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Резюме
Одним из последних достижений в области медицины является внедрение в клиническую практику техноло-
гий компьютеризированных тренировок и виртуальной реальности (ВР), которые создают новые возможно-
сти немедикаментозной превенции, а также лечения для людей, страдающих когнитивными нарушениями.
Цель исследования. Изучение использования классических (конвенциональных), компьютеризированных 
и ВР-тренировок с использованием нейроинтерфейсов, ориентированных на профилактику и реабилитацию 
функциональных изменений высшей нервной деятельности.
Методы. В марте 2022 г. был проведен поиск научных полнотекстовых публикаций с использованием элек-
тронных баз данных РИНЦ, PubMed и Google Scholar. Для запроса использовались следующие ключевые слова 
и их комбинации: «dementia», «aging» и «virtual reality». Статьи, представляющие интерес для этого обзора, 
должны были пройти рецензирование, быть опубликованы не позднее 2015 г. и быть написаны на английском 
или русском языках.
Результаты. Рассмотрены основные методы и эффекты немедикаментозных вмешательств у людей с ког-
нитивными нарушениями, преимущества и недостатки применяющихся методик. Также показаны основные 
преимущества технологии ВР как простого, безопасного и эффективного метода, в коррекции функциональ-
ных изменений высшей нервной деятельности.
Заключение. ВР обладает большим потенциалом для проведения персонифицированных когнитивных тре-
нировок.
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VIRTUAL REALITY AS A PERSONIFICATION METHOD FOR TRAINING MEMORY AND 
ATTENTION (NON-SYSTEMATIC REVIEW)
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Siberian State Medical University, Tomsk, Russia

Abstract
One of the latest achievements in the fi eld of medicine is the introduction into practice of technologies using computer-
ized training and training in Virtual Reality (VR), which create new opportunities for prevention, as well as treatment 
for people suff ering from various cognitive impairments.
Purpose of the study. The aim is to investigate classical (conventional), computerized and VR training using neural 
interfaces focused on the prevention and rehabilitation of functional changes in higher nervous activity.
Methods. In March 2022, a search was made for scientifi c full-text publications using the electronic databases of the 
RSCI, PubMed and Google Scholar. The following keywords and their combinations were used for the query: “de-
mentia”, “aging” and “virtual reality”. Articles of interest for this review had to be peer-reviewed, published no later 
than 2015, and written in English or Russian.
Results. The key methods of non-drug interventions in people suff ering from various cognitive impairments, the ad-
vantages and disadvantages of the techniques used were considered. It also shows the main advantages of VR technol-
ogy as a simple, safe and eff ective tool. VR has great potential for personalized cognitive trainings.
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Сокращения: ВНД — высшая нервная деятель-
ность; ВР — виртуальная реальность; КР — когни-
тивный резерв; ОНМК — острое нарушение мозго-
вого кровообращения; РКИ — рандомизированное 
клиническое исследование; BDNF — brain-derived 
neurotrophic factor; MMSE — Mini-Mental State 
Examination (краткая шкала оценки психического со-
стояния); HADS — Hospital Anxiety and Depression 
Scale (госпитальная шкала тревоги и депрессии).

Введение. Увеличение ожидаемой продолжитель-
ности жизни и снижение функциональных психосо-
циальных способностей пожилых людей является се-
рьезной медико-социальной проблемой [1]. С целью 
профилактики функциональных изменений высшей 
нервной деятельности (ВНД) увеличивается количе-
ство исследований в области когнитивных трениро-
вок [2–5], а также ускоряется разработка инструмен-
тов, способствующих поддержанию когнитивных 
функций [6, 7]. В 2002 г. Яаковом Штерном (Yaakov 
Stern) было сформулировано понятие «когнитивного 
резерва» (КР) как способности головного мозга оп-
тимизировать или максимально увеличивать свою 
производительность за счет дифференцированного 
набора нейрональных связей, что в итоге приводит 
к использованию альтернативных когнитивных стра-
тегий [8]. Известно, что существует положительная 
корреляция между интеллектом и КР — подобная 
корреляция подтверждена для рабочей памяти, вни-
мания и обработки информации [9]. Согласно этой 
концепции, развитие КР является модифицируемым 
фактором и позволяет людям с более высоким его 
уровнем лучше справляться с возможной патологи-
ей ВНД [10].

Для замедления снижения функций ВНД, были 
разработаны методы когнитивных тренировок, ко-
торые улучшают общие когнитивные способности 
у здоровых пожилых людей и пациентов с легкими 
и умеренными когнитивными нарушениями, а также 
с деменцией [11, 12]. В обзоре P. Babaei и H.В. Azari 

приводятся убедительные доказательства положи-
тельного влияния анаэробных силовых тренировок 
на пожилых людей с нарушениями памяти и вни-
мания. Авторы делают акцент на механизмах воз-
действия физической активности на когнитивные 
функции, которые включают улучшение кровообра-
щения, синаптической пластичности и нейрогене-
за, находящихся под контролем передачи сигналов 
нейромедиаторов, нейротрофических факторов, 
эксеркинов (совокупностей сигнальных молекул, 
вырабатывающихся в ходе физической нагрузки) 
и факторов эпигенетики. Так, например, было пока-
зано, что данный вид тренировок увеличивает уро-
вень BDNF в сыворотке крови после интенсивных 
аэробных/анаэробных упражнений, который играет 
важную роль в развитии КР, стимулируя долговре-
менную потенциацию, фосфорилирование белков, 
регенерацию синапсов [13, 14]. Однако по результа-
там исследований улучшения часто бывают стати-
стически незначимыми, а при воспроизведении ис-
следований другими научными коллективами — не 
удается добиться полученных ранее результатов, что 
требует продолжения работы в данном направлении 
[15].

Тренировки памяти и внимания с использованием 
компьютеров имеют ряд преимуществ, включая без-
опасность, доступность и возможность быстрой на-
стройки программы как элемента персонификации 
под конкретного пациента. Многие исследования 
показали, что компьютеризированная когнитивная 
тренировка связана с высоким уровнем удовлетво-
ренности и, как следствие, приверженности пациен-
тов лечению [3, 4]. Это определяет дальнейший вы-
сокий уровень внедрения, так как этап реабилитации 
требует значительного уровня личной мотивации па-
циентов [16].

Современные технологии также позволяют де-
тально воссоздавать для пациентов необходимые 
симуляционные условия. N.T. Hill и соавт. счита-
ют, что именно сам уровень реализма виртуальных 



7

RUSSIAN NEUROLOGICAL JOURNAL, № 6, 2022
DOI 10.30629/2658-7947-2022-27-6-5-12 

REVIEWS

стимулов, по-видимому, играет решающую роль 
в тренировке когнитивных способностей [3]. Имен-
но этим выгодно отличается технология виртуальной 
реальности (ВР), которая в цифровом виде создает 
трехмерную среду, позволяя людям взаимодейство-
вать в ней с виртуальными объектами, вносить сен-
сорные данные и отслеживать изменения в реальном 
времени. ВР обеспечивает ощущение присутствия 
в виртуальном мире с помощью иммерсивного 
устройства отображения (например, дисплея очков) 
и интерактивного устройства контроля (например, 
джойстика, перчаток). Как показывают исследования 
R. Bevilacqua и соавт. в данной области, применение 
ВР оказывает положительное влияние на реабили-
тацию пациентов с наиболее распространенными 
симптомами, связанными с когнитивными измене-
ниями [17]. С целью улучшения качества жизни ВР 
уже успешно используется у лиц, перенесших ин-
сульт [18], людей с повышенным риском снижения 
когнитивных функций [19], у лиц с деменцией [20], 
а также для когнитивной реабилитации пациентов, 
перенесших COVID-19 [21].

Ожидается, что в дальнейшем ВР станет более 
доступной и эффективной альтернативой традици-
онным методам тренировки когнитивных функций. 
Цель обзора — обсуждение потенциальных возмож-
ностей и ограничений ВР для тренировки памяти 
и внимания, а также преимуществ и будущих пер-
спектив применения в условиях амбулаторной и ста-
ционарной медицинской помощи.

В марте 2022 г. был проведен поиск научных 
полнотекстовых публикаций с использованием 
электронных баз данных РИНЦ, PubMed и Google 
Scholar. Для запроса использовались следующие 
ключевые слова и их комбинации: «dementia», 
«aging» и «virtual reality». Статьи, представляющие 
интерес для этого обзора, должны были пройти ре-
цензирование, быть опубликованы не позднее 2015 г. 
и быть написаны на английском или русском языках.

Классические тренировки памяти и внима-
ния. Доказано, что физическая активность связана 
со снижением риска развития деменции (независимо 
от ее типа), в том числе болезни Альцгеймера, а так-
же клинически значимого снижения когнитивных 
функций. Это было показано в нескольких популя-
ционных исследованиях, систематических обзорах 
и метаанализах [11–14]. Тем не менее при доказан-
ном нейропротектерном влиянии аэробных упраж-
нений эффект систематических и целенаправленных 
тренировок на когнитивные способности пожилых 
людей по-прежнему неоднозначен [22, 23]. Так, на-
пример, комбинированная немедикаментозная фи-
зическая и когнитивная тренировка для социально 
активных людей с легкими нарушениями памяти 
и внимания незначительно влияет на их способность 
выполнять когнитивные задачи и ощущение соб-
ственного прогресса [24]. Также в рамках последних 
(2018 г.) метаанализов рандомизированных клиниче-
ских исследований (РКИ) (n = 2878) было выявлено, 
что физические тренировки сами по себе изолиро-
ванно от остальных видов вмешательств достоверно 

не снижали риск развития клинически значимых 
когнитивных нарушений [25]. С другой стороны, 
имеются данные исследований, обобщенных в аме-
риканской рекомендации по физической активности, 
в которых сообщается, что регулярная физическая 
активность может достоверно снижать риск разви-
тия когнитивных нарушений [26].

Успешно себя показало использование нейроког-
нитивных тренировок. Ю.В. Злобина и соавт. в рам-
ках пилотного исследования пациентов с острым 
нарушением мозгового кровообращения (ОНМК) 
подтвердили положительное влияние подобного 
вида тренировок на зрительно-конструктивные на-
выки, течение психических процессов, беглость 
речи и объем слухоречевой памяти у пациентов 
с различными степенями выраженности нарушений 
[27]. Клинически значимое улучшение памяти мо-
жет быть связано с интеграцией когнитивной и эмо-
циональной составляющих, в рамках чего активация 
миндалевидного тела усиливает обработку эмо-
ционально индуцированных стимулов, модулирует 
усиленную консолидацию памяти вместе с другими 
областями мозга, особенно с гиппокампом, а также 
зрительной, лобной и теменной корой [28].

Исследователями из Университета Калифорнии 
в 2018 г. были получены результаты, показывающие, 
что аэробные тренировки совместно с когнитивны-
ми оказывали положительное влияние на память 
и внимание пациентов, в то время как в группе с бо-
лее продолжительным перерывом в 20 мин между 
аэробной сессией и тренировкой памяти такие же 
тренировки не имели положительного эффекта, либо 
он был статистически не значим [29].

Полученные данные свидетельствуют о том, что 
люди с умеренными когнитивными нарушениями, 
получающие одновременно различные виды неме-
дикаментозных вмешательств (включая физическую 
активность и изменение образа жизни), достигают 
результата в виде улучшения показателей когнитив-
ных функций. Однако подобный результат, согласно 
последним систематически обзорам и метаанализам, 
достигается преимущественно благодаря чрезвы-
чайно высокой комплаентности пациента [2, 13, 25].

Компьютеризированные когнитивные трени-
ровки. Тренировки памяти и внимания с исполь-
зованием компьютеров привлекли внимание как 
безопасные, относительно недорогие способы для 
разработки вмешательств, направленных на поддер-
жание когнитивных функций пожилых людей [3]. 
Данный вид воздействия базируется на управляемых 
тренировках с высокой степенью геймификации, 
что выделяет компьютеризированные тренировки 
среди других подходов к когнитивной коррекции. 
Компьютеризированные тренировки отличаются 
от конвенциональных физических занятий высокой 
степенью персонификации. При этом, данные ког-
нитивные тренировки чаще всего использовались 
для коррекции нарушений памяти, а в последующем 
стали применяться для развития внимания, визуаль-
ного восприятия, навыков решения задач. В иссле-
довании, проведенном S. Belleville и соавт., ученые 
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сравнивали три группы пациентов, одна из которых 
получала различные задачи на развитие памяти 
и внимания с использованием компьютера. Подоб-
ные игры включали в себя простые тесты на запоми-
нание с последующим увеличением времени между 
демонстрацией материала, задачи на запоминание 
связки имен–лиц, запоминание методом менталь-
ной карты, а также различные вербальные задачи. 
Было доказано, что эффект от подобных занятий со-
храняется в течение 6 мес. и более [30]. Кроме того, 
подобные курсовые воздействия отличаются более 
выраженной приверженностью к терапии. Согласно 
полученным данным, показатель приверженности 
являлся модифицируемым и контролируемым — 
при разработке интервенционного вмешательства 
была возможность изменения базового показателя 
комплаентности. Например, тип устройства отобра-
жения играл важную роль в личном ощущении вов-
леченности и присутствии субъекта [31].

Компьютеризированные тренировки в сочетании 
с классическими физическими упражнениями также 
постепенно внедряются в реальную клиническую 
практику в части реабилитации [32, 33] и диагно-
стики [34]. В систематическом обзоре Y. Zhao и со-
авт. 7 из 10 работ демонстрировали положительное 
статистически значимое влияние компьютерных 
тренировок в сочетании с классическими на когни-
тивные функции у людей с умеренными когнитив-
ными нарушениями и деменцией [35]. Исследова-
ния, проведенные N. Skjæret и соавт., подтвердили 
безопасность, простоту в использовании и эффек-
тивность сочетанных конвенциальных и компьюте-
ризированных занятий для улучшения физических 
функций, таких как постуральный баланс, а также 
навыки контроля движений [36].

Когнитивные тренировки с использованием ком-
пьютерных технологий улучшают показатели эпи-
зодической памяти, повышают внимание и в целом 
положительно влияют на ВНД у людей с умерен-
ными когнитивными нарушениями. Проведенный 
H. Zhang и соавт. метаанализ РКИ (n = 18) выявил 
статистически значимое влияние таких тренировок 
на когнитивные функции у здоровых пожилых лю-
дей, а также у пациентов с болезнью Паркинсона. 
Компьютеризированные тренировки оказывали вли-
яние на выраженность симптомов, улучшали каче-
ство жизни после проведения занятий [4].

Согласно систематическому обзору статей, свя-
занных с компьютеризированными тренировками, 
данный вид вмешательств не имеет доказательной 
эффективности коррекции когнитивных функций 
у пациентов после черепно-мозговой травмы, хотя 
отмечается, что динамика восстановления когнитив-
ных функций чаще всего не отслеживалась в течениe 
длительного времени [37].

Тренировки с использованием виртуальной 
реальности. Область когнитивных тренировок 
отвечает и таким глобальным вызовам, как пан-
демия COVID-19 или необходимость персонифи-
кации медицины за счет внедрения иммерсивных 
виртуальных сред. Реабилитационные программы 

с применением виртуальной реальности (ВР) пред-
полагают использование трехмерных геймифициро-
ванных платформ, в которых разработаны интерак-
тивные виртуальные сценарии [38].
Достоинства технологии. ВР-система отличает-

ся от других видов тренировок очень высокой степе-
нью реализма и интерактивности, что обеспечивает 
пациенту ощущение личного присутствия в вирту-
альной среде. Благодаря наличию встроенного ги-
роскопа, а также периферических средств захвата 
движений, устройства ВР могут отслеживать дви-
жения пациента и собирать данные удаленно, что 
позволяет разработчикам анализировать и адаптиро-
вать стратегии обучения под потребности пациентов 
[39]. Технологии ВР предлагают высокий уровень 
иммерсивности, что положительно влияет на эффек-
тивность когнитивной тренировки. В исследовании 
В.С. Сорокиной и соавт. обнаружено увеличение 
показателей, оценивающих когнитивные функции 
по шкалам Mini-Mental State Examination (MMSE) 
и Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS), по-
сле тренинга с применением технологии ВР [59]. 
Количество пациентов без когнитивных нарушений 
(MMSE 29–30 баллов) и в группе легких когнитив-
ных нарушений (MMSE 28 баллов) увеличилось 
вдвое. При оценке по шкале HADS также было вы-
явлено положительное влияние ВР на эмоциональ-
ное состояние — количество испытуемых с клини-
чески выраженной депрессией снизилось более чем 
в 2 раза.

Другое исследование, проведенное И.Г. Смолен-
цевой и соавт., оценивающее возможности ВР в реа-
билитации, также показало значительный прирост 
у пациентов с ишемическим инсультом в остром 
периоде по шкале MMSE, в среднем более чем 
на 5 баллов [60]. В то же время в компьютеризиро-
ванных тренировках без использования ВР, прове-
денных отечественными исследователями, увели-
чение показателей по шкале MMSE не превышало 
двух баллов, а по HADS не более одного, что отра-
жало неэффективность дисфункции [61, 62]. Эти 
данные указывают на воздействие оцениваемых вме-
шательств на когнитивную потенциально большую 
эффективность ВР в сравнении с компьютеризиро-
ванными решениями без использования ВР.

РКИ, проведенные N. Thapa и соавт. (n = 68), 
а также B. Torpil и соавт., показали, что программа 
тренировок на основе геймифицированной ВР до-
стоверно улучшала когнитивные и физические функ-
ции пациентов с умеренными когнитивными нару-
шениями по сравнению с контрольной группой [40, 
41]. В пилотном исследовании, проведенном коллек-
тивом авторов под руководством Sara Arlati, несмо-
тря на небольшую выборку (n = 4), исследователи 
сделали схожий вывод об эффективности програм-
мы тренировок на основе ВР, обнаружив снижен-
ные уровни тревожности и депрессии у испытуемых 
после вмешательства [42]. Также в другом исследо-
вании виртуальная реальность как среда для когни-
тивных тренировок была положительно воспринята 
пациентами с деменцией, что, по мнению авторов, 
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открывает возможности для будущего клинического 
внедрения ВР в качестве персонифицированного те-
рапевтического инструмента [43].

Выделяют потенциальную роль ВР в психотера-
пии различных фобий, посттравматических стрес-
совых расстройств, хронических болей, неврозов 
и даже наркотической зависимости [44], которые 
также являются причиной когнитивного дефицита. 
Отмечается, что степень погруженности в вирту-
альную среду усиливает терапевтический эффект 
тренировок, зафиксированный при функциональной 
магнитно-резонансной томографии, который отли-
чается снижением активности островка, таламуса, 
соматосенсорной коры и поясной коры, что говорит 
об отсутствии необходимости включения данных 
структур в реализацию процесса и полной компен-
сации функций остальными структурами. В той же 
работе упомянуты положительные результаты вли-
яния видеоигр в ВР на формирование комплексных 
повседневных двигательных навыков у пациентов, 
перенесших инсульт [45].

Помимо возможной пользы в лечении когнитив-
ных нарушений, ВР может выступать и в качестве 
полезного клинического инструмента в диагно-
стике. Игра, разработанная в рамках исследования 
E. Dulau и соавт., «A Day to Remember» заключается 
в тренировке памяти методом звуковой и визуаль-
ной стимуляции. В программе сгенерирована ими-
тация повседневной домашней деятельности, но 
с элементами геймифицикации с целью сделать ее 
более интересной для пациентов. В процессе игры 
происходила фиксация различных параметров пове-
дения пользователя, которые затем использовались 
для оценки когнитивных навыков игрока. Когнитив-
ные функции пациентов оценивались тестом MMSE. 
Было показано, что использование ВР в диагностике 
имело одинаковую с конвенциональными тестами 
чувствительность и специфичность [46]. У пожилых 
людей с болезнью Альцгеймера ВР также становится 
способом диагностики за счет генерации полноцен-
ных сред, в которых возможно измерить эпизодиче-
скую память. Так, например, испытуемым в ВР пред-
лагалось выбрать правильный маршрут автобуса или 
запомнить пин-код карты для оплаты, что позволяло 
оценить их способности к самообслуживанию и сте-
пень прогрессирования когнитивных нарушений. 
Положительные результаты были замечены при ин-
теграции с существующими моделями диагностики 
нейродегенерации и методами скрининга [47].

В описанных ранее исследованиях рассматрива-
лось в основном применение ВР у пациентов стар-
шей возрастной группы, однако такие тренировки 
используются успешно и в педиатрической популя-
ции. Специально созданная программа занятий в ВР 
для детей с аутизмом способствовала развитию на-
выков социального общения, а также, благодаря гей-
мификации, отличалась высокой степенью привле-
кательности для детей. Исследователи планируют 
расширить технологию за счет добавления различ-
ных игровых сценариев для улучшения понимания 
речи у пациентов [48].

В образовательной сфере был также проведен 
эксперимент сравнения классического представле-
ния информации в виде презентации и с помощью 
ВР. Результаты показали, что вовлеченность студен-
тов можно значительно повысить с помощью новых 
ВР-технологий, при этом ВР является эффективным 
средством передачи научной информации, сопоста-
вимым с традиционными уроками с использованием 
слайд-шоу [49].
ВР как когнитивная реабилитация во времена 

COVID-19. Пандемия COVID-19 оказала существен-
ное влияние на систему здравоохранения и потре-
бовала более быстрого внедрения в повседневную 
практику телемедицинских технологий для обес-
печения когнитивной нейрореабилитации на ам-
булаторном этапе [50]. Телемедицина помогает 
заменить и дополнить конвенциональное лечение 
у пациентов, вынужденных находиться на изоляции 
при прохождении нейрореабилитации. Для таких 
пользователей исследователи J. Muñoz и соавт. со-
здали специальное программное обеспечение в кол-
лаборации с врачами для адаптированных и само-
стоятельных геймифицированных тренировок [51]. 
Имея технические и правовые ограничения в рамках 
текущей законодательной базы во многих странах, 
виртуальная и дополненная реальности тем не менее 
являются многообещающими инструментами для 
дистанционных программ когнитивной реабилита-
ции [52].
Возможные ограничения технологии. Несмотря 

на то что ВР уже применяется в междисциплинар-
ном подходе к лечению и профилактике болезни 
Альцгеймера и других причин деменции, доказа-
тельства их эффективности остаются неоднознач-
ными. Так, C. Zucchella и соавт. указали на ста-
тистически значимое влияние ВР на улучшение 
двигательных и когнитивных функций у пожилых 
людей и у пациентов с деменцией, но их клиниче-
ская значимость неясна. Согласно C. Zucchella и со-
авт., для изучения эффективности ВР при болезни 
Альцгеймера и деменции необходимы хорошо спла-
нированные РКИ в достаточном количестве. Необ-
ходимы дальнейшие исследования и для того, что-
бы методологически обосновать эффективность ВР 
[53]. Исследование технологии ВР с демонстрацией 
видеоконтента с целью снижения тревожности не 
обнаружило какой-либо эффективности у лиц, стра-
дающих от тяжелой стадии аффективных и поведен-
ческих нарушений [54]. В некоторых экспериментах 
для тренировки памяти по сравнению с обычными 
двумерными изображениями ВР показала аналогич-
ное улучшение когнитивных функций [55]. Метаана-
лиз 2019 г. показал, что данные многих РКИ огра-
ниченны и не подтверждают клинически значимого 
влияния ВР на когнитивные функции [25]. Схожие 
выводы делают и другие авторы: согласно M. Sayma 
и соавт., не удается прийти к однозначному ответу 
об эффективности иммерсивной ВР при лечении де-
менции и умеренных когнитивных нарушений в свя-
зи с недостаточным количеством данных, а также 
разности методик в проводимых исследованиях [56].
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Побочные эффекты ВР-технологии напрямую 
связаны с ее иммерсивностью. Просмотр яркого, 
динамичного видео на обычном мониторе для боль-
шинства людей удобен, но просмотр той же сцены 
в гарнитуре ВР вследствие сенсорного «погруже-
ния», испытываемого пользователем, часто может 
привести к такому феномену, как киберболезнь (англ. 
cybersickness) — совокупность симптомов диском-
форта и недомогания, вызванных воздействием ВР 
[57]. Феномен киберболезни после использования 
ВР во многом состоит из вестибулярных нарушений 
(головокружение, тошнота, рвота), которые возника-
ют из-за сенсорного конфликта между вестибуляр-
ными и зрительными сигналами при выполнении 
активных движений в ВР. Данная проблема остает-
ся актуальной, хотя большая часть нежелательных 
явлений легко купируется и их частота постепенно 
снижается за счет совершенствования ВР-шлемов 
с лучшим пользовательским интерфейсом [58].

Заключение. ВР выглядит многообещающим 
инструментом — простым, безопасными эффектив-
ным. Данный метод может быть успешно исполь-
зован не только в контексте названных нозологий, 
но, как показывают исследования, имеет потенциал 
и во многих других. Так, например, ВР уже исполь-
зуется в методах психотерапевтических программ 
различных фобий, посттравматических стрессовых 
расстройств, хронических болей, неврозов, нарко-
тической зависимости, в области нейрореабилита-
ции после спинальных и иных травм. Виртуальная 
среда открывает большие перспективы для помощи 
в терапии когнитивных нарушений у людей с демен-
цией, а также позволяет проводить занятия на дому, 
повышая комплаентность. Однако даже при том, что 
на данный момент количество проведенных РКИ, 
обзоров и метаанализов постоянно растет, сделать 
однозначные выводы в силу их недостаточного ко-
личества по-прежнему сложно. Поэтому необходимо 
проведение большего количества надежных клини-
ческих исследований с использованием данной тех-
нологии.
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сутствии конфликта интересов.
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