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ченные результаты свидетельствуют о перспективности применения 
КПП у больных депрессивными расстройствами контактных с С 
COVID-19. 

 

ЛЕЧЕНИЕ  ДЕПРЕССИЙ  У  ПАЦИЕНТОВ  КОНТАКТНЫХ 
 С  COVID-19 – ПУТИ  ПОВЫШЕНИЯ  ЭФФЕКТИВНОСТИ 

ТЕРАПИИ 
 

Накиева Г., Ражабов М.Н., Ядгарова Н.Ф. 
Ташкентская медицинская академия, Узбекистан, Ташкент 

 
Цель исследования. Выявление факторов, влияющих на эф-

фективность венлафаксина при лечении депрессий у пациентов 
контактных с Covid-19.  

Материал и методы исследования. В рамках обсервацион-

ного исследования изучалось применение венлафаксина в условиях 
реальной клинической практики. Обследовано 62 пациента с деп-

рессией (33,1% – мужчины, 66,9% – женщины) в возрасте от 19 до 
61 года и получавших терапию венлафаксином. Венлафаксин назна-

чался в качестве единственного антидепрессанта, при необходимос-

ти добавлялись препараты других психофармакологических групп. 
Психическое состояние больных оценивалось клинико-психопатоло-

гическим и психометрическим методами. Использовались шкалы: 
MADRS, шкала депрессии Бека (BDI), шкала общего клинического 
впечатления.  

Результаты исследования. 52 пациента (83,9%) принимали 
венлафаксин в течение 12 недель. 10 больных (16,1%) на 1 – 2-й неде-

ле терапии прекратили прием венлафаксина: 6 (9,7%) из-за выра-

женных побочных эффектов терапии, 4 (6,5%) по причинам, не свя-

занным с лечением. К концу 12-й недели терапии число респондеров 
составило 37 человек (59,7%), нон-респондеров – 25 человек 
(40,3%), p=0,03. Состояние ремиссии было достигнуто у 32 пациен-

тов (51,6%). К концу 2-й недели терапии средний суммарный балл по 
шкале MADRS снизился на 27,3%, а по шкале BDI на 15,3% от исход-

ного. К концу 6-й недели терапии средний суммарный балл по шкале 
MADRS снизился на 45%, по шкале BDI на 32,1% от исходного, к 
концу 12-й недели на 60% и 36,5% от исходного соответственно. 
Начиная с 14 дня терапии снижение баллов по психометрическим 
шкалам статистически значимо. Терапия была более эффективна при 
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тревожной депрессии. На 2-й и 3-й неделях терапии снижение уров-

ня тревоги по сравнению с другими депрессивными симптомами по 
шкале MADRS происходило быстрее. Среди побочных эффектов 
наиболее часто встречалась сонливость – у 9 больных (14,5%). 
Отмечались также бессонница – у 6 (9,7%), усиление тревоги – у 6 
(9,7%), тошнота – у 5 (8,1%), повышение артериального давления – 

у 4 (6,5%), синусовая тахикардия – у 4 (6,5%), головокружение – у 4 
(6,5%), головная боль – у 4 (6,5%), сухость во рту – у 4 (6,5%), пот-

ливость – у 3 (4,8%), запоры – у 2 (3,2%). В качестве сопутствующей 
психофармакотерапии для улучшения сна и снижения тревоги в 
первые дни лечения назначались небольшие дозы антипсихотиков 
(сероквель, рисперидон, галоперидол) и анксиолитиков (феназепам, 
диазепам). Положительными предикторами эффективности терапии 
венлафаксином статистически значимо являются тревожно-депрес-

сивный синдром (р<0,02), женский пол (р<0,01), более высокие дозы 
венлафаксина (р<0,01), более высокий темп наращивания венла-

факсина (p<0,02); отрицательными предикторами эффективности 
терапии статистически значимо являются повторный депрессивный 
эпизод (р<0,05), ипохондрическая структура депрессии (р<0,02), со-

путствующая соматическая патология (р<0,04), сопутствующие рас-

стройства личности (р<0,005).  
Заключение. Венлафаксин показал высокую эффективность 

при лечении депрессий у пациентов контактных с Covid-19: около 
86% респондеров достигли ремиссии. Венлафаксин оказывает выра-

женный противотревожный эффект, показал наибольшую эффек-

тивность при лечении тревожной депрессии. При лечении депрессий 
у пациентов контактных с Covid-19 быстрое наращивание дозы вен-

лафаксина (до 300-375 мг в сутки за 5-7 дней) позволяет получить 
ответ на терапию в более короткий срок, повышает эффективность 
лечения, не ухудшает переносимость препарата. 
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