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Стремительное изменение привычного уклада жизни в связи с пандемией COVID-19 
в нашей стране, как и в целом в мире, не может не отразиться на состоянии пси-
хического здоровья населения. В сложившихся условиях крайне значимым фактором 
сохранения и поддержания психического здоровья населения является дистанцион-
ная медицина (телемедицина), при этом психиатрия, и особенно психотерапия, 
стала первой в истории медицины, где были успешно и масштабно применены 
технологии видеоконференций и видеосвязи для оказания консультативной и пси-
хотерапевтической помощи пациентам. Необходимо срочное обучение врачей-
психиатров навыкам краткосрочной психотерапии и кризисному консультирова-
нию, участие в работе горячих линий, привлечение психологов к консультационной 
работе. Соответственно, в условиях пандемии COVID-19 крайне важными являют-
ся профилактика и терапия психопатологических расстройств, связанных с си-
туацией длительного воздействия стресса, вызванного не только распростране-
нием опасного инфекционного заболевания, но и вынужденным нахождением в ре-
жиме самоизоляции и переходом на дистанционный формат работы. Одним из 
главнейших способов решения данной проблемы является работа психологов, вра-
чей-психиатров и психотерапевтов с пациентами с использованием методов те-
лемедицины, одним из главнейших условий эффективной дистанционной работы 
является краткосрочность методик психотерапии. 

 
Введение. Стремительное изменение привычного уклада жизни в связи 

с пандемией COVID-19 в нашей стране, как и в целом в мире, не может не 
отразиться на состоянии психического здоровья населения. По результатам 
исследования ВЦИОМ, подавляющее большинство россиян испытывают тре-
вогу по поводу экономического кризиса, связанного с пандемией COVID-19 – 
84%, при этом 70% респондентов прогнозировали ухудшение ситуации [1]. 
Данное исследование было проведено в три этапа, и каждый этап опроса по-
казывал, что тревожные настроения в обществе растут, что вызывает серьез-
ные опасения за состояние психического здоровья населения. 

Аналогичным образом обстоят дела и за рубежом. По данным опроса на-
селения США, проведенного Американской психиатрической ассоциацией 
(APA), почти 50% опрошенных испытывают выраженный уровень тревоги, при 
этом 40% опасаются, что они или их близкие могут заболеть COVID-19 в тя-
желой форме и даже умереть. Введение карантина на некоторых территориях 
США, в свою очередь, привели к всплеску стрессовых расстройств среди на-
селения. Одновременно с этим явлением растет продажа оружия, открытые 
проявления агрессии среди населения в США [3, 6,7,12]. 

В сложившихся условиях крайне значимым фактором сохранения и под-
держания психического здоровья населения является дистанционная меди-
цина (телемедицина), при этом психиатрия, и особенно психотерапия, стала 
первой в истории медицины, где были успешно и масштабно применены тех-
нологии видеоконференций и видеосвязи для оказания консультативной и 
психотерапевтической помощи пациентам. 
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В нынешней ситуации введенного на территории РФ режима самоизоля-
ции врач-психиатр/психотерапевт обязан не только предоставить пациенту 
возможность получить консультацию по видеосвязи, но и оказать квалифици-
рованную психотерапевтическую помощь. В связи с этим крайне важным нам 
видится повышение квалификации врачей-психиатров в области психотерапии, 
а также обучение особенностям именно дистанционного консультирования. 

В настоящее время уже разработаны рекомендации по оказанию психи-
атрической помощи, в которых указаны также основные цели и задачи психо-
терапевтической работы в условиях пандемии [3]. 

В частности, рекомендуется оказывать помощь дистанционно, с исполь-
зованием современных мессенджеров и вебинарных площадок (skype, zoom и 
других), при этом помощь заключается прежде всего в создании управляемой 
ситуации, то есть формировании субъективного ощущения контроля над сво-
ей жизнью у пациента, оказании вербальной поддержки, проведении меро-
приятий психообразования и назначении соответствующей целесообразной 
психофармакотерапии в случае необходимости. Помимо этого значимым яв-
ляется совместная с пациентом выработка паттернов рационального поведе-
ния и стратегии преодоления сложившейся жизненной ситуации с целью раз-
решения проблем. «Основной целью психологической поддержки и проводи-
мой психотерапии должно быть увеличение сопротивляемости и устойчиво-
сти личности пациента к кризисным ситуациям, в том числе к деструктивному 
суицидальном и агрессивному поведению» [3].  

Как наглядно демонстрирует современная мировая практика, задержка ор-
ганизации психолого-психотерапевтической помощи в ситуации пандемии и 
принятых мер самоизоляции может привести к острому психологическому кри-
зису вплоть до попыток совершения суицида и/или к последующему переводу 
пограничной психопатологической симптоматики в хроническое течение с 
формированием признаков стрессовых расстройств [8, 11], а у лиц с уже 
имеющимися психическими расстройствами может привести к серьезному обо-
стрению заболевания с ухудшением дальнейшего прогноза его течения [9]. 

В соответствии с информационным письмом Министерства здравоохра-
нения РФ «Психические реакции и нарушения поведения у лиц с COVID-19», 
в условиях пандемии особо часто могут встречаться острые реакции на 
стресс, что подтверждается зарубежными исследованиями, а также тревож-
ные, тревожно-депрессивные реакции, соматоформные расстройства, пани-
ческие атаки, суицидоопасные поведенческие реакции [2]. 

В связи с рекомендациями Министерства здравоохранения РФ необхо-
дима доступная и адекватная психотерапевтическая и психологическая он-
лайн-помощь людям, страдающим психическими расстройствами. Целью 
данной работы является выбор психотерапевтических методик для дистанци-
онного консультирования в условиях пандемии COVID-19. 

Материалы исследования. Одним из главнейших условий оказания по-
мощи с использованием методов телемедицины мы видим краткосрочность 
психотерапии. 

Нами были сформулированы следующие критерии выбора психотера-
певтических методик, наиболее пригодных для эффективной дистанционной 
работы: 

1. Эффективность коррекции психических нарушений у пациентов с по-
граничными психопатологическими и психосоматическими расстройствами. 
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2. Возможность быстрого оказания помощи обратившемуся пациенту в 
пределах одной консультации. 

3. Быстрое обучение этим методикам и их основным принципам врачей-
психиатров и психотерапевтов, в том числе дистанционно. 

К таковым методикам психотерапии можно отнести нейролингвистическое 
программирование, недирективную гипнотерапию (по Д. Элману и М. Эриксону), 
когнитивно-поведенческую терапию, психосинтез, рациональную терапию, 
гештальт-терапию [5]. 

Нами опробованы комбинированные методики работы, сочетание прие-
мов недирективной гипнотерапии и психосинтеза, гештальт-терапии и управ-
ляемой визуализации по К. Саймонтону, рефрейминга и недирективной гип-
нотерапии по М. Эриксону и др. 

Прекрасно иллюстрирует возможности дистанционной психотерапии ин-
тегративная методика психотерапии, основанная на принципах недиректив-
ной гипнотерапии М.Эриксона и психосинтеза личности Е.В. Кучеренко, при 
проведении которой у пациента складывается ощущение присутствия на лич-
ном сеансе психотерапии [4,10]. 

Комбинированная методика психосинтеза и недирективной гипноте-
рапии по работе с тревогой «Наблюдение за телом и ощущениями». 
«Я попрошу вас устроиться поудобнее (на стуле, на кушетке, в кресле и т.п.), 
и мысленно, с закрытыми глазами, представьте, как расположены ваши руки 
и как расположены ваши ноги. Совсем не обязательно при этом видеть свое 
лицо. И можно сделать несколько глубоких и спокойных вдохов и выдохов, 
пока вы не заметите, что ваше дыхание стало ровным и спокойным, в то вре-
мя как тело приятно расслабилось. Если еще осталось напряжение где-то в 
теле, вы можете усилить его с помощью сознательного напряжения мышц, а 
через несколько мгновений расслабить эти мышцы. Вы можете обратить 
внимание, как расслабились мышцы головы, лица, шеи, плеч, рук, груди, и 
постепенно вы можете почувствовать, как расслабляются мышцы живота и 
бёдер, теплеет спина, поясница и ощущение теплого расслабления приятно 
успокаивает мышцы ног. Тепло может даже струиться с кончиков ваших 
пальцев рук и ног. Это легко можно почувствовать, просто закрыв глаза и 
представив себе, что вы решили тихо и спокойно отдохнуть от всего, что ме-
шает вашему огромному желанию отдохнуть. 

Вы можете обратить свое внимание на ощущение тела, мысленно про-
сматривая своё тело сверху вниз или наоборот. Я не знаю, как вам удобно это 
делать, и это неважно, так как сейчас вы можете проверить, как меняются 
ощущения вашего тела. И это очень интересно проверить, как ваше тело мо-
жет легко и без усилий изменить любое ощущение на то, которое вы сами мо-
жете выбрать. Например, вы можете представить себе, что одна из рук стала 
теплее, чем другая, а еще можно ощутить, как одна рука стала легче другой и 
сама по себе поднимается маленькими движениями вверх. Или только пальцы 
руки. Вы просто ощущаете, что любое ваше представление о движении в теле 
включает микродвижения именно в том месте, о котором вы подумали.  

И вы можете представить себе любые приятные ощущения в вашем те-
ле, любые приятные воспоминания. Продолжайте представлять всё, что вам 
нравиться или не нравиться ощущать в теле и делайте это столько, сколько 
хотите. 
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И если вы почувствовали, как именно и какие именно ощущения в теле 
могут влиять на ваше приятное или неприятное настроение, тогда вы можете 
направить свое внимание на эмоции и чувства. Это именно те переживания, с 
помощью которых вы реагируете на всё, что происходит с вами и вокруг вас. 
Вы можете оставить ваши глаза закрытыми до конца упражнения, но это не-
важно. 

Важно просто наблюдать за своим текущим эмоциональным состоянием. 
Какие переживания вас переполняют? Что конкретно вы чувствуете? Как 
именно вы различаете свои чувства, например, то, что именно это конкретное 
чувство вы переживаете в данный момент времени? Пока вы наблюдаете за 
своим эмоциональным состоянием, в голову могут прийти приятные воспоми-
нания о комфортном, спокойном и безопасном месте, в котором вы чувствуе-
те себя уверенно и легко. Это может быть реальное место или такое, которое 
легко себе представить: на природе, в саду, в вашем доме, на берегу моря, 
это не важно. 

Обратите внимание на то, что происходит вокруг вас, какое время года, 
какая погода, есть ли в этом приятном месте другие люди или вы предпочи-
таете побыть наедине. Вы можете почувствовать приятные телесные ощуще-
ния, звуки, запахи и даже вкусы. Интенсивность того, что вы видите, слышите 
и чувствуете в теле, может быть любая, может быть очень явной, а может 
чувствоваться едва-едва, это не важно: главное, чтобы в этом месте вы чув-
ствовали себя уверенно, легко, спокойно, безопасно и комфортно. Полностью 
почувствуйте удовлетворение и приятную эмоцию – может быть это будет 
радость или спокойствие, может быть это будет стойкое чувство уверенности 
в себе или именно то, что вы хотите. 

Вы можете побыть какое-то время в этом месте и запомнить, что бессоз-
нательное в любой момент поможет оказаться тут именно тогда, когда вам на-
до, так как именно здесь вы переживаете свои самые важные для вас эмоции, 
поскольку эти эмоции – это ваши ресурсы. Это именно те ресурсы, с помощью 
которых можно легко настроиться на желаемое настроение тогда, когда вы это-
го захотите. Это пространство – это ваше внутреннее пространство. 

Если сейчас вы почувствовали желание изменить вашу эмоцию на более 
приятную, представьте себе событие, когда ваши чувства будут ещё ярче и 
ещё сильнее. Можно просто позволить прийти воспоминаниям. Удерживайте 
внимание на любом воспоминании или воображении, чтобы эта эмоция пе-
реживалась вами столько, сколько вы хотите. Находясь в этом эмоциональ-
ном состоянии, вы можете обратить внимание, что вы можете увидеть вокруг 
себя, какие звуки наполняют эту конкретную ситуацию, какие ощущения воз-
никают в теле, какие есть запахи или определенный вкус. Теперь на мгнове-
ние представьте себе, что переживаемое вами событие или ситуация – это 
картинка, которая находится прямо перед вашим внутренним взором. Мыс-
ленно отправьте эту картинку на расстояние всё дальше и дальше, так, чтобы 
звуки и другие ощущения, связанные с ней, становились всё тише, всё мень-
ше, всё дальше… 

Как именно изменилось ваше настроение сейчас, когда приятная картин-
ка уже вдалеке от вас? Как изменилась интенсивность эмоции? Теперь вер-
нитесь в картинку с приятным местом, которое делает вас уверенным, спо-
койным и наполняет вас всеми необходимыми ресурсами. Можно сделать 
глубокий вдох и с выдохом перейти к наблюдению за своими мыслями. 
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О чем вы сейчас думаете? Какая мысль преобладает сейчас в вашей го-
лове? Если вы наблюдаете несколько мыслей, можно просто расслабиться и 
представить себе, что каждая мысль – это образ в виде изображения, звука 
или ощущения, который имеет свои ограничения в пространстве и времени. И 
вы можете представить себе, что ваша мысль – это сочетание и звуков, и 
изображений и всех ощущений. Всё имеет своё начало и конец. Вы можете 
обрамить каждую мысль в какую-либо приятную для вас зрительную форму, 
отделяя её от других мыслей, или вы можете удалить и приблизить эти мыс-
ли друг от друга, ведь вы уже умеете так делать. Звуки этих мыслей могут 
перестать звучать, изображения могут исчезнуть, а ощущения могут умень-
шиться. И рано или поздно вы можете отметить, как одна мысль заканчивает-
ся и начинается другая, а за ней приходит третья. Или все мысли проходят и 
исчезают, будто бы ваши глаза наблюдают за кадрами фильма, который лег-
ко транслируют на воображаемом экране прямо перед вашим сознанием. 
Есть только вы и ваши мысли. Они то приходят, то уходят. То появляются, то 
исчезают. А можно остановить фильм и зафиксировать мысль в одном кадре, 
чтобы ни о чем не думать и просто дать отдых своему мышлению. Мысли – 
это очень важный ресурс и они нуждается в таком же отдыхе, как и ваше те-
ло. Если вам не очень легко удается остановить поток мыслей, интересно 
подумать о том, что с вами произойдет, если мысли отдохнут, чтобы потом 
снова помочь вам тогда, когда это надо. Мысль о том, что мыслей нет или они 
отдыхают, может помочь вам представить себе, что будет тогда, когда вы 
сможете управлять своими мыслями так, как вы хотите. 

Сейчас самое время понять, что вы можете подумать, о чем угодно, на-
пример, о том, каким образом вы когда-то решили самую сложную для вас за-
дачу. Когда это было? Что с вами происходило? Какова была ваша цель? Как 
именно вам удалось её достичь? Сколько вы сделали попыток, и какой урок 
можно извлечь из этого опыта? А теперь у вас есть возможность пойти еще 
немного дальше и осознать, что я – это не мое тело, и я – это не мои мысли, и 
я – это не мои эмоции, и я – это не мои тревоги, и я – это не мои страхи, и я – 
это не мои обиды, и я – это не моя биография, и я – это не мое мнение о себе, 
и я – это не мнение других обо мне. Я есть, и я воспринимаю весь тот поток 
хаоса, который называется моими мыслями, эмоциями, страхами, тревогами 
как единый поток, входящий извне в меня, проходящий сквозь меня и не остав-
ляющий во мне никаких следов. Я есть! А теперь вы можете сделать глубокий 
вдох и прочувствовать ощущения тела и свои эмоции, подумать о том, как 
можно было бы ещё проще достичь желаемого результата сейчас, в этом уп-
ражнении – и в своей жизни. Как только вы достаточно поразмыслите, тело 
может само сделать глубокий вдох и глаза откроются. 

По окончании проведенной работы рекомендуется задать некоторые 
из нижеприведенных вопросов. Насколько хорошо у вас получается изменять 
свои телесные ощущения? 

Наблюдая за собственным телом, определите, как именно вы можете 
управлять своими ощущениями в теле? Каким образом это происходит? 

Если вы можете влиять на ощущения в вашем теле, то вы – это ваше те-
ло или вы – это что-то другое? Вы – это ваше Я? 

Вы – это ваши эмоции? Ваши чувства? Насколько хорошо вы можете из-
менить своё эмоциональное настроение на более позитивное? 
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Наблюдая за своими чувствами, каким образом вы можете изменить ва-
ше эмоциональное настроение? Как именно это происходит? Какие измене-
ния вы можете наблюдать в мимике, ощущениях в теле, ритме дыхания, когда 
настроение становиться более позитивным, приятным и спокойным? 

Если вы можете влиять на свои эмоции и чувства, то вы – это ваши эмо-
ции? Ваши чувства? Или вы – это ваше Я? Каким образом вы можете поду-
мать по-другому, используя другие мысли, другой способ мышления? 

Если вы можете изменить ход ваших мыслей, то вы – это ваши мысли 
или кто-то другой определяет их? Или вы – это ваше Я? Кто определяет ваши 
ощущения, эмоции и мысли? Кто именно может управлять и изменять чувства 
в вашем теле, мысли и чувства? 

Применяя данную интегративную методику психотерапии, можно привес-
ти пациента к пониманию и ощущению собственного контроля над своими 
эмоциями, своим телом, своей жизнью, что повысит субъективную оценку 
персональной ситуации как более стабильную и может снизить стрессовое 
влияние ситуации режима самоизоляции вследствие пандемии и информаци-
онного влияния средств массовой информации. 

Крайне важным в дистанционном консультировании пациентов с погра-
ничными психопатологическими состояниями является самостоятельная рабо-
та пациента, и можно порекомендовать в качестве таковой практики когнитив-
но-поведенческой терапии, в частности, переключение вида деятельности. По-
скольку у пациента с тревогой складывается ментальный стереотип мыслей, 
эмоций и действий, из которых триггером для тревожного состояния является 
тревожная мысль или тревожная эмоция, прерывание данного стереотипа вы-
зывает состояние субъективного облегчения. Необходимо продолжить это со-
стояние и закрепить его, задавая вопросы (пациент сам задает их себе, психо-
терапевт на консультации может обучить этим вопросам): какую эмоцию я сей-
час переживаю, какую эмоцию я на самом деле хочу сейчас переживать, что я 
могу сделать прямо сейчас, чтобы почувствовать эту эмоцию? 

Таким образом, пациент может обучиться трансформировать свое эмо-
циональное состояние, снижая собственную тревожность. 

Помимо психотерапевтических мер ввиду перехода многих работающих 
граждан на дистанционный способ работы необходима выработка общих ре-
комендательных мер сохранения психического здоровья, к которым помимо 
общепринятых принципов психогигиены можно отнести следующие рекомен-
дации относительно дистанционной работы и которые могут быть рекомендо-
ваны как пациентам, так и самим психотерапевтам: 

1. Рабочее место является исключительно рабочим местом. Новым пра-
вилом проведения качественной дистанционной работы является «работать 
только на рабочем месте – на рабочем месте только работать». Смешение 
зон работы и отдыха приводит к отсутствию четкого понимания, каким видом 
деятельности заниматься в конкретный момент. 

2. Обеспечить максимально возможный рабочий комфорт дома (провет-
ренное помещение, освещение, удобство расположения на рабочем месте и 
другие), отличающийся от бытового комфорта. 

Необходимо срочное обучение врачей-психиатров навыкам краткосроч-
ной психотерапии и кризисному консультированию, участие в работе горячих 
линий, привлечение психологов к консультационной работе. 
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Соответственно, в условиях пандемии COVID-19 крайне важными являют-
ся профилактика и терапия психопатологических расстройств, связанных с си-
туацией длительного воздействия стресса, вызванного не только распростра-
нением опасного инфекционного заболевания, но и вынужденным нахождени-
ем в режиме самоизоляции и переходом на дистанционный формат работы. 

Одним из главнейших способов решения данной проблемы является ра-
бота психологов, врачей-психиатров и психотерапевтов с пациентами в ре-
жиме телемедицины. 
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The rapid change in the usual way of life in connection with the COVID-19 pandemic in our 
country, as well as in the world as a whole, cannot but affect the state of mental health of 
the population. In the current conditions, remote medicine (telemedicine) is an extremely 
important factor in preserving and maintaining the mental health of the population.at the 
same time, psychiatry and especially psychotherapy became the first in the history of medi-
cine, where video conferencing and video communication technologies were successfully 
and extensively used to provide counseling and psychotherapy to patients. We need urgent 
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training of psychiatrists in short-term psychotherapy and crisis counseling, participation in 
hotlines, and involvement of psychologists in consulting work. Accordingly, in the context of 
the COVID-19 pandemic, it is extremely important to prevent and treat psychopathological 
disorders associated with a situation of prolonged exposure to stress caused not only by the 
spread of a dangerous infectious disease, but also by being forced to stay in self-isolation 
and switch to a remote work format. One of the main ways to solve this problem is the work 
of psychologists, psychiatrists and psychotherapists with patients using telemedicine meth-
ods.one of the main conditions for effective remote work is the short-term nature of psycho-
therapy methods. 
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