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БЛАГОДАРНОСТИ

Любая здоровая умственная деятельность (написание этих 

слов или их чтение) зависит от работы целого набора 

областей мозга. Если хотя бы одна из них подведет, послед-

ствия будут ужасны: мозгу не удастся выполнить свою за-

дачу. То же можно сказать и о создании этой книги. Многие 

внесли свой вклад в ее написание, напрямую или косвенно. 

Без этих людей книга, возможно, никогда не добралась бы 

до этапа публикации. А  даже если бы и  добралась, то ее 

качество недотягивало бы до уровня этой версии.

Сотрудники издательства Nicholas Brealey Publishing, 

очевидно, сочли своим долгом воплотить мой замысел 

в жизнь любой ценой. Благодарю Элисон Хэнки за то, что 

разглядела потенциал в самых ранних версиях моей руко-

писи; Мишель Морган — за то, что помогала мне на пути 

публикации от начала и  до конца; Бретт Халблейб  — за 

полезные редакторские замечания. А также всех остальных 

сотрудников издательства, чьих имен я не знаю, за добро-

совестный труд, позволивший опубликовать эту книгу.
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Кроме того, я  хотел бы сказать спасибо своему агенту, 

Линде Коннер. Ей первой удалось убедить меня, что эта 

книга может быть кому-то интересна.

Выражаю особенную благодарность Тому Гоулду  — 

за время, которое он уделил прочтению моей рукописи 

и  факт-чекингу; его меткие замечания во многом улуч-

шили книгу. Также я благодарен тем, кто читал эту книгу 

по разделам и  высказывал критику и  похвалу, особенно 

Фрэнку Амтору, Дину Бернетту, Мохебу Костанди, Джо-

ну Доулингу и  Стэнли Фингеру. Меня все еще поражает 

великодушие тех людей, которые с  готовностью читали 

и комментировали мою работу — не требуя взамен ничего 

дороже обеда или копии книги.

Я чрезвычайно благодарен своим родителям за их неу-

станную поддержку, бесконечное терпение и  непоколеби-

мую веру в  меня  — пусть даже порой я  всего этого не 

заслуживал. Вы помогли мне наконец поверить в себя, бла-

годаря чему я  смело приступил к  созданию этой книги. 

Не будь вас рядом (в прямом и  переносном смысле), эта 

работа так и не увидела бы свет.

Мне невероятно повезло, что моя супруга Мишель со-

провождала меня на этом нелегком пути. Она поддержи-

вала меня с  самого начала, даже когда еще не было ясно, 

приведут ли к чему-то мои бредовые мысли. Спасибо, что 

терпела меня, когда я  поднимался до рассвета, чтобы пи-

сать, выносила прочие мои чудачества и за все остальное, 

для перечисления чего не хватит и книги. Благодаря твое-

му присутствию все, за что я берусь, дается мне чуть легче.

Кай и  Фиа, спасибо вам за улыбки и  смех, а  также за 

то, что научили меня ценить самое важное в жизни. Каж-
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дый день я  стараюсь совершить что-то достойное, чтобы 

вы могли гордиться своим папой. Надеюсь, эта книга как 

раз из числа подобных достижений.

Наконец, я  хочу поблагодарить более 3500 студентов, 

которых мне выпала честь обучать с  тех пор, как я  стал 

преподавателем в Университете штата Пенсильвания. Ни-

что не вдохновляет меня на изучение нейробиологии так 

же сильно, как мои подопечные. В ваших глазах я вижу то 

любопытство, которое испытывал сам, когда только начал 

изучать головной мозг.
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ВВЕДЕНИЕ

В 1908 г., заканчивая ординатуру в немецкой психиатри-

ческой больнице, Курт Гольдштейн стал свидетелем 

необычайного случая. Он окончил медицинский институт 

всего 5 лет назад и  только начинал свой (как окажется, 

успешный) карьерный путь. В  течение следующих деся-

тилетий Гольдштейн стал высокоуважаемым нейропсихо-

логом и влиятельным автором. Он был одним из первых 

сторонников холистического подхода к лечению и подчер-

кивал, что необходимо относиться к  пациенту как к  че-

ловеку  — цельному организму, а  не набору симптомов. 

Во время Первой мировой войны Гольдштейн учредил 

госпиталь, в  котором солдат с  черепно-мозговыми трав-

мами лечили согласно холистической философии. Из-за 

еврейского происхождения он был вынужден покинуть 

Германию, однако до этого успел помочь тысячам солдат. 

Еще во время ординатуры Гольдштейну довелось столк-

нуться с самым необычным пациентом в своей жизни.

А именно, с 57-летней женщиной, которая 2 года назад 
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пережила инсульт. Сразу после приступа ей парализовало 

левую руку. Со временем рука восстановилась, но с одним 

любопытным отличием: теперь она будто бы жила своей 

жизнью. Эта рука то целенаправленно куда-то дергалась — 

против воли хозяйки,  — то упрямо мешала правой руке. 

По словам пациентки выходило, что ее левая рука «делает 

все, что ей вздумается, сама по себе»1. Стоило этой жен-

щине потянуться правой рукой к стакану с напитком, как 

его перехватывала левая  — и  выливала все содержимое. 

Когда пациентка ложилась спать, левая рука срывала с нее 

покрывало. А  однажды эта рука даже схватила ее за шею 

и начала душить!

Гольдштейну было известно о случаях, когда левая и пра-

вая рука двигались несогласованно, но с таким контрастом 

он сталкивался впервые. Левая рука пациентки действовала 

настолько независимо от ее воли, что женщина начала заду-

мываться: а не вселился ли в ее руку злой дух?

Гольдштейн всеми силами пытался разгадать это явле-

ние. В  конце концов он решил, что поведение женщины 

обусловлено нарушениями мозговой деятельности. Воз-

можно, сенсорная и  двигательная коры правого полуша-

рия мозга (которые обычно отвечают за владение левой 

рукой) не способны как следует контролировать левую 

конечность. Даже отыскав возможную причину состояния 

пациентки, юный врач не перестал ему удивляться.

Со времен Гольдштейна было зафиксировано несколько 

сотен похожих случаев. Симптомы были те же: одна рука 

пациента действовала наперекор другой — словно недоволь-

ная жена, которая назло спорит с каждым словом мужа. Па-

циент начинает застегивать рубашку одной рукой — а вто-
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