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С целью изучения психофизиологических механизмов процессов внимания в норме и при шизо-
френии проведено исследование показателей выполнения теста на устойчивость внимания (версия
IMT – immediate memory task), связанных с событиями вызванных потенциалов (ВП) N100 и P300 и
их взаимосвязи с участием 34 больных шизофренией и 50 здоровых добровольцев. Стимулы
(5-значные числа) длительностью 500 мс предъявлялись на экране монитора с интервалом 500 мс
в течение 10 мин. При совпадении текущего числа с предыдущим следовало нажимать на клавишу.
ВП получали при усреднении от целевых стимулов в 2-стимульной парадигме oddball. У больных по
сравнению с нормой обнаружено существенное снижение качества выполнения теста на устойчи-
вость внимания (увеличение процента ошибочных ответов, снижение сенсорной чувствитель-
ности (A '), повышение вариативности времени реакции) и изменения характеристик ВП (сниже-
ние амплитуды N100 и P300, увеличение латентности P300). В группе нормы большинство значи-
мых корреляций (p < 0.01) относилось к компоненту N100. В группе больных все корреляции
относились только к компоненту P300 – снижение амплитуды и удлинение латентности ассоции-
ровались со снижением качества выполнения теста на устойчивость внимания. Разные паттерны
корреляционных взаимосвязей могут быть обусловлены изменениями психофизиологических ме-
ханизмов, обеспечивающих устойчивость внимания при шизофрении.

Ключевые слова: тест на устойчивость внимания, слуховые вызванные потенциалы N100 и P300,
шизофрения.
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В последние годы многочисленные исследова-
ния направлены на изучение нейробиологиче-
ских механизмов когнитивных нарушений при
шизофрении, которые демонстрируют генетиче-
скую обусловленность, выявляются еще на ста-
дии продрома и характеризуются прогредиентно-
стью и резистентностью к терапии [1, 2].

Нарушения внимания рассматриваются как
центральный компонент когнитивного дефицита
при шизофрении и включают такие аспекты как
снижение устойчивости и концентрации, нару-
шения избирательности внимания, и не зависят
от модальности внешних стимулов [3–5].

Continuous Performance Task (CPT) относится к
наиболее распространенным тестам на устойчи-
вость внимания, или поддержание бдительности
к внешним стимулам во времени. У больных ши-
зофренией наблюдается выраженное ухудшение

выполнения тестов на устойчивость внимания, в
том числе на ранних стадиях заболевания [6–10].
Кроме того, нарушения выполнения CPT выяв-
ляются также у здоровых родственников больных
[11–13], что свидетельствует о генетической обу-
словленности нарушений.

Разработаны различные модификации CPT,
которые отличаются модальностью и характери-
стиками стимулов, темпом их предъявления,
вероятностью целевых стимулов, нагрузкой на
рабочую память, длительностью стимуляции
(обычно варьирует в пределах от 6 до 22 мин) [6, 14].

Тест IMT (immediate memory task) является мо-
дификацией усложненной версии теста на устой-
чивость внимания – CPT-IP (с идентичными па-
рами – identical pairs) [15, 16]. В качестве стимулов
в тесте IMT используются 5-значные числа,
предъявляемые на экране монитора. Задача ис-
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пытуемого состоит в нажатии на клавишу при
совпадении двух последовательных стимулов.
Данный тест позволяет оценивать устойчивость
внимания, рабочую память, центральные тормоз-
ные процессы, и показал свою эффективность в
исследованиях нормативных и клинических по-
пуляций [15–17]. В настоящее время дефицит
внимания, обнаруживаемый при выполнении CPT,
в том числе CPT-IP, включен в список нейроко-
гнитивных эндофенотипов шизофрении [7, 18],
т.е. рассматривается как генетический маркер за-
болевания.

Несмотря на актуальность, нейрофизиологи-
ческие механизмы, обеспечивающие устойчи-
вость внимания, особенно при шизофрении, изу-
чены недостаточно. Очевидно, что низкое каче-
ство выполнения теста CPT больными может
быть обусловлено поражением нейронных си-
стем, вовлечeнных в решение этой задачи [19, 20].

Вызванные потенциалы (ВП) широко приме-
няются для изучения нейрофизиологических
коррелятов внимания и обработки информации.
Парадигма oddball традиционно используется для
регистрации связанных с событиями ВП. Двух-
стимульная парадигма oddball соответствует про-
стой версии теста CPT, в которой чередуются це-
левые и нецелевые стимулы с вероятностью 20 и
80%, соответственно [6]. ВП в ответ на целевой
стимул включает несколько компонентов, кото-
рые отражают функциональную активность сетей
мозга на последовательных функционально де-
терминированных этапах обработки информа-
ции [21–23]. Амплитуда и латентность компонен-
тов слуховых ВП N100 и P300, позволяют оценить
количественно уровень активации нейронных се-
тей мозга и временные параметры базовых когни-
тивных процессов, связанных с регистрацией,
сенсорной дискриминацией, детекцией целевых
стимулов, рабочей памятью, принятием решения.

Регистрация ВП непосредственно при выпол-
нении CPT позволяет оценивать активность моз-
га в связи с выполнением данного теста [19, 24,
25]. Однако одновременная регистрация ЭЭГ на-
кладывает существенные ограничения на слож-
ность задачи, прежде всего на длительность сти-
мулов и темп стимуляции, увеличивая интервал
между стимулами (до 2 с и более), которые, одна-
ко, являются важными параметрами для оценки
устойчивости внимания.

В настоящей работе для изучения механизмов
нарушений устойчивости внимания при шизо-
френии была исследована взаимосвязь между по-
казателями выполнения теста IMT и ВП, зареги-
стрированными в отдельной сессии в парадигме
oddball. Тест IMT у больных шизофренией ранее
не исследовался. Задачей настоящего исследова-
ния явился сравнительный анализ в группах нор-
мы и больных шизофренией: 1) качества выпол-

нения тестов IMT и oddball, 2) характеристик ВП
N100 и P300, 3) взаимосвязи показателей выпол-
нения теста IMT и функциональной активности
мозга по параметрам N100 и P300.

МЕТОДИКА
В исследовании принимали участие 50 психи-

чески здоровых лиц и 34 больных шизофренией
(рубрика F20 по МКБ-10, длительность заболева-
ния от года до 20 лет). Все исследуемые были пра-
ворукими мужчинами в возрасте от 22 до 40 лет.
Средний возраст здоровых лиц составлял 27.0 ±
± 0.5 года, больных шизофренией – 28.6 ± 0.9 лет.
В течение 7 дней до проведения исследования
больные не получали психотропных препаратов.

Экспериментальная схема включала: 1) тест на
устойчивость внимания, и 2) регистрацию вы-
званных потенциалов при выполнении задачи
oddball. Интервал между исследованиями (1) и (2)
составлял 30–40 мин.

Тест на устойчивость внимания CPT-IMT. Сти-
мульную информацию предъявляли на мониторе
персонального компьютера. Тест состоял из по-
следовательности 5-значных чисел, отображае-
мых черным цветом на белом экране монитора
(рис. 1). Каждая цифра имела размеры 2.8 × 4.3 см.
Числа генерировали в псевдослучайном порядке,
и каждое число предъявляли на 500 мс с межсти-
мульным интервалом в 500 мс.

В тесте использовали три типа стимулов:
1) Целевые стимулы – 5-значное число, иден-

тичное предыдущему. Нажатие на клавишу в от-
вет на целевой стимул учитывали как правильный
ответ.

2) Стимулы-ловушки – число, отличающееся
от предыдущего на одну цифру, положение кото-
рой выбиралось случайно. Ответы на такие
стимулы учитывались как ложные тревоги,
увеличение количества которых рассматривается
как признак импульсивности [15, 16].

3) Простые стимулы (наполнители) – случай-
ные 5-значные числа, все цифры которых отлича-
лись от предыдущего стимула.

Перед началом исследования испытуемые вы-
полняли короткую ознакомительную серию.

Основной этап исследования включал 2 экспе-
риментальных блока по 300 стимулов в каждом,
длительностью по 5 мин. Перерыв между блока-
ми составлял около 30 с.

В каждом блоке вероятность появления целе-
вого стимула и стимула ловушки составляла 33%,
а стимула-наполнителя – 34%.

Для оценки качества выполнения теста вычис-
ляли количество (в %) пропусков целевых стиму-
лов (Пр), ложных тревог на стимул-ловушку
(ЛТр_лов) и ложных тревог на простой стимул



ФИЗИОЛОГИЯ ЧЕЛОВЕКА  том 47  № 2  2021

НАРУШЕНИЯ  УСТОЙЧИВОСТИ  ВНИМАНИЯ ПРИ  ШИЗОФРЕНИИ 7

(ЛТр_ст), а также время реакции (мс) правиль-
ных ответов (ВР1) и его вариативность (как стан-
дартное отклонение, мс). Наряду с этим, вычис-
ляли интегральные показатели сенсорной чув-
ствительности (А') и сенсорной стратегии (B").

Показатель сенсорной чувствительности А'
выявляет способность субъекта к детекции целе-
вых стимулов на фоне нецелевых. Эта величина

основывается на чувствительности субъекта к
стимулу, которая включает аспекты восприятия и
внимания. Величина показателя лежит в пределах
от 0 до 1. Более высокие значения А' соответству-
ют лучшей способности отличать целевые стиму-
лы от нецелевых. А' вычисляется по следующей
формуле [15]:

(1)

где Hits – реакции на целевые стимулы; False
Alarms – реакции на нецелевые стимулы; pHits –
отношение количества целевых реакций к обще-
му количеству стимулов (вероятность правильно-
го ответа); pFalse Alarms – отношение количества
нецелевых реакций к общему количеству стиму-
лов (вероятность ложной тревоги).

Показатель B" отражает критерий стратегии
выполнения теста, возникающей в процессе при-
нятия решения. Либеральная стратегия проявля-
ется в большом числе реакций на нецелевые сти-

мулы (ложные тревоги) в попытке среагировать
на большее число целевых, в то время как консер-
вативная стратегия выражается в тенденции про-
пускать целевые стимулы в попытке избежать
ошибочных реакций на нецелевые стимулы и уве-
личивая, таким образом, количество ошибок-
пропусков. Величина параметра B" лежит в пре-
делах от –1 до 1. Значения ниже нуля указывают
на либеральную стратегию, а выше нуля – на кон-
сервативную. Формула вычисления показателя
сенсорной стратегии B" [15]:

(2)
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Рис. 1. Пример последовательности стимулов в тесте CPT-IMT. 
А – стимул-ловушка, отличается от предыдущего стимула на одну цифру; Б – целевой стимул, идентичен предыдуще-
му. Длительность предъявления стимулов 500 мс, межстимульный интервал – 500 мс.
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Вызванные потенциалы. Регистрацию слуховых
ВП проводили в затемненном экранированном
помещении, испытуемые сидели в кресле с за-
крытыми глазами.

Для стимуляции использовали стимулятор
STIM2 (Compumedics Neuroscan, США). Звуковые
стимулы (75 дБ, 50 мс) подавали в соответствии со
стандартной 2-стимульной парадигмой “oddball”
через наушники бинаурально. Вероятность
предъявления целевого стимула (тон 2000 Гц) со-
ставляла 20%, нецелевого (тон 1000 Гц) – 80%,
при общем числе стимулов – 360. Стимулы пода-
вали с межстимульным интервалом от 1800 до
2200 мс.

Испытуемому давали инструкцию как можно
быстрее нажимать на клавишу в ответ на целевой
стимул. Перед началом исследования проводили
тренировочную серию.

Качество выполнения теста oddball оценивали
по количеству допущенных ошибок (в %), кото-
рые делили на пропуски и задержанные ответы
(с латентностью более 600 мс). Также определяли
время реакции (ВР2) правильных ответов и его
вариативность.

ЭЭГ регистрировали на электроэнцефалогра-
фе Neuroscan Synamps System (Compumedics, США)
от 19 отведений (по системе 10–20) с референт-
ными электродами, расположенными на мочках
ушей. Использовали фильтр низких частот – 70 Гц,
высоких – 1 Гц, частота дискретизации сигнала
составляла 1000 Гц.

ВП получали с помощью специализированно-
го программного блока системы Scan 4.5. После
выделения свободных от артефактов реализаций,
проводили усреднение, триггером для которого
служил момент включения целевого стимула. За-
пись сегментировалась на эпохи анализа в 1000 мс
(200 мс до целевого стимула и 800 мс после), кото-
рые перед усреднением подвергали низкочастот-
ной фильтрации (с частотой среза 16 Гц для ком-
понента N100, и 8.5 Гц для компонента P300).
Всего в усреднение от целевого стимула включали
30 реализаций.

Компонент N100 определяли как максималь-
ное негативное отклонение в диапазоне от 60 до
140 мс после предъявления стимула, компонент
Р300 – как максимальное позитивное отклонение
в интервале от 250 до 400 мс после стимула. В ка-
честве базовой линии использовали среднее зна-
чение потенциалов в предстимульном интервале
(200 мс). Анализировали пиковые латентности и
амплитуды N100 и Р300 относительно базовой
линии.

В анализ N100 были включены данные лобных
(Fz, F3, F4) и центральных (Cz, C3, C4) отведений, в
которых этот компонент регистрируется наибо-
лее стабильно. Р300 анализировали по 9 отведе-
ниям, включая также теменные (P3, P4, Pz).

Статистический анализ зависимых перемен-
ных проводили с помощью пакета статистиче-
ских программ SPSS 11.5 по стандартной схеме,
включающей дисперсионный анализ ANOVA и
анализ средних.

Корреляционный анализ между показателями
тестов CPT, oddball и ВП и проводили с использо-
ванием непараметрического метода Спирмена.
После введения поправки на множественность
корреляций (общее число корреляций для каждо-
го испытуемого составляло 330) [26] в анализ во-
шли корреляции с уровнем значимости p < 0.01.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
Показатели выполнения теста IMT. Сравнение

показателей выполнения теста на устойчивость
внимания в исследуемых группах обнаружило
значительное снижение качества выполнения у
больных шизофренией по сравнению с психиче-
ски здоровыми лицами (табл. 1). В группе боль-
ных было существенно выше количество пропус-
ков целевых стимулов (p < 0.001) и ложных тревог
на простой стимул (p < 0.01); вместе с тем, коли-
чество ложных тревог на стимул-ловушку было
близким к значениям группы нормы. Также в
группе больных наблюдалось выраженное увели-
чение вариативности времени реакции (ВР1) на
целевые стимулы (p < 0.001) по сравнению с нор-
мой, при близких значениях показателя ВР1.

Анализ интегральных показателей выполнения
теста обнаружил у больных шизофренией сниже-
ние сенсорной чувствительности (A', p < 0.001) и
повышение показателя сенсорной стратегии (B",
p < 0.001), свидетельствующее о более консерва-
тивной стратегии выполнения.

Показатели выполнения теста oddball. Каче-
ство выполнения теста oddball у больных шизо-
френией также было снижено по сравнению с
группой нормы – общее количество ошибок на
целевой стимул было достоверно увеличено (р <
< 0.01). При этом количество пропусков целевого
стимула в исследуемых группах было близким, а
процент задержанных ответов (правильные реак-
ции с ВР > 600 мс) в группе больных более чем
в 7 раз превышал значения группы нормы (p <
< 0.001) (табл. 2). Кроме того у больных по срав-
нению с группой нормы было увеличено время
реакции на целевые стимулы (ВР2, p < 0.01) и его
вариативность (p < 0.001) (табл. 2).

Характеристики вызванных потенциалов. Срав-
нение характеристик потенциала N100 показало
значительное снижение амплитуды в группе
больных шизофренией по сравнению с группой
нормы (“Группа”: F(1,62) = 5.35, p = 0.024) (рис. 2, А).
Латентность N100 в группе больных была укоро-
чена относительно нормы, при значимости фак-
тора “Группа” на уровне тенденции (F(1,62) =
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= 3.81, p = 0.055) (рис. 2, А). При включении в
анализ только лобных отведений (Fz, F3, F4) эф-
фект “Группы” был достоверным (F(1,62) = 5.73,
p = 0.020).

При анализе P300 у больных шизофренией
найдено выраженное снижение амплитуды
(“Группа”: F(1,66) = 24.32, p < 0.001), и удлинение
латентности (“Группа”: F(1,66) = 17.14, p < 0.001)
(рис. 2, Б).

Корреляции параметров IMT и вызванных по-
тенциалов. У здоровых испытуемых большинство
корреляций между показателями теста на устой-
чивость внимания IMT обнаружено для амплиту-
ды N100, c величиной которой (по абсолютной
величине) отрицательно коррелировало количе-
ство пропусков целевого стимула, и показатель
сенсорной стратегии, и положительно – сенсор-
ная чувствительность (табл. 3). Ложные тревоги
на простой стимул отрицательно коррелировали с
латентным периодом N100 (n = 2) в центральных
отведениях (C3, C4) (табл. 3).

С Р300 выявлены значимые положительные
корреляции только между количеством ложных
тревог на стимул-ловушку и латентным периодом
Р300 в 8 из 9 отведений, включенных в анализ
(табл. 3).

У больных шизофренией достоверные корреля-
ционные связи между показателями теста IMT и
параметрами компонента N100 не обнаружены,
однако значительное число (n = 24) достоверных

корреляций выявлено для волны Р300 (табл. 4).
Количество ошибок-пропусков и показатель
сенсорной чувствительности отрицательно кор-
релировали с амплитудой и положительно – с ла-
тентным периодом Р300. Вариативность времени
реакции (ВР1) отрицательно коррелировала с ам-
плитудой Р300. Зональной специфичности кор-
реляционных связей не выявлено.

Корреляции параметров теста oddball и вызван-
ных потенциалов. В группе нормы статистически
достоверные корреляции между поведенческими
показателями методики oddball и ВП не найдены.

В группе больных значимые корреляции пока-
зателей выполнения теста oddball, также как и для
теста IMT, выявлены только для компонента Р300
(n = 19). Количество задержанных ответов отри-
цательно коррелировало с амплитудой и положи-
тельно – с латентным периодом Р300. Вариатив-
ность ВР2, напротив, отрицательно коррелировала
с амплитудой Р300 и положительно – с латент-
ным периодом Р300 (табл. 4).

ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ
Таким образом, сравнительный анализ функ-

ции внимания у психически здоровых лиц и боль-
ных шизофренией по показателям теста на устой-
чивость внимания IMT обнаружил существенное
снижение качества выполнения теста у больных.
Прежде всего, это проявилось в увеличении ко-
личества двух типов ошибок – пропусков целе-

Таблица 1. Показатели теста на устойчивость внимания в группах нормы и больных шизофренией

Показатели CPT Группа нормы
(n = 47)

Группа больных 
шизофренией

(n = 30)

Уровень значимости
(T-тест)

Ошибки-пропуски, % 19.69 ± 1.73 52.14 ± 4.29 p < 0.001
Ложные
тревоги

на стимул-ловушку, % 17.78 ± 1.12 19.76 ± 2.01 –
на простой стимул, % 0.98 ± 0.16 7.29 ± 2.96 p < 0.01

А′ – сенсорная чувствительность 0.92 ± 0.01 0.73 ± 0.05 p <0.001
B′ – сенсорная стратегия 0.32 ± 0.06 0.66 ± 0.06 p < 0.001
Правильные 
ответы

Время реакции (ВР1), мс 505.71 ± 7.95 509.37 ± 17.40 –
Вариативность ВР1 (ст. откл.), мс 137.43 ± 4.43 191.18 ± 9.08 p < 0.001

Таблица 2. Показатели выполнения теста oddball в группах нормы и больных шизофренией

Поведенческие показатели 
в методике oddball

Группа нормы 
(n = 40)

Группа больных 
шизофренией (n = 29)

Уровень значимости 
(T-тест)

Ошибки Все, % 9.32 ± 1.82 22.92 ± 4.70 p < 0.01
Пропуски, % 7.12 ± 1.44 6.18 ± 1.45 –

Задерж. ответы, % 2.21 ± 0.75 16.74 ± 4.41 p < 0.001
ВР2 ВР2 373.55 ± 8.37 416.98 ± 10.84 p < 0.01

Станд. отклонение 60.20 ± 1.77 80.67 ± 7.25 p < 0.001
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Рис. 2. Характеристики вызванных потенциалов N100 (А) и P300 (Б) в группах нормы (а, сплошная линия) и больных
шизофренией (б, пунктир). 
Ось ординат: вверху – амплитуда (мкВ) (для N100 амплитуда представлена по абсолютной величине), внизу – латент-
ность (мс). Ось абсцисс – отведения ЭЭГ. Уровень значимости. P300 – различия по средним во всех случаях p < 0.01;
N100: * – p < 0.05; ** – p < 0.01. Разбросы даны как ошибка среднего.
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вых стимулов и ложных тревог на простые стиму-
лы (ЛТр_ст), при этом количество ложных тревог
на стимулы-ловушки (ЛТр_лов) было близким к
нормативным значениям. Именно ошибки типа
пропусков и ЛТр_ст отражают снижение устой-
чивости внимания во времени, или бдительно-
сти, в то время как увеличение ЛТр_лов свиде-
тельствует о повышенной импульсивности [6, 9,
15, 16, 19]. Также в группе больных найдены зна-
чимые отличия от группы нормы интегральных
показателей выполнения теста A' и B ': снижение
показателя сенсорной чувствительности A', т.е.
способности идентифицировать целевые стиму-
лы, и значительное увеличение показателя B",
свидетельствующее о более консервативной стра-
тегии выполнения теста. Следует отметить, что
ВР правильных ответов у больных шизофренией
не отличалось от нормативных значений, тогда
как его вариативность была значительно увеличе-
на. Увеличение вариативности ВР при выполне-
нии тестов CPT согласуется с данными других ав-
торов и рассматривается, наряду с ошибками-

пропусками, как проявление флуктуаций в уров-
не активации мозга, которые и приводят к сниже-
нию устойчивости внимания [14, 15, 19].

Тест oddball больные шизофренией также вы-
полняли хуже, чем здоровые испытуемые: выяв-
лено значительное увеличение процента задер-
жанных ответов (с ВР более 600 мс), удлинение
ВР правильных ответов и повышение его вариа-
тивности. По данным литературы увеличение ВР
с увеличением межстимульных интервалов (как в
случае oddball в нашей работе) отражает тенден-
цию к снижению бдительности (vigilance) [14].

Таким образом, анализ выполнения тестов
IMT и oddball показал снижение устойчивости
внимания, способности к идентификации значи-
мых стимулов и флуктуации уровня бдительности
у больных шизофренией.

Анализ ВП N100 и P300 выявил выраженное
снижение амплитуды N100 и P300 и увеличение
латентности P300 у больных шизофренией. Нару-
шения компонентов N100 и P300 при шизофре-
нии широко освещены [27–32] и свидетельствуют
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о нарушениях функциональной активности си-
стем мозга, участвующих в обеспечении процес-
сов внимания. Снижение амплитуды P300 и N100
включено в список нейрофизиологических эндо-
фенотипов шизофрении [29–32].

В работе также найдено уменьшение латент-
ности N100 у больных шизофренией, более зна-
чительное в лобных отведениях. Согласно дан-
ным В.Б. Стрелец и др. укорочение латентности

ВП ниже нормативных значений может указы-
вать на дефицитарность некоторых стадий про-
цесса обработки информации [33].

С тем, чтобы ближе подойти к пониманию
нейрофизиологических механизмов, вовлечен-
ных в выполнение теста на устойчивость внима-
ния и их нарушений при шизофрении, проведен
анализ взаимосвязи между характеристиками вы-
полнения теста IMT и ВП. Обнаружены различ-

Таблица 3. Достоверные (p < 0.01) корреляции (по Спирмену) между показателями теста IMТ и характеристиками
ВП в группе нормы (n = 40)

Показатели IMТ

Отведения ЭЭГ (коэффициенты корреляции, r)

амплитуда ВП латентность ВП

N100 (абсолютные значения)

Ошибки-пропуски, %
Fz (r = –.570); F3 (r = –.470); F4 (r = –.527);
Cz (r = –.560); C3 (r = –.540); C4 (r = –.536) −

Ложные тревоги 
на простой стимул − Cz (r = –.384); C3 (r = –.468)

А′ – сенсорная 
чувствительность Cz (r = .512) −

B′ – сенсорная стратегия
Fz (r = –.482); F3 (r = –.459); F4 (r = –.500);

C3 (r = –.491) −

P300

Ложные тревоги 
на стимул-ловушку −

F3 (r = .415); F4 (r = .432);
Cz (r = .479); C3 (r = .418); C4 (r = .559);
Pz (r = .492); P3 (r = .448); P4 (r = .572)

Таблица 4. Достоверные (p < 0.01) корреляции (по Спирмену) между показателями тестов IMТ и oddball и харак-
теристиками ВП в группе больных шизофренией (n = 25)

Показатели IMT

Отведения ЭЭГ (коэффициенты корреляции, r)

амплитуда ВП латентность ВП

IMT – P300

Ошибки-пропуски, %
F4 (r = –.49); C4 (r = –.52);
Pz (r = –.48); P4 (r = –.63)

F3 (r = .47); F4 (r = .53);
C3 (r = .52); C4 (r = .51)

А′ – сенсорная чувствительность
Fz (r = .66); F3 (r = .55); F4 (r = .71);
Cz (r = .71); C3 (r = .64); C4 (r = .74);
Pz (r = .74); P3 (r = .64); P4 (r = .80)

F3 (r = –.51);
C3 (r = –.50); C4 (r = –.54)

Вариативность ВР1 (ст. откл.)
F4 (r = –.51); C4 (r = –.52);
P3 (r = –.57); Pz (r = –.60) −

Показатели oddball oddball – P300

Задержанные ответы, %
(ВР > 600 мс)

Fz (r = –.51); F4 (r = –.49)
Fz (r = .49); F3 (r = .54);

Cz (r = 0.48); C3 (r = 0.53)

Вариативность ВР2 (ст. откл.)
Fz (r = –.72); F3 (r = –.72); F4 (r = –.70);
Cz (r = –.72); C3 (r = –.74); C4 (r = –.70);
Pz (r = –.72); P3 (r = –.72); P4 (r = –.64)

F4 (r = .73); C3 (r = .47);
C4 (r = .53); P3 (r = .50)
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ные паттерны корреляционных связей в группах
здоровых лиц и больных шизофренией.

В группе нормы преобладали корреляции с по-
казателями N100. При этом более высокие значе-
ния амплитуды N100 (по абсолютной величине)
соотносились с повышением качества выполне-
ния теста – снижением числа пропусков и увели-
чением сенсорной чувствительности. Ранее в
смешанной выборке здоровых испытуемых и
больных шизофренией была найдена ассоциация
снижения амплитуды N100 с более низким каче-
ством выполнения набора тестов на внимание,
включавшего CPT [34].

Снижение латентности N100 коррелировало с
увеличением ложных тревог на простые стимулы,
что подтверждает предположение об ассоциации
укорочения латентности N100 и нарушений в об-
работке информации.

Таким образом, все показатели, для которых
обнаружены ассоциации с параметрами N100 от-
ражают, прежде всего, поддержание необходимо-
го уровня бдительности. Эти корреляции вполне
объяснимы, поскольку N100 отражает ранние
этапы активности системы внимания, отвечаю-
щей за распределение внимания, анализирующей
специфические черты стимула, и связанной с не-
специфической активацией (arousal) мозга [35–37].

Увеличение латентности P300 в группе нормы
коррелировало с увеличением количества лож-
ных тревог на стимулы-ловушки, т.е. ассоцииро-
валось с ошибочной идентификацией стимула и
принятием неверного решения. Известно, что ла-
тентность P300 отражает скорость центральных
процессов [22], следовательно, ее увеличение при
высоком темпе предъявления стимулов, как в те-
сте IMT, является критичным. Кроме того, в ис-
следованиях здоровых лиц была выявлена взаи-
мосвязь между латентностью P300 и бдительно-
стью [38].

В группе больных значимые корреляции пара-
метров выполнения IMT и N100 отсутствовали.
Корреляции с P300 найдены для тех показателей
теста, которые относятся к индексам устойчиво-
сти внимания. Увеличение числа пропусков и
снижение сенсорной чувствительности ассоции-
ровались со снижением амплитуды и увеличени-
ем латентности P300, а увеличение вариативно-
сти ВР – только со снижением амплитуды.

Анализ корреляций параметров выполнения
теста oddball и ВП не обнаружил в группе нормы
статистически достоверных корреляций, что мо-
жет быть обусловлено низким уровнем сложно-
сти данного теста для психически здоровых лиц.
Однако в группе больных шизофренией найдено
значительное количество корреляций с компо-
нентом P300, при этом повышение процента за-
держанных ответов и вариативности ВР ассоции-

ровалось со снижением амплитуды и увеличени-
ем латентности P300.

Таким образом, согласно результатам анализа
снижение качества выполнения тестов IMT и odd-
ball у больных шизофренией тесно связано с на-
рушениями характеристик P300.

Анализ паттернов корреляций выполнения те-
ста IMT и ВП в группах нормы и больных шизо-
френией не обнаружил ни одной одинаковой ас-
социации, что свидетельствует о различиях в цен-
тральных механизмах обеспечения устойчивости
внимания. Наиболее важным представляется от-
сутствие взаимосвязей между параметрами вы-
полнения теста и компонентом N100 в группе
больных. Если в группе нормы устойчивость вни-
мания обеспечивалась через активность нейрон-
ных сетей, вовлеченных в генерацию N100, то в
группе больных – через активность сетей, вовле-
ченных в генерацию P300.

N100 генерируется в распределенной нейрон-
ной сети коры мозга, включающей отделы височ-
ной, префронтальной (ПФК) и моторной коры [39].
Исследования, направленные на определение ло-
кализации генераторов N100 (методом LORETA),
обнаружили источники в височной коре (первич-
ной и ассоциативной аудиторной коре) и в перед-
ней поясной извилине [40–42]. При этом сравне-
ние здоровых лиц и больных шизофренией не
выявило различий в активности височных гене-
раторов, а активность генераторов в поясной из-
вилине у больных была существенно снижена.

Сведения о вовлечении в генерацию N100 по-
ясной извилины и некоторых других отделов
ПФК [39, 40] предполагают модуляцию сенсор-
ных областей коры со стороны ПФК, микро-
структурные и функциональные нарушения
которой рассматривают как ключевой фактор ко-
гнитивного дефицита при шизофрении [4]. В ис-
следовании активности мозга методом ПЭТ при
выполнении CPT также показано снижение ак-
тивности ПФК у больных шизофренией по срав-
нению со здоровыми лицами [43].

С полученными результатами согласуются
сведения о характерных для шизофрении нару-
шениях ранних этапов обработки слуховой и зри-
тельной информации, которые не включают осо-
знанный контроль и ассоциируются с сенсорной
перегрузкой, нарушениями рабочей памяти и
концептуальной дезорганизацией, риском психо-
тических состояний [29, 44]. Это относится к де-
фициту торможения слухового ВП P50 и предсти-
мульного торможения акустической стартл-ре-
акции (наиболее выраженного при интервале
между предстимулом и стартл-стимулом в 60 мс)
[29, 45], и к увеличению пороговой длительности
опознания тестовых стимулов в экспериментах с
обратной зрительной маскировкой [46, 47].
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Регистрация ВП при выполнении задач, свя-
занных с привлечением внимания, показала, что
у больных шизофренией, в отличие от здоровых
лиц, отсутствовала модуляция параметров N100 в
зависимости от уровня сложности и контекста за-
дачи [39, 48]. Анализ ВП, зарегистрированных в
парадигме торможения P50 (предъявление пар-
ных стимулов с межстимульным интервалом
500 мс), обнаружил существенное снижение у
больных уровня торможения как компонента
P50, так и N100 в ответ на второй стимул в паре
[34]. Эти данные также свидетельствуют о дефи-
ците ранних этапов обработки информации при
шизофрении и соотносятся с результатами насто-
ящего исследования.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Разные паттерны корреляционных взаимосвя-
зей, полученные в группах психически здоровых
лиц и больных шизофренией, по-видимому, обу-
словлены изменениями психофизиологических
механизмов, обеспечивающих устойчивость вни-
мания при шизофрении. Проведенный анализ
позволил выделить 2 основных фактора сниже-
ния устойчивости внимания при шизофрении:
1) дефицит вовлечения нейронных сетей мозга,
обеспечивающих ранние этапы обработки ин-
формации, вследствие нарушения центральных
процессов, связанных с генерацией N100; 2) сни-
жение функционального состояния сетей мозга,
участвующих в генерации P300, которое прояви-
лось в выраженном снижении амплитуды и уве-
личении латентности ВП.

Этические нормы. Все исследования проведе-
ны в соответствии с принципами биомедицин-
ской этики, сформулированными в Хельсинк-
ской декларации 1964 г. и ее последующих обнов-
лениях, и одобрены локальным биоэтическим
комитетом Национального медицинского иссле-
довательского центра психиатрии и наркологии
им. В.П. Сербского Минздрава России (Москва).

Информированное согласие. Каждый участник
исследования представил добровольное пись-
менное информированное согласие, подписан-
ное им после разъяснения ему потенциальных
рисков и преимуществ, а также характера пред-
стоящего исследования.

Конфликт интересов. Авторы декларируют от-
сутствие явных и потенциальных конфликтов ин-
тересов, связанных с публикацией данной статьи.
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Psychophysiological Study of Mechanisms of Sustained Attention Deficit 
in Schizophrenia

A. V. Kirenskayaa, *, V. V. Myamlina, **, A. A. Tkachenkoa, b

aFederal State Budgetary Institution V. Serbsky National Medical Research Centre for Psychiatry and Narcology,
Moscow, Russia

bSechenov First Moscow State Medical University (Sechenov University), Moscow, Russia
*E-mail: neuro11@yandex.ru

**E-mail: vad.myamlin@yandex.ru

To investigate the psychophysiological mechanisms of attentional processes the study of the measures of
Continuous Performance Test (CPT), Immediate Memory Task (IMT) version, auditory event-related po-
tentials (ERP) N100 and P300, and their relationship was conducted with the participation of 34 schizo-
phrenic patients and 50 healthy volunteers. The sequence of 5-digit numbers was presented on a computer
screen during 10 minutes (500 ms presentation, 500-ms inter-trial interval). Participants were told to press the
key when the current number coincided with the previous one. N100 and P300 evoked potentials were ob-
tained in 2-stimulus oddball paradigm by averaging from target stimuli. IMT performance was significantly
worse in patients compared to controls: elevated percent of error responses, reduced sensory sensitivity value
(A'), and increased reaction time variability were observed. Amplitudes of N100 and P300 peaks were lower,
and P300 latency was longer in patients in comparison with control subjects. The most of significant (p <
0.01) correlations between IMT and ERP measures were related to N100 peak in the control group. In the
patients group, all correlations were related to P300 component only: decreased amplitude and lengthened
latency were associated with an increase of missing targets and a decrease in A′ value. The revealed differences
in the profiles of correlations indicated to abnormal psychophysiological mechanisms involved in the sus-
tained attention in schizophrenia.

Keywords: Continuous Performance Test, auditory evoked potentials N100 and P300, schizophrenia.
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