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Голубева А.А, Лопитько В.А. 

ВИНСЕНТ ВАН ГОГ: БЕЗУМНЫЕ ГРАНИ ТАЛАНТА. 

Кафедра психиатрии, наркологии и медицинской психологии, 

Харьковский национальный медицинский университет 

г. Харьков, Украина 

Научный руководитель: к.мед.н. Зеленская Е.А. 
Творческие личности всегда неординарны – многие выдающиеся художники 

отличались странностями в поведении или страдали психическими 

расстройствами, одним из таких художников был Винсент ван Гог. Великий 

голландский живописец Винсент ван Гог (1853-1890), ярчайший 

представитель направления постимпрессионизма, был человеком поистине 

сложной судьбы: непризнанный современниками, мучимый тяжелыми 

приступами психоза, страдавший от безденежья и от отсутствия понимания 

со стороны своего окружения, он покончил жизнь самоубийством в расцвете 

лет, так и не сумев продать ни одной из своих картин.  

Винсент с юных лет отличался непростым характером: был склонен к 

уединению, с трудом адаптировался в обществе, но в то же время испытывал 

большую потребность в понимании.  

Практиковать живопись ван Гог начал довольно поздно, когда ему было 

почти 30.Уже в ранних работах ван Гог проявил глубокий интерес к 

таинствам человеческой души, все портреты, написанные рукой художника, 

наполнены жизнью его персонажей. У многих, глядя на его работы, очень 

часто возникает впечатление незавершенности, возможно, у ван Гога нет ни 

одной законченной работы, заключающейся в самой себе, его картины – это 

всегда путь.  

Цвет стал лейтмотивом его творчества – его пейзажи и картины переполнены 

яркими красками, буйством желтых, красных тонов. Многие исследователи 

считают, что желтый цвет в картинах ван Гога – олицетворение радости, 

солнца, любви и счастья. Если обратиться к психологическому значению 

цвета, можно узнать, что преобладание желтого говорит о вовлеченности в 

процесс, потребности в признании, активности, крайней неустойчивости 

эмоциональных реакций. Не стоит забывать и о печально известном в 

некоторых культурах символе «желтого дома», которым в просторечии 

именуют психиатрическую больницу – здесь уже желтый выступает 

символикой сумасшествия.  

Первый острый психоз у художника случился именно в Арле, в 1988 г. В 

психическом заболевании Baн Гога много загадочного. Известно, что во 

время припадков его посещали кошмарные галлюцинации, тоска и злоба, он 

мог есть свои краски, часами метаться по комнате и надолго застывать в 

одной позе. По словам самого художника, в эти моменты помрачения 

сознания он видел образы будущих полотен.  

С этого времени приступы безумия будут повторяться все чаще – его 

тревожат необычные ощущения, приступы мании величия, временами он 

отождествляет себя с пророком, оракулом, обостряется восприятие, 

состояние его психики очень неустойчивое. Ван Гог принимает решение 



пройти лечение в психиатрической больнице, через некоторое время после 

выписки остается под наблюдением доктора Гаше.  

Среди записей врачей есть такие строки: «Припадки у него носили 

циклический характер, повторялись каждые три месяца. В гипоманиакальных 

фазах Ван Гог снова начинал работать от восхода до заката, писал упоенно и 

вдохновенно, по две-три картины в день». Основываясь на этих словах, 

многие диагностировали болезнь художника как маниакально-депрессивный 

психоз.  

Поздние картины ван Гога хаотичны, мазки становятся грубее, 

многообразными по форме, приобретая порою деструктивный характер. 

Краски наносятся импульсивно, небрежно, появляется склонность к 

стереотипичности и орнаментализации, что, в частности, характерно для 

творчества больных шизофренией.  

Не в силах больше выносить душевные муки, 27 июля 1890 г. Винсент ван 

Гог стреляет в себя из пистолета. Перед смертью, находясь в сознании, на 

вопрос врача о мотивах своего самоубийства он не сказал ничего, только 

пожал плечами. Предсмертая записка одресованная брату гласила«… мой 

труд принадлежит тебе. Я заплатил за него моей жизнью, и разум мой 

наполовину ушел на него»… Перед смертью с его уст слетела фраза: 

«Latristessedureratoujours» («Печаль будет длиться вечно»).  

В клинике для душевнобольных в Арле ему поставили диагноз «эпилепсия 

височных долей». Но мнения врачей о том, что же происходит с художником, 

расходились. Доктор Феликс Рейсчитал, что Ван Гог страдает эпилепсией, а 

руководитель психиатрической клиники в Сен-Реми доктор Пейрон полагал, 

что художник страдал острой энцефалопатией (поражением головного 

мозга). В курс лечения он включил гидротерапию – двухчасовое пребывание 

в ванне дважды в неделю. Но гидротерапия не облегчила болезни Ван Гога.  



Художник всегда был критичен к своему состоянию, осознавал и принимал 

свою болезнь, даже шутил по этому поводу: «Конечно, все мы, художники, 

посвоему помешанные, и я не отрицаю, что я по крайней мере расшатан до 

мозга костей».  

Его творчество не воспринимали всерьез, его картины не покупали и не 

считали произведениями искусства. Сегодня же его работы стоят миллионы 

долларов и украшают собрания самых знаменитых галерей и музеев мира. 

Вряд ли мы имеем право говорить, что ван Гог творил благодаря своему 

недугу, быть может, он творил вопреки нему, ведь психоз не создал ни 

личности, ни таланта (они сформировались до болезни), а стал лишь 

предпосылкой для раскрытия глубин души творца. 


