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Этапы жизни человека



Лестница жизни
Кто ходит утром на четырех ногах, днем - на 
двух, а вечером - на трех?

Эдип и Сфинкс



Гендерно-нейтральное, лаконичное 
представление о нашем существовании

da da
bla bla
ga ga

(W. Vogt)



OLSHANSKY, CARNES, 
BUTLER (2001)

„IF HUMANS WERE 
BUILT TO LAST“

(Если бы люди были "построены на века")

100-летний юнец –
Каким он должен быть:

приземистый, остроухий гном 

Почему бы нет?



Бессмертие или просто 
отсрочка?

Питер Пэн

Портрет Дориана Грея

Мафусаил (969 лет)

Крестник смерти (братья 
Гримм)

Струльдбруги (путешествия 
Гулливера)

Горец (МакЛауд)

Ходячие мертвецы

Кастраты (см. Южная Корея)

ТЕМ НЕ МЕНЕЕ: из 100 людей 
умирают все 100 (Хайнер
Гейслер)



Зависимость веса мозга от 
возраста

В ходе нормального старения мозг "усыхает"

Возраст (лет)

В
е

с 
(г

)



Зависимость синаптической 
плотности от возраста

Синаптическая плотность 
при нормальном старении

Прогнозируемая продолжительность жизни
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DeKosky, Marek (2003)
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Изменения в центральной 
нервной системе

87 лет 27 лет

атрофия

утрата нейронов
и синапсов

детство средний возраст старость

Bettio et al., Neurosci Biobehav, 2017 гипометаболизм в лобных долях



Возрастные когнитивные 
изменения: интеллект

знания

словарный запас

процедурная память 

социальный 
интеллект

эпизодическая память

скорость обработки

исполнительные функции / 
внимание

кристаллизованный 
интеллект

текучий 
интеллект

возраст

п
о

ка
за

те
л

ь

Baltes et al., Annu Rev Psychol, 1999



Реакция мозга

Степень активации мозга 
как функция сложности задачи

пожилые молодые

Сложность задачи

А
кт

и
ва

ц
и

я

Дедифференциация?
• Нейронные сети менее 

специфичны/дифференцированы
• Это связано с утратой функций

Компенсация?
• Чрезмерная активность носит 

компенсаторный характер
• Способствует улучшению 

функционирования

DeCarli et al J Gerontol A Biol Sci Med Sci 2012 



Нейрофизиология памяти и 
познания

Память

предметная
невербальная

вербальная

позиционная



Обучение и память

Время

Внешние
стимулы

Ультракратко-
временная 

память

Кратковременная 
память

Долговременная 
памятьРабочая 

память

(консолидация процессов)

Миллисекунды Секунды/минуты Неограниченно

Кратковременная память Долговременная память



Нейроанатомия памяти
Эпизодическая 

память
Система 
знаний

Процедурная 
память

Прайминг

Накопление и 
консолидация

Лимбическая 
система

Лимбическая система 
/ Церебральная кора

Базальные ганглии, 
мозжечок

Церебральная кора

Хранение
Церебральная кора 

(особенно 
ассоциативные зоны)

Церебральная кора 
(особенно 

ассоциативные зоны)

Базальные ганглии, 
мозжечок

Церебральная кора 
(области, 

прилегающие к 
первичным 

сенсорным полям)



Примеры долговременной 
памяти

Первым ВОШЁЛ – последним ВЫШЕЛ



Возрастные когнитивные 
изменения: некоторые аспекты

Память

• возрастные изменения могут быть связаны с 
замедлением обработки, неспособностью игнорировать 
ненужную информацию и меньшим использованием 
стратегий, способствующих обучению и запоминанию

• декларативная (эксплицитная) память: ухудшается в ходе 
нормального старения
• эпизодическая: ухудшение в течение всей жизни
• семантическая: ухудшение на поздних этапах жизни

• недекларативная (имплицитная) память: не меняется

• скорость накопления информации и извлечения ее из 
памяти снижается, в то время как ранее накопленная 
информация сохраняется

Kramer et al., J geront A Biol Sci Med Sci, 2004; Park et al., Psychol Aging, 2004



Не разговаривайте на ходу

На физические действия расходуется всё больше ресурсов мозга

Трамвай – разговор 

Перекрёсток – разговор 

Двойные задачи



Когнитивные функции

Визуально-
пространственные 

способности
восприятие

конструирование

движение

изменения

предметы

позиции



Когнитивные функции

Исполнительные 
функции

Планирование

Рабочая память

Размышление

Переключение

Организация



Объектно-
специфическое

Внешняя 
среда

Когнитивные функции

Внимание

Подавление

пространст-
венное

Выбор Бдительность

Сосредоточение / 
Концентрация

личное



Познавательная способность

Визуально-
пространственные 

способности
восприятие

конструирование

движение

изменения

предметы

позиции

Память

предметная
невербальная

вербальная

позиционная

Исполнительные 
функции

Планирование

Рабочая память

Размышление

Переключение

Организация

Внимание

Подавление

пространст-
венное

Выбор Бдительность

Сосредоточение / 
Концентрация

личное

Речь

Синтаксис
Словарный 

запас

Произношение

Грамматика



Жизнь - дерьмо
Персеверация

Изменение подчерка

Замкнутое поведение // Зрительно-конструктивное расстройство

Фигура Рея-Остеррица

Трансформация чисел



Факторы, влияющие на 
когнитивные показатели

Познавательные
способности

образование

социальная активность

генетические факторы
(АроЕ)

умственная активность

физическая активность питание

социально-экономический
статус

возраст

См. обзор: Kramer et al., J Geront A Biol Sci Med Sci, 2004



Старение и тугоухость

• У 40-50% взрослых людей старше 65 лет отмечается 
измеримое нарушение слуха

• В возрасте старше 70 лет этот показатель достигает 83%

• Третье по распространенности среди пожилых людей 
хроническое состояние

*Дети: 9%

*Взрослые: 91%

Мужчины: 56%

Женщины: 44%

*MBD, WHO, 2012. Распространенность тугоухости по оценкам ВОЗ. 
Критерий для детей (возраст 15+): пороги ≥31 дБ. Критерий для взрослых: ≥41 дБ

Статистика для США: 
взрослое население. 
Источник: U.S. Adults: 
National Health Interview 
Survey, 2002 
Gordon-Salant, JRRD, 2005



Значение слуха в 
повседневной жизни

общение

работа

коммуникация

безопасность

связь с внешним миром



Психологические последствия 
тугоухости

• Смущение
• Беспокойство
• Чувство стыда, вины и гнева
• Фрустрация
• Уныние или депрессия
• Тревога и недоверие
• Чувство опасности
• Низкая самооценка
• Социальная изоляция
• Трудности с концентрацией (сосредоточением)

Cacciatore et al., Gerontology,  1999; Maner et al., J Am Geriatr Soc, 2013



Мир человека с нарушенным 
слухом

Менее насыщенный, что сказывается на качестве жизни, 
психическом здоровье и познавательных способностях

Нарушение слуха приводит к реорганизации коры головного 
мозга и изменениям на нейронном уровне

Необходимо принимать меры на ранних стадиях депривации 
для предотвращения дезадаптации



Потеря слуха как еще один 
определяющий фактор?

Небольшая, но статистически значимая корреляция между остротой слуха и…

• …когнитивными функциями интеллектуально сохранных пожилых людей 
(Lin с соавт., 2011)

• …наличием деменции (Gates с соавт., 2012; Lin с соавт., 2011)

Корреляция сохраняется даже после поправок на пол, возраст, образование, 
диабет, курение, гипертонию (Lin с соавт., 2011; Humes с соавт., 2013)

(для взаимодействия)

Год проведения исследования
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Состояние слуха

Нормальный
Тугоухость

Число участников исследования:
Нормальный слух
Тугоухость

Lin et al. JAMA Intern Med 2013



Рабочая память и слух

Dryden et al., Trends in Hearing 2017



Рабочая память и слух

Разборчивость речи связана с…
• …скоростью обработки r = 0,39
• …ингибиторным контролем r = 0,34
• …рабочей памятью r = 0,28
• …эпизодической памятью r = 0,26
• …кристаллизованным интеллектом r = 0,18

Dryden et al., Trends in Hearing 2017



Потеря слуха как еще один 
определяющий фактор?

Периферическое 
нарушение слуха

независимо связано с 
ускоренной атрофией 
мозга

как в целом, так и 
отдельных его областей, 
особенно правой 
теменной доли

Lin et al. Neuroimage2014



4 возможных объяснения

1) гипотеза сенсорной депривации

2) гипотеза деградации информации

3) гипотеза когнитивной нагрузки на восприятие

4) гипотеза общей причины



Возможные связи

Uchida et al. Ausis Naris Larynx 2018

Тугоухость

Когнитивное
расстройство

Проблемы 
речевого общения

Сниженная 
социализация

Депрессия, апатия, 
социальная изоляция

Обедненный вклад 
периферического слуха

Снижение нейронной 
активности слуховых 

проводящих путей

Структурные изменения 
головного мозга

Атрофия (уменьшение 
объема) головного мозга

Принцип пластичности, 
зависящей от опыта:

"Пользуйся, а то потеряешь"

Скрытая 
патология 

мозга, 
вызванная 

другими 
причинами

Теория общей 
причины



Возможные связи

Uchida et al. Ausis Naris Larynx 2018

Здоровый слух Нарушение слуха

ТугоухостьКогнитивные ресурсы Когнитивные ресурсы

Когнитивные задачи
(рабочая память)

Когнитивные задачи
(рабочая память)Слуховая обработка Слуховая обработка

Отвлечение от
когнитивных задач
на напряженное 
прислушивание

Напряженное
прислушивание

Сокращение
когнитивных

ресурсов

Ускоренная 
нейродегенерация и 

атрофия мозга



Субъективно воспринимаемое 
нарушение слуха – некоторые факты

По сравнению с молодыми взрослыми с 
аналогичной слуховой чувствительностью 

пожилые взрослые (65-76 лет) с 
малой/умеренной тугоухостью отмечают 
меньшее социальное и эмоциональное 

воздействие нарушения слуха на повседневную 
жизнь, меньшее число коммуникационных 

проблем и меньшую потребность в общении.

В целом, мужчины среднего и пожилого 
возраста меньше жалуются на проблемы со 

слухом, чем женщины того же возраста, притом 
что слуховая чувствительность у мужчин ниже, 

чем у женщин того же возраста.



Варианты возрастных 
расстройств

• Легкое когнитивное расстройство (в одной или нескольких 
сферах)

• Легкое поведенческое расстройство

• Возрастное снижение когнитивной способности

• Легкое нейрокогнитивное расстройство

• Когнитивное расстройство без деменции

• Очень легкая старческая деменция

• Подозрение на когнитивное расстройство

• Незначительная утрата когнитивных функций

• Связанные с возрастом нарушения памяти (AAMI)

• Неизбежные возрастные нарушения памяти (ACMI)

• Старческая забывчивость (LLF)



Деменция и тугоухость

Несколько возможных механизмов:

1) Тугоухость повышает когнитивную нагрузку →
когнитивные ресурсы переключаются со слуховой 
обработки на другие когнитивные процессы

2) Тугоухость приводит к изоляции → деменция

3) Общая причина заболевания и тугоухости является 
ранним проявлением лежащей в их основе патологии

Тугоухость увеличивает риск деменции в 1,27 раза
→ Риск-фактор, независящий от дозы, реакции, взаимосвязи



Что сделать, чтобы избежать снижения 
когнитивных способностей?

Риск деменции
Низкий: 0,13% 
(показатель = 0)

Высокий: 49% 
(показатель = 18)

Возраст ≤47 лет ≥53 лет

Пол женский мужской

Образование ≥10 лет ≤6 лет

Систолическое 
артериальное давление

≤140 мм рт. ст. ≥140 мм рт. ст.

Индекс массы тела ≤30 кг/м2 ≥30 кг/м2

Общий холестерин ≤6,5 ммоль/л >6,5 ммоль/л

Физическая активность активны неактивны

APOE ε4 - ε4

CAIDE: факторы риска сердечно-сосудистых заболеваний, старения 
и вероятности деменции

"Показатели риска": факторы риска развития деменции в течение следующих 20 лет
Kiuipelt et al., Lancet Neurol, 2006



Книга о предотвращении
деменции проф. д-ра 
Йозефа Кесслера и 
психолога Пии Линден



В заключение…

• Более высокий уровень образования

• Физическая активность

• Социальная активность

• Лечение депрессии

• Коррекция тугоухости

• Лечение артериальной гипертензии

• Лечение диабета

• Борьба с избыточным весом

• Сокращение потребления табака

В 1/3 случаев 
возможно 
предотвратить или 
отсрочить развитие 
деменции

Livingston et al. Lancet 2017

Основная мысль: активная профилактика деменции возможна!



Насыщенная жизнь – лучшая профилактика деменции

Но чтобы полноценно жить, нужно быть в хорошей физической форме

социальная активность

друзья

секс

путешествия

внуки

хобби

физическая активность





Когнитивный скрининг людей с нарушениями слуха

Josef Kessler –Sarah Conradt –Isabell Ballasch–Lisa Straetmans –Elke Kalbe



Модифицированный 
скрининг на деменцию

1) DemTect Ear
• Высокочувствительный тест на малые когнитивные

расстройства и деменцию, состоящий из 5 задач

2) MMST для людей с нарушениями слуха
• Матриксный фразовый тест

3) HI-MoCa
• Модифицированная для слабослышащих версия 

монреальского скринингового теста на когнитивные 
расстройства



O-DEM

• Почему?
• O-DEM – быстрый и легко выполнимый скрининг

• TMT – тест соединения точек

• DemTect – вариант "супермаркет"

• MMST – "последовательные семерки" (тест с 
последовательным вычитаем числа 7, начиная с числа 100, 
т.е. 100-7; 93-7 и т.д.)



Последовательные семерки

Группы DemTect

<8 8-12 13-18 (контроль)
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Беглость речи (супермаркет)

Группы DemTect

<8 8-12 13-18 (контроль)
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Тест соединения точек

Группы DemTect

<8 8-12 13-18 (контроль)
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Предварительные результаты

• Участники исследования не испытывали 
сложностей с пониманием инструкций и 
выполнением тестов

• Все подтесты позволяют точно 
дифференцировать наличие и отсутствие 
когнитивных расстройств

• Для определения чувствительности и
специфичности нашего скрининга необходимо 
больше участников с нарушениями слуха



Тест 
"DemTectEar"

https://www.ganzohr.ch/

wp-content/uploads/2015/01/

hoerverlust-300x300.png



Новые методы и технологии 
тестирования

Исходные данные Последующие данные

Истинные изменения

"Плохой" день

"Хороший" день
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я

1 год



Инструмент сбора данных Скрининг
Первый

визит

Передача данных 
на безопасный 
сервер через 

Интернет

Повседневная 
активность, сон

Скорость и 
дальность 
вождения

Соблюдение
предписаний по
приему лекарств

Мобильность, 
скорость ходьбы, 

время, 
расположение

Открывание и 
закрывание 

дверей

Традиционные 
методы оценки

Строение тела,
частота

сердечных 
сокращений, вес

Компьютерная 
активность

Сон

Мобильность

БезопасностьСоциализация

Физиология

Отношение 
к здоровью

Когнитивные
функции



Связь нарушений слуха с 
деменцией

Вывод
Нет слуховых аппаратов→ выше риск развития деменции



Спасибо за внимание!


