
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Аннотация 

В статье рассматриваются причины, механизмы развития и стадии ДВС-синдрома 

у беременных. Основными триггерами являются послеродовое кровотечение, отслойка 

плаценты, сепсис и эмболия околоплодными водами. Подчеркивается важность 

своевременной диагностики и комплексной терапии, включая применение 

свежезамороженной плазмы и антикоагулянтов. Приведены данные о летальности и 

мерах профилактики рецидивов. 

Ключевые слова: ДВС-синдром, беременность, отслойка плаценты, 

коагулопатия, гемостаз, терапия. 

 

Abstract 

The article examines the causes, mechanisms, and stages of DIC syndrome in pregnant 

women. Key triggers include postpartum hemorrhage, placental abruption, sepsis, HELLP 

syndrome, and amniotic fluid embolism. The phases of hypercoagulation, hypocoagulation, and 

recovery are described. Emphasis is placed on timely diagnosis and comprehensive therapy, 

including fresh frozen plasma and anticoagulants. Data on mortality and measures to prevent 

recurrence are provided. 

Keywords: DIC syndrome, pregnancy, placental abruption, coagulopathy, hemostasis, 

therapy. 

 

ДВС - синдром – неспецифический патологический синдром, характеризующийся 

системной активацией свертывания крови, которая приводит к образованию 

внутрисосудистого фибрина и тромбина, к тромбозам сосудов малого и среднего 

калибров и в конечном итоге к полиорганной недостаточности и тяжелому массивному 

кровотечению. ДВС-синдром не является самостоятельным заболеванием, всегда 

развивается в результате расстройств, приводящих к неконтролируемой активации 

свертывающей системы организма, представляет серьезную угрозу жизни. 

Факторы риска развития ДВС-синдрома у беременных: 

1. послеродовое кровотечение – наиболее частая причина, приводящая к 

развитию этого синдрома; 

2. гипотония матки, разрыв матки, травма мягких тканей родовых путей; 

3. отслойка плаценты; 

4. септическое состояние при антенатальной гибели плода; 

5. инфицированный аборт; эмболия околоплодными водами; 

6. острая жировая дистрофия печени. 

Точная частота встречаемости ДВС-синдрома неизвестна, но оценивается 

примерно в 1% всех госпитализированных пациентов. Частота значительно выше в 

группах с определенными заболеваниями: при бактериальном сепсисе – около 83%, при 

тяжелой травме – 31%, при онкологии – примерно 7%. У новорожденных 

распространенность достигает 15%. 

Во время беременности увеличивается ОЦК и объем плазмы крови, что влечет за 

собой повышение продукции прокоагулянтов. Концентрация фибриногена увеличивается 

почти в два раза. В то же время снижается содержание антикоагулянтов, например, 

протеины C и S, усиливаются процессы фибринолиза. Беременность – физиологическое 

прокоагулятное состояние. 
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Необходимо учитывать несколько важных позиций, касающихся ДВС: ДВС– это 

синдром, но не болезнь или симптом. ДВС – промежуточный механизм заболеваний. ДВС 

– это приобретенный синдром, который характеризуется активацией системы гемостаза 

вплоть до превращения фибриногена в фибрин. ДВС – является пусковым механизмом, 

запускающим кругооборот факторов свертывания крови и характеризуется ускорением 

катаболизма. ДВС – это не только диссеминированное «распространение» процесса 

физиологического свертывания. ДВС-синдром - это пусковой механизм, который 

обеспечивают ряд хорошо отрегулированных и сбалансированных взаимодействий между 

тромбоцитами, протеазами плазмы, ингибиторами протеаз, кофакторами ферментов и 

различными клетками, результатом чего является контролируемое формирование и, в 

дальнейшем, разрушение локализованного тромбоцит-связанного фибринового геля. В 

большинстве случаев этот процесс ограничивается экстраваскулярным пространством. В 

случаях нарушения регуляции свертывания возникает дисбаланс между 

протромботической и антитромботической активностью системы гемостаза и зависит от: 

1) тригтера; 

2) ответной реакции организма; 

3) коморбидного состояния. 

Патогенез при ДВС-синдроме включает следующие стадии. 

1. Гиперкоагуляционная стадия характеризуется поступлением в кровоток 

тромбопластина, активизацией сосудисто-тромбоцитарного звена, усилением 

коагуляционного потенциала крови и гиперагрегацией тромбоцитов. Степень 

выраженности и длительность стадии гиперкоагуляции зависит от остроты и тяжести 

основного заболевания. Эта стадия клинически сопровождается микротромбозами и 

нарушениями микроциркуляции с развитием тканевой гипоксии. При этой стадии 

пациенты жалуются на ухудшение самочувствия и состояния, повышенную 

утомляемость, тревожное настроение, снижение диуреза, неустойчивое АД. лабильный 

пульс. На стадии гиперкоагуляции наиболее чувствительна слизистая оболочка 

желудочно-кишечного тракта, где могут образовываться острые стрессовые язвы. 

2. Переходная стадия (гипергипокоагуляционная) характеризуется потреблением 

факторов свертывания крови (фибриноген, тромбин, факторы VII, V, IX, X, Т), уходящих 

на образование множества тромбов, которые лизируются за счет напряженной продукции 

плазминогена и АТ Ш. В данную фазу усиливается ферментативный и не 

ферментативный фибринолиз и протеолиз, нарастает коагулопатия потребления. В 

переходную стадию возникают разнонаправленные сдвиги в коагуляционных тестах, при 

этом чаще регистрируется нормокоагуляция. Клинически это «немая», или коварная 

стадия. 

3. Гипокоагуляционная стадия (коагулопатия потребления) характеризуется 

выраженной гипокоагуляцией вплоть до полной несвертываемости крови. Данная стадия 

характеризуется массивными кровотечениями (маточное, почечное, кишечное), 

петехиальными высыпаниями на коже, множественными кровоизлияниями, 

кровоточащими местами инъекций, разрезов, разрывов. 

4. Восстановительная стадия (остаточные тромбозы и блокады). В этой стадии 

происходит восстановление гемостатического потенциала. При неблагоприятном течении 

развитие коагулопатии потребления заканчивается летальным исходом. Летальность, по 

данным различных авторов, колеблется от 24% до 50% в зависимости от сроков начала и 

качества проводимой комплексной интенсивной терапии. 

Существует множество состояний беременности, при которых развивается ДВС-

синдром, рассмотрим на примере преждевременной отслойки плаценты. 

Преждевременная отслойка нормально расположенной плаценты – это преждевременное 

отделение нормально расположенной плаценты от стенки матки. В основе развития ДВС 

при отслойке плаценты лежит то, что большое количество децидуальных клеток и 

тканевого фактора плацентарного происхождения быстро поступают в материнский 
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кровоток и повсеместно активируют систему свертывания с последующим истощением 

прокоагулянтов. Интенсивность свертывания и уменьшение количества фибриногена 

зависит от: количества вовлеченной в процесс плацентарной ткани, полная отслойка 

плаценты повышает риск развития ДВС-синдрома. У женщин с бессимптомной-

частичной/полной отслойкой плаценты более вероятно развитие ДВС-синдрома, 

поскольку внутриматочное давление у них выше, чем у пациенток с наружным 

вагинальным кровотечением. Необходимо обратить внимание на исходный уровень 

фибриногена-содержание фибриногена в плазме существенно повышается на поздних 

сроках беременности и колеблется примерно от 400 до 650 мг/дл. Таким образом, у 

пациентки с содержанием фибриногена 600 мг/дл может наблюдаться уровень 300 мг/дл 

после отслойки плаценты, что свидетельствует о значительном внутрисосудистом 

истощении пула фибриногена, но в тоже время концентрации фибриногена достаточно 

для поддержания гемостаза. Длительность начавшегося ДВС-синдрома, вызванного 

отслойкой плаценты, имеет самолимитирующий характер. 

К принципам терапии ДВС-синдрома у беременных относят: 

Устранение причин, которые привели к развитию ДВС-синдрома; использование 

свежезамороженной плазмы, криопреципитата, концентрата тромбоцитов, концентрата 

протромбинового комплекса, рекомбинантного активированного фактора VII, гепаринов, 

антифибринолитиков и ингибиторов протеиназ. Для профилактики рецидивирования 

ДВС - синдрома необходимо предупреждать нарушения реологических свойств крови 

(повторять введение альбумина или кровезаменителей реологического действия), а 

развитие гиперкоагуляции – внутривенным введением гепарина 500-1000 МЕ/ч, что более 

эффективно и безопасно по сравнению с подкожными инъекциями по 2500-5000 МЕ 3-4 

раза в сутки. 

Терапия ДВС-синдрома и профилактика осуществляются обязательно под 

динамическим контролем ВСК (должно быть в пределах 10-12 мин), а лучше - АЧТВ и 

паракоагуляционных тестов. Надежным признаком устранения тромбинемии являются 

отрицательные паракоагуляционные тесты, нормализация уровня АТ III, D-димеров. 
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Аннотация 

Остеомиелит пяточной кости – это заболевание, в основе которого лежит 

поражение губчатой кости, снижение способности к регенерации, особенно в результате 

присоединения инфекции и развития гнойно-воспалительного процесса. Причинами 

развития данного заболевания являются раны, переломы, нарушение санитарных норм во 

время операции и присоединение оппортунистической инфекции. Без своевременного 

лечения, данная патология может привести к частым переломам, снижению 

трудоспособности, амилоидозу внутренних органов и к сепсису. В представленной статье 

описывается клинический случай остеомиелита пяточной кости. Проведен анализ истории 

болезни, пациента (данные анамнеза, лабораторных, инструментальных исследований), 

поступившего в БУЗ ВО Новоусманская РБ. За время наблюдения проведен 

бактериологический анализ, компьютерная томография, рентгенография, дуплексное 

сканирование, исключены другие заболевания. Выдвинуто предположение о наличии у 

пациента остеомиелита левой пяточной кости, в связи с чем он был направлен на 

рентгенологическое исследование, по результатам которого выявлен лизис пяточной 

кости, неоднородная секвестрация, локальный остеопороз с дефектом мягких тканей. 

Разбор клинического случая болезни показывает важность осведомленности о данной 

патологии и позволяет своевременно провести полное обследование, своевременно 

установить диагноз, а также назначить адекватное лечение. 

Ключевые слова: остеомиелит пяточной кости, хронический остеомиелит, 

секвестр, атеросклероз артерий нижней конечности, заболевание костной системы. 

 

Abstract 

Osteomyelitis of the calcaneus is a disease that is based on damage to the spongy bone, a 

decrease in the ability to regenerate, especially as a result of infection and the development of a 

purulent-inflammatory process. The causes of the development of this disease are wounds, 

fractures, violation of sanitary standards during surgery and the addition of opportunistic 

infection. Without timely treatment, this pathology can lead to frequent fractures, reduced 

working capacity, amyloidosis of internal organs and to sepsis. The presented article describes a 

clinical case of calcaneal osteomyelitis. The analysis of the patient's medical history (anamnesis, 

laboratory, instrumental studies), who was admitted to the Novousmanskaya RB Medical 

School, was carried out. During the follow-up, bacteriological analysis, computed tomography, 

radiography, duplex scanning were performed, and other diseases were excluded. It is suggested 

that the patient has osteomyelitis of the left calcaneus, in this regard, he was referred for an X-ray 

examination, which revealed lysis of the calcaneus, heterogeneous sequestration, and local 

osteoporosis with a soft tissue defect. This clinical case highlights the importance of being aware 

of this condition, allowing for timely and comprehensive evaluation, diagnosis, and appropriate 

treatment. 

Keywords: calcaneal osteomyelitis, chronic osteomyelitis, sequestration, atherosclerosis 

of the lower limb arteries, and diseases of the skeletal system. 

 

Введение 

Заболевания костной системы представляют собой серьезную медико-социальную 

проблему в связи с длительным и сложным лечением. Среди них особое место занимают 

поражения костей стопы, которые несут опорную функцию. Данная статья включает 
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клинический случай, описывающий развитие остеомиелита пяточной кости – патологии, 

которая может привести к стойкой утрате трудоспособности. К такому заболеванию 

относят хронический посттравматический остеомиелит. Остеомиелит пяточной кости – 

это гнойно-некротическое заболевание, вызываемое пиогенными бактериями и 

характеризующееся разрушением костной ткани, образованием секвестров и часто 

хроническим рецидивирующим течением. Причиной этого заболевания является 

проникновение инфекции в костную ткань. Наиболее частым путем является 

посттравматический – через открытые переломы, колотые раны или после хирургических 

вмешательств на стопе. Реже встречается гематогенный путь, когда микроорганизмы 

заносятся с током крови из другого очага инфекции в организме. Основными 

возбудителями выступают Staphylococcus aureus, стрептококки, а также синегнойная 

палочка. К факторам, провоцирующим и отягчающим течение заболевания, относят: 

сахарный диабет, нарушение периферического кровообращения, иммунодефицитные 

состояния, несвоевременную обработку ран, артериальную гипертензию.  

В основе патогенеза лежит развитие острой воспалительной реакции в костном 

мозге и гаверсовых каналах. В результате инфицирования образуется воспалительный 

инфильтрат, который приводит к повышению внутрикостного давления, сдавлению 

сосудов и нарушению кровоснабжения. Это вызывает ишемию и некроз костной ткани с 

формированием секвестров – участков мертвой кости, отделенных от здоровой ткани. 

Одновременно организм пытается отграничить очаг воспаления, образуя из 

соединительной ткани секвестральную капсулу и формируя свищевые ходы для оттока 

гноя наружу. Эпидемиология остеомиелита пяточной кости не имеет точных данных, так 

как он часто является вторичным осложнением. Однако, среди всех случаев остеомиелита 

костей стопы на долю пяточной кости, по разным данным, приходится от 5 до 15%. 

Наибольший удельный вес (до 80%) занимает именно посттравматическая форма, в то 

время как гематогенный остеомиелит данной локализации встречается крайне редко.  

Для своевременной диагностики и предотвращения хронизации процесса 

необходимо уделять особое внимание анамнезу (наличию травмы) и клинической 

картине, которая включает боль, отек, гиперемию в пяточной области, образование 

свищей и общие симптомы интоксикации. Лечение комплексное и включает радикальную 

хирургическую обработку очага (секвестрэктомию), длительную антибиотикотерапию и 

восстановительные процедуры. В связи с этим, основной целью исследования является 

описание клинического случая хронического остеомиелита левой пяточной кости, 

который наглядно демонстрирует типичные диагностические ошибки на начальном этапе 

и сложности лечения. 

Материалы и методы 

В качестве материала исследования использована отдельно взятая из 

хирургического отделения история болезни пациента с остеомиелитом пяточной кости. 

Метод исследования-описательный. 

Клинический случай 

Пациент, мужчина 69 лет, поступил в хирургическое отделение БУЗ ВО 

«Новоусманская РБ» в октябре 2025 года с жалобами на наличие длительно 

незаживающей раны на подошве левой стопы. Считает себя больным с августа 2024 года, 

когда впервые получал стационарное лечение по поводу флегмоны левой стопы на фоне 

инсулинопотребного сахарного диабета, с последующим оперативным вмешательством 

(вскрытие, некрэктомия). С сентября 2024 года наблюдался амбулаторно. Несмотря на 

динамическое наблюдение и повторные курсы стационарного лечения (май-июнь 2025 г.) 

по поводу рецидивирующей флегмоны, заживления раны не происходило. 

Инструментальная диагностика выявила прогрессирующие изменения. Если по данным 

КТ от ноября 2024 года убедительных признаков остеомиелита не было, то к июлю 2025 

года рентгенография и КТ подтвердили развитие остеомиелита пяточной кости с 

отрицательной динамикой. Критическим оказалось состояние кровотока: УЗДС артерий 
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нижних конечностей (08.07.25) диагностировала выраженную диабетическую ангиопатию 

со стенозами и субокклюзиями артерий голени, а также выраженный кальциноз. В связи с 

тяжестью состояния и отсутствием заживления пациент был направлен на 

телемедицинские консультации в ведущие федеральные центры (НИИ эндокринологии, 

НМИЦ хирургии им. Вишневского, НМИЦ ТО им. Илизарова). Заключения специалистов 

были единообразны: учитывая наличие критической ишемии на фоне диабетической 

ангиопатии, реконструктивные операции на стопе признаны малоперспективными. Была 

рекомендована продолжать местное лечение в поликлинике с динамическим 

наблюдением, а при отрицательной динамике — рассмотреть вопрос о высокой 

ампутации конечности на уровне верхней трети голени. Консультация в частной клинике 

(23.09.25) также подтвердила необходимость ампутации на данном уровне. 

Из анамнеза жизни известно, что пациент страдает сахарным диабетом с 2020 года, 

имеет отягощенный хирургический анамнез по поводу флегмоны этой же стопы в 2022 

году и двустороннего эндопротезирования тазобедренных суставов. При объективном 

осмотре обращали на себя внимание ожирение (ИМТ 34,5), пастозность нижних 

конечностей, резко ослабленная чувствительность и пульсация на стопах. В проекции 

пяточной кости определялась обширная язва диаметром до 6.0 см с грануляциями. 

Пациенту продолжалось лечение, включающее ангиопротекторную терапию (Вессел 

Дуэф) и регулярные перевязки с мазью на основе антибиотиков. 

Обсуждения и выводы 

Клинический случай, который удалось диагностировать у пациента, является, 

пожалуй, одним из наиболее сложных и прогностически неблагоприятных во врачебной 

практике. Остеомиелит пяточной кости представляет собой серьезную и потенциально 

инвалидизирующую патологию, исход которой напрямую зависит от своевременности 

диагностики и начала адекватного лечения. На начальных этапах заболевание лучше 

поддается консервативной терапии, что позволяет в ряде случаев избежать обширных 

хирургических вмешательств. Промедление в диагностике или неадекватная терапия 

неизбежно ведут к прогрессированию деструкции кости, формированию секвестров, 

хронизации инфекции и развитию угрожающих жизни системных осложнений, таких как 

сепсис. Кроме того, длительно существующий очаг инфекции создает предпосылки для 

формирования сложных дефектов мягких тканей, малигнизации стенок свищевых ходов и 

необратимой утраты опорной функции конечности. Таким образом, ключом к успешному 

лечению и предотвращению тяжелых последствий остеомиелита пяточной кости является 

высокий уровень настороженности врачей различных специальностей, использование 

современных методов визуализации и незамедлительное начало комплексной терапии. 
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Аннотация 

Синдром Клиппеля-Фейля — генетически детерминированная аномалия строения 

шейного отдела позвоночника, включающая уменьшение количества и сращение 

позвонков. Представлен клинический случай лучевого исследования больного с 

синдромом Клиппеля-Фейля на основе компьютерной томографии шейного отдела 

позвоночника. 

Ключевые слова: синдром Клиппеля-Фейля, компьютерная томография, шейный 

отдел позвоночника. 

 

Abstract 

Klippel-Feil Syndrome is a genetic abnormality that affects the structure of the cervical 

spine. It causes a decrease in the number of vertebrae and can lead to their fusion. This can be 

seen on a computed tomography (CT) scan of the cervical spine. In this case, we present a 

clinical case of a patient who underwent radiation examination with a CT scan to diagnose 

Klippel-Feil Syndrome. 

Keywords: Klippel-Feil syndrome, computed tomography, cervical spine. 

 

Актуальность.  

Синдром Клиппеля-Фейля — генетически детерминированная аномалия строения 

шейного отдела позвоночника, включающая уменьшение количества и сращение 

позвонков. Является редким врожденным пороком, характеризующимся наличием у 

ребенка короткой и малоподвижной шеи. В классическую триаду симптомов также 

входит низкая линия роста волос [1,2].  

Выделяют три формы синдрома: 

1. Порок — уменьшение числа шейных позвонков. 

2. Сращение (синостоз) — сращение шейного отдела с затылочной костью 

и верхними грудными позвонками. 

3. Сочетание первой и второй форм со сращиванием нижних грудных и 

поясничных позвонков. 

Также данный синдром может сочетаться с многочисленными скелетными 

дефектами и другими аномалиями. [2] 

Точные причины синдрома до конца не изучены, но считается, что он возникает в 

результате нарушения эмбрионального развития шейного отдела  

Актуальность проблемы диагностики синдрома Клиппеля-Фейля обусловлена 

редкостью данной генетически детерминированной аномалии и сложностями ее раннего 

выявления. Синдром характеризуется врожденным сращением и уменьшением 

количества шейных позвонков, что клинически проявляется классической триадой 

признаков: короткая шея, ограничение подвижности и низкая линия роста волос. 

Несмотря на то, что традиционная рентгенография долгое время оставалась основным 

методом диагностики, ее возможности ограничены в визуализации сложных и 

сочетанных аномалий. Внедрение в клиническую практику современных методов лучевой 

диагностики, таких как компьютерная томография (КТ) и магнитно-резонансная 

томография (МРТ), открыло новые возможности. КТ позволяет с высокой точностью 

оценить структуру костной ткани, выявить даже минимальные аномалии позвонков и 

предотвратить диагностические ошибки. МРТ, в свою очередь, незаменима для оценки 
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состояния спинного мозга и мягких тканей [1,2,3,4]. Таким образом, представление 

клинических случаев, демонстрирующих возможности КТ в диагностике синдрома 

Клиппеля-Фейля, является важным для совершенствования диагностического алгоритма у 

данной категории пациентов. 

Клиническая картина и жалобы 

Классическая клиническая триада — короткая шея, низкая линия роста волос и 

ограниченные движения шеи — считается присутствующей у <50% пациентов с этим 

синдромом. Так же выделяют высокое расположение лопаток, сколиоз или кифоз 

грудного отдела позвоночника, нарушения слуха или зрения, неврологические нарушения 

(из-за сдавления спинного мозга или нервных корешков).  

Данным пациентам характерны жалобы косметического характера, боль в шее или 

корешковая боль, медленно прогрессирующая или остро развивающаяся миелопатия, 

нарушение фонации голоса (обычно при сращении > одного уровня), синкинезия 

(зеркальные движения): 20%, верхние конечности > нижние конечности, со временем 

нивелируется.  

Материалы и методы. Представлен клинический случай лучевого исследования 

больного с синдромом Клиппеля-Фейля на основе компьютерной томографии шейного 

отдела позвоночника, выполненной в Клинике семейной медицины «Олимп Здоровья». 

Исследование проведено на «Philips Ingenia 1.5T » (Рис.1-3). 

Результаты. 

МСКТ шейного отдела позвоночника 

На серии МСКТ-томограм получены изображения шейного отдела позвоночника 

на уровне исследования. 

Травматических повреждений позвонков не выявлено. 

Отмечается значительное уменьшение общего количества шейных позвонков 

вследствие их массивной конкресценции (сращения). Физиологический шейный лордоз 

сглажен, определяется кифотическая деформация оси позвоночника на уровне 

патологического сращения. В С1-С3 и С4-С5 выявляется полная костная блокада 

(конкресценция) тел и остистых отростков. Позвонки представляют собой единый 

костный конгломерат. Межпозвонковые щели на этих уровнях не дифференцируются.  

В С4-С5 определяется рудиментарное межтеловое пространство и четко 

выраженной «талии». 

Заключение. 

КТ- признаки конкресценции С1-С3 и С4-С45позвонков. (аномалия Клиппеля-

Феля). Кифозная деформация шейного отдела позвоночника. 

Современные аппараты компьютерной томографии позволяют получить ощутимо 

более качественное изображение синдрома Клиппеля-Фейля за гораздо короткое время, 

что снижает лучевую нагрузку на пациента. Это, в свою очередь, способствует более 

раннему началу лечения и реабилитации ребенка, обеспечивая оптимальный уровень 

жизни. 

Обсуждение 

Представленный клинический случай наглядно демонстрирует диагностические 

возможности компьютерной томографии (КТ) в верификации и детальной оценке 

синдрома Клиппеля-Фейля. Полученные данные полностью соответствуют 

классическому описанию данной аномалии и позволяют проанализировать ключевые 

патологические изменения. 

Проведенное исследование выявило два основных блока костной конкресценции 

на уровне позвонков С1-С3 и С4-С5, что привело к значительному уменьшению 

функционального количества шейных позвонков. Особый интерес представляет наличие 

рудиментарного межтелового пространства на уровне С4-С5, которое, несмотря на 

полную костную блокаду, сохранило следы эмбриологического нарушения сегментации в 

виде частично сформированной «талии» тела позвонка. Этот признак является важным 
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дифференциально-диагностическим критерием, позволяющим отличить врожденный 

синостоз от приобретенного (например, вследствие спондилита или травмы). 

Выявленная кифотическая деформация шейного отдела позвоночника является 

прогностически значимым находкой. Подобные нарушения оси не только обуславливают 

характерные клинические проявления в виде короткой шеи и ограничения подвижности, 

но и создают предпосылки для развития неврологических осложнений в отдаленной 

перспективе. Постоянная нагрузка на спинной мозг в условиях измененной биомеханики 

может приводить к его компрессии, развитию миелопатии и соответствующей 

неврологической  

Важность применения КТ в диагностике синдрома Клиппеля-Фейля также 

заключается в возможности выявления сочетанных аномалий, которые встречаются у 

значительной части пациентов (синдром Шпренгеля, сколиоз, аномалии почек, сердечно-

сосудистой системы). Хотя в рамках данного случая оценка сопутствующей патологии не 

проводилась, комплексное лучевое обследование (включая МРТ для оценки спинного 

мозга и УЗИ внутренних органов) является стандартом для таких пациентов. 

 

Изображения 

  
А Б 

Рис.1 КТ шеного отдела позвоночника в а – сагиттальный и б – коронарной плоскостях: отсутствие 

сегментации шейных позвонков. 
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Рис.2 КТ шеного отдела позвоночника в 

сагиттальной плоскости: отсутствие сегментации 

шейных позвонков. 

Рис.3 3D КТ реконструкция частичная слева 

окципитализация дуги и бокового отростка 

атланта 

Выводы 

Таким образом, компьютерная томография является высокоинформативным и 

точным методом диагностики синдрома Клиппеля-Фейля, позволяющим не только 

подтвердить диагноз, но и детально описать характер и объем костных аномалий, оценить 

деформацию позвоночного канала и выявить признаки, имеющие значение для прогноза 

заболевания. Ранняя и точная диагностика с использованием современных лучевых 

технологий является залогом своевременного начала реабилитационных мероприятий и 

профилактики тяжелых неврологических осложнений, что в конечном итоге улучшает 

качество жизни пациентов. 

*** 
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Аннотация 

Аневризма головного мозга (АГМ) представляет собой патологическое локальное 

расширение просвета одного из церебральных сосудов, вызванное рядом причин, среди 

которых врожденные (слабость сосудистой стенки, семейный анамнез по АГМ, АВМ) и 

приобретенные причины (неконтролируемая артериальная гипертензия, 

атеросклеротическое поражение сосудистой стенки, травмы ГМ, инфекционный процесс, 

злоупотребление алкоголем и курение). Симптоматика АГМ проявляется на поздних 

стадиях в виде стойкой головной боли различной локализации, нарушения зрения, 

головокружения, парестезии, нарушения работы мимических мышц, пареза верхних и/или 

нижних конечностей, судорожных приступов. 

Современный алгоритм диагностики включает сбор анамнеза и физикальное 

обследование, а также инструментальные методы диагностики. К последним относятся 

ультразвуковое исследование с допплером для оценки кровотока, магнитно-резонансная 

ангиография для визуализации сосудов, дигитальная субтракционная ангиография (ДСА) 

- «золотой стандарт» в диагностике аневризм и мультиспиральная компьютерная 

томографическая ангиография (МСКТ-ангиография) с контрастным усилением, которая 

является первым методом для диагностики сосудистых проблем ГМ. 

В представленном наблюдении у пациента с длительным анамнезом головной 

боли, частыми повышениями АД, а также с преходящим нарушением зрения при помощи 

МСКТ сосудов шеи и головного мозга с контрастным усилением выявлена сосудистая 

патология в виде мешотчатой аневризмы правой внутренней сонной артерии в сегменте 

С6, признаки патологической извитости ВСА с двух сторон.  

АГМ требует комплексного диагностического подхода с обязательным 

использованием современных методов визуализации. МСКТА является методом выбора 

для подтверждения диагноза. Ранняя диагностика позволяет предотвратить серьезные 

осложнения в виде разрыва аневризматического расширения сосуда и последующего 

геморрагического инсульта, отека ГМ и летального исхода. Таким образом, комплексный 

диагностический подход способствует предотвращению прогрессирования заболевания и 

помогает в планировании оперативного лечения. 

Ключевые слова: аневризма головного мозга, мультиспиральная компьютерная 

томографическая ангиография, клиническое наблюдение. 

 

Abstract 

A cerebral aneurysm is a pathological local dilation of a cerebral vessel's lumen, caused 

by a range of factors. These include congenital causes (e.g., vascular wall weakness, family 

history of aneurysms, arteriovenous malformations) and acquired causes (e.g., uncontrolled 

arterial hypertension, atherosclerotic vessel wall damage, brain trauma, infectious processes, 

alcohol abuse, and smoking). Symptoms of a cerebral aneurysm manifest at advanced stages and 

can include persistent headache of varying location, visual disturbances, dizziness, paresthesia, 

impaired facial muscle function, paresis of the upper and/or lower extremities, and seizure 

activity. 

The modern diagnostic algorithm involves taking a patient history, performing a physical 

examination, and utilizing instrumental diagnostic methods. The latter include Doppler 

ultrasound for assessing blood flow, magnetic resonance angiography for vessel visualization, 
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digital subtraction angiography (DSA)—the "gold standard" for aneurysm diagnosis—and 

contrast-enhanced multispiral computed tomographic angiography (MSCT angiography), which 

is a first-line method for diagnosing cerebrovascular issues. 

This report presents a case of a patient with a long-standing history of headache, frequent 

episodes of elevated blood pressure, and transient visual disturbances. MSCT angiography of the 

neck and cerebral vessels with contrast enhancement revealed a vascular pathology in the form 

of a saccular aneurysm of the right internal carotid artery in the C6 segment, as well as signs of 

pathological tortuosity of both internal carotid arteries. 

Diagnosing cerebral aneurysms requires a comprehensive diagnostic approach with the 

mandatory use of modern imaging techniques. MSCT angiography is the method of choice for 

confirming the diagnosis. Early detection helps prevent severe complications such as aneurysm 

rupture with subsequent hemorrhagic stroke, cerebral edema, and fatal outcomes. Therefore, a 

comprehensive diagnostic approach aids in preventing disease progression and facilitates 

surgical treatment planning. 

Keywords: cerebral aneurysm, multispiral computed tomographic angiography, case 

report. 

 

Актуальность 

Аневризма головного мозга (АГМ) – патологическое локальное расширение 

просвета артерии головного мозга. АГМ подразделяется на мешотчатые и фузиформные. 

Выделяют одиночные и множественные аневризмы. По размерам выделяют мешотчатые 

аневризмы (до 1 см), крупные от 1 до 2,5 см и гигантские более 2,5 см [1, 2]. 

Аневризмы сосудов головного мозга без разрыва в большинстве своем протекают 

бессимптомно. Обращает на себя внимание наличие нетравматических внутричерепных 

кровоизлияний в анамнезе. В анамнезе часто имеется длительная артериальная 

гипертония, курение, употребление алкоголя. Отмечаются факторы наследственности 

носителей аневризм. При объективном осмотре патогномоничных симптомов может не 

быть. Заболевание чаще проявляется общемозговой симптоматикой, очаговая 

неврологическая симптоматика встречается при больших размерах аневризм [1, 3]. 

Факторы, лежащие в основе заболевания, принято делить на немодифицируемые и 

модифицируемые. К первым относят: генетические факторы (фиброзно-мышечная 

дисплазия, семейный анамнез по АГМ, АВМ); ряд наследственных заболеваний (синдром 

Элерса-Данло IV типа; синдром Марфана; коарктация аорты); возраст (частота выявления 

увеличивается с возрастом, достигая максимума с 50 до 60 лет) и пол (чаще у женщин) [4, 

5]. Во вторую группу входят: артериальная гипертония, курение, алкоголь, лекарства и 

вещества с симпатомиметическим действием [1, 5]. 

Экстраполяция полученных данных на население РФ позволяет предположить, что 

около 4 млн человек в нашей стране являются носителями НА (неразорвавшейся 

аневризмы) [1]. 

Возможности методов нейровизуализации аневризм резко расширились в 

последнее десятилетие, включая применение дигитальной субтракционной ангиографии в 

2D и 3D режимах, МР-ангиографии и КТ-ангиографии [2, 3]. После выявления 

неразорвавшейся аневризмы необходимо оценить ее анатомические особенности и 

гемодинамические параметры как при первичном исследовании, так и при обследовании в 

динамике для определения дальнейшей тактики лечения [1]. Ранняя диагностика 

позволяет предотвратить серьезные осложнения в виде разрыва аневризмы сосуда и 

последующего геморрагического инсульта, отека ГМ и летального исхода [1, 5]. Таким 

образом, комплексный диагностический подход способствует предотвращению 

прогрессирования заболевания и помогает в планировании скорейшего оперативного 

лечения. 
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Приводим описание клинического наблюдения пациента с целью оценки 

аневризматического расширения сосуда головного мозга, включающего симптомы 

длительного сдавления аневризмой окружающих тканей головного мозга. 

Клиническое наблюдение.  

Пациент: мужчина, 58 лет. 

Основные жалобы: длительные некупируемые головные боли, рефрактерная 

артериальная гипертензия, транзиторные нарушения зрения (снижение остроты, 

размытость). 

Объективно: артериальная гипертензия, слабость в конечностях, снижение 

остроты зрения, незначительный правосторонний птоз. 

Выполнена МСКТ сосудов шеи и головного мозга с контрастным усилением. 

1. Выявлена мешотчатая аневризма правой внутренней сонной артерии (ВСА) в 

кавернозном сегменте (С6) размерами 6,8×8,8×12 мм (шейка 3,6 мм). (Рис.1,2) 

2. Атеросклероз и стенозы: 

o Локальное выбухание стенки правой ВСА у устья. 

o Гемодинамически значимый стеноз (50%) устья правой позвоночной 

артерии. 

o Негемодинамический стеноз (29%) устья правой подключичной артерии. 

o Мелкие смешанные бляшки в левой ВСА. 

3. Извитость: патологическая извитость обеих ВСА. 

Заключение: Комплексное сосудистое поражение, включающее аневризму правой 

ВСА, стенозирующий атеросклероз и извитость артерий, как вероятная причина 

цефалгического, гипертензивного и очагового неврологического синдромов. Показана 

консультация сосудистого/нейрохирурга для определения тактики лечения. 

Обсуждение 

В представленном клиническом наблюдении у пациента 58 лет отмечался 

симптомокомплекс, обусловленный, как было подтверждено с помощью МСКТ-

ангиографии, сочетанием нескольких сосудистых патологий. Мешотчатая аневризма 

правой ВСА в кавернозном сегменте (С6) является центральной находкой, объясняющей 

характерную клиническую картину. Локализация аневризмы в кавернозном синусе часто 

сопровождается симптомами сдавления проходящих здесь черепных нервов, что 

клинически проявилось у нашего пациента птозом (III пара) и транзиторными 

зрительными нарушениями, которые могут быть связаны с воздействием на зрительный 

путь или сосудистым компонентом [1, 2]. Рефрактерная артериальная гипертензия и 

длительные цефалгии сложного генеза могут быть как следствием первичной гипертонии, 

так и результатом нарушения вегетативной регуляции или перфузии головного мозга на 

фоне сочетанного сосудистого поражения [3]. 

Выявленные сопутствующие изменения — атеросклеротические стенозы (правой 

позвоночной и подключичной артерий) и патологическая извитость ВСА — существенно 

модифицируют гемодинамику и повышают общий сердечно-сосудистый риск. 

Атеросклероз является одним из ключевых модифицируемых факторов риска как 

формирования, так и роста аневризм, влияя на ремоделирование сосудистой стенки [4, 5]. 

Извитость артерий может создавать зоны турбулентности потока, что является 

дополнительным гемодинамическим стрессом. 

Ключевым вопросом в ведении данного пациента является определение риска 

разрыва аневризмы и выбор оптимальной тактики лечения (хирургическое клипирование 

или эндоваскулярная эмболизация). Согласно современным рекомендациям, на решение 

влияют размер аневризмы (>7 мм увеличивает риск), ее локализация, морфология 

(наличие дочерних мешков), а также наличие симптомов сдавления, как в нашем случае 

[1, 5]. Диагностическая МСКТ-ангиография в данном наблюдении выступила как метод 

первой линии, обеспечив высокоточную визуализацию анатомии аневризмы, ее размеров, 

отношения к костным структурам (переднему наклоненному отростку) и состояния 
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интракраниального сосудистого русла. Данный метод, обладая высокой 

чувствительностью и специфичностью, подтвердил свою роль в качестве основного 

инструмента для первичной диагностики и планирования лечения, что согласуется с 

мировым клиническим опытом [6]. 

  
 

  
Рисунок 1. КТ-ангиография (КТА) в трех проекциях и MIP реконструкции визуализируется круглое 

контрастное образование (стрелка) кавернозного отдела левой внутренней сонной артерии 

 

  
Рисунок 2. КТ 3D реконструкция гигантская мешотчатая аневризма кавернозного отдела левой 

внутренней сонной артерии 



Тенденции развития науки и образования -87- 

 

Данный случай наглядно иллюстрирует клиническую манифестацию 

неразорвавшейся аневризмы, которая часто остается асимптомной до достижения 

значительных размеров или разрыва. Он подчеркивает необходимость комплексного 

подхода к диагностике пациентов с персистирующей головной болью и очаговой 

неврологической симптоматикой, особенно при наличии факторов риска (артериальная 

гипертензия, возраст). Раннее выявление позволяет перевести пациента в категорию 

плановой, а не экстренной хирургии, что значительно улучшает прогноз и снижает риск 

инвалидизирующих и фатальных осложнений — геморрагического инсульта и отека 

головного мозга. 

Заключение 

Диагностика аневризм головного мозга требует настороженности у пациентов с 

персистирующими цефалгиями, рефрактерной артериальной гипертензией и 

транзиторной очаговой неврологической симптоматикой, особенно в присутствии 

факторов риска. 

МСКТ-ангиография является высокоинформативным, неинвазивным методом 

выбора для первичной верификации диагноза, оценки анатомических особенностей 

аневризмы и сопутствующей цереброваскулярной патологии, что определяет дальнейшую 

лечебную тактику. 

Представленное наблюдение демонстрирует типичную клинику симптомной 

аневризмы кавернозного сегмента ВСА и важность ее дифференциальной диагностики. 

Комплексное сосудистое поражение (аневризма, атеросклероз, извитость) у данного 

пациента обуславливает необходимость мультидисциплинарного консилиума (невролог, 

нейрохирург, сосудистый хирург) для выбора оптимального метода лечения 

(клипирование или эндоваскуляная эмболизация) и вторичной профилактики 

осложнений. 

Своевременное выявление и плановое лечение неразорвавшихся аневризм 

является основополагающей стратегией профилактики их разрыва — наиболее грозного 

осложнения, ведущего к высоким показателям летальности и инвалидизации. 
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Аннотация 

Гигантские грыжи пищеводного отверстия диафрагмы (ГПОД), особенно 

смешанного и параэзофагеального типов, остаются сложной проблемой в хирургии [1]. 

Высокие риски жизнеугрожающих осложнений, таких как заворот желудка, странгуляция, 

перфорация и медиастинит, определяют необходимость совершенствования 

диагностических и хирургических подходов. Несмотря на развитие малоинвазивных 

методик, послеоперационная летальность сохраняется на уровне 1–5%, а частота 

серьезных осложнений достигает 20–30% [2]. 

Представлен клинический случай 42-летнего пациента с гигантской смешанной 

грыжей пищеводного отверстия диафрагмы, включающей желудок, поперечно-

ободочную кишку, большой сальник и левую долю печени. Несмотря на успешное 

первичное хирургическое вмешательство (пластика грыжевых ворот сетчатым 

имплантом, фундопликация по Ниссену), на 6-е сутки после операции развилось тяжёлое 

осложнение — перфорация нижней трети пищевода с формированием абсцесса заднего 

средостения и гнойного медиастинита. Пациенту была выполнена экстренная 

релапаротомия с санацией брюшной полости и средостения, спленэктомия (вследствие 

интраоперационного повреждения) и наложение питательной энтеростомы. Комплексная 

интенсивная терапия, включавшая адекватное дренирование, целенаправленную 

антибактериальную терапию и динамический КТ-контроль, позволила добиться 

положительной динамики и благоприятного исхода. Случай подчеркивает высокий риск 

жизнеугрожающих осложнений при гигантских параэзофагеальных грыжах и важность 

мультидисциплинарного подхода в их ведении. 

Ключевые слова: грыжа пищеводного отверстия диафрагмы, гигантская 

параэзофагеальная грыжа, перфорация пищевода, гнойный медиастинит, абсцесс 

средостения, фундопликация по Ниссену, послеоперационные осложнения, КТ-

диагностика, торакоабдоминальная хирургия. 

 

Abstract 

Giant hiatal hernias (GHH), particularly mixed and paraesophageal types, remain a 

challenging problem in surgery [1]. The high risk of life-threatening complications—such as 

gastric volvulus, strangulation, perforation, and mediastinitis—necessitates continuous 

refinement of diagnostic and surgical strategies. Despite advances in minimally invasive 

techniques, postoperative mortality remains at 1–5%, and the incidence of major complications 

reaches 20–30% [2]. 

We present a clinical case of a 42-year-old male with a giant mixed hiatal hernia 

containing the stomach, transverse colon, greater omentum, and the left lobe of the liver. 

Although the initial surgical intervention—hiatal repair with mesh reinforcement and Nissen 

fundoplication—was technically successful, the patient developed a severe complication on 

postoperative day 6: perforation of the distal third of the esophagus with subsequent formation of 

a retro-mediastinal abscess and purulent mediastinitis. An emergency relaparotomy was 

performed, including extensive debridement of the peritoneal and mediastinal cavities, 

splenectomy (due to intraoperative injury), and creation of a feeding enterostomy. A 

multidisciplinary intensive care approach—encompassing adequate drainage, targeted 

antimicrobial therapy, and serial CT monitoring—facilitated clinical improvement and a 
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favorable outcome. This case underscores the high risk of life-threatening complications 

associated with giant paraesophageal hernias and highlights the critical importance of a 

multidisciplinary management strategy. 

Keywords: hiatal hernia, giant paraesophageal hernia, esophageal perforation, purulent 

mediastinitis, mediastinal abscess, Nissen fundoplication, postoperative complications, CT 

imaging, thoracoabdominal surgery. 

 

Актуальность: 
Хирургическое лечение гигантских грыж пищеводного отверстия диафрагмы 

(ГПОД), особенно смешанного и параэзофагеального типов, остается одной из наиболее 

сложных и дискуссионных проблем современной торакоабдоминальной хирургии [3]. 

Актуальность данной темы обусловлена совокупностью факторов: 

1. Высокий риск жизнеугрожающих осложнений. Гигантские 

параэзофагеальные грыжи сами по себе несут в себе риск развития таких 

катастрофических состояний, как заворот желудка, его странгуляция, ишемия и некроз, 

которые без экстренного вмешательства приводят к летальному исходу. Это определяет 

необходимость планового хирургического лечения даже при бессимптомном течении [4]. 

2. Техническая сложность и ограниченная эффективность существующих 

методов. Несмотря на повсеместный переход к лапароскопическим технологиям, которые 

стали «золотым стандартом», хирургия гигантских грыж сопряжена с техническими 

трудностями. К ним относятся выраженный спаечный процесс, необходимость 

мобилизации органов из средостения и создания надежного герметизирующего клапана 

при фундопликации. Как следствие, сохраняются непозволительно высокие показатели 

послеоперационной летальности (1–5%) и частоты серьезных осложнений (20–30%), 

таких как рецидив грыжи, дисфагия и, в редких случаях, ятрогенные повреждения 

органов [5]. 

3. Непредсказуемость течения послеоперационного периода. Представленный 

клинический случай наглядно демонстрирует, что даже успешно выполненное с 

технической точки зрения первичное вмешательство у молодого пациента может 

осложниться редким, но крайне тяжелым состоянием — перфорацией пищевода и 

развитием гнойного медиастинита. Данное осложнение характеризуется стремительным 

течением и высокой летальностью, требуя незамедлительной диагностики и агрессивной 

хирургической тактики [6]. 

4. Диагностические и тактические вызовы. Ведение таких пациентов требует 

комплексного мультидисциплинарного подхода с привлечением хирургов-

гастроэнтерологов, реаниматологов, рентгенологов и эндоскопистов [5]. Особую роль 

играет современная лучевая диагностика, в частности компьютерная томография (КТ), 

которая является ключевым методом для верификации осложнения, оценки его 

распространенности и контроля эффективности проводимого лечения [1]. 

Таким образом, постоянный анализ подобных клинических случаев, изучение 

причин развития и поиск оптимальных стратегий профилактики и лечения тяжелых 

послеоперационных осложнений являются крайне актуальными задачами, 

направленными на улучшение непосредственных и отдаленных результатов 

хирургического лечения пациентов с гигантскими ГПОД. 

Грыжи пищеводного отверстия диафрагмы классифицируют на четыре основных 

типа, что имеет ключевое значение для определения тактики лечения. 

 Тип I: Скользящая грыжа (≈95%) 
o Патофизиология: Гастроэзофагеальный переход (ГЭП) смещается 

выше диафрагмы через расширенное пищеводное отверстие [3]. 

o Клиническое значение: Часто бессимптомна или ассоциирована с 

ГЭРБ. Само по себе наличие грыжи имеет ограниченное значение; 
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решающую роль играют функция нижнего пищеводного сфинктера 

и наличие рефлюкса. 

 Тип II: Параэзофагеальная грыжа (<5%) 
o Патофизиология: ГЭП остается в нормальном положении, а дно 

желудка грыжевидно выпячивается в грудную полость рядом с 

пищеводом [3].  

o Клиническое значение: Высокий риск механических осложнений 

(ущемление, заворот) даже при небольших размерах. 

 Тип III: Смешанная грыжа (Наиболее частый тип 

параэзофагеальной грыжи) 

o Патофизиология: Комбинация I и II типов. ГЭП смещен в 

грудную клетку, и вместе с ним грыжу образует дно и/или тело 

желудка [3]. 

o Клиническое значение: Именно эти грыжи чаще всего достигают 

"гигантских" размеров, несут наибольший риск заворота, 

обструкции и ишемии. 

 Тип IV: Сложная грыжа 

o Патофизиология: В грудной полости помимо желудка 

располагаются другие органы брюшной полости (сальник, толстая 

кишка, селезенка, тонкий кишечник) [3]. 

o Клиническое значение: Максимальный риск полиорганных 

осложнений и странгуляции.  

Клинические проявления варьируются от бессимптомного течения до 

жизнеугрожающих состояний. При бессимптомном течение часто выявляются случайно 

при инструментальном обследовании. Возможно проявления в виде симптомов связанных 

с рефлюксом и дисфункцией ЖКТ: боль в эпигастрии и за грудиной, изжога, 

регургитация, дисфагия, постпрандиальная полнота, тошнота, рвота. Могут вывялятся 

осложнения, в виде заворот желудка, странгуляции и ущемления, обструкция (сдавление 

пищевода или выходного отдела желудка). Так же возможны респираторные осложнения 

в виде рецидивирующей аспирационной пневмонии. Крайне опасные осложнения: 

перфорация желудка или пищевода с развитием медиастинита, кровотечение из 

изъязвлений слизистой в грыжевом мешке [4]. 

Комплексная диагностика направлена на определение типа грыжи, ее содержимого 

и оценку рисков. 

Одним из начальных признаков диагностики является рентгенография органов 

грудной клетки: выявляется ретрокардиальное образование/помутнение с уровнем 

"воздух-жидкость"(28). При рентгеноскопия с контрастированием можно выявить 

признаки скользящей грыжи, которые проявляются в виде смещения пищеводно-

желудочного перехода на ~2 см выше пищеводного отверстия диафрагмы, а само 

отверстие часто аномально расширяется до 3–4 см (верхний предел нормы — 1,5 см) [5]. 

o Компьютерная томография (КТ): является наиболее 

информативным методом для предоперационного планирования и 

оценки гигантских и сложных грыж [6]. Позволяет выявить 

содержимое всего грыжевого мешка (желудок, другие органы). 

Оценка положения и проходимости ЖКТ, выявление заворота. 

Расширение пищеводного отверстия в виде расхождения ножек 

диафрагмы >15 мм. При подозрении на перфорацию или 

странгуляцию КТ с пероральным контрастом является методом 

выбора [5]. 

Существует высокий риск послеоперационных осложнений (может быть до 

30%) [3]. Который проявляется в виде дисфагии, рецидива грыжи, повреждение 

внутренних органов. Крайне опасным осложнением является перфорация пищевода. 
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Это состояние требует немедленной диагностики (КТ с контрастом) и агрессивной 

хирургической тактики.  
Гигантские ГПОД смешанного и параэзофагеального типов представляют собой 

сложную хирургическую патологию с высоким риском интра- и послеоперационных 
осложнений. Успех лечения зависит от точной предоперационной диагностики с 
использованием современных методов визуализации (прежде всего, КТ), выбора 
адекватной хирургической тактики, направленной на анатомическое восстановление и 
антирефлюксную защиту, а также тщательного мультидисциплинарного ведения в 
послеоперационном периоде [5]. 

Приводим описание клинического наблюдения пациента с диагнозом 
смешанная гигантская аксиальная диафрагмальная грыжа пищеводного отверстия со 
смещением органов средостения кпереди. Компрессионные диско-ателектазы 
полисегментарно в нижней доле правого лёгкого, в S8 и язычковых сегментах левого 
легкого. С послеоперационным осложнением в виде перфорации пищевода 

Пациент: С., 42 года. 
Жалобы при поступлении: Болезненность в эпигастральной области, 

дискомфорт, одышка. 
Анамнез заболевания: считает себя больным с момента появления сильной боли 

в эпигастрии, которую связывает с приемом жирной пищи. Был госпитализирован в 
хирургическое отделение. При обзорной рентгенографии органов брюшной полости 
выявлены признаки гигантской диафрагмальной грыжи (предположительно, тотальное 
смещение желудка в грудную полость). Консультирован торакальным хирургом, который 
рекомендовал оперативное лечение. 

Диагностика до операции: 
1. КТ ОГК и ОБП: Смешанная гигантская аксиальная диафрагмальная 

грыжа пищеводного отверстия со смещением органов средостения 
кпереди. Компрессионные диско-ателектазы полисегментарно в нижней 
доле правого лёгкого, в S8 и язычковых сегментах левого легкого (Рис 1.) 

2. ЭхоКГ: Митральная регургитация 1 ст., трикуспидальная регургитация 
1-2 ст. 

3. ФГДС: Недостаточность кардии II ст. по Hill, гастроэзофагеальный 
рефлюкс. 

Предоперационный диагноз: Гигантская смешанная грыжа пищеводного 
отверстия диафрагмы с вовлечением желудка, поперечно-ободочной кишки, большого 
сальника и левой доли печени. 

Первое оперативное лечение: 
 Выполнена операция: Устранение грыжи ПОД, пластика грыжевых 

ворот сетчатым эндопротезом, фундопликация по Ниссену, 
дренирование брюшной полости. 

Послеоперационный период и выявление осложнений: 
1. КТ после первой операции: Выявлено жидкостное скопление с газом в 

заднем средостении, жидкость в плевральных полостях. Явления 
гиповентиляции и ателектазов в нижних долях легких. Инфильтрация 
забрюшинной клетчатки (Рис.3). 

2. Контрольное КТ: Отмечено уменьшение жидкостного скопления в 
средостении, но появился выпот в правом поддиафрагмальном 
пространстве. 

3. КТ на 6-е сутки: Выявлено ключевое осложнение — дефект левой 
стенки нижней трети пищевода с затеком контраста в жидкостные 
скопления в заднем средостении. Диагностирована перфорация 
пищевода. 

Второе оперативное лечение (экстренное): 
 Выполнена операция: Релапаротомия, спленэктомия 

(интраоперационное повреждение), ревизия, санация брюшной полости 
и средостения, редренирование брюшной полости и средостения, 
формирование питательной энтеростомы. 

Послеоперационные осложнения: 
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 Развитие гнойного медиастинита и абсцесса грудной клетки. 

Тактика ведения осложнений: 
 Ежедневная санация дренажей. 
 Адекватное дренирование жидкостных скоплений грудной и брюшной 

полости. 
 Регулярные микробиологические посевы отделяемого для 

идентификации флоры. 
 Динамическая коррекция антибактериальной терапии (АБХТ) на 

основании результатов посевов. 
 Динамический КТ-контроль. 

Динамика и результаты лечения: 
На фоне проводимой интенсивной терапии отмечена положительная динамика: 

 Снижение маркеров системного воспаления. 
 По данным КТ: уменьшение гидроторакса, расправление паренхимы 

легких, значительное уменьшение жидкостных скоплений с газом в 
заднем средостении и поддиафрагмальных пространствах. 

 Учитывая положительную динамику и отсутствие увеличения затека 
контраста по данным КТ, было начато энтеральное питание (стол №1). 

 Питательная энтеростома удалена. 
Исход: Пациент был выписан из стационара в удовлетворительном состоянии. 
Заключительный диагноз: 

1. Основное заболевание: Гигантская смешанная грыжа пищеводного 
отверстия диафрагмы. 

2. Послеоперационные осложнения: 
o Перфорация нижней трети пищевода. 
o Абсцесс заднего средостения. 
o Гнойный медиастинит. 
o Двусторонний гидроторакс. 
o Состояние после спленэктомии (интраоперационная травма). 

 

  
а б 

Рис. 1 КТ-исследование органов грудной клетки и брюшной полости с контрастированием 

(а. мягкотканный б. легочной режимы). Коронарная проекция. 

Смешанная гигантская аксиальная диафрагмальная грыжа пищеводного отверстия. Компрессионные 

диско-ателектазы полисегментарно в язычковых сегментах левого легкого. 
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Рис. 2 КТ-исследование органов грудной клетки и брюшной полости с контрастированием. Аксиальная проекция. 

Смешанная гигантская аксиальная диафрагмальная грыжа пищеводного отверстия со смещением органов 

средостения кпереди. 
 

 

  
Рис. 3 Кт-исследование органов грудной клетки и брюшной полости с контрастированием от 04.06.2025. 

Аксиальная проекция. 

 

Динамика от 16.06.2025. Кт-исследование органов грудной клетки и брюшной 

полости с контрастированием. Желудок увеличен (объем его больше, чем при КТ от 

04.06.2025), заполнен жидкостью, смещен в грудную клетку, оттесняет сердце вперед и 

вправо. Область кардии расположена сзади на уровне задних отрезков 8 и 9 ребер. (Рис 4.) 

Область кардии расположена сзади на уровне задних отрезков 8 и 9 ребер. Пилорический 

отдел и луковица двенадцатиперстной кишки расположены на уровне дугообразной 

связки диафрагмы, просвет их сужен. Нисходящий отдел двенадцатиперстной кишки 

спавшийся. Петли тонкой кишки и ободочная кишка обычного диаметра, утолщения, 

патологического контрастирования стенок не определяется. Сердце не увеличено, 

сердечные полости, внутригрудные и абдоминальные сосуды контрастированы 

однородно (Рис.5). 
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Рис 4. КТ (топограмма) - исследование органов грудной клетки и брюшной полости от 16.06.2025. 

Коронарная и сагиттальная проекции. 

  
Рис. 5 Кт-исследование органов грудной клетки и брюшной полости с контрастированием от 16.06.2025. 

Аксиальная проекция. 

 

Обсуждение 

Представленный клинический случай наглядно иллюстрирует классическую 

дилемму в хирургии гигантских диафрагмальных грыж: успешное разрешение одного 

жизнеугрожающего состояния (гнойного медиастинита) привело к незавершенности 

лечения основной патологии, что обусловило прогрессирование заболевания и развитие 

новых серьезных осложнений.  

Комплексный подход, включавший экстренное хирургическое вмешательство, 

адекватное дренирование, целенаправленную антибактериальную терапию и 

динамический лучевой контроль, позволил достичь главной цели на первом этапе — 

полной ликвидации септического очага в средостении и брюшной полости. Это является 

безусловным успехом, учитывая высокую летальность гнойного медиастинита. Однако 

контрольная КТ-визуализация выявила неутешительную динамику со стороны 

собственно грыжи. Дальнейшее смещение желудка в грудную полость, его дилатация и, 
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что наиболее важно, признаки нарушения гастродуоденального пассажа (сужение 

пилорического отдела и луковицы ДПК, коллапс нисходящего отдела ДПК) 

свидетельствуют о формировании нового, хронического осложнения — синдрома 

верхней брыжеечной артерии (СВБА) или его аналога, обусловленного компрессией 

дугообразной связкой диафрагмы. Это прямое следствие аномального положения желудка 

и натяжения связочного аппарата, что подтверждает неадекватность первоначальной 

пластики грыжевых ворот. 

Инфильтрат в области желудочно-ободочной связки с газовыми включениями 

остается зоной неопределенности и потенциальным источником новой инфекции. Его 

стабильность на фоне антибактериальной терапии не исключает наличия вялотекущего 

инфекционного процесса или формирующегося свища. Данная находка требует активной 

диагностической тактики, включая КТ с пероральным контрастированием и 

эндоскопическое исследование, для исключения хронической перфорации стенки 

желудка или ободочной кишки. Сохраняющиеся респираторные нарушения 

(фиброателектаз, гидроторакс) являются не самостоятельной проблемой, а прямым 

следствием сохраняющейся гигантской грыжи, которая оказывает объемное воздействие 

на органы грудной клетки, подчеркивая мультисистемный характер патологии. 

Таким образом, пациент перешел из состояния острой хирургической катастрофы 

в состояние «хронической хирургической болезни». Отсутствие радикального устранения 

грыжи является центральным звеном всех текущих патофизиологических нарушений и 

создает предпосылки для рецидива жизнеугрожающих осложнений. 

Заключение 

Лечение гигантских параэзофагеальных грыж представляет собой сложную 

многоэтапную задачу, где успешное купирование одних послеоперационных осложнений 

не гарантирует благоприятного отдаленного исхода, если не достигнута главная цель — 

надежная анатомическая реконструкция. Представленный случай демонстрирует, что 

даже после технически успешного устранения такого грозного осложнения, как 

перфорация пищевода и медиастинит, основное заболевание может прогрессировать, 

приводя к новым серьезным функциональным нарушениям, в частности, к компрессии 

двенадцатиперстной кишки и нарушению пассажа. Наличие стабильного инфильтрата с 

газом в брюшной полости требует проведения тщательного дифференциально-

диагностического поиска для исключения хронического свища, что может кардинально 

изменить дальнейшую тактику ведения пациента.  

Данный клинический пример подчеркивает необходимость 

мультидисциплинарного подхода, длительного динамического наблюдения и готовности 

к выполнению повторных корригирующих операций у пациентов с гигантскими 

диафрагмальными грыжами. 
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Аннотация 

Внутрисуставные переломы проксимального отдела большеберцовой кости 

представляют собой актуальную проблему современной травматологии и ортопедии due 

to их высокая частота, особенно среди лиц молодого и среднего трудоспособного возраста 

(пик заболеваемости – 37-60 лет), и сложность лечения. Такие переломы часто являются 

результатом высокоэнергетических травм (ДТП, спорт) и сопровождаются 

многочисленными сопутствующими повреждениями мягкотканных структур коленного 

сустава. Недостаточная диагностика как костных, так и мягкотканных компонентов 

травмы ведет к неоптимальному выбору тактики лечения, развитию посттравматического 

остеоартроза, нестабильности сустава и стойкому нарушению его функции. В связи с 

этим, совершенствование алгоритмов лучевой диагностики с комплексным применением 

высокоинформативных методов, таких как КТ и МРТ, является крайне востребованным 

для улучшения функциональных исходов у пациентов данной категории. 

Ключевые слова: перелом проксимального отдела большеберцовой кости, 

большеберцовое плато, классификация Шацкера, лучевая диагностика, компьютерная 

томография (КТ), магнитно-резонансная томография (МРТ), внутрисуставной перелом, 

разрыв передней крестообразной связки, разрыв мениска. 

 

Abstract 

Intra-articular fractures of the proximal tibia represent a significant challenge in modern 

traumatology and orthopedics due to their high incidence—particularly among young and 

middle-aged working adults (peak incidence: 37–60 years)—and the complexity of their 

management. These fractures often result from high-energy trauma (e.g., road traffic accidents, 

sports injuries) and are frequently associated with concomitant soft tissue injuries around the 

knee joint. Inadequate diagnosis of both bony and soft tissue components of the injury leads to 

suboptimal treatment strategies, resulting in post-traumatic osteoarthritis, joint instability, and 

persistent functional impairment. Consequently, refining diagnostic algorithms through the 

integrated use of advanced imaging modalities—such as computed tomography (CT) and 

magnetic resonance imaging (MRI)—is critically important for improving functional outcomes 

in this patient population. 

Keywords: proximal tibial fracture, tibial plateau, Schatzker classification, radiological 

diagnostics, computed tomography (CT), magnetic resonance imaging (MRI), intra-articular 

fracture, anterior cruciate ligament tear, meniscal tear. 

 

Цель 

оценка роли современных методов лучевой диагностики в ведении пациентов с 

внутрисуставными переломами проксимального отдела большеберцовой кости (ПОБК) на 

клиническом примере. 

Материалы и методы 

на основе анализа клинического случая пациента с комплексной травмой левого 

коленного сустава проведен сравнительный анализ возможностей мультиспиральной 

компьютерной томографии (МСКТ) и магнитно-резонансной томографии (МРТ) в 

диагностике повреждений костных и мягкотканных структур. 
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Результаты 

МСКТ позволила детально визуализировать сложный оскольчатый перелом 

латерального мыщелка и бугристости большеберцовой кости со смещением, наличие 

свободного костного фрагмента в полости сустава, а также переломы малоберцовой кости 

и медиального мыщелка бедренной кости. МРТ, в свою очередь, выявила сопутствующие 

повреждения, не видимые на КТ: полный разрыв передней крестообразной связки, 

разрывы задних рогов обоих менисков (по Stoller 3а и 3б), повреждение медиальной 

коллатеральной связки и выраженный реактивный выпот. 

Актуальность 

Коленный сустав является одним из наиболее сложных и функциональных 

суставов в организме человека, который образован тремя костями: бедренной, 

большеберцовой костями и надколенником, а также мышечно-связочным аппаратом. 

Поэтому в результате падений, занятий профессиональным спортом, ДТП и системных 

заболеваний могут возникать тяжелые переломы в коленном суставе. Один из таких 

переломов-перелом проксимального отдела большеберцовой кости. Кроме того, свою 

актуальность сохраняют внутрисуставные переломы проксимального отдела 

большеберцовой кости. На них приходится 2 случая на 1000 населения в год, средний 

возраст пострадавших – 37 лет [5]. 

Теоретическая часть  

Переломы проксимального отдела большеберцовой кости составляют примерно 

1% от всех переломов, а заболеваемость в год оценивается в 10 на 100 000 жителей. 

Переломы проксимальных отделов большеберцовой кости происходят чаще в возрасте от 

40 до 60 лет. В то время как большинство проксимальных переломов большеберцовой 

кости возникают у мужчин, переломы у пожилых людей чаще встречаются у женщин. 

Переломы проксимального отдела большеберцовой кости встречаются при 

высокоэнергетических травмах, такие как автомобильные аварии, а также могут быть 

вызваны низкоэнергетическими механизмами травмы, в результате падения во время 

ходьбы или езды на велосипеде. Необходимо отметить, что такие переломы могут 

встречаться и в результате стрессовых нагрузок, т.е. перелом формируется на фоне 

необычной и интенсивной физической нагрузки или же в результате патологических 

изменений в костях. [1,2] 

С годами сформировалось несколько классификаций переломов проксимального 

отдела большеберцовой кости. В настоящее время наиболее распространена 

классификация Шацкера (J.Shazker,1979), выделяющая шесть типов перелома, 

расположены в порядке возрастания тяжести перелома как с точки зрения тяжести 

последствий и сложности лечения. [3] 

Классификация Шацкера (J.Shazker,1979) 

Тип I. Чистый расщеп (6%). Этот тип перелома характеризуется формированием 

треугольно-пирамидального фрагмента и наблюдается у молодых пациентов со средним 

возрастом 32 года, не имеющих остеопороза, и является результатом высокоскоростного 

бокового удара: вальгизация с осевой нагрузкой. Высокая прочность губчатой кости 

молодых не дает импрессии. Единственный тип, который поддается полной закрытой 

репозиции и допускает фиксацию без пластин. 

Тип II. Расщеп, сочетающийся с импрессией. Механизм: вальгизация с осевой 

нагрузкой. При этом переломе отщеп наружного мыщелка сопровождается импрессией, 

которая наблюдается у более пожилых пациентов (средний возраст 50 лет) и более 

высокой энергии. Чем выше остеопороз, тем больше импрессионный фрагмент и меньше 

фрагментация. У молодых с крепкой костью импрессионных фрагментов много. 

Тип III. Чистая центральная импрессия суставной поверхности наружного 

мыщелка. Механизм - как для I и II типов. На рентгенограмме перелом определяется как 

точный отпечаток наружного мыщелка бедра, опущенный ниже края мыщелка б/б кости. 

При этом переломе нет клиновидного фрагмента, а кортикальный слой либо интактен, 



Тенденции развития науки и образования -99- 

 

либо имеется слепая незавершенная вертикальная линия перелома по задней поверхности 

наружного мыщелка. Перелом - остеопенический, средний возраст 68 лет (или 

гормональные и остеомаляции), а энергия вальгизации - низкая. 

Тип IV A. Переломы медиального мыщелка. Механизм: варизация с осевой 

нагрузкой. От медиального мыщелка может быть отщеплен клиновидный фрагмент 

разного размера (тип А) характерен для более молодых при больших скоростях удара. 

Импрессия встречается менее, чем у половины. 

Тип IV B. Подтип часто сопровождается импрессией задней половины наружной 

суставной поверхности. Механизм: варизация с осевой нагрузкой. Характерен для более 

пожилых и может произойти при менее мощной травме. Имеет наихудший прогноз: часто 

сопровождается повреждением связок, вероятен фуглярный синдром. Самая сложная 

операция (фиксация медиального, с визуальным контролем латерального и пластикой под 

импрессией латеральной суставной поверхности), самые большие объемы костных 

дефектов. 

Тип V. Переломы обоих мыщелков: то, что раньше называли Т- и Y- образные. У 

молодых - травма высокоэнергетическая (ДТП и падения с высоты). Этот тип часто 

бывает у лиц пожилого возраста. Линии перелома могут доходить до метафиза. 

Импрессия – со стороны воздействия боковой силы. 

VI. Переломы большеберцового плато с повреждением метафиза и диафиза. При 

этом типе перелома имеется Тип оскольчатый перелом обоих мыщелков с импрессией и 

промежуточные отломки метафиза большеберцовой кости и иногда - отломки диафиза. 

Обычно это травма самых высоких энергий. Средний возраст, по данным Schatzker 56 лет, 

но среди пострадавших много и молодых пациентов после ДТП и кататравм. 

Существует и клиническая классификация переломов костей голени и 

голеностопного сустава АО/ASIF, где первыми двумя цифрами обозначают 

анатомическую локализацию, затем тип переломов костей и еще две цифры для 

выражения морфологической характеристики перелома.[3] 

Классификация АО/ASIF. 

Проксимальный сегмент голени (41) 

41-А- внесуставной перелом: 41-А1- отрывной, 41-А2- метафизарный простой, 41-

А3- метафизарный многооскольчатый; 

41-В- неполный внутрисуставной перелом: 41-В1- с отколом мыщелка, 41-В2- 

вдавленный, 41-В3- с отколом мыщелка с вдавливанием; 

41-С- полный внутрисуставной перелом: 41-С1- простой, метафизарный простой, 

41-С2- простой, метафизарный многооскольчатый, 41-С3- многооскольчатый. 

Решение об объеме поражения и дальнейшего лечения основывается на методах 

лучевой диагностики. В первую очередь рекомендуется проведение рентгенографии в 

прямой и боковой проекции участка перелома для определения типа перелома, смещения 

отломков и соотношения его в суставе, а затем в предоперационном периоде необходимо 

провести КТ или МРТ исследования для определения формы, размеров и ориентации 

импрессионных фрагментов, степени импрессии перелома, проекционной линии 

перелома кортикальной стенки на кожу для планирования оптимального расположения 

фиксаторов. [4] 

Конечно же рентгенологическое исследование занимает определенное место в 

диагностике переломов проксимального отдела большеберцовой кости, но «золотым 

стандартом» диагностики и детализации анатомии переломов проксимального отдела 

большеберцовой кости становится компьютерная томография (КТ), данный метод 

позволяет исследовать более тонкие структурные изменения всех составляющих 

коленного сустава, что во многом расширяет возможности лечебных и реабилитационных 

мероприятий.[6] 

Согласно мнению L. W. Mui (2007) [7], при переломах проксимального отдела 

большеберцовой кости МРТ-исследование следует включить в диагностический протокол 
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вместе со стандартной рентгенографией, поскольку часто перелому сопутствуют 

повреждения мягких тканей. Использование МРТ и КТ для детализации внутрисуставных 

повреждений позволяет применять известные алгоритмы выбора метода лечения в 

зависимости от классификации перелома и определять наиболее эффективную 

реабилитационную тактику. 

Проведено МСКТ и МРТ исследование левого коленного сустава 

Исследование левого коленного сустава проведено в сагиттальной, коронарной и 

аксиальной проекции в режимах сканирования Т1-, Т2-ВИ и STIR. Признаки 

внутрисуставного оскольчатого перелома передней поверхности проксимального отдела 

(прокисального эпиметафиза – латерального мыщелка, бугристости) большеберцовой 

кости – виден костный фрагмент 23х27мм, диастаз до 6мм. На фоне этого в полости 

сустава визуализируется костный фрагмент 10х6мм. Перелом заднего края головки 

малоберцовой кости, без признаков консолидации. На фоне этого отмечается 

неоднородный отек костной структуры латерального мыщелка большеберцовой кости и 

проксимального отдела головки малоберцовой кости. Не выраженный отек боковой 

поверхности медиального мыщелка бедренной кости. Отмечается отек, девиация 

собственной связки надколенника. Взаимоотношения в суставе сохранены. Отмечается 

повреждение (виден вертикальный дефект) латеральной опорной поверхности 

большеберцовой кости.  

Мениски: - медиальный мениск: имеет неравномерный МР-сигнал за счет 

линейных гиперинтенсивных участков в структуре заднего рога, доходящих до суставных 

поверхностей бедренной и большеберцовых костей (тип сигнала Stoller 3б); - латеральный 

мениск: имеет неравномерный МР-сигнал за счет линейных гиперинтенсивных участков в 

структуре заднего рога, доходящих до суставной поверхности бедренной кости (тип 

сигнала Stoller 3а); Связочный аппарат: задняя крестообразная связка не изменена. 

Передняя крестообразная связка прослеживается только в нижней трети, деформирована. 

Медиальная коллатеральная связка в проксимальном отделе разволокнена, отечная. 

Отмечается отек, разволокнение передней и задней связок головки малоберцовой кости. В 

полости сустава, преимущественно в супрапателлярной сумке определяется большое 

скопление жидкостного содержимого. Визуализируется выраженный отек 

параартикулярных мягких тканей преимущественно по медиальной поверхности. 

Умеренное скопление жидкостного содержимого по ходу сухожилия подколенной 

мышцы (Рис.1-5).  

Заключение 

МР-признаки внутрисуставного оскольчатого перелома передней поверхности 

проксимального отдела (прокисального эпиметафиза – латерального мыщелка и 

бугристости) левой большеберцовой кости со смещением и с наличием костного 

фрагмента в полости сустава. Перелом заднего края головки малоберцовой кости. Отек 

костной структуры латерального мыщелка большеберцовой кости и проксимального 

отдела головки малоберцовой кости. Не выраженный отек боковой поверхности 

медиального мыщелка бедренной кости. Полный разрыв передней крестообразной связки. 

Разрыв задних рогов латерального (тип сигнала Stoller 3а) и медиального (тип сигнала 

Stoller 3б) менисков. Тендиноз медиальная коллатеральная связка, передней и задней 

связок головки малоберцовой кости. Реактивный выпот в полости сустава и 

преимущественно в супрапателлярной сумке. Теносиновит подколенной мышцы. 

Отмечается выраженный отек параартикулярных мягких тканей преимущественно по 

медиальной поверхности. 
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Рис.1 МРТ сагиттальная и коронарная проекции Т2 fat sat: перелом головки малоберцовой кости и 

внутрисуставной перелом латерального мыщелка большеберцовой кости. Визуализируется отек костной 

ткани. Медиальная коллатеральная связка разволокнена, отечная, в проксимальной трети глубокая порция 

не определяется - разрыв проксимального отдела (у места прикрепления к бедренной кости). Большое 

количество жидкости в супрапателлярном завороте. 

 

  
Рис.2 МРТ Т2ВИ коронарная проекция: 

внутрисуставной перелом латерального мыщелка 

большеберцовой кости 

Рис.3 МРТ Т1ВИ аксиальная проекция: отрывной 

перелом бугристости большеберцовой кости – виден 

костный фрагмент 

 

  
Рис. 4 МРТ Т1ВИ сагиттальная проекция: отрывной 

перелом бугристости большеберцовой кости 

Рис. 5 МРТ Т1ВИ сагиттальная проекция: перелом 

головки малоберцовой кости 
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Выполнено МСКТ левого коленного сустава. При анализе данных использованы 

аксиальные срезы, мультипланарные и объемные реформации.  

Состояние после метало-остеосинтеза накостной пластиной латерального 

мыщелка большеберцовой кости (фиксация винтом бугристости большеберцовой костит. 

Наличие металлического якоря фиксирующего проксимальные отделы медиальной 

коллатеральной связки.  

Признаки внутрисуставного оскольчатого перелома (наличие костного дефекта 

28х16мм) передней поверхности проксимального отдела (прокисального эпиметафиза) 

латерального мыщелка, бугристости большеберцовой кости – визуализируется костный 

фрагмент 25х37мм, с диастазом до 14мм. Края фрагмента нечеткие. Признаки 

консолидации не определяются. На фоне этого в полости сустава визуализируется 

костный фрагмент 13х5мм. Собственная связка надколенника утолщена, смещена вместе 

с костным фрагментов краниально. Перелом заднего края головки малоберцовой кости, 

без признаков консолидации. Так же виден мелкий костный фрагмент у медиального 

мыщелка бедренной кости, имеет размеры 2х6мм. Суставное пространство в 

проксимальном межберцовом синдесмозе расширено до 5мм. Отмечается отек 

параартикулярных мягких тканей. Наличие жидкости в суспрапателярном пространстве 

(прослойка толщиной до 15мм). Костная структура разрежена. Взаимоотношение в 

суставе сохранено (Рис.6) 

Заключение 

Состояние после метало-остеосинтеза накостной пластиной латерального 

мыщелка большеберцовой кости (фиксация винтом бугристости большеберцовой костит. 

Наличие металлического якоря фиксирующего проксимальные отделы медиальной 

коллатеральной связки.  

КТ-признаки внутрисуставного оскольчатого перелома передней поверхности 

проксимального отдела (прокисального эпиметафиза – латерального мыщелка и 

бугристости) левой большеберцовой кости со смещением и с наличием костного 

фрагмента в полости сустава. Без признаков консолидации. Перелом заднего края головки 

малоберцовой кости, без признаков консолидации. Краевой оскольчатый перелом 

медиального мыщелка бедренной кости. Бурсит. Деформация собственной связки 

надколенника. Вероятно повреждение связок проксимального межберцового синдесмоза. 

Явления остеопороза.  
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Рис. 6 КТ в коронарной сагиттальной и аксиальной проекция: состояние после метало-остеосинтеза 

накостной пластиной латерального мыщелка большеберцовой кости, фиксация винтом бугристости 

большеберцовой кости и виден металлический якорь фиксирующий проксимальный отдел медиальной 

коллатеральной связки. 

Обсуждение 

Проведенный анализ клинического случая наглядно демонстрирует 

принципиальное значение и взаимодополняющую роль КТ и МРТ в диагностике сложных 

внутрисуставных переломов проксимального отдела большеберцовой кости. 

1. Роль КТ 

МСКТ выступила как основной метод для точной оценки костной патологии. Она 

позволила: 

 Детализировать архитектонику перелома (оскольчатый характер, 

размеры и положение основных фрагментов, степень смещения и 

импрессии). 

 Выявить наличие и локализацию свободных внутрисуставных костных 

тел. 

 Обнаружить дополнительные "скрытые" костные повреждения (перелом 

заднего края головки малоберцовой кости, краевой перелом медиального 

мыщелка бедра). 

 Данные, полученные при КТ, являются фундаментальными для 

классификации перелома по Шацкеру или АО/ASIF, определения 

показаний к операции и для предоперационного планирования (выбор 

хирургического доступа, типа остеосинтеза). 

2. Роль МРТ 

МРТ выступила как незаменимый метод для оценки мягкотканных компонентов 

сустава, остающихся "невидимыми" для КТ. В данном случае МРТ выявила: 

 Катастрофическое повреждение связочно-менискового аппарата: полный 

разрыв передней крестообразной связки, повреждение медиальной 

коллатеральной связки и полные разрывы обоих менисков. 

 Эти находки кардинально меняют представление о тяжести травмы. Без 

их учета хирургическое вмешательство могло бы быть ограничено 

только остеосинтезом костных отломков, что привело бы к сохранению 

нестабильности сустава и быстрому развитию артроза. 

3. Интегративный подход: Сравнение заключений двух методов подчеркивает, 

что МСКТ более точно измерила размеры костного фрагмента и диастаз, что критично 

для хирурга-травматолога. В то же время, МРТ дала исчерпывающую информацию о 

состоянии мягких тканей. Таким образом, эти методы не конкурируют, а синергично 

дополняют друг друга. 
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Вывод по обсуждению 

Для пациента с комплексной травмой коленного сустава стандартный алгоритм 

лучевой диагностики должен включать: 

1. Рентгенографию – как метод первичной диагностики. 

2. КТ – для детальной оценки костных повреждений и планирования 

операции. 

3. МРТ – для оценки сопутствующих повреждений связок, менисков и 

хряща. 

Только такой комплексный подход позволяет сформулировать исчерпывающий 

диагноз, выбрать адекватную хирургическую тактику (включая одновременное 

выполнение остеосинтеза и пластики связок/менисков) и, как следствие, максимизировать 

функциональный результат и качество жизни пациента после травмы. 

Выводы 

Лучевая диагностика является незаменимым инструментом в управлении 

травмами большеберцовой кости, особенно при внутрисуставных переломах 

проксимального отдела. Она обеспечивает точную диагностику, способствует 

эффективному планированию лечения и позволяет контролировать процесс заживления, 

что в конечном итоге влияет на функциональный исход и качество жизни пациента. 

Важнейшие методы диагностики, такие как: КТ и МРТ являются важными 

инструментами в диагностике переломов коленного сустава. КТ предоставляет детальную 

информацию о костных структурах и сложных переломах, в то время как МРТ позволяет 

оценить состояние мягких тканей и выявить сопутствующие повреждения. Использование 

этих методов в комплексе способствует более точной диагностике, эффективному 

планированию лечения и улучшению исходов для пациентов с травмами коленного 

сустав. 
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Аннотация 

Кардиалгии в педиатрической практике представляют собой сложную 

диагностическую проблему в связи с полиморфизмом этиологических факторов и 

неспецифичностью клинических проявлений. На амбулаторном этапе возникает 

необходимость дифференциальной диагностики между функциональными состояниями, 

соматической патологией и органическими поражениями сердечно-сосудистой системы. 

От эффективности первичной диагностики зависит дальнейшая тактика ведения пациента 

и объем необходимого дополнительного обследования. Статья посвящена комплексному 

анализу кардиалгий у детей и подростков в условиях амбулаторной педиатрической 

практики. 

Ключевые слова: кардиалгии, дети, подростки, дисрегуляция, экстракардиальные 

причины.  

 

Abstract 

Cardialgia in pediatric practice is a complex diagnostic problem due to the polymorphism 

of etiological factors and the nonspecificity of clinical manifestations. At the outpatient stage, 

there is a need for differential diagnosis between functional conditions, somatic pathology and 

organic lesions of the cardiovascular system. Further patient management tactics and the amount 

of additional examination required depend on the effectiveness of the primary diagnosis. The 

article is devoted to a comprehensive analysis of cardialgia in children and adolescents in 

outpatient pediatric practice. 

Keywords: cardialgia, children, adolescents, dysregulation, extracardial causes. 

 

Введение. 

Кардиалгии в детском возрасте остаются одной из наиболее актуальных и 

сложных проблем в амбулаторной педиатрической практике. Их значимость обусловлена, 

с одной стороны, высокой частотой встречаемости, по данным литературы, около 20% 

детей школьного возраста на приеме у педиатра предъявляют жалобы на боли в области 

сердца [1]. С другой стороны, стоит серьезная задача проведения быстрой и точной 

дифференциальной диагностики между широким спектром заболеваний, имеющих 

сходную клиническую симптоматику, от функциональных расстройств до угрожающих 

жизни органических патологий [2]. Целью нашего исследования явилось определение 

удельного веса детей с кардиалгиями в структуре амбулаторного приема педиатра и 

установление спектра их вероятных причин. 

Материалы и методы исследования. В период с 2022 по 2024 год нами был 

проведен ретроспективный анализ данных 1289 детей и подростков, которые обратились 

к участковому врачу-педиатру с основными или сопутствующими жалобами на 

кардиалгии. В исследование включались пациенты в возрасте от 5 до 17 лет. Всем им 

было проведено комплексное клинико-инструментальное обследование, которое 

включало в себя детальную оценку состояния костно-суставной системы, органов 

дыхания, сердечно-сосудистой системы, центральной и вегетативной нервной систем, а 

также желудочно-кишечного тракта. Обязательным для всех пациентов методом 

скрининговой диагностики являлось стандартное электрокардиографическое (ЭКГ) 

исследование. 
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Результаты и обсуждение. Анализ возрастного состава выборки показал, что 

жалобы на боли в сердце предъявляют дети, начиная уже с 5-летнего возраста. Всех 

обследованных детей можно было разделить на три возрастные группы: 354 ребенка 

(27,5%) в возрасте 5-7 лет, 528 детей (41,0%) 8–14 лет и 407 подростков (31,6%) старше 15 

лет. Была выявлена четкая тенденция к росту обращаемости в младшей (5-7 лет) и 

старшей (15+ лет) возрастных группах к 2022 году. Так, среди дошкольников и младших 

школьников доля обращений составила 25% в 2020 году, 34% в 2021 году и 41% в 2022 

году (p<0,05). Среди подростков старше 15 лет в 2022 году обратилось 42% пациентов от 

общей численности группы, что в два раза больше, чем в 2020 году (22%). 

При анализе характера болевых ощущений было установлено, что подавляющее 

большинство пациентов (89%) описывали боль как колющую (p<0,001). Ноющий 

характер загрудинной боли отмечали 10% детей, и лишь 1% (что соответствует 13 

пациентам) сообщили об острой боли. Важной диагностической деталью явилось то, что 

8% детей испытывали боль исключительно в горизонтальном положении, что может 

иметь значение для дифференциации с определенными видами патологии. Что касается 

иррадиации, то более половины пациентов (52%) указывали на распространение боли в 

правую половину грудной клетки (p<0,01), 9%-в межлопаточную область, и только трое 

подростков в левую руку, что является классическим для истинной кардиальной 

патологии. Остальные дети не отмечали четкой иррадиации болевых ощущений. 

Анализ связи кардиалгий с внешними факторами показал, что 32% детей и 

подростков связывали появление боли с физической нагрузкой, при этом боль в основном 

имела среднюю степень выраженности (об этом свидетельствует корреляция r=0,45). 

Значительная часть пациентов (44%) отмечали возникновение болевого синдрома на фоне 

эмоционального напряжения, причем эти боли характеризовались как более выраженные 

(r =0,53). 

Структура выявленной патологии. Ключевым результатом исследования 

явилось установление причин кардиалгий. Органические заболевания сердца, такие как 

миокардит, кардиомиопатия и пролапс митрального клапана с недостаточностью, были 

диагностированы лишь у 0,9% от всей когорты. Это подчеркивает, что в абсолютном 

большинстве случаев боли в сердце у детей имеют внекардиальное происхождение. 

Структура внесердечных причин была следующей: 

 Нарушение вегетативной регуляции сердечной деятельности являлось 

ведущей причиной и было выявлено у 74% пациентов.  

 Патология желудочно-кишечного тракта (например, 

гастроэзофагеальная рефлюксная болезнь, функциональные диспепсии) 

занимала второе место по частоте -43%. 

 Заболевания ЛОР-органов (хронические тонзиллиты, фарингиты) были 

диагностированы у 28% детей. 

 Среди другой патологии отмечались заболевания эндокринной системы 

(98 пациентов, или 7,6%), сколиоз (4 пациента) и в единичном случае у 

подростка был диагностирован левосторонний спонтанный 

пневмоторакс. 

ЭКГ-обследование оказалось высокоинформативным методом. Все пациенты с 

установленными органическими заболеваниями сердца имели значимые отклонения на 

ЭКГ. При этом у 18% детей, не имевших структурной кардиальной патологии, также 

были выявлены изменения, а именно нарушения процессов реполяризации в миокарде 

левого желудочка, проявляющиеся низкоамплитудным или отрицательным зубцом Т в 

отведениях II, aVF, V5–6. Статистический анализ показал, что данные изменения 

наиболее часто встречались у детей с патологией ЖКТ. Кроме того, у 64% пациентов 

регистрировались нарушения ритма, связанные с функцией автоматизма: предсердный 

ритм (54% от числа всех аритмий) и миграция водителя ритма по предсердиям (46%). 
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Выводы. 

Кардиалгии являются распространенной причиной обращений к педиатру среди 

детей всех возрастных групп, начиная с 5 лет, причем отмечается тенденция к росту 

обращаемости, особенно среди детей 5-7 лет и подростков старше 15 лет. 

В подавляющем большинстве случаев (99,1%) боли в области сердца у детей носят 

функциональный характер или обусловлены патологией других органов и систем, а не 

первичным заболеванием сердца. 

Наиболее частыми причинами кардиалгий в детском возрасте являются нарушения 

вегетативной регуляции, патология желудочно-кишечного тракта и хронические 

заболевания ЛОР-органов. 

ЭКГ остается обязательным методом скрининга, позволяющим не только выявить 

органическую патологию, но и зафиксировать вторичные изменения (нарушения 

реполяризации, вегетативные аритмии), ассоциированные с внесердечными причинами. 

Таким образом, успешная диагностика кардиалгий у детей требует от педиатра не 

только тщательного сбора анамнеза и проведения базового инструментального 

обследования, но и широких междисциплинарных знаний в области гастроэнтерологии, 

неврологии, оториноларингологии и психологии. 
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Аннотация 

В связи с растущей проблемой антибиотикорезистентности и стремлением к 

производству экологически чистой продукции, данная обзорная статья исследует 

потенциал фитобиотиков как замены антибиотикам в рационах сельскохозяйственных 

животных. Представлен анализ научных публикаций, доказывающих, что фитобиотики 

способны обеспечивать более высокую продуктивность не оказывая при этом негативного 

воздействия на животных. Обсуждается механизмы действия фитобиотиков, включая их 

способность регулировать микрофлору кишечника, подавлять патогенные бактерии и 

стимулировать иммунный ответ. Особое внимание уделяется преимуществам 

фитобиотиков с точки зрения их биологической активности, безопасности для 

потребителей и окружающей среды, а также их экономическая целесообразность. 

Ключевые слова: животноводство, фитобиотики, антибиотики, 

производственные комплексы, фермерские хозяйства, экологическая безопасность 

продукции. 

 

Abstract 

Due to the growing problem of antibiotic resistance and the desire to produce 

environmentally friendly products, this review article explores the potential of phytobiotics as a 

substitute for antibiotics in the diets of farm animals. It presents an analysis of scientific 

publications that demonstrate that phytobiotics can provide higher productivity without 

negatively affecting animals. The article discusses the mechanisms of action of phytobiotics, 

including their ability to regulate the intestinal microflora, suppress pathogenic bacteria, and 

stimulate the immune response. Special attention is paid to the advantages of phytbiotics in terms 

of their biological activity, safety for consumers and the environment, as well as their economic 

feasibility. 

Keywords: animal husbandry, phytbiotics, antibiotics, production complexes, farms, 

environmental safety of products. 

 

В условиях современного животноводства растёт интерес к фитобиотикам-

природным биологически активным веществам, извлекаемым из растений. Они 

выступают в качестве многообещающей замены антибиотикам, поскольку эффективно 

улучшают продуктивность, укрепляют иммунитет сельскохозяйственных животных и 

птиц. Анализ научных данных показывает, что фитобиотики не только способствуют 

росту продуктивности, но и оптимизируют физиологическое состояние животных, что 

критически важно для производства экологически чистой продукции. Кроме того, их 

применение может существенно повысить рентабельность производств, что является 

определяющим фактором успеха в условиях жесткой конкуренции на рынке. 

Для обеспечения максимальной доступности экологически чистой продукции 

критически важно расширить практику применения фитобиотиков, включая в нее как 

крупные агропромышленные предприятия, так и небольшие фермерские хозяйства, что в 

конечном итоге приведет к улучшению качества производимой продукции и оценке их 

потенциальных преимуществ по сравнению с традиционными антибиотиками. Это 
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обеспечит значительно более широкий доступ потребителей к экологически безопасной 

продукции. 

Исследования показывают, что фитобиотики способны стимулировать иммунный 

ответ, повышать усвоение питательных веществ и улучшать микрофлору кишечника, что 

в свою очередь, способствует увеличению роста и продуктивности животных. Кроме того, 

они могут снижать уровень стресса у животных, что является важным фактором для 

повышения их общего состояния здоровья и продуктивности[1,2,3,4]. 

Сравнительные исследования показывают, что фитобиотики могут быть не только 

эффективными, но и более безопасными для здоровья человека, поскольку они не 

вызывают резистентности микроорганизмов, как это происходит с синтетическими 

антибиотиками. Это делает их привлекательной альтернативой в условиях растущей 

обеспокоенности по поводу антибиотикорезистентности. 

Таким образом, использование фитобиотиков в животноводстве представляет 

собой многообещающую стратегию, направленную на обеспечение продуктивности и 

здоровья сельскохозяйственных животных, а также на улучшение качества продукции [5]. 

За основу исследований фитобиотиков в ветеринарии являлись научные 

разработки отечественных, так и зарубежных авторов, которые изучают эффективность 

применения натуральных растительных экстрактов. 

По данным Волынкиной М.Г. и соавторов, фитобиотик «Экстракт Руминат» 

оказывает выраженное положительное влияние на молочную продуктивность черно-

пестрых и голштинских коров. Включение данной добавки в рацион привело к заметному 

увеличению поедаемости корма и значительному улучшению продуктивных 

характеристик. Так, за три месяца раздоя, коровы, получавшие фитобиотик, дали 2092 кг 

молока с 3,79% жира, что превосходит результаты контрольной группы на 104 кг молока 

и 0,08% жира. Также было зафиксировано увеличение общего выхода молочного жира 

(79,28 кг) и белка (63,38 кг) от опытных животных на 9,14% и 10,22% соответственно 

относительно контрольной группы [6].  

Наблюдалось повышение содержания гемоглобина в крови лактирующих 

животных, что отражает более эффективное снабжение организма кислородом и 

оптимизацию метаболизма. Одновременно снижение количества лейкоцитов в крови 

позволяет предположить уменьшение воспалений и общего уровня стресса. Таким 

образом, включение фитокомплекса с микроэлементами и биоактивными веществами в 

рацион коров в переходный период лактации приносит двойную пользу: улучшает 

здоровье самих коров и значительно повышает выживаемость и здоровье их телят [6,7]. 

Комбинированное применение фитопробиотика «Провитол» и пробиотика 

«Целлобактерин+» в рационе молочных коров эффективно нормализует рубцовое 

пищеварение и улучшает биохимические параметры крови. Благодаря содержащимся в 

них живым микроорганизмам, эти препараты способствуют формированию здоровой 

микрофлоры в рубце, одновременно подавляя вредные бактерии. Результатом становится 

снижение содержания соматических клеток в молоке и активизация пищеварительных 

процессов, что приводит к лучшему усвоению корма. Это, в свою очередь выражается в 

увеличении молочной продуктивности и улучшении качества молока. Более того, 

использование такой комбинации повышает экономическую эффективность 

производства, сокращая удельные затраты на продукцию [8]. 

Все больше исследователей, изучающих фитобиотики, сходятся во мнении о 

пользе комплексных растительных добавок. Особо отмечается растущий объем данных, 

свидетельствующих о взаимодополнении пробиотиков и фитобиотиков. Работы Р.Б. 

Некрасова, к примеру, продемонстрировали высокую биологическую активность нового 

поколения пробиотических препаратов в сочетании с фитобиотиками (таких как листья 

облепихи с Bacillus subtilis или комплексный пробиотик «ПроСтор»). Научно доказано, 

что их использование в рационах крупного рогатого скота ведет к увеличению как 

молочной, так и мясной продуктивности при одновременном снижении затрат на 
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производство. Следовательно, применение синбиотиков и фитобиотиков представляет 

собой перспективное направление в кормлении животных, способствующее повышению, 

как производительности, так и рентабельности животноводства [9].  

Использование комплексов растительного происхождения, таких как фитобиотики, 

становится ключевым направлением для улучшения здоровья птицы и повышения 

качества продукции. 

Фитобиотики, содержащие экстракты растений, могут оказывать положительное 

влияние на обмен веществ, поддерживать нормальную микрофлору кишечника и 

способствовать улучшению сохранности птицы. Они действуют как естественные 

регуляторы, способствуя не только росту и развитию цыплят, но и укреплению их 

иммунной системы. Это особенно важно в условиях, когда традиционные антибиотики 

становятся менее эффективными из-за резистентности[10,11,12]. 

Кроме того, фитобиотики могут обладать антимикробной активностью, что 

позволяет им бороться с патогенными микроорганизмами, включая те, которые 

устойчивы к антибиотикам. Это делает их перспективными для использования в качестве 

профилактических средств и добавок в рацион птицы[13,14,15]. 

Введение фитокомпозиции на основе экстрактов горчицы сарептской и 

топинамбура в рацион поросят продемонстрировало значительное положительное 

влияние на их продуктивные качества. Результаты эксперимента показали, что средняя 

живая масса на конец опыта в I опытной группе на 1,6 %, во II опытной группе выше на 

14,7 % (р<0,05), по сравнению с контрольной группой. Среднесуточный прирост массы 

также оказался выше: в I опытной группе на 2,8 %, во II опытной группе на 23,5 % 

(р<0,05). Эти данные свидетельствуют о том, что применение данной фитосмеси с 

оптимальной дозировкой 15мг/кг массы тела и 93 мг/кг массы тела в сутки способствует 

улучшению роста и развития поросят. Таким образом, использование экстрактов горчицы 

сарептской и топинамбура может быть рекомендовано для повышения продуктивности в 

свиноводстве [16]. 

Выводы. Подводя итог, обзор исследований подтверждает высокую потребность в 

фитобиотиках и обосновывает их включение в рационы животных. Как свидетельствуют 

изученные литературные данные, фитобиотики обладают значительным эффектом, влияя 

на продуктивность, укрепляя неспецифическую резистентность и улучшая общее 

физиологическое состояние, как сельскохозяйственных животных, так и птицы. 

Внедрение этих препаратов позволяет производить экологически чистую (органическую) 

продукцию и одновременно повышать экономическую выгоду в сфере животноводства.  

Перспективные направления исследований фитобиотиков должны охватывать 

всестороннее изучение их влияния на организм: от микрофлоры ЖКТ и работы 

поджелудочной железы до процессов усвоения питательных веществ, а также их 

воздействия на иммунную систему, репродуктивные способности и качество конечной 

продукции. При этом важно учитывать физиологические особенности и потребности в 

кормлении разных возрастных и половых групп животных. Проведенный анализ 

литературы по эффективности фитобиотиков в различных отраслях животноводства 

однозначно подтверждает их высокую ценность и оправданность включения в кормовые 

рационы.  
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Аннотация 

Сообщается о находке на территории Саратовской области популяции 

адвентивного крымско-кавказско-малоазиатского вида – вербейника мутовчатого 

(Lysimachia verticillaris Sprengel). Растение обнаружено в окрестностях города Саратова в 

районе села Пристанное. Популяция приурочена к антропогенно нарушенному дубовому 

лесу. Источником заноса диаспор, очевидно, явились дачные участки, расположенные 

неподалеку от места находки. Сообщается о лекарственных свойствах данного растения. 

Оно обладает противодиабетическим, ранозаживляющим и нейропротекторным 

действием. 

Ключевые слова: вербейник мутовчатый, Lysimachia verticillaris Sprengel, 

Саратовская область, лесные экосистемы.  

 

Abstract 

A population of the adventive Crimean-Caucasian-Asia Minor species = Lysimachia 

verticillaris Sprengel has been discovered in the Saratov Region. The plant was discovered near 

the village of Pristannoye, near the city of Saratov. The population is confined to a human-

disturbed oak forest. The source of the diaspores was apparently summer cottages located near 

the discovery site. Medicinal properties of this plant are reported. It has antidiabetic, wound-

healing, and neuroprotective properties. 

Keywords: Lysimachia verticillaris Sprengel, Saratov region, forest ecosystems. 

 

Род вербейник (Lysimachia L.) насчитывает в своем составе до 200 травянистых 

видов, которые встречаются по всему Земному шару [14]. В. мутовчатый (L. verticillaris 

Sprengel) – крымско-кавказско-малоазиатский вид, едва заходящий в Европейскую 

Россию в Ростовской области [6]. Описан для науки из Крыма [8]. 

В пределах своего природного ареала в. мутовчатый приурочен к различным 

типам местообитаний, что, очевидно, говорит о широком спектре его экологической 

амплитуды, который во многих случаях способен облегчить виду освоение новых 

территорий. В Северной Турции в. мутовчатый произрастает в разреженных дубово-

грабовых лесах (Quercus infectoria Oliv. subsp. Boissieri (Reut.) O. Schwarz и Carpinus 

orientalis Mill.). на склонах северной и северо-западной экспозиции на высоте 450 – 600 

метров над уровнем моря [11]. На территории национального парка «Soguksu» 

(Центральная Анатолия, Турция) встречается по берегам ручьев [9].  

В Закавказье в. мутовчатый произрастает в дубовых и грабовых лесах. Он 

встречается в сообществах с такими видами как ветреница лютиковая (Anemone 

ranunculoides L.), хохлатка Маршалла (Corydalis marschalliana (Pall.) Pers.), пролеска 

сибирская (Scilla sibirica Haw.), ятрышник мужской (Orchis mascula L.), шафран 

прекрасный (Crocus speciosus M. Bieb.), костенец сколопендровый (Asplenium 

scolopendrium L.), примула Воронова (Primula Woronowii Los.), примула весенняя (Primula 

veris subsp. macrocalyx (Bunge) Ludi), подлесник европейский (Sanicula europaea L.) [1]. 
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На Северо-Западном Кавказе вид произрастает в лесах на высоте 100 – 500 метров над 

уровнем моря [2] и на самозарастающих вырубках среднегорья [4]. 

В Крыму в. мутовчатый является обыкновенным растением; встречается в 

тенистых, сырых местах, в зарослях кустарников и по опушкам. Е.В. Вульф отмечал, что в 

Крыму в основном встречаются формы, переходные к в. точечному (L. punctata L.) [3]. 

Наиболее близкая к городу Саратову часть естественного ареала в. мутовчатого 

располагается примерно в 350 км на севере Ростовской области. Здесь вид приурочен к 

гигрофитным, местами топяным ольшаникам, на песчаных массивах в наиболее глубоких 

центральных частях колков среди бугристых песков. Он образует ассоциацию Lysimachio 

verticillaris-Alnetum glutinosae [7]. 

В. мутовчатый разводится в качестве декоративного растения и в некоторых 

местах дичает. В Московской области в качестве одичавшего вид был найден еще в 

начале ХХ века. В настоящее время встречается в нескольких пунктах по опушкам и 

пустырям [6]. В Новосибирской области найден у дороги [5]. Вид натурализовался на 

Британских островах [12]. Во флористических сводках соседних с Саратовской областей 

данные о в. мутовчатом отсутствуют. 

Летом 2025 года в. мутовчатый найден нами в окрестностях города Саратова в 

районе села Пристанное в подлеске антропогенно нарушенного дубового леса (Рис. 1). 

Популяция была представлена одним единственным цветущим экземпляром. Источником 

заноса диаспор вида, очевидно, явились дачные участки, расположенные неподалеку. 

Особый интерес представляет тот факт, что вид обнаружен в составе того же биотопа 

(дубовый лес), в котором он встречается и в пределах естественного ареала. Очень 

важным является вопрос морфологических отличий в. мутовчатого от близкого 

аллопатрического, более западного и часто объединяемого с в. мутовчатым вида – в. 

точечного (L. punctata L.). В отличие от в. точечного у в. мутовчатого листья туповатые, 

на выраженном черешке более 5 мм. Черешки в основании красноватые. [12]. Найденный 

нами экземпляр несет на себе именно эти признаки. 

 
Рисунок 1. Популяция вербейника мутовчатого (Lysimachia verticillaris Sprengel) в антропогенно 

нарушенном дубовом лесу в окрестностях города Саратова 
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В. мутовчатый относится не только к числу декоративных видов, но и является 

ценным лекарственным растением. В исследовании на самцах крыс линии Spraque 

Dawley, у которых была создана модель диабета при помощи стрептозотоцина, экстракт 

надземных частей в. мутовчатого, вводимый перорально, показал противодиабетический 

эффект, который был обусловлен фенольными соединениями. При этом снижался 

высокий уровень глюкозы в крови, повышался уровень инсулина в сыворотке, 

уменьшались морфологические нарушения структуры поджелудочной железы, снижался 

процент TUNEL-положительных клеток в железе (являются показателем апоптоза). 

Предположительно, механизм эффекта реализовывался через антиоксидантное 

воздействие, так как при этом повышались уровни каталазы, супероксиддисмутазы и 

глутатионпероксидазы [14].  

В другом эксперименте на крысах было установлено ранозаживляющее действие 

экстракта надземных частей в. мутовчатого. Оно оказалось более сильным, чем у 

мадекассола, используемого в качестве положительного контроля. Раны полностью 

зарубцевались на 14-ый день лечения; это сопровождалось образованием кожного 

покрова и появлением волосяных фолликулов. Было установлено, что механизм эффекта 

связан с противовоспалительным, антимикробным действием, а также активацией 

образования коллагена [10].  

Фракция флавоноидов, выделенная из надземных частей в. мутовчатого, показала 

значительную способность ингибировать активность холинэстеразы. У пациентов с 

болезнью Паркинсона в клетках головного мозга наблюдается дефицит ацетилхолина, 

который гидролизуется ацетилхолинэстеразой и бутирилхолинэстеразой. В связи с этим, 

предполагается, что в. мутовчатый может стать потенциальным растительным 

источником создания препаратов для лечения нейродегенеративных заболеваний [13]. 
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