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Критические замечания о книге Л. Резнека «Философская защита психиатрии»


В своей книге Л. Резнек формулирует 11 тезисов, которые образуют медицинскую парадигму психиатрии.

1) Каузальный тезис: Определенный подкласс аномального поведения вызван болезнью.

2) Концептуальный тезис: Болезнь – это процесс, вызывающий биологическую дисфункцию.
3) Демаркационный тезис: Психическое заболевание – это процесс, который вызывает в основном нарушение  психических функций.
4) Тезис об  универсальности: Болезни не связаны с культурой и эпохой.
5) Тезис об идентификации: Научная методология позволяет нам идентифицировать болезни.
6) Эпистемологический тезис: Научная методология позволяет нам обнаружить причины и способы лечения психических болезней.
7) Телеологический тезис: Целью психиатрии является предотвращение и лечение психических болезней.
8) Тезис о статусе больного: Наличие болезни дает пациенту право на роль больного.
9) Тезис о нейтральности: За исключением ценностей, которые имплицитно содержатся в цели предотвращения и лечения болезней, психиатрия нейтральна по отношению к этическим и политическим позициям.
10) Тезис об ответственности: Если поведение вызвано психическим заболеванием определенным образом, то это освобождает от ответственности.
11) Тезис о попечительстве: Наличие серьезного психического заболевания дает психиатру право действовать против воли пациента.
В ХХ в.  медицинской парадигме противопоставляются  психодинамическая, бихевиористская и когнитивная альтернативы. Кроме того, медицинская парадигма подвергается атакам со стороны антипсихиатрического движения. По мнению Резнека, это привело к изменениям в медицинской парадигме: концептуальный тезис, тезис об универсальности, тезис об идентификации, тезис о нейтральности признаны ложными.

Самое важное изменение в медицинской парадигме, по мнению Резнека, это отрицание концептуального тезиса: «процесс является психическим заболеванием, если только он имеет нежелательные последствия, и это означает, что ценности, а не факты определяют, что считается психической болезнью».
 Все остальные изменения вытекают из этого отрицания.

Вряд ли можно согласиться с такой оценкой. Позиция Резнека внутренне противоречива. Он отрицает концептуальный тезис, но сохраняет каузальный тезис и тезис о демаркации. Он отрицает эпистемологический тезис, но отрицает тезис об идентификации.

Ценности действительно играют важную роль в признании поведения аномальным. Однако дальнейшая идентификация психического состояния, ответственного за данное поведение - относится ли оно к компетенции психиатрии или к области права, социальной работы или педагогики - зависит от фактов. 

По мнению Резнека, советские психиатры не совершали фактической ошибки, когда классифицировали политическое инакомыслие как психическое заболевание. Они опирались на ценности советского общества. Однако они ошибались, когда классифицировали политическое инакомыслие как разновидность шизофрении.
 На этом примере можно видеть, что чисто ценностный подход к понятию психического заболевания неверно ориентирует психиатрию.

� Reznek, Lawrie. The Philosophical Defence of Psychiatry. London: Routledge, 1991.


� Ibid., p.233.


� Ibid., p.158.





