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Рассуждая о феномене реальности, проф. Карл Ясперс (Karl Jaspers) 

приходит к мнению, что саму по себе «реальность» (Wirklichkeit) необходимо 
осмысливать в логическом и психологическом контекстах. Логически 
осмысливаемая реальность, учёный заключает, что обозначенный феномен – 
это: (1) сущее в себе (An-sich-Seiende), независимо от того, каким оно 
является нам; (2) то, что объективно (Objektive), т. е. имеет всеобщую 
значимость, в противоположность субъективным заблуждениям; (3) реальная 
сущность (das eigentliche Sein), в отличие от внешних маскировок; (4) то, что 
пребывает во времени и пространстве (Raum und Zeit Seiende), в отличие от 
объективного в идеальном бытии (idealen Seins) [1, s. 78]. В то же время, 
«переживаемая реальность» (erlebte Wirklichkeit), как реальность, 
осмысливаемая в психологическом ключе, по мнению Ясперса, основывается 
на следующих критериях: (1) реально то, что дано нам в конкретном 
чувственном восприятии (leibhaftig wahrnehmen) – содержание восприятия 
человека не определяется отдельными органами чувств, а укоренено в 
формах того, что мы чувствуем – т. е. в чем-то абсолютно первичном, 
составляющем чувственную действительность (данный первичный феномен 
человек может называть как ему угодно, но не может свести его к какому-либо 
иному феномену); (2) реальность выражается в осознании бытия как такового 
(Seinsbewusstsein als solchem) – сознание реальности может отсутствовать 
даже в случае конкретного восприятия, как оно утрачивается, в частности, при 
отчуждении (Entfremdung) воспринимаемого мира и собственного наличного 
бытия (Dasein); ввиду этого, сознание реальности должно быть 
первичным (ursprüngliches) переживанием наличного бытия (в контексте 
данного критерия Ясперс, перефразируя Декарта, заключает: «Я существую, 
и в силу этого вещи во внешнем по отношению ко мне мире также 
переживаются мною как существующие»); (3) реально то, что нам оказывает 
сопротивление (Widerstand leistet), принимая во внимание то, что под 
«сопротивлением» понимается всё то, что способно помешать движениям 
нашего тела или же препятствовать непосредственной реализации наших 
стремлений и желаний [1, s. 79].  

Принимая во внимание психологические критерии реальности 
проф. Ясперса, можем прийти к выводу, что мнимой реальностью можно 
считать «обратную сторону реальности», а именно: объект (сущность, вещь, 
явление, процесс), который осмысливается человеком, как такой, что был 
получен ним в конкретном чувственном восприятии: (1) не был ним получен в 
той форме, в какой, как полагает человек, он его получил (в процессе 
обработки полученной органами чувств информации о первичном феномене, 
характеристики данного феномена были искажены и представлены в качестве 
подлинных); (2) был мнимым, т. е. не существовал в действительности.  
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Вполне очевидно, что мнимая реальность, представляет собой 
существенную угрозу тогда, когда, как минимум: (1) мнимая реальность 
способна оказывать влияние на объективную реальность; (2) лица, 
руководящиеся «фактами» мнимой реальности, не способны критически 
осмыслить её мнимость, воспринять многообразную фактическую картину 
объективной реальности.  

Данный вопрос особо актуален в контексте:  
(1) лиц, страдающих аффективными расстройствами, количество которых 

в мире динамически растёт. Анализ заболеваемости и распространённости 
психических и поведенческих расстройств в Украине свидетельствует, что 
последняя декада характеризуется неуклонным ростом непсихотических 
психических расстройств преимущественно невротического генеза, с одной 
стороны, и различных вариантов аддикций – с другой [2, с. 1]. В частности, 
учёными отмечается, что для тревожных и депрессивных расстройств 
характерны некоторые общие тенденции: «они имеют неуклонную тенденцию 
к росту в популяции, встречаются во всех возрастных группах и социальных 
слоях, причём женщины страдают этими расстройствами (особенно 
хроническими формами) в 2,5 раза чаще, чем мужчины» [3, с. 85]. Высокой 
динамике распространённости аффективных расстройств в значительной 
степени способствуют переживания человеком жизненно опасных событий в 
конечном итоге, приводящих к различным негативным медицинским и 
социально-психологическим последствиям [4; 5, с. 17], существование 
человека в экстремальных для психики человека условий, в целом. В 
частности, речь идёт о росте частоты хронических заболеваний в популяции, 
а также о наличии социально-демографических изменений, например: 
ухудшение материального обеспечения, возрастающая урбанизация, 
миграция, увеличение плотности населения и высокий уровень стрессовых 
расстройств и т. д. [6, с. 10]. Данные причины в полной мере актуальны для 
Украины. Украинская учёная О.Н. Юрченко по данному поводу отмечает, что 
«кризисное состояние общества, резкие экономические изменения со 
снижением уровня жизни людей, изменение ценностей и идеологических 
представлений, межнациональные конфликты, природные и техногенные 
катастрофы, которые вызывают миграцию населения, разрушение жизненных 
стереотипов существенным образом влияют на психическое состояние 
членов общества, порождают стрессы, фрустрацию, тревогу , чувство 
неуверенности, депрессии». Именно потому, на сегодняшний день 
«психическое здоровье относится к числу наиболее серьёзных проблем», 
стоящих перед Украиной и всеми странами, поскольку «в тот или иной период 
жизни такие проблемы возникают по крайней мере у каждого четвертого 
человека». При этом, психическим расстройствам принадлежит более 40 % 
всех хронических заболеваний, они – «весомая причина потери здоровых лет 
жизни в связи с инвалидностью» [7, с. 18];  

(2) лиц, страдающих аффективными расстройствами в агрессивных 
условиях низкой социальной безопасности, исключающих (минимизирующих) 
возможность предоставления-получения эффективной психологической 
помощи (не только клинических психологов, но также и помощи психиатра), 
скорейшей реабилитации (в частности, особо острой эта проблема 
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оказывается для лиц, пребывающих в местах лишения свободы [см., напр.: 8; 
9], а также медиков, военных, сотрудников правоохранительных органов и 
публичных служащих в иных сферах реализаций функций государства, 
связанных с повышенным риском для жизни и здоровья);  

(3) лиц, которые занимают влиятельные позиции в иерархии общества и 
фактически способными формировать повестку дня группы людей, общества 
и человечества в целом (лица, обладающие публичной властью, особым 
публичным влиянием; частично данный вопрос нами уже рассматривался в 
контексте судей [см., напр.: 10]). 

В рамках данного исследования остановимся на тревожно-депрессивных 
расстройствах (ТДР), оказывающих особое негативное влияние на качество 
жизни людей с ТДР, ухудшающих их физическую, психическую и социальную 
адаптацию [3, с. 87]. Например, существуют доказательства 
ассоциированности между синдромом боли в нижних отделах спины и 
клиническими признаками ТДР, что увеличивается с возрастом [см., напр.: 11–
13], негативно отражаясь на социальном потенциале соответствующих групп 
людей, прежде всего, в служебно-трудовой сфере. Кроме ограничивающего 
социальный потенциал человека эффект (увеличения степени мучительности 
жизни; максимизации дискомфорта для человека с ТДР и окружающих его 
людей), ТДР также может быть причиной сокращения жизни лица с ТДР. В 
частности, М.В. Путилина, исследуя связь ТДР с инсультом, обращает 
внимание на то, что ТДР может оказывать: (1) прямое влияние на развитие 
инсульта, под чем подразумевается непосредственная реакция организма на 
«психическую агрессию» («психическая нагрузка может приводить к 
перенапряжению корковых процессов, растормаживанию подкорковых 
гипоталамических центров и нарушению нервной регуляции гомеостаза»); 
(2) опосредованное воздействие на развитие инсульта, что подразумевает 
следующие нарушения в поведении больного: игнорирование диеты; 
несвоевременный приём антигипертензивных средств и т. п., что также может 
приводить к развитию инсульта [14, с. 87–88]. 

Изложенное можно считать вполне закономерным, поскольку наличие у 
лица ТДР может возникать на фоне иных расстройств, болезней (при этом, 
апатия лиц с ТДР может приводить к тому, что соответствующие болезни не 
будут лечиться), обуславливать иные расстройства и болезни, становится 
причиной усложнения социальных процессов, в которых участвуют лица с 
ТДР. Это важно в свете того, что ТДР, главным образом, являются 
эмоциональными расстройствами, в условиях которых человек с ТДР 
находится в эмоциональной дисгармонии негативного восприятия прошлого и 
настоящего (депрессия – «психическое расстройство, характеризующееся 
триадой: снижением настроения и утратой способности переживать радость, 
нарушениями мышления (негативные суждения, пессимистический взгляд на 
происходящее и т. д.), двигательной заторможенностью» [15, с. 140]), а также 
будущего (тревога – «отрицательное эмоциональное переживание, 
обусловленное ожиданием чего-то опасного, имеющее диффузный характер 
и не связанное с конкретным событием» [3, с. 84]), что отражается на 
настоящем человека с ТДР (и его окружающих).  
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Обратим внимание на то, что в результате взаимодействия тревоги и 
депрессии, как проявление коморбидного состояния, формируется 
отрицательная оценка как прошлого, будущего, так и настоящего, что 
негативным образом отражается на восприятии реальности лиц с ТДР. При 
этом усложняет данную проблему тот факт, что в настоящее время в 
лечебных учреждениях ТДР выявляются с трудом в связи с тем, что 
«структура этих расстройств изменилась в сторону атипичного и латентного 
течения». Поэтому, как справедливо утверждает И.Н. Жаткина, «необходимо 
их обязательно выявлять с помощью различных известных методов и 
обращать внимание на наличие или отсутствие клинических проявлений 
данных состояний, особенно у лиц, страдающих тяжёлыми заболеваниями, у 
людей пожилого возраста, и у других лиц, имеющих немаловажные проблемы, 
которым также отведена роль в развитии ТДР, и лечить эти расстройства, так 
как сам факт их наличия только ухудшает общий прогноз» [6, с. 10].  

Таким образом, подводя итог изложенному, следует отметить, что лица с 
ТДР воспринимают многообразную картину объективной реальности сквозь 
призму, искажающую:  

(1) качество характеристик реальности (реальность в целом 
воспринимается в объективной форме, однако, некоторые акты реальности 
интерпретируются в негативистском контексте, тогда, когда они 
амбивалентны или же преимущественно негативны, преимущественно 
позитивные) – фрагментарное искажение реальности;  

(2) концепцию объективной реальности (реальность в целом 
воспринимается в патологическом ключе, амбивалентные и преимущественно 
позитивные факты интерпретируются в качестве негативных фактов 
объективной действительности; признание чего-либо, как позитивного, 
обуславливает дальнейшую демонизацию позитивного потенциала) – 
абсолютное искажение реальности.  
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Вступ. У світі на сьогоднішній день мільйони хворих страждають на 

цукровий діабет (ЦД). Неефективний контроль рівня глюкози крові призводить 
до розвитку ускладень, які частіше небезпечніші, ніж власне ЦД. Причиною 
розвитку більшості з них майже завжди є постійна надмірно висока 
концентрація глюкози в крові (той предиктор, який можна коригувати). Це 
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