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ВСТУПЛЕНИЕ

Сто лет назад больной приходил к врачу, и тот безошибочно определял 
причину его недуга и назначал лечение без помощи каких-либо прибо-
ров, полагаясь на свои знания, опыт и врачебную интуицию. История 
сохранила множество документальных подтверждений тому, как знаме-
нитые лекари всех времен и народов ставили на ноги тяжелых больных, 
и что интересно — без антибиотиков и гормонов, без рентгена и радио-
изотопов. В далеком прошлом их просто не было. 

В наши дни в арсенале докторов  — высокие технологии, сложнейшая 
техника и дорогостоящие прицельно действующие лекарства, позво-
ляющие поразить болезнь в буквальном смысле на микронном уровне. 
По данным Всемирной организации здравоохранения, 85% всех диагно-
зов ставят сегодня с помощью лучевой диагностики. Рентгенография и 
рентгеноскопия, компьютерная и магнитно-резонансная томография, 
позитронно-эмиссионная томография  — эти методы диагностики зна-
комы каждому больному. Но стали ли от этого люди меньше болеть?

Продолжительность жизни увеличивается, при этом качество жизни 

пожилых людей, перешагнувших шестидесятилетний рубеж, остав-

ляет желать лучшего. Даря дополнительные годы жизни, медицина 
XXI века часто не в состоянии улучшить ее качество. Уповая на таблетки, 
хирургию и высокие технологии, люди, конечно, живут дольше, но при 
этом зачастую продолжают болеть. Старость нередко становится испы-
танием и сопровождается болью и страданиями.

Между тем даже во многих странах, где высокие технологии развиты хо-
рошо, старая добрая традиционная медицина с ними порой успешно кон-
курирует. Интерес медиков к истокам, к традиционной медицине растет 
с каждым годом. Врачи, не удовлетворенные качеством лечения больных 
методами современной медицины, обращаются к знаниям, накоплен-
ным предыдущими поколениями лекарей. По данным Национальных 

институтов здоровья США, к методам традиционной медицины в на-

стоящее время прибегает 70–90% населения мира!

Из восточных стран, где традиционную медицину практиковали века-
ми, методы натуральной медицины распространяются в цивилизован-
ную Европу и США. Все больше клиник в развитых странах включают в 
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свои программы методы естественного оздоровления. Например, цент-
ры антропософской медицины в Германии и Бельгии заметно потеснили 
обычные больницы на рынке медицинских услуг и успешно работают в 
сегменте реабилитации больных. Люди, перенесшие тяжелые заболева-
ния и серьезные операции, выходят из этих клиник восстановившими-
ся и полными сил. В числе реабилитационных методик антропософских 
центров — вытяжки из лекарственных растений, гомеопатия, музыкоте-
рапия, эвритмия, лечебное рисование и другие эффективные методики, 
которые в обычных клиниках не используются.

В России интерес к традиционным медицинским системам начал замет-
но расти во второй половине XIX столетия. На сегодняшний день многие 
методы традиционной медицины органично вписаны в отечественную 
систему здравоохранения и используются, прежде всего, в профилакти-
ческой ее части. Они сравнительно недороги и обязательно включают 
природные компоненты. Что очень важно, такие способы оздоровле-
ния на генетическом уровне вызывают у населения доверие. Речь, пре-
жде всего, о  традиционных славянских практиках, основанных на фи-
зических тренировках и закаливающих процедурах. Радует, что многие 

современные врачи, взяв за основу методы традиционной медицины, 

развивают их в соответствии с сегодняшними представлениями ме-

дицинской науки. Так появляются авторские методики оздоровления, 

о которых пойдет речь в этой книге.

Адепты натурального лечения из поколения в поколение не устают по-
вторять простую истину: для того чтобы до преклонных лет сохранить 
тело здоровым, нужны не таблетки и операции, а здоровый образ жизни, 
жизнь в согласии с природой. Только естественные методы оздоровле-
ния способны поддерживать здоровье тела и психики до глубокой ста-
рости. А если уж болезнь возникла и в определенный момент пришлось 
прибегнуть к тяжелой артиллерии в виде, например, хирургии, то вер-
нуть человеку активность и бодрость помогут опять-таки образ жизни и 
натуральные природные компоненты.

Как-то в приватной беседе один доктор признался мне, что, назначая 
больному лекарство, никогда не уверен, не нарушает ли он клятву Гип-
пократа. Потому как никогда нельзя исключить развития побочных эф-
фектов.

Подобных проблем не знают в Индийском штате Керала, где больным та-
блеток вообще не выписывают и где представлена только традиционная 
народная медицина и гомеопатия, обретшая в Индии второе рождение. 



Вступление

В Индии сосуществуют два министерства здравоохранения: одно ми-
нистерство отвечает за «обычную» медицину, а  другое занимается не-
традиционными методами лечения. В штате Керала практикуют только 
традиционные целители, которые лечат с помощью Аюрведы. Там обыч-
ной медицины нет. Любопытно, что, сравнив однажды статистику, ис-
следователи выяснили, что продолжительность жизни жителей Кералы 
на 25% выше!

Основной постулат врачей, ратующих за естественные способы оздо-
ровления, таков: «Силы человеческого организма огромны, надо их 

просто открыть, задействовать резервы». В эту книгу вошли наиболее 
эффективные способы оздоровления, доступные российскому читателю. 
В  их числе как общие оздоровительные методики, так и специальные, 
применять которые рекомендуется при конкретных заболеваниях. 

Важно подчеркнуть, что применение натуральных способов оздоровле-
ния не исключает лекарственного лечения, а  дополняет его. Если врач 
назначил вам лекарство или другой метод лечения — не следует от них 
отказываться. Совмещайте классическое лечение, назначенное врачом, 
с методами естественного оздоровления. Всегда консультируйтесь с вра-
чом перед применением того или иного метода оздоровления.

Авторами включенных в книгу методов оздоровления являются извест-
ные врачи, успешно применяющие их в своей практике. Теперь ими смо-
жете воспользоваться и вы, уважаемые читатели! Я уверена, вы оцени-
те их по достоинству и при встрече с болезнью будете всегда иметь под 
рукой надежное средство самопомощи, за которым не нужно далеко хо-
дить. Главное — всегда помнить, что ваше здоровье спрятано в вас самих, 
а лучшее лекарство — резервные возможности вашего тела, к которым 
нужно просто подобрать ключ.

Тело само найдет путь к исцелению, главное — дать ему шанс и создать 

такие условия, при которых выздоровление станет возможно. Пра-
вильное питание, адекватная физическая нагрузка и психическая раз-
грузка, лечебная физкультура, оздоравливающие ходьба, бег и плавание, 
тренинг для разных групп мышц, позвоночника и суставов, специальные 
дыхательные упражнения, закаливающие процедуры, многочисленные 
разновидности самомассажа — вот те составляющие, которые помогут 
телу сопротивляться болезням и вернут ему природную силу.

Искренне желаю всем оздоровиться и жить в согласии с природой! 

Ваша Ольга Копылова
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Чтобы предотвратить развитие артериальной гипертонии и вернуть дав-
ление к норме в том случае, если заболевания избежать не удалось, од-
них гипотензивных средств будет недостаточно. Необходимо изменить 
образ жизни, а именно: 

•  снизить избыточную массу тела; 
•  исключить или как минимум ограничить потребление алкоголя; 
•  увеличить физическую активность; 
•   сократить потребление натрия до половины чайной ложки в день 

(включая соль из продуктов, содержащих соль);
•   активно включать в рацион продукты, содержащие калий, кальций и 

магний; 
•   бросить курить и снизить потребление продуктов, содержащих насы-

щенные жиры и холестерин.

В эту главу мы включили рекомендации по здоровому образу жизни, 
а также методы из арсенала специалистов комплементарной медицины, 
которые помогут вам привести артериальное давление в норму. Перед 
применением того или иного метода консультируйтесь с врачом!

ЧТО ТАКОЕ АКУПРЕССУРА?

Точечный массаж, или акупрессура, — одна из разновидностей акупун-
ктуры. Пришел к нам этот метод из Китая, Кореи, Монголии, Японии. 
Принцип воздействия на биологически активные точки при точечном 
массаже тот же, что при иглоукалывании. Вот только иглы здесь не 
нужны. Процедуру осуществляют путем надавливания на точки паль-
цами.

К проведению акупрессуры имеются противопоказания. Ее не следует 
делать тем, у  кого обнаружены новообразования, при инфекционных 
заболеваниях с высокой температурой, при на рушениях свертываемо-
сти крови, при тромбофлебитах и варикозном расширении вен. Нельзя 
массировать также воспаленные суставы, места, пораженные заболева-
ниями кожи. Следует воздержаться от применения активных методов 
акупрессуры во время беременности.
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Если вы решили попробовать сделать себе самомассаж, сначала подго-
товьтесь. Вымойте руки, разомните их — выполнять массаж нужно толь-
ко теплыми руками. Сядьте или лягте поудобней, расслабьтесь. Воздейст-
вие на указанную точку акупунктуры проводится подушечкой большого, 
указательного или среднего пальца.

Приемы выполнения пальцевого точечного массажа: поглаживание, мяг-
кое или глубокое надавливание, круговое растирание, или, как его еще 
называют, ввинчивание. Надавливание никогда не должно быть грубым. 
Точки акупунктуры желательно определять точно. Критерием того, что 
точка найдена правильно, может служить чувство легкой болезненности 
или ломоты при негрубом надавливании. В зависимости от задачи при-
меняются тормозно-успокаивающий или возбуждающе-тонизирующий 
вариант акупрессуры.

Тормозно-успокаивающий метод акупрессуры
Тормозной метод акупрессуры оказывает успокаивающее, болеутоляю-
щее действие, снимает нервное напряжение, расслабляет мышцы. При 
гипертонии применяют именно этот вариант акупрессуры.

Сначала нужно провести легкое круговое поглаживание пальцем в обла-
сти точки акупунктуры, затем осуществить растирание (ввинчивание), 
завершить массаж следует надавливанием до появления чувства ломоты, 
онемения. Время проведения надавливания — 10–25 секунд. Затем про-
цедура проводится в обратном порядке — ввинчивание, поглаживание. 
Завершить процедуру нужно легким поглаживанием. Массаж точки по-
вторяют 3–4 раза, не отрывая палец от точки. Общая длительность мас-
сажа каждой точки — 3–5 минут. Во время одной процедуры воздейст-
вие осуществляют не более чем на 2–4 точки акупунктуры.

10–25

сек
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Возбуждающе-тонизирующий метод акупрессуры
Возбуждающий метод оказывает стимулирующее действие на организм, 
повышает мышечный тонус. Нужно надавливать коротко и сильно с 
элементом вращения до появления онемения, ломоты. Затем необходи-
мо резко отрывать палец от точки. Массаж точки повторяют 6–8  раз. 
Общая длительность массажа каждой точки — 30–40 секунд. Во время 
одной процедуры воздействие осуществляют не более чем на 6–8 точек 
акупунктуры.

Лечение гипертонической болезни с помощью акупунктуры

Гипертония, особенно в ее начальной стадии, хорошо поддается лечению 
с помощью методов акупунктуры. Исследования, в течение многих лет 
проводившиеся в Научно-исследовательском институте традиционных 
методов лечения, показали, что регулярное проведение курсов иглореф-
лексотерапии позволяет нормализовать артериальное давление при пра-
ктически полной отмене лекарственных препаратов.

Люди, которые лечатся с помощью иглорефлексотерапии, становятся 
значительно устойчивее к стрессам и физическим нагрузкам. Изменения 
в организме пациентов происходят в результате нейрогормональных ре-
гуляторных перестроек. В их мозге, сердце, сосудах и других структурах 
происходит активация защитных стресслимитирующих систем, кото-
рые ограничивают избыточное поступление в ткани повреждающих доз 
адреналина, а также повышают устойчивость самих этих тканей к адре-
наловой агрессии.

Точечный массаж, как вариант акупунктуры, может быть рекомендован 
в качестве метода самопомощи при гипертонической болезни. Необхо-
димо понимать, что акупрессура прежде всего метод профилактический, 
а  при обострении гипертонической болезни он малоэффективен. При 
подъеме артериального давления необходимо вызывать врача и приме-
нять все необходимые медикаменты. Опыт лечения больных показывает, 
что точечный массаж особенно эффективен при гипертонической болез-
ни первой стадии. Если ежедневно при легком недомогании массировать 
специальные точки, то артериальное давление перестанет повышаться, 
исчезнут неприятные симптомы болезни  — головная боль, слабость, 
утомляемость.

Выполнять точечный массаж следует 1–2 раза в день по тормозно-успо-
каивающему методу, безболезненно для точек. В течение одной процеду-
ры нельзя массировать больше 4–6 точек, причем одну из них выбирают 
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на голове или ушах, а остальные — на руках и ногах. Симметричные точ-
ки следует массировать одновременно. Продолжительность одного сеан-
са массажа небольшая — 5–10 минут.

Точки акупунктуры для массажа при гипертонической болезни

1

2
7

3

4

6

18

15

1213

11

17

19

14

16

10

22
23

20

21 9

8

5

Точка 1 (шэнь-мэнь)

Симметричная, располагается у нижнего угла трехсторонней ямки уш-
ной раковины.

Точка 2 (гипотензивная)

Симметричная, находится в верхнем углу трехсторонней ямки ушной 
раковины.

Точка 3 (инь-тан)

Одиночная, находится между бровями.
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Точка 4 (бай-хуэй)

Одиночная, расположена на темени. Проведите условную линию, кото-
рая бы соединяла верхушки ушных раковин. На ее середине и располо-
жена точка бай-хуэй.

Точка 5 (фэн-чи)

Симметричная, расположена у основания черепа в ямке, на месте при-
крепления трапециевидной и грудино-ключично-сосцевидной мышц, 
у нижнего края затылочной кости.

Точка 6 (тоу-вэй)

Симметричная, расположена в височной области сзади от передней гра-
ницы волос. Когда человек жует, в области этой точки мышцы двигаются 
особенно интенсивно.

Точка 7 (ян-бай)

Симметричная, находится на уровне середины брови и выше ее на шири-
ну большого пальца.

Точка 8 (да-чжуй)

Одиночная, находится между седьмым шейным позвонком и первым 
грудным.

Точка 9 (цзянь-цзин)

Симметричная, расположена на середине между выступом на плече и 
седьмым шейным позвонком.

Точка 10 (цзу-сан-ли)

Симметричная. Согните ногу, положите ладонь на колено, средний палец 
должен находиться на выступающем гребне большой берцовой кости. 
Подушечка безымянного пальца, прижатого к среднему, укажет на точку 
цзу-сан-ли.

Точка 11 (цюй-чи)

Симметричная. Максимально согните руку в локте. На краю образовав-
шейся складки расположена точка цюй-чи.

Точка 12 (хэ-гу)

Симметричная, расположена на тыльной поверхности кисти. Прижмите 
большой палец к указательному. На краю складки на бугорке — точка 
хэ-гу.
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Точка 13 (би-нао)

Симметричная, расположена там, где дельтовидная мышца прикрепля-
ется к плечевой кости.

Точка 14 (ян-гу)

Симметричная, расположена между гороховидной и локтевой костями, 
во впадине, у наружного края лучезапястной складки.

Точка 15 (эр-мэнь)

Симметричная, находится между козелком ушной раковины и височно-
нижнечелюстным суставом. Если вы широко откроете рот, то в этом ме-
сте образуется ямка.

Точка 16 (нэй-гуань)

Симметричная, находится на середине внутренней стороны предплечья 
на три поперечных пальца вверх от лучезапястной складки.

Точка 17 (вай-гуань)

Симметричная, располагается на внешней стороне предплечья в той же 
области, где расположена точка 16.

Точка 18 (тай-ян)

Симметричная, находится в углублении на границе лба и скулы, на ви-
ске, у конца брови.

Точка 19 (лао-гун)

Симметричная, расположена в середине ладони. Если вы сожмете руку в 
кулак, то в этом положении на точку лао-гун укажет конец безымянного 
пальца.

Точка 20 (сан-инь-цзяо)

Симметричная, находится на середине внутренней поверхности голени 
у края большой берцовой кости, на четыре поперечных пальца вверх от 
лодыжки.

Точка 21 (шэнь-май)

Симметричная, расположена под центром внутренней лодыжки на уров-
не выступа пяточной кости.

Точка 22 (кунь-лунь)

Симметричная, расположена на середине расстояния между центром на-
ружной лодыжки и ахилловым сухожилием.
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Точка 23 (синь-цзянь)

Симметричная, расположена на тыльной поверхности стопы во впадине 
между первым и вторым пальцами.

Регуляция сосудистого тонуса 

через акупунктурные микросистемы

В последние годы в медицине стали активно развиваться идеи воздейст-
вия в лечебных целях на так называемые акупунктурные микросистемы: 
ухо, скальп, кисти, стопы. Существует гипотеза о наличии в строго опре-
деленных зонах каждой из этих микросистем прямых рефлекторных свя-
зей практически со всеми органами и системами организма. О наличии 
таких зон в полости носа говорилось выше. На стопе, оказывается, тоже 
имеются зоны, массаж которых позволяет воздействовать на сосудистый 
тонус. Предлагаю вам ознакомиться с методикой проведения точечного 
массажа на стопе австрийского доктора медицины Альфреда Бираха.

Массаж рефлекторных зон на стопе по А. Бираху
Несколько советов для тех, кто собирается попробовать выполнить мас-
саж стоп по Бираху. Зоны стоп можно массировать несколько раз в день. 
Но для лечебного воздействия достаточно всего лишь нескольких нажа-
тий по несколько секунд. Не смещая кожу в продольных направлени-
ях, нужно осуществить нажатие на определенную зону стопы большим 
пальцем или кончиками нескольких пальцев.

Или еще один прием. Вам нужно осуществлять продольные движения 
большого пальца в определенных зонах на стопе. Получатся такие рит-
мические поглаживания с нажатием. Для осуществления этого движе-
ния приложите вытянутый большой палец к соответствующей зоне, 
затем согните его так, чтобы первая и вторая фаланги образовали угол 
в 75 градусов, а затем снова выпрямите палец. С помощью таких сгиба-
ний — разгибаний выполните поглаживающий массаж. Не стоит волно-
ваться, если при массаже вы захватите соседние с массируемой зоны, — 
это безвредно.

Примите удобное положение в кресле или на диване. Снимите тугую 
одежду. Положите массируемую ногу на бедро другой ноги. Можно ис-
пользовать для выполнения массажа предварительно нагретое в ладони 
масло или вазелин. Нельзя проводить массаж при остром заболевании! 
Любительский массаж можно выполнять только при хронических болез-
ненных состояниях.
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Акупрессура при повышенном артериальном давлении

Почки (10), мочеточники (11), мочевой пузырь (12).

Акупрессура при пониженном артериальном давлении
А вот как проводится массаж стопы по Бираху при пониженном артери-
альном давлении.

Почки (10), надпочечники (9), сердце (19), голова (1).
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Манотерапия, или массаж пальцев рук
Кисти рук хорошо иннервированы и имеют нервно-рефлекторные связи 
с важнейшими отделами периферической и центральной нервной систе-
мы. Как акупунктурная микросистема, кисти рук — область широкого 
представительства всех органов и систем организма. Древние целители 
Востока считали, что концентрация точек акупунктуры на кисти зна-
чительно выше, чем на любом другом участке тела. Заинтересованному 
читателю можно посоветовать обратиться к методу Су-Джок терапии, 
основанному на работе с кистью и пальцами. В настоящее время выпу-
щено много книг, посвященных этой методике.

Хотелось бы обратить внимание читателя также на очень интересный и 
менее известный в нашей стране метод массажа и самомассажа пальцев 
и ладони японского врачевателя Й. Цуцуми.

Методика очень понятная и доступна каждому. Например, при сосуди-
стых спазмах и подъемах артериального давления Цуцуми предлагает 
массировать безымянные пальцы рук. Массаж выполняют большим, 
указательным и средним пальцами другой руки в направлении от ногтя 
к кисти. Сначала палец мягко поглаживают, затем растирают и размина-
ют. Цель — добиться значительного разогревания массируемого пальца.

Массаж пальцев рук может быть рекомендован не только больным, но 
и здоровым людям в целях поддержания жизненного тонуса и дости-
жения активного долголетия. Выполнять его рекомендуется ежедневно. 
В дополнение к массажу пальца Цуцуми предлагает выполнять массаж 
обеих ладоней с помощью двух грецких орехов. Их зажимают в ладони 
и перекатывают по кругу в направлении от мизинца к большому пальцу. 
Эта процедура хорошо дополняет массаж пальца, активно стимулируя 
рефлексогенную зону кистей. Таким образом, эффект воздействия по-
вышается.

Массаж кончиков пальцев
Возьмите за правило делать в течение дня самим себе массаж кистей рук 
и пальцев  — это эффективное средство для снижения артериального 
давления. Сядьте поудобней, расслабьтесь, дышите спокойно. Можно 
делать массаж кистей и пальцев в любое удобное для вас время: сидя у 
телевизора, во время поездки в машине, в метро. С усилием сжимайте 
ладони в замок и резко разжимайте их, трите ладонь об ладонь, расти-
райте ладонь костяшками пальцев другой руки до ощущения жара в ней. 
Активно промассируйте каждый палец со всех сторон в направлении от 
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ногтя к ладони пальцами другой руки. Особенно полезен точечный мас-
саж кончиков пальцев с тыльной стороны у ногтей. Делают его ногтем 
большого пальца другой руки. В этих зонах заканчиваются многие «ме-
ридианы», на которых располагаются точки акупунктуры.

УВЕЛИЧИВАЕМ РЕЗЕРВЫ ЗДОРОВЬЯ

Позволю себе напомнить уважаемому читателю слова легендарного вра-
ча современности Николая Амосова: «Люди мало задумываются над тем, 
что такое здоровье. Это нормальная работа всех органов, функции кото-
рых измеримы. Однако у человека могут быть все показатели в норме, но 
стоит ему напрячься, поволноваться, и смотришь — он уже в больнице. 
Поэтому количество здоровья надо измерять по резервным мощностям 
организма».

Болезнь формируется и проявляется, когда истощаются резервы здоро-
вья. Это ни у кого не вызывает сомнений, если речь идет о простуде или 
гриппе, например. Организм человека во время эпидемии гриппа может 
долго держать оборону, но в один прекрасный день мы все-таки подхва-
тываем вирус, если накануне перегрузились, понервничали или не вы-
спались. В  развитии многих хронических заболеваний задействованы 
аналогичные механизмы. Вот только развиваются такие заболевания 
значительно дольше — часто годами. Мы долго истощаем наши резервы 
здоровья, не восполняем потери, а в результате получаем серьезную бо-
лезнь.

Необходимо научиться восполнять резервы здоровья. Все мы много раз 
слышали о факторах риска, которые увеличивают вероятность появле-
ния каких-либо опасных заболеваний. К таким факторам обычно отно-
сят экологическое неблагополучие, злоупотребление алкоголем, куре-
ние, употребление жирной пищи, высокий уровень холестерина и, как 
следствие, избыточную массу тела, гиподинамию.

Можно вспомнить многих известных людей, которые доживали до пре-
клонных лет, не придерживаясь строго правил здорового образа жизни 
и живя в свое удовольствие. По мнению ученого Игоря Гундорова, су-
ществует некий глобальный фактор Х, радикально влияющий на здоро-
вье и продолжительность жизни каждого конкретного человека. Это его 
психическое состояние, отношение к жизни, жизненная позиция. Люди, 
потерявшие смысл жизни, подверженные депрессии, зацикленные на не-
удачах и неприятностях, удрученные каждодневными проблемами, боле-



ОЛЬГА   КОПЫЛОВА

24

ют значительно чаще дорожащих каждым прожитым днем альтруистов. 
Тоска и безысходность, потеря смысла жизни, гордыня, гнев и злоба — 
психологические первопричины множества болезней!

Именно негативные психологические доминанты, прежде всего, истоща-
ют резервы организма и делают человека восприимчивым к болезнен-
ным факторам.

Тест на уровень депрессии
Как показывают наблюдения врачей, человек может пребывать в депрес-
сии и при этом не понимать этого. А ведь длительная депрессия приводит 
к развитию телесных заболеваний, в  том числе сосудистых. Предлагаю 
вашему вниманию короткий тест на возможное депрессивное состояние. 
На самом деле полный тест на возможную депрессию очень развернутый, 
пациенты в клинике отвечают на многочисленные вопросы в течение 
получаса. Опросник в своем полном варианте позволяет вы явить массу 
нюансов. Мы же предлагаем вам сокращенный вариант теста. Ниже вы 
найдете комментарии к тесту Игоря Гундарова. Ставьте рядом с номером 
вопроса знак «плюс», если ваш ответ «да», и знак «минус», если ваш ответ 
«нет». Для удобства вопросы даны в утвердительной форме.

Первый вопрос: Я часто чувствую усталость.

Второй вопрос: Мне бывает трудно уснуть.

Третий вопрос: За ночь я просыпаюсь по несколько раз.

Четвертый вопрос: Я постоянно ощущаю слабость.

Пятый вопрос: Мне многое в жизни не удается.

Шестой вопрос: Жизнь меня заводит в тупик.

Седьмой вопрос: Половая жизнь мне не приносит удовлетворения.

Восьмой вопрос: Мелочи раздражают меня все сильнее.

Девятый вопрос: Порой мне кажется, что лучше умереть.

Десятый вопрос: Настроение у меня обычно всегда подавленное.

Вы ответили на десять не очень приятных вопросов. Теперь подсчитай-
те количество плюсов. В идеале нужно, чтобы у вас не было ни одного 
плюса. Можно считать допустимым три положительных ответа на эти 
десять вопросов. Если у вас три плюса из десяти, можно считать, что у 
вас нет депрессии. Если вы набрали 8, 9 или 10 плюсов, это, безусловно, 
депрессия. Если у вас от 4 до 7 плюсов, у вас умеренная депрессия. Если 
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вы ответили положительно на последние три вопроса, это уже выражен-
ная депрессия. Вам необходима консультация психолога или психиатра.

Человек в жизни должен сам создавать для себя ситуации, когда он ну-
жен, когда он востребован, а значит, удовлетворен жизнью и собой. Тог-
да и только тогда депрессия отступит и не приведет к развитию опасных 
телесных недугов. Человек заболевает не от тоски, а от того, что она в 
организме что-то ломает. Перефразируя известное крылатое выражение, 
можно утверждать: если здоров дух, здорово и тело.

По мнению Игоря Гундарова, гипертония — одна из тех болезней, в ос-
нове развития которых лежат психологические факторы. Важно, чтобы 
человек упорядочил свою жизнь, научился грамотно планировать дела и 
отказываться от тех обязательств, с которыми он не может справиться. 
Ведь неудовлетворенность самим собой, жизнь в постоянном напряже-
нии и спешке с укоренившимся в сознании ощущением вины за то, что 
ты все время куда-то не успеваешь, кому-то что-то должен, о чем-то за-
был, негативно влияют на состояние нервной системы и ведут к тому, что 
тонус сосудов повышается. Поэтому, прежде всего, необходимо снять 
психологические причины повышения сосудистого тонуса.

Интенсивность кровообращения имеет огромное значение для здоро-
вья. Если в тканях хорошее кровообращение, следовательно, все органы 
хорошо кровоснабжаются, иммунная система в порядке, противорако-
вая защита в этом случае сильнее. Очень важный показатель количества 
здоровья — гибкость сосудов. Если сосуды гибкие, то там труднее при-
крепиться атеросклеротической бляшке. Состояние сосудов говорит о 
биологическом возрасте организма, по ним можно прогнозировать про-
должительность жизни, развитие тех или иных болезней в недалеком бу-
дущем. При этом важно понимать, что это тот резерв, которым можно 
управлять.

На уровне тела поддерживать нормальное состояние сосудистого тонуса 
можно, по мнению Игоря Гундарова, с помощью улучшения сосудистой 
микроциркуляции. Ученый подчеркивает, что главный орган сердеч-
но-сосудистой системы — капилляры, питающие все ткани организма. 
Именно их состояние определяет общий сосудистый тонус и количество 
резервов здоровья человека. Нормализовать микроциркуляцию можно, 
прежде всего, с помощью ежедневных двигательных тренировок. Будь то 
ходьба, бег или танцы, хорошая нагрузка в буквальном смысле до пота 
повышает интенсивность кровообращения, улучшает микроциркуля-
цию. Улучшают состояние капилляров термотерапия (баня, сауна), раз-
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личные водные процедуры, включая залмановские скипидарные ванны. 
Вот только баню и сауну можно рекомендовать здоровым людям лишь 
в качестве профилактического средства — к сожалению, гипертоникам 
интенсивные тепловые процедуры противопоказаны.

Телесно-психическое регулирование
Научиться владеть собой и грамотно расслабляться вам помогут книги 
замечательного российского психолога и писателя Владимира Леви. Ре-
комендую вам его книгу «Ближе к телу», включающую уникальную ав-
торскую методику телесно-психического регулирования, которую автор 
назвал тонопластикой.

Суть тонопластики сводится к тому, что регулирование нервных и психи-
ческих процессов, контроль эмоций, желаний, переживаний возможны 
через работу с телом. Нервные сигналы, идущие от тела, способны по-
влиять на психику, регуляторные функции, изменить их в заданную сто-
рону. Регулированию через тело, по мнению Владимира Леви, поддаются 
даже, казалось бы, неподконтрольные нашей воле параметры, такие как 
сосудистый тонус. Можно привести такой пример: если у человека посто-
янно напряжены надбровье, лоб и веки, то это может говорить о том, что 
такой человек склонен к тревожности, мнительности, навязчивым мы-
слям. Владимир Леви предлагает пойти от тела — расслабить эти хрони-
чески напряженные мышцы лица, — и вместе с мышечными зажимами 
уйдет излишняя тревожность! Еще эскулапы древности обратили вни-
мание на так называемую «Омегу меланхоликов» — постоянно поднятые 
вверх внутренние концы бровей. Люди с такими напряженными бровями 
склонны к депрессиям и ипохондрии, чувствительны, мнительны, в мо-
лодости они часто страдают неврозами и вегетососудистой дистонией, 
в более старшем возрасте у них нередко развивается гипертония. Влади-
мир Леви разработал простые упражнения для снятия психологических 
зажимов лицевых мышц и предлагает их регулярно выполнять.

Вот одно из этих упражнений для расслабления мышц бровей:

Нужно сесть у зеркала или даже прилечь и держать зеркало перед лицом, 
закрыть глаза и сосредоточить внимание на лбу, бровях и переносице. 
Почувствуйте напряжение мышц в этих областях. Через полторы ми-
нуты откройте глаза, посмотрите в зеркало на лоб, брови и переносицу. 
Вероятно, в области мышечных зажимов вы увидите складки кожи или 
морщины, однако имейте в виду, что зажимы могут укрываться и под 
гладкой кожей. А теперь проделайте следующее. Сморщите лоб, подни-
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мите брови. После чего опустите их, расслабьте. Теперь попробуйте над-
винуть брови на глаза — опустите их и сильно нахмурьте. Затем снова 
расслабьте напряженные мышцы лица.

Если у вас получится, попробуйте поднять только одну бровь, подержите 
ее так, затем опустите. То же проделайте с другой бровью. Затем попро-
буйте поднимать и затем опускать только внешние, а затем внутренние 
концы бровей, чередуйте эти движения. В  конце этой гимнастики для 
бровей попытайтесь максимально расслабить лоб и сохраняйте его абсо-
лютно гладким сначала перед зеркалом со зрительным контролем, а по-
том еще несколько минут с закрытыми глазами. В завершение лицевой 
гимнастики выполните легкий самомассаж лба. Если после гимнастики 
зажимы вернутся на свои места, не отчаивайтесь. Возьмите за правило 
выполнять эту гимнастику регулярно — через некоторое время зажимы 
совсем исчезнут, и ваше общее самочувствие улучшится.

ГИПЕРТОНИЯ — БОЛЕЗНЬ БУХГАЛТЕРОВ 
И ШАХМАТИСТОВ

Гипертонию называют болезнью бухгалтеров по той причине, что работа 
эта, во-первых, очень ответственная, во-вторых, малоподвижная. Соче-
тание этих двух факторов и приводит к стойкому повышению сосуди-
стого тонуса. 

Гипертоники, как правило, держат все свои переживания внутри, не вы-
плескивая их на окружающих. Психологи рекомендуют гипертоникам 
свободно изливать свои эмоции, так как именно внутреннее напряжение 
приводит к развитию гипертонии.

Профессор А.Л. Мясников, создатель неврогенной теории гипертонии, 
например, советовал своим пациентам бить тарелки. Как я уже говорила, 
за рубежом даже продают специальные тарелки для битья! В Японии в 
офисе принято ставить манекен начальника, чтобы недовольные работ-
ники могли отлупить его палкой. Не бойтесь выплакать и высказать свои 
проблемы близким людям. Это намного лучше, чем носить такой груз за 
плечами. Владимир Леви, в шутку конечно, советует своим пациентам 
не бояться поругаться с домочадцами, но... только в ванной и только в 
форме оперного пения. И даже подраться в этом случае не возбраняется, 
но только мочалками!

Владимир Львович подчеркивает, что с гипертонией можно справиться 
и без лекарств. По мнению психолога, в том случае, если организм при-
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выкнет к искусственным химическим веществам, регулирующим давле-
ние, он начнет терять способность к естественной саморегуляции. Леви 
считает, что лекарства необходимы только при самой злокачественной 
гипертонии и при обострениях болезни, при гипертонических кризах.

Гипертонический криз — это либо сигнал серьезной зашлакованности, 
загрязненности организма, либо результат глубокого душевного небла-
гополучия. Чтобы противостоять повторным кризам, необходимо очи-
ститься сразу на всех уровнях. Владимир Леви пишет так: «Тело лучше 
всего чистит хорошая клизма и голодание. Ну а душу? Хорошая медита-
ция. Хорошая исповедь. Хорошая музыка. И хорошие мысли — вместе с 
хорошим человеком».

В обычной жизни контролировать давление помогут сеансы сосудистой 
релаксации. Расслабившись в удобной позе, нужно пытаться вызвать 
чувство тепла в теле. Ощущение тепла можно воссоздать с помощью 
приятных воспоминаний и представлений. Попробуйте воссоздать ваши 
ощущения, когда вам было тепло. Летом на пляже, например. Вспомни-
те, какое это удовольствие — зимой погреть руки у горячей печки или 
над костром, опустить их в горячую воду. Воссоздание ощущения те-
пла в теле поможет глубоко расслабиться, расширить сосуды и снизить 
давление. Подробнее о сосудистой релаксации вы можете прочитать у 
В. Л. Леви, в том числе в его книгах «Ближе к телу» и «Ошибки здоровья».

К ДУШЕВНОМУ РАВНОВЕСИЮ — ЧЕРЕЗ ЗДОРОВЫЙ СОН

Расслабляться необходимо. Важно научиться снижать степень напряже-
ния и создавать условия для расслабления. Николай Михайлович Амо-
сов писал, что существуют два источника физиологических импульсов, 
способствующих расслаблению, — утомленные мышцы и наполненный 
желудок. К сожалению, наш современник предпочитает последнее.

Как же сохранить рабочую активность системы напряжения? По мнению 
академика, властвовать собой труднее, чем не переедать и заниматься 
физическими нагрузками. Большое значение Амосов придавал сну. Он 
считал, что именно во сне человек может естественным образом глубоко 
расслабиться. Одно из первых и главных проявлений «перегрева» систе-
мы напряжения — проблемы, возникающие со сном и засыпанием. Важ-
но попытаться добиться хорошего сна без снотворных.

И здесь снова приходится напомнить читателю об обеспечении доста-
точной физической нагрузки в течение дня. Ведь тот, кто целый день 
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просидел в душном помещении и полноценно физически не поработал 
на свежем воздухе, вряд ли будет хорошо спать. Возьмите за правило как 
минимум в хорошем темпе ежедневно совершать пешие прогулки по ве-
черам в течение часа — именно в хорошем бодром темпе! После таких 
прогулок засыпать вы будете легко и снотворные вам не понадобятся. 
В идеале желательно проводить в активном движении на свежем воздухе 
не менее двух часов ежедневно. Ложиться спать нужно в одно и то же 
время, чтобы не сбивать свои биологические часы. Спать надо на удоб-
ной подушке, легко принимающей форму головы. Не нужно перед сном 
обсуждать с домашними животрепещущие проблемы, смотреть боеви-
ки и фильмы ужасов. Очень хорошо и мягко усыпляет чтение книги — 
опять же не боевика и не триллера.

Всегда и при любых обстоятельствах ограничивайте нервные нагрузки. 
Учитесь это делать в любых стрессовых ситуациях.

Академик Амосов подчеркивал, что в определенные периоды жизни у 
каждого может возникнуть бессонница. Бояться ее не нужно. Страх пе-
ред бессонницей приносит больше вреда, чем сама бессонница. Если вам 
приходится переживать тяжелые проблемы и вы не спите уже несколько 
ночей подряд, можно принять снотворное, но пусть это будет разовый 
прием. Не следует принимать снотворное регулярно, изо дня в день. На-
грузите себя физически — это поможет справиться со стрессом и будет 
способствовать восстановлению сна. Дозируйте нагрузку, не перенапря-
гайтесь.

ПСИХОЛОГИЧЕСКАЯ ГИМНАСТИКА ПЕРЕД СНОМ

Напряжение нервной системы, стрессы, беспокойство, повышенная тре-
вожность очень часто могут стать причиной сосудистых заболеваний. 
Научиться властвовать собой просто необходимо, если имеется тенден-
ция к повышению давления, однако усилием воли невозможно заставить 
себя быть спокойным. Психологи предлагают подойти к этой проблеме 
исподволь, научившись сначала играть ощущениями, а потом и управ-
лять ими в своем теле. Самое простое и действенное — научиться вызы-
вать чувство тепла в различных частях тела. Мы уже говорили о том, ка-
ким образом это предлагает делать известный психолог Владимир Леви. 
Можно также попробовать поиграть с ощущением изменения размеров 
тела и сопротивления тканей тела. Специальные упражнения научат вас 
чувствовать свое тело, управлять сосудистым тонусом, снимать спазмы 
и напряжение сосудистой стенки.
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Если вы раздражены, встревожены, плохо засыпаете, вас беспокоит уча-
щенное сердцебиение, не покидают чувство тревоги и разные страхи, 
попробуйте делать перед сном психологическую гимнастику. Эта гимна-
стика выполняется непосредственно перед сном, в тот момент, когда вы 
уже лежите в постели.

«Увеличиваемся» в размерах

Лягте на спину, расслабьтесь. Представьте, будто ваше тело становится 
больше, его границы расширяются. Вы медленно и равномерно растете, 
заполняете собой сначала комнату, затем весь дом. А теперь попробуйте 
ощутить обратное: ваше тело начинает «уменьшаться», медленно возвра-
щаясь в привычные размеры. Поиграйте с этими непривычными ощуще-
ниями — это поможет вам расслабиться и настроиться на сон.

«Уменьшаемся» в размерах

Лягте на спину, расслабьтесь. Представьте, будто ваше тело становится 
меньше, его границы сжимаются. Вот оно становится величиной с по-
душку, потом размером с ладонь. А теперь попробуйте ощутить обрат-
ное: ваше тело растет, приходит в норму, медленно возвращаясь в при-
вычные размеры. Поиграйте с этими ощущениями.

«Искажаем» пространство

Лягте на спину. Растопырьте пальцы рук, приблизьте их к глазам и смо-
трите сквозь них на потолок. При этом попытайтесь мысленно сосредо-
точиться на пространстве перед кончиками пальцев. Напоминаю, что 
ваш взгляд устремлен сквозь пальцы на потолок. Через несколько секунд 
могут возникнуть непривычные ощущения. Пространство возле кончи-
ков пальцев станет светлее или темнее, вы увидите, словно от подушечек 
пальцев отходят лучики. Поиграйте с этими ощущениями: попробуйте 
«удлинить» лучики на кончиках пальцев, «добавьте» света в пространст-
во возле пальцев.

Мысленно «прикасаемся» к коже

Проведите ладонью над рукой или ногой. Попытайтесь представить, 
насколько упруга кожа на руке или ноге, почувствуйте сопротивление 
кожи, не прикасаясь к ней. В  этот момент в кончиках пальцев или на 
коже руки или ноги может появиться ощущение тепла или покалывания. 
Мысленно надавите на руку или ногу, ощутите тепло, тяжесть в месте 
прикосновения к коже. А теперь попробуйте «снять» рукой эти ощуще-
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ния на коже, не прикасаясь к ней. Ощутите прохладу и легкий ветерок 
над кожей. Потренируйтесь в воссоздании этих ощущений, постарай-
тесь воспроизводить их легко, без напряжения.

«Возвращаемся» в счастливое мгновение

Вспомните счастливый момент вашей жизни, ощущение полного телес-
ного здоровья и благополучия. Как чувствовало тогда себя ваше тело? 
Каково было состояние души? «Проиграйте» этот эпизод в вашей телес-
ной памяти «от» и «до», еще раз «проживите» его в воспоминании.

Важно, чтобы к этому воспоминанию не примешалось чувство носталь-
гии по ушедшему. «Проживите» этот момент так, как будто это происхо-
дит с вами снова в реальности. Как только это у вас получится, возвра-
щайтесь с помощью ваших ощущений к этому моменту снова и снова, 
продолжайте тренировки, чтобы ощущение счастья и здоровья стало 
для вас привычным и легко воспроизводилось по вашему желанию.

КАК БЫСТРЕЕ ЗАСНУТЬ: ДВА СПОСОБА

Академик Амосов описал свой способ засыпания. Необходимо выбрать 
удобную позу, лучше спать на боку, постепенно расслабляя мышцы. Рас-
слабьте сначала мимические мышцы лица  — это подействует на ваши 
мысли и эмоции, напряжение отпустит. Затем расслабьте мышцы рук, 
ног, спины, постепенно вы перестанете чувствовать свое тело, будто оно 
стало «чужим». В этот момент вы достигли глубокой релаксации, кото-
рая так необходима вашей нервной системе.

Избавиться от неприятных навязчивых мыслей вам поможет работа с 
собственным дыханием. Дышите глубоко и спокойно, а затем следите за 
дыханием как бы со стороны. Вы не заметите, как придет сон.

Совсем иначе предлагает бороться с бессонницей психолог Владимир 
Леви: «Чтобы быстрее успокоиться и уснуть, когда не спится, хорошо 
вволю поворочаться, покрутиться или подняться и подвигаться, даже 
потанцевать!..»

Казалось бы, так можно, наоборот, чересчур активизироваться и совсем 
позабыть о сне! Однако знаменитый психолог считает иначе. Вот что он 
пишет: «Сон сначала совсем испугается, убежит, но потом маятник от-
качнется — вернется... Можно и нарочито принять напряженную позу — 
например, свернувшегося ежа — и сжимать, спружинивать, напрягать в 
себе все, что только можно напрячь». Автор предлагает выдержать на-
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пряженную позу несколько минут, после чего необходимо расслабиться. 
Затем надо повторить подобные напряжения-расслабления 5–7 раз.

«И вот, наконец, — срабатывает сезам! — словно замок какой-то отщел-
кивается сам собой: напряженность тает и испаряется за считаные се-
кунды… Это освободился мозг — наконец-то поверил телу и себе само-
му» (В. Леви «Ближе к телу»).

Попробуйте справиться с бессонницей, следуя этим рекомендациям!

Один из наиболее эффективных и популярных современных методов 
достижения глубокого расслабления  — изометрическая релаксация. 
Владимир Леви имеет в виду именно изометрическую релаксацию, когда 
рекомендует в качестве нелекарственного «снотворного» серии напря-
жений с последующим глубоким расслаблением. Особенность метода 
заключается в том, что прежде чем расслабить мышцы, вам придется их 
сильно напрячь. После напряжения мышц их расслабление будет макси-
мальным.

Однажды в эфире мне рассказали исторический случай времен Великой 
Отечественной войны. Разведчик, вынужденный часами сидеть в засаде 
без движения, пользовался изометрической релаксацией для того, что-
бы привести в норму затекшие и закоченевшие мышцы конечностей. Без 
единого видимого движения ему удавалось согреться и восстановить 
кровообращение в теряющих чувствительность ногах и руках!

Попробуйте и вы повторить его опыт: с силой сожмите руки в кулаки — 
изо всех сил, до боли. Продержите напряжение в течение 15  секунд, 
а затем резко расслабьте мышцы, «отпустите» их. Первое, что вы почув-
ствуете в этот момент,  — тепло в ладонях. Это и есть изометрическое 
напряжение — напряжение мышц без движения в них. Затем наступает 
фаза так называемой изометрической релаксации. Существует множест-
во способов напрячь мышцы, не производя каких-либо движений в них. 
Например, с помощью сопротивления опоре. Самый простой пример — 
упритесь руками в стену и с силой давите на стену руками. Напряже-
ние, которое вы почувствуете в мышцах рук и плечевого пояса, и есть 
то самое изометрическое напряжение. Можно использовать не только 
опору. Часто изометрическое напряжение создают с помощью приемов 
самосопротивления. К примеру, для снятия напряжения в мышцах шеи 
после длительной работы за компьютером врачи предлагают использо-
вать простое упражнение на мышечное самосопротивление. Упритесь 
ладонями в собственный лоб и затем давите руками на лоб, а  головой 
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на руки — таким образом вы создадите изометрическое напряжение в 
мышцах шеи с помощью самосопротивления. После того как упражне-
ние будет закончено, наступит фаза изометрической релаксации в мыш-
цах шеи — отступят боли, восстановится кровообращение.

С целью профилактики спазмирования мышц в различных областях 
тела, с целью улучшения кровообращения и достижения глубокой нерв-
ной релаксации врачи рекомендуют элементарный изометрический тре-
нинг, упражнения которого вы можете выполнять, лежа в постели. По-
следовательно напрягайте, а  затем расслабляйте мышцы тела. Начните 
с мышц лица: зажмурьте глаза, напрягите жевательные мышцы, а затем 
«отпустите» себя, расслабьте все эти мышцы. Насладитесь приятным те-
плом в области лица и ощущением полного расслабления мышц лица.

Точно так же с усилием напрягайте, а затем последовательно расслабляй-
те мышцы шеи, надплечий, грудные мышцы, мышцы живота, мышцы 
спины, ягодичные мышцы, мышцы рук и ног. Рекомендуется выполнять 
изометрическую релаксацию под музыку ежедневно в течение 10–15 ми-
нут.

Подробно методика изометрической релаксации описана в книге до-
ктора медицинских наук Евгения Яковлевича Гаткина «Напрягись! Рас-
слабься...». К этой книге прилагается также аудиодиск с записью сеанса 
изометрической релаксации под музыку.

«Уметь расслабляться — это, безусловно, наука, но к ней нужен и харак-
тер» — так считал академик Амосов. Регулярный релакс-тренинг, ежед-
невные сеансы вечерней релаксации помогут вам отрегулировать арте-
риальное давление. Не пренебрегайте этими простыми и действенными 
приемами восстановления здоровья нервной системы!

МЕТОД КУЭ. СОСТОЯНИЕ ТРАНСА КАК КЛЮЧ 
К ПОДСОЗНАНИЮ

Французский психолог Эмиль Куэ разработал метод психотерапии, 
основанный на самовнушении. Вопреки распространенному мнению, 
что путь к здоровью быстрее осилит человек с железной волей, Куэ счи-
тал, что решать тонкие психологические проблемы нужно совершенно 
на другом уровне, ненавязчиво изменяя бессознательные мысли.

Его метод основан на мантроподобном регулярном повторении простых 
фраз с положительным настроем. Он рекомендовал постоянно повто-
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рять про себя, например, такую словесную формулу: «С каждым днем 
мне становится лучше и лучше».

Эмиль Куэ считал, что любое воздействие на человека возможно только 
через механизм самовнушения, в  основе которого лежит воображение. 
Психолог был убежден, что человек является тем, кем он себя представля-
ет, а болеет он потому, что считает и воображает себя больным. Путь к из-
бавлению от болезни прост — необходимо представлять себя здоровым. 
Он предлагал мысленно по 15–20 раз в день произносить короткие утвер-
дительные фразы о своем хорошем самочувствии, сопровождая самовну-
шение воображаемыми картинами своего отменного здоровья. Куэ был 
уверен, что человек, который будет регулярно заниматься таким самов-
нушением, вскоре начнет выздоравливать и избавится от любой болезни.

Эмиль Куэ разработал технику отключения сознания через механизм 
концентрации внимания строго на одной мысли. Усилить эффект сос-
редоточения внимания на словесной формуле Куэ предлагал с помощью 
воссоздания воображаемых картин, соответствующих словесной фор-
мулировке. Следует отметить, что Куэ был великим практическим вра-
чом. Используя свой метод, он смог исцелить тысячи больных от самых 
разных болезней.

В нашей стране признанным авторитетом в области словесного самовну-
шения считается доктор медицинских и психологических наук Г.Н. Сы-
тин. Можно порекомендовать заинтересованному читателю обратиться 
к его многочисленным книгам.

Как проводить самовнушение
Проводить сеанс самовнушения лучше лежа в постели, в момент засы-
пания. В состоянии расслабления, прежде чем вы заснете, нужно успеть 
проговорить про себя формулу самовнушения как можно большее коли-
чество раз. В момент пробуждения внушение тоже хорошо воспринима-
ется, однако при засыпании этот метод работает эффективнее.

Формула для самовнушения должна быть составлена вами из 4–5 слов, 
быть утвердительной и произноситься с положительным настроем. Фор-
мула самовнушения, например, может быть такой:

«Мое давление приходит в норму». Не старайтесь мысленно четко выго-
варивать словесную формулу, быстро проговаривайте ее скороговоркой, 
как бы между прочим. В формуле не должно быть отрицательной части-
цы «не», она должна быть утвердительной.
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Психологические установки перед сном
Перед сном, когда организм готов к расслаблению, методики саморе-
гуляции и самовнушения работают наиболее эффективно. Предлагаю 
вашему вниманию словесные формулы, которые помогут вам овладеть 
искусством расслабления. Произнося каждую фразу, пытайтесь воспро-
извести те ощущения в теле, о которых в ней говорится.

• Я ощущаю приятную тяжесть в правой руке...
• Я ощущаю тяжесть в левой руке…
• Обе руки тяжелые…
• Я чувствую приятное тепло в правой руке...
• Я чувствую приятное тепло в обеих руках, ногах...
• Мое сердце бьется ровно и ритмично...
• Мое давление приходит в норму...
• Мое дыхание ровное, спокойное, дышу ритмично, ровно...
• Мое солнечное сплетение излучает тепло...
• Приятное ощущение тепла проникает во внутренние органы...
• Я владею своими мыслями...
• Я управляю своими эмоциями...
• Я владею собой...

ГИПЕРТОНИЯ И ПРОЦЕССЫ СТАРЕНИЯ

Старение, как правило, связано с повышенным давлением.

У людей после 60 лет артериальная гипертония развивается очень часто, 
с одновременным повышением цифр как верхнего, так и нижнего дав-
ления. А вот у людей, которым перевалило за 75 лет, чаще повышается 
в основном верхнее давление, при том что цифры нижнего давления не 
изменяются или даже несколько снижаются. Кстати говоря, у долгожи-
телей — людей, которым больше 90 лет, — артериальное давление обыч-
но еще ниже.

У малоразвитых народов, в племенах, где люди до сих пор ведут прими-
тивный образ жизни — много двигаются, едят низкокалорийную пищу, 
используют мало соли, не обременяют себя чрезмерной интеллектуаль-
ной нагрузкой, размеренно изо дня в день выполняют одни и те же при-
вычные действия, — давление с возрастом не повышается. Такая особен-
ность отмечена, например, у аборигенов Австралии, Полинезии. Однако 
было замечено, что, если представитель такого племени переезжает в 
цивилизованную страну, у него может достаточно быстро развиться ги-
пертония.
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Имейте в виду, что восстановление психологического комфорта в семье 
может стабилизировать артериальное давление у пожилого человека — 
это более действенное средство, чем гипотензивные лекарства. Берегите 
стариков! Врачи рекомендуют пожилым людям упорядочить ритм жиз-
ни и избавиться по возможности от ситуаций, создающих хронический 
душевный дискомфорт. Бытовые трудности, конфликты в семье доста-
точно легко переносят молодые члены семьи. А вот пожилым это дается 
значительно труднее! Если в вашей семье есть пожилые люди, помните 
об этом! Обычная ссора, обидное слово, даже просто раздражение в го-
лосе во время разговора с пожилым членом семьи вполне могут приве-
сти к вызову «Скорой помощи». Нельзя нагружать пожилого человека 
каждодневными проблемами, нужно заботиться о его душевном равно-
весии — и тогда его здоровье будет более стабильным.

Ваш биологический возраст
Многие люди выглядят значительно старше своих лет, а кто-то внешне 
отстает от своего паспортного возраста. Очень часто не только внеш-
ность, но и состояние здоровья не соответствует фактическому возра-
сту. У некоторых молодых людей организм настолько изношен, что они 
имеют многие из тех заболеваний, которые характерны для людей более 
старшего поколения. И гипертония отнюдь не редкость у современных 
молодых людей, ведущих сидячий образ жизни, курящих, злоупотребля-
ющих алкоголем, тяжелой и жирной пищей. И наоборот, пожилые люди, 
ведущие здоровый образ жизни, поддерживающие физическую актив-
ность на должном уровне, ограничивающие себя в питании, как прави-
ло, до преклонных лет сохраняют отличные показатели здоровья.

Врачи-геронтологи определяют биологический возраст на основе диаг-
ностики состояния сердечно-сосудистой, эндокринной и других систем 
организма.

Можно рекомендовать всем желающим определить свой биологический 
возраст  — пройти серьезное медицинское обследование. Но получить 
предварительную информацию о вашем биологическом, а  не фактиче-
ском возрасте поможет ряд тестов на равновесие, гибкость, ловкость, со-
стояние кожи, остроту зрения.

Эти тесты, конечно, не являются диагностическими и не заменят меди-
цинского обследования, однако, возможно, станут стимулом для кор-
рекции физической формы. Пройти их любопытно. И, что самое прият-
ное, поработав над собой, через определенное время можно значительно 
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«помолодеть», улучшив показатели теста, а значит, и свою физическую 
форму.

Итак, предлагаю вам пройти тесты на определение биологического 
возраста.

Первый тест. 

На гибкость.

Насколько низко вы можете нагнуться?

Встаньте, нагнитесь, не сгибая колен. Постарайтесь коснуться ладонями 
пола или как минимум достать пальцами до пола.

Результаты теста:

•  Если, нагнувшись, не сгибая колен, вы можете положить ладони на 
пол, ваш биологический возраст соответствует 20–30 годам.

•  Если смогли коснуться пола пальцами, ваш биологический возраст 
40 лет.

• Если достаете руками до голеней, ваш биологический возраст 50 лет.
•  Если достаете руками до коленей, ваш биологический возраст более 

60 лет.
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Второй тест. 

На гибкость.

Сколько наклонов вы сделали за минуту?

Встаньте, нагнитесь, достаньте пальцами до пола. Выпрямляйтесь и на-
гибайтесь снова. Совершайте наклоны в быстром темпе, фиксируя коли-
чество наклонов за минуту.

Результаты теста:

• 50–55 наклонов — ваш биологический возраст 20 лет.
• 35–49 наклонов — ваш биологический возраст 30 лет.
• 30–34 наклона — ваш биологический возраст 40 лет.
• 25–29 наклонов — ваш биологический возраст 50 лет.
• 20–24 наклона — ваш биологический возраст 60 лет.
• 10–19 наклонов — ваш биологический возраст 70 лет.
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Третий тест. 

На состояние суставов.

Можете ли вы сцепить пальцы за спиной на уровне лопаток?

Заведите руки за спину и попробуйте на уровне лопаток сцепить пальцы 
рук в замок.

Результаты теста:

•  Если удалось соединить пальцы за спиной, ваш биологический воз-
раст 20 лет.

•  Если только коснулись пальцами рук друг друга, ваш биологический 
возраст 30 лет.

•  Если удалось сблизить руки, но пальцы не коснулись друг друга, ваш 
биологический возраст 40 лет.

•  Если не удалось завести руки за спину, ваш биологический возраст 
60 лет и более.

Четвертый тест. 

На быстроту реакции.

Насколько быстро вы можете схватить падающий предмет?

Для выполнения этого теста вам понадобится помощник.

Встаньте с ним рядом. В руках помощник должен держать линейку дли-
ной 50 см. Держать он ее должен вертикально вниз на отметке 50 см. Вашу 
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руку расположите на 10  см ниже нижнего конца линейки. Попросите 
партнера неожиданно для вас отпустить линейку. Ваша задача — среаги-
ровать как можно быстрее и схватить линейку большим и указательным 
пальцами.
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Результаты теста:

•  Если удалось схватить линейку на отметке 20 см, ваш биологический 
возраст 20 лет.

•  Если схватили линейку на отметке 25 см, ваш биологический возраст 
30 лет.

•  Если схватили линейку на отметке 35 см, ваш биологический возраст 
40 лет.

•  Если схватили линейку на отметке 45 см, ваш биологический возраст 
60 лет.

• Если не удалось поймать линейку, ваш биологический возраст 70 лет.

Пятый тест. 

На статическую балансировку.

Как долго вы можете удерживать равновесие?

Зажмурьте глаза. Встаньте на одну ногу, разведите руки в стороны. Дру-
гую ногу приподнимите примерно на 10  см. Засеките время, в  течение 
которого вы сможете устоять на одной ноге с закрытыми глазами.
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