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ВСТУПИТЕЛЬНОЕ СЛОВО

 Уважаемые читатели!

Книга, которую вы открыли и держите в руках, служит продолжением авторской ме-

тодики — реабилитационной программы, основанной на применении главных прин-

ципов остеопатии, пилатеса и лечебной физкультуры в практической работе специ-

алистов-реабилитологов в течение 20 лет. Программа базируется на знании таких 

фундаментальных медицинских дисциплин, как нормальная, патологическая и топо-

графическая анатомия, нормальная и патологическая физиология, неврология, про-

педевтика внутренних болезней и др. Книга рассчитана на широкую аудиторию.

Чем же данная книга отличается от другой подобной литературы? Чем будет инте-

ресна и пациентам, и людям, занимающимся спортом, и медицинским работникам, 

врачам по лечебной физкультуре и инструкторам-методистам?

•  Одна из немногих недавно изданных и переведенных на русский язык книг по 

данной тематике, написанной практическими специалистами.

•  Нет специфической медицинской терминологии; кратко и доступно касается та-

ких популярных направлений, как остеопатия, пилатес, миофасциальные техники, 

здоровый образ жизни.

•  Постепенно подводит к мысли, что здоровье, или его поддержание на должном 

уровне, — это ежедневное сложение таких факторов, как движение, питание, по-

ложительные эмоции, разумный взгляд на действительность, и что качество жизни 

напрямую зависит от состояния здоровья.

•  Для движения нет противопоказаний: уровень физической активности и програм-

ма тренировок/занятий подбирается ИНДИВИДУАЛЬНО для каждого человека.

•  Лечебная физкультура — это интересно! И пациенту... И врачу! Используя ми-

нимум спортивного инвентаря, позволяет сделать занятие необычным, разноо-

бразным, сложным: с максимальной моторной плотностью тренировки и однов-

ременно решить несколько задач, уменьшить интенсивность болевого синдрома, 

расслабить мышечно-фасциальные ткани, снять напряжение и усталость, улучшить 

общее и местное кровообращение и проведение нервного импульса, тренировать 

равновесие, координацию и проприоцептивное чувство, укрепить постуральную 
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и фазическую мускулатуру, чередуя статическую и динамическую работу, повы-

сить выносливость, работоспособность, адаптацию к физической нагрузке, укре-

пить иммунитет.

•  Новые идеи на использование накопленного в процессе практической врачебной 

деятельности опыта и возможность познания и совершенствования себя как спе-

циалиста и личности.

Позднышева Е. В., 

врач по лечебной физкультуре и спортивной медицине.
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Х
айнц регулярно проходит лечение в нашем отделении остеопатии. Ему 65 лет, 

он пенсионер, в прошлом работал инженером. Хайнц страдает выраженным 

ожирением, у него дряблые мышцы живота. Печеночные показатели и уро-

вень холестерина в крови повышены. Он страдает от повышенного артериального 

давления, кроме того, имеются проблемы с пищеварением, гиперплазия предста-

тельной железы и атония мочевого пузыря. По причине депрессивных состояний 

Хайнц регулярно обращается за помощью к психотерапевту. Он жалуется на боли 

в поясничном отделе позвоночника и в коленях. Позвоночник малоподвижен, 

сильно искривлен в грудном отделе. Иногда отмечается зуд в области кистей. 

В положении лежа на правом боку возникает сильное головокружение. Хайнц 

регулярно посещает терапевтов, ортопедов и кардиологов. Он хорошо разбирается 

во всех областях медицины и принимает по 10 таблеток в день, преимущественно 

препараты, нормализующие артериальное давление, устраняющие головокружение, 

регулирующие пищеварение, снижающие уровень холестерина и помогающие при 

депрессивных состояниях. Хайнц не курит, умеренно употребляет алкоголь, любит 

вкусно поесть, иногда выходит на прогулки со своей супругой или друзьями и часто 

куда-нибудь выезжает. Сейчас Хайнц увлекается ретроавтомобилями, а в молодости 

активно занимался спортом.

Карлу 65 лет, он тоже пенсионер и играет в теннис вместе с одним из авторов этой 

книги. В прошлом — слесарь станка с ЧПУ1. Карл играет в теннис как минимум 

три раза в неделю. С удовольствием выходит на пробежки и ездит на велосипеде. 

Карл худощав и в теннисе не уступает игрокам, которые моложе его на 10 лет. 

Перед игрой он с удовольствием выпивает чашку кофе. Изредка Карл позволяет 

себе немного алкоголя. Показатели крови у Карла нормальные, он чувствует 

себя бодрым и здоровым.

Возможно, это не самые показательные примеры, но, наблюдая за многими нашими 

пациентами, мы знаем, что люди, ведущие активный образ жизни, отличаются луч-

шим качеством жизни, и если они не получают травмы вследствие чрезмерного 

увлечения спортом, то демонстрируют психическую и физическую стабильность, 

чувствуют себя здоровыми и бодрыми.

1   Числовое программное управление (сокр. ЧПУ; англ. computer numerical control, сокр. CNC) — компьюте-

ризованная система управления, управляющая приводами технологического оборудования, включая ста-

ночную оснастку. — Примеч. ред.
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Средняя продолжительность жизни увеличивается, а вместе с ней растет и чи-

сло так называемых болезней цивилизации.

Прежде всего заболевания этой группы развиваются вследствие малоподвижного 

образа жизни и неправильного питания. Далеко не последнюю роль играют и соци-

альные факторы (например, безработица, одиночество), а также факторы окружа-

ющей среды (избыточное воздействие химических и физических раздражителей). 

Среди прочих к болезням цивилизации относятся остеохондроз позвоночника, забо-

левания сердечно-сосудистой системы, ожирение, диабет, аллергии и психические 

расстройства, например синдром эмоционального выгорания. Многие методы 

лечения классической медицины все чаще подвергаются критике, поэтому все 

больше людей ищут альтернативу инъекциям, лекарствам или даже операциям.

Достаточная физическая активность, правильное питание, техники расслабления 

часто более эффективны, чем применение лекарственных препаратов, связанное 

с риском возникновения побочных эффектов и назначением их в такой комбина-

ции, которая зачастую увеличивает риск возможного летального исхода.

Ежегодно злоупотребление различными лекарственными средствами уносит жизни 

стольких людей, что они могли бы заполнить целый футбольный стадион (согласно 

статистическим исследованиям — 20 000–85 000 человек в год).

В системе здравоохранения Германии все еще отдается предпочтение медикамен-

тозной терапии (таблетки, инъекции) или оперативному лечению. Ни в одной другой 

стране Европы не проводится такое количество операций, как в Германии.

Имеются данные многочисленных исследований, согласно которым, благодаря 

активному образу жизни могут излечиваться такие заболевания, как ожирение, 

панические атаки, артрозы, астма, рак молочной железы, депрессия, диабет, 

сердечная недостаточность, гормональные нарушения, остеопороз и боли в спине 

(Бауман, 2006 г., Наджи, 2013 г.).

Движение влияет на развитие умственных способностей, улучшает обучаемость, па-

мять, уменьшает отрицательное влияние стресса на организм. Нормализуются пока-

затели крови, поднимается настроение (Рэйти и Хагерманн, 2009 г.).

Постепенно очевидность этих фактов доходит до страховых компаний, медицинских 

чиновников и владельцев частных клиник, и начинают появляться программы по 
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борьбе с хроническими заболеваниями. Реабилитационные программы, физиотера-

пия, ЛФК с использованием тренажеров и без их применения, медицинские тренинги 

по восстановлению структур организма, школы оздоровления позвоночника и про-

граммы по изменению образа жизни уже финансируются страховыми компаниями, 

однако крайне редко назначаются врачами, поскольку требуют дополнительных

финансовых затрат и не представляют выгоды лично для медработников.

Авторы этой книги имеют многолетний опыт работы в отделении остеопатии и аль-

тернативной медицины на базе реабилитационной клиники «Орто-мобиле» в Хаттин-

гене. В результате применения проверенных на практике техник многие пациенты 

избавились от боли и смогли избежать операций. В комплекс успешно проводимой 

терапии входит разработанная для домашних занятий программа упражнений под 

названием ADL (Activities of daily living/Активность в повседневной жизни), пред-

назначенная для поддержания или улучшения достигнутых результатов. Оба автора 

книги придерживаются мнения, что выполненные из синтетических материалов рол-

лы очень удобны для использования в качестве тренажера как в офисе, так и дома 

и могут применяться в профилактике и реабилитации заболеваний.

Работодатели могут воспользоваться упражнениями из данной книги для проведе-

ния оздоровительных мероприятий для сотрудников на предприятиях и в учрежде-

ниях.
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Остеопатия

1

Остеопатия

Т
ермин «остеопатия» (Osteopathy) образован от двух древнегреческих слов 
osteo (кость) и pathos (страдание, а также страсть), причем «пациенты 
отдают страдание, а остеопаты работают со страстью». Данный термин означа-

ет, что практически во всех заболеваниях задействован позвоночный столб, цент-
ральная и периферическая нервная система. Позвоночник служит остовом почти 
для всех структур тела. Смещение кости (блок) оказывает влияние на сустав, стано-
вясь причиной болей и затрудняя движение, изменяя взаимоотношения сухожилия, 
мышцы и соединительной ткани.

Основоположник остеопатии — американский врач-хирург Эндрю Тейлор Стилл 
(1828–1917 гг.). В Германии стать врачом-остеопатом иожно, получив постдиплом-
ное образование продолжительностью 5–6 лет, и решение о его получении врачи — 
специалисты по оздоровительным практикам и физиотерапевты оставляют 
за собой. В процессе обучения они приобретают обширные специальные знания 
в области анатомии.

Руки остеопатов обладают исключительной чуткостью (Therapy with thinking 
fi ngers — лечение умными пальцами), которая необходима для восстановления под-
вижности всех структур тела, улучшения циркуляции жидкостей в организме, снятия 
мышечно-суставных блоков и раскрытию внутренних резервов организма, обеспечи-
вая тем самым включение процессов самоисцеления организма.

Остеопатия условно включает в себя три направления:
   структуральная остеопатия (воздействие ощущается в основном на кости, со-

единительную ткань (связки, фасции), мускулатуру);

   висцеральная остеопатия (воздействие ощущается в основном на внутрен-

ние органы);

   краниальная остеопатия (воздействие ощущается в основном на кости чере-

па и опосредованно на твердую мозговую оболочку).

Принципы остеопатии:

   Тело — это единая система, а человек состоит из тела, души и духа.

   Структура и функция зависят друг от друга: структура управляет функцией, 

а функция управляет структурой.

   Тело человека способно к саморегулированию, самоизлечению и поддержа-

нию здоровья.

Остеопаты всегда помнят незыблемую аксиому, применимую ко всем структурам тела: 
жизнь — это движение. Обязательным условием нормального функционирования 
клеток, тканей, органов и всего организма является свободное движение крови, лим-
фы и других жидкостей в человеческом теле. Если нет подвижности каких-то струк-
тур организма (суставов, органов, мышц) — то нет нормальной циркуляции жидко-
сти. К тканям не приходят кислород и питательные вещества, не выводятся шлаки.



Глава 114

Меньше подвижности — меньше здоровья.

Одна из основных форм остеопатического повреждения заключается в ограничении 
подвижности.

Цель остеопатического лечения — вернуть подвижность тканей и органов.

Кроме того, в остеопатии утверждается, что болезненный участок и источник боли 
имеют разную локализацию, за исключением повреждения (травмы).

Показания для остеопатического лечения очень разнообразны и включают в себя 
боли по ходу позвоночника, в суставах, заболевания внутренних органов, функцио-
нальные нарушения сердечно-сосудистой, дыхательной систем, периферической 
нервной системы, воспалительные заболевания мочеполового тракта, частые отола-
рингологические заболевания, детские болезни.

ОСТЕОПАТИЯ И ТРЕНИРОВКИ

Остеопатия является методом, который позволяет устранять функциональные нару-
шения и восстанавливать подвижность тканей и жидкостей в организме. В результа-
те органы лучше кровоснабжаются, питаются, повышается их способность к регене-
рации, замедляются и смягчаются различные болевые проявления.

Остеопатия предлагает уникальную возможность избавиться от первичных 
повреждений и вернуть радость и удовольствие движения.

Фундаментом предполагаемых изменений должны стать способность и желание 
заниматься самостоятельно. В следующих главах, написанных под лозунгом осте-
опатии «Движение — это жизнь, жизнь — это движение», рассказано о влия-
нии регулярных тренировок на функции организма. Поводом для написания этой 
книги было не что иное, как желание сохранить ваше здоровье. В книге читатель 
познакомится с упражнениями, которые дополняют курс остеопатического ле-
чения и были  опробованы на практике. Остеопатическое лечение также направ-
лено на улучшение подвижности частей тела путем самостоятельного проведения 
тренировок и поддержания достигнутого результата. Отдаться в руки специали-
стов и не брать на себя ответственность за ход и результаты лечения, безусловно, 
удобно, но этого недостаточно. Особенно сегодня, когда многие работают в усло-
виях стресса и повышенных психоэмоциональных нагрузок и вынужденно ведут 
малоподвижный образ жизни, нельзя пренебрегать самостоятельными занятия-
ми. Мы хотим вас сразу предупредить: не поддавайтесь установкам типа «все рав-
но  ничего не получится», «в моей ситуации, кроме уколов и таблеток, уже вряд 
ли что-то поможет» или «в моем возрасте уже бесполезно», в особенности если 
речь идет о заболеваниях опорно-двигательного аппарата. Зачастую такие выска-
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зывания приводят к тому, что пациенты впадают в уныние, ленятся, быстро сдают-
ся и смиряются с поставленным диагнозом и дальнейшим неутешительным про-
гнозом. В остеопатии действует другой принцип, провозглашающий активность 
и личную инициативу больного.

Зачастую желание жить привычной жизнью, ничего в ней не меняя, дает уверен-
ность в том, что ничего больше нельзя изменить. Предложенные нами упражнения 
не только дают очевидный эффект, но и приносят радость. В дальнейшем при разум-
ном расходе времени, которое нужно выделять на тренировки ежедневно, можно 
добиться хороших результатов. Регулярность занятий играет решающую роль. 
Ежедневные тренировки по 5–10 минут (для самых занятых) можно включить 
в рабочий или личный график. Данная программа упражнений предлагает эффек-
тивный способ проведения оздоровительных мероприятий, повышает настроение, 
улучшает здоровье сотрудников и увеличивает производительность труда, что, кста-
ти, очень выгодно в финансовом отношении.

ОСТЕОПАТИЯ И ДАОСИЗМ

Благодаря использованию остеопатического метода лечения устраняются мышеч-
но-суставные блоки, уменьшается натяжение тканей и ослабляется напряжение мио-
фасциальных (мио- — приставка, обозначающая мышцу; фасция — соединительно-
тканная оболочка, покрывающая органы, сосуды, нервы и образующая футляры для 
мышц. — Примеч. ред.) цепей, улучшается в целом циркуляция жидкостей и энергии 
в теле. Принцип целостности организма, с одной стороны, подразумевает взаимосвязь 
происходящих в нем процессов (причинно-следственные связи, взаимосвязь отдель-
ных участков тела, цепи регулирования и т.д.), с другой — это связь тела, души и духа.

Ни для кого не секрет, что наши мысли влияют на наше физическое самочувствие. 
Например, если группа людей весь вечер обсуждает болезни, то, следовательно, 
каждый отдельный участник такого обсуждения позже почувствует себя хуже, чем 
раньше. Если эта же группа людей весь вечер говорит, к примеру, о молодости, то 
можно ожидать, что эти мысли положительно отразятся на самочувствии.

Необходимо поддерживать своеобразную «чистоту помыслов», чтобы избе-
гать влияния мыслей, отравляющих хорошее самочувствие, или вовсе не под-
пускать их к себе.

В некотором роде можно провести аналогию с отказом от кислотообразующих 
продуктов питания. Мысли, порождающие сопротивление, например, в какой-либо 
сложившейся ситуации, закладывают основу для возникновения болезней, так же 
как и сопротивления в пределах тканей тела (блоки, гипертонус, спайки) приводят 
к болезням.


