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АКТУАЛЬНОСТЬ. Несмотря на запросы практической эндокринологии и клинической психологии, субъективные 
представления пациентов о доброкачественных опухолях гипофиза в России не изучались, что снижает возможность 
психодиагностики и персонализированного подхода к психообразованию, лечению и реабилитации.
ЦЕЛЬ. Изучение многомерной структуры восприятия угрожающей жизни болезни   пациентов с аденомами гипофиза 
(акромегалия и болезнь Иценко-Кушинга).  
ЗАДАЧА. Выявить типологию субъективного восприятия болезни пациентов с аденомами гипофиза с разным уров-
нем восприятия болезни как угрозы для здоровья и жизни.
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ. Обследовано 70 пациентов с аденомами гипофиза, находившихся на медикаментозном 
и хирургическом лечении в отделении нейроэндокринологии и остеопатий ФГБУ «НМИЦ эндокринологии» Минздра-
ва РФ. Методика исследования: «Краткий опросник восприятия болезни» (Broadbent E. и др., 2006; Ялтонский В.М., Ял-
тонская А.В., Сирота Н.А., Московченко Д.В., 2017). По критерию уровня восприятия болезни как угрозы для здоровья 
выборка была разделена на 2 группы — воспринимающие болезнь как умеренную угрозу (тип 1) и как выраженную 
угрозу (тип 2).
РЕЗУЛЬТАТЫ. Восприятие аденом гипофиза пациентами как умеренной угрозы для здоровья (тип 1) характеризова-
лось оценкой переживаемых последствий заболевания как слабых, ограниченной идентификацией симптомов бо-
лезни, низкой озабоченностью и слабым эмоциональным реагированием на нейроэндокринные опухоли гипофиза. 
Одновременно пациенты этой группы воспринимают болезнь как понятную для них и умеренно контролируемую 
ими благодаря самоконтролю и успешно контролируемую благодаря современному лечению. 
Восприятие болезни пациентов как выраженной угрозы для здоровья (тип 2) характеризуется оценкой переживае-
мых последствий болезни — выраженных: повышенной озабоченностью болезнью и эмоциональным реагировани-
ем на нее. Пациенты успешно идентифицируют болезнь по ее симптомам, что делает ее хорошо понятной им. Они 
воспринимают свою болезнь как умеренно контролируемую ими или умеренно контролируемую благодаря лечению.
ВЫВОДЫ. Выявленные два разных типа восприятия хронической болезни пациентом являются мишенями персона-
лизированной психотерапии и расширяют междисциплинарной команде возможности разработать вмешательства, 
направленные на проведение психообразования, формирование адаптивных навыков совладания с болезнью, повы-
шение приверженности лечению и качества жизни. 
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