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Аннотация. В статье представлен теоретический анализ проблематики временной пер-
спективы и ее влияния на выбор личности собственной жизненной стратегии как среди зару-
бежных (Л. Франк, К. Левин, П. Фресс, Ж. Нюттен, В. Ленс, Ф. Зимбардо), так и отечественных 
(Л. В. Бороздина, И. А. Спиридонова и др.) психологов. На основании проведенного теорети-
ческого анализа подчеркнута актуальность для современных научно-психологических иссле-
дований проблематики временных перспектив и ориентаций личности в частности и психо-
логического времени в целом. Также определена актуальность эмпирического исследования 
психологических факторов, сопутствующих течению хронического соматического заболева-
ния, а именно временной перспективы личности. Сама ситуация хронического заболевания 
приводит к разрушению привычной деятельности, установок и отношений личности, а про-
должительность болезни оказывает неблагоприятное воздействие на подверженного страда-
ниям человека. Обозначены методы (анкетирование, методика «Опросник временной пер-
спективы» Ф. Зимбардо, методики «Шкала временной установки» Ж. Нюттена, U-критерий 
Манна-Уитни), представлены основные результаты проведенного в 2019 г. эмпирического 
исследования, направленного на выявление особенностей временной перспективы людей 
с хроническими заболеваниями. С помощью применения опросника временной перспекти-

1 Исследование выполнено при поддержке Российского фонда фундаментальных исследований, проект 17–36–
00023‑ОГН «Жизненные перспективы человека в изменяющемся мире».
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вы Ф. Зимбардо были выделены ведущие временные ориентации респондентов с хрониче-
скими заболеваниями — «позитивное прошлое», «фаталистическое настоящее», а также по-
лучена специфика во временных ориентациях на «негативное прошлое» и «будущее». Также 
с помощью методики «Шкала временной установки» Ж. Нюттена были выделены достовер-
ные различия в эмоциональном отношении к собственному прошлому, настоящему и бу-
дущему у респондентов с хроническими соматическими заболеваниями. Полученные ре-
зультаты проанализированы в контексте подтверждения и дополнения результатов других 
исследований подобного рода (К. Н. Абакумова, Т. Д. Василенко, А. В. Селин, И. М. Налесная, 
Ю. И. Фролов). Также в рамках статьи прослеживается и практическая значимость проведен-
ного исследования, поскольку полученные данные могут быть использованы различными 
специалистами (психологами, психотерапевтами, социальными работниками и др.) для ока-
зания своевременной психологической помощи и сопровождения течения хронического со-
матического заболевания.

Ключевые слова: временная ориентация личности, прошлое, настоящее, будущее, хро-
ническое соматическое заболевание.

Abstract. The article presents a theoretical analysis of the problems of the time perspective and 
its influence on the choice of a person’s own life strategy both among foreign ones (L. Frank, K. Levin, 
P. Fress, J. Nyutten, V. Lens, F. Zimbardo) and domestic (L. V. Borozdin, I. A. Spiridonov and others) 
psychologists. Based on the theoretical analysis, the relevance for modern scientific and psychological 
research of the issues of temporal perspectives and orientations of the individual in particular, and 
psychological time in general is emphasized. The relevance of an empirical study of psychological 
factors associated with the course of chronic somatic disease, namely, the temporal perspective of the 
individual, is also determined. Since the situation of a chronic disease itself leads to the destruction 
of habitual activities, attitudes and personal relationships, and the duration of the disease has an 
adverse effect on a person suffering from suffering. Within the framework of the article, methods 
(questionnaire, methodology “Questionnaire of a temporal perspective” F. Zimbardo, methods “Scale 
of a temporary installation” by J. Nutten, U-test Mann-Whitney) are identified, the main results of 
an empirical study conducted in 2019 aimed at identifying features of the time perspective of people 
with chronic diseases. Thus, using the time perspective questionnaire F. Zimbardo, we identified 
the leading temporal orientations of respondents with chronic diseases — “positive past”, “fatalistic 
present”, and also obtained the specificity in temporal orientations on “negative past” and “future”. 
Also, using the method of “Time Scale” by J. Nutten, significant differences were identified in the 
emotional attitude to their own past, present and future among respondents with chronic somatic 
diseases. The results obtained are analyzed in the context of confirming and supplementing the 
results of other studies of this kind (K. N. Abakumova, T. D. Vasilenko, A. V. Selin, I. M. Nalesnaya, 
Yu. I. Frolov). The practical significance of the study is also traced within the framework of the article, 
since the obtained data can be used by various specialists (psychologists, psychotherapists, social 
workers, etc.) to provide timely psychological assistance and to accompany the course of chronic 
somatic disease.

Keywords: temporal orientation of personality, past, present, future, chronic somatic disease.

Феномен временной перспективы иссле-
дован такими авторами, как Л. Франк, 
К. Левин, П. Фресс, Ж. Нюттен, В. Ленс, 

Ф. Зимбардо, Л. В. Бороздина, И. А. Спиридо-
нова и др. Л. Франк ввел понятие «временная 

перспектива» для характеристики взаимосвязи 
и взаимообусловленности прошлого, настоя-
щего и будущего в сознании и поведении чело-
века. Он содержательно определяет ее как ди-
намическое базовое свойство человеческого 
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существования. Прошлое и будущее, по его 
мнению, — два аспекта поведения; будущее 
детерминируется настоящим, настоящее кон-
тролируется прошлым, но прошлое создает то, 
что будущее накладывает его ценности на на-
стоящее [1].

К. Левин определяет временную перспек-
тиву как  совокупность взглядов индивида 
на его психологическое будущее и его психо-
логическое прошлое, существующих в данное 
время. По его мнению, временная перспекти-
ва выступает как самопроекция человека в бу-
дущее, отражающая всю систему его мотивов 
и одновременно выходящая за пределы налич-
ной мотивационной иерархии.

П. Фресс вводит понятие «временной кру-
гозор», сопоставимое понятию «временная 
перспектива», понимая его как интегративную 
характеристику развития временных представ-
лений и временных отношений личности, ко-
торые формируются в  процессе жизнедея-
тельности в социуме. Временная перспектива 
развивается только в том случае, если человек 
представляет свое будущее как определяемое 
его собственной деятельностью, осознаваемое 
им. П. Фресс писал, что у человека, благода-
ря наличию высших когнитивных функций 
и когнитивной трансформации потребностей 
в целевые объекты и структуры «средство — 
цель», предвосхищение все дальше отходит 
от настоящей ситуации и образует углублен-
ную перспективу [2].

Ж. Нюттен рассматривает временную пер-
спективу в мотивационном аспекте, ее влияние 
на поведение прежде всего как функцию ре-
презентации или когниции. Проводя аналогию 
с пространственной перспективой, Ж. Нют-
тен пишет, что  временная перспектива со-
стоит в основном в восприятии в некоторый 
данный момент событий, которые объектив-
но презентированы только как последователь-
ность с определенными интервалами между 
ними. При этом временная перспектива может 
быть репрезентирована только ментально, ко-
гнитивно в сознании человека [3].

Ж. Нюттен связывает временную перспек-
тиву с «иерархией целей личности», которая 
состоит в одновременном присутствии в со-
знании человека разноудаленных объектов-

целей. Временная перспектива и выступает 
как функция составляющих ее мотивационных 
объектов, определяющих ее глубину, структуру, 
степень реальности, содержательные характе-
ристики и т. д. [4].

В. Ленс в рамках когнитивно-мотивацион-
ной теории, предлагаемой им, выделил когни-
тивный и динамический аспекты временной 
перспективы. Когнитивный аспект предпо-
лагает способность предвосхищать не только 
непосредственные, но и отсроченные послед-
ствия. Под динамическим аспектом он пони-
мал способность приписывать высокую цен-
ность и значимость отдельным целям. Важным 
в работе В. Ленса является акцент на аффек-
тивную установку на будущее, которая есть 
результат ожидания позитивных, нейтраль-
ных или негативных событий в будущем и эмо-
ционально окрашивает личное будущее в це-
лом [5].

Т.  Гисме, исследуя временную перспек-
тиву, называет ее «ориентацией на будущее», 
понимая под ней общую способность пред-
восхищать, структурировать, проливать свет 
на будущее, включающую когнитивную раз-
работку планов и отражающую степень заин-
тересованности, включенности и вовлеченно-
сти в будущее. Т. Гисме связывает ориентацию 
на будущее с мотивационными ориентация-
ми на успех или неудачу; для первых позитив-
ные результаты приносит высокая ориентация 
на будущее, для последних — низкая. Важным 
здесь является расстояние до цели: чем оно 
больше, тем субъективно меньше данная цель 
оказывает влияние на настоящее поведение [6].

З. Залесски рассматривал временную пер-
спективу в контексте понятия «личное буду-
щее», имея в виду способность предсказывать 
и  предвосхищать будущие события, ста-
вить планы разной степени срочности, ори-
ентироваться на различного рода возможно-
сти. Он доказал, что  долговременные цели 
достигаются лучше, если в процессе ставят-
ся промежуточные цели, а  волевое усилие 
и настойчивость понижаются возрастанием 
временного расстояния до цели. Люди с протя-
женной временной перспективой будущего бо-
лее постоянны в своих устремлениях, получа-
ют большее удовольствие от достижения целей. 
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Также З. Залесски указал на тот факт, что на-
дежда на будущее и страх перед ним влияют 
на эффективность деятельности в настоящем 
и на построение личного будущего [7].

Т. Коттл акцентирует внимание на регу-
лятивной функции временной перспекти-
вы, понимая ее как  способность личности 
действовать в настоящем в свете предвиде-
ния сравнительно отдаленных будущих собы- 
тий [8].

Ф. Зимбардо определяет временную пер-
спективу как основной аспект в построении 
психологического времени, которое возникает 
из когнитивных процессов, разделяющих жиз-
ненный опыт человека на временные рамки 
прошлого, настоящего или будущего. Ф. Зим-
бардо и коллеги выделяют два аспекта отноше-
ния к прошлому: негативный (прошлое видит-
ся неприятным и вызывающим отвращение); 
положительный (прошлые времена видятся 
приятными). Также он выделяет два аспекта 
отношения к настоящему: гедонистический 
(наслаждение настоящим моментом) и фата-
листический (вера и подчинение судьбе) [9].

Б. Горман и А. Вессам считают, что вре-
менную ориентацию, установки и  пережи-
вания можно рассматривать как устойчивые 
личностные черты. Ф. Зимбардо и Дж. Бойд со-
глашаются с тем, что хотя временная перспек-
тива может подвергаться влиянию ситуатив-
ных сил (угроза жизни, социальные перемены, 
изменение в статусе личности), она может так-
же стать относительно стабильной диспозици-
онной характеристикой, когда определенная 
временная ориентация начинает преобла-
дать в иерархии взглядов и реакций человека, 
при этом вырабатывается стойкое временное 
«пристрастие» [10].

В отечественной психологии исследование 
жизненной перспективы ведется в рамках про-
блемы жизненного пути личности. М. М. Бах-
тин вводит понятие «хронотоп» (в дословном 
переводе «время, пространство»), характери-
зующее существенную взаимосвязь временных 
и пространственных отношений в жизни чело-
века, отражающих его эпическую цельность.

Л. В. Бороздина и И. А. Спиридонова пред-
лагают использовать понятие «временная 
трансспектива», которое позволяет охватить 

целостный хронотоп жизни субъекта — его 
прошлое, настоящее, будущее и подчеркнуть 
их взаимодействие. По мнению авторов, вре-
менная трансспектива — это сквозное видение 
из настоящего в прошлое и будущее, в отли-
чие от слова перспектива, отражающего акцент 
на будущем. В общей временной трансспективе 
можно выделить настоящее, временную пер-
спективу — взгляд в будущее и временную ре-
троспективу — взгляд в прошлое [11].

Таким образом, практически все авторы 
сходятся во мнении, что актуальное поведение 
человека детерминировано как временной пер-
спективой, так и ориентацией во времени соб-
ственной жизни. В связи с этим проблематика 
временных перспектив и ориентаций лично-
сти в частности и психологического времени 
в целом является на сегодняшний день акту-
альной для современных научно-психологиче-
ских исследований. На формирование времен-
ной перспективы влияет множество факторов, 
отдельные из них связаны с процессом социа-
лизации (культурные ценности и преобладаю-
щая религиозная ориентация, вид и широта 
образования, социально экономический ста-
тус и семейные модели). Однако временная 
перспектива может также меняться в течение 
жизни под влиянием карьеры, экономической 
и политической нестабильности, употребле-
ния психоактивных веществ, травматических, 
кризисных событий или личных успехов и не-
удач. Временная перспектива рассматривается 
как выражение собственной системы значений 
личности, которая позволяет создать согласо-
ванную систему координат для жизни.

Хроническое заболевание, являясь лич-
ностно-значимым событием, оказывает су-
щественное влияние на  процессы пережи-
вания человеком времени, на  отношение 
человека к  своему прошлому, настоящему 
и будущему. Изучением различных психоло-
гических особенностей людей с хронически-
ми заболеваниями занимались такие авторы, 
как К. Н. Абакумова, Т. Д. Василенко, А. В. Се-
лин, И. М. Налесная, Ю. И. Фролов. Само хро-
ническое заболевание — это неинфекцион-
ное заболевание, не передающееся от человека 
к человеку, которое носит длительный, медлен-
но прогрессирующий характер [12].
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Современное состояние проблемы лич-
ности в ситуации хронического заболевания 
требует рассмотрения не только медицинских 
аспектов заболевания, но и психологических 
факторов, сопутствующих течению заболева-
ния [13]. Ситуация хронического заболевания 
приводит к разрушению привычной деятель-
ности, установок и отношений личности. Сама 
продолжительность болезни оказывает небла-
гоприятное воздействие на подверженного 
страданиям человека. Эти больные замыка-
ются в себе и интересуются лишь собой и сво-
им заболеванием. Нередко возникают тяжелые 
депрессии. Больной постоянно колеблется ме-
жду надеждой и безнадежностью. Больные ча-
сто становятся пессимистами, обидчивыми, 
чувствительными, завистливыми и даже нена-
вистниками. Наряду с острыми психическими 
нагрузками (беспокойством, страхом, трево-
гой), чаще всего у хронических больных от-
мечается регрессивно-инфантильное поведе-
ние. Личность регрессирует в своем развитии 
до более низкого уровня. Регрессивно-инфан-
тильный синдром может проявляться в стрем-
лении к тому, чтобы окружающие проявляли 
к ним (больным) максимум внимания.

По мнению А. В. Гнездилова, ситуацию за-
болевания можно рассматривать как ситуа-
цию кризиса, в которой активизируются про-
цессы смысловой динамики: рассогласованная 
в связи с болезнью система смыслов стремится 
к новому согласованию, формированию смыс-
ловой сферы личности в контексте целостно-
го жизненного пути. Заболевание деформиру-
ет жизненно-смысловую перспективу, сужает 
свободу существования человека не только 
в настоящем, но и в перспективе будущего [14]. 
При этом, наряду с физическими изменениями 
в организме, болезнь разрушает социальные 
связи, запускает работу психических процес-
сов, направленных на осмысление сложившей-
ся ситуации и себя в ней, деформируя тем са-
мым личностную идентичность и формируя 
явление кризиса.

Социальная ситуация развития в условиях 
заболевания становится предметом активной 
«внутренней работы» самого больного, обшир-
ная зона психической активности которого 
сразу же фокусируется на страдании, вслед-

ствие чего формируется новая внутренняя по-
зиция человека, содержание и динамика кото-
рой отражают основные смысловые изменения 
в структуре личности.

Таким образом, ситуация хронического за-
болевания оказывает влияние на переживание 
личностью времени собственной жизни, ори-
ентации в ней. Это может приводить к разру-
шению привычной деятельности, установок 
и отношений личности, а также деформации 
временной перспективы в целом. Данные об-
стоятельства и определяют актуальность ис-
следования специфики временной перспекти-
вы людей с хроническими заболеваниями.

В 2019 г. нами было осуществлено эмпири-
ческое исследование, целью которого являлось 
выявление особенностей временной ориента-
ции людей с хроническими заболеваниями.

Исследование проводилось на базе поли-
клиник города Новый Уренгой. В исследова-
нии принимали участие 60 человек. Все ре-
спонденты были поделены на  две группы: 
с хроническими заболеваниями (30 человек) 
и без хронических заболеваний (30 человек). 
Возраст испытуемых от 35 до 45 лет. Выбор-
ка была уравновешена по половому признаку.

Методы исследования. Исследование 
было осуществлено с использованием следую-
щих методов: анкетирование, психологическое 
тестирование («Опросник временной перспек-
тивы» Ф. Зимбардо, «Шкала временных уста-
новок» Ж. Нюттена). Обработка данных осу-
ществлялась при помощи непараметрического 
U-критерия Манна-Уитни с использованием 
статистического пакета spss «21.0».

Полученные результаты и их обсуждение. 
С помощью опросника временной перспекти-
вы Ф. Зимбардо были определены отношения 
к временному континууму у двух групп ре-
спондентов. Так, в группе респондентов, имею-
щих хронические заболевания, было получе-
но следующее распределение средних баллов 
по соответствующим шкалам опросника: «не-
гативное прошлое» — 2,85, «гедонистическое 
настоящее» — 1,99, «будущее» — 2,11, «пози-
тивное прошлое» — 3,33, «фаталистическое на-
стоящее» — 3,21. Таким образом, ведущей вре-
менной ориентацией в группе с хроническими 
заболеваниями оказалось «позитивное про-
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шлое», что свидетельствует о том, что респон-
денты умеют опираться на события прошлого, 
чувствуют связь с ними и оценивают их как по-
ложительные на собственном жизненном пути. 
Однако подобного рода особенность времен-
ной перспективы может также свидетельство-
вать о зацикленности на прошлом, пусть даже 
и позитивном, неумении или нежелании смо-
треть в будущее. Вероятно, теплое и позитив-
ное отношение к прошлому обосновывается 
тем, что в прошлом респонденту еще не был 
известен диагноз. Их настоящая жизнь карди-
нально отличается от событий в прошлом.

Второй по  значимости является ориен-
тация на фаталистическое настоящее в рас-
сматриваемой группе респондентов, что сви-
детельствует о  снижении ответственности 
за собственное настоящее, потере контроля 
из-за достаточно длительного протекания за-
болевания, как  без  острых ухудшений, так 
и без явных улучшений. Респонденты с ори-
ентацией на фаталистическое настоящее счи-
тают, что их жизнь определяет судьба, фатум, 
а не они сами.

Во второй группе респондентов, не имею-
щих хронических заболеваний, было полу-
чено следующее распределение средних бал-
лов по соответствующим шкалам опросника 
Ф. Зимбардо: «негативное прошлое» — 2,27, 
«гедонистическое настоящее» — 1,82, «буду-
щее» — 1,93, «позитивное прошлое» — 3,5, 
«фаталистическое настоящее» — 3,20. Таким 
образом, ведущими временными ориента-
циями в данной группе респондентов также 
стали «позитивное прошлое», «фаталисти-
ческое настоящее». Это может быть связано 
с тем, что респонденты обеих групп являют-
ся представителями одной возрастной группы 
(«взрослость»/«второй период среднего возра-
ста»), которая характеризуется, с одной сто-
роны, активностью во всех жизненных сфе-
рах (социальной, семейной, профессиональной 
и др.), с другой стороны, переосмыслением 
пройденного этапа жизненного пути с целью 
выбора и построения новых жизненных и вре-
менных перспектив.

Однако, несмотря на  довольно схожие 
результаты, с помощью U-критерия Манна-
Уитни были выделены достоверные различия 

по таким шкалам опросника, как «негативное 
прошлое» (р = 0,03), «будущее» (р = 0,027). Так, 
респонденты, имеющие хронические заболе-
вания, выстраивают свою временную перспек-
тиву с учетом негативного опыта прошлого, 
однако в большей степени, чем респонденты 
без хронических заболеваний, ориентирова-
ны на будущее. Данную особенность можно 
объяснить непринятием жизненных событий 
прошлого, связанных с постановкой диагно-
за и необходимостью перемены образа жиз-
ни в целом с учетом плана лечения и дальней-
шей реабилитации, а также попыткой убежать 
от этих воспоминаний в мечтания о здоровом 
и счастливом будущем.

Для  более детального выделения эмо-
ционального отношения к  разным отрез-
кам временной перспективы респондентов 
мы использовали методику «Шкала времен-
ных установок» Ж.  Нюттена. Так, выявле-
ны следующие значения в  эмоциональном 
отношении к собственному прошлому у ре-
спондентов с  хроническими заболевания-
ми: неприятное/приятное (4,65), пустое/ пол-
ное (4,6), угрожающее/привлекательное (4,8), 
ужасное/прекрасное (4,75), холодное/теп-
лое (4,8), разочарованное/завершенное (3,45), 
скучное/интересное (4,15), темное/светлое 
(5,5), безнадежное/полное надежд (5,5), мед-
ленное/стремительное (5,65), тяжелое/легкое 
(5,35), отдаленное/близкое (5,1), неважное/
важное (4,3), краткое/долгое (5,4), определен-
ное извне/мое личное (5,25).

Итак, мы можем говорить о том, что ре-
спонденты с хроническими заболеваниями 
оценивают свое прошлое как стремительное, 
светлое, полное надежд, краткое, легкое, мое 
личное, теплое, привлекательное, прекрасное, 
приятное, полное, интересное, разочарованное. 
Для группы людей с хроническими заболева-
ниями характерна неоднозначная оценка сво-
его прошлого. Прошлое для них быстрое, свет-
лое, но приносящее разочарование.

Рассмотрим выраженность показателей 
временной установки у респондентов с хрони-
ческими заболеваниями к собственному на-
стоящему: неприятное/приятное (4,4), пустое/
полное (4,95), угрожающее/привлекательное 
(4,8), ужасное/прекрасное (4,75), холодное/теп-
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лое (4,8), разочарованное/завершенное (3,45), 
скучное/интересное (4,15), темное/светлое 
(4,25), безнадежное/полное надежд (5,35), мед-
ленное/стремительное (5,5), тяжелое/легкое 
(5,5), отдаленное/близкое (5,4), неважное/важ-
ное (5,25), краткое/долгое (5,5), определенное 
извне/мое личное (5,65), пассивное ожидание/
активное действие (5,45), неизменное/постоян-
но меняющееся (4,6), закрытое/открытое (4,75), 
незнакомое/знакомое (4,75). Так, респонден-
ты с хроническими заболеваниями пережива-
ют свое настоящее как личное, стремительное, 
светлое, полное надежд, краткое, легкое, мое 
личное, теплое, привлекательное, прекрасное, 
приятное, полное, интересное, разочарованное. 
Для данной группы респондентов характерна 
неоднозначная оценка своего настоящего. На-
стоящее для них быстрое, светлое, но также 
приносящее разочарование.

Рассмотрим выраженность показателей 
временной установки у респондентов с хро-
ническими заболеваниями к собственному бу-
дущему: неприятное/приятное (4,8), пустое/
полное (3,45), угрожающее/привлекатель-
ное (4,15), ужасное/прекрасное (5,5), холод-
ное/теплое (5,5), разочарованное/завершен-
ное (5,65), скучное/интересное (5,35), темное/
светлое (5,1), безнадежное/полное надежд (4,3), 
медленное/стремительное (5,4), тяжелое/лег-
кое (5,25), отдаленное/близкое (5,7), неважное/
важное (5,5), краткое/долгое (5,55), определен-
ное извне/мое личное (4,4), пассивное ожида-
ние/активное действие (5,05), неизменное/по-
стоянно меняющееся (5,1), закрытое/открытое 
(4,3), незнакомое/знакомое (4,75).

Итак, респонденты с хроническими забо-
леваниями переживают свое будущее как близ-
кое, завершенное, краткое, прекрасное, теплое, 
интересное, стремительное, легкое, светлое, 
постоянно меняющееся, активно действую-
щее, приятное, знакомое, мое личное, привле-
кательное, открытое, полное. Они оценива-
ют свое будущее через положительные черты, 
но в то же время ведущими являются характе-
ристики скоротечности этого времени.

Таким образом, респондентам с хрониче-
скими заболеваниями свойственно положи-
тельно оценивать будущее, им сложно преду-
гадать, что их ждет в будущем.

Рассмотрим временные установки респон-
дентов без хронических заболеваний. Так, нами 
были выявлены следующие значения в эмо-
циональном отношении респондентов к соб-
ственному прошлому: неприятное/приятное 
(5,7), пустое/полное (5,55), угрожающее/при-
влекательное (5,5), ужасное/прекрасное (5,45), 
холодное/теплое (4,2), разочарованное/завер-
шенное (4,2), скучное/интересное (5,05), тем-
ное/светлое (5,1), безнадежное/полное надежд 
(4,75), медленное/стремительное (5,1), тяжелое/
легкое (5,2), отдаленное/близкое (4,2), неваж-
ное/важное (3,85), краткое/долгое (3,9), опре-
деленное извне/мое личное (3,4).

Итак, мы можем говорить о том, что здоро-
вые люди представляют свое прошлое как при-
ятное, полное, привлекательное, прекрасное, 
легкое, светлое, стремительное, интересное, 
полное надежд, теплое, завершенное (успеш-
ное), близкое, краткое, важное, определенное 
извне. Следовательно, для группы здоровых 
людей характерна позитивная оценка своего 
прошлого.

Средние значения эмоционального отно-
шения респондентов без хронических забо-
леваний к собственному настоящему распре-
делились следующим образом: неприятное/
приятное (4,9), пустое/полное (5,6), угрожаю-
щее/привлекательное (5,5), ужасное/прекрас-
ное (5,45), холодное/теплое (4,2), разочарован-
ное/завершенное (4,2), скучное/интересное 
(5,05), темное/светлое (5,1), безнадежное/пол-
ное надежд (4,8), медленное/стремительное 
(4,9), тяжелое/легкое (4,4), отдаленное/близкое 
(5,45), неважное/важное (5,45), краткое/долгое 
(5,75), определенное извне/мое личное (5,35), 
пассивное ожидание/активное действие (5,45), 
неизменное/постоянно меняющееся (5,2), за-
крытое/открытое (5,5), незнакомое/знакомое 
(5,45).

Итак, респонденты без хронических забо-
леваний переживают свое настоящее как крат-
кое, полное, привлекательное, прекрасное, 
близкое, важное, активное действие, мое лич-
ное, постоянно меняющееся, светлое, интерес-
ное, приятное, стремительное, легкое, полное 
надежд, теплое, завершенное. Следовательно, 
для группы здоровых людей характерна пози-
тивная оценка своего настоящего. Их настоя-
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щее насыщенно, они придают ему высокую 
ценность.

Средние значения в эмоциональном от-
ношении респондентов без хронических за-
болеваний к собственному будущему имеют 
следующее распределение: неприятное/при-
ятное (4,2), пустое/полное (4,2), угрожающее/
привлекательное (5,05), ужасное/прекрасное 
(5,2), холодное/теплое (5,55), разочарованное/
завершенное (5,6), скучное/интересное (5,1), 
темное/светлое (4,25), безнадежное/полное на-
дежд (5,1), медленное/стремительное (5,4), тя-
желое/легкое (4,95), отдаленное/близкое (5,4), 
неважное/важное (5,7), краткое/долгое (5,55), 
определенное извне/мое личное (5,6), пассив-
ное ожидание/активное действие (5,4), неиз-
менное/постоянно меняющееся (5,15), закры-
тое/открытое (4,0), незнакомое/знакомое (5,2).

Итак, респонденты без хронических за-
болеваний относятся к  своему будущему 
как к важному, завершенному, личному, крат-
кому, теплому, стремительному, активному 
действующему, близкому, прекрасному, знако-
мому, постоянно меняющемуся, интересному, 
полному надежд, привлекательному, светлому, 
приятному, полному, открытому времени соб-
ственной жизни. Следовательно, для группы 
здоровых людей характерна в целом позитив-
ная установка на свое будущее.

При использовании U-критерия Манна-
Уитни были получены следующие достовер-
ные различия во временной установке на про-
шлое между двумя группами респондентов: 
неприятное/приятное (p = 0,010), пустое/пол-
ное (p = 0,023), определенное извне/мое личное 
(p = 0,001). Так, респонденты с хроническими 
заболеваниями относятся к собственному про-
шлому как к более неприятному, пустому, дол-
гому и личному времени жизни по сравнению 
с респондентами без хронических заболеваний. 
Данное обстоятельство, скорее всего, объясня-
ется актуальностью негативных переживаний 
событий, связанных с постановкой диагноза 
и длительным лечением.

Во  временной установке на  настоящее 
были обнаружены следующие достоверные 
различия между двумя группами респонден-
тов: скучное/интересное (p = 0,049), тяжелое/
легкое (p = 0,009).

Итак, настоящее, с одной стороны, воспри-
нимается респондентами с хроническими забо-
леваниями как более скучное, с другой сторо-
ны, как более легкое. Скорее всего, это связано 
с очень сильной наполненностью прошлого 
событиями, связанными с изменением образа 
жизни при постановке диагноза, определении 
плана лечения и реабилитации. А в настоящем 
поддержание стабильного самочувствия ста-
новится привычным и рутинным.

Достоверные различия во  временной 
установке на будущее были получены лишь 
по одной шкале: угрожающее/привлекатель-
ное (p = 0,049). Следовательно, респондентами 
без хронических заболеваний будущее воспри-
нимается как привлекательное, а для респон-
дентов с хроническими заболеваниями оно 
имеет характеристику угрожающего, что и от-
ражает специфику влияния постановки диа-
гноза, длительного лечения и реабилитации 
на построение жизненных планов, предвиде-
ние угрожающих событий в будущем.

Результаты нашего исследования согла-
суются с  данными, полученными на  дру-
гих выборках такими исследователями, как 
К. Н. Абакумова, Т. Д. Василенко, А. В. Селин, 
И. М. Налесная, Ю. И. Фролов. Согласно дан-
ным, полученным А. В. Селиным, больные ис-
пытуемые на линии жизни оценивают свое 
настоящее более негативно, чем здоровые, пе-
реживают его как отрицательное, в то время 
как испытуемые, не страдающие соматически-
ми заболеваниями, оценивают свое настоя-
щее как положительное. Больные испытуемые 
в  меньшей степени ориентированы на  бу-
дущее, оно представляется им неопределен-
ным, недифференцированным, их поведение 
в меньшей степени определяется стремления-
ми к целям будущего. Для людей, страдающих 
хроническими соматическими заболевания-
ми, свойственно фаталистическое, беспомощ-
ное и безнадежное отношение к настоящему 
периоду жизни. Для них характерно отсут-
ствие сфокусированной временной перспек-
тивы, что раскрывает типичное убеждение, 
что их будущее предопределено, на него невоз-
можно повлиять своими действиями и поступ-
ками, а наличная ситуация болезни должна пе-
реноситься с покорностью и смирением [15].
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Т. Д. Василенко было обнаружено, что в си-
туации хронического соматического заболева-
ния изменяется ряд временных аспектов субъ-
ективной картины жизненного пути личности: 
больные в меньшей степени ориентированы 
на будущее, временная перспектива не сбалан-
сирована, с преобладанием негативных оценок 
прошлого, настоящего и будущего; отмечает-
ся снижение параметров осмысленности жиз-
ни [16]. Однако, по результатам нашего иссле-
дования, несмотря на действительное наличие 
негативизма по отношению к каждому времен-
ному континууму, ведущей временной ориен-
тацией у респондентов с хроническими забо-
леваниями является «позитивное прошлое», 
что можно объяснить раздвоенностью про-
шлого, а именно: прошлое до постановки диа-
гноза и после него.

По результатам исследования, проведенно-
го К. Н. Абакумовой, был сделан вывод о том, 
что больные хроническим соматическим за-
болеванием в большей мере ориентированы 
на прошлое и настоящее, в меньшей — на бу-
дущее. Будущее не  представляется им раз-
вернутым и насыщенным, что свидетельству-
ет о  сужении временной перспективы [17]. 
В то же время будущее, как и прошлое, пред-
ставляется позитивным, установка на прошлое 
является нейтральной; настоящий момент со-
провождается интенсивным осмыслением до-
стигнутых в жизни результатов и своей роли 
в этих достижениях. Данные обстоятельства 
лишь частично подтверждают наши результа-
ты, поскольку мы обнаружили противоречи-
вое отношение к прошлому и будущему. Даже 
при наличии позитивных переживаний дан-
ных временных отрезков все равно в их оценке 
имеется отражение тревог, опасности, угрозы 
стабильности и психологическому благополу-
чию респондентов.

Таким образом, можно сделать следующие 
выводы:

• временная перспектива личности как 
субъективное восприятие собственного 
прошлого, настоящего и будущего явля-
ется динамическим образованием, кото-
рое, с одной стороны, влияет и опреде-
ляет поведение человека, а  с  другой 
стороны, подвержено влиянию различ-
ных, в основном кризисных, жизненных 
событий или ситуаций;

• хроническое соматическое заболевание 
оказывает безусловное влияние на вре-
менную перспективу болеющего чело-
века;

• особенности временной перспекти-
вы людей, страдающих хронически-
ми заболеваниями различной этиоло-
гии, заключаются в более выраженной 
негативной ориентации на прошлое, фа-
талистической ориентации на настоящее, 
противоречивой временной установки 
на прошлое и настоящее и восприятии 
будущего как более угрожающего време-
ни собственной жизни;

• выделенная в нашем исследовании спе-
цифика временной ориентации людей 
с хроническими заболеваниями, с одной 
стороны, подтверждает, а с другой сторо-
ны, дополняет данные предыдущих ис-
следований.

Результаты, полученные в проведенном ис-
следовании, могут быть использованы не толь-
ко в рамках дальнейшей теоретической и эмпи-
рической разработки проблематики временной 
перспективы, психологического времени, жиз-
ненного пути личности, находящейся в труд-
ной жизненной ситуации, но и в плане раз-
работки различных программ оказания 
психологической помощи людям с хрониче-
скими заболеваниями с  целью повышения 
уровня психологического благополучия и ка-
чества жизни в целом.
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