
Психофизиология эмоций



Психофизиология эмоций
⚫ раздел психофизиологии, изучающий 

нейрогуморальные механизмы 
эмоциональных состояний. В ее рамках 
были открыты нервные ""центры"", 
связанные с переживаниями удовольствия 
и неудовольствия, расположенные в 
подкорковых областях мозга, показана 
роль в эмоциональном поведении 
гормонов (гипофиза, коры и мозгового 
слоя надпочечников).



Эмоции
⚫ одна из существенных функций нервно-

психической деятельности человека, 
создают личностную окраску для 
любого поведенческого акта и 
являются энергетическим компонентом 
любого вида продуктивной 
деятельности.



Субстрат эмоций
⚫ Возникновение и протекание эмоций 

тесно связано с деятельностью 
модулирующих систем мозга, причем 
решающую роль играет лимбическая 
система.



Лимбическая система
⚫ комплекс функционально связанных 

между собой филогенетически древних 
глубинных структур головного мозга, 
участвующих в регуляции вегетативно-
висцеральных функций и поведенческих 
реакций организма. 



⚫ Термин "лимбическая система" ввел в 
1952 г. Мак Лин. Однако еще ранее, в 
1937 г. Папец предположил наличие 
"анатомического" эмоционального 
кольца. В него входили: гиппокамп — 
свод — мамиллярные тела — переднее 
ядро таламуса — поясная извилина — 
гиппокамп.  



⚫ Нервные сигналы, поступающие от всех 
органов чувств, направляясь по нервным путям 
ствола мозга в кору, проходят через одну или 
несколько лимбических структур — 
миндалину, гиппокамп или часть гипоталамуса. 
Сигналы, исходящие от коры, тоже проходят 
через эти структуры. Различные отделы 
лимбической системы по-разному 
ответственны за формирование эмоций. Их 
возникновение зависит в большей степени от 
активности миндалевидного комплекса и 
поясной извилины. Однако лимбическая 
система принимает участие в запуске 
преимущественно тех эмоциональных 
реакций, которые уже апробированы в ходе 
жизненного опыта.



Ретикулярная формация.
⚫ Важную роль в 

обеспечении эмоций 
играет ретикулярная 
формация ствола 
мозга. Как известно, 
волокна от нейронов 
ретикулярной 
формации идут в 
различные области 
коры больших 
полушарий.



⚫ Большинство этих нейронов считаются 
"неспецифическими", т.е. в отличие от 
нейронов первичных сенсорных зон, 
зрительных или слуховых, реагирующих 
только на один вид раздражителей, 
нейроны ретикулярной формации могут 
отвечать на многие виды стимулов. Эти 
нейроны передают сигналы от всех 
органов чувств (глаз, кожи, мышц, 
внутренних органов и т.д.) к структурам 
лимбической системы и коре больших 
полушарий.



Лобные доли
⚫ коры больших полушарий из всех 

отделов коры мозга в наибольшей 
степени ответственны за 
возникновение и осознание 
эмоциональных переживаний. К 
лобным долям идут прямые нейронные 
пути от таламуса, лимбической 
системы, ретикулярной формации.





⚫ Ранения людей в области лобных долей мозга 
показывают, что чаще всего у них 
наблюдаются изменения настроения от 
эйфории до депрессии, а также своеобразная 
утрата ориентировки, выражающаяся в 
неспособности строить планы. Иногда 
изменения психики напоминают депрессию: 
больной проявляет апатию, утрату 
инициативы, эмоциональную 
заторможенность, равнодушие к сексу. Иногда 
же изменения сходны с психопатическим 
поведением: утрачивается восприимчивость к 
социальным сигналам, появляется 
несдержанность в поведении и речи.



Межполушарная асимметрия 
и эмоции.
⚫ Есть немало фактов, говорящих о том, 

что в обеспечении эмоциональной 
сферы человека левое и правое 
полушария головного мозга вносят 
разный вклад. Более эмоциогенным 
является правое полушарие. 



⚫ Так, у здоровых людей обнаружено преимущество 
левой половины зрительного поля (т.е. правого 
полушария) при оценке выражения лица, а также 
левого уха (тоже правого полушария) — при 
оценке эмоционального тона голоса и других 
звуковых проявлений человеческих чувств (смеха, 
плача), при восприятии музыкальных фрагментов. 
Помимо этого выявлено также более интенсивное 
выражений эмоций (мимические проявления) на 
левой половине лица. Существует также мнение, 
что левая половина лица в большей степени 
отражает отрицательные, правая — 
положительные эмоции. По некоторым данным 
эти различия проявляются уже у младенцев, в 
частности в асимметрии мимики при вкусовом 
восприятии сладкого и горького.



⚫ Функция восприятия эмоций по 
выражению лица у больных с 
поврежденным правым полушарием 
страдает больше, чем у людей с 
поврежденным левым полушарием. При 
этом знак эмоций не имеет значения, 
однако когнитивная оценка значимости 
эмоциональных слов оказывается у таких 
больных адекватной. 



⚫ Иными словами у них страдает только 
восприятие эмоций. Право- и 
левосторонние поражения по-разному 
влияют и на временные аспекты 
эмоциональных явлений: с поражением 
правого полушария чаще связаны 
внезапныеаффективные изменения, а с 
поражением левого — 
долговременные эмоциональные 
переживания.



⚫ По некоторым представлениям левое 
полушарие ответственно за восприятие 
и экспрессию положительных эмоций, 
а правое - отрицательных. 
Депрессивные переживания, 
возникающие при поражении левого 
полушария, рассматриваются как 
результат растормаживания правого, а 
эйфория, нередко сопровождающая 
поражение правого полушария, — как 
результат растормаживания левого.



⚫ По другим представлениям, каждое из 
полушарий обладает собственным 
эмоциональным "видением" мира. При 
этом правое полушарие, которое 
рассматривается как 
источник бессознательной мотивации, в 
отличие от левого воспринимает 
окружающий мир в неприятном, 
угрожающем свете, но именно левое 
полушарие доминирует в организации 
целостного эмоционального переживания 
на сознательном уровне. Таким образом, 
корковая регуляция эмоций 
осуществляется в норме при 
взаимодействии полушарий.




