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Актуальность. В современной науке наблюдается растущий интерес к пси-
хологическому осмыслению слуховых галлюцинаций как трансдиагности-
ческого феномена. Актуальность исследования определяется необходимо-
стью преодоления традиционного взгляда на голоса как исключительно 
на симптом психоза и создания целостной психологической концепции. 
Переосмысление механизмов галлюцинаторного опыта следует считать 
одной из важнейших задач клинической психологии, учитывая его связь 
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с травматическим опытом, социальной тревогой и стыдом. Особую зна-
чимость приобретает осмысление диссоциативной природы голосов через 
призму культурно-исторического подхода, что открывает перспективы 
создания нестигматизирующих, эффективных психологических методов 
вмешательства, направленных на реорганизацию внутренней речи и от-
ношений с воплощенными в «голосе» социальными позициями, имею-
щими автобиографический смысл. Цель — представить психологическую 
концептуализацию слуховых галлюцинаций, основанную на культурно-
историческом подходе Л.С.  Выготского, реляционном подходе, теории 
диалогического Я, когнитивной модели психоза. Результаты. В противовес 
традиционной позиции о голосах как аномалии восприятия, специфичной 
для психоза, рассматривается научный взгляд на галлюцинации как транс-
диагностические переживания, сопряженные с потерей чувства агентно-
сти. Голоса связаны с автобиографическим контекстом, психосоциальным 
опытом, встречаются в неклинических группах. Обсуждаются перспекти-
вы интеграции теории Л.С. Выготского и представлений C. Fernyhough о 
«повторно расширенной внутренней речи» в осмыслении механизмов го-
лосов. Социальные взаимодействия опосредствуются по мере овладения 
речью, формируя частную и, далее, внутреннюю речь. В ходе развития 
диалогические паттерны становятся всё более приватными, сворачиваясь 
во внутренний план. В условиях стресса внутренняя речь может повторно 
расширяться и отчуждаться, воспринимаясь как голос. Депатологизирую-
щая концепция придания смысла голосу (M. Romme, S. Escher), положе-
ния E. Longden о галлюцинациях как диссоциативном явлении обогащают 
их концептуализацию, открывая нестигматизирующие пути психологиче-
ского вмешательства. Подчеркивается социокультурный контекст, значи-
мая роль социальных эмоций в генезе галлюцинаций. Вывод. Обновление 
понимания феномена слуховых галлюцинаций определяет современные 
цели психологического вмешательства («Разговор с голосами», AVATAR-
терапия, Relating Therapy) — реорганизацию паттернов отчужденного диа-
лога с Я-позициями, формирование навыков ассертивного ответа, инте-
грацию с голосами.

Ключевые слова: культурно-исторический подход Л.С. Выготского, внутрен-
няя речь, диалогическое Я, слышание голоса, слуховые галлюцинации, раз-
говор с голосами, AVATAR-терапия, социальная тревога, стыд.
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Research Significance. Contemporary science demonstrates increasing interest in the 
psychological understanding of auditory hallucinations as a transdiagnostic phenom-
enon. The significance of this research lies in the necessity to transcend the traditional 
perspective that views voices solely as symptoms of psychosis and to develop a compre-
hensive psychological framework. Reconceptualizing the mechanisms of hallucinatory 
experiences has become one of the paramount tasks in clinical psychology, considering 
their established links to traumatic experiences, social anxiety, and shame. Of particular 
importance is the development of a new understanding of the dissociative nature of 
voices through the lens of the cultural-historical approach, which opens avenues for 
creating non-stigmatizing and effective psychological interventions aimed at reorganiz-
ing inner speech and relationships with social positions embodied in «voices» that carry 
autobiographical significance. Purpose. This article introduces a psychological concep-
tualization of auditory hallucinations based on L.S. Vygotsky’s cultural-historical ap-
proach, the relating approach, the theory of the dialogical self, and the cognitive model 
of psychosis. Results. Departing from the traditional perspective that views voices as 
perceptual anomalies specific to psychosis, the paper presents a scientific view of hal-
lucinations as transdiagnostic phenomena associated with a loss of agency. These voices 
are contextualized within autobiographical narratives and adverse psychosocial experi-
ences and observed in non-clinical populations. The discussion includes the integra-
tion of Vygotsky’s theory and C. Fernyhough’s concept of «re-expanded inner speech» 
to elucidate the voices mechanisms. Social interactions, as they are mediated through 
language, evolve into private and subsequently inner speech. Throughout development, 
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these dialogical patterns become increasingly internalized and private. Under condi-
tions of stress, inner speech can re-expand and become externalized, perceived as voic-
es. A de-pathologizing framework for understanding voices (as proposed by M. Romme 
and S. Escher) and E. Longden’s insights into hallucinations as dissociative phenomena 
enhance this conceptualization, offering non-stigmatizing pathways for psychological 
intervention. The paper underscores the importance of the sociocultural context and 
the significant role of social emotions in the genesis of hallucinations. Conclusion. This 
refined understanding shapes contemporary goals in psychological interventions, such 
as «Talking with Voices», AVATAR therapy, and Relating Therapy. These interventions 
aim to reorganize patterns of alienated dialogue with self-positions, develop assertive 
response skills, and achieve integration with the voices.

 Keywords: L.S. Vygotsky’s cultural-historical approach, inner speech, dialogical 
self, hearing voices, auditory hallucinations, Talking with Voices, AVATAR-therapy, 
social anxiety, shame.
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Введение

Вербальные слуховые галлюцинации (СГ, или голоса) — распро-
страненное явление при психических расстройствах (как психотиче-
ского, так и непсихотического характера). О переживаниях, схожих с 
психотическими, сообщается и в неклинических группах [3; 5; 19; 23]. 
Опыт слышания голосов исторически рассматривался как обманы вос-
приятия, вероятно, из-за видимой связи между СГ и диагностической 
категорией шизофрении [22; 23]. Традиционно СГ определяются как 
симптом эндогенной болезни, требующий объяснения в терминах ког-
нитивного дефицита. Современная концептуализация СГ основана на 
интеграции генетических, нейрокогнитивных, психосоциальных меха-
низмов их формирования и поддержания и рассматривает это явление в 
том числе в контексте психологических закономерностей [3—5; 30; 32]. 
В рамках методологии RDoC изучаются склонность к галлюцинациям и 
переживания, схожие с психотическими, а также подчеркивается тезис 
о континуальном и трансдиагностическом характере нарушений психи-
ческих процессов. Определение голосов как перцептивного дефицита 
критикуется современными учеными [22; 29]. Осмысление феномена 
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в контексте мышления и речи, воображения, социальных эмоций обе-
спечивает новый ракурс концептуализации, преодолевая ограничения 
классических дефиниций [13; 19].

Явление слышания голоса редко ограничивается только слуховой 
модальностью, может сопровождаться переживанием присутствия, опы-
том восприятия в других модальностях [18; 19]. Исследуются не только 
«внутренние» факторы генеза голосов, но и «внешние» условия пер-
цептивной среды, определяющие усиление или ослабление СГ. Данные 
условия объективируют связь СГ с деятельностью тревожного прислу-
шивания к плохо различимым стимулам, а также раскрывают роль экс-
периментальной индукции в актуализации СГ (использование инструк-
ции на обнаружение стимула в его отсутствие, провокация мониторинга 
ошибок [4; 11], задачи на самоконтроль [11; 18]). Представление о СГ 
как восприятии «без объекта» и «без субъекта», не имеющего очевидной 
связи со средовым стимулом, не выдерживает критики [3; 4].

В современных исследованиях анализируются речевые характери-
стики СГ, например громкость, качество слышимого, количество го-
лосов, степень персонификации, эмоциональный тон, контент, способ 
обращения (от второго или третьего лица), уровень контроля и связан-
ного с ним дистресса [23]. СГ ассоциированы с опытом, находящимся 
между мышлением и восприятием, но обладающим особыми свойства-
ми, отличающими их от перцепции или воображения [32]. Одной из 
доминирующих концепций формирования голосов выступает идея об 
искаженном распознавании внутренней речи (ВР), связанном с нару-
шением чувства агентности [19]. Поиск ответа на вопрос о том, каким 
образом ВР задействована в генезе СГ, обусловил обращение к идеям 
Л.С. Выготского [7; 11; 30]. Положения культурно-исторического под-
хода (КИП) о социальном происхождении высших психических функ-
ций, единстве механизмов функционирования психики в норме и при 
патологии, единстве аффекта и интеллекта, закономерностях формиро-
вания ВР, детерминированности социально опосредованными задачами 
[1] в дискуссиях о механизмах СГ приобретают особую значимость.

Повторное расширение внутренней речи как механизм 
формирования слуховых галлюцинаций

К концептуализации голосов успешно применяется КИП Л.С. Выгот-
ского [8; 11; 18], вслед за современными исследованиями C. Fernyhough, 
A.M. Borghi, S.R. Jones, B. Alderson-Day, K. Mitrenga, S. Wilkinson и др. 
идея получила обоснование и активно развивается в науке. С раннего 
возраста люди вовлечены в социальные взаимодействия, которые ста-
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новятся опосредствованными по мере овладения речью, формируя част-
ную речь, разговор с собой, и, далее — внутреннюю речь. Анализ син-
таксических и семантических изменений, которые претерпевает диалог 
в процессе интериоризации, является отправной точкой понимания СГ. 
В норме интернализованная ВР имеет мало сходства с внешним диало-
гом — она сокращена и лишь иногда проявляет диалогическую струк-
туру направленного разговора (вопрос—ответ). Каждая психическая 
функция появляется в процессе развития дважды: сначала на интерп-
сихологическом уровне (распределенная между людьми), а затем на ин-
трапсихологическом уровне как интернализованный феномен прежде 
внешней функции [1]. Интернализация поддается наблюдению, когда 
внешний диалог трансформируется во ВР. В процессе развития диа-
логический паттерн становится все более приватным, пока полностью 
не сворачивается во внутренний план. Синтаксическая трансформация 
касается сокращения ВР, при котором психологический субъект выска-
зывания исчезает в пользу предиката. Семантическая трансформация 
сопровождается преобладанием смысла над значением, агглютинацией, 
объединением смысла в одном слове [18]. ВР становится формой вер-
бальной саморегуляции, являющейся производной от опосредованных 
социальных взаимодействий.

Мышление и речь имеют различные генетические корни, отношения 
между высшими психическими функциями непостоянны на всем про-
тяжении их развития. ВР связана и с социально-коммуникативными, и 
с когнитивными процессами, она необходима для мышления, выступает 
переходным звеном между говорением и мышлением, и наоборот. Пси-
хическая активность не совпадает с биологическими границами орга-
низма, мышление, как и любой психический процесс, имеет социальное 
происхождение. Мышление естественным образом пронизано голоса-
ми других, поэтому проблемы определения принадлежности чьих-либо 
мыслей или мысленных высказываний могут сохраняться, когда перено-
сятся на интрапсихологический уровень. Основываясь на подходе Л.С. 
Выготского, C. Fernyhough [11; 18] утверждает, что ВР носит принци-
пиально диалогический характер, так как является итогом постепенного 
процесса усвоения взаимодействий с другими. Закономерные трансфор-
мации сопровождают интернализацию частной речи во ВР, занимающей 
разные позиции в спектре расширенных и конденсированных форм. По 
мысли Л.С. Выготского, голоса во внутреннем диалоге представляют со-
циальные позиции, точно так же, как голоса во внешнем диалоге пред-
ставляют различные взгляды на мир. ВР взрослого — диалог между раз-
нообразными, усвоенными в опыте перспективами. Как субъективный 
опыт она может выполнять функцию планирования, регулирования 
эмоций, когнитивной и творческой деятельности, это скрытая или яв-
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ная форма разговора с собой; включает в том числе аудиальные образы 
в мысленном социальном взаимодействии. Воплощенный в СГ диалог 
изначально основан на осуществлении тех же функций, но реализация 
которых в результате вторичных процессов обработки опыта становится 
затруднительной. Итак, СГ — внутренний диалог, скоординированный 
по тем же механизмам, что и ВР в норме.

Применение положений КИП позволило C. Fernyhough обозначить 
две модели развития СГ: 1) модель нарушения интернализации ВР, в 
которой СГ рассматриваются как феномены, возникающие в результа-
те нарушения нормативного протекания данного процесса; 2) модель 
повторного расширения ВР, в которой голос определяется как резуль-
тирующая расширения ВР во внутренний диалог в условиях стресса. 
К стрессовым событиям, которые могут выступить условием повторно-
го расширения ВР, относят дистресс, социальную тревогу и поражение, 
ситуации умственного напряжения, сопровождаемые риском соверше-
ния ошибки [3; 4]. В подобных условиях ВР может перевоплощаться в 
своеобразный открытый разговор с самим собой или частную речь, вос-
приниматься как непроизвольная, что усиливает метакогнитивную об-
работку, приводя к обратному от регулирующего эффекту — поддержа-
нию отчужденного диалога. Повторная экстернализация сокращенной 
интернализованной речи означает, что возможны переход от сжатой к 
расширенной ВР, разворачивание ВР в виде явной частной речи. Эти 
положения подтверждаются и на уроне нейрокогнитивных исследова-
ний вовлечения нейронных сетей головного мозга в разные формы ВР 
при решении задач, в том числе при переживании СГ [31].

Итак, в КИП внимание акцентируется на социальной природе фено-
мена СГ, включающей диалогичность, множественность «голосов», вопло-
щающих социальные коммуникации, а также на разграничении скрытой 
(беззвучной) и явной формы частной речи [11; 18], что задает достаточную 
концептуальную основу для понимания СГ. ВР не может быть осмыслена 
просто как внешняя речь без артикуляции — вследствие трансформаций, 
сопровождающих интернализацию, частная речь уже функционально и 
структурно отличается от предшествующего этапа. ВР проявляется в не-
скольких формах, выполняющих разные функции. Согласно C. Fernyhough 
et al., подход Л.С. Выготского к ВР, при котором восприятие чужих голосов 
объясняется в терминах нетипичных паттернов интернализации внешнего 
диалога, может помочь разрешить парадокс, заключающийся в том, что СГ 
переживаются как чуждые и в то же время принадлежащие себе [18].

Опираясь на идеи Л.С. Выготского, C. Fernyhough [8; 11; 18], 
E. Longden [25—27], опыт СГ, более широко — психотических пережива-
ний, целесообразно осмыслять как многомерный континуум, в котором 
нарушения управляемости психических процессов располагаются от 
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легкой (явления объективации мышления и дефицит контроля) к уме-
ренной (нарушение самовосприятия и интрузивные феномены, вклю-
чая «голоса») и до выраженной (нарушение чувства агентности психики, 
включая командные «голоса») степени, а фазовый переход между состо-
яниями определяется качественными перестройками в системе функци-
онирования психики [5]. Отчуждение ВР связано с самомониторингом 
действий или парадоксальным циклом обработки опыта [3; 4; 18]. Пере-
живающие СГ демонстрируют тенденцию к экстернализации во время 
выполнения заданий на самоконтроль [4]. В то же время данные нейро-
визуализационных исследований подтвердили вовлечение верхних ви-
сочных областей мозга, как во время актуализации СГ, так и в процессе 
решения задач на вербальный самоконтроль [11; 18].

Обсуждаемая методологическая траектория позволяет осмыслить го-
лоса не как явление, требующее соотнесения с нозологией и терапии, на-
правленной на устранение СГ, а как психологически закономерный фе-
номен, имеющий общий генез с процессами и формами ВР [1; 4; 11; 18; 23; 
25—27]. По мысли ученых C. Fernyhough, F. Larøi, A. Aleman, E. Longden, 
D. Corstens, A.P. Morrison, M.I. Hayward, J. Leff, T.K. Craig и других, по-
средством постановки задачи, направленной на редукцию голосов, пре-
следуется нерелевантная восстановлению цель, обратная от научной 
концептуализации СГ — вмешательство должно быть основано на пони-
мании автобиографического контекста отчужденного диалога, включать 
примирение с интернализованными социальными позициями.

Перспективная линия применения КИП к концептуализации СГ, 
подтвержденная в исследованиях C. Fernyhough et al. [8; 11; 18], связана 
с еще одной важной проблемой — номинацией переживаемого опыта. 
Слышащие голоса обычно прибегают к описаниям, подчеркивающим 
неперцептивную природу переживания; потеря чувства агентности вы-
ступает первостепенно значимым свойством СГ. Данные нейрокогни-
тивных фМРТ-исследований показывают, что активация сетей мозга, 
регистрируемых во время переживания СГ, не совпадает с активацией 
сетей в ответ на слуховое восприятие [22].

По всей видимости, не отвечающее научной логике определение СГ 
как перцептивной или квазиперцептивной аномалии вне стимула обна-
руживает невероятную резистентность к научному прогрессу, поскольку 
не так много верифицированных моделей данного явления, объясняю-
щих его генез, а не ограничивающихся феноменологией симптоматики, 
на которую накладывается уже устоявшееся психопатологическое по-
нимание галлюцинаций с тенденцией к гипердиагностике шизофрении 
[2]. Воздействие теории на клиническую практику вторично приводит к 
искажению самоотчетов пациентов и ошибкам интерпретации данных в 
нейрокогнитивных исследованиях [22].



Консультативная психология и психотерапия. 2024. Том 32. № 4
Counseling Psychology and Psychotherapy. 2024. Vol. 32, no. 4

40

J. Parnas et al. подчеркивают, что в текстах, посвященных СГ, исполь-
зуются термины «акустический» и «слуховой», однако голоса не являются 
таковыми феноменами. В некоторых случаях опыт описывается как аку-
стический потому, что пациент использует усвоенный в клинике тезаурус. 
Большинство считают свои СГ мыслями или воспоминаниями, отмечая, 
что они «не похожи на нормальные голоса», могут обладать полом или не 
иметь особых характеристик. Описания включают такие термины, как 
«мысленные голоса», «радиопомехи», «механические». Иногда пациент 
уже не слышит голосов, но чувствует, что «они все еще здесь» [29, с. 85].

Опираясь на КИП, C. Fernyhough et al. начали систематическое из-
учение ВР с разработки Опросника видов ВР (The Varieties of Inner 
Speech Questionnaire, VISQ). Данный опросник в пересмотренной вер-
сии (VISQ-R) [8] описывает пять измерений: 1) диалогичность как ре-
зультат происхождения ВР из внешней речи; 2) конденсация, связанная 
с тем, что ВР синтаксически и семантически трансформируется при ин-
тернализации; 3) присутствие других голосов во ВР, включая букваль-
но «слышание» других; 4) оценочная или критическая, ассоциируемая 
с негативной Я-концепцией; 5) регулятивный, мотивационный аспект 
диалога. Склонность к голосам коррелирует с присутствием других во 
ВР, ее оценочным аспектом и диалогическими свойствами, хотя после 
учета конфаундеров предиктором предрасположенности к СГ остава-
лась только диалогичность ВР [8].

Диссоциация характеризуется чувствами деперсонализации, дереали-
зации и абсорбции и претендует на переменную, опосредующую переход 
от ВР к СГ. Она тесно связана с частотой психотических переживаний, 
при этом играет модерирующую роль в развитии СГ [30] и опосредует 
связь между присутствием других во ВР, регулирующим аспектом ВР и 
голосами. В изучении генеза СГ обсуждается связь между травматически-
ми переживаниями и формами ВР. Присутствие других голосов во ВР и ее 
оценочный аспект имеют автобиографическое происхождение и опосре-
дуют связь между неблагоприятным опытом и СГ [8; 30].

Соотнесение типов ВР и склонности к СГ, определение медиаторов 
связи переменных обеспечивают перспективы выявления фундамен-
тальных закономерностей голосов и построения на этой основе страте-
гий вмешательства.

Социальные эмоции и диссоциация как генератор повторного 
расширения внутренней речи в генезе слуховых галлюцинаций

Различные эмоции могут быть причиной, поддерживающим факто-
ром и следствием СГ [33], что показывает динамичность связи моти-
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вационно-эмоциональных и когнитивных, в том числе перцептивных, 
процессов психики. Выделяются два способа, с помощью которых эмо-
ции играют роль в возникновении галлюцинаций. Первый способ  — 
эмоции могут влиять на то, что говорят голоса, а содержание галлю-
цинаций может отражать эмоции, которые им предшествовали [33]. 
Контент 94% голосов связан с предыдущими эмоциональными собы-
тиями, а содержание СГ и неблагоприятные ситуации часто сопрово-
ждаются переживанием общих эмоций, таких как тревога, гнев, стыд, 
вина [26]. Второй способ — эмоции сами провоцируют возникновение 
СГ, изменяя сенсорное восприятие [28]. Это обусловлено механизмами, 
включающими: дефицит понимания просодики речи, приводящий к ис-
каженной персонификации голоса; негативные эмоции, вызывающие 
повышенную сензитивность к угрозе; неспособность к самовыражению 
или склонность к подавлению эмоций. Последнее способствует прояв-
лению данного аффекта в виде голосов, тогда как СГ становятся меха-
низмом ослабления эмоций [33]. Исходя из положения Л.С. Выготского 
о единстве аффекта и интеллекта, эмоции определяют и отношение к 
СГ, что значимо в контексте разворачивающейся деятельности в ответ 
на психотический опыт для достижения саморегуляции.

В исследованиях показана связь тревоги и СГ [3; 5; 32]; гипотети-
чески, тревожное ожидание определенного содержания собственной 
мысли может вызвать ощущение, что оно «чуждое», в результате чего 
мышление становится больше похожим на восприятие. Эта идея объяс-
няет множество СГ, которые воспринимаются как находящиеся в пси-
хологических границах, но лишенные аудиальных характеристик [32]. 
Тревога распространена как в клинических выборках со СГ, так и в не-
клинических группах с переживаниями, схожими с психотическими [4; 
5]. Различают два явления: 1) тревога присутствует до появления голоса 
и 2) тревога наблюдается непосредственно перед и во время опыта СГ. 
Однако эти данные не означают наличие причинно-следственной связи 
между параметрами. Социальные эмоции — тревога, стыд и вина — яв-
ляются экстернализирующими эмоциями, например, переживая выра-
женную социальную тревогу, человек не просто чувствует себя физи-
чески отделенным от других, но переживает угрозу, перед которой он 
беспомощен [32]. В некоторых случаях внутренний диалог становится 
более интенсивным до появления голосов, с психозоподобными иска-
жениями потока сознания, например нетипичная полнозвучность вну-
треннего диалога или перцептуализация мыслей, указывающая на раз-
мывание границ между интенциональными состояниями и восприятие 
вызывающих тревогу мыслей как чуждых. Беспокойство о содержании 
мыслей приводит к их отчуждению, достигающему в пределе восприя-
тия голосов как персонифицированных сущностей [23].
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Негативные социальные эмоции и чувства — социальная тревога, стыд, 
вина, ревность, гнев, горе — играют важную роль в развитии и поддержа-
нии голосов, степени выраженности переживаемого дистресса. Галлюци-
ногенность социальной тревоги и стыда, их неблагоприятное влияние на 
психическое здоровье все чаще обсуждаются в научных работах [3; 12; 13; 
28]. Стыд как болезненная эмоция самосознания возникает в ответ на вос-
принимаемую социальную угрозу. Переживание включает восприятие не-
гативной оценки (внешний стыд), негативную самооценку (внутренний 
стыд) и протективное поведение (подчинение, уход и избегание). Содержа-
ние СГ тесно связано со стыдом — 35% голосов при шизофрении содержат 
тему позора, 60% голосов связаны с переживанием стыда и вины [26].

Стыд сопряжен с травматическим опытом, диссоциативными явле-
ниями, которые облегчают расширение ВР. Психотравмирующие собы-
тия могут быть условием развития СГ [28]; стыд — одна из ключевых 
тем СГ при посттравматическом стрессовом расстройстве (ПТСР), где 
он повторно связывается с референтным событием. Стыд играет эти-
ологическую роль в развитии некоторых СГ, опосредуя связь между 
травмой и голосами, однако не все переживания стыда приводят к СГ. 
Голоса встречаются при ПТСР, данные явления имеют схожие механиз-
мы генеза и общий симптом — интрузивные мысли [28]. Сообщения о 
симптомах ПТСР часто связаны с переживаниями стыда, поражения, а 
не с событиями, которые считаются «травматическими». Следователь-
но, посттравматические реакции на межличностные неблагоприятные 
события оказываются даже более важными для рассмотрения в моделях 
СГ, чем тип травматического опыта [13].

Показатели подверженности травматическим событиям не разли-
чаются между клиническими и неклиническими группами слышащих 
голоса; травматический опыт — общий фактор риска СГ [13]. Эмоци-
ональные проблемы, выступающие следствием травматического опыта, 
могут быть ключевыми факторами в дифференциации групп. Это согла-
суется с когнитивными моделями голосов, в соответствии с которыми 
предиктор дистресса — оценка опыта и совладание с ним. В моделях СГ, 
основанных на травме, учитывается природа воспоминаний о пережи-
тых событиях. Дефицит контекстуального кодирования после травмати-
ческого опыта, наряду с другими дисфункциональными когнитивными 
процессами, повышает вероятность возникновения интрузивных вос-
поминаний и, далее, голосов [28]. Симптомы диссоциации, характерные 
для травмы, запускают дезинтеграцию травматических воспоминаний и 
автобиографической памяти, что создает ощущение «другого», приводя 
к интрузиям и слышанию голосов. Клиницисты дифференцируют «ис-
тинные-» и «псевдогаллюцинации», определяя состояние диссоциации. 
Слуховые «псевдогаллюцинации» в выборке без психоза регистрируют-
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ся у тех, кто подвергся травматическим событиям, при этом обнаружена 
тесная связь между «псевдогаллюцинациями» и ПТСР [9].

Теория диалогического Я, в рамках которой СГ — не ошибочные атри-
буции источника звука, а феномен диссоциативных процессов, оказыва-
ется важным инструментом осмысления этиологии голосов. «Я» анализи-
руется как система динамических взглядов на реальность, и с этой точки 
зрения голоса — продукт разобщения между различными, часто конфликт-
ными диссоциированными Я-позициями, переживаемыми как отдельные 
и даже чуждые сущности. Отношения со СГ демонстрируют свойства диа-
лога, реализуя диалогические функции [30]. Как в клинической, так и не-
клинической группе при наличии голосов деперсонализация и абсорбция 
оказываются более выраженными, чем при их отсутствии [25—27].

«Разговор с голосами», AVATAR-терапия как методы 
психологического вмешательства, основанные на отношениях

Психологическое вмешательство при СГ все еще воспринимается 
скептически у части научного сообщества, что контрастирует с вывода-
ми, полученными в работах С.Я. Рубинштейн, Б.В. Зейгарник, А.Б. Хол-
могоровой, C. Fernyhough, E. Longden и др., широко представленными в 
ведущих научных изданиях [3—7; 14; 18—25; 28; 38]. Одним из путей вме-
шательства может стать поиск психологических средств восстановления 
произвольности психической деятельности. Такая реорганизация пси-
хики возможна через объективацию начавшего разворачиваться процес-
са (диалог во ВР), формирование навыков трансформации отношений с 
враждебным голосом, овладение негативными переживаниями. Помощь 
при СГ обычно сосредоточена на приеме антипсихотических препаратов, 
хотя успех лечения неоднозначен [10; 15; 24; 26; 33]. Целесообразной тра-
екторией вмешательства при вызывающих дистресс СГ является сочета-
ние фармако- и психотерапии, при этом эффективность последней дока-
зана на группах с резистентными к препаратам галлюцинациями [14; 15]. 
Повышение осведомленности о роли психосоциальных факторов в раз-
витии психоза, в частности СГ, совпало с ростом внимания к влиянию от-
ношений «слышащий СГ—голос» как на длительность дистресса, так и на 
содействие восстановлению. Перенаправление внимания специалистов к 
социокультурным, межличностным аспектам голосов обеспечило почву 
для новой волны психологических стратегий вмешательства [24].

Центральная мысль участников Движения «Слышащих голоса» за-
ключается в том, что враждебные голоса являются неверно понятыми 
сообщениями, чья реальная цель — поддержать и защитить слышащего 
голос [27; 33]. Задача вмешательства — помочь голосу сообщить об этой 
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цели конструктивными способами. Вмешательство, предполагающее из-
бавление от голосов или их игнорирование, усугубляет внутренний кон-
фликт, усиливая диссоциативные барьеры и уменьшая интегративные 
способности [25—27]. Согласно Маастрихтскому подходу, концепции 
M. Romme, S. Escher о придании смысла голосу [33], СГ формируются как 
часть наполненной смыслом реакции на травматические события. Опре-
деляющими особенностями подхода являются акцент на депатологизации 
и трансдиагностичности СГ, ценности их содержания, целей и значения 
[26]. Признание смысла появления голоса в биографическом контексте 
[33], связанного с повторным расширением ВР, обеспечение условий 
структурирования диалога с воплощениями голосов в направлении боль-
шей ассертивности, снижение социальной тревоги и напряженности в 
отношениях со СГ, уменьшение власти голоса и увеличение дистанции с 
ним — задачи современных техник психологического вмешательства при 
СГ. «Разговор с голосами» (Talking With Voices), разработанный E. Longden 
et al. в русле данных идей, — один из методов, который фокусируется на 
связанных с травмой реакциях диссоциации, особенностях отношений с 
голосами и дисфункциональных убеждениях о себе [25—27].

Концептуализация СГ, положенная в основу «Разговора с голосами», 
заключается в понимании их в качестве диссоциативного опыта, имею-
щего протективную функцию и воплощающего неразрешенный эмоци-
ональный конфликт [25; 26]. Ключевое звено вмешательства — прямое 
вербальное взаимодействие, в ходе которого специалист разговаривает 
с голосом, задавая ему вопросы, в то время как человек, имеющий СГ, 
озвучивает вслух ответы голоса. «Разговор с голосами» способствует 
примирению и консолидации с голосом, оказывая благоприятное вли-
яние на эмоциональное осознание, самооценку и межличностные отно-
шения. Внимание акцентируется на индивидуальном подходе, подраз-
умевающем важность персональных ценностей, включая нормализацию 
опыта СГ, поддержку и достижение актуальных целей, реализацию про-
цесса психотерапии под руководством клиента как эксперта пережива-
ний, понимание голосов как психосоциально значимого события.

Имеются обнадеживающие данные об эффективности метода «Раз-
говор с голосами» [25— 27]. В ходе сравнения обычного лечения с обсуж-
даемым методом на взрослой выборке из 50 человек с расстройствами 
шизофренического спектра представлены доказательства безопасности, 
целесообразности, увеличения воспринимаемой доброжелательности 
голоса, восстановления чувства агентности психического опыта и сни-
жения диссоциации [15; 25]. Данные, полученные с помощью реляци-
онной (основанной на отношениях, Relating Therapy) терапии голосов, 
в том числе в сочетании с терапией, сфокусированной на сострадании 
[21], подтверждают важность межличностной динамики как централь-
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ного аспекта слышания голоса при сопутствующем психотравмирующем 
опыте. Интерпретация голосов как имеющих духовное, социокультур-
ное происхождение и автобиографический смысл отражает представле-
ния об опыте, что полезно с позиции приверженности вмешательству и 
преодоления стигматизации [25; 33].

AVATAR-терапия как часть волны реляционной терапии и методов, 
нацеленных на вызывающие дистресс голоса, также выводит в централь-
ный фокус паттерны межличностных отношения между голосом и тем, 
кто его слышит. В AVATAR-терапии используется метод диалога между 
человеком и озвучиваемым терапевтом «аватаром» — визуальным циф-
ровым воплощением СГ. Диалог направлен на развитие навыков ассер-
тивности слышащего голос в коммуникации со СГ, а также достижение 
целостности идентичности. В ходе пилотного исследования обнаружено 
улучшение состояния после проведения AVATAR-терапии, снижение 
уровня депрессии и изменение неадаптивных убеждений о власти голоса 
[24]. Рандомизированное контролируемое исследование продемонстри-
ровало улучшение характеристик опыта СГ (уменьшение уровня дис-
тресса и воспринимаемой «власти» голоса) с большим эффектом после 
AVATAR-терапии по сравнению с поддерживающим консультировани-
ем [14]. Обнадеживающие результаты, подтверждающие эффективность 
AVATAR-терапии, представлены в недавнем систематическом обзоре, 
показавшем, что применение основанной на виртуальной реальности 
системы AVATAR-терапии при психотических симптомах и состояниях 
(The virtual-reality-based computer avatar therapy system; CATS) оказывает 
нормализующее действие, как на психологическом, так и на нейроког-
нитивном уровне [15; 17]. Базируясь на представлении о травматических 
событиях как факторе развития психотических переживаний, часть ис-
следователей подчеркивают перспективность интеграции подходов, со-
средоточенных и на ПТСР и на связанном с травмой психозе. Вмеша-
тельство включает десенсибилизацию и переработку движений глаз при 
психозе (EMDRp), а также сфокусированную на травме когнитивно‐по-
веденческую терапию психоза (tf‐CBTp). Обсуждаются новые диалогиче-
ские стратегии работы со СГ, демонстрирующие ценность применения 
совместно созданных («Разговор с голосом») и дополненных цифровы-
ми средствами (AVATAR-терапия) методов психотерапии [20]. В рамках 
применения цифровых платформ исследуется эффективность подхо-
да «Управление необычными сенсорными переживаниями» (Managing 
Unusual Sensory Experiences; MUSE), сфокусированного на факторах 
формирования галлюцинаторного опыта, в котором во главу угла по-
ставлены роль механизмов ВР, бдительности и психотравмирующих 
ситуаций, а также значимость процесса прерывания фонологического 
цикла как способа воздействия на повторно расширенную ВР [16].
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Заключение

Современные концепции СГ, основанные на КИП Л.С. Выготского, 
реляционном подходе, теории диалогического Я, когнитивной модели 
психоза, а также данных нейрокогнитивных исследований, заложили 
фундамент переосмысления природы СГ. Галлюцинации нецелесо-
образно рассматривать как аномалии восприятия «без объекта» и «без 
субъекта», психологически «непонятные» по содержанию в виду будто 
бы отсутствия связи с текущим опытом человека, как плюс-симптом, 
требующий преимущественно фармакологического лечения в рамках 
психоза, чаще всего шизофрении. Перспективная психологическая кон-
цептуализация голосов заключается в осмыслении их как части жизнен-
ного опыта, встречающегося также и в неклинической популяции.

Наибольшие перспективы имеет модель СГ, объединяющая представ-
ления о голосе как о диссоциативном феномене, содержащем автобиогра-
фический смысл и протективную функцию сообщения, воплощающем 
отчужденные Я-позиции в «повторно расширенной ВР». Важными яв-
ляются анализ отношений с голосом, убеждений о СГ, метакогнитивных 
стратегий обработки опыта и выводы о роли социальных эмоций. Модель 
СГ включает интерпретацию качественных перестроек при усилении ин-
трузий — в условиях стресса внутренний диалог с репрезентантами опыта 
отношений реорганизуется во внешний и отчуждается [3—5].

Изменения в понимании голосов диктуют новые цели психологиче-
ского вмешательства. На первый план выходит работа с усиливающими 
диссоциативные явления и самомониторинг социальными эмоциями, 
переживанием опыта травмирующих отношений, а также по реорга-
низации повторно расширенной ВР в частную или внешнюю речь, из-
менению отношений с голосом, снижению дистресса. Понимание СГ 
как социокультурного опыта приобрело общественную силу с ростом 
международного движения «Слышащие голоса», направленного на рас-
ширение возможностей людей со СГ и депатологизацию голоса. В ос-
нову Движения положен Маастрихтский подход «Придание смысла 
голосу», который провозглашает важность взаимодействия с имеющим 
значимое содержание голосом. Обновленные представления о СГ наш-
ли воплощение в стратегиях психологического вмешательства — «Раз-
говор с голосами», AVATAR-терапия, Relating Therapy, направленных на 
построение конструктивных отношений с голосами и обеспечивающих 
нестигматизирующие пути восстановления.

Обсуждаемая проблема все еще является новой в науке, у части на-
учного сообщества преобладает скептичное отношение к психологиче-
ской концептуализации голосов. Обращение исследователей к работам 
Л.С. Выготского с целью осмысления голосов свидетельствует об акту-
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альности преодоления исторически сложившихся методологических ба-
рьеров при изучении СГ.
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