
СОЦИАЛЬНЫЕ  ПРЕДСТАВЛЕНИЯ  О  ПСИХИЧЕСКИХ 
ЗАБОЛЕВАНИЯХ 

Е. Ф. Романовская 
Белорусский государственный университет 

 
Наше исследование было посвящено изучению структуры и специфи-

ки социальных представлений о психических заболеваниях. Социальное 
представление — это форма познания социальной действительности. 
Социальные представления имеют иерархическую структуру, стержнем 
которой является центральное ядро — стабильная, согласованная и ус-
тойчивая к изменениям система. Вокруг центрального ядра находятся 
периферические элементы, роль которых состоит в защите социального 
представления от разрушений [2, 3]. 

Социальное представление формируется посредством двух процессов: 
объективации и закрепления. Объективация позволяет абстрактной тео-
рии становится конкретной и включает ряд этапов: персонификацию, 
объективизацию, формирование ядра и натурализацию. Закрепление есть 
интеграция новой информации в систему уже знакомых категорий [1]. 

Был использован метод анкетирования и статистический анализ дан-
ных, метод фокус-групп и контент-анализ печатных СМИ. Социальное 
представление о психически больных хорошо структурировано. В его 
рамках все психически больные рассматриваются как непредсказуемые, 
антисоциальные и потенциально опасные. Вышеназванные характери-
стики мы отнесли к элементам центрального ядра представления о пси-
хических заболеваниях. Все оставшиеся характеристики составляют пе-
риферическую систему изучаемого представления. 

Более половины респондентов считают, что больные чаще совершают 
преступления, чем здоровые люди. При этом психические заболевания в 
массовом сознании связаны с особо жестокими, тяжелыми и ужасными 
преступлениями, а именно: убийство (58,8%) и сексуальное насилие над 
детьми (70,6%). Данные характеристики относятся ко всем психически 
больным без исключения. 

Имеется тенденция ограничивать больных в правах. За необходимость 
контроля рождаемости среди психически больных высказалось 55% рес-
пондентов, которые считают, что в возникновении психического заболе-
вания ведущую роль играют генетические факторы. Интересен тот факт, 
что женщины чаще высказывались за необходимость контроля рождае-
мости, чем мужчины. Мы полагаем, что женщины чувствуют большую 
ответственность за рождение и воспитание здорового ребенка и поэтому 
стремятся снизить вероятность рождения детей с патологией. Практику 
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принудительной госпитализации психически больных одобрили 89% 
респондентов. 

Обнаружено негативное влияние СМИ и кинематографа на содержа-
ние социального представления о психических заболеваниях. Респонден-
ты, использовавшие данные источники информации, ассоциировали пси-
хическую болезнь с преступностью. Характер данной взаимосвязи может 
быть объяснен тем, что кинематограф и СМИ позиционирует больного 
как антисоциального, опасного и жестокого. В тоже время использование 
достоверных и компетентных источников информации, например, обще-
ние с врачами и преподавателями, способствует проявлению сострадания 
по отношению к психически больным и стремлению включить их в 
жизнь общества.  

Анализ СМИ позволил проследить процессы объективации и закреп-
ления социального представления. Изначально психическая болезнь яв-
ляется тем неизвестным, которое требует включения в систему уже зна-
комых категорий. Для этого необходимо связать поступившую новую 
информацию с чем-либо ранее известным. В роли этого известного в 
данном случае выступает преступность. Психическая болезнь связывает-
ся с личностью преступника (персонификация), становясь ее неотъемле-
мым свойством. Далее происходит отбор тех характеристик психических 
расстройств, которые непосредственно подтверждают эту связь (процесс 
объективизации). В нашем случае это представления об опасности, не-
предсказуемости, агрессивности и особой жестокости психически боль-
ных. Вышеназванные элементы образуют центральное ядро социального 
представления. Далее представление натурализируется, то есть связь ме-
жду преступностью и психической болезнью представляется как реально 
существующий факт. Все вышеупомянутые процессы обеспечивают ин-
теграцию нового понятия (психическое заболевание) в систему уже зна-
комых (преступность), то есть составляют суть процесса закрепления. 
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