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ТАЙНЫ ТОЧЕЧНОГО МАССАЖА 

В организме человека царит удивительная гармония и взаи­
мозависимость между всеми системами, отвечающими за его жиз­
недеятельность. Стоит только одному органу «забарахлить», как 
тут же равновесие нарушается. У человека ухудшается самочувст­
вие, падает работоспособность. Приходят болезни. 

За сохранность этого равновесия по биологическим законам 
отвечает центральная нервная система. Но по разным причинам 
она не всегда справляется со своими обязанностями. Древне­
восточные медики обнаружили на теле человека определенные 
точки, воздействуя на которые разными способами, можно акти­
визировать работу системы саморегуляции организма. 

В основе точечного массажа — механическое воздействие 
пальцем на биологически активные точки, имеющие рефлекторную 
связь (через нервную систему) с различными внутренними орга­
нами и функциональными системами. В зависимости от метода 
воздействия на точки можно усиливать артериальное кровообра­
щение, регулировать питание тканей, деятельность желез внутрен­
ней секреции, снижать мышечное напряжение. Под влиянием 
акупрессуры в крови увеличивается концентрация эндорфинов и 
энкефалинов, которые обеспечивают обезболивающий эффект. 

Точечный массаж при правильном его применении быстро да­
ет положительный результат, не вызывает аллергии или какой-
либо другой негативной реакции организма) Метод выполняется 
практически в любых условиях, не требует никаких инстру­
ментов. 

На сегодняшний день изучено 695 биологически активных 
точек. Используются же чаще всего 140—150. 

Практически любую биологически активную точку можно най­
ти по анатомическому ориентиру — бугорки, впадины, складки, 
хорошо заметные на поверхности кожи, помогут найти ее место­
нахождение. Слегка надавливая на участки кожи, где на рисунке 
обозначена точка, вы легко отыщете углубление или уцлотнение. 
Критерием правильного нахождения точки служит ощущение ло­
моты или даже боли при достаточно сильном надавливании. 

Для поиска некоторых точек пользуются пропорциональными 
отрезками — цунями. Величина цуня строго индивидуальна и оп­
ределяется расстоянием между двумя складками, которые обра­
зуются на второй фаланге при сгибании среднего пальца правой 
руки у женщин и левой — у мужчин. Советуем запастись лентой 



типа сантиметровой с отложенными на ней индивидуальными 
цунями. 

Индивидуальный цунь определяют также по четырем пальцам 
ладони и по большому пальцу руки. Более точно локализовать 
точку позволяет метод измерения с помощью пропорционального 
цуня. Это деление каждой части тела больного на несколько про­
порциональных мерных отрезков. Например, расстояние между 
надпереносьем и верхней границей затылочного бугра равняется 
12 пропорциональным цуням, от кожной складки запястного су­
става по ладонной поверхности до локтевой складки — 12, от 
верхнего края внутренней лодыжки голени до складки подколен­
ной впадины — 14. 

Давление на точку производится подушечкой большого или 
среднего пальца, лучше на обнаженном участке тела. Сила воз­
действия от легкого касания, поглаживания до глубокого надав­
ливания. Ни в коем случае нельзя вызывать резкую боль, нару­
шать кожный покров. 

Р и с . 1. Техника выполнения приемов пальцевого массажа: 
а) поглаживание; б) разминание; в) надавливание; г) захватывание; 
д) вибрация. 



ТЕХНИКА И МЕТОДИКА 
ПАЛЬЦЕВОГО ВОЗДЕЙСТВИЯ НА АТК 

Точечный массаж включает в себя большое количество прие­
мов. Используются они в зависимости от анатохмического строе­
ния области воздействия, характера патологического процесса, 
возраста больного и необходимой силы давления. Из всех приемов 
наиболее часто применяются следующие (рис. 1). 

П о г л а ж и в а н и е . Внутренней поверхностью большого 
пальма или подушечкой среднего выполняют вращательные дви­
жения. При поглаживании производят легкое давление. Применя­
ют поглаживание при массаже, точек в области головы, шеи, на 
лице, руках, спине и животе. Массаж начинают и заканчивают по­
глаживанием в зоне точки. 

Р а з м и н а н и е . Это один из основных приемов массажа. 
Кончиком большого пальца производят медленные вращательные, 
постепенно усиливающиеся до чувства распирания и ломоты дви­
жения, которые затем опять переходят к слабому разминанию. 

Н а д а в л и в а н и е . Прием состоит из надавливания на АТК 
концом одного или нескольких пальцев. Надавливание проводит­
ся подушечкой пальца. Площадь контакта с телом пациента соот­
ветствует площади снятого отпечатка пальца. Давление может 
быть слабым, средним и сильным. Используется надавливание в 
любой области тела. 

З а х в а т ы в а н и е . (пощипывание, прием щипка). Указа­
тельным, большим и средним пальцем быстро захватывают уча­
сток кожи в месте АТК и производят разминание, вращение, 
вибрацию до появления чувства онемения, распирания. 

Р и с. 2. Определение ин­
дивидуального цуня на сред­
нем пальце кисти. 

В и б р а ц и я . С достаточной силой средним пальцем, не отры­
вая его от массируемой точки, производят колебательно-дрожа­
тельные движения с частотой 100—120 колебаний в минуту, на­
правляя их в глубину, При минимальной амплитуде добиваются 



максимального темпа колебательных движении. Мышцы рук при 
этом не должны напрягаться. Действуют волнообразно: вибрация 
в течение 5—15 секунд, а затем перерыв 3—5 секунд. При необ­
ходимости усилить воздействие на средний палец накладывается 
указательный. 

Пользуются двумя основными методами точечного массажа; 
тормозным и возбуждающим. 

Тормозной метод осуществляется непрерывным, медленным, 
до ощущения ломоты, онемения глубоким надавливанием. Прием 
повторяют 3—4 раза, не отрывая пальца. Продолжительность воз­
действия на точку не более 3 минут. 

Возбуждающий метод проводится коротким сильным надав­
ливанием на точку. Возможно использование прерывистой вибра­
ции — быстрые колебательные движения, не отрывая пальца. 
Длительность воздействия до 1 минуты. 

Есть противопоказания к применению точечного массажа: 
острые кожные, инфекционные, лихорадочные заболевании и не­
которые другие. Первое практическое занятие мы посвятим аку­
прессуре на так называемых точках общего воздействия. Метод — 
возбуждающий. Цель — снять усталость, взбодриться, поднять 
работоспособность. Предлагаемым способом точечного массажа 
можно пользоваться и утром в дополнение к зарядке или в рабо­
чее время при появлении признаков утомленности. 

Перед началом массажа надо вымыть руки, потереть ладони 
друг о друга, чтобы они согрелись и усилилась циркуляция крови. 
Займите удобную позу, сидя или лежа, расслабьтесь. 

Массируемую часть тела обнажают и располагают в устойчи­
вом безболезненном положении, удобном для масажиста. В по­
ложении лежа пациент должен быть на жесткой постели, можно 
и на полу. Руки располагаются вдоль туловища, В положений, на 
спине под колени кладут свернутое одеяло. Во время массажа 
лучше не разговаривать, расслабиться и сосредоточиться на про­
водимой процедуре. Надо следить, чтобы отсутствовали какие-ли­
бо раздражители (радио, телефонные звонки, шум, холод, посто­
ронние люди). В помещении должна быть приятная температура, 
освещение не яркое. Перед процедурой пациенту следует опорож­
нить мочевой пузырь и кишечник. 

Как и при выполнении любых лечебных процедур, при прове­
дение процедуры точечного массажа должно быть создано состоя­
ние правильного расслабления мышц. 

Точка 1. Той-вей. Симметричная, массировать одновременно в 
районе виска, в волосистой части, в месте соединения лобной и те-



менной костей, примерно на 1—1,5 цуня ниже угла, где сходятся 
горизонтальная граница волос ни лбу и вертикальная на виске. 

Точка 2. Шень-мень, Симметричная, массировать поочеред­
но. Располагается в ушной раковине, на дне треугольной ямки, 
находящейся в верхней части ушной раковины. 

Точка 3. Хэ-гу. Симметричная, массировать поочередно. Рас­
полагается на тыльной стороне кисти, между указательным и 
большим пальцем, ближе к запястью. В этом месте, если выпря­
мить кисть и прижать большой палец, образуется возвышенность. 
Если палец отвести — заметно углубление. 

Точка 4. Цюй-чи. Симметричная, массировать поочередно. 
Располагается в области локтевого сустава. При сгибании руки 
образуется локтевая складка, у наружного края которой близко к 

локтю в месте нахождения точки прощупывается впадина: 
Точка 5. Цзу-синь-ли. Симметричная, массировать одновре­

менно. Располагается ниже колена, чуть смещена кнаружи. Что­
бы найти се, надо сесть, согнуть ногу и прижать центр ладони к 
коленной чашечке. Кисть в расслабленном положении. Кончик 
среднего пальца укажет на высоту расположения точки, а мизи­
нец — насколько она смещена кнаружи. Точка лежит на пересе­
чении этих уровней (3 цуня ниже коленной чашечки — при вытя­
нутой ноге, 1 цунь кнаружи от переднего края большеберцовой 
кости). 

ГИПОТОНИЯ ОТСТУПИТ 

Длительные физические нагрузки, стрессы, усталость могут 
привести к падению систолического (верхнего) давления. Чело­
век чувствует слабость, сонливость, головокружение, беспокоит 
головная боль. Акупрессура на предлагаемых точках поможет, не 
прибегая к медикаментозным средствам, привести давление 
в норму. 

Метод возбуждающий. Симметричные точки, по возможности 
массировать одновременно. 
Точка 1. Футу. Симметричная, располагается на шее, выше, 

надключичной ямки, на уровне верхнего края щитовидного хря­
ща — адамова яблока. 

Точка 2. Шень-мень. Симметричная, располагается в верхней 
части ушной раковины, на дне треугольной ямки. 

Точка 3. Тай-ян. Симметричная, располагается в углублении 
у наружного конца брови 



Точка 4. Бай-хуэй. Одиночная, располагается на темени, близко 
к макушке, в 8 цунях от переносицы. 

Точка 5. Гао-хуан. Симметричная, располагается на уровне 
между четвертым и пятым грудными позвонками, у края лопатки. 

Точка 6. Мин-мень. Одиночная, располагается между вторым 
и третьими поясничными позвонками. 

Точка 7. Да-чжуй. Одиночная, располагается между седьмым 
шейным и первым грудным позвонками. Седьмой шейный позво­
нок резко выделяется и легко нашупывается у основания шеи, ес­
ли наклонить голову. 

Точка 8. Хэ-гу. Симметричная, располагается на тыльной сто­
роне кисти. В этом месте, если выпрямить кисть и прижать боль­
шой палец, образуется возвышенность. Если палец отвести — за­
метно углубление. 

Р и с 3. 

Людям с начальными проявлениями атеросклероза или забо­
леваниями, связанными с колебаниями артериального давления в 
сторону понижения, рекомендуется проводить легкий и быстрый 
массаж точек фу-ту и ней-гуань. 

Точка 9. Ней-гуань. Симметричная, располагается на запястье 
а 1,5 цунях от ладони, напротив среднего пальца. 

УСПОКОЙТЕСЬ! 

Многим, наверное, приходилось слышать такой совет врача. 
Неурядицы на работе, в личной жизни частенько приводят к рас­
стройству нервной системы. Тут же приходят бессоница, кошмар­
ные сновидения, человек то впадает в апатию, то раздражается по 
всяким пустякам, Успокойтесь, не нервничайте. Попробуйте при-



менить точечный массаж. Метод — тормозной. Задействовать все 
предлагаемые точки не обязательно. Выберите несколько, меняй­
те сочетания, силу и продолжительность давления. Массажем 
пользуйтесь два-три раза в день. 

Точка 1. Бай-хуэй. Одиночная, располагается на темени, близ­
ко к макушке, в 8 цунях от переносицы. 

Точка 2. Да-чжуй. Одиночная, располагается между седьмым 
шейным и первым грудным позвонками. 

Точка 3. Ней-гуань. Симметричная, располагается на ладон­
ной стороне руки, в 1,5 цунях от запястья. 

Точка 4. Вай-гуань. Симметричная, располагается на тыльной 
стороне руки, в 1,5 цунях от запястья. 

Точка 5. Цзу-сань-ли. Симметричная, располагается ниже ко­
лена, чуть смещена кнаружи. Если прижать центр ладони к ко­
ленной чашечке, то кончик среднего пальца укажет на высоту 
расположения точки, а мизинец — на сколько она смещена кна­
ружи. 

Точка 6. Сань-инь-цзао. Симметричная, располагается на 
расстоянии 3 цуней выше внутренней лодыжки. 

Точка 7. Кунь-лунь. Симметричная, располагается на щико­
лотке, позади наружной лодыжки, в борозде между нею и ахил­
ловым сухожилием. 

Точка 8. Шей-мань. Симметричная, располагается на стопе, 
под наружной лодыжкой, во впадине. 

ПРОТИВ ПРОСТУДЫ 

Это практическое занятие посвящается профилактике и лече­
нию с помощью точечного массажа острых вирусных респиратор­
ных заболеваний. 

Возбудителями таких заболеваний становятся, как правило, 
различные вирусы гриппа, парагриппа, вирусобактериальные со­
четания. 

Р и с . 4. 



Поэтому предлагаемый способ будет эффективен не только в 
состоянии предболезни (то есть когда уже возникли ощущения 
слабости, «тяжелой» головы, «першение» в горле), но и поможет 
уберечься от заболевания во время эпидемий. 

Массаж биологически активных точек проводится несколько 
раз в день. Метод — возбуждающий. Из-за того, что у разных 
людей одни и те же точки обладают различной активностью, вы 
должны попытаться найти свой наиболее эффективный способ 
воздействия. Меняйте очередность предлагаемых точек, силу и 
продолжительность давления на них. Чтобы проверить реакцию 
организма, первые процедуры должны быть короткими. Задейст­
вовать все точки не обязательно. Выберите 4—5 «приглянувших­
ся» и каждый последующий раз меняйте сочетание. 

Точки симметричные (кроме последней). Массировать их 
можно как одновременно, так и поочередно. 

Точка 1. Ин-сян. Располагается в начале носогубной борозды 
у верхнего края крыла носа. 

Точка 2. Ян-бай. Располагается над серединой брови, на рас­
стоянии 1 цунъ выше ее. 

Р и с . 5. 



Точка 3. Жень-ин. Располагается под челюстью, на уровне верх­
него края щитовидного хряща (адамова яблока), посередине меж­
ду ним и продольной мышцей шеи. 

Точка 4. И-фэн. Располагается на шее, под нижним краем 
мочки уха, в ямке между челюстью и сосцевидным отростком. 

Точка 5. Цуань-чжу. Располагается в углублении надбровной 
дуги, в месте ее соединения с переносицей. 

Точка 6. Сы-чжу-кун. Располагается в области виска, на рас­
стоянии 1 цунь кнаружи и книзу от конца брови. 

Точка 7. Сы-бай. Располагается под глазницей, на расстоянии 
1 цунь от нижнего края глазной щели на линии, условно проведен­
ной от зрачка к наружному углу рта. 

Точка 8. Шоу-сань-ли. Располагается на тыльной стороне 
предплечья, на два цуня в сторону кисти от наружной кожной 
складки локтевого сустава, образующейся при сгибании руки. 

Точка 9. Инь-тан, Одиночная, располагается над переносицей, 
на середине условной линии между внутренними краями бровей, 

В целях самопрофилактики или облегченния хода болезни 
А. А. Уманская предложила метод точечного массажа антигрип­
позной и антипростудной направленности. 

Автор выделила 9 биологически активных зон акупунктуры 
(ЗА): в области грудины (1), вилочковой железы (2), синокаро-
тндных гломусов (3), районе I—IV шейных позвонков (4), районе 
остистых и поперечных отростков VII шейного и I грудного по­
звонков (5), области носа и гайморовых пазух (6), глаз (7), ушей 
(8), кистей рук (9). Массаж проводится кончиком указательного 
или среднего пальца или 2—3 пальцами сразу вращательными 
движениями по часовой стрелке и против в последовательности 
соответствующей нумерации, 

В зонах 2 и 3 производится более легкий массаж, а в зоне 4 
движения производят сверху вниз. В симметричных ЗА в областях 
3, 4, 6, 7, 8 массаж можно проводить одновременно двумя руками. 
Продолжительность воздействия на зоны акупунктуры не менее 
3—5 секунд и не реже 3 раз в день, а на зоны с измененной боле-
рой чувствительностью воздействуют по 10—15 секунд каждые 
30—40 минут в течение дня до полного восстановления нормаль-
нон болевой чувствительности, 

В период эпидемии гриппа с профилактической целью на ЗА 
интенсивно воздействуют в течение 3—5 секунд в областях 1, 4, 9, 
не менее 3 раз в день (не реже чем через 5—6 часов). После каж­
дого контакта с больным ОРВИ массаж ЗА можно сделать по 



укороченной схеме (только в зонах 6, 7) с интервалом воздей­
ствия 2—3 часа. 

Насморк устраняется одновременным надавливанием успо­
каивающим методом на симметричные точки. Точка 1 
(ин-сян) расположена на основании крыла носа у верхнего 
края носогубной складки. Точка 2. (цин-мин) находится у 
внутреннего угла глаза. 

А н г и н а . Облегчение приносит разминание успокаивающим 
методрм точки 1 (хэ-гу), расположенной между I и II пяст­
ными костями, на вершине возвышения, возникающего при при­
жатии I пальца к ладони. Затем ногтем большого 
пальца другой руки проводят надавливание в точке 2 (шао-шан), 
расположенной на концевой фаланге большого пальца, кна­
ружи от лучевого края ногтя на 0,3 мм. Массаж этих точек про­
водят в положении сидя поочередно справа и слева, руки лежат 
на столе. 

БРОНХИАЛЬНАЯ АСТМА 

Бронхиальная астма — хроническое, часто рецидивирующее 
инфекционно-аллергическое заболевание. У страдающих астмой 
повышена чувствительность к пыльце растений, домашней пыли, 
пищевым продуктам, бактериям, вирусам. При приступе удушья 
затрудняется выдох, дыхание сопровождается свистящими жуж­
жащими хрипами, с трудом отделяется мокрота. 

В период предвестников приступа и во время приступа мас­
саж АТК успокаивающим методом прекращает удушье, облегчает 
дыхание. Производят надавливание на следующие точки: 1 (тянь-
ту, которая находится в центре яремной вырезки грудины, 
и 2 (да-чжуй) — находится между остистыми отростками VII шей­
ного и I грудного позвонков 

Р и с . 6. Точки для надавливания при бронхиальной астме. 
стр. 33 М.А.Т.К. 



ПРОТИВ РАДИКУЛИТА 

Точечный массаж проводится как в период обострения, так и с 
целью профилактики. Воздействие на точки осуществляется до 
5 раз в день. Метод тормозной. Количество и очередность точек 
произвольны. 

В дополнение к акупрессуре советуем массировать наиболее 
болезненные места на пояснице, ягодице, ноге. 

Точка 1. Сань-цзяу-шу. Симметричная, располагается по обе 
стороны от позвоночника на расстоянии 1,5 цуня от него, на уров­
не между первым и вторым поясничным позвонками. 

Точка 2. Минь-мень. Одиночная, располагается между вторым 
и третьим поясничным позвонками. 

Рис 7 

Точка 3. Пан-гуань-шу. Симметричная, располагается по обе 
горойы позвоночника на расстоянии 1,5 цуня от него, на уровне 

между вторым и третьим крестцовыми позвонками. 
Точка 4. Вей-шу. Симметричная, располагается по обе 

стороны позвоночника на расстоянии 1 цуня от него, на уровне 
Точка 5. Кунь-лунь. Симметричная, располагается на щико­

лотке, на 1 цунь кзади и выше наружной лодыжки, в бороздке 
между нею и ахилловым сухожилие 

Точка 5. Тай-си. Симметричная, располагается во впадине 
между ахилловым сухожилием и внутренней лодыжкой. 

Точка 7. Цзу-линь-ци. Симметричная, располагается между 
четвертой и пятой плюсневым костями, на расстоянии 2 цуня от 

основания четвертого межпальцевого промежутка. 

УСТАЛОСТЬ ПОЯСНИЦЫ 

Незначительные тупые боли в пояснице, чувство ее усталости 
могут возникнуть у здорового человека вследствие перенапряже­

ния мышц спины при продолжительной работе в положении сидя 



или в согнутом положении. Сутулая осанка, длительная ходьба и 
пребывание в вертикальном положении также способствуют пе­
регрузке поясничной области, напряжению мышц спины: Тупая 
боль в спине и конечностях нередко наблюдается и после общего 
физического переутомления. 

Р и с . 8 Точки для надавливания при усталости поясницы 

ПРОТИВ ДАВЛЕНИЯ 

Предлагаемый способ поможет принести в норму артериаль­
ное давление. Однако нужно помнить, что хроническим гиперто­

никам избавлении от болезни он не принесет. Точечный массаж 
эффективен лишь при подъемах кровяного давления функцио­
нального, преходящего характера. 

За одну процедуру используют 4—6 точек; Метод тормозной. 
Опытным путем ищите наиболее благоприятный вариант. 

Массаж проводится в период подъема кровяного давления, но 
не более одного раза в день. 

Точки симметричные (кроме последней) массировать их луч­
ше одновременно. 

Точка 1. Ней-гуань. Располагается на запястье в 1,5 цуня от 
ладони, напротив среднего пальца. 

Точка 2. Да-лин, Располагается на середине проксимальной 
складки лучезапястного сустава, между сухожилиями. 



Точка 3. Лао-гун. Располагается в центре ладони. Когда рука 
сжата в кулак, на точку попадает безымянный палец. 

Точка 4. Цзу-сань-ли. Располагается ниже колена, чуть сме­
щена наружу. Если прижать центр ладони к коленной чашечке, 
то кончик среднего пальца укажет на высоту расположения точ­
ки, а мизинец — насколько она смещена кнаружи. 

Точка 5. Ней-тин. Располагается но впадине между основа­
ниями второго и третьего пальцев стопы. 

Точка 6. Син-цзяе. Располагается во впадине между основа­
ниями первого и второго пальцев стопы. 

Точка 7. Сан-инь-цзяо. Располагается на внутренней поверх­
ности голени, у кости, в 3 цунях над лодыжкой. 

Точка 8. Хэ-гу. Располагается на тыльной стороне кисти. В 
этом месте, если выпрямить кисть и прижать большой палец, об­
разуется возвышенность. Если палец отвести — заметно углуб­
ление. 

Точка 9. Цуй-чи. Располагается в области локтевого сустава. 
При сгибании руки образуется локтевая складка, у наружного 
края которой в месте нахождения точки прощупывается впадина. 

Точка 10. Шень-мень. Располагается в ушной раковине, на 
дне треугольной ямки, находящейся в верхний части ушной рако­
вины. 

Точка 11. Бай-хуэй. Одиночная, располагается на темени 
близко к макушке, в 8 цунях от переносицы. 

Р и с 9. 
БОЛЬ, КАК МОЛНИЯ 

Многим, наверное, знакома резкая, часто неожиданная боль 
в икроножной мышце. В таких случаях говорят «свело ногу». Су­
дорожное напряжение икроножной мышцы вызывается спазмом 
сосудов, вследствие чего ухудшается кровоснабжение мышечной 
ткани. 

Чтобы снять боль, надо как можно сильнее надавить на са-



мую болезненную точку, размять ее. После этого провести точеч­
ный массаж. Тем, кого судороги беспокоят часто, акупрессуру со­
ветуем проводить с профилактической целью по 8 — 10 процедур 
ежедневно или через день. 

Метод — тормозной. Количество и очередность задействован­
ных точек произвольны. 

Чтобы найти первые три точки, необходимо знать строение 
позвоночника, который состоит из 12 грудных, 5 поясничных и 
5 крестцовых позвонков. Отсчет в этом порядке ведется от 7-го 
шейного позвонка. Он резко выделяется и легко нащупывается у 
основания шеи, если наклонить голову. 

Точка 1. Ци-хай-шу. Располагается симметрично по обе сто­
роны позвоночника на расстоянии 1,5 цуня от него, на уровне меж­
ду 3-м и 4-м поясничными позвонками. 

Точка 2. Гуань-юань-шу. Располагается симметрично по обе 
стороны позвоночника на расстоянии 1,5 цуня от него, на уровне 
между пятым поясничным и первым крестцовым позвонками. 

Точка 3. Пан-гуань-шу. Располагается симметрично по обе 
стороны позвоночника на расстоянии 1,5 цуня от него, на уровне 
между вторым и третьим крестцовыми позвонками. 

Точка 4. Цзу-сань-ли. Располагается ниже колена, чуть сме­
­ена кнаружи. Чтобы найти ее, надо сесть, согнуть ногу и при­
жать центр ладони к коленной чашечке. Кончик среднего пальца 
укажет на высоту расположения точки, а мизинец — насколько 
она смешена кнаружи. 

Точка 5. Шень-май. Располагается на стопе под наружной ло­
дыжкой во впадине. 

Точка В. Цзу-линь-ци. Располагается на тыльной стороне сто­
пы, во впадине между основаниями четвертого пальца и мизинца 

Точки 7. Чжао-хай. Располагается на внутренней стороне сто­
пы, на 1 цунь ниже внутренней лодыжки, 

Точка 8. Гунь-сунь. Располагается на середине внутренней по­
верхности свода стопы. 

ВОССТАНОВЛЕНИЕ СПОРТИВНОЙ 
РАБОТОСПОСОБНОСТИ 

В условиях современного тренировочного процесса нагрузки 
могут приводить к физическому и нервному утомлению. Перена­
пряжение организма ведет к снижению спортивных показателей. 
В связи с этим необходимые эффективные восстановительные ме­

роприятия, среди которых важное место занимает массаж по точ-



кам. Он снимает общее напряжение, ведет к снижению повышен­
ного мышечного тонуса, стабилизирует нервные процессы, улуч­
шает функциональное состояние всего организма. 

Успокаивающим методом приемом поглаживания воздейству­
ют на симметричные АТК, указанные на рисунке 10. 

Точка 1 (кунь-лунь) находится в бороздке между ахилловым 
сухожилием и задним краем наружной лодыжки на уровне ее 
центра. Точка 2 (тай-си) располагается напротив точки 1 между 
внутренней лодыжкой и ахилловым сухожилием: массируют одно­
временно с точкой 1. Точка 3 (цзу-сань-ли) находится на 3 цуня 
ниже края надколенника и на 1 поперечный указательный палец 
вправо от гребешка большеберцовой кости. Точка 4 (цюй-чи) на­
ходится на краю складки, которая образуется при сгибании руки 
в локтевом суставе под углом 90°, между наружным надмыщел­
ком плеча и лучевым краем складки. Точка 5 (хэ-гу) расположена 
в промежутке между I и II пястными костями на вершине возвы­
шения, образующего при прижатии большого пальца. 

Восстановление работоспособности спортсменов проводят в 
условиях тренировки и в ходе соревнований. При интенсификации 
тренировочных нагрузок хороший восстановительный эффект, осо­
бенно в гимнастике, дает сочетание точечного и сегментарного 
массажа. 

Р и с . 10. 



ЕСЛИ МУЧАЕТ БЕССОНИЦА 

Хороший сон — признак хорошего здоровья. И тем не менее 
даже здоровый человек подчас страдает бессоницей. Причин тут 
бывает множество: неприятности на работе, нервный стресс, пе­
реутомление, переедание. 

Предлагаемый способ акупрессуры проводится непосредст­
венно перед сном тормозным методом. Совсем необязательно ис­
пользовать все точки — выберите 3—5 по своему усмотрению. 

Симметричные точки массируйте по возможности одновремен­
но в положении лежа или сидя. 

Точка 1. Бай-хуэй. Одиночная, располагается близко к ма­
кушке, в 8 цунях от переносицы. 

Точка 2. Вань-гу. Симметричная, располагается за ухом, в 
1 цуне от границы волос, в месте соединения шейной мышцы с за­
тылочной костью. 

Точка 3. Ин-тан. Одиночная, располагается между бровями. 
Точка 4. Вай-гуань. Симметричная, располагается на тыльной 

стороне предплечья, в 1,5 цуня от запястья. 
Точка 5. Нэй-гуань. Симметричная, располагася на ладон­

Р и с . 11: 

ной стороне руки, в 1,5 цуня от запястья, как бы с изнанки преды­
дущей точки. 

Точка 6. Ле-цюе. Симметричная, располагается напротив 
большого пальца, выше места, где прощупывается пульс. 

Точка 7. Ли-дуй. Симметричная, располагается на 3 милли­
метра кнаружи от основания ногтевого ложа второго паль­
ца стопы. 

Точка 8. Чжао-хай. Симметричная, расположенная на 1 цунь 
ниже внутренней лодыжки. 



КАК ПОБЕДИТЬ АСТМУ 
К сожалению, людей, страдающих бронхиальной астмой, не­

мало. Мучительные приступы удушья приносят страдания, «вы­
ключают» человека порой в самые неподходящие моменты: во вре­
мя работы, на совещании. Переживания больного отражаются и 
на окружающих. У многих резко ухудшается самочувствие, дохо­
дит подчас даже до обмороков. 

Лечить астму трудно. Точечный массаж не сделает больного 
здоровым, но поможет снять приступ, предотвратить его повторе­

ние. В период обострения акупрессуру делают несколько раз в 
день. В более спокойные дни достаточно одного-двух раз в день. 
Метод воздействия — тормозной, прием от легкого поглаживания 
до выраженного давления на точки в течение 1—3 минут. 

Используя предлагаемый способ для профилактики астмы, 
точки да-чжуй, да-чжу, чжун-фу, чжун-вань задействовать не ре­
комендуется. 

Точка 1. Инь-тан. Одиночная, располагается между бровями. 
Точка 2. Сы-бай. Симметричная, располагается на расстоянии 

0,5 цуня от нижнего края глазной щели на условной линии, про­
веденной через зрачок. 

Точка 3. Тинь-гу. Одиночная, располагается над яремной вы­
резкой, в ямке между краями ключиц. 

Точка 4. Да-чжуй. Одиночная, располагается между седьмым 
шейным и первым грудным позвонками. 

Точка 5. Да-чжу. Одиночная, располагается между первым и 
вторым грудным позвонками. 

Рис. 12. 



Точка 6. Чжун-фу. Симметричная, располагается на 1,5 цуня 
ниже подключичной впадины, между первым и вторым ребрами. 

Точка 7. Чжунь-вань. Одиночная, располагается посередине 
между пупком и мечевидным отростком грудины. 

Точка 8. Шоу-сань-ли. Симметричная, располагается на тыль­
ной стороне предплечья, на 2 цуня от наружной кожной складки 
локтевого сустава, образующейся при сгибании руки. 

Точка 9. Ле-цюе. Симметричная, располагается напротив боль­
шого пальца, выше места, где прощупывается пульс. 

Точка 10. Хе-гу. Симметричная, располагается на тыльной 
стороне кисти. В этом месте, если пальцы выпрямить, а большой 
палец отвести, заметно углубление. 

Точка 11. Цзу-сань-ли. Симметричная, располагается ниже 
колена, чуть смещена кнаружи. Если прижать центр ладони к ко­
ленной чашечке, то кончик среднего пальца укажет на высоту рас­
положения точки, а мизинец — насколько она смещена кнаружи,, 

ПРИ ЗУБНОЙ БОЛИ 

Конечно, в таком случае нужно срочно обратиться к врачу. 
Но всякое бывает: выходной и поликлиника закрыта или вы ока­
зались в далеком походе... Акупрессура выручит вас. 

Массаж проводить 4—5 раз в день. Не отказывайтесь от него, 
даже если зуб перестал болеть. Метод — тормозной, прием от лег­
кого поглаживания до выраженного давления на точку в течение 
1—3 минут. 

При болях в верхней челюсти. 

Точка 1. Цзя-че. Симметричная, располагается в углублении 
нижней челюсти. 

Рис 13. 



Точка 2. Цзе-си. Симметричная, располагается на середине 
голеностопного сустава в углублении между вершинами наружно­
го ц внутреннего мыщелков. 

Точка 3. Тай-сн. Симметричная, располагается на расстоянии 
1 цуня сзади от середины наружной лодыжки. 

При болях в нижней челюсти. 

Точка 4. Снн-цзянь. Симметричная, располагается между пер­
вой и второй плюсневыми костями. 

Точка 5. Цзин-гу, Симметричная, располагается у основания 
лятой плюсневой кости. 

Точка 6. Чэн-цзянь. Одиночная, располагается в центре под-
бородочно-губной борозди. 

Точка 7. Эр-цзянь. Симметричная, располагается у края осно­
вания первой фаланги указательного пальца. 

Точка 8. Ся-гуань. Симметричная, располагается под нижним 
краем скуловой кости в одном цуне от уха. 

При усилении боли от холодного. 

Точка 9. Тин-хуэн. Симметричная, располагается рядом с вы­
резкой мочки уха. 

При усилении боли от горячего. 
Точка 10. Нэй-тин. Симметричная, располагается между вто­

рой и третьей плюсневыми костями. 

ОБМОРОК 

Рис. 14. Точки для надавливания при обмороке. 



Состояние это требует оказания срочной помощи. Упавшего в 
обморок укладывают с приподнятыми ногами, освобождают от 
стесняющей одежды и обеспечивают приток свежего воздуха. Кра­
ем ногтя делают поверхностный быстрый (2—4 секунды) укол в 
чувствительные АТК (рис. 14). Точка 1 (жэнь-чжун) находится 
под кончиком носа в верхней трети вертикальной борозды верх­
ней губы. Точка 2 (ши-сюань) располагается на ладонной поверх­
ности концевых фаланг пальцев рук. 

ХРАП 

Традиционная восточная медицина предлагает при храпе пе­
ред сном тонизирующим методом провести вибрацию в точке 1 и 
надавливание I и II пальцами правой руки в точке 2 (рис. 15). 

Точка 1 (сюань-цзи) находится в центре рукоятки грудины в 
углублении. Точка 2 (шуй-ту), симметричная, располагается у 
внутреннего края грудино-ключично-сосцевидной мышцы на уров­
не нижнего края щитовидного хряща. Массируют в положе­
нии сидя. 

Р и с . 15. Точки для надавливания при храпе. 

СНИЖЕНИЕ АППЕТИТА 

Аппетит — это эмоциональное выражение потребности орга­
низма и стремления человека к определенной пище. Расстройство 
аппетита вызывает нарушение режима питания: питание всухо­
мятку, различного рода отвлекающие факторы во время еды. Сни­
жение аппетита, связанное с переутомлением, нервной обстанов-



Р и с . 16. Точки для надавливания при снижении аппетита. 
кой на работе или дома, стимулируют тонизирующим методом в 
положении сидя, положив руки на стол. Действуют на следующие 
АТК (рис. 16). Точка 1 (шао-цзе), симметричная, находится на 
0,3 см от наружного угла ногтевого ложа у пальца. Краем ногтя 
большого пальца производят легкое надавливание. Точка 2 (нэй-
гуань), симметричная, расположена на 2 цуня выше проксималь­
ной лучезапястной складки. Воздействуют приемом вибрации, 

ОЖИРЕНИЕ 

Это избыточное отложение жира в организме. Приводит к 
ожирению малоподвижный образ жизни и систематическое пере­
едание, превышающее потребности организма человека. Развитию 
ожирения способствует преимущественное содержание в пище жи­
ров животного происхождения и легко усвояемых углеводов. По­
мимо фактора питания значение имеет наследственная предраспо­
ложенность к ожирению. Французские исследователи полушутли­
во выделяют 3 степени ожирения: 1 степень — когда окружающие 
завидуют, 2 — когда они смеются и 3 — когда они сочувствуют. 
Соответствие собственного веса принятой норме можно проверить. 
Для этого вес в кг делят на рост в дециметрах. При полученном 
частном 2,8—3,1 вес недостаточный, при 3,2—4,3 — вес нор­
мальный, при 4,4—5,3 — вес чрезмерный. 

Различают 4 формы ожирения: обменно-алиментарную, кон­
ституциональную, церебральную, эндокринно-обменную. При всех 
формах нарушаются взаимоотношения между жировыми и угле­
водным обменом: увеличивается переход углеводов в жиры, само­
стоятельный синтез которых также усиливается. 



Р и с . 16. Точка для надавливания при ожирении. 

При ожирении особого внимания требует соблюдение диеты. 
Притупляет аппетит и нормализует обмен веществ поглаживание 
в точке 1 (рис. 17), расположенной в средней части наружной сто­
роны плеча (X. Эвальд, 1977). Воздействуют на АТК в течение 
30 секунд, попеременно на обеих руках, при возникновении аппе­
тита и перед едой, 

ЖАЖДА 

Ж а ж д а — это физиологическая реакция организма на сниже­
ние содержания воды, субъективное ощущение ее потребности. В 
зависимости от времени года я выполняемой работы человек в 
среднем употребляет от 2 до 4 литров воды в сутки. Более поло­
вины массы тела составляет вода, которая играет жизненно важ­

ную роль во многих физиологических процессах организма. Ее ко­
личество уменьшается при недостаточном поступлении в организм, 
вследствие определенных причин, а также при большой потере 
(усиленное потоотделение, понос, рвота). Жажда и частые приемы 
жидкости наблюдаются при некоторых болезнях желудка (гипер-
секреция желудочного сока, сужение привратника и расширение 
желудка) , при сахарном диабете (больные пьют до 6—10 литров 
жидкости в сутки, но жажду утолить не могут). Чрезмерное упо­
требление воды при заболеваниях сердца и почек усугубляет со­
стояние больных. 

Не только больной человек, но и здоровый должен соблюдать 
режим питья воды, ибо избыточное ее поступление вредно отража­

ется на многих системах организма. 



X. Эвальд (1977) предлагает для снятия жажды воздейство­
вать на точку 1 (рис. 18), расположенную на расстоянии, пример­
но, 1 см от кончика языка. Воздействие на точку проводится в 
форме легкого покусывания языка в данной точке передними зу­
бами в ритме в течение 20 секунд. 

Рис . 18. Точка надавливания для снятия жажды. 

ИКОТА 

В большинстве случаен это безвредное и быстрое прекращаю­
шееся явление, возникающее при переохлаждении, после обиль­
ной еды, психической травмы, а иногда и без заметной причины. 
Икота — результат клонических судорог диафрагмы, проявляется 
громким быстрым вдохом. Но она может быть проявлением пато­
логических процессов головного или спинного мозга, заболеваний 
органов средостения или желудочио кишечного тракта. При 
упорной мучительной икоте следует обратиться к врачу. 

Облегчает и прекращает икоту глубокий вдох с задержкой 
дыхания, несколько медленных глотков воды, надавливание паль­
цами на глазные яблоки. Если это не помогает, производят корот­
кое резкое надавливание на полном выдохе в точку 1 (цзюй-цюе), 
которая находится в эпигастральной области по срединной линии 
живота на 2—3 см ниже мочевидного отростка (рис. 19). Повто­
ряют 2—3 раза. В последующем проводят одновременно с двух 
сторон надавливание точки 2 (гэ-шу) успокаивающим методом. 
Расположена она на спине по линии нижних углов лопатки на 
расстоянии двух поперечных пальцев от центра промежутка меж­
ду остистыми отростками VII—VIII грудных позвонков. 



Р и с . 19. Точки для надавливания при икоте. 

ЗАПОРЫ 

Страдающим функциональными запорами рекомендуют зани­
маться лечебной гимнастикой, проводить самомассаж живота. 
Важно наладить правильный режим питания, Следует есть боль­
ше овощей и фруктов, содержащих растительную клетчатку, Хо­
роший лечебный эффект при хронических запорах дает примене­
ние молотых пшеничных или ржаных отрубей. Они содержат боль­
шое количество растительных волокон — клетчатки, витаминов 
группы В, минеральных солей (калия, магния, фосфора, железа) . 
Предварительно отруби обдают кипятком, Можно их запивать во­
дой и добавлять в супы или другие блюда. Принимают отруби от 
1 чайной ложки 2—3 раза в день до 1—2 столовых ложек (при не­
обходимости максимальная суточная лоза — 9 столовых ложек) . 
В период лечения отрубями следует пить не менее 6—7 стаканов 
жидкости в день. 

Простым не медикаментозным способом неотложного опорож­
нения кишечника при запорах является пальцевой массаж тони­
зурующим методом в АТК приемом глубокого надавливания с пе­
риодами вибрации (рис. 20). 

Точка 1 (ши-мэнь) расположена ниже пупка на 2 цуня. Точки 
2 (тянь-шу), симметричная, локализуется от пупка на 2 цуня в 
сторону. В положении лежа, согнув ноги в коленях, массируют 
точки одновременно справа и слева. 



Токуиро Намикоши (1969) для устранений хронического за­
пора рекомендует каждое утро перед подъемом с постели трех­
пальцевой методикой растирающими движениями обеих рук воз­
действовать в течение трех минут на область сигмовидной кишки 
(см. рис. 20, точка 3) . расположенную диагонально, влево и вниз 
от пупка. После этого ощущается позыв к дефекации. Затем сле­
дует выпить стакан слегка подсоленной кипяченой воды. Такая 
процедура во всех случаях вызывает дефекацию. 

Есть еще одно эффективное упражнение. Сидя на стуле стопа­
ми приемом надавливания катают взад и вперед круглую палку. 
Делают это в течение нескольких дней ежедневно но нескольку 
минут. 

Р и с . 20. Точки для надавливания при запорах. 

ГОЛОВНЫЕ БОЛИ 

Головная боль — о д и н из редких симптомов, который может 
возникать у практически здоровых людей. Появляется она при 
нарушениях режима труда и отдыха, сна-бодрствовання, пере­
утомлении, нервном перенапряжении, пребывании в душном по­
мещении. Она бывает связана и с курением. У метеолабильных 
людей головная боль возникает под влиянием климатопогодных 
факторов. Во всех этих случаях головная боль снимается точеч-



ным массажем успокаивающим методом, приемом поглаживания. 
При локализации боли в лобной области проводят массаж в точ­
ке 1 (тай ян), находящейся в височной ямке вблизи границы во­
лосистой части головы, а затем — в точке 2 (юй яо), локализую-

Рис . 21. Точки для надавливания при головной боли. 

щейся на самой высокой части брови (рис. 21). Массаж в точке 3 
(тянь-чжу), которая расположена во впадине у наружного края 
трапециевидной мышцы, на полтора цуня и сторону от задней 
срединной линии, на границе волосистой части головы, снимает 
боль в затылке. В этих случаях проводят и вибрационный массаж 
волосистой части затылка. 

М и г р е н ь . Во время приступа мигрени успокаивающим ме­
тодом приемом поглаживания на больной стороне массируют точ­
ку 1 (тай-ян) и точку 2 (ян-бай), находящуюся на 1 цунь выше 
середины брови (рис. 21а), В положении сидя поочередно проводят 



разминание точки 3 (хэ-гу), которая локализуется на тыльной ча­
сти кисти между I и II пястными костями. 

При упорной прогрессирующей головной боли прежде всего 
следует обратиться к врачу. Прием лекарств, точечный массаж 
без выяснения причин развития головной боли и диагностики ос­
новного заболевания может нанести вред. 

ЛЮМБАЛГИЯ — БОЛЬ В ПОЯСНИЦЕ 

Люмбалгия, обусловленная остеохондрозом поясничного от­
дела позвоночника, встречается почти у каждого второго жителя 
планеты на протяжении его жизни. Наряду с травматическим 
фактором (макро- и микротравматизацнн) причинами возникно­
венйя остеохондроза позвоночника являются: наследственная 

Р и с . 22 . Точки для надавливания при боли в пояснице. 

предрасположенность, нарушение обмена веществ, недостаточное 
кровоснабжение позвоночного столба, различные аномалии (не­
правильности строения) позвоночника. 

При люмбалгии боль в пояснице возникает подостро. Усили­
вается она при движениях, длительном пребывании в одной позе. 
Поясничный остеохондроз может проявиться и «стреляющей» 
болью в пояснице, которая практически не позволяет человеку 
двигаться, и больной принимает вынужденное положение. 

При боли в пояснице точечный массаж проводят успокаиваю­
щим методом приемами надавливания (рис. 22, точка 1) и разми­
наниями (точка 2). Точка 1 (мин-мэнь) находится на уровне. 



межостистого промежутка 2 и 3 поясничных позвонков. Точки 2 
(сяо-чан-шу) — на уровне первого крестцового отверстия, на 1,5 
цуня кнаружи от промежутка между остистыми отростками I и II 
крестцовых позвонков. Затем проводят поглаживающий массаж 
от точки 2 по выпуклому краю тазовой кости в обе стороны. 

КЛИМАКТЕРИЧЕСКИЙ СИНДРОМ У ЖЕНЩИН 

Климакс — это период физиологической перестройки организ­
ма в возрасте 45—55 лет. Проявления климакса обусловлены вре­
менной перестройкой гипоталамических центров головного мозга 
и понижением функции половых желез. Патологический климакс 
длится от 2 до 5 лет и сопровождается приливами жара, головной 
болью, раздражительностью, бессоницей, понижением работоспо­
собности, повышением артериального давления, болями в области 
сердца. Несдержанность, неконтролируемая эмоциональность, тре­
вожные мысли, снижение настроения, плаксивость могут привести 

Р и с . 23. Точки для надавливания при климактерическом 
синдроме. 



к стойкому заболеванию. 
Для снятия или уменьшения этих явлений успокаивающим 

методом приемом разминания воздействуют на точку 1 (сан-инь-
цзяо). Находится она кзади от большеберцовой кости, на 3 цуня 
выше центра внутренней лодыжки, симметричная (рис. 23). 

Т. Намикоши (1969) предлагает при климактерических рас­
стройствах метод шиацу: подушечкой большого пальца слегка да­
вят на переднюю часть шеи (четыре точки щитовидной железы) 
справа и слева по нескольку раз сверху книз. Затем продолжают 
надавливание на затылок, шею сзади, плечевой пояс, плечи, об­
ласть желудка и нижнюю часть живота (рис. 23) . 

ЗАИКАНИЕ 

Дополнением к основному лечению явится точечный массаж. 
В большинстве случаев он будет помогать преодолевать заикание. 
Перед речевым общением воздействуют на АТК успокаивающим 

Р и с . 24. Точки для надавливания при заикании. 

методом, приемом надавливания (рис. 24) . 
Точка 1 (тун-ли), симметричная, расположена на 1 цунь выше 

лучезапястной складки между сухожилиями у локтевого края 
предплечья. 

Точка 2 (цзя-чэ). симметричная, локализуется кпереди и 
кверху от угла нижней челюсти на вершине жевательной мышцы, 
которая контурируется при сжатых зубах. При открытом рте на 
месте АТК видно углубление. 

Точка 3 (лянь-цюань) находится в щели, образуемой верхней 
вырезкой щитовидного хряща и подъязычной кистью. 



ГИПЕРГИДРОЗ - ПОВЫШЕННАЯ ПОТЛИВОСТЬ 

При повышенной потливости следует тщательно соблюдать 
личную гигену, проводить закаливание, использовать специаль­
ные косметические средства. Эффективен при гипергидрозе и мас­
саж АТК успокаивающим методом приемом разминания (рис. 24). 

При общем гипергидрозе осуществляют массаж в симметрич­
ной точке 1 (фэн-чи). Она расположена под затылочной костью 
кнаружи от срединной линии головы на месте прикрепления гру­
дино-ключично-сосцевидной и трапециевидной мышц. Затем про­
водят поглаживание шейно-воротниковой зоны. 

Рис. 25. Точки для надавливания при повышенной потливости. 
Потливость ладоней снимается воздействием на точку 2 (лао-

гун), которая находится в центре ладони, между III и IV пястны­
ми костями. При сжатии кисти в кулак кончик IV пальца указы­
вает на данную точку. 

При потливости стоп используют точку 3 (фу-лю), распола­
гающуюся на расстоянии 2 цуней выше заднего края вершины 
внутренней лодыжки, на месте перехода икроножной мышцы и 
ахиллово сухожилие. 

НАРУШЕНИЕ СНА 

Физиологичным методом коррекция нарушений сна является 
точечный массаж успокаивающим методом. Он способствует глу­
бокому сну, утром человек встает бодрым и с хорошим настрое­
нием. Для этого уже лежа в постели проводят симметричное на­
давливание в точке 1 в области тазобедренного сустава на выпук­
лости каждого большого вертела (легче найти в сидячем положе­
нии), затем тремя пальцами по три секунды трижды надавдивают 



по задней поверхности шеи и вдоль затылка. В после­
дующем до появления чувства тяжести в руках разминают точ­
ку 2 (шэнь-мэнь), которая находится в середине запястья, по пе­
редней поверхности ближе к локтевому краю (со стороны мизин­
ца) проксимальной лучезапястной складки, в углублении между 
сухожилиями. После полного расслабления осуществляется погла­
живание I и II пальцами точки 3 на мочке уха. 

НАРУШЕНИЯ ПОЛОВОЙ ФУНКЦИИ 

Половые расстройства являются следствием многих заболева­
ний, чаще психогенных, и дисгармонии супругов. Они становятся 
причиной тягостных переживаний и разлада в семье. Половая 
функция имеет сложные механизмы физиологической и психиче­
ской регуляции. Для сексуальной гармонии играют роль эмоцио­
нальная установка эмоционально-чувственные отношения мужчи­
ны и женщины, социальные факторы. В 75—80% случаев причи­
ной половой дисгармонии являются психогенные нарушения (П. И. 
Загородный, 1975). К ним относятся изменение любовных отноше­
ний, половая неудовлетворенность, половые извращения, пережи­
вание последствий вензаболеваний, неблагоприятное семейно-бы­
товое положение, утрата близких людей, служебные неприятно­
сти, имущественный ущерб и пр. 

Ф у н к ц и о н а л ь н ы е п о л о в ы е р а с с т р о й с т в а у 
м у ж ч и н . При половом бессилии (импотенции) мужчина не мо­
жет совершить половой акт вследствие нервно-психологических 
расстройств. Перенесенные тяжелые заболевания внутренних ор­
ганов, переутомление, недосыпание, злоупотребление спиртными 
напитками, длительная никотинизация (курение) усугубляют 
импотенцию. 

Для устранения импотенции необходимо соблюдать психоло-
гигиену половой жизни, нормализовать общественно-социальные 
установки, а также проводить аутогенную тренировку и массаж по 

точкам. В положении сидя одновременно с обеих сторон возбуж­
дающим методом проводят разминание точки 1 (цзу-сань-ли), ко­
торая находится ниже надколенника на 3 цуня и на 1 поперечный 

указательный палец вправо от наружного края гребешка больше-
берцовой кости (рис. 26). Затем партнерша проводит в течение 

2—3 минут поглаживающий массаж области крестца, надавлива­
ние 10 раз по 3 секунды в точке 2 (ба-ляо) и в заключение — 
прессацию головки полового члена. Точки ба-ляо соответствуют 
задним крестцовым отверстиям. 



П о л о в ы е р а с с т р о й с т в а у ж е н щ и н . Среди наруше­
ний половой функции преобладает половая холодность (фригид­
ность). При этом половое влечение понижается, и женщина ча­
стично или полностью неспособна испытывать удовлетворение при 
половой близости. Приводит это к семейной дисгармонии, к невро­
зам и половым извращениям. Причинами фригидности могут быть 
психотравмы, злоупотребление алкоголем и табаком, психологиче-

Р и с . 26. Точки для надавливания при половых расстройствах. 
ская несовместимость супругов, дисгармония половой жизни, 
страх беременности, неправильное половое воспитание. Большин­
ство женщин имеют физиологическую фригидность до начала по­
ловой жизни, а некоторые до первых родов. 

В лечении фригидности важное значение, кроме организован­
ного образа жизни, имеет «любовная игра» со стороны мужа. В 
процессе «игры» партнер воздействует на АТК возбуждающим 
методом приемом поглаживания. Точка 3 (гуань-юань), несиммет­
ричная, находится на 4 цуня ниже пупка по передней срединной 
линии (см. рис. 26). Точка 4 (сань-инь-цзяо), симметричная, лока­
лизуется на 3 цуня выше наиболее выступающей части внутрен­
ней лодыжки. В последующем проводят легкое поглаживание 
пояснично-крестцовой области, надключичных областей и шеи, 
внутренней поверхности бедер, воздействуют на эротические зоны 
сосков молочных желез и между ними в области грудины 



(см. рис. 26, а, б, в). Для устранении фригидности важное значе­
ние имеет и правильное поведение мужа после окончания полово­
го акта. 

МАССАЖ РЕФЛЕКТОРНЫХ ЗОН СТОП 
(ПЕДОПРЕССУРА) 

Традиционно стопы считаются низменной частью тела, кото­
рой в некоторой степени пренебрегают и мало заботятся. Тронуть 
человека ногой, показать ему подошвы ног — значит нанести 
обиду. С другой стороны, коснуться ног считается жестом глубо­
кого уважения. 

Рис . 27. Рефлекторные зоны в области подошв стоп. 
Стопы в жизнедеятельности организма человека играют 

важную роль. Японский исследователь Я. Хирасава (1975), дли­
тельное время изучавший кожный рисунок подошвы, считает, что 
но подошвам можно судить о физическом и психическом состоянии 
человека. Подошвенная поверхность стоп имеет более 70 тысяч 
нервнынх окончаний. Значительно больше рецепторов, восприни­
мающих тепло, холод, прикосновение, чем в других местах. Прак­
тически все органы человеческого организма имеют на стопах 
свои рефлекторные зоны (рис. 27). Воздействие на подошвенную 
поверхность стоп оказывает избирательное и направленное влия­
ние на многие функции организма. Рефлекторная профилактика 



и лечение заболевании осуществляются пальцевым массажем ак­
тивных зон в области подошвы, а также ходьбой босиком, ноше­
нием специальной обуви. 

Ходьба босиком стимулирует сгруппированные и зоны мно­
жественные рецепторы. Это своеобразный точечный массаж. По 
данным профессора И. Д. Боенко, нормализуется и электростати­
ка, нарушение которой ведет к хронической усталости, бессоннице, 
нервным расстройствам. Придавая важное значение ходьбе боси­
ком и вследствие этого — воздействию на стопы и соответственно 
на весь организм человека, В. Е. Апарин и др. советуют в этом 
вопросе придерживаться следующих положении: 

горячий песок или асфальт, снег, лед, стерня, острые камни, 
шлак, хвойные иголки или шишки оказывают на нервную систе­
му возбуждающее действие; 

Рис . 28. Рефлекторные зоны стоп 
теплый песок, мягкая трава, дорожная пыль, комнатный ко­

вер, вызывая умеренный тормозной процесс, действуют успокаи­
вающе; 



средними между этими раздражителями являются нейтраль­
ной температуры асфальт и неровная земля, комнатный пол, мок­
рая или росистая трави, умеренно возбуждающие нервную си­
стему. 

Следует начинать со слегка возбуждающих воздействий, по­
степенно увеличивая силу возбудителей до крайних пределов, а 
закончить успокаивающими. Время ходьбы босиком зависит от 
вида раздражителя. Например, теплый песок — 10 минут, мокрая 
трава — 15, свежескошенная стерня — 5, земляная тропинка — 10, 
дорожная пыль — 10, комнатный пол — 20 минут. Ходьба боси­
ком по данной методике полезна при различных астенических со­
стояниях, неврозах, для поддержания общего тонуса организма. 

Воздействовать на стопы и соответственно на весь организм 
человека можно не только ходьбой босиком, но и массированием 
стоп. На рисунке 27 представлена карта-схема рефлекторных зон 
стоп. Выбор зоны зависит от заболевания. А. Бирах (1979) реко­
мендует придерживаться следующей схемы: 
Угревые высыпания на лице 
Аллергия 
Чувство подавленности и стра­
ха 
Боль в предплечьях 
Артрит коленных суставов 
Бронхиальная астма и брон­
хит 
Боль в позвоночнике 
Ощущение холода в ногах 
Отеки ног 
Онемение ног 
Повышенное артериальное 
давление 
Пониженное артериальное 
давление 
Ожирение 
Заболевание желчного пузыря 
Выпадение волос 
Ощущение холода и руках 
(зябнущие руки) 
Боли в сердце (функциональ­
ные) 
Боли в области тазобедрен­
ных суставов 

10, 9, 11, 12, 22-зоны 
9, 5 

9, 1, 6 
29 
21 

6, 9, 5 
30, 31, 32 (на обеих стопах) 
10, 11, 12, 1, 19,34 
19, 10, 34 
10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 34 
10, 11, 12 

9, 10, 19, 1 
5, 4, 10, 9 
22 
1, 13, 14, 15, 16, 22 
23, 29 

19, 7 

26 



Вначале проводят общий в течение 2—3 минут массаж стоп 
путем поглаживания и растирания тыльной части и подошвы. На 
подошве направление движения от пальцев к пятке, а на тыле — 
от голени до кончиков пальцев. Это усиливает кровообращение и 
нагревает стопы. 

Массаж стоп проводится лежа или сидя. Лучше если его про­
водит другое лицо. Если массирует другое лицо, садиться удоб­
нее в кресло. При самомассаже массируемую ногу кладут на бед­
ро другой ноги. Необходимо подобрать силу давления. Слишком 
сильное воздействие вызывает болезненное ощущение, сердцебие­
ние, дискомфорт, а слишком слабое — приступы смеха. 

После общего массажа воздействуют на рекомендуемые реф­
лекторные зоны стопы (см. рис. 28) нажатием на подкожные тка­
ни, не смещая кожу в продольном направлении. При этом не надо 
бояться попасть в соседнюю зону. Это не вредно. На точки дейст­
вуют большим пальцем руки или указательным. Длительность на­
жатия — по нескольку секунд в течение 2 минут. Интенсивность 

Люмбалгня (поясничные бо­
ли) 
Головные боли 
Варикозное расширение вен 
Боли в области печени 
Потеря сосредоточенности 
Желудочные боли 
Боль при менструациях 
Усталость 
Боли в затылке 

Повышенная нервозность 
Почечные боли 
Импотенция 
Нарушение сна 
Боли в области лопаток и вы­
ше 
Вегетативная дистония 
Судорожные сокращения ик­
роножных мышц 
Фригидность 
Мигрень 

Желудочно - кишечные рас­
стройства 

31, 32 
1, 29 
10, 11, 12, 34 
7, 22 
1 
7 
24, 27 
5, 9, 1 
29, 30 (массировать обе сто­
пы) 
8 
10, 11, 12 
24, 28 
8 

23, 29, 30 
8 

5, 10 
1, 24, 27 
7, 13, 14, 15, 16, 22, у женщин 
дополнительно — 24, 27 

13, 14, 15, 16, 17, 18, 1, 5 



надавливания индивидуальна. Во время нажима должно быть 
только приятное ощущение. Интенсивное воздействие сверх меры 
будет нарушать расслабление. Общая продолжительность сеанса 
не должна превышать 10 минут. По совету врача можно повто­
рять массаж стоп несколько раз в день до стабильного улучшения 
состояния и сочетать его при необходимости с массажем АТК. При 
массаже стоп можно использовать миндальное или кунжутное 
масло, разные кремы, смягчающие подошву. Для успокаивающего 
эффекта лучше всего делать массаж стоп перед сном, для тони­
зирующего действия — утром. 

Массаж стоп полезен и здоровым людям для повышения пси­
хофизического тонуса. Он нормализует многие жизненно важные 
функции организма, способствует расслаблению мышц, снимает 
усталость и нервное напряжение, повышает работоспособность, 
усиливает обменные процессы, укрепляет мышцы и связки стоп и 
голеней. 

Предлагаем читателю схему лечебного массажа стоп по Вах­
рам Сингху с методическими разработками К. Д. Динейки (1977). 

1. Разогреть стопу и улучшить в ней кровообращение; 
поглаживание всей стопы от пальцев до щиколоток. 
разминание стопы (межкостных мыши, наружной и внутрен­

ней части стопы) всеми пальцами; 
граблеобразные поглаживайте подошвы по направлению к 

пальцам; 
похлопывание подошвы (кулаками, но несильно); 
активное поднимание стоны вверх и опускание ее вниз (стопа 

произвольно «падает» вниз, способствует расслаблению мышц 
стопы). 

2, Общее растирание подошвы всей стопы и с попеременным 
расслаблением ее мышц: 

граблеобразное поглаживание стопы по направлению к паль­
­ам; 

растирание подушкой большого пальца подошвы всей стопы 
по направлению к пальцам с оптимальным нажимом. Как только 
растирание дойдет до пальцев (пальцы не растирать), надо сразу 

отпустить стопу до произвольного «падения» (чтобы вызвать рас­
слабение мышц стопы) и затем начать повторное растирание. 

Растирание закончить, как только улучшится расслабление 
мышц стопы; 

закончить общее растирание стопы поглаживанием всей сто­
пы от пальцев до щиколоток. 

3. Воздействие нажимом на все точки подошвы. 



катать ногами (подошвами взад и вперед палку, несильно 
нажимая; 

надавливание на скалку подушечкой большого пальца, всеми 
точками подошвы и щикотолок с целью обнаружения наиболее 
болевых точек; 

граблеобразное поглаживание подошвы. 
4. Стимуляция патологически нарушенных органов, надавли­

вая на соответствующие им рефлекторные зоны. (см. рис. 27): 
сила нажима должна быть равна примерно 6 кг, с каждым се­

ансом массажа нажим на болевые точки должен усиливаться, 
чтобы небольшая боль стимулировала пораженный орган; 

стимуляцию точек надо закончить поглаживанием всей стопы. 

САМОМАССАЖ СТОП И УПРАЖНЕНИЯ 
ПО СИСТЕМЕ До-Ин 

Для улучшения многих функции организма, профилактики 
многих заболеваний, повышения работоспособности, чтобы встре­
тить трудовой день и возникающие проблемы с ясным разумом 
и с прекрасным расположением духа, древневосточная система 
До-Ин рекомендует по утрам определенные упражнения на сто-

Р и с . 29. Упражнения системы До-Ин. 



п ы . До-Ин — это древняя система, в которую входят самомас­
саж, диагностирование и быстрое исцеление своего организма пу­
тем воздействия на меридианы. Она базируется на традиционном 
учении о равновесии в организме полярных зарядов Инь и Ян. 
Упражнения эти не отнимают много времени и легко выполняются. 
Занятия по системе До-Ин, хотя бы в течение пяти минут, ожив­
ляют и обостряют чувствительность многих меридианов. Воздей­
ствие заключается в легких или средней силы выжиманиях, расти­
раниях, растягиваниях, поколачиваниях (рис. 29, 1—9). 

Упражнение 1: сильно и ритмично ударять пятками о пол с 
одновременным сгибанием и разгибанием ног в коленях. 
(см. рис. 29, 1). 

Упражнение 2: большим и указательным пальцами сдавли­
вать сильными щипками ахиллово сухожилие. 

Упражнение 3: сзади захватить пяточную кость в ладонь и в 
подошву с силой углублять II—IV пальцы руки. 

Упражнение 4: положив II—V пальцы на подошву, а большой 
палец руки — на основание каждого пальца стопы на тыле, про­
водить тыльное сгибание каждого пальца стопы, таким же обра­
зом проводят подошвенное сгибание (стопа при этом несколько 
повернута вовнутрь). Затем с силой вытягивают каждый палец. 
Упражнение сопровождается «хрустом». 

Упражнение 5: большим пальцем проводить надавливание в 
точках на тыле стопы во впадине между I и II плюсневатыми ко­
стями, на 0,5 цуня выше плюснефаланговых суставов (см. рис, 28, 
5а), на подошве в центре впадины, которая образуется при сги­
бании пальцев стопы, в промежутке между II—III плюсневыми 
костями (см. рис. 29. 5б). Можно пальпировать обе точки одно­
временно большим и указательным пальцами. 

Упражнение 6: указательным и большим пальцами руки сжи­
мается большой палец стопы с боковых поверхностей, а затем 
отводится вовнутрь и кнаружи путем сгибания. 

Упражнение 7: прикладывая ладонь сверху, сжимают II—III 
пальцы стопы. 

Упражнение 8: произвести несколько энергичных звонких по­
хлопываний подошвы ноги. 

Упражнение 9: ладонью сверху крепко захватывают II—III 
пальцы, при этом мизинец руки располагается по наружной по­

верхности стопы, упирается в проксимальный конец головки V 
плюсневой кости, а остальные пальцы располагаются на мясистой 
части подошвы. Рывком отгибают пальцы ноги вперед, производя 
подошвенное сгибание. 



Для усиления половой функции, при патологии почек и моче­
вого пузыря, при болях в пояснице рекомендуется выполнить 2 и 3 
упражнения. Пятое упражнение может быть использовано при 
массаже рефлекторных зон стоп по показаниям. Остальные уп­
ражнения позволяют стимулировать одновременно точки, относя­
щиеся к многим внутренним органам, 

Массаж стоп — это более чем массаж. Если муж и жена по­
тратят полчаса перед сном, растирая друг другу ноги, они не 
только будут лучше спать, но и станут также лучше понимать 
друг друга. Массаж стоп может и должен сближать людей. Он 
приносит людям здоровье, отдых и покой. 

Рис. 30. 



МАССАЖ АКТИВНЫХ ТОЧЕК КОЖИ 
С ФАРМАКОПРЕПАРАТАМИ 

Воздействовать, на точки акупунктуры можно лекарственными 
средствами, действие которых связана преимущественно с раздра­
жением нервных окончаний кожи. Это мази «Никофлекс», «Эф­
камон», «Финалгон», бальзам «Золотая звезда». 

при боли 
в гайморовой полости, 
лобной пазухе. 

при боли 
в области лица 

при боли в области уха 

при гриппе 

при рините (насморке) 

при ангине 

Рис. 31. Схемы втирания бальзама «Золотая звезда» 
При разных болезненных состояниях. 



Вьетнамский бальзам «Золотая звезда», популярный в нашей 
стране, содержит масло корицы, эвкалиптовое, гвоздичное, мятное 
масла и другие натуральные ароматические продукты. Подобран­
ные в нужных пропорциях, эфирные масла легко проникают через 
кожу и эффективно воздействуют на организм при многих заболе­
ваниях. Современная рецептура бальзама изучается в Институте 
традиционной медицины в городе Хошимине. Здесь разработаны 
специальные схемы использования мази при различных патологиях. 

при боли в области сердца при боли в коленном суставе 

при люмбаго, радикулите 

при боли в области 
локтевого сустава 

при головной боли 

при боли в области 
желудка 

Р и с . 32. 



ческих изменениях организма. Бальзам втирают в определенные 
АТК человека, делая при этом массаж точки. Для этого следует 
взять на кончик пальца немного мази и тонким слоем нанести на 
точку, надавить слегка и с небольшой силой втирать, совершая 
вращательные движения по часовой стрелке до порозовения кожи. 

Профессор Буй Ти Хиеу, один из создателей современной ре­
цептуры бальзама, отмечает 40 активных точек, в которые вти­
рают бальзам при различных функциональных нарушениях орга­
низма (рис. 31). На схемах АТК указаны приблизительно. При 
нажатии эти точки более болезненны по сравнению с соседними 
зонами кожи. При правильном нахождении точки эффект насту­
пает быстро. 

Вы ознакомились с методикой доктора медицинских наук, про­
фессора Центрального института усовершенствования врачей 
В. ГОЙДЕНКО. Если кому-то она показалась усложненной, мы 
предлагаем несколько рекомендаций японского специалиста по то­
чечному массажу Йосиро Цуцуми из его книги «Упрощенная мето­
дика сохранения здоровья пальцевыми упражнениями». 

Методику автор разрабатывал на протяжении 30 лет. Изуче­
но множество книг о восточной медицине, проведены тысячи на­
учно-практических опытов. Теперь Цуцуми утверждает, что, вы­
полняя упражнения регулярно три раза в день, всякий может до­
биться положительных сдвигов в здоровье в течение полугода. 

Итак, приступаем к занятиям. 
Без преувеличения можно сказать, что любой человек, живя 

в современном обществе, борется с психическими напряжениями. 
Трудности в человеческих взаимоотношениях, в общественной 
жизни, позиция личности как звена той или иной организации, се­
мейные неприятности, влияние информационного бума... всего не 
перечислишь. Чтобы нормально жить, необходимо скорее снимать 
напряжения и повышать выносливость. 

В восточной медицине истолковывают физическую силу, глав­
ным образом исходя из того, как человек сохраняет и использу­
ет энергию, данную ему природой, а также другую — энергию по­
лучаемую с пищей. Если организм наполнен энергией, то физиче­
ская сила в полном расцвете, если же он нуждается в энергии, то 
физическая сила убавляется. 

Для повышения выносливости раздражают три точки. Одна 
находится в центре тыльной стороны запястья и называется 
«йоти». Другая — на безымянном пальце. Третья «кангэн» — на 
передней срединной линии туловища, на 5—6 см ниже пупка. 



Упражнение 1. Массируют безымянный палец и гочку «йоти». 
При этом расслабляют мышцы живота и делают глубокий вдох 
Затем медленный выдох с поочередным раздражением всех трех 
точек. Повторить 10 раз. 

Упражнение 2. В положении сидя на стуле закидывают пра­
вую ногу на левую так, чтобы голень правой ноги легла на бедро 
левой. Затем с усилением прижимают их друг к другу в течение 
5 секунд, теперь расслабьтесь. Поменять положение ног. Повто­
рить каждое упражнение 8 раз. 

НАПОМИНАЕМ: в методике Й. Цуцуми говорится о необяза­
тельности точного нахождения активной точки. Достаточно масси­
ровать всю близлежащую к ней зону. Эффект от этого не снижа­
ется. 

• Урок для женщин. 

ЕСЛИ БОЛЯТ НОГИ 

Женщины любят ходить в туфлях на высоком каблуке. Это 
служит причиной не только усталости ног, но и боли и деформа­
ции костей. Такая ходьба подвергает кончики пальцев ног боль­
шому напряжению, что неизбежно приводит к утомлению. 

Для снятия такой утомленности необходимо проделать сле­
дующие упражнения. 

Упражнение 1. Прежде, чем лечь спать, нужно обязательно 
снять усталость ног. Поэтому полежите некоторое время, положив 
ноги на подушку. 

Упражнение 2. Активная точка «седзан» располагается на 
задней стороне ноги, к середине икры. Ее массируют подушечка­
ми больших пальцев рук. Упражнение полезно и для снятия уста­
лости в области бедер, колен, а также помогает при отеках икр. 

Упражнение 3. Точка «кикэцу» расположена на подошве 
стопы. Издавно практикуется так называемое «100-кратное уда­
рение по подошвам ног». Чтобы почувствовать легкость в ногах, 
нужно многократно ударять по подошвам кулаком. 

ПРОТИВ СУДОРОГИ 

Кстати, это частое и болезненное явление, которое возникает 
в результате напряжения мышц ног. Однажды возникнув, судоро­
га может повториться, что особенно опасно во время купания. Ес­
ли это случилось, выполняйте следующее упражнение: 



Три раза в день усиленно массируйте четырьмя пальцами точ­
ку «седзан», расположенную посередине икры, «итю», в верхнем 
крае икры, а также точку в середине подколенной впадины. По 
2 минуты каждую. 

УСТАЛИ ГЛАЗА 

Усталость глаз вызывается утомлением ресничной мышцы. 
Положите на глаза смоченное холодной водой полотенце. Ну и, 
само собой, надо выполнять следующие упражнения. 

1. Сядьте в удобное кресло, расслабьтесь, закройте глаза и 
отдохните одну минуту. При этом слегка нажимайте подушечками 
пальцев на точки, расположенные в уголках глаз. 

2. Точки вокруг глаз слегка раздражайте подушечками паль­
цев поочередно по ходу часовой стрелки 1 минуту. 

3. Выпрямите правую руку перед собой. Поднимите большой 
палец и пристально в течение 10 секунд смотрите на его верхнюю 
часть. Затем медленно поводите рукой вправо-влево, не отрывая 
от пальца взгляда и не поворачивая голову. Смените руку и по­
вторите упражнение. Теперь меняйте положение руки вверх-
вниз. А затем — круговые движения. По окончании цикла закрой­
те на несколько секунд глаза и быстро откройте. 

4. Тщательно массируйте кончики мизинцев в течение 2 ми­
нут каждый. 

ПРОТИВ ЭКЗЕМЫ 

Экзема может вызываться разными причинами: некоторыми 
продуктами питания, запахами, психическими расстройствами. 
Если экзема принимает хронический характер, кожа теряет элас­
тичность, грубеет. Само собой, это более всех печалит женщин. 

Болезнь трудноизлечима. Тем не менее, если упорно и регу­
лярно выполнять предлагаемые упражнения, болезнь отступит. 
Упражнения делайте два раз в день — утром и вечером. 

1. Лежа на спине, схватите колени руками, как можно ближе, 
прижмите колени к груди, а голову к коленям. Покачайтесь на 
спине в продольном направлении 10 раз в одну и в другую сторо­
ну. Этим движением вы раздражаете ряд активных точек на спи­
не, в поясничной области, на животе. 

2. Тщательно массируйте мизинцы рук, на которых располо­
жены точки, связанные с меридианом тонкой кишки. 

ЕСЛИ У ВАС ДЕПРЕССИЯ 
Нет ничего печальнее, когда человек теряет интерес к жизни, 

Все придет в норму, когда вы начнете выполнять следующие уп­
ражнения. 



1. Сцепите пальцы, как показано на рис. 1. Переведите руки 
за голову, ноги поставьте на ширину плеч, носки в сторону. Де­
лая выдох, согните ноги, приостановитесь в этом положении в те­
чение 5 секунд. Теперь медленно вернитесь в исходное положение, 
делая вдох. Выполняйте по утрам и вечерам по 10 раз. 

2. В положении сидя (см. рис, 2), обнимите колени и как 
можно плотнее прижмитесь к ним 2 минуты. 

3. Лягте на спину, положите под талию орех. Он прекрасно 
раздражает точку «сансею», расположенную на поясе. Упражне­
ние за считанные секунды придаст вам бодрость в силу, Делайте 
его за 10 минут до сна. 

КОГДА УСТАЛИ РУКИ 

После занятий спортом иногда возникает мышечная боль в 
руках и плечах. Это значит, наступило переутомление. Подобные 
неприятные ощущения часто испытывают машинистки. Мышечная 
усталость может привести к повышению артериального давления. 
Чтобы снять болевые симптомы, нужно выполнить следующие уп­
ражнения. 

1. Поднимите прямые руки перед собой так, чтобы запястья 
находились чуть выше глаз. В этом положении покрутите произ­
вольно кистями рук в течение минуты, а затем, расслабившись, 
руки опустите. Проделайте 3—4 раза, 

2. Массируйте внутреннюю и наружную стороны локтя паль­
цами противоположной руки, как показано на рис. 3. Продолжай­
те в течение 2—3 минут для каждой руки. 

3. Делайте круговые движения плечами в направлении впе­
ред — вверх — назад — вниз 1 минуту. После этого тщательно 
помассируйте указательные пальцы в течение 2 минут. 

ЕСЛИ В КОМНАТЕ ПРОХЛАДНО 

Организм человека обладает способностью постоянно выдер­
живать температуру черепной, брюшной и других полостей на 
уровне около 37 градусов. Температура эта обеспечивается нор­
мальным кровообращением. Распределение крови в организме все 
время меняется в зависимости от температуры окружающей сре­
ды. Продолжительная работа в охлажденном помещении может 
вызвать головную боль, потерю аппетита, насморк, простуду. Вы­
полняя следующие упражнения, можно уменьшить вред, наноси­
мый переохлаждением. 



1. Точку на ладони со стороны мизинца, на кистевом суставе, 
слегка раздражают подушечкой большого пальца. Продолжать не 
менее 1 минуты. 

2. Сидя на стуле, с усилием приподнимать носки обеих ног, 
не отрывая пятки от пола. Повторить не менее 30 раз, 

3. Точку «сань-инко», расположенную на 7—8 см выше внут­
ренней лодыжки, раздражают подушечкой большого пальца или с 
помощью ореха 3 минуты. 

Рис. 33. 
УТВЕРЖДЕНИЕ ВОЛИ 

Это качество необходимо современному человеку во многих 
жизненных ситуациях. Итак, упражнения. 

1. На большом пальце руки располагается несколько актив­
ных точек, которые связаны с меридианом легких. Восточная ме­
дицина утверждает, что воля связана с дыханием. Когда стремле­
ние у человека ослабело, дыхание учащается. Поэтому для ут­
верждения воли тщательно массируют, раздражают главным об­
разом оба бока большого пальца, где сосредоточены активные 
точки. Время воздействия 2 минуты для каждого пальца. 

2. Сильно раздражают основание большого пальца (обозна­
чено точкой на рис. 4.) левой и право руки большим пальцем дру­
гой руки. Время воздействия 2 минуты. 

Упражнения следует выполнять каждый день; утром, вечером, 
днем. 

КАК СДЕЛАТЬ ГЛАЗА КРАСИВЫМИ? 

Не так уж сложно, считает Цуцуми, и предлагает следующие 
упражнения. 

1. Тщательно массируйте мизинцы рук. Точки, расположенные 
на них, тесно связаны с офтальмологической системой. Не забы­
вайте и о других пальцах рук. Хоть и в меньшей степени, но это 
принесет дополнительный зффект. Мизинцам уделяйте по 3 мину­
ты, остальным пальцам — по 2. 



2. Два-три раза в течение одной минуты нажимайте на точки, 
расположенные на переносице, близко к внутренним уголкам глаз, 

3. Большими пальцами массируйте точки «досире», располо­
женные на расстоянии 1 см от наружных уголков глаз. Повторите 
2—3 раза в течение минуты. 

Упражнения выполняйте утром, днем и вечером. 

ТОЧЕЧНЫЙ КОСМЕТИЧЕСКИЙ МАССАЖ — 
это здоровье и красота, свежий цвет лица и гладкая кожа. 
Подождите накладывать тени, они не будут ложиться краси­

во, если кожа неэластичная, сухая и шелушится. Древняя восточ­
ная медицина знала секреты косметики, считалось, что самый 
злостный враг красивой кожи — плохое пищеварение или какое-
либо заболевание внутренних органов. Для выяснения этого во­
проса обратитесь к врачу. В остальном вам поможет точечный кос­
метический массаж. 

Воздействие на точки производится ежедневно успокаиваю­
щим методом, приемом легкого надавливания с вращением по ча­
совой стрелке в течение 2—5 минут на каждую точку. 

Точка 1. Шэнь-шу. «Точка согласия почек» — симметричная, 
находится на 1,5 цуня в сторону от задней срединной линии на 
уровне промежутка между 2 и 3 поясничными позвонками: Масси­
ровать одновременно с обеих сторон в положении сидя. 

Точка 2. Сань-цзяо-шу. «Точка согласия трех частей тулови­
ща» — симметричная, находится на 1,5 цуня в сторону от задней 
срединной линии на уровне промежутка между 1 и 2 поясничными 
позвонками. Массировать аналогично точке 1. Желательно, что­
бы эти две точки массировались другим человеком при вашем по­
ложении лежа на животе с подушкой, положенной под живот. Это 
очень важные точки. 

Точка 3. Жень-инь. «Точка человека» — симметричная, нахо­
дится на шее у переднего края грудинно-ключично-еосцевнднон 
мышцы, на уровне верхнего края щитовидного хряща. Массиро­
вать одновременно с обеих сторон в положении сидя. 

Точка 4. Чжун-вань, «Точка на срединном канале» — несим­
метричная, находится на передней срединной линии на 4 цуня вы­
ше пупка. Массировать в положении сиди или лежа на спине. 

Точка 5. Вай-гуань. «Точка у границы с наружной стороны» 
— симметричная, находится на задней поверхности предплечья на 
2 цуня выше верхней складки запястья, в межкостном промежут­
ке. Массируется поочередно справа и слева в положении сидя, ру­
ка на столе ладонью вниз. 



Точка 6. Тай-си. «Точка моря света» — симметричная, на­
ходится в углублении между пяточным сухожилием и внутренней 
лодыжкой на уровне ее центра. Массировать одновременно с обе­
их сторон в положении сидя, ноги согнуты в коленях. 

Точка 7. Сы-чжу-кун. «Точка у ворот уха» — симметричная, 
находится на лице в углублении у наружного конца брови. Масси­
ровать одновременно с обеих сторон в положении сидя, глаза 
закрыты. 

Точка 8. Тун-цзы-ляо. «Точка в ямке уровня зрачка» — сим­
метричная, находится на лице в 5 мм от наружного угла глаза, в 
углублении. Массировать аналогично точке 7. 

Точка 9. Мэй-чун. «Точка прохода у бровей» — симметричная, 
находится на лице на 0,5 цуня выше внутреннего конца брови. 
Массировать аналогично точке 7. 

Точка 10. Цин-мин. «Точка блеска глаз» — симметричная, на­
ходится на 2—3 мм от внутреннего угла глаза в сторону носа. 
Массировать аналогично точке 7. 

Точка 11. Сы-бай. «Точка у четырехкратной белизны» — сим­
метричная, находится на лице на 1 см выше края глазницы, под 
зрачком. Массировать аналогично точке 7. 

Точка 12. Ян-бай. «Топка у временных ворот» — симметрич­
ная, находится на лице на 1 цунь выше середины брови, над зрач­
ком. Массировать аналогично точке 7. 

Точка 13. Да-цан. «Точка у земной, кладовой» — симметрич­
ная, находится в 1 см от угла рта. Массировать одновременно 
справа и слева в положении сидя или лежа, глаза закрыты, рот 
слегка приоткрыт. 

Точка 14, Чэн-цзян. «Точка у приемника жидкости» — несим­
метричная, на лице в центре подбородочно-губной борозды. Мас­
сировать как точку 13. 

Точка 15. Хэ-ляо-височная. «Точка в ямке на виске» — сим­
метричная, находится в углублении над скуловой дугой у основа­
ния ушной раковины. Массировать одновременно справа и слева 
в положении лежа или сидя с закрытыми глазами. 

Биологически активные точки обладают специфическими осо­
бенностями, отличающими их от окружающих участков кожи: от­
носительно низким электрокожным сопротивлением, высоким 
электрическим потенциалом, высокой кожной температурой и бо­
левой чувствительностью, усиленным поглощением кислорода и 
более высоким уровнем обменных процессов. При надавливании 



на эти точки, как правило, возни­
кают, своеобразные ощущения ло­
моты, онемения, боли, отсутствую­
щие при надавливании вне этих то­
чек. Возникновение этих ощущений 
настолько постоянно и обязатель­
но, что служит критерием правиль­
ности нахождения точки. 

Пальцевым надавливанием на 
строго определенные точки можно 
дозированно, избирательно и на­
правленно воздействовать на функ­
ции различных органов и систем, 
регулировать вегетативные функ­
ции, обменные и восстановительные 
процессы. 

«Золотое правило» здоровья ис­
ходит из того, что в организме че­
ловека должна постоянно сохра­
няться «целительная гармония». 

Согласно древневосточному уче­
нию, никто и никогда не находит­
ся в стабильном состоянии — «здо­
ров», никто и никогда не «болен». 
Здоровье и болезнь в постоянном 
динамичном равновесии и как-буд­
то «играют» друг с другом. Дело 
человека — удержать организм в 
состоянии этого динамичного рав­
новесия. 
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