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Посвящается

Анне Максимовне и Любови

ОТ АВТОРА

Это практическое руководство формировалось 

с 1964 года, когда я овладел методикой и осно-

вательно изучил работы по рефлекторной те-

рапии таких авторов, как А. Е. Щербак (1927); 

А. Р. Киричинский (1927, 1936); В. Л. Товбин 

(1934); В. М. Бехтерев (1925) и др. Особое влия-

ние на меня оказали работы основоположников 

сегментарного массажа О. Глезер, В. А. Дали-

хо (1965); это проявилось и в моих ранних науч-

ных работах, и в дальнейшем, в выступлениях 

на научных конференциях и всесоюзных (1966, 

1972, 1973) съездах, где я представлял доклады 

и со общения по применению методик сегментар-

ного массажа.

Кропотливая многолетняя работа показала 

отличительное действие сегментарного массажа 

на здорового и на больного человека. Специальная 

техника выполнения манипуляций, совершенно 
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не традиционно классические направления дви-

жений в плане сеанса массажа, значительная эф-

фективность в реабилитации, минимальная на-

грузка на массажиста – все это подтверждает из-

вестное правило: основной  целью рефлекторной 

терапии является устранение всех имеющихся 

патологических рефлекторных изменений, воз-

никнувших в результате конкретной патологии, 

с помощью сегментарного массажа.

Сегментарный массаж прочно вошел в повсе-

дневную практику использования методик реф-

лекторной терапии при различных патологиях.

действие

процедуры

сегментарного

массажа

сила + объем + техника + продолжительность

реактивность больного 
(ответная реакция) массажа
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Организм человека – единое целое, и всякое 

заболевание, независимо от локализации, явля-

ется не местным процессом, а болезнью всего ор-

ганизма. Патологический процесс вызывает реф-

лекторные изменения в тех сегментах, которые 

иннервируются соответствующими сегментами 

спинного мозга. Такие рефлекторные изменения 

могут возникать в различных тканях (соедини-

тельной, мышечной, костной и др.) и поверхнос-

ти кожи. Устранение подобных рефлекторных 

изменений посредством специальных массажных 

манипуляций способствует восстановлению нор-

мального состояния, реабилитации, улучшению 

состояния пациента, что представляет собой до-

полнение ко всякого рода лечению.

Особенностью вегетативной рецепции явля-

ется возможность проектирования ощущений, 

СЕГМЕНТАРНЫЙ

МАССАЖ
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в том числе болевых, вазомоторно-трофических, 

в сегменты, значительно удаленные от раздражае-

мого органа. В этих сегментах может развиваться 

гиперестезия (боль при прикосновении), гипе-

ралгезия (боль при надавливании, пальпации), 

а иногда – потеря болевой чувствительности. 

Образование зон гиперестезии при заболеваниях 

внутренних органов расценивается как следствие 

иррадиации импульсов с вегетативно-рецептор-

ных путей на соматически-рецепторные.

Сегментарное строение тела

На ранних стадиях развития организм состо-

ит из ряда одинаковых сегментов (метамеров). 

В последующем своем развитии каждый сегмент 

снабжается соответствующим спинномозговым 

нервом. Спинной мозг внешне приобретает сег-

ментарное строение. Каждый спинномозговой 

нерв иннервирует участок кожи соответствую-

щего сегмента (дерматома). Дерматомы представ-

ляют собой кожные зоны в виде пояса или по-

лос, охватывающих тело от средней линии сзади 

до средней линии спереди. Переход на противо-

положную сторону наблюдается только у крест-

цовых дерматомов. Такая симметрия обусловлена 

эмбриологически. Связь сегмент – спинномозго-

вой нерв – дерматом устанавливается рано и оста-
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ется неизменной. Раздражение от внутренних 

органов передается через симпатические, пара-

симпатические и диафрагмальные нервы. Зоны 

обозначают по тем спинномозговым сегментам, 

которые их иннервируют. Поэтому соответствен-

но выходу нервов различают следующие сегмен-

ты спинного мозга (рис. 1): 8 шейных (С1 – С8); 

12 грудных (D1 – D12); 5 поясничных (L1 – L5); 

5 крестцовых (S1 – S5).

Сегментарное строение является лишь схе-

мой, и смысл его заключается в возможности 

организма отвечать на внешние раздражения 

поверхности тела человека реакцией отдельных 

частей тела и образованием местных рефлексов. 

Конечно, указанное сегментирование не являет-

ся чем-то постоянным – это правило, имеющее 

исключения.

Англичанин Г. Гед в 1896 году указывал, что 

при заболевании отдельных внутренних орга-

нов в определенных участках кожи повышается 

чувствительность. Раньше него в 1889 году рус-

ский клиницист Г. А. Захарьин впервые описал 

и оценил диагностическое значение кожных зон 

гиперестезии. Эти зоны стали называть зонами 

Захарьина – Геда. В этих участках кожи любое 

раздражение в виде давления, прикосновения, 

тепла или холода, обычно не болезненное, вы-

зывает боль. Было замечено также, что при за-

болевании внутренних органов наблюдаются 
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Рис. 1. Схема сегментов тела человека
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 напряжение и гипералгезия мышц, относящихся 

к соответствующему сегменту.

При патологических процессах во внутрен-

них органах наблюдается изменение кровоснаб-

жения в соответствующем сегменте. Выражен-

ный и длительный дермаграфизм наблюдается 

на коже брюшной стенки слева при заболевани-

ях органов полости живота, а при стенокардии – 

слева на коже груди. У больных с язвой желудка 

и двенадцатиперстной кишки, а также с гастри-

том почти всегда обнаруживается выраженный 

дермаграфизм в соответствующих зонах Захарь-

ина – Геда. При плеврите и патологических про-

цессах брюшной полости наблюдаются местные 

отеки подкожной клетчатки в соответствующих 

сегментах (рис. 2).

Изменения мышц в определенных сегментах 

имеют место. При воспалении илеоцекальной 

области появляется ограниченное напряжение 

брюшной стенки справа. Также хорошо извест-

но и изменение тонуса мышц надплечья при па-

тологических процессах в верхушках легких. 

При воспалении желчного пузыря, наряду с по-

вышением тонуса мышц в седьмом и девятом 

межреберьях справа, обнаруживается повыше-

ние тонуса и мышц передней брюшной стенки 

в правом подреберье.

Патологические процессы в покровах тела 

и опорно-двигательном аппарате рефлекторно 
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Рис. 2. Вегетативная нервная система 
(общий план строения):

а — симпатическая система; б — парасимпатическая система

а

б
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могут влиять на внутренние органы и другие 

сегментарно расположенные ткани. При гной-

ных процессах в коже в области сегментов D7–8 

появляются сильные боли в желудке. Известно 

появление иррадиирующей боли в зубах при воз-

никновении фурункулов на лице. Боли в мочевом 

пузыре могут возникнуть при наличии ожогов 

области сегментов D12–11.

У массажистов-практиков наблюдаются изме-

нения в мышцах. Появление миалгии и очагов 

гипертонуса мышцы во втором межреберье слева 

ведет к нарушению в работе сердца. Замечено, 

что повышение тонуса в мышцах бедра, ягодич-

ных мышцах сопровождается запорами.

С помощью массажа определенных зон уда-

ется вызвать улучшение состояния связанных 

с ними внутренних органов. Так, боли в серд-

це исчезают при массировании области между 

внутренним краем левой лопатки и позвоноч-

ником, D6–D4. Боли в желудке снимаются мас-

сированием в области сегментов D5–D8 слева 

от позвоночника; чувство онемения, ползания 

мурашек в руке – при массировании области 

лопаток.

Таким образом, покровы тела, более глубоко 

сегментарно расположенные ткани и внутренние 

органы образуют единое функциональное целое, 

причем каждая отдельная составная часть может 

влиять на другие (рис. 3).
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Рис. 3. Задние ветви спинномозговых нервов:
а — шейный отдел; б — нижний грудной отдел; в — верхний 

грудной отдел; г — пояснично-крестцовый отдел

а в

б

г
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Дозировка массажа

Реактивность организма является основой 

всякой терапии. Известно, что резистентность 

организма утром, в общем, больше, чем вечером. 

Для практики имеют значение следующие поло-

жения:

– для грудных детей рекомендуются слабые 

воздействия, в возрасте от 15 до 30 лет – сильный 

массаж, а от 31 до 50 лет – воздействие средней 

силы;

– у астеников (высокорослых) необходимы 

более сильный нажим и более длительный мас-

саж; у атлетов (среднего роста) нельзя превы-

шать порог болевого ощущения, а у пикников 

(низкорослых) при легком прикосновении ощу-

щается боль, и у них можно переходить порог 

болевого ощущения. Целесообразно постепен-

но увеличивать давление от процедуры к про-

цедуре;

– лица умственного труда быстрее реагируют 

на массаж, чем лица, занимающиеся физическим 

трудом, поэтому наиболее интенсивное воздейст-

вие следует применять для лиц, занимающихся 

тяжелым физическим трудом.

Техника массажа влияет на силу раздраже-

ния. Так, ограниченный гипертонус мышц быст-

рее всего исчезает после легких ручных вибраций 
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или после вибрации с помощью специальных ап-

паратов для вибрационного массажа, размина-

ния и валяния, наоборот, вызывают появление 

повышенной чувствительности с длительно про-

должающимися болями.

При миогелозах эффективнее энергичные 

разминания. При гипотонии и атрофии мышц 

показаны жесткие вибрации, повышающие 

тонус мышц. При набуханиях эффективны 

нежные вибрации, при вдавливаниях – по гла-

живания, при втяжениях – поглаживания, раз-

минания.

Эффективность лечения зависит от об-

щего числа процедур массажа и интервалов 

между ними. Для проведения сегментарного 

массажа оптимальными являются следующие 

условия:

– продолжительность процедуры массажа 

в среднем 20 мин; при заболеваниях сердца, пе-

чени, желчного пузыря она увеличивается;

– силу давления следует увеличивать от по-

верхности в глубину и затем уменьшать;

– в среднем достаточно 2–3 процедур в неде-

лю; если состояние больного позволяет, то можно 

проводить массаж ежедневно;

– количество процедур (общее) зависит от эф-

фективности массажа, целью которого являет-

ся устранение всех рефлекторных изменений; 

в среднем оно колеблется от 6 до 12.
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Результаты действия
сегментарного массажа

После проведения сегментарного массажа:

– повышается температура кожи; чем ниже 

исходная температура, тем больше она повыша-

ется после массажа; поглаживания при сегмен-

тарном массаже редко вызывают покраснение 

кожи; разминания, растирания, поколачивания 

всегда вызывают покраснение кожи;

– дыхание становится легче, свободнее;

– увеличивается объем движений в поражен-

ных суставах конечностей, мышечная сила воз-

растает, уменьшаются боли;

– стимулируются процессы выздоровления, 

экономится затрачиваемая энергия, повышается 

работоспособность массажиста.

Основные позы массируемого
при сегментарном массаже

Поза лежа на животе, руки вдоль тела, ноги 

выпрямлены в коленных суставах, стопы обеих 

ног свисают за пределами массажного стола, го-

лова повернута лицом к массажисту (рис. 4).

Поза лежа на левом (правом) боку, левая (пра-

вая) нижняя конечность полусогнута в коленном 

суставе, правая (левая) нога выпрямлена, левая 

(правая) рука согнута в локтевом суставе, массаж 

проводится как спереди, так и со стороны спины 


