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Резюме 

Актуальность. По мере развития психопатологии религиозного опыта во второй половине XX – 
начале XXI в. заметной тенденцией стал переход к парадигме, ориентирующей психиатрическую науку на 
дифференцированный подход к религиозно-мистическому опыту. Смена парадигм требует осуществле-
ния философской рефлексии сквозь призму междисциплинарного взаимодействия.        

Цель ‒ раскрыть предпосылки и первые результаты смены парадигмы в психиатрической науке в 
области изучения религиозно-мистического опыта.  

Задачи: эксплицировать дисциплинарную матрицу психиатрического подхода к изучению феномена 
религиозной мистики; продемонстрировать пределы редукционизма в психотопаталогическом подходе к 
религиозно-мистическому опыту; исследовать направления интеграции психиатрии религиозно-
мистического опыта в междисциплинарное пространство и реализации новых подходов в качестве 
предпосылок парадигмальных изменений в ее дискурсе.       

Методология. При рассмотрении подходов представителей психиатрической науки по поводу 
природы и сущности религиозно-мистического применялся сравнительный анализ.  Изучение разнообразия 
психиатрических подходов к религиозно-мистическому опыту проводилось на основе применения принципа 
системности. Принцип историзма использовался для выявления логики развития психиатрического подхода 
к мистическим переживаниям в пространстве междисциплинарного диалога и взаимодействия.  

Результаты. Систематизированы основные направления развития подхода отечественной и 
зарубежной психиатрической науки к религиозно-мистическим переживаниям. Обосновано положение о 
том, что в отличие от психологии религии психиатрический подход с самого начала своего 
возникновения в конце XIX – начале ХХ в. придерживался реализации научной программы, направленной на 
изучение данных переживаний в качестве паталогических феноменов (религиозных психозов). Со 
временем произошел отказ от полного сведения религиозно-мистических переживаний к безумию.  

Выводы. В результате парадигмальных сдвигов в психиатрической науке возникла новая программа 
исследований, рассматривающая массив религиозно-мистического опыта сквозь призму «нормальное – 
паталогическое». Благодаря парадигмальным изменениям определенные пласты религиозно-
мистического опыта стали рассматриваться как составная часть духовной культуры и компонент 
душевого здоровья.  
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Abstract 

Relevance. As the psychopathology of religious experience developed in the second half of the 20th – early 
21st century, a noticeable trend was the transition to a paradigm that orients psychiatric science toward a 
differentiated approach to religious-mystical experience. The change of paradigms requires the implementation of 
philosophical reflection through the prism of interdisciplinary interaction.  

The purpose is to reveal the prerequisites and first results of the paradigm shift in psychiatric science in the 
field of studying religious-mystical experience.  

Objectives: to explicate the disciplinary matrix of the psychiatric approach to the study of the phenomenon of 
religious mysticism; to demonstrate the limits of reductionism in the psychotopathological approach to religious-
mystical experience; to explore the directions of integration of psychiatry of religious-mystical experience into the 
interdisciplinary space and the implementation of new approaches as prerequisites for paradigmatic changes in its 
discourse.  

Methodology. When considering the approaches of representatives of psychiatric science regarding the nature 
and essence of religious and mystical, a comparative analysis was used. The study of the diversity of psychiatric 
approaches to religious and mystical experience was carried out based on the application of the principle of 
systematicity. The principle of historicism was used to identify the logic of the development of the psychiatric 
approach to mystical experiences in the space of interdisciplinary dialogue and interaction.  

Results. The main directions of development of the approach of domestic and foreign psychiatric science to 
religious and mystical experiences are systematized. The position is substantiated that, unlike the psychology of 
religion, the psychiatric approach, from the very beginning of its emergence in the late 19th - early 20th centuries, 
adhered to the implementation of a scientific program aimed at studying these experiences as pathological 
phenomena (religious psychoses). Over time, there was a rejection of the complete reduction of religious and 
mystical experiences to madness.  

Conclusions. As a result of paradigm shifts in psychiatric science, a new research program emerged that 
examined the array of religious-mystical experience through the prism of “normal – pathological.” Thanks to paradigm 
shifts, certain layers of religious-mystical experience began to be viewed as an integral part of spiritual culture and a 
component of mental health. 
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*** 
Введение 

Интенсивные исследования религи-
озно-мистического опыта комплексом 
наук превратили данный опыт в устойчи-
вый предмет научного познания, порож-
дающий множество дискуссионных во-
просов [1]. Более того, в условиях пост-
секулярного общества данный опыт во 
всем его многообразии стал предметом 
междисциплинарного познания [2]. Тем 
не менее свидетельства проявлений бес-
телесных духовных сущностей и мисти-
ческих контактов с ними, представлен-
ных в многообразном религиозно-
мистическом опыте, продолжают подвер-
гаться сомнению многими приверженца-
ми научного метода, отвергающего неве-
рифицируемое. Напротив, представители 
религиозной философии, мистической 
теологии стремятся доказать, что религи-
озная мистика представляет простран-
ство, в котором осуществляется контакт 
человека с высшей разумной реально-
стью, которой является Бог, обусловли-
вающей отличие его бытийных обстоя-
тельств и когнитивных способностей от 
иных животных  [3, с. 264] .  

Начиная с конца XIX в. и до сих пор 
заметное место в панораме наук, изуча-
ющих религиозно-мистический опыт, 
занимает психиатрическая наука. Не-
смотря на дисциплинарную самостоя-
тельность, в ней длительное время до-
минировала парадигма, которая также 
характерна для психологии религии, а 
именно редукционизм. Большинство 
представителей психологии зачастую 
относят мистический опыт к чисто пси-
хологическим переживаниям субъектив-
ного характера, особо не усматривая в 
них онтологические содержания. Ко-
нечно, здесь есть исключение, пред-
ставленное аналитической психологией 
К. Г. Юнга и его последователей. Не-
смотря на свое доминирование, редук-

ционизм в рамках психиатрической 
науки не стал парадигмой, которая все-
общим образом задавала бы гомогенный 
характер психиатрического изучения ре-
лигиозной мистики и была бы основой 
его психопатологической картины.  

Материалы и методы 
Актуальность и научная значимость 

исследуемой проблематики заключается 
в том, что по мере развития такого науч-
ного направления, как психопатология 
религиозного опыта, во второй половине 
XX – начале XXI в. заметной тенденций 
стал не просто отход от редукционистской 
парадигмы, но переход к иной парадигме, 
которая ориентирует психиатрическую 
науку на дифференцированный подход к 
религиозно-мистическому опыту.   

Со второй половины XIX в. проис-
ходили интенсивные исследования рели-
гиозно-мистических переживаний в рам-
ках психопатологического подхода. Но 
одновременно складывались и междис-
циплинарные взаимодействия. Кроме то-
го, заметим, что концептуализация рели-
гиозно-мистического опыта и ее истори-
ческие вехи в психиатрической науке не 
утрачивают актуальность и сегодня, по-
скольку данный опыт периодически про-
является и в настоящем. Современные 
психиатрические исследования мистиче-
ского касаются не только опыта адептов 
традиционных религий, но и новых, по-
рой весьма эклектичных религиозно-
мистических проявлений [4].   

Цель статьи заключается в раскрытии 
предпосылок и первых результатов смены 
парадигмы психиатрической науке в обла-
сти изучения религиозно-мистического 
опыта. Предполагается анализ эвристиче-
ских аспектов психиатрических исследо-
ваний, осмысление пределов редукции 
религиозно-мистического опыта к психи-
ческим патологиям. 
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Обозначенная цель предполагает 
решение следующих задач: 

‒ раскрыть дисциплинарную матри-
цу психиатрического подхода к изучению 
феномена религиозной мистики; 

‒ определить исторические и фено-
менологические предпосылки психиат-
рического аспекта мистики; 

‒ продемонстрировать пределы редук-
ционизма в психотопаталогическом подхо-
де к религиозно-мистическому опыту;  

‒ осмыслить основные проблемные 
моменты в рамках редукционистского 
подхода;   

‒ исследовать направления интегра-
ции психиатрии религиозно-мистичес-
кого опыта в междисциплинарное про-
странство и реализации новых подходов 
в качестве предпосылок парадигмальных 
изменений в ее дискурсе.       

Результаты и их обсуждение 
Становление и результаты психиатри-
ческого редукционизма в познании ре-
лигиозно-мистического опыта 

Интерес психиатров к мистическим 
переживаниям, их скрупулезные иссле-
дования, определившие формирование 
самостоятельного научно-дисциплинар-
ного направления, возникли во второй 
половине XIX в. Безусловно, весомый 
вклад в развитие психиатрического 
подхода к мистическому опыту внесла в 
XIX в. психология религии, одним из 
основоположников которой был 
У. Джеймс. Однако стоит заметить, что 
многие психиатры второй половины 
XIX в. интересовались религиозно-
мистическим опытом и без психологии 
религии. Многих из них, прежде всего, 
исследовали религиозно-мистические 
переживания с целью разработки мето-
дики описания и диагностики психиче-
ских расстройств в рамках религиозной 
психопатологии, понимаемой как 
«…систематическое описание религи-
озных переживаний, наблюдающихся 
при аномальных психических состояни-
ях» [5, с. 5].  

Необходимо отметить, что сведение 
мистических переживаний лишь к психи-
ческим недугам вызывало сомнение и 
подвергалось критике со стороны пред-
ставителей психологии религии. Напри-
мер, У. Джеймс отмечал, что мистиче-
ские переживания «…редки и доступны 
немногим; причем у этих немногих вся 
остальная жизнь остается вне отношений 
к ним и скорее противоречит им, чем их 
подтверждает… Ни один медицинский 
критерий недостаточен для разрешения 
этих противоречий» [6, с. 12].  Заметим, 
что очень сложно различить здоровое и 
болезненное в психических переживани-
ях с мистическими проявлениями: боже-
ственное откровение можно трактовать 
как психический недуг, а бред сума-
сшедшего ‒ как контакт с духами или 
иными трансцендентными сущностями. 
Вместе с тем заметим, что разумные бес-
телесные существа, духи и души, вера в 
существование которых является основой 
религии как таковой и религиозно-
мистического опыта в частности, имея 
собственную волю, могут проявлять себя 
как угодно, контактируя как с человеком 
в здравом рассудке, так и больным, воз-
можно, обусловливая болезнь и прекра-
щая ее. При этом стоит согласиться с за-
мечанием К. Ясперса, о том, что религи-
озный опыт остается таковым независимо 
от состояния человека. Дух же, с какой 
бы культурной традицией не был связан 
«сам по себе, не является предметом пси-
хопатологии: он постигается в своей соб-
ственной сущности и вечен. Но как ре-
альность, относящаяся к определенному 
моменту бытия и, таким образом, “привя-
занная” к эмпирической действительно-
сти личности, дух доступен исследова-
тельскому подходу» [7, c. 361].  

Особый интерес у представителей 
психиатрической науки и клинической 
практики вызывали такие патологические 
и экстремальные формы мистического 
опыта, как экстатические состояния, 
одержимость [8], медиумический транс [9]. 
Разумеется, не во всех случаях эти формы 
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опыта встроены в контекст подлинно рели-
гиозного учения и практики. Однако в 
большинстве случаев душевных аномалий 
исследуемых пациентов имели место бо-
лезненные психологические состояния, 
имевшие религиозное содержание.  

Еще в глубокой древности мистиче-
ские переживания, именуемые   озарения-
ми, пророчествами, откровениями, виде-
ниями, экстазами, пытались рассматри-
вать сквозь призму различения между 
нормой и паталогическим отклонением. 
При этом абсолютной редукции религиоз-
но-мистического опыта к болезни или к 
чему-то анормальному, которое не следу-
ет воспринимать всерьез, связывая лишь с 
болезненным воображением, не было. Бо-
лее того, «священное безумие» считалось 
инклюзивной нормой религиозной жизни 
[10, с. 81]. Думается, что без определен-
ных форм данного «безумия» религия не 
имела бы достаточной подпитки, сопря-
женной с соприкосновением с трансцен-
дентным. Вместе с тем мистический опыт 
как в христианстве, так и в иных религиях 
подвергался критическому осмыслению с 
целью различения видений святых, бла-
женных юродивых и бредовых фантазий 
больных или происков шарлатанов. На са-
мых ранних стадиях авраамических рели-
гий поднимались вопросы относительно 
различения фигур истинных и ложных 
пророков [11, с. 103].  

Слышащие голоса при физическом 
отсутствии их источников до середины 
XVII в. воспринимались как контактиру-
ющие со сверхъестественными суще-
ствами. Такие люди (по крайней мере, в 
христианстве) рассматривались как 
одержимые либо божественными, либо 
демоническими духами. Любые проявле-
ния душевных недугов большинство 
представителей того времени связало с 
проявлением отсутствующих в чувствен-
ном опыте мистических существ – духов. 
В условиях утверждения научного мето-
да, отвергающего метафизическое, назре-
вал диссонанс с пониманием безумия в 
рамках научной парадигмы.  

В возникшей в ХVIII в. психиатрии 
как новой отрасли клинической медици-
ны утвердился подход к пониманию ми-
стического опыта как того или иного 
нарушения нормального функционирова-
ния психики. Патологией стало считаться 
восприятие всего, не имеющего физиче-
ской реальности. Данное отношение к 
религиозно-мистическому опыту прева-
лировало в научных кругах длительное 
время. Немецкий психиатр В. Гельпах 
замечал, что «…религиозный элемент 
почти всегда выступал в истории в бо-
лезненной оболочке и распространялся, 
претерпевал свои решающие превраще-
ния всегда на “крыльях” массовой ду-
шевной болезни. Чудеса слишком тесно 
соприкасаются с явлениями истерии. Ре-
лигиозное произошло из болезненного» 
[12, с. 18]. В этой связи не удивительно, 
что европейские ученые многих истори-
ческих религиозных персонажей рас-
сматривали как больных, страдавших 
эпилепсией или истерией [13, с. 91]. Дан-
ная тенденция сохранялась до XX века. 
Вместе с тем религиозно-мистические 
переживания стали рассматриваться не 
только как элемент психических заболе-
ваний, но и как вполне самостоятельная 
болезнь, а именно «религиозное помеша-
тельство», насыщенное бредовыми пере-
живаниями [14].  

Кроме того, произошло выделение 
случаев особых разновидностей мелан-
холии ‒ религиозной и демонологиче-
ской. В. Гризингер утверждал, что 
«…следует отличать религиозную мелан-
холию от состояния, связанного с рели-
гиозными представлениями, когда боль-
ной, преисполненный радости, полагает, 
что либо уже сделался самим Богом, либо 
находит в теснейших отношениях с анге-
лами и небом» [15, с. 128]. Другие психи-
атры по-прежнему редуцировали мисти-
ческий опыт к психопатологиям. Напри-
мер, E. Крепелин рассматривал его как 
разновидность паранойи [16, с. 420]. Ав-
стрийский психиатр А. Р. Крафт-Эбинг 
склонность к мистике связывал с прояв-
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лениями меланхолии [17, с. 637]. При 
этом аргументы, основанные на мистиче-
ских фактах, не подтверждённых науч-
ными эмпирическими исследованиями, 
он ставил в один ряд с шарлатанством и 
грубым суеверием [17, c. 49]. Вместе с 
тем заметим, что редукция мистического 
к психическому, преобладавшая в психи-
атрии начала ХХ в., встретила критику 
прежде всего со стороны представителей 
религиозной философии. «Источник ми-
стических откровений всегда один, все-
гда в божественной глубине, и всегда че-
рез человека совершается откровение», – 
замечал Н. Бердяев [18, с. 146]. 

Проблемы психиатрического редукци-
онизма в области религиозной мистики 

Заметим, что в психиатрии и в насто-
ящее время существует много нерешен-
ных вопросов, сопряженных с оценкой 
расстройств психики, сопровождаемых 
религиозно-мистическими переживания-
ми. Во многом это обусловлено многооб-
разием их проявлений, спецификой раз-
нообразных религий, особенностями 
жизни их адептов. Например, значитель-
ные затруднения возникают при анализе 
такой психопатологии, как религиозно-
архаический бредовый комплекс [19, 
с. 47]. Российские исследователи В. Э. Па-
шковский, И. М. Зислин отмечают, что 
религиозно-мистические состояния: 
«…озарения, пророчества, откровения ‒ 
неоднозначно понимаются в психиатрии: 
до сих пор не выяснено, при каких усло-
виях они являются выражением религи-
озного опыта, а при каких – относятся к 
психопатологии» [10, с. 81].  

Зарубежные исследователи усматри-
вают причину неопределенности при ре-
шении многих вопросов, сопряженных с 
квалификацией психических расстройств, 
имеющих те или иные религиозно-
мистические проявления, в существова-
нии достаточно широкого круга психиче-
ских феноменов, сосредоточенных не 
только в религии, но и в весьма значи-
тельном пространстве иного «анормаль-

ного опыта». Кроме этого, возникают 
сложности, связанные с осуществлением 
классификации религиозно-мистических 
переживаний на основе использования 
понятий «мистицизм», «мистика», «ми-
стический» [20, с. 36].  

Наглядно, что в феноменологии ре-
лигиозно-мистического опыта и психопа-
тологии имеются некоторые совпадения, 
позволяющие проводить аналогии. 
Например, экстатические переживания, а 
также переживание мистического чувства 
блаженства и освобожденности в процес-
се богообщения аналогичны маниакаль-
ной фазе аффективного психоза. А если 
иметь в виду видения мистических кар-
тин и слышание голосов, то здесь напра-
шивается аналогия с галлюцинаторно-
параноидальным синдромом. Данные 
аналоги детально исследовал Х. Вейт-
брехт, замечающий, что при шизофрении 
может иметь место состояние вполне яс-
ного переживания экстаза, как и при «ми-
стическом союзе» [21]. На сходства со-
стояний сознания людей, страдающих 
шизофренией с визионерским состоянием 
религиозного мистика и ощущающих вы-
ход из тела, указывали Д. Гринберг и 
Е. Витцум [22, с. 77]. Вместе с тем иссле-
дователи, специализирующиеся в данной 
области, продолжают задумываться над 
вопросом различия мистических пережи-
ваний вполне здоровых людей и галлю-
цинаций больных шизофренией. В каче-
стве ключевого данный вопрос рассмат-
ривал Г. Вальтер [23, с. 33].  

Решая вопрос разграничения нормы 
и патологии в переживаниях, напомина-
ющих мистические, некоторые исследо-
ватели акцентировали внимание на том, 
какое влияние данные переживания ока-
зывают на психику, показывая, что сам 
психический процесс переживаний не 
всегда является патологией. Различия 
можно анализировать только по состоя-
ниям человека до вхождения в пережива-
ние и после него [24].  Вместе с тем вы-
сказывается точка зрения, согласно кото-
рой патологические переживания мисти-
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ческого вызывают ментальные установки 
человека, имеющего склонности к фана-
тизму и суевериям [25].  

Следует заметить, что если с психи-
атрической точки зрения рассматривать 
фанатизм и суеверия, то перед нами так-
же встанет вопрос нормы и патологи в 
данных склонностях. Думается, что гра-
ницы нормального и ненормального во 
всех психических проявлениях весьма 
условны. К тому же если бы не было ни-
каких отклонений от того, что считается 
нормальным на данный момент, то не 
было бы и эволюции. Другое дело, что 
надо оказывать медицинскую помощь 
человеку, мистический бред которого 
обусловливает его мучения вплоть до 
склонностей к суициду и представляет 
опасность окружающим. Например, не-
ведомые голоса могут рекомендовать вы-
прыгнуть из окна либо убить кого-либо.  

Психиатрический постредукционизм в 
познании мистического опыта: дости-
жения и перспективы 

В середине ХХ в. психологи и пси-
хиатры активно начали изучать изменён-
ные состояния сознания, похожие на ми-
стические переживания, обусловленные 
воздействием наркотических веществ, 
гипноза, медитативных практик. В начале 
60-х годов XX века А. Дейкман ввел в 
научный оборот понятие «мистический 
психоз», при этом исследователь отме-
чал, что не все психотические пережива-
ния следует относить к патологиям [26, 
c. 329]. Вместе с тем представители пси-
хологии религии, осваивая междисци-
плинарное пространство, в качестве клю-
чевой обозначили проблему сходства и 
различия между мистическими и патоло-
гическими состояниями психики, пока-
зывая при этом, что мистика не редуци-
руется к безумию [27]. Представитель 
экзистенциального психоанализа К. 
Ясперс также однозначно заявлял: «Мы 
не можем отнести все развитые, богатые 
описания мистического экстаза к области 
психиатрии» [7, c. 154]. 

Подтверждением того, что пережи-
вания, имеющие мистические формы 
выражения, не обязательно связаны с 
расстройствами психики, являлись ре-
зультаты исследований медитативной 
практики, которой занимались здоровые 
люди. Но следует заметить, что вряд ли 
возможно с уверенностью в полной мере 
относить состояние медитирующего че-
ловека к религиозно-мистическому, если 
последнее с религиозной точки зрения 
определяется как состояние, обуслов-
ленное контактом с божественными или 
демоническими бестелесными суще-
ствами.  Вероятно, такие контакты до-
статочно редки. Об этом говорил и 
Н. Бердяев: «Мистические откровения 
всегда бывают для немногих» [18, 
c. 146]. К тому же научный метод не 
позволяет включать в научную теорию 
духов в качестве сверхразумных су-
ществ, способных проявлять себя и 
трансцендентно, и имманентно по отно-
шению к человеку, а следовательно, не 
рассматривает возможность общения с 
ними. Также нет достоверного научного 
подтверждения существования души вне 
тела, как нет и научных оснований для 
опровержения объективного существо-
вания духовных сущностей. В этой связи 
наука вынуждена ограничиваться лишь 
формальными моментами, позволяющи-
ми разграничивать религиозно-мисти-
ческий опыт и опыт психопатологии.  

Прежде всего, переживания, схожие 
с религиозно-мистическими, психиатры 
разделили на «патологические» и «непа-
тологические». Американский исследо-
ватель Д. Лукофф на основе феноменоло-
гического подхода дифференцировал пе-
реживания с мистическими чертами, вы-
делив следующее: мистический опыт; 
психоз; мистический опыт с психотиче-
скими чертами; психоз с мистическими 
чертами [28]. Калифорнийские психиат-
ры Д. Гринберг и Е. Вицтум предложили 
критерии разграничения психических пе-
реживаний с мистическими проявления-
ми, доказывая, что есть психозы с мисти-
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ческими проявлениями и мистические 
переживания без психоза [22].  

Необходимо отметить, что появля-
ются исследования, которые рассматри-
вают религиозный опыт, имеющий ми-
стические аспекты, в качестве разновид-
ности духовного опыта [29] либо психо-
логических процессов, имеющих непато-
логический характер [30]. В этом контек-
сте мистический опыт понимается как 
своего рода экстраординарный религиоз-
ный опыт [31, р.  43]. Вслед за этим рели-
гиозность и определенные мистические 
практики начинают рассматриваться как 
некий исцеляющий фактор, который 
необходимо использовать как в рамках 
психотерапевтического процесса [32], так 
и в рамках практик, направленных на до-
стижение духовного роста [33].  

В отечественной клинико-психо-
логической литературе также вполне 
прослеживаются изменения парадигмы. 
Следует указать на примеры благотвор-
ных результатов воздействия духовно-
религиозных практик на психосоматиче-
ское состояние человека, отмеченные 
российскими исследователями: «Не толь-
ко психология, но философия и науки о 
культуре через свойственную им иссле-
довательскую оптику позволят операцио-
нализировать сами понятия ДР (духов-
ность и религиозность. – Авт.) и их от-
дельные элементы для более практически 
применимого и эффективного включения 
в клиническую практику» [34].  

Отмеченные исследования показы-
вают, что весь мистический опыт пол-
ностью невозможно отнести к психопа-
тологиям. Но и доказать бытие духов и 
душ как объективных разумных су-
ществ методы психиатрии, как и других 
наук, не позволяют. Думается, что если 
бы это стало возможным, то люди поте-
ряли бы значительную степень свободы 

личностного выбора и ответственности 
за него. Вместе с тем обращение психи-
атрии к религиозным вопросам и изыс-
каниям в сфере психологии религии 
значительно расширяет ее возможности 
постижения человеческой психики и ее 
когнитивных способностей.  

Выводы 
Сведение религиозно-мистического 

опыта к бредовому комплексу препят-
ствует всестороннему постижению рели-
гиозной мистики, вместе с тем ограничи-
вает представления о религии понимани-
ем ее в качестве феномена, обусловлен-
ного болезненно-патологическом состоя-
нием психики. Подобного рода парадиг-
ма психиатрии религиозно-мистического 
опыта показала свою ограниченность. Ей 
на смену пришла новая парадигма, кото-
рая далека от сведения всего массива ре-
лигиозной мистики к болезни. Изменение 
парадигмы связано с расширением меж-
дисциплинарного взаимодействия психи-
атрии главным образом с психологиче-
ской наукой. В рамках последней ряд ми-
стических состояний характеризуется в 
качестве проявления дистресса, который 
опирается на культурные универсалии. 
Более того, есть много мистических пе-
реживаний, способствующих душевному 
здоровью, порождающих позитивные 
впечатления и эмоции, способствуя обре-
тению человеком новых смыслов суще-
ствования. В этой связи современный 
психиатрический подход все более ин-
тенсивно начинает осваивать не только 
новые методы диагностики и лечения, но 
и проникать в суть религиозных доктрин 
и традиций. Помимо значимости пер-
спектив взаимодействия психиатриче-
ской науки с теологией, а также с фило-
софией религии возрастает актуальность 
ее взаимодействия с религиоведением.  
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