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Аннотация  

Обоснование. Поведенческие аддикции представляют собой значимую междисциплинарную 

проблему современной психологии и нейронаук. Рост их распространѐнности и высокая социальная 

приемлемость обусловливают интерес к когнитивным механизмам уязвимости, в частности к роли 

исполнительных функций. Цель: систематизация современных научных данных о роли нарушений 

исполнительных функций – тормозного контроля, рабочей памяти и когнитивной гибкости – в 

формировании и поддержании поведенческих аддикций, а также анализ их нейробиологических 

основ с целью уточнения возможных механизмов уязвимости и направлений когнитивной 

коррекции и профилактики. Теоретические основы. Статья представляет собой нарративный обзор 

научной литературы. Поиск публикаций осуществлялся в международных базах данных PubMed, 

Scopus, Web of Science, Google Scholar, а также в научной электронной библиотеке eLibrary. 

Использовались ключевые слова и их комбинации на русском и английском языках: 

«исполнительные функции», «поведенческие аддикции», «executive functions», «behavioral 

addictions», «inhibitory control», «working memory», «cognitive flexibility», «prefrontal cortex», 

«gambling disorder», «internet addiction». В обзор включены оригинальные исследования, 

метаанализы и систематические обзоры, опубликованные преимущественно в период 2000–2024 гг. 

Результаты. Анализ литературы показал, что дефицит исполнительных функций – тормозного контроля, 

рабочей памяти и когнитивной гибкости – играет ключевую роль в формировании нейрокогнитивной 

уязвимости к поведенческим аддикциям. Нарушения тормозного контроля ассоциированы с 

повышенной импульсивностью и неспособностью противостоять немедленным вознаграждениям. 

Дефицит рабочей памяти затрудняет удержание долгосрочных целей и оценку последствий поведения, а 

снижение когнитивной гибкости способствует персеверативным формам активности. Эти когнитивные 

нарушения коррелируют со структурно-функциональными изменениями мозга, включая 

гиперактивацию системы вознаграждения (вентральный стриатум) и снижение активности систем 

когнитивного контроля (префронтальная кора). Заключение. Нарушения исполнительных функций 

являются одним из центральных факторов риска развития поведенческих аддикций и опосредуются 

дисбалансом между системами вознаграждения и когнитивного контроля. Несмотря на накопленные 

данные, взаимосвязи носят преимущественно корреляционный характер, что подчѐркивает 

необходимость дальнейших лонгитюдных исследований. 
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рабочая память, когнитивная гибкость, нейробиологические механизмы, нейропластичность 
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Введение  

Поведенческие зависимости – сложный и 

крайне актуальный феномен современности. 

На их формирование влияет множество фак-

торов: от социальных условий до индивиду-

альных особенностей психики. Особый инте-

рес вызывает различие в уязвимости к аддик-

циям: в то время как одни люди легко 

попадают в зависимую «петлю», с трудом из-

бавляясь от навязчивых моделей поведения, 

другие даже в стрессовых ситуациях сохра-

няют контроль и адаптивность. Как показы-

вают последние научные данные, ключевую 

роль здесь играют когнитивные механизмы 

саморегуляции. Исследования показывают, 

что нарушения исполнительных функций – 
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Abstract   
Introduction. Behavioral addictions constitute a significant interdisciplinary problem in contempo-

rary psychology and neuroscience. Their increasing prevalence and high level of social acceptability have 

intensified interest in the cognitive mechanisms of vulnerability, particularly the role of executive func-

tions. Aims: This paper aims to systematize contemporary scientific evidence on the role of impairments 

in executive functions-namely inhibitory control, working memory, and cognitive flexibility – in the 

formation and maintenance of behavioral addictions and to analyze their neurobiological foundations in 

order to clarify potential mechanisms of vulnerability and directions for cognitive correction and preven-

tion. Theoretical background. This article presents a narrative review of the scientific literature. The lite-

rature search was conducted in international databases, including PubMed, Scopus, Web of Science, and 

Google Scholar, as well as the Russian scientific electronic library eLibrary. Keywords and their combina-

tions in Russian and English were used, including “executive functions”, “behavioral addictions”, “inhibito-

ry control”, “working memory”, “cognitive flexibility”, “prefrontal cortex”, “gambling disorder”, and “in-

ternet addiction.” The review includes original studies, meta-analyses, and systematic reviews published 

predominantly between 2000 and 2024. Results. The literature analysis demonstrates that deficits in execu-

tive functions-specifically inhibitory control, working memory, and cognitive flexibility-play a key role in the 

development of neurocognitive vulnerability to behavioral addictions. Impairments in inhibitory control are 

associated with increased impulsivity and an inability to resist immediate rewards. Deficits in working memo-

ry hinder the maintenance of long-term goals and the evaluation of behavioral consequences, while reduced 

cognitive flexibility contributes to perseverative patterns of behavior. These cognitive impairments are corre-

lated with structural and functional brain alterations, including hyperactivation of the reward system (ventral 

striatum) and reduced activity of cognitive control systems (prefrontal cortex). Conclusion. Impairments in 

executive functions represent one of the central risk factors for the development of behavioral addictions 

and are mediated by an imbalance between reward-related systems and cognitive control networks. Despite 

the accumulated evidence, these relationships remain predominantly correlational, underscoring the need 

for further longitudinal research. 

Keywords: executive functions, behavioral addictions, inhibitory control, working memory, cognitive 

flexibility, neurobiological mechanisms, neuroplasticity 
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системы, отвечающей за планирование, само-

контроль и гибкость поведения – значительно 

повышают риск развития аддикций. В статье 

систематизированы современные научные 

представления о роли исполнительных функ-

ций в формировании аддиктивного поведения 

с точки зрения нейробиологических основ 

этих процессов, включая дисфункцию пре-

фронтальной коры и связанных с ней нейрон-

ных сетей. В заключительной части работы 

освещены нерешѐнные вопросы и перспек-

тивные направления исследований, способст-

вующие разработке более эффективных мето-

дов профилактики и коррекции поведенче-

ских аддикций, а также формированию более 

адаптивной среды, минимизирующей риски 

развития зависимого поведения. 

 

Обзор литературы 

Современные взгляды на проблему 

1. Современные исследования едино-

душно подтверждают центральную роль дис-

функции префронтальной коры (ПФК) и свя-

занных с ней нейронных сетей в развитии ад-

дикций. Модель, предложенная G.F. Koob и 

N.D. Volkow [1], описывает циклический про-

цесс, при котором гиперактивация системы 

вознаграждения (вентральный стриатум, вен-

тральная тегментальная область) на началь-

ных стадиях зависимости постепенно сменя-

ется доминированием негативного аффекта и 

дисфункцией систем контроля. Это подтвер-

ждается мета-анализом A. Zilverstand с соавт. 

[2], показавшими, что у лиц с поведенческими 

аддикциями активация вентрального стриату-

ма в ответ на специфические стимулы значи-

мо выше, чем в контрольной группе. 

2. Ключевым компонентом этой дис-

функции является дефицит исполнительных 

функций (ИФ). Концепция A. Diamond [3] вы-

деляет три основных компонента ИФ: тор-

мозной контроль, рабочую память и когни-

тивную гибкость. Исследования демонстри-

руют, что нарушения именно этих 

компонентов создают когнитивную уязви-

мость. Например, M. Brand с соавт. [4] выяви-

ли корреляцию между тяжестью интернет-

зависимости и снижением активности дорсо-

латеральной ПФК (ДЛПФК) при задачах на 

рабочую память. В свою очередь J. Seok и 

J. Sohn [5] зафиксировали гипоактивацию 

правой нижней лобной извилины и передней 

поясной коры у лиц с сексуальной аддикцией 

при выполнении задач на тормозной контроль 

(«Go/No-Go»), что напрямую связывает дефи-

цит ингибиторного контроля с компульсив-

ным поведением. 

3. Особый интерес представляет модель 

«двойного дефицита» [6], которая постулиру-

ет, что аддиктивное поведение является след-

ствием не только гиперфункции системы «хо-

тения» (гиперактивная лимбическая система), 

но и недостаточности системы «торможения» 

(гипоактивная ПФК). Метаанализ 45 исследо-

ваний фМРТ подтвердил, что у пациентов с 

патологическим гэмблингом и интернет-

зависимостью наблюдается как повышенная 

активация вентрального стриатума, так и 

сниженная активность ДЛПФК. Это сочета-

ние создаѐт порочный круг, при котором уси-

ленное влечение не сдерживается когнитив-

ным контролем. 

4. Структурные изменения также вносят 

свой вклад. Исследования с использованием 

диффузионной тензорной визуализации (DTI), 

такие как работа M. Wadsley и N. Ihssen [7], 

демонстрируют снижение фракционной ани-

зотропии (показатель целостности белого ве-

щества) в пучках, соединяющих ПФК с под-

корковыми структурами. Эти данные корре-

лируют с клиническими показателями, такими 

как степень нарушения контроля и частота 

рецидивов, что указывает на нейробиологиче-

скую основу поведенческих нарушений. 

Нерешённые вопросы и перспективы 

исследований 

Несмотря на значительный прогресс, ряд 

фундаментальных вопросов остаѐтся откры-

тым. 

1. Причинно-следственная связь. Явля-

ется ли дефицит ИФ первичным предиктором 

уязвимости или он развивается/усугубляется 

как следствие длительного аддиктивного по-

ведения? Для решения этого вопроса необхо-

димы лонгитюдные исследования, начинаю-

щиеся в доклинической стадии. 

2. Специфичность компонентов ИФ. Ка-

кие именно компоненты ИФ наиболее значимы 

для различных видов аддикций? Например, 

Z. Zhou с соавт. [8] показали, что у лиц с ин-

тернет-зависимостью и у лиц с патологической 

склонностью к азартным играм наблюдаются 

нарушения рабочей памяти, нарушения испол-

нительных функций и импульсивность, причем 

лица с интернет-зависимостью более импуль-

сивны, чем лица с патологической склонно-

стью к азартным играм. Требуется более тон-

кий дифференцированный анализ. 
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3. Возрастной аспект. Поскольку ИФ ак-

тивно формируются в подростковом возрасте, 

этот период считается критическим для воз-

никновения уязвимости [9]. Однако траекто-

рии развития этой уязвимости и критические 

периоды изучены недостаточно. Актуальным 

направлением является изучение влияния 

цифровой среды на созревание ПФК у подро-

стков [10]. 

4. Роль средовых и культурных факто-

ров. Исследования проводятся преимущест-

венно в западных странах, в то время как 

культурные нормы могут модулировать риск. 

Например, давление социального одобрения в 

коллективистских культурах может усиливать 

зависимость от онлайн-взаимодействий [11]. 

Почти не изучено влияние дизайна цифровых 

платформ и алгоритмов, которые могут целе-

направленно эксплуатировать когнитивные 

уязвимости пользователей [12]. 

5. Индивидуальные различия и комор-

бидность. Не у всех лиц с нарушениями ИФ 

развиваются аддикции, что указывает на роль 

модераторов: личностных черт (импульсив-

ность, поиск ощущений) [13], компенсаторных 

механизмов (например, высокий IQ) и комор-

бидных расстройств, таких как СДВГ [14]. 

6. Нейрохимические взаимодействия. 

Хотя роль дофамина общепризнана [15], 

вклад других нейромедиаторных систем, на-

пример, серотонина, модулирующего импуль-

сивность, требует дальнейшего уточнения 

[16]. Открытым остаѐтся вопрос о динамиче-

ском взаимодействии ПФК, стриатума и ней-

рохимических систем в процессе перехода от 

импульсивности к компульсивности [17]. 

Таким образом, современные исследова-

ния предоставляют убедительные доказатель-

ства того, что нарушения исполнительных 

функций являются краеугольным камнем в 

развитии поведенческих аддикций, имея под 

собой чѐткую нейробиологическую основу. 

Однако переход от констатации корреляций к 

установлению причинно-следственных связей 

и разработке высокоспецифичных интервен-

ций требует решения обозначенных методо-

логических и концептуальных проблем. Пер-

спективы видятся в проведении лонгитюдных, 

кросс-культурных и мультидисциплинарных 

исследований, интегрирующих данные когни-

тивной нейронауки, клинической психологии 

и других направлений. 

Цель: систематизировать современные 

научные представления о роли нарушений 

исполнительных функций в формировании и 

поддержании поведенческих аддикций, про-

ведя анализ ключевых компонентов исполни-

тельных функций (тормозного контроля, ра-

бочей памяти и когнитивной гибкости) и их 

нейробиологических основ. Данное исследо-

вание вносит свой вклад в преодоление фраг-

ментарности существующих данных и созда-

ние целостной теоретической модели, которая 

позволит перейти от констатации связи между 

нарушениями исполнительных функций и по-

веденческими аддикциями к пониманию кон-

кретных причинно-следственных механизмов, 

что является критически важным шагом для 

разработки адресных методов когнитивной 

коррекции и профилактики, нацеленных не на 

симптомы, а на факторы риска. 

 

Материалы и методы 

Для подготовки данного обзора был про-

ведѐн поиск и анализ релевантных научных 

публикаций в международных электронных 

базах данных: PubMed, Scopus, Web of 

Science, Google Scholar и в научной электрон-

ной библиотеке eLibrary. Ключевые слова и 

стратегия поиска: использовались следующие 

ключевые слова и их комбинации на англий-

ском и русском языках: «executive functions» 

(«исполнительные функции»), «behavioral 

addictions» («поведенческие аддикции»), 

«inhibitory control» («тормозной контроль»), 

«working memory» («рабочая память»), 

«cognitive flexibility» («когнитивная гиб-

кость»), «prefrontal cortex» («префронтальная 

кора»), «gambling disorder» («игровое рас-

стройство»), «internet addiction» («интернет-

зависимость»). 

В обзор включались оригинальные иссле-

дования, метаанализы, систематические обзо-

ры и ключевые теоретические работы, опуб-

ликованные преимущественно за последние 

20 лет (2000–2024 гг.). Особый приоритет от-

давался работам, опубликованным в рецензи-

руемых журналах, и исследованиям, содер-

жащим данные нейровизуализации (фМРТ, 

ПЭТ). 

 

Результаты 

Исполнительные функции и их роль 

и состав 

На сегодня исполнительные функции яв-

ляются общим термином, который использу-

ется для обозначения различных гипотетиче-

ских когнитивных процессов, позволяющих 
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планировать действия в соответствии с общей 

целью, изменять реакцию в зависимости от 

контекста и избирательно выбирать из всех 

прочих нужные, то есть это система, активи-

рующаяся тогда, когда шаблонное поведение 

меняется на новое. В английском языке на-

звание термина звучит как «executive 

functions», который переводится на русский 

язык одними авторами как «управленческие 

функции», а другими – как «исполнительные 

функции». Однако executive functions вклю-

чают в себя и исполнительные, и регулятор-

ные функции, потому как это – совокупность 

нисходящих ментальных процессов, необхо-

димых для концентрации внимания, когда ав-

томатическое, инстинктивное, интуитивное 

поведение становится неэффективным или 

невозможным [18]. Работу исполнительных 

функций можно проиллюстрировать на при-

мере водителя, который впервые сталкивается 

с противоположной (например, левосторон-

ней) схемой движения. Первое время ему не-

обходимо прикладывать значительные усилия 

для постоянного осознанного контроля над 

своими действиями, что обычно происходит 

автоматически. 

Следовательно, более точным переводом 

термина «executive function» будет «управле-

ние изменением поведения», поскольку это 

общий термин для тех когнитивных процес-

сов, которые регулируют, контролируют и 

управляют другими когнитивными процесса-

ми [19]. В данной статье мы будем пользо-

ваться русскоязычным термином «исполни-

тельные функции» (ИФ). Также корректно 

использовать выражение «исполнительные 

сети», так как локализации в виде выражен-

ной структурной единицы исполнительных 

функций в головном мозге нет, так как это не-

которое единство, воплощѐнное в функциони-

ровании множества нейронов, связанных в еди-

ную сеть. Хотя, что касается локализации, 

в основном области управления расположены 

в лобных областях, а конкретно: 1) в дорсаль-

ной префронтальной коре [20], 2) в передней 

цингулярной (поясной) коре [21], а также ор-

битофронтальной коре [22], которая играет 

ключевую роль в контроле импульсивного по-

ведения и включена в оценку значимости под-

крепляющего поведение стимула.  

На данный момент признано, что сущест-

вует три центральных параметра, включѐнных 

в управление изменением поведения: 

тoрмозный контроль, рабочая память и когни-

тивная гибкость [23]. На основе этих трех па-

раметров выстраиваются функции более высо-

кого порядка: рассуждение, планирование, ре-

шение проблем. Таким образом, параметры 

управления изменением поведения играют 

важную роль для успешности деятельности. 

Ряд исследователей также включают в 

структуру исполнительных функций проспек-

тивную память – способность удерживать и 

реализовывать намерения, отложенные во 

времени. Проспективная память рассматрива-

ется как пограничный компонент исполни-

тельного функционирования, тесно связанный 

с механизмами планирования и контроля вы-

полнения. 

Рабочая памят 

как часть исполнительных функций  

Одним из параметров исполнительных 

функций является рабочая память, которая 

включает актуальную информацию для реше-

ния текущей задачи. Функция рабочей памя-

ти – связывать элементы актуальной задачи: 

те, которые появились ранее, с теми, что по-

являются позже, так как все они представляют 

последовательность решения данной задачи, 

при этом все эти элементы могут трансфор-

мироваться. Эта информация обрабатывается 

и поддерживается только до тех пор, пока ре-

шается данная задача. Из этого следует, что 

любая инструкция, последовательность шагов 

в решении задачи для связки элементов в еди-

ное целое нуждается в рабочей памяти. Любое 

размышление невозможно без рабочей памя-

ти, так как человеку нужно видеть связи меж-

ду внешне несвязанными элементами, удер-

живать их в голове, комбинировать и прочее. 

Также рабочая память является составляющей 

творческой активности человека, поскольку 

творчество требует рекомбинации элементов 

в новое целое. 

Различают кратковременную и рабочую 

память: рабочая память позже появляется в 

онтогенезе и имеет взаимосвязанные сложные 

связи, то есть в ней не просто держится ин-

формация, но эта информация постоянно ме-

няется и подвергается трансформации. Из ре-

зультатов факторного анализа следует, что 

рабочая память и кратковременная память 

относятся к разным нейрональным подсисте-

мам: рабочая память связана в большей мере с 

дорсолатеральной префронтальной корой, не 

имеющей отношения к кратковременной па-

мяти, которая не связана с активным анализом 

информации [24]. 



Психофизиология 
Psychophysiology 

 76 Psychology. Psychophysiology. 2026, vol. 19, no. 1, pp. 71–87 
ISSN 2686-7281 (Print)     2686-729X (Online)     https://jpps.susu.ru/jpps/ru 

Тормозный контроль 

 как часть исполнительных функций  

Тормозный контроль помогает целена-

правленно следовать выбранным маршрутом 

к поставленной цели через способность кон-

тролировать внимание, поведение, мысли и 

эмоции, подавляя при этом сильные внутрен-

ние побуждения или внешние искушения. Че-

ловек без тормозного контроля подобен флю-

геру, который поворачивается в сторону са-

мого интенсивного на данный момент 

внешнего или внутреннего раздражителя [25]. 

Тормозный контроль делает возможным са-

мое сложное поведение, основанное не на ав-

томатизированных сложившихся привычках, 

а осознанно выбирать новое, что даѐт шанс на 

развитие и рост, приобретение контекстуаль-

но необходимых форм поведения. 

Понятие тормозного контроля разделяют 

на самоконтроль и интерференционный кон-

троль. Самоконтроль ограничивает поспешные 

ответы, оценивает долгосрочные последствия 

своих действий, а также помогает отказываться 

от мгновенного вознаграждения для большего, 

но отложенного по времени [26, 27]. Самокон-

троль позволяет предотвращать импульсивные 

действия через контроль поведения и эмоций, 

делая, таким образом, необходимые сложные 

действия, не отвлекаясь на более приятные. 

Важную роль в самоконтроле играют субтала-

мические ядра [28]. Считается, что, несмотря 

на то, что у разных форм тормозного контроля 

есть общие нейрональные структуры [29], сами 

механизмы разных форм тормозного контроля 

различны и индивидуальны [30]. 

Интерференционный контроль подавляет 

внимание к другим стимулам и обеспечивает 

возможность фокусирования на нужном сти-

муле, обеспечивая тем самым селективное 

внимание. Когда внешние стимулы привле-

кают к себе непроизвольное внимание, на-

правляемое свойствами самого стимула [31], 

интерференционный контроль подавляет 

внимание к тому, что незначимо с точки зре-

ния внутренних намерений и целей. В литера-

туре встречаются определения данного кон-

троля: торможение (контроль) внимания, про-

извольное, волевое внимание, нисходящее, 

целенаправленное, фокусированное, эндоген-

ное, селективное [32]. Также в интерференци-

онный контроль входит когнитивное подав-

ление нежелательных мыслей или воспоми-

наний [33], которые отвлекают от важной 

задачи. 

Когнитивная гибкость 

как часть исполнительных функций  

Третьим компонентом исполнительных 

функций является когнитивная гибкость, ко-

торая в онтогенезе появилась последней и ос-

новывается на некоторых свойствах рабочей 

памяти и тормозного контроля. Одним из 

ключевых компонентов когнитивной гибко-

сти является способность к перспективному 

восприятию, включая возможность рассмот-

рения ситуации с различных точек зрения, в 

том числе с позиции другого индивида [25]. 

Для осуществления смены перспективы тре-

буется подавление (деактивация) текущей 

когнитивной схемы с последующей загрузкой 

в рабочую память альтернативных репрезен-

таций, что обеспечивает переход к новой ин-

терпретации [34]. Следовательно, когнитив-

ная гибкость опирается на взаимодействие 

механизмов тормозного контроля и функций 

рабочей памяти [35]. Дополнительным аспек-

том когнитивной гибкости выступает способ-

ность к рефреймингу стратегий мышления. 

В случае неудачи при решении задачи с ис-

пользованием первоначального подхода ин-

дивид может переключиться на альтернатив-

ные стратегии или сгенерировать принципи-

ально новое решение [36]. В результате 

когнитивная гибкость даѐт способность уви-

деть феномен с другой стороны и размышлять 

дивергентно, изменять стратегию и адаптиро-

ваться к меняющимся условиям [37]. 

Именно поэтому когнитивная гибкость иг-

рает критическую роль в адаптации к изме-

няющимся условиям среды, коррекции оши-

бочных действий, а также интеграции внезапно 

возникающих возможностей в процесс приня-

тия решений [38]. Данная когнитивная функ-

ция лежит в основе креативного мышления и 

инновационного поведения, обеспечивая спо-

собность к нестандартным решениям и интел-

лектуальной инсайтной деятельности [39].  

Спектр поведенческих зависимостей 

Наука, которая изучает механизмы фор-

мирования зависимостей, их диагностику, 

развитие, профилактику, лечение и методы 

реабилитации, называется аддиктология. Ад-

диктивное поведение сейчас рассматривается 

как одна из форм девиантного (отклоняюще-

гося) поведения. Изначально термин «аддик-

ция» употреблялся для описания людей, зави-

симых от химических веществ. С дальнейшим 

развитием исследования этого феномена до-

бавились нехимические аддикции и промежу-
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точные аддикции (расстройства пищевого по-

ведения), а сам взгляд на аддикцию стал более 

широким: как на специфическое поведение 

людей, где общей чертой является стремление 

уйти от реальности, искусственно изменяя 

своѐ психическое состояние, ограничивая его 

каким-либо одним видом деятельности [40]. 

По современным представлениям, аддикция – 

это навязчивая потребность совершать опре-

делѐнные действия, несмотря на неблагопри-

ятные последствия физического, психологи-

ческого или социального характера [41]. 

В нашей стране проблемой аддиктивных 

расстройств успешно занимался профессор 

Ц.П. Короленко. По его мнению, аддиктив-

ный процесс развивается вследствие слабого 

суперэго, которое мешает преодолению фру-

страции и затрудняет формирование волевых 

функций [42]. Ц.П. Короленко ввел понятие 

аутодеструктивного драйва, что является на-

правленной на себя агрессией, и утверждал, 

что аддиктивное поведение является одним из 

результатов его проявления. Также он пред-

ложил первую в России классификацию не-

химических зависимостей. Последние годы 

наиболее широко используется классифика-

ция нехимических аддикций, предложенная 

А.Ю. Егоровым [43], который дополнил пере-

чень технологическими аддикциями, напри-

мер, интернет-зависимостью. 

Приведѐм пример достаточно интересной 

для изучения формы аддиктивного поведения, 

которую относят к нехимическим формам за-

висимостей – спортивной аддикции (СА) или 

аддикции упражнений (exercise addiction). 

Люди с аддикцией к спортивным занятиям 

часто имеют навязчивые мысли о занятиях 

физическими нагрузками и испытывают как 

психологические, так и физические симптомы 

отмены, если они лишены данного вида дея-

тельности. Специалисты указывают на функ-

циональные и нейробиологические изменения 

при СА в системах вознаграждения и тормоз-

ного контроля, связанных с нейромедиатор-

ным дисбалансом, приводящим к гиперакти-

вации дофаминергической системы. Вероят-

но, в патогенез развития СА вносит вклад 

сама физическая нагрузка, повышая чувстви-

тельность системы вознаграждения в цен-

тральной нервной системе, которая проявля-

ется после длительного периода тренировок. 

Также предполагается, что развитию СА мо-

жет способствовать употребление анаболиче-

ских стероидов, провоцирующих дисбаланс в 

системе нейротрансмиттеров, вовлечѐнных в 

процесс поощрения в головном мозге [44–47]. 

Получены результаты, свидетельствующие об 

ухудшении тормозного контроля и гиперак-

тивации системы вознаграждения у лиц с вы-

сокой выраженностью признаков СА [48, 49]. 

Проявление «синдрома отмены» при 

спортивной аддикции сочетается с симптома-

ми психоэмоционального напряжения (тре-

вожность, раздражительность, нарушения сна 

и др.), а также физиологическими проявле-

ниями, характерными для состояния стресса 

[50]. В частности, у испытуемых с наличием 

аддиктивных признаков в период депривации 

физической нагрузки наблюдается повышение 

миогенного тонуса (вероятно, аффективного 

характера, сопровождающегося симпатиче-

ской активацией) по сравнению с состоянием 

в период тренировочной деятельности, что 

указывает на наличие психоэмоционального 

напряжения испытуемых в этот период.  Во 

время депривации физической активности у 

спортивных аддиктов возникают физиологи-

ческие реакции активации симпатической 

нервной системы, вазоконстрикции, а также 

повышение мышечного тонуса [51–53]. 

Аддикцию как форму отклоняющегося по-

ведения отделяют от поведенческой нормы, ко-

торая, согласно определению К.К. Платонова, 

отражает групповое сознание и критерии пове-

дения, создающего оптимальные условия соци-

ального бытия [54]. Противоположностью нор-

мы выступает поведенческая патология, в кото-

рой, согласно позиции П.Б. Ганнушкина, 

проявляется совокупность следующих призна-

ков: а) склонность к дезадаптации – нарушение 

социальных связей и внутриличностной среды, 

б) тотальность – распространение на все сферы 

жизнедеятельности, в) стабильность – проявле-

ние в течение достаточно длительного периода 

и в широком спектре ситуаций [55], то есть по-

веденческая патология должна проявляться 

достаточно выраженно, в течение длительного 

времени и распространять свое влияние на не-

сколько сфер жизни, чтобы можно было гово-

рить о наличии отклонения от нормы. 

В.Д. Менделевич в структуре зависимо-

сти выделяет два основных компонента, оп-

ределяющих воспроизведение деструктивной 

активности: 

а) привычка, обозначающая стереотип, 

реализующий зависимое поведение и обеспе-

чивающий техническую сторону зависимости. 

Привычка закрепляет последовательность 
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действий, объектами которых могут высту-

пать вещества, процессы или отношения. Пе-

реход привычки в патологическую форму оп-

ределяется моментом подавления и уничто-

жения естественных привычек; 

б) эмоциональная привязанность, прояв-

ляющаяся в одушевлении объекта зависимо-

сти и формирующая личностный характер 

взаимодействия между субъектом (аддиктом) 

и объектом (вещество, процесс, отношение) 

зависимости [41]. Основным механизмом 

формирования аддикции является фиксация. 

В качестве предмета аддикции могут высту-

пать вещества, виды деятельности, формы 

одобряемого или неодобряемого поведения.  

В литературе поведенческие аддикции, 

такие как патологический гэмблинг, интер-

нет-зависимость и компульсивный шопинг, 

исторически концептуализировались несколь-

кими способами. С точки зрения нейробиоло-

гических механизмов, эти расстройства по-

стулируются как лежащие вдоль импульсив-

но-компульсивного спектра, а именно: 

характеризуются хроническим рецидиви-

рующим течением, включающим три ключе-

вых компонента: 1) компульсивное стремле-

ние к повторяющемуся поведению, несмотря 

на негативные последствия, 2) утрату контро-

ля над его частотой и интенсивностью, 3) раз-

витие негативного эмоционального состояния 

(дисфория, тревога, раздражительность) при 

попытках прекращения, что отражает мотива-

ционный синдром отмены [1]. Как и при хими-

ческих зависимостях, в основе поведенческих 

аддикций лежит трехстадийный цикл, вклю-

чающий фазы «интоксикации/запоя», «абсти-

ненции/негативного аффекта» и «озабоченно-

сти/ожидания» (тяги), опосредованные дис-

функцией мезокортиколимбической системы 

[17]. Нейровизуализационные исследования 

демонстрируют, что фаза интоксикации связа-

на с гиперактивацией вентральной тегменталь-

ной области и вентрального стриатума, отве-

чающих за обработку вознаграждения, тогда 

как фаза абстиненции коррелирует с гипервоз-

будимостью расширенной миндалины, обу-

словливающей негативный аффект [56]. 

Переход от импульсивного к компуль-

сивному поведению сопровождается прогрес-

сирующей нейроадаптацией (нейропластич-

ностью), затрагивающей дофаминергические 

и глутаматергические пути. На начальных 

стадиях зависимость поддерживается меха-

низмами положительного подкрепления, опо-

средованными выбросом дофамина в приле-

жащее ядро, однако по мере хронификации 

аддикции доминирующую роль начинает иг-

рать отрицательное подкрепление, направ-

ленное на избегание дисфории. Из этого сле-

дует такая ключевая особенность аддикций, 

как их устойчивость к угасанию, обусловлен-

ная долгосрочной нейропластичностью в 

лимбико-стриато-таламо-кортикальных сетях. 

Даже после продолжительного воздержания 

сохраняется высокий риск рецидива из-за по-

вышенной реактивности на триггеры, связан-

ные с аддиктивным поведением (в случае по-

веденческих зависимостей это может быть 

реклама азартных игр или уведомления в соц-

сетях), что объясняется сенсибилизацией ор-

битофронтальной коры и гиппокампа. На 

данный момент показано, что поведенческие 

аддикции имеют  общие нейробиологические 

механизмы с химическими зависимостями, 

например, исследования фМРТ, ПЭТ демон-

стрируют, что поведенческие аддикции ха-

рактеризуются дисфункцией в трех ключевых 

нейронных сетях: системе вознаграждения 

(вентральный стриатум, вентральная тегмен-

тальная область), системе стрессового реаги-

рования (расширенная миндалина, гипотала-

мо-гипофизарно-надпочечниковая ось) и сис-

теме когнитивного контроля (дорсолатераль-

ная префронтальная кора, передняя поясная 

кора) [56, 57]. Метаанализ 45 исследований 

фМРТ показал, что у пациентов с патологиче-

ским гэмблингом и интернет-зависимостью 

наблюдается повышенная активация вентраль-

ного стриатума при предъявлении аддиктив-

ных стимулов (d = 0,78, p < 0,001) и сниженная 

активность дорсолатеральной префронтальной 

коры при задачах на ингибиторный контроль 

[58]. Эти данные подтверждают модель «двой-

ного дефицита», где компульсивное поведение 

обусловлено как гиперчувствительностью сис-

темы вознаграждения, так и недостаточностью 

тормозных механизмов. 

Также были выявлены характерные изме-

нения в организации крупномасштабных ней-

ронных сетей: повышенная связность между 

стриатумом и орбитофронтальной корой (r = 

0,62, p < 0,01) и сниженная связность в сети 

исполнительного контроля [59]. Особый ин-

терес представляют данные диффузионной 

тензорной визуализации (DTI), демонстри-

рующие снижение целостности белого веще-

ства в пучках, соединяющих префронталь-

ную кору с подкорковыми структурами 
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(FA (фракционная анизотропия) = 0,35 ± 0,08 

у зависимых пациентов, 0,42 ± 0,06 в контро-

ле, p < 0,05) [4]. Эти структурно-функ-

циональные изменения коррелируют с клини-

ческими показателями: степенью нарушения 

контроля (r = –0,71), выраженностью тяги (r = 

0,65) и частотой рецидивов (r = –0,58), что 

подтверждает их ключевую роль в патогенезе 

поведенческих аддикций [60]. 

Выраженное сходство с зависимостью от 

ПАВ привело к появлению концепции неве-

щественных или «поведенческих» зависимо-

стей, т. е. синдромов, аналогичных зависимо-

сти от веществ, но с поведенческим фокусом, 

отличным от приѐма психоактивного вещест-

ва. На настоящий момент считается, что кон-

цепция поведенческих зависимостей имеет 

некоторую научную и клиническую эвристи-

ческую ценность, но остаѐтся спорной. Так, в 

пятом издании Диагностического и статисти-

ческого руководства по психическим рас-

стройствам (DSM-5) игровое расстройство 

было реклассифицировано и включено в кате-

горию расстройств, связанных с употреблени-

ем психоактивных веществ, а также введено в 

исследовательское приложение в качестве 

интернет-игрового расстройства. Аналогич-

ным образом данное состояние рассматрива-

ется в Международной классификации болез-

ней (МКБ-11) [61]. 

Подведѐм итог: поведенческие аддикции 

характеризуются компульсивным вовлечени-

ем в определѐнные виды деятельности, не-

смотря на негативные последствия для физи-

ческого, психического и социального благо-

получия [62]. В отличие от химических 

зависимостей, они не связаны с употреблени-

ем психоактивных веществ, однако имеют 

схожие нейробиологические механизмы, 

включая дисфункцию системы вознагражде-

ния в головном мозге, в частности дофами-

нергических путей [63]. К распространѐнным 

формам относятся игровая зависимость, ин-

тернет-зависимость, шопоголизм, трудого-

лизм и аддикция к отношениям [64]. Ключе-

выми признаками являются потеря контроля, 

толерантность (необходимость увеличивать 

«дозу» активности для достижения прежнего 

эффекта), синдром отмены и дезадаптация в 

повседневной жизни [65]. 

С клинической точки зрения поведенче-

ские аддикции часто сопряжены с коморбид-

ными расстройствами, такими как тревож-

ность, депрессия и импульсивность [66]. Важ-

ной особенностью является их социальная 

приемлемость, что затрудняет раннюю диаг-

ностику и способствует хронификации [67]. 

В этом аспекте проявляется дополнительная 

опасность нехимических зависимостей, так 

как внешне они не противоречат юридиче-

ским, этическим или культурным нормам, од-

нако нарушают целостность и гармоничность 

личности, препятствуют ее развитию и ослаб-

ляют социальные связи [68]. 

Психологические механизмы включают 

использование аддиктивного поведения как 

способа избегания стресса, эмоциональной 

регуляции или компенсации внутренних кон-

фликтов [13]. Исследования подчѐркивают 

роль когнитивных искажений, таких как ил-

люзия контроля и сверхоптимистичные ожи-

дания, в поддержании аддиктивного цикла 

[69]. Лечение требует комплексного подхода, 

сочетающего когнитивно-поведенческую те-

рапию, фармакотерапию и социальную реа-

билитацию [70]. 

Вклад нарушений исполнительных 

функций в развитие поведенческих 

зависимостей 

Расстройства исполнительных функций 

имеют множество причин и выражаются в 

различных моделях когнитивных, эмоцио-

нальных, социальных и поведенческих нару-

шений и обычно описываются через клинику 

различных заболеваний: СДВГ, депрессивных 

расстройств.  

Исполнительные функции, как мы писали 

выше, в первую очередь регулируются пре-

фронтальной корой (ПФК), нарушения в 

функционировании которой играют ключе-

вую роль в формировании и поддержании ад-

диктивного поведения, что подтверждается 

рядом нейрокогнитивных исследований. Од-

ним из центральных аспектов этой связи яв-

ляются нарушения импульсного контроля. 

Согласно современным данным, лица с нару-

шениями исполнительных функций, особенно 

в сфере тормозного контроля, демонстрируют 

повышенную склонность к выбору немедлен-

ных вознаграждений, что способствует ком-

пульсивному вовлечению в аддиктивное по-

ведение [71]. Ряд нейровизуализационных 

исследований свидетельствуют о сниженной 

активации ПФК у людей с игровой и интернет-

зависимостью при выполнении задач на им-

пульсный контроль (например, «Go/No-Go»), 

что указывает на недостаточную нисходя-

щую регуляцию со стороны ПФК в отноше-



Психофизиология 
Psychophysiology 

 80 Psychology. Psychophysiology. 2026, vol. 19, no. 1, pp. 71–87 
ISSN 2686-7281 (Print)     2686-729X (Online)     https://jpps.susu.ru/jpps/ru 

нии лимбической системы вознаграждения 

[72]. Можно привести также исследование 

корейских специалистов [73], в котором ис-

пользовалось фМРТ для изучения нейронных 

субстратов торможения при выполнении за-

даний «Go/No-Go» на нейтральном или сексу-

ально заряженном фоне у лиц с сексуальной 

зависимостью. Анализ результатов показал, 

что у лиц с сексуальной аддикцией наблюда-

лось более слабое торможение реакции, чем у 

здоровых лиц, кроме того, успешное тормо-

жение реакции связано с активностью правой 

нижней лобной извилины, пресуплементар-

ной моторной области (midcingulate/ 

presupplementary motor area) и их функцио-

нальной связью, а также с вовлечением ост-

ровка, дорсальной передней поясной коры, 

теменной доли и субталамического ядра, 

причѐм снижение ингибиторного контроля 

коррелирует с гипоактивацией этих облас-

тей. Кроме того, структурные изменения, та-

кие как уменьшение объѐма серого вещества 

в ПФК и передней поясной коре, коррелиру-

ют с тяжестью аддикции и степенью импуль-

сивности, подтверждая роль нейродегенера-

тивных процессов в прогрессировании зави-

симости [74–77]. 

Еще одним критическим фактором явля-

ется дисфункция в принятии решений и 

обработке вознаграждений. Нарушения ИФ 

могут приводить к выраженному дисконти-

рованию задержки, при котором индивид 

предпочитает небольшие, но немедленные 

вознаграждения более значимым, но отло-

женным [78]. Это явление коррелирует с из-

менѐнной активностью вентромедиальной 

ПФК и полосатого тела – ключевых структур, 

участвующих в оценке вознаграждения [79]. 

Гиперактивность мезолимбического дофами-

нового пути может перевешивать когнитив-

ный контроль, способствуя закреплению не-

адаптивных поведенческих паттернов [1]. 

Дефицит рабочей памяти также вносит 

вклад в аддиктивное поведение, ограничивая 

способность удерживать в фокусе долгосроч-

ные последствия своих действий. Исследова-

ния показывают, что у лиц с игровой зависи-

мостью наблюдаются нарушения в работе 

дорсолатеральной префронтальной коры 

(ДЛПФК), что снижает их способность к под-

держанию поведенческих целей и повышает 

уязвимость к аддиктивным стимулам [4]. 

Кроме того, когнитивная ригидность и 

сниженная гибкость мышления способствуют 

персеверативным формам поведения, таким 

как продолжение азартных игр несмотря на 

потери [80]. Это связано с преобладанием 

стриарного (привычного) контроля над целе-

направленным (ПФК-опосредованным), что 

приводит к закреплению аддиктивных пат-

тернов [17]. 

Важную роль играет и эмоциональная 

дисрегуляция, особенно у лиц с сопутст-

вующими расстройствами, такими как СДВГ. 

Нарушения в связях между ПФК и миндале-

видным телом могут усиливать стрессовую 

реактивность, способствуя использованию 

аддиктивного поведения в качестве механиз-

ма совладания [4]. 

Наконец, нейроразвивающие и средо-

вые факторы могут усугублять эти процес-

сы. Подростки с нарушениями ИФ (например, 

при СДВГ или расстройствах аутистического 

спектра) в условиях высокой доступности 

цифровых стимулов демонстрируют повы-

шенный риск развития поведенческих зави-

симостей [14]. Незрелость ПФК в сочетании с 

гиперстимулирующей средой способствует 

неадаптивной нейропластичности, закреп-

ляя аддиктивные модели поведения, так 

как интенсивное использование цифровых 

технологий, особенно в подростковом возрас-

те, изменяет траекторию созревания ПФК, 

усиливая склонность к импульсивным дейст-

виям [81]. Также одним из факторов риска 

аддикций является дисбаланс между ранним 

созреванием лимбической системы и поздним 

развитием ПФК [82]. 

Таким образом, дисфункции префронталь-

ной коры, затрагивающие контроль импульсов, 

принятие решений, рабочую память и эмоцио-

нальную регуляцию, создают нейробиологиче-

скую основу для развития и поддержания ад-

диктивного поведения, что подчѐркивает необ-

ходимость дальнейшего изучения данного 

вопроса для поиска более эффективных подхо-

дов в терапии зависимостей. 

 

Обсуждение 

Влияние дисфункций исполнительных 

функций на развитие поведенческих 

аддикций: нерешённые вопросы 

и возможные направления исследований 

Дебаты о том, как недостаток исполни-

тельных функций влияет на развитие пове-

денческих зависимостей, достигли значитель-

ного прогресса, однако научные знания в этой 

области на данный момент остаются фраг-
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ментарными, поэтому в данном разделе наше-

го обзора кратко выделим часть ключевых 

пробелов.  

1. Компоненты исполнительных функ-

ций и их роль в формировании аддикций. 

Исполнительные функции часто рассматрива-

ются как единая конструкция, однако они 

включают множество когнитивных подпроцес-

сов, таких как рабочая память, тормозный кон-

троль, когнитивная гибкость и принятие реше-

ний [3]. Закономерно возникает вопрос: какие 

именно дефициты ИФ наиболее значимы для 

различных видов поведенческих аддикций? На-

пример, импульсивность может в большей 

степени предрасполагать к игровой зависимо-

сти, тогда как нарушения планирования – к 

компульсивным покупкам [83]. 

2. Возрастные аспекты и траектории 

развития. Большинство исследований сфоку-

сированы на взрослых, хотя ИФ формируется 

в детском и подростковом возрасте – периоды 

повышенной уязвимости к аддиктивному по-

ведению [84]. На данный момент недостаточ-

но исследовано, как ранние нарушения ИФ 

(например, при СДВГ) повышают риск пове-

денческих аддикций в дальнейшем. Также 

требуют изучения критические периоды 

(подростковый возраст, пожилой возраст), 

когда дефицит ИФ оказывает наибольшее 

влияние [9]. 

3. Двунаправленность взаимосвязей. 

Дискуссионным остаѐтся вопрос: приводит ли 

дефицит ИФ к аддикциям или аддиктивное 

поведение усугубляет дисфункцию префрон-

тальной коры? Лонгитюдные исследования 

могли бы прояснить направленность этих 

связей [4]. 

4. Индивидуальные различия и гете-

рогенность. Не у всех лиц с нарушениями 

ИФ развиваются аддикции, что подчѐркивает 

роль модераторов, таких как: личностные 

черты (импульсивность, поиск ощущений) 

[13], компенсаторные механизмы (высокий 

IQ, внешняя поддержка) [85], экзистенциаль-

ная наполненность [80] и социально-

экономические факторы. 

5. Нейробиологические механизмы. 

Хотя ключевая роль ПФК общепризнана [1], 

открытыми остаются вопросы о том, как 

именно динамическое взаимодействие ПФК, 

подкорковых структур и нейрохимических 

систем определяет индивидуальную уязви-

мость к аддикциям на фоне нарушений ИФ. 

В частности, стриатум (особенно вентральный 

и дорсальный стриатум) играет критическую 

роль в формировании привычек, системе воз-

награждения и мотивации, что может опосре-

довать связь между дефицитом ИФ и развити-

ем аддикций [17]. Кроме того, нейротранс-

миттерные системы, такие как дофаминовая и 

серотониновая, оказывают разнонаправленное 

влияние на это взаимодействие. Дофамин, 

преимущественно через мезолимбический и 

мезокортикальный пути, усиливает подкреп-

ление аддиктивного поведения и снижает 

когнитивный контроль [80], тогда как серото-

нин модулирует импульсивность и эмоцио-

нальную регуляцию, что также может влиять 

на склонность к зависимости [16].  

6. Культурные и средовые факторы. 

Исследования преимущественно проводятся в 

западных странах, тогда как культурные нор-

мы (например, отношение к азартным играм в 

Азии) могут модулировать риск [86]. В инди-

видуалистических культурах (США) выше 

риск изолированного использования соцсетей 

для компенсации одиночества [87], а в кол-

лективистских обществах (Япония, Индия) 

давление социального одобрения может уси-

ливать зависимость от лайков и онлайн-

взаимодействий. Также недостаточно данных 

о том, как религиозные убеждения и традиции 

влияют на развитие аддикций. 

7. Дизайн цифровых платформ. Также 

малоизучено влияние дизайна цифровых плат-

форм, в том числе алгоритмы соцсетей [88]. 

Усиление когнитивных уязвимостей происхо-

дит через несколько механизмов действия: 

бесконечная лента новостей, уведомления и 

система лайков людей с низким тормозным 

контролем [89]. Например, формат коротких и 

быстро сменяющихся видеороликов на плат-

форме TikTok может способствовать частому 

переключению внимания и искажѐнному вос-

приятию симптомов СДВГ, что потенциально 

усиливает трудности концентрации у пользо-

вателей с дефицитом внимания [90]. В отли-

чие от азартных игр, дизайн соцсетей почти 

не изучается и не регулируется, несмотря на 

их аддиктивный потенциал [44]. 

 

Заключение 

В статье рассмотрены ключевые аспекты 

исполнительных функций и их роль в разви-

тии поведенческих аддикций. Исполнитель-

ные функции, включая тормозной контроль, 

рабочую память и когнитивную гибкость, иг-

рают решающую роль в регуляции поведения, 
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принятии решений и адаптации к изменяю-

щимся условиям среды. Нарушения этих 

функций, особенно в префронтальной коре и 

связанных нейронных сетях, создают предпо-

сылки для формирования аддиктивного пове-

дения, снижая способность к самоконтролю, 

повышая импульсивность и затрудняя оценку 

долгосрочных последствий. 

Поведенческие аддикции, такие как игро-

вая зависимость, компульсивный шопинг и 

интернет-зависимость, имеют нейробиологи-

ческие механизмы, сходные с химическими 

зависимостями, включая дисфункцию систе-

мы вознаграждения (мезолимбический дофа-

миновый путь) и ослабление когнитивного 

контроля (префронтальная кора). Исследова-

ния демонстрируют, что у лиц с аддикциями 

наблюдаются структурные и функциональные 

изменения в мозге, такие как снижение актив-

ности дорсолатеральной префронтальной ко-

ры, гиперактивация вентрального стриатума и 

нарушение связей между регионами, ответст-

венными за самоконтроль и эмоциональную 

регуляцию. 

Тем не менее перед исследователями ос-

таѐтся ряд актуальных вопросов, требующих 

дальнейшего изучения. Важнейшим из них 

является определение того, какие конкретно 

компоненты исполнительных функций игра-

ют ключевую роль в развитии различных ви-

дов аддиктивного поведения. Также необхо-

димо более глубокое понимание того, как 

возрастные особенности и траектории разви-

тия исполнительных функций влияют на 

формирование зависимостей. Особый науч-

ный интерес представляет изучение двуна-

правленной взаимосвязи между аддиктивным 

поведением и дисфункцией ИФ – в какой сте-

пени каждое из этих явлений усугубляет дру-

гое. Кроме того, требует исследования вопрос 

о том, как культурные особенности и цифро-

вые факторы модулируют эту взаимосвязь. 

Для прогресса в данной области необхо-

димы лонгитюдные исследования для уста-

новления причинно-следственных связей; 

разделение и дифференцированная оценка 

компонентов ИФ с использованием объектив-

ных методов, а также масштабные кросс-

культурные исследования для выделения 

вклада и специфики средовых факторов. Ин-

теграция когнитивно-нейробиологических и 

клинических подходов позволит разработать 

более эффективные стратегии профилактики 

и терапии поведенческих зависимостей. 
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