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Расстройства шизофренического спектра, даже на 
самых ранних этапах развития, приводят к наруше-
ниям социальных когниций, в частности, понимания 
и интерпретации поведения окружающих людей [5, 
9]. Одну из ключевых ролей в основе этих нарушения 
играет измененное восприятие лиц других людей и 
эмоций, которые они выражают [3, 13]. Лицо чело-
века – наиболее часто встречаемый социальный 
стимул, критически важный для продуктивной 
коммуникации. За последние 50 лет было проведено 
множество различных поведенческих исследований 
вышеописанных нарушений, а с начала XXI века стал 
особенно активно исследоваться нейрофизиологи-
ческий базис дефицита восприятия лиц. Понимание 
нейронального субстрата этих изменений может 
пролить свет на природу нарушений социальных 
когниций.

Поскольку передача сигнала между нервными 
клетками – очень быстрый процесс, для его изучения 
хорошо подходит метод регистрации вызванных 
потенциалов (ВП), так как он имеет высокое 
временное разрешение – фиксирует события с точно-
стью до миллисекунд. Наиболее часто изучаемый 
компонент ВП в исследованиях восприятия лиц – 
N170. В последние годы стал изучаться и другой ВП, 
связанный с эмоциональным восприятием – N250, 
однако число публикаций по этой теме остается 
небольшим.

N170 – отрицательный пик, возникающий 
примерно через 170 мс после предъявления стимула 
[12]. Амплитуда этого потенциала больше в ответ 
на изображения лиц, по сравнению с другими визу-
альными стимулами [1]. Обычно этот пик регистри-
руется в теменно-затылочных областях [8]. В этот 
же временной промежуток в лобно-центральной 
зоне возникает позитивный потенциал, называ-
емый VPP (vertex positive potential), который, пред-
положительно, отражает те же процессы, что и 
N170. Эти потенциалы отражают процесс инте-
грации отдельных черт лица или другого сложного 
зрительного образа в осмысленный, целостный 

конструкт [6]. Изменения амплитуды и латентности 
пика в зависимости от выражаемой на лице-стимуле 
эмоции подразумевают, что потенциал также отве-
чает за их распознавание [2]. В большинстве иссле-
дований этого потенциала у пациентов с шизоф-
ренией наблюдаются изменения его амплитуды и 
латентности по сравнению с группами здорового 
контроля.

N250 – отрицательный пик, возникающий 
примерно через 250 мс после предъявления стимула 
[11]. Этот потенциал изучен в значительно меньшей 
степени, чем N170. Считается, что он реагирует 
на эмоциональное содержание стимула [11] и его 
«знакомость» [10]. Исследования этого потенциала 
у пациентов с шизофренией немногочисленны, а их 
результаты в целом противоречивы. 

Данная статья является расширенным рефератом 
мета-анализа, опубликованного в журнале Biological 
Psychiatry [7], и систематического обзора, опубли-
кованного в журнале Clinical Neurophysiology [4]. 
Обе статьи освещают исследования электрофизио-
логических изменений, происходящих у пациентов 
с шизофренией при восприятии лиц и их эмоцио-
нальной экспрессии. 

Мета-анализ базируется на 21 исследовании потен-
циала N170, включающем суммарно 438 пациентов, 
страдающих шизофренией, и 418 здоровых испыту-
емых, а также на 6 исследованиях потенциала N250 
(149 пациентов, страдающих шизофренией и 151 
здоровых испытуемых). Авторы систематического 
обзора касаются исключительно потенциалов N170 
и VPP и подводят итоги 20 публикаций о характери-
стиках этого потенциала у пациентов, страдающих 
шизофренией. 

Анализ публикаций выявил значительное изме-
нение амплитуды N170 при шизофрении. Эти изме-
нения были довольно устойчивыми − методоло-
гические факторы (напр., различия в поведенче-
ских задачах, различия в анализе ВП − пиковая или 
средняя амплитуды) оказали незначительное влияние 
на параметры пиков. Другими словами, были полу-
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чены убедительные доказательства меньшей ампли-
туды N170 и VPP как для эмоциональных, так и для 
неэмоциональных лиц при выполнении различных 
задач. Кроме того, во многих исследованиях, у 
пациентов с шизофренией, были отмечены слабые 
или отсутствующие изменения амплитуды N170 
в ответ на различные типы эмоций, что говорит о 
нечувствительности к ним. Также были выявлены 
сниженные амплитуды в ответ на нейтральные 
лица, что, по мнению авторов, не только говорит о 
проблемах в идентификации эмоций, но и о измене-
ниях в «обработке» самой структуры, интеграции в 
целое отдельных черт лица. Также авторами не было 
найдено свидетельств модуляции пика нестандарт-
ными стимулами лиц (напр., перевернутыми), в связи 
с чем исследователи делают вывод о атрофии, или, 
по крайней мере, значительном снижении функцио-
нальности отделов мозга, отвечающих за перцепцию 
лиц. Более того, не было выявлено четких связей 
N170 с продуктивными или негативными симпто-
мами, в связи с чем пик, по мнению авторов, можно 
использовать как индекс нарушения восприятия 
лицевой экспрессии при шизофрении, не зависящий 
от симптоматики. 

О потенциале N250 удалось получить значительно 
меньше данных по причине небольшого количества 
публикаций. Как и N170, во всех исследованиях 
потенциал имел сниженную амплитуду в ответ на 
лица по сравнению с контрольной группой. Несмотря 
на имеющиеся в литературе данные о том, что N170 
обычно искажен в большей степени, чем N250, было 

обнаружено, что размеры эффекта для двух форм 
ВП сопоставимы. Поскольку в большинстве иссле-
дований амплитуда ВП коллапсировала по катего-
риям эмоций, авторы не смогли изучить влияние 
определенной эмоции на N250. Высказывается 
предположение, что при нейрональной обработке 
лицевой экспрессии пациенты с шизофренией демон-
стрируют дефицит восходящих нервных процессов 
(bottom-up processes), связанных с восприятием лиц. 
Эти процессы, по-видимому, способствуют наруше-
ниям распознавания эмоций лица на более высоком 
уровне. Таким образом, авторы приходят к заклю-
чению, что нарушение эмоционального восприятия 
возникает на ранних этапах обработки зрительной 
информации и продолжается в дальнейшем на всех 
ее уровнях. 

Результаты показывают, что N170 может быть 
многообещающим показателем для диагностики 
шизофрении. Сниженные амплитуды N170 и VPP при 
шизофрении, отсутствие их модуляции симптомами и 
продолжительностью болезни указывают на перспек-
тивность этих компонентов в качестве биомаркеров, 
если не самой шизофрении, то, по крайней мере, 
специфической для лицевой экспрессии дисфункции 
анализа информации. В свою очередь, потенциал 
N250 остается малоизученным. На данный момент 
можно лишь утверждать, что шизофренический 
процесс затрагивает и этот пик. Однако требуется 
больше исследований, чтобы изучить связь пика с 
эмоциональным восприятием и социальными когни-
циями в целом.
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This article is an extended abstract of two publications: meta-analysis 
in the Biological Psychiatry journal and a systematic review in Clinical 
Neurophysiology journal. These articles shed light on electrophysiological 
alterations that occur in patients with schizophrenia during face perception 
and facial affect recognition. N170, VPP, N250 ERPs are considered. N170 
and VPP show decreased amplitudes regardless study design or severity of 

positive or negative symptoms. N250 showed same decrease in amplitude 
in all studies. The main conclusion is that N170 potential may be concerned 
as schizophrenia or emotion perception deficit biomarker. N250 needs 
further research. 

Key words: schizophrenia, emotional perception, event related poten-
tials, affect recognition.
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ЛИЦЕВОЙ ЭКСПРЕССИИ ПРИ ШИЗОФРЕНИИ

В.А. Спектор

Статья является расширенным рефератом двух публикаций: мета-
анализа, опубликованного в журнале Biological Psychiatry, и система-
тического обзора, опубликованного в журнале Clinical Neurophysiology, 
которые освещают исследования электрофизиологических изменений, 
происходящих у пациентов с шизофренией при восприятии лиц и их 
эмоциональной экспрессии. Рассматриваются вызванные потенциалы 
N170, VPP, N250. Потенциалы N170 и VPP имели сниженную ампли-
туду вне зависимости от дизайна экспериментов и выраженности 

продуктивной или негативной симптоматики. Потенциал N250 также 
демонстрировал аналогичное снижение амплитуды во всех задачах. 
Основной вывод, который можно сделать, состоит в том, что потенциал 
N170 можно рассматривать как возможный биомаркер шизофрении 
или дефицита эмоционального восприятия. N250 нуждается в даль-
нейшем изучении. 

Ключевые слова: шизофрения, эмоциональное восприятие, 
вызванные потенциалы, распознавание эмоций.
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