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Введение 
Патология состояний психосоматических рас-

стройств, их взаимообусловленность психоэмоци-
ональными отклонениями на основе провоцирую-
щих факторов, является соматизируемой посред-

ством психогенных нарушений. Соматическая ре-
акция имеет в своей основе возникновение физи-
ческих недугов как результатов подсознательной 
личностной конфронтации, в процессе которой 
развивается нейрорефлекторная дисфункция, вы-
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зывающая хронические расстройства физиологи-
ческих механизмов регулирования работы органов 
и функциональных систем организма [5, 7]. 

Среди основных факторов возникновения дан-
ной патологии на всех уровнях организации орга-
низма, как правило, выделяют сильнейший эмоци-
ональный всплеск негативного характера или дли-
тельное (стабильное) психоэмоциональное напря-
жение, приводящее к хроническому стрессу [2, 
10]. 

Внезапно возникающие неожиданные негатив-
ные эмоции вызывают глубинные переживания и 
трансформируются в подсознательные ощущения 
пролонгированного травмирующего воздействия, 
переходящего в хронические стрессовые состоя-
ния или психофизиологические отклонения. Со 
временем эти отклонения перестают быть анали-
зируемыми сознательно, однако их глубинный 
подсознательный контекст продолжает усугублять 
психосоматический фон функционирования орга-
низма. 

В этом временном промежутке, от момента 
воздействия негативной эмоции на психоэмоцио-
нальную сферу до возникновения и развития со-
матических заболеваний эскалационно развивает-
ся нейрорефлекторная дисфункция, последствия 
которой иррадиируют как рефлекторные ответы 
нервных центров, многие из которых даже не бы-
ли задействованы первоначально [4, 6, 8]. 

Материалы и методы исследований 
Генерализация нейрорефлекторных дисфунк-

циональных процессов приводит к значительной 
психосоматопатологии и неосознаваемым острым 
реакциям на раздражители, которые даже отда-
ленно могут вызывать воздействия глубинной 
эмоциональной памяти в актуальном времени. В 
этом случае мы можем говорить, что имеет место 
замыкание цикла воздействия нейрорефлекторной 
реакции, которая может быть усугублена генети-
ческой предрасположенностью человека. Так, если 
глубинное эмоциональное переживание опосреду-
ет гиперактивацию нейроэндокринной системы, а 
также вегетативной нервной системы путем вы-
свобождения нейротрансмиттеров, в частности, 
адреналина, допамина, норэпинефрина и приводит 
к появлению новой мотонейронной рефлекторной 
цепи, то, обусловленный генетическими фактора-
ми, этот процесс, неконтролируемый осознанно, 
вызывает усиленный синтез кортикостероидов, 
которые обладают антистрессовым эффектом. 
Происходит гиперактивация иммуноактивных 
субстанций, являющихся предикторами устойчи-
вого развития воспалительных процессов. 

Так, например, проявляется психосоматика 
псориаза, при котором сбой в работе иммунитета 

обусловливает развитие нейрорефлекторной дис-
функции секреторных желез и затруднения функ-
ции самоочищения кожи. Таким образом проявля-
ется распространение функции гиперзащиты чело-
века от воздействия внешних и внутренних нега-
тивных факторов, угроз: организм подсознательно 
пытается обновить свои кожные покровы, имея 
глубоко нерешенные внутренние проблемы само-
неприятия или непризнанности. Среди наиболее 
ранних глубинных эмоциональных факторов в 
этом случае следует рассматривать авторитар-
ность родителей, жесткие вторжения во внутрен-
ний мир, утрата самоценности личности, страх 
взаимодействия с окружающим миром и др., в 
рамках которых подсознательное желание освобо-
диться от психогенной «грязи» неосознанно ста-
новится болезненно-навязчивым. В это случаем 
место проявление подсознательного ассоциатив-
ного страха [1, 3]. 

Или, например, усугубление психосоматиче-
ских расстройств в условиях генетической пред-
расположенности может привести к тому, что 
имууноактивные субстанции станут фактором 
проявления так называемого болезненного пове-
дения, которое, в свою очередь, вызовет активную 
имитацию депрессии на основе выработки С-
реактивного белка как маркера реакции воспале-
ния [7, 9]. 

В этом случае продуцируемые личностная, си-
туативная тревожность и страх будут активиро-
вать гены под воздействием ацетилирования и де-
метилирования гистонов, что в итоге приведет к 
аутоимунным расстройствам. 

В дальнейшем, даже при том, что рефлектор-
ные ответы нервных центров, многие из которых 
даже не были задействованы первоначально, будет 
сформирован генетически обусловленный молеку-
лярный путь, в рамках которого будет происхо-
дить синтез сигналов восприятия (например, обра-
зов, звуков и т.д.) в сигнал страха. Открытие в не-
давнем времени молекулы CGRP позволило пред-
положить, что на основе ее действия нейроны в 
двух отдельных областях головного мозга способ-
ны синтезировать внешние сенсорные «угрозы» в 
один объединенный сигнал, который маркируется 
как негативный и транслируется в миндалевидное 
тело, которое, в свою очередь, транскрибирует его 
как страх [11]. 

Как результат генетической предрасположен-
ности в этом случае имеют место возникающие 
функциональные изменения длительного воздей-
ствия, что приводит к постепенному разрушению 
органов-мишеней, систем, их частей, а сам про-
цесс соматизируется хронически. Локальные ле-
чения очагов поражения в данном случае будут 
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носить лишь характер временного вспоможения, 
так как основная причина заболевания, а именно, 
непроработанные эмоции и скрытая психологиче-
ская тревога не будут устранены. 

Результаты и обсуждения 
В настоящее время уделяется эскалационное 

внимание оказанию мультикомплексной терапев-
тической помощи страдающим от психосоматиче-
ских расстройств и хронических заболеваний. 
Принимая во внимание то, что психосоматические 
отклонения возникают и в дальнейшем развивают-
ся на фоне физиологической предиспозиции, с 
наибольшей силой актуализируется поиск перво-
причин или пусковых факторов их активации. Это 
становится все более необходимым для того, что-
бы изучить и максимально исследовать готовность 
функциональных систем или отдельных органов к 
дисфункции и нарушениям в работе. 

Считаем необходимым отметить высокую сте-
пень важности одновременного и одномоментного 
психотерапевтического воздействия при проявле-
нии нейрорефлекторных синдромов заболевания, 
так как только устранение первичных и вторичных 
нейрорефлекторных синдромов (например, при 
выраженном остеохондрозе позвоночного столба) 
не будет максимально эффективным, если не вы-
явлены вызывающие их факторы (раздражение 
проприоцептивных и вегетативных структур нерв-
ных окончаний, мышечнотонические, нейродис-
трофические и др. расстройства), обусловливаю-
щие причины их проявления и пусковые механиз-
мы, пролонгирующие распространения бессозна-
тельного ассоциативного страха. 

Помимо диагностических, клинико-
неврологических, инструментальных и общетера-
певтических методов крайне необходимыми в 
данных ситуациях являются инновационные мето-
дики комплексного воздействия. Среди развивае-
мых в настоящее время психотерапевтических 
направлений происходит уверенная ориентация на 
мультикаузальные биопсихосоциальные модели. 
Однако, с нашей точки зрения, необходимы мето-
дики максимально эффективного воздействия, ко-
торые позволят повторно прожить неблагоприят-
ные эмоции. Именно прожить и проработать 
ощущения, которые были вызваны в прошлом и 
которые, в то же, время человек может перенести 
на свой накопленный опыт, наблюдая за динами-
кой развития чувств, эмоциональных реакций, 
ощущений, бессознательно связываемыми с 
внешними или внутренними угрозами, поступаю-
щими с мультисенсорными сигналами. 

К числу таких методик относится авторская ме-
тодика нейродинамического восстановления. Дан-
ная методика позволяет выявить многоуровневую 

причину психосоматической травмы или дестаби-
лизирующего психосоматического состояния на 
основе разработки блоков сценария психотерапев-
тического воздействия, в рамках которого проис-
ходит редукция и полное устранение нейроре-
флекторных дисфункций, вызванных первопри-
чинной эмоцией. В ходе такого воздействия орга-
низм человека приобретает способность физиче-
ского и психофизиологического самовосстановле-
ния. 

Методика нейродинамического восстановления 
рассматривает организм как целостную экосисте-
му в контексте саморегуляции. Если эта коэколо-
гичная саморегуляция нарушается (т.е. происхо-
дит возникновение негативной эмоции, влияющей 
на человека в полном ее максимуме), имеет место 
проявление нейрорефлекторной дисфункции с 
привлечением иррадиации стрессового состояния, 
в последствии, физиологической блокировки и 
нарушениям в работе органов, систем. Нейроэндо-
кринный сбой, сопровождающий усиление нейро-
рефлекторных дисфункций, глобально усугубляет 
проявление признаков патофизиологии и закреп-
ляется в виде энергетического дисбаланса или 
блокировки, включенных в этот циклический ме-
ханизм. 

Методика нейродинамического восстановления 
позволяет воздействовать именно на все так назы-
ваемые phase point, разграничивающие следующие 
фазы психосоматического расстройства, а имен-
но6 1) вход глубокой негативной эмоции, пси-
хоэмоционального потрясения или стабилизация 
депрессивного состояния, вызывающих стрессо-
вую биологическую реакцию; 2) нейроэндокрин-
ный сбой, сопровождаемый нейрорефлекторной 
дисфункцией; 3) закрепление и развитие нейрофи-
зиологической дисфункции органов; 4) усугубля-
ющиеся отклонения в работе отдельных органов и 
систем; 5) заболевание, опосредованное глубоким 
нарушением энергообмена, который, в свою оче-
редь, выступает источником реакции на периоди-
ческое проявление бессознательной ассоциатив-
ной  эмоции (например, страха), возникающих на 
основе мультисенсорных сигналов, неосознанно 
кодируемых как «внешние угрозы». 

Использование методики нейродинамического 
восстановления в процессе психосоматической 
реабилитации позволяет конструировать сценарии 
восстановления, принимая во внимание все phase 
point и все фазы цикла. 

Так, например, в рамках сценария применения 
методики важно выделить такие этапы как: 

- этап глубокого исследования анамнеза с це-
лью психосоматического расстройства и его 
настоящих причин; данный этап является очень 
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ответственным в плане обнаружения основных 
соматических заболеваний и их причин; 

- этап поиска и разработки алгоритма механиз-
ма запуска глубокого проживания эмо-
ций/впечатлений, ставших предикторами нейро-
рефлекторных дисфункций психосоматических 
расстройств, в частности, определение физиче-
ских/психосоматических травм, установление ана-
томической связи между предикторами заболева-
ния и последствиями его компенсации; 

- этап полного выявления психосоматического 
сценария и разработка эффективного сценария 
нейродинамического восстановления на основе 
редуцирования нейрорефлекторной дисфункции; 
на данном этапе весьма важным является процесс 
активации внимания пациента на имеющиеся 
симптомы психосоматического расстройства и 
осознании внутреннего конфликта, с которым свя-
зано проявление этого расстройства; 

- этап запуска нейродинамического восстанов-
ления на основе полной или частичной «распаков-
ки» подсознательного конфликта; редуцирование 
высвобождаемых в ответ на провокацию нейроре-
флекторных дисфункций; 

- этап дальнейшей активизации нейродинами-
ческого восстановления на психическом уровне, 
первичной «разрядки» первопричинного конфлик-
та и выбор вспомогательных средств сопровожда-
ющего терапевтического воздействия; 

- этап завершения полного нейродинамическо-
го восстановления с выходом на физический уро-
вень, способствующий выздоровлению пациента, 

и редукция рецидивирующего течения психосома-
тического расстройства. 

Выводы 
Организм человека представляет собой единую 

саморегулируемую систему, что не всегда прини-
мается во внимание в большинстве психотерапев-
тических практик. Многие из методик ориентиро-
ваны на коэкологический путь предотвращения 
заболеваний или их лечения. Активно принимает-
ся во внимание эскалационная значимость дисба-
ланса энергии, возникающего при возникновении 
травмирующих эмоций, замедление циркуляции 
энергии, дестабилизация организма на психофи-
зиологическом уровне в зависимости от пси-
хоэмоциональных дисфункций. Однако, многие 
эти методики не используют полное комплексное 
воздействие и оперируют лишь локально направ-
ленным его инструментарием, в частности, либо 
устранением патофизиологического дисбаланса, 
либо достижением частичного психосоматическо-
го равновесия и т.д. 

Методика нейродинамического восстановления 
как интегрирующая одномоментность и одновре-
менность воздействия, обращена на все ключевые 
позиции психосоматического отклонения на осно-
ве суммарной редукции всех физиологических, 
соматических и психоэмоциональных дисфунк-
ций. Методика нейродинамического восстановле-
ния позволяет эффективно использовать много-
уровневый механизм реабилитации, направленный 
на устранение всех видов искажений и восстанов-
ление нейродинамического равновесия. 
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