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У статті розглядається сучасний міждисциплінарний холістичний підхід 
до людини як багатогранної та багаторівневої системи у разі розвитку 
психосоматичних захворювань. У роботі наведено дослідження 
причин виникнення психосоматичних захворювань через універсальну 
семирівневу модель, запропоновану новою міждисциплінарною 
наукою універсологією. Розглянуто взаємозв’язки психологічної 
самоактуалізації людини в семи сферах життя з формуванням 
захворювань опосередковано через вплив енергосистеми людини на 
ендокринні залози організму та вторинного впливу ендокринних залоз 
на пов’язані з ними системи та органи.
У статті наведено дослідження взаємозв’язку своєї оцінки семи сфер 
життя людини з наявністю захворювання, опосередковано пов’язаного 
зі сферою життя, і доведено статистично достовірний зв’язок між 
наявністю низької або завищеної оцінки людини в тій чи іншій сфері 
життя з наявністю захворювання, пов’язаного з цією сферою. У статті 
розглянуті поняття вищої мрії (як вищої цінності, сенсу життя, 
стимулюючої до духовного зростання, розкриття творчого потенціалу) 
і поняття повсякденної мрії – мрії-бажання, нереалізованої потреби 
людини на поточний момент, стимулюючої людину до реалізації 
мрії. Розглянуто мрії людини як потребу до реалізації в тій чи іншій 
сфері, у статті наведені дослідження взаємозв’язку мрії з наявністю 
захворювання, пов’язаного з тією чи іншою сферою життя, і 
статистично достовірно підтверджений взаємозв’язок виникнення 
психосоматичних захворювань від відсутності самореалізації людини 
у певній сфері життя.
Таким чином, дослідження, наведені у статті, відкривають новий 
погляд на причини психосоматичних захворювань, їх взаємозв’язок 
не тільки в цілісній холістичній системі організму і психіці людини, а 
також зв’язок людини зі своїми внутрішніми відчуттями і відчуттями 
зовнішнього світу через семирівневу модель життя. Крім того, цілісна 
система внутрішніх відчуттів та зовнішніх проявів людини має 
причинну частину у мріях людини, що дозволило сформувати таке нове 
поняття у сфері психосоматики, «як причинно-системний холізм».

Ключові слова: психосоматика, 
семирівнева модель, холізм, 
причинно-системний холізм, 
універсологія, вищі мрії, 
повсякденні мрії, захворювання.
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The article deals with the modern interdisciplinary cholistic approach to the 
person as multifaceted and multilevel system at development of psychosomatic 
diseases. The paper presents a study of the psychosomatic diseases’ causes 
through the universal seven-level model proposed by the new interdisciplinary 
science of universology. The interrelationships of psychological person’s self-
actualization in seven spheres of life with the formation of diseases, indirectly 
through the influence of the human energy system on the endocrine glands of 
the body and the secondary influence of endocrine glands on related systems 
and organs are considered.
The article presents a study of the relationship between its assessment of human’s 
life seven areas with the presence of the disease. This disease is indirectly 
related to the sphere of life and proved a statistically significant relationship 
between the presence of low or inflated human assessment in a particular sphere 
of life with the presence of a disease associated with this sphere. The article 
considers the concept of a higher dream (as a higher value, the meaning of life, 
stimulating spiritual growth, creative disclosure) and the concept of everyday 
dreams – dreams and desires, unrealized human needs today stimulating a 
person to realize a dream. Considering human dreams as a need for realization 
in a particular area, the article presents studies about the relationship of dreams 
with the presence of a disease associated with a particular area of life, and 
statistically confirms the relationship of psychosomatic diseases from lack of 
human self-realization in certain sphere of life.
The researches presented in the article open a new perspective on the causes of 
psychosomatic diseases, their relationship not only in the holistic system of the 
human body and psyche, but also the relationship of man with his inner feelings 
and external world through a seven-level model of life. In addition, a cholistic 
system of internal sensations and external manifestations of man has a causal part 
in human dreams, which allowed to form a new concept of psychosomatics as 
causal and system holism.

Key words: psychosomatics, 
seven-level model, cholism, causal 
and system cholism, universology, 
higher dreams, everyday dreams, 
diseases.
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Сучасна наука (як психологія, так і медицина) 
в пошуках істини поглибилася у частковості і 
знайшла безліч важливих деталей для допомоги 
людині, при цьому втративши важливий момент 
єднання людини із законами природи. У сучас-
ній психології активно розвивається гуманіс-
тичне спрямування, яке бачить розвиток людини 
через внутрішнє прагнення до вищих цінностей. 
Одночасно медична наука практично зайшла в 
глухий кут у пошуках причин хвороби безпосе-
редньо у матеріальності тіла. «Відомо, що офі-
ційна медицина в усіх розвинених країнах уже 
давно дійшла до тієї межі, за якою стає очевид-

ним: колишні методологічні основи здоров’я не 
дозволяють ні збільшувати середню тривалість 
життя, ні знижувати дитячу смертність. Для 
подальшого прогресу в медицині, психології і 
в охороні здоров’я загалом потрібні нові прин-
ципи, нові ідеї, нова організаційна структура. 
Адже в основі своїй офіційна медицина, як і 
раніше, залишається симптоматичною, вона 
усуває симптоми і слідства, а не саму хворобу 
і її причини» (В. Воронцов, 1995). Саме тому 
сучасна медицина все більше звертає погляд на 
зв’язок розвитку соматичних захворювань з пси-
хікою людини.
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Мета дослідження – теоретично обґрунтувати 
та експериментально перевірити взаємозв’язок 
між прагненнями людини в семи сферах життя та 
наявністю відповідних захворювань.

Згідно з даними експертів ВОЗ, майже 50% 
стаціонарних лікарняних ліжок у світі займа-
ють пацієнти з психосоматичною патологією 
[2]. Цим питанням займається сучасний напрям 
медицини – холістична медицина (холі́зм з грец. 
ὅλος (holos) – цілий, увесь), яка розглядає людину 
цілісно, об’єднуючи традиційні і нетрадиційні 
методи діагностики і лікування, в тому числі 
такий суміжний напрям медицини і психології, як 
психосоматика. Холістичний підхід до здоров’я 
людини бере до уваги всі потреби пацієнта, не 
тільки фізичні, але і психологічні, соціальні, і роз-
глядає їх як єдине ціле. У дослідженні 2007 року 
говориться, що холістична концепція знаходить 
застосування в первинній медичній допомозі в 
Швеції [12]. Американська асоціація холістич-
ної медицини стверджує, що в оцінці загального 
стану хворого необхідно брати до уваги так само і 
духовні аспекти [13].

Холістичний підхід до терапії захворювань 
не означає застосування лише альтернативних 
методів лікування, він враховує всі особливості 
людини, в тому числі її психологічний стан, не 
виключаючи призначення звичайної терапії. На 
сучасному етапі холістичний підхід дає принци-
пово нове бачення в можливостях профілактики 
захворювань як основи нового погляду на меди-
цину в єдності з психологією (En: Integrative 
medicine) [12].

Концепція, у межах якої психофізіологічна 
проблема вирішується найбільш повно, базу-
ється на теорії функціональних систем П. Ано-
хіна. На погляд цілої низки учених (Б. Ломов, 
В. Швіркова, К. Платонова, С. Ільїн та інші), 
підхід до вирішення проблеми співвідношення 
психології та фізіології став можливим саме на 
основі теорії функціональних систем, яка пов’я-
зана з вивченням загальних принципів цілісної 
діяльності організму, де психічне та фізіоло-
гічне виступають одне стосовно іншого саме як 
системні процеси [6].

Незважаючи на зусилля багатьох авторів 
(Ф. Александер, П. Анохін, Ю. Антропов, А. Вен-
гер, Д. Ісаєв, І. Малкіна-Пих, Н. Маслова, М. Ракі-
тіна, Т. Свиридова, В. Ткачева, Р. Хамер та ін.), 
не вдається побачити чіткого системного взаємо-
зв’язку між природними законами, психологічним 
станом і фізичним здоров’ям людини.

Важливим напрямом у наукових досліджен-
нях холістичного підходу є пошук інтеграційних 
моделей і причинно-системного аналізу. Сучас-
ний холістичний підхід, поєднуючи частини сис-
теми людини в одне ціле, не враховує внутрішньої 

мети існування людини на основі причинно-на-
слідкових зв’язків.

При цьому прояви людини у світі припускають 
дослідження адекватної установки як причини, 
орієнтує свідомість на творчість багаторівневого 
прояву особистості «у життєвому просторі і у 
часовій перспективі» (за К. Левіним) [3]. Ґрунту-
ючись на прагненні людини до соціальної актуа-
лізації, Л. Виготський демонструє вищі психічні 
функції особистості, аргументуючи роль свідо-
мості як творчий початок людини. Л. Виготський 
писав, що «причинності свідомості приділяється 
незначна увага сучасною наукою...» [7]. У цьому 
разі причинно-наслідковий підхід у психологіч-
них дослідженнях може стати основою, що пое-
тапно формує процес моделювання психологічної 
системи як системи оздоровлення людини.

Особливо цей цілісний підхід та причинно-на-
слідкові зв’язки глибоко розкриває В. Поляков [8] 
у створеній ним міждисциплінарній науці універ-
сології (універсум (лат. universum) – філософське 
поняття, що позначає «світ як ціле» або «все існу-
юче»). Універсологія – наука, у якій людина роз-
глядається як частина планетарної і вселенської 
системи, що розвивається за загальними законами 
світобудови [7; 9].

Синтезуючи досвід світової культури і спира-
ючись на трактати великих мислителів минулого 
(Платон, Аристотель, К. Юнг, В. Франкл, О. Бла-
ватська, Є. Реріх, А. Бейлі), універсологія показує 
чіткі взаємозв’язки систем побудови світу з жит-
тям людини (в тому числі її здоров’я) як підсис-
теми світу: вказуючи на космізм людини, її вну-
трішнє прагнення до вищих цінностей, духовного 
розвитку, потреби в розвитку душі.

Згідно з В. Поляковим, хвороба виникає у разі 
відхилення життя особистості від внутрішнього 
завдання душі, яка розглядається як глибинна 
мрія людини, що є причиною її існування і рухає 
підсвідомістю людини [1; 4].

Таким чином, стає очевидним той факт, що 
цільова стратегія (мрія людини), як свідоме праг-
нення до діяльності, є ключовою для особистості, 
що розвивається. І водночас визначення цільової 
стратегії є динамічним процесом, в якому від-
бивається подвійність проявів (за К. Левіним): 
вольової індивідуальної і польової (колективної) 
поведінки [3, с. 273]. Факт єдності особистості і 
навколишнього середовища виражений Левіним 
у понятті «життєвий простір», що володіє такими 
властивостями, як рівень реальності і тимчасова 
перспектива.

Так, введення поняття тимчасової перспективи 
об’єднало минулий досвід людини та її майбутнє 
у вигляді цільової установки (мрії, прагнення до 
основного завдання життя). Прагнення до вищої 
мрії в період розвитку людини стимулює досяг-
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нення нового якісного рівня її життя, що стане 
основою не тільки психологічного стану, а й осно-
вою оздоровлення людини.

Мрія, мета, сенс життя як багаторівневий 
мотив розвитку досліджувалися в історії дав-
нини ще Аристотелем, Ф. Аквінським, Августи-
ном. У сучасну епоху мета як мотив, як інтенція 
досліджувалася Левіним, Брентано, Гуссерлем 
та ін., як сенс – Франклом, Роджерсом, Олпор-
том та ін.

Такі мрії, що включають вищі цінності людини, 
мрії про реалізацію свого призначення, пов’язані 
наприкінці з потребою у зміні світу, суспільства, 
підвищення культурних і моральних цінностей, 
можна віднести до вищих мрій. Однак є мрії 
повсякденні, які пов’язані з реалізацією і задо-
воленням життя індивідуума. Такі мрії більшою 
мірою говорять про відсутність реалізації людини 
в тій чи іншій сфері життя, стимулюють її до роз-
витку і самореалізації. У цьому разі причинно-на-
слідковий підхід у психологічних дослідженнях 
може стати основою поетапного формування про-
цесу моделювання психологічної системи як сис-
теми оздоровлення людини.

Таким чином, можна стверджувати, що ціліс-
ність (холізм) – це не тільки з’єднання частин у 
ціле (системності людини), а й прагнення до мети 
буття людини – внутрішньої причини життя, роз-
витку і реалізації. Таким чином, з’являється нове 
поняття «причинно-системний холізм» у сфері 
здоров’я та психології людини.

Універсологія застосовує низку моделей, що 
показують не тільки вплив системи на людину, а 
також дають систему причинно-наслідкових зв’яз-
ків та відображають взаємодії всередині будь-якої 
системи, в тому числі вплив багаторівневих пси-
хосистемних відношень людини з навколишнім 
світом через сім сфер життя на її здоров’я.

Вперше про семирічність будови людини і 
сім енергетичних центрів організму згадується 
в індійських медичних трактатах, переведених 
Джоном Вудроффом, більш відомим під ім’ям 
Артур Авалон. Пізніше зв’язок енергосистеми з 
ендокринними органами описувався у філософ-

ських трактатах А. Бейлі та сучасних філософів 
(Н. Віторська, В. Поляков, А.Е. Хан, та ін.) [1; 7; 
11].

Синтез семирівневої моделі світобудови, 
будови та життєдіяльності людини як основи ціле-
спрямованості життя на гармонію з навколишнім 
світом провів В. Поляков у створеній ним науці 
універсології, що розкриває причинно-системну 
світобудову і практичне застосування знань уні-
версальних закономірностей у всіх галузях люд-
ської діяльності і в практиці щоденного життя 
[8]. В. Поляков описав сутність прояву системи 
як відносин, що складаються з семи рівнів, де три 
рівні – це сфера наслідків, наступні три рівні – 
сфера причин, а 4-й рівень – перехідний між ними 
(рис. 1).

Охарактеризуємо сім сфер життя людини за 
Поляковим [7]: 1. Фізична сфера (ресурси життя 
людини: тіло, здоров’я, простір життя, їжа, побу-
тові умови). 2. Емоційна сфера (гармонійність 
емоційного стану людини). 3. Ментально-діяльна 
сфера (розумова активність, професійна діяль-
ність). 4. Соціальна сфера (адаптивність у світі, 
визнання, потрібність іншим людям). 5. Колек-
тивна сфера (сталість і надійність у колективі дру-
зів, родичів, сім’ї, колег, однодумців). 6. Громад-
ська сфера (вплив на життя суспільства, ціннісні 
орієнтири людини). 7. Світоглядний рівень (цілі і 
перспективи життя людини, сенс життя, загально-
людський рівень).

Позаяк фізичною відповідністю сфер життя 
в організмі людини є сім основних ендокринних 
залоз організму, що регулюють діяльність вну-
трішніх органів і стимулюють внутрішньоклі-
тинні процеси [4; 9], ми побачимо пряму психо-
фізичну залежність захворювань людини від її 
проявів в тій чи іншій сфері життя (табл. 1).

Об’єднуючи сфери життя, ендокринні залози, 
системи органів у взаємозв’язку з енергоцен-
тром, ми бачимо чіткий алгоритм формування 
психосоматичної хвороби: спотворення про-
яву людини в одній зі сфер життя (відхилення 
від вищої задачі, мрії) формує спотворення в 
енергоцентрі (чакри), що призводить до зміни 

Рис. 1. Сутність семирівневої системи за В. Поляковим
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функції ендокринної залози і подальшого гор-
монального впливу на систему органів, пов’яза-
них з ендокринною залозою і формуванням спо-
чатку функціональної, а потім органічної зміни 
в органі (захворювання) [7].

У цьому сенсі є актуальним у цій роботі дослі-
дження взаємозв’язку хвороби людини з її психо-
логічним станом через універсальну семирівневу 
модель взаємин людини зі світом, запропоновану 
міждисциплінарною наукою універсологією.

Для дослідження ми вибрали респондентів з 
числа студентів заочного навчання курсів з психо-
соматики освітнього центру «Школа холістичного 
здоров’я» і освітнього центру психології «Кри-
стал-Сенс» (м. Дніпро). Група дослідження скла-
далася з 40 осіб (38 жінок і 2 чоловіки) віком від 
29 до 57 років (середній вік 41,2 року).

Оскільки методика визначення психосоматич-
них захворювань, узгоджених зі сферами життя 
людини, і виявлення впливу самореалізації за рів-
нями використовується уперше, нами була розро-
блена авторська модель визначення взаємозв’язку 
між прагненнями людини у семи сферах життя та 
наявністю захворювань за кожною із семи сфер.

Згідно з теоретичними роздумами В. Поля-
кова, спотворений прояв людини в тій або іншій 
сфері життя може сформувати захворювання саме 
на цьому рівні прояву людини. Для визначення 
проявів людини у семи сферах життя нами було 
запропоновано кожному респонденту оцінити 
свої сфери життя та визначити свої мрії, які ми 
також розподілили за семи сферами. Надалі ми 
порівнювали оцінки з наявними захворюваннями 
на цих сферах. У разі, якщо самооцінка респон-
дента показує незадоволення прояву людини в тій 
або іншій сфері життя, це означає, що в цій сфері 
життя людина проявлена дисгармонійно, що, імо-

вірно, може бути причиною формування захво-
рювання на цьому рівні. Якщо ж самооцінка буде 
ілюзорно підвищеною (ідеальною), це означає, 
що досліджуваний не бачить шляхів подальшого 
розвитку в цій сфері життя, що, імовірно, так само 
може формувати сприятливі умови для розвитку 
захворювань на цьому рівні.

Для цієї методики ми створили опитувальник, 
в якому запропонували відзначити наявні захво-
рювання, розподіливши їх за семи рівнями (за 
Поляковим): по два варіанти на кожний рівень – 
усього чотирнадцять варіантів. У другому опиту-
вальнику ми запропонували респондентам поста-
вити оцінку свого прояву в кожній із семи сфер 
життя, по два варіанти на кожний рівень – усього 
чотирнадцять варіантів.

У третьому опитувальнику ми запропонували 
вибрати найбільш важливі мрії, які так само роз-
поділили за семи сферами життя, по дві мрії на 
кожен рівень, усього чотирнадцять варіантів, у 
балах від 1 до 10, де 1–2 – жахливо (майже ніяк); 
3–4 – погано (украй мало); 5–7 – нормально; 8–9 – 
добре; 10 – ідеально (краще не буває). Для дослі-
дження враховувалися збіги оцінок сфер життя 
від 1 до 4 (жахливо і погано) з наявністю захво-
рювання на цьому рівні, а також збіг оцінок сфери 
життя на 10 балів (ідеально) як ілюзорно завище-
ної самооцінки з наявністю захворювань.

Кількість збігів низької або завищеної оцінок 
сфери життя та наявність мрії порівнювалася з 
наявністю захворювань на цьому рівні та аналі-
зувалася в процентному відношенні. У разі наяв-
ності статистичної достовірності методика під-
тверджує припущення про те, що психосоматичні 
захворювання людини пов’язані з якістю життя 
людини та наявністю її внутрішніх прагнень у 
семи сферах життя.

Таблиця 1
Взаємозв’язки сфер життя людини з ендокринними залозами та системами органів [1]

Сфера життя Зв’язок з ендокринною залозою Вплив на органи і системи
1. Фізична сфера наднирники сечовидільна система, обмін солей
2. Емоційна сфера гонади статева система
3. Ментально-діяльна сфера підшлункова залоза шлунково-кишковий тракт
4. Соціальна сфера вилочкова залоза імунна система, кров, кровотво-

рення, побічно на серцево-судинну 
систему

5. Колективна сфера щитовидна залоза органи внутрішнього і зовнішнього 
дихання: гортань, бронхи, легені, 
щитовидна залоза

6. Громадська сфера, сфера  
цінностей

гіпофіз периферична нервова система – 
управління рухом (суглоби, м’язи), 
органи чуття (очі, вуха, шкіра, язик)

7. Світоглядна сфера, сфера цілей епіфіз центральна нервова система, пси-
хічний стан людини
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У результаті дослідження ми виявили, що всі 
100% досліджуваних мають симптоми захворю-
вань хоча б на одному рівні. Усі 40 респондентів 
із 7 можливих рівнів у кожного (всього 280 мож-
ливих варіантів) відзначили наявність захворю-
вань 158 разів, у середньому на кожного респон-
дента доводиться по 4 захворювання (Х1=3,95 
захворювань). Максимальне число захворювань 
відзначене на 6 рівні (захворювання суглобів, 
хребта, органів чуття і периферичної нервової 
системи) – 37, найрідше зустрічалися симптоми 
захворювання на 4 рівні (серцево-судинної сис-
теми, крові і імунітету) – 14.

Дослідивши оцінку якості свого життя за семи 
рівнями, ми виявили, що 90% (36 респондентів) 
поставили низьку або ілюзорно завищену оцінку 
хоч в одній із семи сфер життя, у середньому така 
оцінка була в 3 сферах у кожного (Х2= 2,97 сфери).

Зіставляючи наявність захворювань на тому 
або іншому рівні з наявністю пониженої або зави-
щеної самооцінки на цьому ж рівні, нами визна-
чалося число збігів цих показників за рівнями 
(табл. 2).

Таким чином, було визначено, що як низька, 
так і завищена оцінка якості життя (як немож-
ливість подальшого розвитку) має вплив на роз-
виток захворювання. Кількість низьких оцінок 
більш впливає на формування захворювання, 
усього наявність низьких та завищених самооці-
нок у 69,16% співпадає з наявністю захворювання 
на цьому рівні (рис. 2).
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Рис. 2. Відсоток збігів низьких або завищених 
оцінок із захворюваннями

На цьому етапі нам вдалося визначити статис-
тичну достовірність взаємозв’язку незадоволення 
та ілюзорного ідеального прояву у сфері життя з 

виникненням симптому або захворювання на рівні 
цієї сфери життя, що підтверджує взаємозв’язок 
виникнення захворювань від прояву людини в 
семи сферах життя (r = 0.217, p=0.000258).

Другим етапом ми звіряли наявність повсяк-
денної мрії людини з наявністю захворювання на 
тому рівні, на якому перебувала мрія. Досліджу-
ючи мрії, які відзначили респонденти як найбільш 
важливі в цей період життя, ми побачили, що 
максимальне число мріянь пов’язане з першою 
сферою життя – матеріальним благополуччям і 
фізичним здоров’ям і з третьою сферою – сферою 
інтересів, професійним розвитком. Але ж у інших 
сферах життя респонденти також мали потребу в 
реалізації мрії, хоча менше всього така потреба 
проявлялася на 4, 5, 6 сферах життя: потреба в 
реалізації у соціумі, побудова надійних колектив-
них стосунків і вплив на суспільство (рис. 3).
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Рис. 3. Показники наявності захворювань  
і мрії за сімома рівнями

Дивлячись на діаграму, ми бачимо взаємо-
зв’язок між наявністю повсякденної мрії (нереа-
лізованого бажання, потреби) і наявністю захво-
рювання. Такі взаємозв’язки є на 1, 2, 3, 4 та  
7 рівнях, але на 5 та 6 рівнях (колективні стосунки –  
5 рівень і громадські стосунки – 6 рівень), незва-
жаючи на невелике число мріянь, на цих рівнях ми 
бачимо велике число захворювань. Можна припу-
стити, що захворювання показують неусвідомлені 
бажання людини в реалізації на цих рівнях.

Порахувавши число збігів мрії з наявністю 
захворювання на окремих рівнях у кожного з рес-
пондентiв, ми побачили збіги в 76,11%, що гово-
рить про те, що наявність нереалізованої мрії, яка 
означає, що в цей період відсутня самореалізація 

Таблиця 2
Кількісне відсоткове співвідношення самооцінки з наявністю захворювання

Оцінок в обробці даних Кількість оцінок Кількість збігів із 
захворюваннями Збігів, %

Низьких 73 52 71,23
Завищених 34 22 64,71
Всього 107 74 69,16
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людини в цій сфері життя, майже напевно викли-
кає розвиток захворювання на цьому рівні.

Досліджуючи статистичну достовірність, ми 
визначили прямий помірний зв’язок (r = 0,329). 
Число ступенів свободи (f) становить 278. t-крите-
рій Стьюдента дорівнює 5,803. Критичне значення 
t-критерію Стьюдента при цьому числі ступенів 
свободи становить 1,972. tспост>tкрит, залежність 
ознак статистично значима (p=0,000001).

Таким чином, наша методика показала ста-
тистичну достовірність причинно-системного 
зв’язку належності мрії (як відсутність реалі-
зованої потреби) з виникненням симптому або 
захворювання на рівні цієї сфери життя, що під-
тверджує взаємозв’язок виникнення психосома-
тичних захворювань від відсутності самореаліза-
ції людини у певній сфері життя.

Отже, ми статистично достовірно довели 
зв’язок між некомфортним психологічним ста-
ном людини у семи сферах життя та виник-
ненням захворювань, відповідних цим рів-
ням взаємодії людини зі світом; статистично 
довели залежність наявності захворювання від 
внутрішнього прагнення до розвитку (повсяк-
денної мрії) людини. Таким чином, ми можемо 
стверджувати, що тіло через хворобу підсвідомо 
стимулює людину до розвитку і реалізації вну-
трішніх потреб, а причина захворювань лежить 
у сфері реалізації внутрішніх прагнень людини, 
тому з огляду на причинно-системні зв’язки 
холістичний підхід до здоров’я можна назвати 
причинно-системним холізмом. Експеримен-
тальна перевірка цих припущень і становить 
перспективу наших подальших досліджень.
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