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Оригинальная статья

Резюме. Современная наука при рассмотрении биопсихосоциальной сущности психоневрологиче-
ских расстройств считает целесообразным междисциплинарный подход, основанный на философии 
холизма и адаптационно-компенсаторной концепции, согласно которой системы и их свойства следу-
ет рассматривать как глобально целостные и неразрывные единицы, а не как простую сумму частей, 
составляющих эту целостность. В последние годы внимание исследователей стало сосредоточиваться 
на более углубленном изучении биологической составляющей психоневрологических расстройств, что 
терминологически получило отражение в представлении о социальной неврологии, в котором явную 
приоритетность приобретало значение биологических факторов, участвующих в формировании как 
психических, так и неврологических расстройств. В результате сторонники социальной неврологии 
фактически напрямую рассматривают лишь социально-мозговые взаимодействия, игнорируя психоло-
гические факторы, вскользь используя термин «психологические механизмы» без его раскрытия.

Стоит, однако, указать, что теория функциональных систем, предложенная П.К. Анохиным, рас-
сматривает в качестве ведущего системообразующего фактора при развитии заболевания полезный 
для системы и организма приспособительный результат.   В случае психического заболевания таким 
системообразующим фактором являются биологические и психологические адаптационно-компенса-
торные возможности больного, совокупно определяющие, в конечном счете, характер социального 
функционирования человека. Учитывая это обстоятельство, представляется, что получившая в насто-
ящее время терминологическое оформление концепция социальной нейропсихиатрии подчеркивает 
сильные стороны концепции социальной неврологии и, в связи с этим, необходимость углубленного 
изучения биологических основ страдания, одновременно обращает внимание на необходимость учета 
основных принципов биопсихосоциальной концепции, а именно — теории функциональных систем, 
которые являются базовыми для рассмотрения адаптационно-компенсаторных (биологических и пси-
хологических) механизмов индивидуума. Это обстоятельство позволяет говорить о новом научном 
направлении — социальной нейропсихиатрии, являющейся, по сути, целостным диагностическим под-
ходом.

Ключевые слова: биопсихосоциальная парадигма, теория функциональных систем, социальная не-
врология, социальная нейропсихиатрия.
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Summary. Modern science, when considering the biopsychosocial nature of neuropsychiatric disorders, 
recognizes the importance of an interdisciplinary approach based on the philosophy of holism and the adaptive-
compensatory concept. This concept states that systems and their properties should be viewed as globally 
integral and inseparable units, rather than as a simple sum of their individual parts. In recent years, researchers 
have focused on a deeper understanding of the biological components of neuropsychiatric conditions. This 
has led to the emergence of the concept of social neurology, which emphasizes the significance of biological 
factors in the development of both mental and neurological disorders. Proponents of this field actually focus on 
social-brain interactions while ignoring psychological factors. They use the term «psychological mechanisms» 
casually without providing a clear definition.

However, it is worth noting that the theory of functional systems proposed by P.K. Anokhin views adaptive 
outcome as being beneficial for the system and the body as the primary system-forming element in the 
development of illness. In the case of mental health issues, such system-forming aspects are the biological and 
psychological adaptation and compensation abilities of individuals, which ultimately determine the character of 
their social functioning. Considering this circumstance, it appears that the concept of social neuropsychiatry, 
which has recently received terminological formalization, emphasizes the strengths of social neurology and, 
consequently, the need for in-depth study of the biological basis of suffering. At the same time, it draws 
attention to the importance of considering the fundamental principles of the bio-psycho-social concept, namely, 
the theory of functional systems, which is essential for understanding the adaptive-compensatory mechanisms 
of individuals. This situation allows us to talk about a new field of science, social neuropsychiatric, which 
essentially is a holistic approach to diagnosis.
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Термин «социальная неврология» впервые по-
явился в 1992 года и был направлен на междисци-
плинарную интеграцию исследований биологиче-
ских механизмов поведения животных и человека. 
Таким образом, социальная неврология, изначаль-
но возникшая как междисциплинарная область, 
посвященная пониманию биологических систем, 
лежащих в основе социальных процессов и по-
ведения, а также влиянию социальной среды на 
биологические процессы, здоровье и благополу-
чие человека [22, 23] — является концептуальной 
перспективой, ориентированной на конкретное 
определение нервных, гормональных, клеточных, 
молекулярных и генетических механизмов, лежа-
щих в основе социальных структур и процессов 
[25], важных для понимания при изучении пси-
хических расстройств [21, 24, 29, 32].

Доказательства важности отношений между 
социальными событиями и биологическими со-
бытиями, с общим мнением о том, что понимание 
ума и поведения человека может быть улучшено с 
помощью интегративного анализа, охватывающе-

Согласно определению Томаса Куна, ко-
торое он дал в своей книге «Структура 
научных революций» [30], научную те-

орию, господствующую в течение достаточно 
длительного исторического периода в научном 
сообществе, следует рассматривать с точки зре-
ния целостного мировоззрения, в котором она 
существует. В качестве такой теории может 
быть упомянута биопсихосоциальная парадиг-
ма возникновения психоневрологических рас-
стройств, которая основывается на философии 
холизма — концепции, утверждающей, что си-
стемы и их свойства следует рассматривать как 
глобально целостные и неразрывные единицы, 
а не как простую сумму частей, составляющих 
эту целостность.

Исходя из данных представлений, современная 
наука, при рассмотрении биопсихосоциальной 
сущности психоневрологических расстройств, 
считает целесообразным междисциплинарный 
подход, что и получило отражение в развитии 
идей социальной неврологии.
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го мозг, клетки и гены, побудило к более тесному 
сотрудничеству ученых-биологов, ученых-когни-
тивистов и социологов. «Вместе взятые, отноше-
ния генов, организмов и среды являются взаим-
ными отношениями, в которых все три элементы 
являются как причинами, так и следствиями» [31].

Рассматривая концепцию социальной невроло-
гии, отметим её сильные и слабые стороны.

К сильным сторонам данной концепции мож-
но отнести:

1.	 Устанавливается приоритетность биологи-
ческого аспекта (с глубокой разработкой 
этого параметра) над психосоциальным.

2.	 При этом в качестве обязательного рас-
сматривается социальный аспект, а 
именно — указывается, что социальные 
взаимодействия и отношения играют фун-
даментальную роль в понимании как раз-
вития, так и лечения физических и психи-
ческих заболеваний [27]. Отмечается, что 
окружающая среда оказывает сильное вли-
яние на все виды социальной поведения и 
это влияние подчас многими исследовате-
лями сильно недооценивается [24].

К слабым сторонам данной концепции можно 
отнести:

1. Фактическое игнорирование несводимости 
психологического к биологическому (механизмы 
взаимосвязи чего до сих пор остаются нерас-
крытыми, порождая представление о дуализме 
психики), хотя при этом формально признается, 
что понятия биологии не могут сами по себе не-
посредственно описывать или объяснять соци-
альное поведение и что «молекулярные» формы 
представления не обеспечивают единственный 
или лучший уровень анализа для понимания 
человеческого поведения или психических рас-
стройств [24, 25, 31].

2. Игнорирование того обстоятельство, что 
психопатологическая симптоматика не возникает 
как «deus ex machina» [20], лишь детерминиро-
ванная социальными влияниями, а представляет 
собой результат согласованной биологической и 
психологической адаптационно-компенсаторной 
деятельности индивидуума. Именно на это и на-
целен интегративный по своей сути (биопсихо-
социальный) подход, основы которого заложил 
академик В.М. Бехтерев более ста лет назад. [10].

Сторонники социальной неврологии факти-
чески рассматривают напрямую социально-моз-
говые взаимодействия, игнорируя «психологи-
ческое» (авторы вскользь используют термин 
«психологические механизмы») как своего рода 
«мост», связывающий биологическое (мозговое) с 
социальным (внешним). Соответственно. не рас-
сматривается представление о биогенезе и пси-
хогенезе психических расстройств, на механизмы 
которого триггерно влияют социальные воздей-
ствия, приводящие к психологической адаптаци-
онно-компенсаторной трансформации, которая, в 
свою очередь, оказывает влияние на эпигенетиче-
ские характеристики, а затем — и на экспрессию 
биологически уязвимых генов [12].

Предположение, лежащее в основе социальной 
неврологии, состоит в том, что все социальное 
поведение человека биологически детерминиро-
вано, при этом представление о психологическом 
(психологических механизма) оказывается где-то 
на периферии концепции и поглощается (заменя-
ется) понятием о «человеческом мозге», который 
эволюционировал до возможности иметь дело со 
сложной социальной координацией, поддержива-
ющей такие социальные и когнитивные функции, 
как имитация, общение, эмпатия, теория раз-
ума, взаимодействия, отношения и коллективные 
предприятия.

В связи с этим, человеческий мозг «размыш-
ляет об истории земли, масштабах Вселенной, 
происхождении своего вида, генетическом плане 
жизни и физической основе своего собственного 
уникального психического существования» [24].

Социальное поведение, рассматриваемое в 
этой концепции, является сложной задачей, ре-
шение которой при психических расстройствах 
может привести, с одной стороны, к пониманию 
связи упорядоченного и расстроенного соци-
ального поведения с психопатологией, а с дру-
гой — связи нейронных основ такого поведения 
с преморбидными психическими диатезами. При 
этом фактически говорится о уязвимости и адап-
тации, в структуре которых авторы концепции 
рассматривают не только биологические, но и 
психологические аспекты. Так указывается, что 
люди часто имеют положительные иллюзии о 
себе, которые поддерживают их психическое здо-
ровье [34] и психологический иммунитет, которые 
поддерживают их восстановление после негатив-
ных жизненных событий [26]. Именно поэтому в 
своих теоретических рассуждениях сторонники 
социальной неврологии признают, что «ни один 
гормон, нейротрансмиттер или ген не будет, ско-
рее всего, иметь возможность дать полный отчет 
о конкретном психическом расстройстве» [24]. 
При этом ясно, что число генов и размеры чело-
веческого мозга, сами по себе, недостаточны для 
объяснения «социальной» трансформации Homo 
sapiens [24].

В рамках таких представлений, трансмиттер 
серотонин при депрессии может играть значи-
тельную роль в понимании развития психических 
расстройств, но в конечном счете требуется более 
глубокое осмысление (помимо трансмиттерных 
особенностей психических расстройств) психоло-
гических механизмов и социального контекста, в 
котором действуют такие биологические факторы 
[24].

Подчеркивается, что потенциал для прогресса 
в понимании психических расстройств в их раз-
личных формах усиливается за счет интеграции 
информации с нескольких уровней научного ис-
следования: от социального и поведенческого до 
молекулярного и генетического уровней [24]. Так, 
указывается, что позитивные социальные взаимо-
действия способствуют освобождению окситоци-
на в мозге, который укрепляет социальные связи 
и снижает реактивность к стрессорам [35].



75V.M. Bekhterev review of psychiatry and medical psychology, 2026, Vol. 60, no 2

Debating clubДискуссионный клуб

В связи с этим, для уточнения значения адап-
тивного социального функционирования, важно, 
чтобы исследования в области социальной невро-
логии интегративно обращались к рассмотрению 
соответствующих психологических и нейронных 
механизмов [24].

В рамках обсуждаемой проблемы стоит указать 
на теорию функциональных систем, предложен-
ную П.К. Анохиным, который рассматривает их 
как самоорганизующиеся и саморегулирующиеся 
динамические центрально-периферические орга-
низации, объединенные нервными и гуморальны-
ми регуляциями, все составные компоненты кото-
рых взаимодействуют по обеспечению различных 
функциональных систем и функционированию 
организма в целом.

Основным постулатом теории функциональных 
систем служит положение о том, что ведущим систе-
мообразующим фактором является полезный для си-
стемы и организма приспособительный результат [1, 
2, 14, 16, 18, 19]. Оценка параметров достигнутых 
результатов в каждой функциональной системе 
постоянно осуществляется с помощью обратной 
афферентации. Адаптивные результаты, образую-
щие различные функциональные системы, могут 
проявляться на молекулярном, клеточном, гоме-
остатическом, поведенческом, психическом уров-
нях, а также при объединении живых существ в 
популяции и сообщества. Отсюда понятно, что 
целостный организм, на основе нервных, гумо-
ральных и информационных механизмов, объ-
единяет множество слаженно взаимодействующих 
функциональных систем, часто принадлежащих к 
разным структурным образованиям и обеспечи-
вающих своей содружественной деятельностью 
гомеостазис и адаптацию к окружающей среде 
[2, 16, 17].

Понимание сущности и содержания феномена 
психической адаптации — фундамент для рассмо-
трения дезадаптации как процесса нарушения го-
меостата организма и динамического равновесия 
личности во внешней среде (болезни) [4].

В случае психического заболевания системоо-
бразующим фактором являются биологические и 
психологические адаптационно-компенсаторные 
возможности больного (адаптационно-компенса-
торный потенциал), определяющие характер его 
социального функционирования [7, 8].

По мнению П.К. Анохина, особую разновид-
ность последовательного взаимодействия функци-
ональных систем представляют собой процессы 
системогенеза [15]. Системогенез рассматривался 
им как избирательное созревание функциональ-
ных систем и их отдельных частей в процессах 
пре- и постнатального онтогенеза.

Дальнейшее развитие концепции системогене-
за применительно к динамике становления функ-
циональных систем в процессе индивидуального 
обучения человека и утрате определенных навы-
ков позволило Судакову К. В. с сотрудниками 
распространить её практически на весь период 
индивидуальной жизни человека и обозначить её 
как «системогенез системогенеза» [15].

Психическая адаптация (приспособление, 
под которым понимается адаптационно-ком-
пенсаторная характеристика защитных меха-
низмов), противодействующая психической 
дезадаптации, рассматривается как процесс и 
результат «переработки» (принятия или пре-
образования) человеком условий окружающей 
(социальной и социально-профессиональной) 
среды, которые являются факторами риска его 
благополучию.

Основанная на этих постулатах системная 
адаптационно-компенсаторная модель форми-
рования психопатологических феноменов пред-
полагает целостное видение объекта, выделение 
структуры элементов и характера их взаимодей-
ствия между собой, а всей системы — с «внешним 
миром», учет развития как всей системы в целом, 
так и ее элементов и т.д.

Указанная модель может служить достаточ-
ным теоретическим обоснованием для рассмотре-
ния био- и психогенза психических расстройств. 
Трансформация и снижение биологического адап-
тационно-компенсаторного потенциала, в котором 
важное значение занимают генетические особен-
ности (биологическая уязвимость) и эпигенети-
ческий дисфункционал (дискретный, стабильный 
и измеримый мозговой признак), связанный с 
психосоциальными воздействиями, в конечном 
счете (в ситуации стресса) может обусловливать 
экспрессию биологически уязвимых генов, что, в 
свою очередь, сопряжено с влиянием на микро-
глию [6, 28] и с нарушением церебральной нейро-
трансмиссии [28], а также с провоспалительным 
статусом мозга [9, 13, 33].

Это — биогенез заболевания, клиническим вы-
ражением которого является клинико-феномено-
логические параметры страдания (фиксируемые 
в рамках категориально-дименсиональных пред-
ставлений), что успешно изучается в рамках био-
медицинской концепции.

Психогенез базируется на представлении о 
психологических истоках (структура личности, 
ценностные ориентации, интрапсихические кон-
фликты, копинг, психологическая защита, мор-
бидность) происхождения нормальных и некото-
рых патологических психических феноменов при 
учете психологического влияния на развившееся 
расстройство. Представление о психогенезе дела-
ет целесообразным изучение всей причинно-след-
ственной цепи тех следующих друг за другом пси-
хических феноменов, которые являются сложным 
переплетением и взаимодействием сознательных 
и бессознательных сил, что получает отражение 
в психологических параметрах психического ста-
туса пациента, клиническим выражением чего яв-
ляется содержание клинико-феноменологических 
проявлений и некоторые другие психологические 
феномены психического расстройства. К необхо-
димости рассмотрения связи между адаптацион-
но-компенсаторными психологическими механиз-
мами и базирующимся на них психологическим 
содержанием страдания (совокупно определяемым 
его психогенезом) интуитивно начинают присма-



Обозрение психиатрии и медицинской психологии им. В.М. Бехтерева, 2026, Т. 60, № 276

Debating clubДискуссионный клуб

триваться всё большее количество адептов, при-
надлежащих к разным психиатрическим, школа.

Отечественные авторы: Гиляровский В.А. 
(1935); Выготский Л.С. (1933); Давыдовский И.В. 
(1956); Рохлин Л.Л. (1971); Морозов Г.В. (1974) 
также считали, что личность активно пользует-
ся своими возможностями при развитии психи-
ческого расстройства и действует, находясь при 
этом в определенных отношениях с социальными 
влияниями.

Адаптационно-компенсаторная модель позво-
ляет углубленно рассматривать различные аспек-
ты психического состояния пациентов как на 
биологическом, так и на психологическом и соци-
альном уровнях, т. е. является системой многосто-
ронней оценки состояния больного, основанной 
на единых теоретических позициях.

Это обстоятельство необходимо учитывать при 
проведении исследовательских работ в рамках 
нового направления научных исследований — со-
циальной нейропсихиатрии, являющейся по сути 
несколько более целостным диагностическим под-
ходом, объединяющим положительные стороны, 
социальная неврология и основные постулаты те-
ории функциональных систем. Именно об этом го-
ворил В.М. Бехтерев:   «Для всех должно быть ясно, 
что, раньше и прежде всего, должно быть объектив-
ное изучение человека как деятеля в социальном его 

окружении, устанавливающего свои отношения к 
внешнему миру, и лишь дополнительно к этому 
может вестись изучение субъективной стороны 
человека в прямом соотношении с объективными 
данными и не иначе как под непосредственным 
контролем и с проверкой полученных при этом 
данных с помощью объективного биологического 
метода» [3].

Можно сказать, что B.M. Бехтерев обосновал 
научное направление, получившее терминологи-
ческое обозначение как социальная нейропсихи-
атрия, в рамках которой со всё большей необхо-
димостью становится целесообразным включение 
целостных представлений о биопсихосоциальном 
генезе психических расстройств. В биопсихосоциаль-
ной парадигме постулировано представление о не-
линейном характере и сложной, «композитной» 
конфигурации отношений биологической и пси-
хосоциальной антиномий, а также соотношения 
материального и идеального в формировании 
психики человека и развитии психических болез-
ней [5, 11]. Это дает возможность рассматривать 
определенную зависимость влияния средовых 
факторов (средового адаптационно-компенсатор-
ного потенциала) от сенситивности «реципиента», 
то есть от его меняющегося в процессе заболева-
ния внутреннего биологического и психологиче-
ского адаптационно-компенсаторного потенциала.
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