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Аннотация. В данном обзоре рассмотрены возможности, которые 
предоставляет изучение коннектома человека, в том числе один  
из прикладных аспектов — возможности его исследования в целях 
восстановления нарушенных речевых функций. Актуальность изучения 
коннектома человека как модели, охватывающей совокупность связей 
между элементами — межнейронными связями, — определяется ресурсом 
его реабилитационного потенциала при различных повреждениях 
головного мозга. Понимание иерархической организации коннектома 
человека может предоставить новый взгляд на то, каким образом 
заболевания влияют на топологию и функционирование мозга. Социальная 
актуальность определяется высокой потребностью в эффективных 
реабилитационных мероприятиях, проводимых после нарушений 
мозгового кровообращения. Так, ежегодно в мире переносят инсульт 
около 6 млн человек, в России — более 450 000 человек, что является  
не только причиной снижения качества жизни этих людей, но и главной 
причиной частичной или полной потери их трудоспособности.  
При этом восстановление нарушенных когнитивных функций является  
первостепенной задачей психологической реабилитации. 
В настоящее время ученые располагают диапазоном методов, позволяющих 
исследовать структурно-функциональную организацию мозга на макро-, 
мезо- и микроуровнях. Определено, что некоторые участки с большим 
количеством связей играют центральную роль в сетевой организации  
в целом, участвуя в многочисленных ее коммуникациях, и таким образом 
являются узлами коммуникаций. Такая разноуровневая организация 
коннектома человека позволяет найти новые пути к оценке того, каким 
образом повреждения головного мозга влияют на его морфологию  
и функционирование.
Одним из самых серьезных нарушений когнитивных функций после 
острого нарушения мозгового кровообращения является афазия. 
Восстановление речевой функции — один из важнейших факторов, 
определяющих качество жизни человека в дальнейшем. Результаты 
исследований показали, что метод анализа коннектома человека является 
наиболее эффективным для оценки слухового восприятия. Также  
его эффективность подтверждена при оценке таких функций речи,  
как номинативная и функции повторения.

Ключевые слова: коннектом человека, нарушения речи, когнитивные 
функции, коммуникационная эффективность, восстановление, здоровое 
функционирование.
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Конец XX века ознаменовался вниманием 
исследователей к белому веществу головного 
мозга, которое со времен Сантьяго Рамона-и-
Кахаля считалось вторичным по отношению  
к «благородному» серому веществу.

Термин «коннектом» был впервые введен  
в 2005 году Олафом Спорнсом и Патриком Хаг-
манном (Sporns, Tononi, Kotter 2005).

Как и геном, протеом и транскриптом, кон-
нектом является моделью, охватывающей со-
вокупность связей между элементами; в данном 
случае такими элементами являются межней-
ронные связи. Однако в отличие от генома 
коннектом человека меняется в процессе жиз-
ни, и феномен рекомбинации и регенерации 
связей является ресурсом реабилитационного 
потенциала при различных повреждениях го-
ловного мозга, среди которых особый эпиде-
миологический статус имеет острое нарушение 
мозгового кровообращения. Ежегодно в мире 
переносят инсульт около 6 млн человек, в Рос-
сии — более 450 000 человек. По данным Все-
мирной организации здравоохранения на 2013 г., 

в России на одного больного с инсультом уходит  
127 000 руб. в год с учетом затрат на лечение, 
реабилитацию и вторичную профилактику ин-
сульта. Таким образом, государство тратит 
57,2 млрд руб. в год на лечение больных с острым 
нарушением мозгового кровообращения (ОНМК). 
Кроме этого, инсульт является главной причиной 
частичной или полной потери трудоспособности 
и, как следствие, сокращения количества пред-
ставителей активной части населения страны 
(Stakhovskaya, Klochikhina, Kovalenko, Bogatyreva 
2013).

В перспективе практическая значимость ис-
следований коннектома определяется возмож-
ностью использования новых методов диагно-
стики, терапии и клинического прогнозирования.

Целью данного теоретического исследования 
является обзор современных научных пред-
ставлений о коннектоме человека. Цель реали-
зуется посредством следующих задач: проана-
лизировать понятие «коннектом»; описать 
методы его исследования и направления, в ко-
торых в настоящее время ведется его изучение 
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Abstract. In this article we discuss the potential of human connectome 
research, particularly in connection with its applications in rehabilitation  
of speech disorders.
The relevance of studying human connectome as a model reflecting all  
the connections in human brain stems from its potential for treating patients 
with various types of brain damage. The understanding of the hierarchical 
organization of human connectome can provide a new perspective on how 
various diseases affect brain topology and functioning. Social relevance  
of this study is defined by high demand for effective post-stroke rehabilitation 
techniques. Annually, there are 6 million stroke cases worldwide and 450,000 
cases in Russia. Stroke is a major cause not only of deterioration of quality  
of life but also of partial or total loss of one’s ability to work. Thus, cognitive 
rehabilitation is the primary aim of psychological rehabilitation.
Currently scientists employ a range of methods to investigate structural  
and functional organization of the brain on macro-, meso- and microlevels. 
It has been demonstrated that several areas with richer connections play the 
central role in network organization and participate in multiple communications, 
therefore being nodes of communication. Such multi-level connectome 
structure allows researchers to investigate how brain damage affects its 
morphology and functioning.
Among the cognitive impairments prevalent in stroke survivors, aphasia  
is one of the gravest. Rehabilitation of speech is one of the main factors defining 
patients’ future quality of life. Research has shown that connectome analysis 
is effective in assessing auditory perception as well as its nominative function 
and repetition.

Keywords: human connectome, speech disorders, cognitive functions, effective 
communication, rehabilitation, healthy functioning.
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Возможности исследования коннектома человека в связи с нарушением речевых функций

(реабилитация когнитивных функций, в том 
числе функции речи, после локальных повреж-
дений головного мозга, обучение, возрастная 
психофизиология), определить значение изуче-
ния коннектома человека для решения проб- 
лемы коррекции нарушений речи в детском 
возрасте.

Коннектом — это полное описание структу-
ры связей в нервной системе организма. Область 
исследований, предметом изучения которой 
является коннектом, называется коннектомикой.

На данный момент учеными полностью 
реконструирован коннектом круглого чер- 
вя Caenorhabditis elegans. Нервная система 
Caenorhabditis elegans содержит всего 300 ней-
ронов и 7 000 связей, и процесс картирования 
его коннектома занял больше десяти лет. Кон-
нектом человека включает в себя порядка  
100 миллиардов нейронов и в 10 000 раз боль-
ше соединений, и расшифровка его является 
амбициозной и актуальной задачей. Актуаль-
ность исследований нейронных сетей опреде-
ляется идеей о том, что функционирование 
мозга характеризуется не только отдельными 
его участками, но и топологией сети, структу-
рой взаимосвязей (Bullmore, Sporns 2009; Sporns, 
Tononi, Kotter 2005).

Примечательно, что это современное пред-
ставление соотносится со структурно-функ- 
циональной моделью организации мозга, раз- 
работанной А. Р. Лурией, а также с теорией 
функциональных систем П. К. Анохина. Еще 
ранее И. М. Сеченов ввел понятие естественных 
групп: «Я имею в виду представить на суд спе-
циалистов попытку внести в описание цен-
тральных нервных явлений не топографическую 
особенность органов, а сочетание центральных 
процессов в естественные группы» (Sechenov 
1952, 21).

В настоящее время ученые располагают 
диапазоном методов, позволяющих исследовать 
структурно-функциональную организацию 
мозга как ex vivo, так и in vivo.

Для создания карты связей между нейрона-
ми на разных уровнях (макро-, мезо- и микро-
уровнях) используются методы функциональной 
магнитно-резонансной томографии (фМРТ), 
диффузионно-тензорной магнитно-резонансной 
томографии (ДТ МРТ) и трактографии (ДТТ), 
метод магнитной энцефалографии (МЭГ), по-
зитронно-эмиссионной томографии (ПЭТ), 
метод генетического маркирования (оптогене-
тики), электронной микроскопии.

При реконструкции коннектома на макро-
уровне выделяются структурные сети мозга 
(построенные на основе анатомической парцел-

ляции мозга на различные структуры и уста-
новления связей между ними), а также функ- 
циональные (построенные на основе регистра-
ции активности различных участков мозга  
и установления функциональных связей совмест-
ной активности этих областей).

Следует отметить, что широко распростра-
ненное в современных исследованиях исполь-
зование методов нейровизуализации является 
предметом дискуссии, на двух полюсах кото-
рой — критика «возврата к идеям френологии», 
с одной стороны, и энтузиазм в отношении 
этих методов, с другой стороны. Вероятно, 
качество выводов во многом определяется 
осторожностью при интерпретации данных, 
получаемых в процессе использования этих 
методов.

Было отмечено, что некоторые участки  
с большим количеством связей играют централь-
ную роль в сетевой организации в целом, участвуя 
в многочисленных ее коммуникациях, и таким 
образом являются узлами коммуникаций (Sporns, 
Honey, Kotter 2007; Van den Heuvel, Sporns 2011). 
Они играют ключевую роль в формировании  
и поддержании эффективных коммуникаций  
в головном мозге, которые являются важнейшим 
критерием его здорового функционирования. 
Первые исследования определили ряд корти-
кальных центров (Gong, He, Concha et al. 2009; 
Hagmann, Cammoun, Gigandet et al. 2008; Van 
den Heuvel, Sporns 2011), при этом еще пред-
стоит выяснить многие организационные черты 
этих центров, в частности их структурные  
взаимосвязи.

Существует феномен более тесной взаимо-
связи этих центров в сравнении со структурами 
более низкого порядка. Наличие или отсутствие 
такого устройства может предоставить важную 
информацию о сетевой структуре высокого по-
рядка, в особенности на уровне адаптивности, 
иерархической организации и специализации 
(Van den Heuvel, Sporns 2011).

Выявлены участки мозга, которые постоян-
но обмениваются информацией с другими участ-
ками, своеобразные «хабы» (термин из теории 
сетей). Таких участков несколько, и эти зоны 
также очень плотно связаны между собой. Эта 
стабильная группа образно названа «rich club» — 
«элитарный клуб» (по аналогии с социальными 
группами). В «элитарный клуб» поступает ин-
формация из различных точек сети, и он явля-
ется центром высокого порядка.

В рамках исследования, проведенного Олафом 
Спорнсом с коллегами (Van den Heuvel, Sporns 
2011), использовался метод диффузионно-тен-
зорной визуализации.
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Были выделены 82 участка мозга: 68 корко- 
вых (по 34 на полушарие) и 14 подкорковых  
(по 7 на полушарие).

Главным результатом исследования стало 
обнаружение разноуровневой организации 
коннектома человека. Центр высокого поряд-
ка — «элитарный клуб» — формируют лобно-
теменно-затылочные участки коры, включающие 
предклинье, верхнюю лобную и теменную зоны, 
а также подкорковые структуры (гиппокамп, 
таламус и скорлупу). Эти структуры являются 
не только самостоятельными транзитными 
узлами, но также, будучи тесно взаимосвязан-
ными, формируют центр высокого уровня.

Такая агрегация узлов предполагает, что они 
работают не как разрозненные структуры, а как 
тесно взаимосвязанный «коллектив».

Объяснением такой структурной организации 
может служить тенденция мозга поддерживать 
определенный уровень устойчивости в случае 
нарушения функционирования одного из клю-
чевых узлов — «хабов» (Kaiser, Martin, Andras, 
Young 2007).

Сбой работы одного из «хабов» по причине 
центральной его роли может оказать серьезное 
воздействие на уровень глобальной коммуни-
кационной эффективности сети.

Каково отношение «элитарного клуба» к из-
вестным функциональным системам и нейро-
сетям состояния покоя? Одна из возможных 
гипотез состоит в том, что «элитарный клуб» 
соотносится с одной или несколькими сетями 
состояния покоя. Было отмечено, что есть не-
которое пересечение между «элитарным клубом» 
и дефолт-сетью мозга (ДСМ) (Greicius, Krasnow, 
Reiss, Menon 2003; Mason, Norton, Van Horn  
et al. 2007; Raichle, Snyder 2007). Однако это 
пересечение частичное, и некоторые участки 
ДСМ (нижняя теменная доля, медиальная ви-
сочная и медиальная префронтальная кора)  
не входят в состав «элитарного клуба».

Альтернативная гипотеза предполагает, что 
«элитарный клуб» связывает различные функ-
циональные модули мозга с частичным пере-
сечением с несколькими сетями состояния 
покоя, ДСМ, исполнительной сетью, а также 
первичными моторной, визуальной и слуховой 
сетями. На первых этапах анализа было выяв-
лено, что «элитарный клуб» представляет собой 
распределенную сеть центров, принимающих 
участие в ДСМ (кора задней части поясной из-
вилины, предклинье, медиальная орбитофрон-
тальная кора), сети выявления значимости 
(островок, передняя поясная кора), визуальной 
(клин, медиальная язычная извилина) и слухо-
вой (верхняя височная кора) сетях, а также  

в определенной степени в сети исполнитель- 
ного контроля (верхняя лобная извилина, левая 
верхняя теменная извилина) (Van den Heuvel, 
Sporns 2011).

Ведущая роль «элитарного клуба» в деятель-
ности мозга проявляется в эффектах травми-
рующих воздействий на глобальную эффек- 
тивность мозга. Травмирующее воздействие  
на «элитарный клуб» (в результате черепно-
мозговой травмы, острого нарушения мозгово-
го кровообращения) ухудшает общую эффек- 
тивность примерно в 3 раза сильнее, нежели 
случайным образом распределенное поврежде-
ние сети.

Обнаружение иерархической организации 
коннектома может предоставить новый взгляд 
на то, каким образом заболевания влияют  
на топологию и функционирование мозга. Ис-
следования предполагают, что коннектомные 
аномалии обусловливают широкий спектр не-
врологических и психических расстройств, 
например болезнь Альцгеймера, боковой  
амиотрофический склероз, болезнь Паркинсо-
на, шизофрению и аутизм (Van den Heuvel, Sporns 
2011; Van den Heuvel, Sporns 2019). В каждом  
из этих случаев заболевание влияет на комму-
никационную эффективность мозга и когни-
тивные функции в своеобразной манере (Bos-
boom, Stoffers, Wolters et al. 2009; Lynall, Bassett, 
Kerwin et al. 2010; Van den Heuvel, Sporns 2011).

Рассмотрение же острого нарушения мозго-
вого кровообращения (далее — ОНМК) с точки 
зрения коннектома как патологического суб-
страта выводит его за пределы факторов ишемии 
и некроза ткани. Исследования иерархической 
организации коннектома соотносятся с кли- 
ническими случаями, когда объем инсульта  
не соответствует масштабу нарушения функций. 
В настоящее время коннектом считается дина-
мичным образованием, и возможность его пере-
стройки рассматривается как фактор реабили-
тационного потенциала после повреждения 
головного мозга, а также как фактор, играющий 
значительную роль в процессе обучения (что 
является перспективным направлением иссле-
дований с потенциалом практического приме-
нения в области образования) (Bennett, Kirby, 
Finnerty 2018).

По данным исследований, повышение функ-
циональной коннективности и возврат к нор-
мальному ее уровню у пациентов в сравнении 
с контрольной группой условно здоровых лю-
дей проявляются в первые 9 месяцев ОНМК 
(Rehme, Grefkes 2013). Как показывает иссле-
дование сетей состояния покоя, этот процесс 
отражает раннюю компенсаторную перестройку, 
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позволяющую восстанавливать поведенческую 
активность.

Также регистрируется дисфункциональное 
состояние ДСМ в течение первых трех месяцев 
после ОНМК совместно с депрессией (Lassalle-
Lagadec, Sibon, Dilharreguy et al. 2012). Диагно-
стика постинсультной депрессии имеет большое 
значение в связи с ее влиянием на эффективность 
реабилитационной терапии.

Одним из самых серьезных нарушений ког-
нитивных функций после ОНМК является 
афазия, и восстановление речевой функции 
выступает одним из важнейших факторов, 
определяющих качество жизни пациента.

В исследовании, проведенном Г. Юргановым 
и его коллегами, участвовали пациенты с афа-
зиями в результате левополушарного ишемиче-
ского либо геморрагического инсульта. Оценка 
участников исследования продолжалась с мая 
2007 по октябрь 2014 года, и финальная выбор-
ка составила 90 человек. В качестве методики 
оценки афазии использовался тест Western 
Aphasia Battery (Yourganov, Fridriksson, Rorden 
et al. 2016).

Коннектомный анализ предоставил некото-
рую дополнительную информацию о сетях, 
поддерживающих речевую функцию. Например, 
было выявлено, что связи в теменной и орби-
тофронтальной коре вовлечены в слуховое 
восприятие и повторение речи соответственно. 
По результатам исследования, метод анализа 
коннектома является наиболее эффективным 
для оценки слухового восприятия и в несколь-
ко меньшей степени (в сравнении с оценкой 
объема поражения серого вещества) — номи-
нативной функции и функции повторения.

Исследование предоставило данные о важ-
ности связей между теменной и задними отде-
лами височных долей в сохранении речевых 
функций. Авторы предполагают, что многофак-
торный анализ коннектома является полезным 
дополнением к многофакторной оценке объема 
поражения серого вещества. Более того, корко-
вая деафферентация может не обнаруживаться 
при использовании традиционной структурной 
МРТ.

По мнению исследователей, нарушение кон-
нективности может быть причиной речевых 
расстройств, сопоставимых по масштабу с рас-
стройствами вследствие некроза ткани. Особые 
перспективы, с нашей точки зрения, открыва-
ются при изучении коннектома с целью коррек-
ции таких речевых расстройств у детей, как 
афемия, афазия, заикание, возникших в резуль-
тате неврологических осложнений вследствие 
как эндогенных, так и экзогенных причин.  

По данным Б. Л. Брукшир с соавторами (Brook-
shire, Chapman, Song, Levin 2000), дети дошколь-
ного возраста, получившие тяжелую черепно-
мозговую травму, подвержены риску сохранения 
дефицита в понимании и продуцировании речи, 
что, в свою очередь, приводит к нарушению 
развития познавательных психических процес-
сов, негативно влияет на развивающуюся лич-
ность в целом. Понимание специфики коннек-
тома в детском возрасте при органической 
патологии мозговых структур открывает новые 
перспективы коррекции нарушенных речевых 
функций, что явилось бы новым подходом  
в детской клинической психологии. Однако 
эмпирическое изучение коннектома в детской 
нейропсихологии и психофизиологии сейчас 
находится на этапе становления. Так, в настоя-
щий момент организовано исследование Baby 
Connectome Project (BCP), задачей которого 
является изучение развития мозга и поведения 
нормально развивающихся детей в течение 
первых 5 лет жизни. Конечные цели заключа-
ются в том, чтобы описать формирующиеся 
структурные и функциональные взаимосвязи  
в течение этого периода, наблюдая за поведе-
нием ребенка, и создать морфофункциональную 
основу для дальнейшего изучения тенденций 
нормального и аномального развития (Howell, 
Styner, Gao et al. 2019). 

Также необходимо отметить, что проводит-
ся изучение возрастных изменений коннектома 
человека в рамках проекта Human Connectome 
Project in Aging (HCP-A), исследующего струк-
турно-функциональную перестройку коннек-
тома в процессе старения (Bookheimer, Salat, 
Terpstra et al. 2019). 

Дальнейшее исследование нарушений кон-
нектома в связи с неврологическими и пси- 
хиатрическими расстройствами может пред-
ложить новые перспективы помощи пациентам. 
В случае с острым нарушением мозгового 
крово обращения — это возможности диаг- 
ностики, определения мишеней коррекции,  
а также оценки эффективности реабилита- 
ционных мероприятий.

Таким образом, изучение коннектома чело-
века, в том числе в рамках международных 
многоцентровых проектов, представляется 
перспективным для дальнейшего применения  
в таких областях, как ранняя диагностика от-
клонений в развитии, организация эффектив-
ного обучения, реабилитация после повреждений 
головного мозга, понимание этиопатогенеза 
психических и неврологических расстройств,  
а также повышение качества жизни людей по-
жилого возраста.
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