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ТЕРМИНЫ С МОРФЕМОЙ -MANIA В КЛИНИЧЕСКОМ ДИСКУРСЕ: 

ТИПОЛОГИЯ И КЛАССИФИКАЦИЯ 

Машевская В.В. 

Морфема -mania занимает особое место в медицинской и 

психиатрической терминологии, отражая широкий спектр патологических 

состояний, связанных с навязчивыми влечениями, аномальной активностью 

или нарушениями аффективной сферы. В клиническом дискурсе данные 

термины выполняют не только номинативную функцию, но и служат 

инструментом концептуализации психических феноменов, позволяя 

структурировать их в рамках диагностических категорий и обеспечивать 

единообразие профессиональной коммуникации между специалистами 

разных стран и школ. 

Цель данного исследования — систематизировать термины с морфемой 

-mania, выявить их типологию и классификационные основания, а также 

сопоставить их закреплённость в международных диагностических системах 

(МКБ‑11 и DSM‑5). Дополнительно ставится задача проследить историческую 

эволюцию данного терминоэлемента и показать, каким образом его 

семантическая нагрузка трансформировалась от античной философии и 

медицины до современной психиатрической практики. 

Происхождение морфемы восходит к древнегреческому μανία 

(«безумие», «страсть», «одержимость»), что предопределило её 

семантическую окраску в медицинской традиции. В античной культуре μανία 

обозначало широкий спектр психических состояний — от «безумия» до 

«вдохновенного экстаза» (например, у Платона mania могла трактоваться как 

божественное вдохновение) [1]. В античной медицине mania обозначала общее 

состояние психического расстройства, что свидетельствует о ранней попытке 

систематизации психопатологических явлений [2]. Через латинский язык 

(mania) термин вошёл в медицинскую лексику Средневековья, где стал 

обозначать психопатологические феномены. Начиная с XIX века, в период 

становления психиатрии как науки, -mania стало использоваться 

систематически для обозначения синдромов, связанных с гиперактивностью, 

навязчивыми состояниями или патологическим влечением, и постепенно 

закрепилось как продуктивный аффикс в международной медицинской 

терминологии. 

В современной клинической практике морфема -mania функционирует 

как продуктивный аффикс для обозначения специфических синдромов и 

патологических влечений, что позволяет не только фиксировать отдельные 

феномены, но и выстраивать их в систему диагностических категорий. 



В общем массиве психиатрической и клинической лексики можно 

выделить несколько основных типов терминов с морфемой -mania: 

Аффективные состояния: mania как обозначение фазового расстройства 

настроения (например, «маниакальная фаза» при биполярном аффективном 

расстройстве). В МКБ‑11 маниакальный эпизод включён в раздел 

«Психические, поведенческие расстройства и расстройства 

нейропсихического развития» (код 6A60 — «Маниакальный эпизод»). DSM‑5 

определяет манию как «отдельный период аномально и устойчиво 

повышенного, экспансивного или раздражительного настроения и 

повышенной активности» продолжительностью не менее недели. 

Навязчивые влечения и импульсы: термины, фиксирующие 

патологическую тягу к определённым действиям или объектам: kleptomania 

(патологическое влечение к краже), pyromania (патологическое влечение к 

поджогам). В МКБ‑11 они классифицируются как «Расстройства контроля над 

импульсами» (6C70–6C7Z). DSM‑5 также относит их к категории «Disruptive, 

Impulse-Control, and Conduct Disorders». 

Идеаторные и когнитивные нарушения: обозначения, связанные с 

патологической фиксацией на идеях или темах — megalomania, egomania, 

фиксирующие патологическую концентрацию на идеях величия или 

эгоцентризма. В МКБ‑11 они не представлены как отдельные диагностические 

категории, но могут рассматриваться как проявления в рамках биполярного 

расстройства или психотических состояний. 

Редкие и специализированные клинические феномены: термины, 

встречающиеся преимущественно в узкопрофессиональной литературе: 

trichotillomania (патологическое выдёргивание волос), onychotillomania 

(навязчивое повреждение ногтей). В МКБ‑11 они включены в раздел 

«Расстройства, связанные с телесно-ориентированным повторяющимся 

поведением» (6C73 — «Трихотилломания»). DSM‑5 также фиксирует 

трихотилломанию как отдельное расстройство в категории «Obsessive-

Compulsive and Related Disorders». 

Классификация терминов с морфемой -mania может быть построена по 

нескольким основаниям: 

по объекту патологического влечения (вещи, действия, идеи, телесные 

проявления); 

по клинической значимости (основные диагностические категории vs. 

маргинальные или редкие феномены); 

по степени закреплённости в международных классификациях болезней 

(МКБ, DSM); 



по семантической прозрачности: от общеупотребительных и легко 

интерпретируемых (kleptomania) до терминов, требующих специальной 

профессиональной подготовки для понимания (onychotillomania). 

Сопоставление международных классификаций показывает различия в 

трактовке феноменов, связанных с морфемой -mania: 

В МКБ‑11 термин mania закреплён как самостоятельная 

диагностическая категория («Маниакальный эпизод», код 6A60). 

Импульсивные расстройства (kleptomania, pyromania) включены в раздел 

«Расстройства контроля над импульсами» (6C70–6C7Z), а trichotillomania 

выделена как отдельное расстройство (6C73), что подчёркивает её 

клиническую значимость. Такие термины, как megalomania, не имеют статуса 

самостоятельных диагнозов и рассматриваются как симптоматика в рамках 

других расстройств [4] . 

В DSM‑5 мания определяется как ключевой критерий биполярного 

расстройства I типа, с чётко прописанными временными и поведенческими 

характеристиками. Kleptomania и pyromania включены в категорию 

«Disruptive, Impulse-Control, and Conduct Disorders». Trichotillomania 

классифицируется в разделе «Obsessive-Compulsive and Related Disorders», что 

отражает акцент на компульсивной природе поведения. Megalomania и 

egomania отсутствуют как отдельные диагностические единицы, но могут быть 

интерпретированы как проявления маниакальных или психотических эпизодов 

[5]. 

Таким образом, термины с морфемой -mania представляют собой 

продуктивный и многоплановый пласт клинической лексики, отражающий как 

историческую традицию, так и современные тенденции в психиатрической 

номенклатуре. Их типология и классификация позволяют выявить 

закономерности формирования медицинского дискурса, проследить динамику 

концептуализации психических расстройств в научной и практической 

медицине и подчеркнуть значимость морфемы -mania как инструмента 

систематизации и диагностической точности. 

ЛИТЕРАТУРА 

1. Платон. Федр. Пер. С. А. Жебелева. — М.: Наука, 1993. 

2. Гиппократ. О священной болезни. В: Гиппократ. Сочинения. Пер. В. И. 

Руднева. — М.: Наука, 1994. 

3. Всемирная организация здравоохранения. Международная 

классификация болезней 11-го пересмотра (МКБ‑11). — Женева: ВОЗ, 

2019. 



4. Американская психиатрическая ассоциация. Диагностическое и 

статистическое руководство по психическим расстройствам. Пятое 

издание (DSM‑5). Пер. с англ. — М.: ГЭОТАР‑Медиа, 2014. 

5. Берриос Г. Э. История психических симптомов: описательная 

психопатология с XIX века. Пер. с англ. — М.: Когито-Центр, 2001. 

6. Ябленский А. «Понятие психического расстройства: исторические и 

современные перспективы». // Всемирная психиатрия. — 2016. — Т. 15, 

№ 3. — С. 283–285. 


