
Б линова  А .Д., ст удент  I I I  курса, специальност ь «К линическая психология»  
г. Тверь, Ф Г Б О У  В О  «Тверской государст венны й университ ет »
Н аучны й руководит ель  -  кандидат  психологических наук, доцент  каф едры  
«П сихология т руда и клиническая психология»
К арасева  Е лена  А нат ольевна

© Б линова  А .Д., 2023

Д И Н А М И К А  П О К А ЗА Т Е Л Е Й
К О Г Н И Т И В Н О Й , Э М О Ц И О Н А Л Ь Н О Й  И  П О В Е Д Е Н Ч Е С К О Й

С Ф ЕР
У  С Т У Д Е Н Т О В , П Е Р Е Н Е С Ш И Х  C O V ID -19  

Р А ЗН О Й  С Т Е П Е Н И  Т Я Ж Е С Т И

Аннотация: статья включает в себя теоретический анализ проблемы влияния 
новой коронавирусной инфекции на когнитивную, поведенческую и эмоциональную 
сферы. Были выявлены особенности влияния COVID-19 на когнитивную, 
поведенческую и эмоциональные сферы, у студентов, перенесших COVID-19 в разной 
степени тяжести.
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Пандемия CO VID-19 затронула все страны мира, став главным 
кризисом для мировой системы здравоохранения. Кроме того, что этому  
заболеванию подвержены люди всех возрастов, ситуацию осложняет 
множество нарушений в постковидном периоде, которые невозможно 
спрогнозировать для каждого больного. Среди проблем, с которыми люди  
сталкиваются после перенесения CO VID-19 можно выделить группу 
психических нарушений, что позволяет говорить о том, что изучение 
постковидных изменений является необходимым.

Появление новых штаммов вируса затрудняло установку диагноза, 
лечение и реабилитацию больных. В связи с этим Албакова З.А. указывает, 
что разработка концепции охраны психического здоровья пациентов, 
перенесш их коронавирусную инфекцию, можно отнести к числу 
важнейших психологии, психиатрии и медицины в целом [1].

В результате анализа научных исследований можно увидеть, что у  
пациентов, перенесш их CO VID-19, часто наблюдаются психические 
нарушения в виде снижения эмоционального фона, раздражительности, 
тревожности, ухудш ения памяти и интеллектуальной деятельности, а также 
можно отметить изменения в поведенческой сфере.

В о многих работах говорится о неврологических последствиях 
CO VID-19, их авторы рассматривают психические нарушения как следствие 
органической патологии головного мозга. При этом Никифоров В. В., 
Суранова Т. Г. указывают, что причиной когнитивных нарушений и 
нейропсихических нарушений в целом может быть нейровоспаление и
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гипоксия [4]. Следует отметить, что, согласно Ветровой Т. В ., сущ ествует 
повышенный риск неврологического или психиатрического заболевания в 
течение 6 месяцев после COVID-19. Чаще всего причины развития 
психических расстройств связывают со стрессовыми факторами, 
обусловленными коронавирусной инфекцией [3]. Однако несмотря на 
многочисленные публикации, связанные с последствиями CO VID-19, до 
сих пор остаются неясными вопросы патогенеза и связи постковидных 
психических нарушений с неврологическими и психогенными факторами.

По данным в исследовании Ветровой Т.В., сопутствующая 
неврологическая либо психическая симптоматика выявляется в 82,3 % 
случаев заболевания коронавирусной инфекцией. При всей опасности  
заболевания в период восстановления многое зависит от психологического 
состояния человека. Психологическая реабилитация после COVID-19 
является «чуть ли не более важной, чем лечение самого вируса» [3].

Таким образом, изучение изменений когнитивной, поведенческой и 
эмоциональной сфер человека, вызванных коронавирусной инфекцией, 
позволит клиническим психологам усовершенствовать способы  
восстановления психических функций после перенесения COVID-19.

Выборку исследования составили студенты в возрасте от 20 до 23 лет. 
Всего выборку составили 10 человек, болевш их CO VID-19, 4 перенесли  
заболевание в легкой форме, 6 из них перенесли заболевание в средней  
форме, после перенесения заболевания прошло от 6 до 8 месяцев. Тяжесть 
заболевания определялась по степени тяжести представленных во 
«Временных методических рекомендациях профилактики, диагностики и 
лечения новой коронавирусной инфекции CO VID-19» 16-ой версии от 
18.08.2022. Факт заболевания подтверждался наличием ПЦР-теста. В  
контрольную группу вошло 10 человек, болевш их ОРВИ, после 
перенесения заболевания прошло от 6 до 8 месяцев.

По результатам исследования с помощью критерия знаковых рангов 
Вилкоксона у  студентов, перенесш их CO VID-19 в легкой степени не 
обнаружено достоверных различий в показателях когнитивной, 
эмоциональной и поведенческой сферах, при этом методика самоотчета и 
метод экспертных оценок показывают снижение показателей 
поведенческой сферы (рис. 1).

У  студентов, перенесш их CO VID-19 в средней степени по критерию  
ранговых различий Вилкоксона были установлены достоверные различия в 
показателях когнитивной сферы, можно отметить, что после болезни  
показатели данной сферы у респондентов снижаются (рис. 2).
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Рис. 1. Динамика показателей поведенческой сферы у студентов, перенесших 
COVID-19 в легкой степени
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Рис. 2. Средние показатели когнитивной сферы у студентов, перенесших 
COVID-19 в средней степени тяжести

Показатели эмоциональной сферы, также снижаются, что говорит о 
влиянии коронавирусной инфекции на данную сферу (Рис. 3).
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Рис. 3. Средние показатели эмоциональной сферы у студентов, перенесших 
COVID-19 в средней степени тяжести

Также установлены различия в показателях поведенческой сферы до 
и после болезни (Рис. 4). Что говорит о влиянии CO VID-19 на когнитивную,
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э м о ц и о н а л ь н у ю  и  п о в е д е н ч е с к у ю  с ф е р у  у  с т у д е н т о в , п е р е н е с ш и х  C O V ID - 
19 в  с р е д н е й  с т е п е н и  т я ж е с т и .
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Рис. 4. Средние показатели поведенческой сферы у студентов, перенесших 
COVID-19 в средней степени тяжести после болезни

У  с т у д е н т о в , п е р е н е с ш и х  О Р В И  н е  в ы я в л е н о  и з м е н е н и й  в 
к о г н и т и в н о й , п о в е д е н ч е с к о й  и  э м о ц и о н а л ь н о й  сф е р а х . Ч т о  г о в о р и т  об  
о т с у т с т в и и  в л и я н и я  О Р В И  н а  и з у ч а е м ы е  п о к а за т е л и .

П о  к р и т е р и ю  М а н н а -У и т н и  б ы л и  у с т а н о в л е н ы  д о с т о в е р н ы е  р а з л и ч и я  
в  п о к а з а т е л я х  (см . Р и с  5):

-  о ц е н к и  и з м е н е н и й  в  к о г н и т и в н о й  с ф е р е  (U = 1 4 ,5 , п р и  р  < 0 ,0 5 ) , 
п р и  э т о м  м о ж н о  о т м е т и т ь , ч то  с т у д е н т ы , п е р е н е с ш и е  C O V ID -1 9 , и м е ю т  
б о л е е  в ы с о к и е  п о к а з а т е л и , ч т о  г о в о р и т  о н а л и ч и и  и з м е н е н и й , в ы з в а н н ы х  
б о л е зн ь ю ;

-  о ц е н к и  а к т и в н о с т и  п о с л е  б о л е з н и  (U = 6 , п р и  р  < 0 ,0 1 ) , п р и  э т о м  
м о ж н о  о т м е т и т ь , ч т о  с т у д е н т ы , п е р е н е с ш и е  C O V ID -1 9  п о к а з ы в а ю т , б о л е е  
н и з к и е  р е з у л ь т а т ы , ч то  с в и д е т е л ь с т в у е т  о б о л е е  н и з к о й  о ц е н к е  
в ы н о с л и в о с т и , п о в ы ш е н н о й  у т о м л я е м о с т и  п о  с р а в н е н и ю  со  с т у д е н т а м и , 
б о л е в ш и м и  О Р В И ;

-  о ц е н к и  н а с т р о е н и я  п о с л е  б о л е з н и  (U = 6 , п р и  р  < 0 ,0 1 ) , п р и  э т о м
с т у д е н т ы , п е р е н е с ш и е  C O V ID -1 9  и м е ю т  р е з у л ь т а т ы  н и ж е , ч е м  с т у д е н т ы , 
б о л е в ш и е  О Р В И , ч т о  г о в о р и т  о н а л и ч и и  у  н и х  т р е в о ж н о с т и ,
р а з д р а ж и т е л ь н о с т и , п о н и ж е н н о г о  э м о ц и о н а л ь н о г о  ф о н а , к о т о р ы е  
о т с у т с т в у ю т  у  р е с п о н д е н т о в , н е  б о л е в ш и х  к о р о н а в и р у с н о й  и н ф е к ц и е й ;

-  о ц е н к и  к о г н и т и в н о й  с ф е р ы  п о с л е  б о л е з н и  п о  м е т о д и к е
с а м о о т ч е т а  (U = 1 4 ,5 , п р и  p < 0 ,0 5 ) , п р и  э т о м  б о л е е  в ы с о к и е  п о к а з а т е л и  и м е ю т  
с т у д е н т ы , б о л е в ш и е  О Р В И , ч т о  г о в о р и т  о н а л и ч и и  н а р у ш е н и й , в ы з в а н н ы х  
б о л е зн ь ю  у  с т у д е н т о в , п е р е н е с ш и х  C O V ID -1 9 ;

-  о ц е н к и  п о в е д е н ч е с к о й  с ф е р ы  п о с л е  б о л е з н и  п о  м е т о д и к е
с а м о о т ч е т а  (U = 3 , п р и  p  < 0 ,0 0 1 ) , б о л е е  н и з к и е  п о к а з а т е л и  п о к а за л и
с т у д е н т ы , б о л е в ш и е  к о р о н а в и р у с н о й  и н ф е к ц и е й , ч то  г о в о р и т  о н а л и ч и и  в 
п о с т к о в и д н о м  п е р и о д е  п о в ы ш е н н о й  у т о м л я е м о с т и , т р у д н о с т е й  с п р и н я т и е м  
р е ш е н и й , с н и ж е н и е м  в ы н о с л и в о с т и ;
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-  э к с п е р т н о й  о ц е н к и  к о г н и т и в н о й  с ф е р ы  (U = 1 0 , п р и  р  < 0 ,0 0 5 ) , 
п р и  э т о м  б о л е е  в ы с о к и е  п о к а з а т е л и  и з м е н е н и й  к о г н и т и в н о й  с ф е р ы  и м е ю т  
с т у д е н т ы , п е р е н е с ш и е  C O V ID -1 9 , ч то  г о в о р и т  о н а л и ч и и  у  н и х  в и д и м ы х  
п р о б л е м  с п а м я т ь ю , в н и м а н и е м  и  с о о б р а з и т е л ь н о с т и  п о с л е  б о л е зн и .

16
14
12
10

8
6
4
2
0

Когнитивная сфера Активность после Настроение после Оценка 
(интервью) болезни болезни когнитивной

сферы после 
болезни

Оценка экспертная оценка 
поведенческой когнитивной

сферы после сферы
болезни

COVND-19 ОРВИ

Рис. 5. Средние ранги методик при использовании критерия М анна-Уитни

Т а к и м  о б р а зо м , б ы л и  у с т а н о в л е н ы  д о с т о в е р н ы е  р а з л и ч и я  в  д и н а м и к е  
п о к а з а т е л е й  к о г н и т и в н о й , п о в е д е н ч е с к о й  и  э м о ц и о н а л ь н о й  с ф е р  у  
с т у д е н т о в , п е р е н е с ш и х  C O V ID -1 9  и  с т у д е н т о в , н е  б о л е в ш и х  им . М о ж н о  
о т м е т и т ь , ч то  у  с т у д е н т о в , п е р е н е с ш и х  C O V ID -1 9  с н и ж а ю т с я  и с с л е д у е м ы е  
п о к а з а т е л и  д а н н ы х  с ф е р , а  и м е н н о  п а м я т ь , в н и м а н и е , с о о б р а зи т е л ь н о с т ь , 
в ы н о с л и в о с т ь , э м о ц и о н а л ь н ы й  ф о н , п о в ы ш а е т с я  т р е в о ж н о с т ь , 
р а з д р а ж и т е л ь н о с т ь , у т о м л я е м о с т ь . Э то г о  н е  н а б л ю д а е т с я  у  с т у д е н т о в , 
п е р е н е с ш и х  О Р В И .

В  н а ш е м  и с с л е д о в а н и и  б ы л о  у с т а н о в л е н о , ч то  с и л ь н е е  в с е г о  у  
с т у д е н т о в , п е р е н е с ш и х  C O V ID -1 9  в  л е г к о й  с т е п е н и  т я ж е с т и  п о д в е р г а е т с я  
и з м е н е н и я м  п о в е д е н ч е с к а я  с ф е р а , к о т о р а я  с т р а д а е т  п р и  л ю б о й  т я ж е с т и  
п е р е н е с е н и я  к о р о н а в и р у с н о й  и н ф е к ц и и , с о г л а с н о  Б е л о п а с о в у  В .В . и  
с о а в т о р а м  [2]. О т с у т с т в и е  я р к о  в ы р а ж е н н ы х  н а р у ш е н и й  в  к о г н и т и в н о й  и  
э м о ц и о н а л ь н ы х  с ф е р а х  с в я за н о  с о т с у т с т в и е м  г и п о к с и и , н е х а р а к т е р н ы м  для 
л е г к о  т е ч е н и я  з а б о л е в а н и я , а  и м е н н о  ги п о к с и я , с о г л а с н о  Н и к и ф о р о в у  В .В ., 
С у р а н о в о й  Т .Г ., в ы з ы в а е т  к о г н и т и в н ы е  и  э м о ц и о н а л ь н ы е  н а р у ш е н и я  [4].

А  п р и  с р е д н е й  с т е п е н и  т я ж е с т и  п е р е н е с е н и я  C O V ID -1 9  д л я  с т у д е н т о в  
х а р а к т е р н о  и з м е н е н и е  к о г н и т и в н о й , п о в е д е н ч е с к о й  и  э м о ц и о н а л ь н о й  с ф е р  
в  о д и н а к о в о й  с т е п е н и , т а к  к а к  д л я  д а н н о й  с т е п е н и  т я ж е с т и  з а б о л е в а н и я  
х а р а к т е р н а  г и п о к с и я , к о т о р а я  н а р у ш а е т  к о г н и т и в н ы е  и  э м о ц и о н а л ь н ы е  
ф у н к ц и и . А  у х у д ш е н и е  п о к а з а т е л е й  э м о ц и о н а л ь н о й  с ф е р ы  т а к ж е  м о ж е т  
б ы т ь  в ы зв а н о  с т р а х о м  з а б о л е т ь  в н о в ь  [5].
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