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Аннотация: Новизна статьи в культурологической критической оценке роли 
ряда наукоёмких технологий в развитии человеческих способностей. Пред-
мет исследования — их низкая эффективность, не отвечающая деклараци-
ям разработчиков, увеличение рисков деградации человека. Преувеличение 
возможностей киборгизации и «цифровых личностей», генной инженерии 
и фармацевтики отводит человеку роль не культурно-исторического субъ-
екта, но «биологического» пассивного объекта воздействий. Теоретический 
вывод — перспективность конструктивной альтернативы: в развитии че-
ловеческих способностей ведущая роль должна отводиться обновлённым 
«традиционным», культурно-ориентированным средствам саморазвития 
при инструментальном использовании новейших высокотехнологических 
разработок.
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Summary: The novelty of the article is in the culturological critical 
evaluation of the results of a number of high-tech technologies in the 
development of human abilities. The subject of the study is their low 
efficiency, which does not meet the declarations of developers, an increase 
in the risks of human degradation. The exaggeration of the possibilities 
of cyborgization and "digital personalities", genetic engineering 
and pharmaceuticals assigns a person the role not of a cultural and 
historical subject, but of a "biological" passive object of influence. The 
theoretical conclusion is the prospects of a constructive alternative: in 
the development of human abilities, the leading role should be given 
to updated "traditional", culturally-oriented means of self-development 
with the instrumental use of the latest high-tech developments.
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Введение

Развитие человека, расширение его возможностей 
и способностей — одна из ключевых проблем, сто-
ящих и перед человечеством, и перед каждой лич-

ностью. В зависимости от исторической эпохи, в разных 
обществах важнейшими вопросами были цели развития 
человека (идеал, норма), а также определение эффек-
тивных средств совершенствования отдельных людей, 
«среднего человека» и человечества в целом. Форму-
лировка этой задачи как «улучшения» человека (human 
enhancement) связано с современным преобладанием 
в глобальной науке гипертрофированно «технологиче-
ского» («культурно-стерильного») подхода к человеку.

Научное переосмысление проблематики развития 
человеческих способностей и возможностей актуали-
зировано обострением в 2022 году кризиса междуна-
родных отношений, межкультурных коммуникаций. 

Системный глобальный кризис всё более снижает роль 
высоких, наукоёмких технологий в развитии человече-
ских способностей, увеличивает риски деструктивных 
воздействий, деградации человека. Предметом иссле-
дования является сравнительная результативность вы-
сокотехнологических и культурно-ориентированных 
средств совершенствования человека, соотношение де-
кларируемой и действительной эффективности. 

Культурологический подход применяется для кри-
тической оценки результатов «высокотехнологичного» 
«улучшения человека», формулировки продуктивной 
альтернативы. Абсолютизация технических инструмен-
тов не позволяет активировать человеческий культур-
ный потенциал и сопряжена с рисками утраты иден-
тичности, утраты традиционных ценностей. Напротив, 
критический культурологический подход позволяет 
корректировать критерии, ставить цели и определять 
средства совершенствования человека посредством 
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развития его субъектности, обогащения культурной 
идентичности.

«Человек-машина» трансгуманизма: отрицание 
культурного саморазвития

Непосредственно данным феноменологическим 
полем (совокупностью наличных явлений) для культу-
рологического анализа выступают современные иссле-
дования и разработки в области «улучшения человека» 
(human enhancement). Преобладающая в глобальной 
науке тенденция усовершенствования человека, увели-
чения «человеческого потенциала» сконцентрирована 
главным образом на «технологическом» подходе. В его 
основе лежат представление о человеке как главным 
образом биологическом существе, для характеристик и 
возможностей которого социально-исторические, куль-
турные факторы играют второстепенную роль [9].

В рамках такого подхода учёные, исследователи 
и разработчики надеются на быстрый успех техноло-
гического «усовершенствования человека» по ана-
логии с впечатляющими успехами за последние де-
сятилетия наукоёмких технологий, в первую очередь 
компьютерно-телекоммуникационных. Квинтэссенцией 
выступает идея NBIC[S]-конвергенции (т.е. нано-био-
информационно-когнитивно [социальной]) как гипо-
тетического ядра «шестого технологического уклада». 
Взаимопроникновение и слияние нано-, био-, информа-
ционных (компьютерных), когнитивных и социальных 
технологий предположительно ведёт к небывало стре-
мительному прогрессу науки, техники, радикальным из-
менениям общества и самого человека.

Преобладающий в глобальной науке подход к «улуч-
шению человека» при помощи высоких, наукоёмких 
технологий концентрированно выражен в концепции 
«трансгуманизма». Характерной особенностью является 
признание человека не субъектом, а объектом высоко-
технологичных воздействий, преимущественно биоло-
гическим. «Биология» человека трактуется преимуще-
ственно в механистическом ключе, что ограничивает 
выбор «характеристик» для «улучшения», его задавае-
мых «параметров» и используемых для этого средств [2]. 

Системно-культурологический анализ показывает: 
технологический подход к «улучшению человека», пре-
валирующий в глобальной науке, подразумевает две 
«ступени» — «терапию» и собственно «расширение воз-
можностей». «Терапии» включают высокотехнологичную 
медицину, лечение болезней и патологий, приведение 
состояние здоровья в соответствии со «средней нор-
мой». «Расширение возможностей» выглядит экстрапо-
ляцией высокотехнологичных терапий на здоровых лю-
дей как «предиктивной» (прогностической) медицины 
для «стратегической профилактики» заболеваний.

Техническими средствами «улучшения человека» 
в рамках подобного подходы объявляются биотехно-
логии, главным образом фармакологические, генная 
инженерия и компьютерно-телекоммуникационные, 
робототехнические решения с возможным применени-
ем нанотехнологий. Просматривается тенденция «ме-
дикализация» проблематики «улучшения человека» в 
глобальной науке, центральной задачей выступает изле-
чение и профилактика болезней. Специализированная, 
всё более детализированная классификация множа-
щихся заболеваний создаёт разрастающийся перечень 
узких критериев и параметров нормы, которые должны 
достигаться высокотехнологичными терапевтическими 
средствами.

Глобальный гипертрофированно «технологический» 
подход к «улучшению человека» заключается в воздей-
ствии на него как на пассивный объект, преимуществен-
но терапиями, и непосредственно сосредоточен на за-
щите от болезней. Формальные показатели достижения 
диагностической «нормы», отсутствия признаков заре-
гистрированных заболеваний чаще всего не учитывают 
негативные гуманитарные «побочные эффекты» в виде 
снижения субъектности, социальной самостоятельно-
сти, размывания культурной идентичности. Подобные 
социально-культурные риски либо не вообще не про-
считываются, либо считаются приемлемыми ради «улуч-
шений» технологическими средствами [5]. 

Расширение и увеличение возможностей человека, 
его здоровья, благополучия, трудоспособности и твор-
ческих способностей оказываются задачами произво-
дными, второстепенными или вообще «выносятся за 
скобки». Фактически игнорируются направления, града-
ции и возможности «улучшения человека», исходящие 
из культурологического, социально-исторического и 
творческого, деятельностного подхода к природе че-
ловека. Не рассматривается созидательный потенциал 
культуры, педагогики и воспитания, развития индивиду-
альных творческих способностей и субъектности, в том 
числе для общего укрепления здоровья, излечения и 
профилактики хронических заболеваний и неотложных 
состояний.

Преобладающий в глобальной науке «технологиче-
ский», точнее даже «высокотехнологичный» подход к 
усовершенствованию человека не единственно возмож-
ный ни в наши дни, ни исторически. Различным научным 
мировоззрениям свойственны далеко расходящиеся, до 
противоборства, взгляды на «природу человека», причи-
ны, движущие силы и перспективы её эволюции. Вопро-
сы происхождения биологического вида Homo Sapiens 
и культурного антропогенеза неизбежно соотносятся с 
возможностями личностного совершенствования, пер-
спективами «улучшения» себя, «среднего человека» и 
человечества в целом.
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Эволюционистский культурологический анализ пока-
зывает предысторию и становление «техноцентричного» 
подхода к человеку NBIC[S]-конвергенции, заострённого 
и доведённого до предела трансгуманизмом: тем самым 
исторически продолжается методологическая тради-
ция философии позитивизма XIX века. Который, в свою 
очередь, был создан в русле философской тенденции 
Нового времени, идущей от Р. Декарта и И. Ньютона, ко-
торую условно можно обозначить как «механистический 
идеализм». В рамках этого мировоззрения мир является 
механизмом, созданным, «заведённым» и приведённым 
в движение «первотолчком» сверхъестественной силы. 
Законам механики и математики придаётся универсаль-
ное значение, сравнимое с божественной волей, доступ-
ной для постижения человеком [11]. Соответственно 
определены «устройство» человека и его место в таком 
мире. «Человек-механизм», «человек-машина» — не 
субъект, но объект, не созидатель, но результат творе-
ния. «Ухудшения» человека являются результатом «не-
благоприятной среды», «неправильной эксплуатации», 
«износа», «накопления поломок». «Улучшения» человека 
возможны путём ремонта, замены частей, применения 
новых материалов и внесения изменений в «конструк-
цию». 

Изучение «устройства» человека, изобретение и при-
менение технических средств его усовершенствования 
доступны специалистам по техническим наукам и тех-
нологиям, уподобляющимся жрецам «технологическо-
го божества». «Пациенту» отводится роль объекта для 
«ремонтирующих» или «улучшающих» воздействий, осу-
ществляемых специалистами; права его субъектности 
предполагают разве что неукоснительное выполнение 
их предписаний и рекомендаций. Именно такой меха-
нистический подход к человеку как неодушевлённому 
предмету, объекту неорганической природы, механиз-
му, машине просматривается и современных технологи-
ческих подходах к «человеческому улучшению» [12].

Методологический «механистический идеализм» тех-
нологического подхода к «человеческому улучшению» 
практически поддерживается мейнстримом медицин-
ских терапий как минимум последних десятилетий [7]. 
Главные причины самых распространённых заболева-
ний взрослых людей медицинская наука видит не в их 
собственных действиях, а в негативных внешних факто-
ра. 

Проекция на «культурную антропологию» этого под-
хода демонстрирует редукцию происхождения и фор-
мирования качеств человека, а значит, и возможностей 
их «улучшения», не к его собственным усилиям, не к со-
творению и «улучшению» себя, но преимущественно к 
внешним воздействиям. Эта модель предполагает опре-
делённые типы не только самого «улучшающего воздей-
ствия», но также его субъекта и объекта. Для «ремонта», 

«починки поломок» человек-пациент является пассив-
ным объектом «улучшающего воздействия»; при этом он 
уподобляется неживому предмету, механизму, машине. 
Признание его биологической природы здесь механи-
стично, исключает специфику живого организма, его 
возможности собственного, а не инерционного, не «реф-
лективного» действия, в том числе самовосстановления. 

Субъект «улучшающего воздействия» высокотехно-
логичной медицины носит комплексный характер, вклю-
чая учёных, исследователей и разработчиков средств, 
непосредственным оператором которых выступает 
врач. Так проявляется «техноцентричность» мейнстри-
ма современной медицины в целом и наукоёмких меди-
цинских технологий. Подобная субъект-объектная схема 
терапий исключает ведущую роль субъектности челове-
ка-пациента, его собственных психических и физических 
усилий. 

Трансгуманизм не привносит в «культурную антро-
пологию» механистического идеализма принципиаль-
но нового, лишь экстраполируя до предела мейнстрим 
современной глобальной медицины [8]. Трансгуманизм 
представляет собой продолженную и доведённую до 
логического итога «медикализацию» подхода к «исправ-
лению» и «улучшению» природы человека. Недооценка, 
механистическая редукция не только социально-исто-
рической, культурной, но даже «биологической приро-
ды» человека приводит к поиску средств её «улучшения» 
посредством не собственных творческих усилий, но 
внешнего инструментального воздействия. 

Высокотехнологичные инструменты мейнстрима 
глобальной медицины, радикально экстраполируемо-
го трансгуманизмом, подменяют развитие собственных 
качеств человека. Наиболее емким понятием, способ-
ным кратко выразить общее в различных направлениях 
высокотехнологичных средств «улучшения человека», 
является протезирование. Протезированием называет 
замену частей утраченных или повреждённых челове-
ческого тела искусственными заменителями (чаще всего 
конечностей или их фрагментов, некоторых органов и 
тканей). 

Высокотехнологичные, роботизированные и автома-
тизированные протезы подобны уже не ручному инстру-
менту, но машине, и предполагают похожую смысловую 
дилемму. Цели и результаты протезирования столь же 
двойственны, как и применение машин, автоматизиро-
ванных средств производства. И протезы, и промыш-
ленные машины повышают человеческие способности, 
одни к самостоятельным действиям, другие производи-
тельность труда. 

Но применение машин может как помогать работ-
нику, облегчая труд, так и замещать его, приводя к без-
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работице. Так же и протезирование может быть как 
средством восстановления и усиления функциональ-
ности человеческого организма, так и приводить к его 
угасанию, утяжелению инвалидности. Такие риски сопут-
ствуют многим видам современного медицинского про-
тезирования и, в ещё большей степени, — технологиям 
«улучшения человека» трансгуманизма [1]. Водораздел 
в том, чтобы развитие новых высокотехнологичных 
средств приводило к усилению собственных качеств, 
способностей и возможностей человеческого организ-
ма, а не подменяло их, провоцируя угасание.

Целью терапевтического высокотехнологичного 
протезирования как прообраза для технологических 
«улучшений человека» трансгуманизма является частич-
ное восстановление утраченных функций организма, а 
«улучшающего» — их усиление свыше среднестатисти-
ческой «нормы». Технологические модификации чело-
веческого тела, его частей, присоединение несъёмных и 
имплантация искусственных устройств традиционно от-
носятся к медицинскому протезированию. Следует отме-
тить принципиально важное различие: протезирование 
может быть косметическим, паллиативным (помогать 
возвращать утраченные функции, части тела, качество 
жизни, но не полностью), но также способно служить ин-
струментом полноценного восстановления (реабилита-
ции) и даже более высокого развития человека.

Подмена самосовершенствования личности 
высокотехнологичным протезированием

Основными направлениями исследований и раз-
работок современной глобальной медицины и, со-
ответственно, «улучшений» трансгуманизма, служат 
следующие виды протезирования, пересекающиеся и 
взаимодополняющие:

 — механическое (электромеханическое, автомати-
зированное);

 — биотехнологическое (трансплантации и генная 
инженерия);

 — химическое (фармацевтика);
 — «цифровое» (компьютерные и «нейротехноло-
гии»).

Механическое протезирование (включая электро-
механическое, робототехническое и с использованием 
компьютерно-сетевых технологий) касается костей и 
суставов опорно-двигательной системы, а также зубов, 
с возможным дополнением посредством механической 
имитацией фрагментов мышц, а также сосудов (стенти-
рование, шунтирование). Это исторически наиболее 
древний вид протезирования, включающий косметиче-
ские цели (глаз, части лица и др.). Совершенствование 
механического терапевтического протезирования идёт 
по линии конструктивных решений, новых материалов, 
технологий аппаратной и программной роботизации.

Радикальный трансгуманизм экстраполирует эту 
тенденцию на качественное «улучшение» человека (в 
отношении нынешней «средней нормы») способностей 
посредством «киборгизации» — несъёмного высокотех-
нологического протезирования здоровых людей вплоть 
до «сращивания» с машиной. Смартфон в руках или 
съёмный прибор ночного видения — это одно, а вшитый 
под кожу компьютерный чип или имплантированный 
оптический «сенсор» уже рассматриваются как элемент 
«киборгизации».

Съёмные и несъёмные механические протезы типо-
логически принадлежат к внешним для человеческого 
тела средствам, «орудиям». Протез, по сути, тот же ко-
стыль, только усовершенствованный и даже импланти-
рованный в человеческое тело (искусственные суставы, 
кардиостимуляторы и т.п.). Можно представить в каче-
стве протезов, постоянно присоединённых, «сращен-
ных» с человеческим телом такие инструментальные 
орудия улучшения способностей передвижения как хо-
дули, силы (рычаг), зрения (увеличительные стёкла), слу-
ховые трубки и т.д. 

Механическое протезирование показывает важ-
ность «культурного измерения» протезирования как 
терапевтического улучшения. «Инструментальный» ха-
рактер механических протезов ставит эффективность 
их использования в зависимость не столько от кон-
струкции, использованных материалов и качества из-
готовления, сколько от обретения человеком сложных 
«пользовательских» навыков. Сложность и возможности 
протезов не заменяют навыков человека, напротив, тре-
буют овладения ими. 

Для человека протезирование предстаёт «вызовом», 
от «принятия» и «ответа» на который зависит, в какой 
степени удастся восстановить утраченные функции и 
вернуть прежнее «качество жизни». Результат зависит от 
акцента на восстановление утраченных функций с помо-
щью активизации оставшихся возможностей — или же 
общее приспособление к пониженной функционально-
сти. Образно говоря, от того, исправить хромоту одной 
ноги или начать хромать на обе. 

Во многих «пограничных» случаях простой ко-
стыль способен служить временным вспомогатель-
ным средством восстановления способности ходить 
после травмы, операции, но также способен и приво-
дить к закреплению утраты функциональности. Раз-
вивая навыки использования протеза, человек может 
не только полноценно восстановить, но даже усилить 
и преумножить свои возможности, обогатиться но-
выми, прежде недоступными навыками и умениями. 
Этот принцип наиболее наглядно проявляется на 
примере спортсменов-паралимпийцев, но верен и 
для бытовых случаев. 
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Напротив, протезирование, в том числе высокотехно-
логичное, может сопровождаться смирением личности 
с «неизбежностью» утраты части функций, прогресси-
рующим снижением собственной субъектности. Опре-
деляющими факторами является не только отношение 
протезируемого, но и особенности функционального 
конструирования протезов: для чего и какими они соз-
даются. Протез, с одной стороны, может заменять само-
стоятельные усилия человеческих органов и тем вести 
к их деградации. У улучшаемых удобств есть оборотная 
сторона для человека: риски избыточного комфорта [13]. 

С другой стороны, протез может выполнять противо-
положную роль «тренажёра», обеспечивая развитие, 
увеличение и усиление человеческих способностей. Для 
этого необходимо задействовать культурный фактор — 
субъектность пациента, его желание вернуть и приум-
ножить утраченные возможности, достаточно сильное 
и длительное для долговременного обучения владения 
протезом даже более совершенного, чем раньше утра-
ченным органом [16].

Биотехнологическое протезирование включает 
трансплантацию (пересадку) фрагментов и целых неко-
торых «живых» органов и тканей (собственных и донор-
ских). Давно широко практикуют переливания крови, 
пересадку участков кожи и даже кишечной микробиоты, 
неоднозначны результаты терапий с донорскими ство-
ловыми клетками, проводят успешные трансплантации 
сердца, печени, почек, достигнуты успехи в пересадке 
конечностей, частично и полностью.

Ведутся исследования в области «выращивания» 
«живых запчастей» для человеческого организма — 
искусственных аналогов тканей, отдельных органов и 
даже целых тел. Перспективными направлениями таких 
исследований считаются генная инженерия, попытки 
управлять характеристиками живых объектов, включая 
человеческий организм, воздействуя на молекулы ДНК —  
не белок, а органическую кислоту. Методологически 
технологии «редактирования» генома также относятся 
к протезированию, осуществляемом на молекулярном 
уровне [14]. 

Разработчики считают и уверяют других, что смогут 
искусственно вырастить «в пробирке» «гомункула» — 
копию человека, или хотя бы его тканей и органов, ко-
торые можно использовать для донорства без рисков 
отторжения трансплантата. Тем самым предполагается 
создание целостного «организма-протеза» для опера-
ции «пересадки личности». Законодательные запреты 
на клонирование человека «из этических соображений» 
утверждают «от обратного» сомнительную возможность 
создания подобного «гомункулуса».

Назвать человеком организм, выращенный из кло-

нированной клетки, конечно, можно: здесь перед нами 
«биологический аналог» теста Тюринга на «человекопо-
добие» машины. Признание человеком «гомункулуса», 
равно как и «мыслящей» машины, является лишь имита-
ционной условностью, констатацией успеха подделки-
имитации, которую эксперты по какой-либо причине не 
отличают от подлинника [15]. На практике же для полно-
ценного «биологического» формирования человеческо-
го организма необходимы как созревание эмбриона в 
утробе матери, так и деятельное взросление в социаль-
ной среде. 

Возможность вырастить «в пробирке» сколько-ни-
будь пригодные для действий двигательные органы 
более чем сомнительна. Умение даже элементарно вла-
деть пересаженными от донора конечностями требует 
многолетнего обучения, а не только подавление иммун-
ного отторжения. Крайне важны как человеческое «про-
исхождение» трансплантата, выращивание как части 
живущего организма, так и роль субъектности нового 
хозяина — его долговременных сознательных усилий в 
«присвоении» пересаженного органа, «освоении» после 
пересадки. Однако для трансгуманизма не существенна 
решающая роль культурного фактора в полноценном 
формировании важнейших биологических характери-
стик — социально-исторического контекста и субъект-
ности личности.

К «химическому протезированию» можно отнести 
большинство фармацевтических лечебных терапий, рас-
пространяемых на «улучшение» человеческих качеств 
«выше нормы» [21]. Неточные и приблизительные воз-
можности инструментальной диагностики превращают 
в главные «контрольные показатели» многих заболе-
ваний (или «улучшенных способностей») болевые ощу-
щения, плохое самочувствие, дисфункции и ряд биохи-
мических параметров крови пациента (глюкозы, жиров 
и холестерина, ряда белков и т.п.). Данные параметры 
являются «симптомами» — далеко не первостепенными 
и неточными, очень приблизительными результатами 
сложнейших физиологических процессов в организме.

Фармацевтические средства, химические соединения 
неорганического или синтетического происхождения 
позволяют менять «контрольные показатели» локально, 
без существенного влияния на вызвавшие их причины. 
Непосредственными наглядными результатами исполь-
зования «химических протезов» служат временное улуч-
шение самочувствия, устранение или уменьшение бо-
левых ощущений и дисфункций, приведение «в норму» 
химических показателей, — однако без системного вос-
становления здоровой работы организма [17].

Некоторой психиатрической аналогией может слу-
жить механизмы развития деструктивных зависимостей, 
в том числе от психотропных веществ, включая наркома-
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нию и алкоголизм. В современном профессиональном 
спорте существует тонкая грань между разрешёнными 
«терапевтическими» и запрещёнными «улучшающими» 
«химических протезами», часто произвольно трактуе-
мая регулирующими органами (например, допинг-скан-
далы WADA). Похожие коллизии классификации различ-
ных видов механических протезов как разрешённых или 
недопустимых, создающие необоснованные преимуще-
ства, возникают и в паралимпийских видах спорта.

Приглушение симптомов заболеваний посредством 
«химических протезов» уменьшает чувствительность 
к боли, притупляет остроту плохого самочувствия, тем 
самым создаёт иллюзию «улучшения». Применение пре-
паратов может быть необходимым в травматических и 
острых неотложных ситуациях, в первую очередь в бес-
сознательном состоянии пациента [19]. Однако в посто-
янное применение препаратов вызывает привыкание, 
увеличение дозировки, побочное отравление организ-
ма и способствует перерастанию острого состояния в 
прогрессирующее хроническое заболевание. 

«Цифровое» и «нейропротезирование» является, 
по сути, дополнением автоматизированного механиче-
ского (роботизированного) протезирования, но с акцен-
том на программную, а не аппаратную составляющую. 
Нейротехнологи и робототехники, программисты раз-
рабатывают модели, «аналоги», имитаторы и «протезы» 
двигательных элементов нервной системы, органов 
чувств, мышления, сознания и даже виртуально улуч-
шенной объективной реальности. Метод «нейропроте-
зирования» заключается в «считывании» и «расшифров-
ке» электрических импульсов различных участков мозга 
(электроэнцефалографии) и других частей нервной си-
стемы, использовании их для управления электромеха-
ническими протезами органов.

Роль традиционных ценностей и культурной 
идентичности в мобилизации резервных 

возможностей организма

Сильнейшим ограничителем возможностей электро-
энцефалографии, посредством транскраниальных тех-
нологий или даже имплантированных в мозг электро-
дов, является крайняя лаконичность, скудность данных. 
Нервные импульсы предоставляют лишь не столь зна-
чительные сведения в сравнении с многократно более 
сложным комплексом различных физиологических 
процессов, сопровождающих человеческие состояния 
и движения. Поэтому нейротехнологам приходится при-
бегать к электронейромиографии, данным о деятельно-
сти человеческих мышц. 

В управлении электромеханикой протезов главную 
роль играют действия сохранившихся у человека мышц, 
принимающих дополнительные функции и овладева-

ющих новыми навыками [20]. Само понятие «нервной 
деятельности» выглядит метафорой действий, осущест-
вляемых посредством нервно-мышечной системы. Роль 
«нейроимплантов» в восстановлении чувственных и 
двигательных способностей может оказаться сильно 
преувеличенной в сравнении с оттесняемым на второй 
план традиционным использованием для медицинской 
реабилитации резервных возможностей организма.

Использование нейротехнологий в области протези-
рования органов дистанционных чувств (зрения и слуха) 
также имеют своей основой усовершенствование тра-
диционных слуховых аппаратов и оптических приборов 
(очков, контактных линз). Использование «компьютер-
ного зрения» и других технических средств «распозна-
вания» различных характеристик объектов и процессов 
посредством обработки данных датчиков в конечном 
счёте «упирается» в «компенсаторную» тренировку со-
хранившихся возможностей органов чувств [18]. 

Как машина не работает за человека, а является ав-
томатизированным орудием его труда, так и протез ор-
ганов, двигательных или чувственных, не действует и не 
чувствует за человека, а является инструментом, овладе-
ние которым может восстановить функцию за счёт рас-
ширения сохранившихся возможностей организма. Мы-
шечные действия и чувственные восприятия являются 
проявлениями субъектности человеческого организма, 
зависят от сознательных усилий, обучения, тренирован-
ности, присущей индивидуальному образу жизни моде-
ли двигательно-чувственной активности. 

Для «внешних» органов чувств осязание, предмет-
но-практическое воздействие на предметы, является 
базовым и самым непосредственным образом связано 
с внутренней телесной чувствительностью нервно-мы-
шечной системы (проприоцепцией) и вестибулярного 
аппарата. Действия человека с предметами (их ощупы-
вание и изменение) являются корректирующим «крите-
рием практики» для дистанционных чувств, проверяя 
их ошибочность или правильность, иллюзорность или 
реальность.

Пока нет и вряд ли можно ожидать сколько-нибудь 
успешных, не «имитационных» разработок в области мо-
делирования и протезирования органов «контактных» 
чувств   вкуса (как и производного от него дистанцион-
ного, обоняния) и, в особенности, осязания. Так же крити-
чески следует оценивать перспективы создания «протеза 
мозга» или даже его отдельных частей, поскольку не уда-
ётся искусственно создать полностью функциональное 
ни нервно-мышечное волокно, ни даже простейшую жи-
вую клетку. Отсюда и обоснованный скепсис в отношении 
возможности «цифрового бессмертия»   «записи» лично-
сти на внешние носители информации с последующей 
перезаписью на клонированный человеческий организм.
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Проекты создания цифровой «виртуальной реально-
сти», которые можно охарактеризовать как попытки про-
тезирования «комплексов ощущений» и, посредством 
этого, самого объективного мира. В создании иллюзий, 
в том числе ложных, «цифровое протезирование» ком-
плексов чувств и «виртуальной реальности» значитель-
но уступает традиционной культуре — воспитанию, об-
разованию, искусству, средствам массовой информации, 
общению, а также психоактивным химическим веще-
ствам и манипулятивным приёмам обмана, в особенно-
сти посредством средств массовой информации. 

С точки зрения культурологии высокотехнологичные 
средства «улучшения человека», предлагаемые транс-
гуманизмом, являются экстраполяцией «заменяющего» 
протезирования [4]. Использование протезов (механи-
ческих, электромеханических, химических, биологиче-
ских, цифровых и др.) может служить суррогатом, неа-
декватной заменой полностью или частично утраченных 
органов, приводя к неполному восстановлению и даль-
нейшему снижению функциональности и «качества жиз-
ни». Трансгуманизм основан на тенденции усложнения, 
увеличения функций, оборудования автономными дви-
гателями и источниками энергии, автоматизации проте-
зов. Тем самым создаётся риск «киборгизации», «замены 
человека машиной» в его собственном теле, аналогич-
ный социально-экономическому явлению безработицы 
и «излишнего населения».

Культура здоровья предполагает альтернативу 
даже в рамках медицинских терапий, максимально ис-
пользуя потенциал традиционных ценностей и куль-
турной идентичности для мобилизации резервных 
возможностей организма, пробуждения его жизнен-
ных сил. Решающую роль играет отказ человека от 
роли пассивного объекта, от восприятия протеза лю-
бого вида как магического предмета, способного вы-
лечить оздоровить без особых собственных усилий 
[3]. Человеку-пациенту необходимо обрести и развить 
свою субъектность, что позволяет полностью вос-
становить возможности, функции организма, даже на 
более высоком уровне, чем до болезни. «Культуроцен-
тричный» подход к здоровью более напоминает само-
воспитание, культурное саморазвитие. Врач, медик, 
специалист в таком случае выступает учителем, кон-
сультантом, «фитнес-тренером», помогая «пациенту» 
научиться управлять своим здоровьем, укреплять его, 
заблаговременно правильно распознавать признаки 
заболеваний, вести их профилактику.

Правильная активизация и использованием паци-
ентом как культурным субъектом «резервных возмож-
ностей» своего организма является подлинным, а не ил-
люзорным «улучшением человека» [10]. Добиться такого 
результата вряд ли возможно без использования соци-
ально-культурных факторов и традиционных ценностей: 

воспитательных примеров из истории своей страны и 
произведений искусства, осознанных правильных дей-
ствий, «долгоиграющего» сильного желания, воли, из-
учения своей проблемы и поиска правильного решения, 
обучения и длительных усилий, направленных на выздо-
ровление.

Заключение

Наблюдается нарастание критичного переосмысле-
ния низкой результативности и высоких рисков развития 
человека в формате его главным образом высокотехно-
логичного «улучшения» (human enhancement), ради-
кально представленного в трансгуманизме и концепции 
NBIC[S]-конвергенции. Расширяется поиск альтернатив-
ный конструктивных подходов и путей высокоэффектив-
ных средств развития базовых человеческих способно-
стей — культурных, интеллектуальных и нравственных, 
а также физического развития, здоровья и долголетия, 
решения демографических проблем. 

В этом контексте культурологический подход к вос-
станавливающему, реабилитационному воздействию 
при помощи терапевтического протезирования предпо-
лагает главный акцент на субъектности, опирающейся 
на культурную идентичность и традиционные ценности. 
В таком случае человек воспринимает травму, заболева-
ние как испытания, а протезы как инструмент их успеш-
ного прохождения, улучшения себя самого до прежнего 
уровня и выше. Опора на субъектность личности пред-
полагает развитие и усиление посредством высших 
традиционных ценностей мировоззренческого уровня, 
воли, терпения, обучения и других личностных качеств. 

Распространение культурологического подхода на 
улучшение человека «выше среднего», а также повы-
шение «средней нормы» характеристик, способностей 
и возможностей снимает риски, сопутствующие прида-
ваемому трансгуманизмом гипертрофированному зна-
чению высоких технологий [6]. Применение высокотех-
нологических средств улучшения человека не должно 
приводить к достижению отдельных специализирован-
ных контрольных показателей за счёт снижения субъ-
ектности, культурной целостности, размытия идентич-
ности человека. 

Совершенствование высоких технологий должно 
служить не самоцелью, тем более в ущерб людям, а ин-
струментом укрепления здоровья, увеличения долголе-
тия, культурного богатства, творческой продуктивности 
человека. Опора на традиционные ценности и культур-
но-историческую субъектность, её усиление и обогаще-
ние с инструментальным применением высокотехно-
логических решений является адекватным средством 
саморазвития человека, расширения, увеличения и уси-
ления его способностей и возможностей.
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