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Тема дипломной работы

«ВЛИЯНИЕ ЛИЧНОСТНЫХ 
ОСОБЕННОСТЕЙ НА 

ФОРМИРОВАНИЕ
ВНУТРЕННЕЙ КАРТИНЫ БОЛЕЗНИ 

У ПАЦИЕНТОВ 
С  РАССЕЯННЫМ СКЛЕРОЗОМ»



Актуальность работы

Статистика свидетельствует о том, 
что рассеянный склероз все чаще 
становится болезнью молодых 
людей. Заболевание имеет 
тенденцию к распространению 
среди людей в возрасте до 35 лет 
(более 70% заболевших). 



Цель дипломной работы

   изучение влияния 
личностных особенностей на 
формирование внутренней 
картины болезни у пациентов 
с рассеянным склерозом. 



Задачи исследования

• определить типы личностного 
реагирования на болезнь  у пациентов с 
рассеянным склерозом;

• охарактеризовать  личностные 
особенности больных с рассеянным 
склерозом;

• установить воздействие личностных 
особенностей на формирования ВКБ у 
пациентов с рассеянным склерозом.



Объект исследования:
 пациенты с рассеянным 
склерозом в возрасте  
25-45 лет, находящиеся 
на стационарном лечении 
Предмет исследования: 
личностные особенности, 
внутренняя картина 
болезни.



Гипотеза исследования

   личностные особенности 
оказывают определенное 

влияние на формирование 
внутренней картины болезни у 

пациентов с рассеянным 
склерозом.



Выборка исследования

   В исследовании участвовало 24 
женщины и 16 мужчин, средний возраст 
по группе – 36±2 года. Длительность 
течения заболевания не менее одного 
года.

    Исследование проводилось на базе 
Республиканского научно-
практического центра неврологии и 
нейрохирургии.



Методики исследования
• личностный опросник Бехтеревского 

институталичностный опросник 
Бехтеревского института;

• опросник FPI;
• опросник Айзенка по определению 

темперамента;
• характерологический опросник 

Леонгарда;
• интегративный тест тревожности;
• «Ценностные ориентации» Рокича.





• при поступательном течении болезни 
свойственен эргопатический тип 
отношения к болезни (69%).

•  для ремитирующего течения 
заболевания характерен 
неврастенический тип отношения к 
болезни (71%). 

• на начальных этапах течения 
заболевания (до 2-х лет)  пациентам с 
рассеянным склерозом присущ 
анозогнозический тип отношения к 
болезни (74%). 











Ведущие ценностные ориентации у 
пациентов с рассеянным склерозом

• здоровье (72%)
• свобода (69%)
• материально обеспеченная жизнь (55%)
• счастливая семейная жизнь (54%)
• наличие хороших друзей (42%)



Эргопатический тип ВКБ

• сильный тип нервной системы;
• циклотивный и гипертимный тип 

акцентуации характера;
• умеренный уровень личностной и 

ситуативной тревоги;
• основные ценностные ориентации: 

здоровье, свобода, материальное 
благополучие. 



Неврастенический тип ВКБ

• сильный и слабый тип нервной системы;
• эмотивный, циклотивный и тревожный  

тип акцентуации характера;
• умеренный уровень личностной и 

высокий уровень ситуативной тревоги;
• основные ценностные ориентации: 

здоровье, свобода и счастливая 
семейная жизнь.



Анозогнозический тип ВКБ

• сильный тип нервной системы;
• гипертимный и демонстративный тип 

акцентуации характера;
• умеренный уровень личностной и 

ситуативной тревоги;
• основные ценностные ориентации: 

свобода, наличие хороших друзей. 
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