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клеточные суспензии в среде 199 из расчета 
для селезенки 50 мг/мл, для тимуса – 10 мг/мл, 
фильтровали, отмывали двукратно средой 199 от 
частиц жировой ткани (по 10 мин при 1500 об/
мин), после чего ресуспендировали в среде 199 
до исходной концентрации. Суспензии лимфо-
идных органов для подсчета предварительно 
1:1 смешивали с 3 % уксусной кислотой, под-
крашенной метиленовой синью, и подсчитыва-
ли количество ядросодержащих клеток (ЯСК) 
в камере Горяева. Результаты были обработаны 
статистически с применением t-критерия Стью-
дента. Принимались во внимание эффекты при 
p ˂ 0,05.

Результаты исследования. Применение ци-
клофосфана привело к снижению массы селе-
зенки на 18 % и количества ядросодержащих 
клеток в ней более чем на 70 % (p1 ˂ 0,05). Кроме 
того, отмечалось уменьшение количества ядро-
содержащих клеток в тимусе на 57 % (p1 ˂ 0,05). 

Введение нового химического соединения 
под лабораторным шифром «ВМА-0,03» при-
вело к стимуляции пролиферативных процессов 
в иммунокомпетентных органах, что сопрово-
ждалось нарастанием массы и клеточности ти-
муса и селезенки (по сравнению с контролем II). 
При этом, исследуемое вещество вызвало уве-
личение массы селезенки, по сравнению с не-
гативным контролем (циклофосфан), всего на 
9 % (p2 ˃ 0,05), тогда как увеличение количества 
ядросодержащих клеток селезенки более чем 
в 2,5  раза (p2 ˂ 0,05). Количество тимоцитов по-
сле введения изучаемого вещества увеличилось 
более чем в 3 раза, по сравнению с контролем II 

(p2 ˂ 0,05), и на 40 % относительно контроля I 
(p1 ˂ 0,05). 

Таким образом, результаты, полученные 
в ходе данного экспериментального исследова-
ния, позволяют сделать вывод о том, что исполь-
зование нового производного пиримидина под 
лабораторным шифром «ВМА-0,03» сопрово-
ждается восстановлением лимфопролифератив-
ных процессов в органах иммунной системы, 
«заблокированных» циклофосфаном, что про-
является корригирующим действием на показа-
тели массы и клеточности тимуса и селезенки. 
Полученные данные актуализируют проведение 
дальнейшего углубленного изучения соедине-
ния «ВМА-0,03» в качестве перспективной ос-
новы для создания нового корректора иммуно-
дефицитных состояний. 
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Мемуаротерапия – метод психологической 
реабилитации и мотивирования жизненной ак-
тивности пожилых людей, представляющий 
собой сочетание элементов биографического 
метода Р. Ассаджоли и интеллектуальной тру-
дотерапии. Он предложен и сформулирован 
авторами настоящего доклада в книге «Про-
грессивные методы мотивирования жизнен-
ной активности в период поздней взрослости. 
Екатеринбург: БКИ, 2001. – 104  с.» и основан 
на комплексном информационном воздействии 
на пациента его собственных воспоминаний 
и дополнительных сведений документального 
характера, почерпываемых из архивных мате-
риалов, газет, дневников и т.п. Осуществляет-
ся описываемый метод путем создания худо-

жественно-публицистического произведения 
в жанре мемуаров, в процессе чего происходит: 
переосмысление пациентом личной жизни и его 
«я» в контексте взаимодействия с «другими» 
и окружающим миром, сопровождающееся ду-
шевной разрядкой (катарсисом); отвлечение па-
циента от негативных сиюминутных психологи-
ческих и физиологических проблем на, как ему 
представляется, общественно значимую работу; 
некоторая компенсация страха смерти, обуслов-
ленная своего рода «закреплением» жизни па-
циента в его труде.

Установлено , что мемуаротерапия являет-
ся эффективным средством снижения уровня 
тревоги/депрессии у пациентов преимуще-
ственно с устойчивой психикой. Для пациен-
тов с неустойчивой психикой или находящейся 
на грани устойчивости её применение может 
дать как положительный, так и отрицательный 
результат. Вместе с тем, эффективность мему-
аротерапии зависит не только от устойчивости 
психики пациента как внутреннего фактора, 
но и от внешних условий: от того, насколько 
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в данное время и в данной среде позволительно 
выражать в мемуаре свои чувства; каковы гра-
ницы допустимой правдивости мемуаров; от 
степени уверенности пациента в том, что его 
правильно поймут.

В докладе рассматривается влияние внутрен-
них и внешних факторов на процесс мемуаро-
терапии, приводятся сведения о результатах её 

применения в Екатеринбурге. Оценка эффектив-
ности метода при этом производится по данным, 
полученным с помощью госпитальной шкалы 
тревоги/депрессии HADS. Показывается, что 
у пациентов с высшим образованием в возрас-
те 60-70 лет, выразивших желание участвовать 
в исследовании, существенно положительные 
результаты достигнуты примерно в 60 % случаев. 
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Метаболический синдром (МС) рассма-
тривают как один из основных факторов роста 
сердечно-сосудистой заболеваемости и сни-
жения качества жизни. Цель работы оценить 
эффективность препарата Орсотен (KRKA) 
в комплексной терапии МС. Материалы и мето-
ды. Под наблюдением находилось 32 больных, 
страдающих МС с абдоминально-висцеральной 
формой ожирения. Все обследованные – жен-
щины (возраст 22-40 лет), индекс массы тела 
(ИМТ) у всех значительно превышал норму: 
показатель 35,0-39,9 – был у 26 человек, более 
40,0 – у 6 человек. Редукцию массы тела оцени-
вали по ИМТ и объему талии через 6 месяцев 
после назначения 120 мг орсотена 3 раза в сут-
ки. У всех больных контролировали уровень 
гликемии, трансаминаз, щелочной фосфатазы, 
триглицеридов и общего холестерина, глюко-
зы, оценивали общее самочувствие по специ-
альной анкете. Полученные результаты. Об-
щих аллергических или токсических реакций 
при приеме препарата не отмечено ни в одном 
случае. Повышения уровня трансаминаз и ще-
лочной фосфатазы у наблюдаемых больных за-

фиксировано не было. Интерес представляла 
динамика уровня липидов и глюкозы. У всех 
обследованных отмечена тенденция к сниже-
нию уровня триглицеридов и общего холесте-
рина, средний уровень которых в начале иссле-
дования составил соответственно 2,69 ± 0,38 
и 5,67 ± 1,16 ммоль/л, а через 6 месяцев 
1,65 ± 0,55 и 4,19 ± 0,42 ммоль/л. Уровень глике-
мии существенно не изменился, составив в нача-
ле исследования в среднем 5,43 ± 0,62 ммоль/л, 
в конце – 4,53 ± 1,08 ммоль/л На фоне приема 
орсотена редукция массы тела отмечена у всех 
больных, при этом через 6 месяцев наблюдения 
у лиц, имевших ИМТ 35,0-39,9 снижение массы 
тела составило в среднем 6 %, при ИМТ более 
40,0 – 9 %. Уменьшилась выраженность абдо-
минального депонирования жира, объем талии 
у всех женщин с МС, принимавших орсотен, 
уменьшился на 2-3 см. Наибольший эффект до-
стигнут в группе лиц, где по ИМТ риск развития 
сопутствующих заболеваний и смертности зна-
чительно возрастает и классифицируется ВОЗ 
как «резко повышенный». Назначение орсотена 
повышает приверженность больных лечению 
(в частности, диетотерапии). Выводы. Исполь-
зование орсотена при лечении больных МС 
может быть рекомендовано в составе комплекс-
ной терапии, при этом редукция массы тела со-
провождается нормализацией показателей ли-
пидного спектра крови (триглицериды, общий 
холестерин).


