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Аннотация
В своей новой книге доктор Бубновский дает полезные

советы тем, кто хочет сохранить или восстановить свое здоровье.
Автор рассматривает основные ошибки, которые возникают
при неправильном или необдуманном подходе к физическим
нагрузкам, и дает рекомендации, которые помогут восстановить
здоровье суставов, позвоночника и сердечно-сосудистой системы
без лекарств и операций. Советы, которые содержатся в этой
книге, будут полезны для всей семьи: мужчинам и женщинам
трудоспособного возраста, молодым родителям, людям старшего
поколения. Заниматься здоровьем необходимо в любом возрасте,
а советы доктора Бубновского помогут читателям делать это
правильно.
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* * *

 
БУБНОВСКИЙ СЕРГЕЙ МИХАЙЛОВИЧ – доктор ме-

дицинских наук, профессор, автор принципиально новых
безоперационных методов лечения позвоночника и суста-
вов, создатель нового направления в медицине – кинезите-
рапии, в которой сам больной активно участвует в своем вы-
здоровлении благодаря внутренним резервам и пониманию
своего тела. Девиз автора: «Ни дня без упражнений!»



 
 
 

 
Предисловие

 
Рано или поздно большинство людей (прежде всего стар-

шей возрастной группы) приходят к размышлению о необ-
ходимости добавить в жизнь выполнение какой-нибудь гим-
настической программы исключительно для восстановления
здоровья – как правило, уже утраченного. Почему? Да пото-
му что нездоровье, несмотря на употребление лекарств и ре-
гулярное посещение поликлиник, проявляется физической
немощью (если не сказать, дряхлостью). И это нездоровье
люди (особенно те из них, кто сохранил интеллектуальные
способности) начинают ощущать буквально каждую мину-
ту. И тогда сидящие в кресле (не обязательно инвалидном)
«мыслители» начинают вспоминать тот период своей жиз-
ни, когда они были активными и спортивными. Они помнят,
что именно активная жизнь доставляла им радость, которую
они давно уже перестали ощущать. А сейчас они продолжа-
ют жить скорее по привычке, чем по необходимости.

Но как же им не хочется верить, что все осталось в про-
шлом! И они, пытаясь что-то изменить к лучшему, при лич-
ной встрече спрашивают у меня совета не о том, как жить
дальше, а «какие поделать упражнения, чтобы вернуть воз-
можность свободно передвигаться». Но в этом случае мы
оба, сидящие напротив друг друга врач и больной, пони-
маем, что совет запоздал. Сенека в таких случаях говорил:



 
 
 

«Поздно быть бережливым, когда осталось «на донышке»,
да и то, что осталось, – самое скверное».

Чтобы не попасть в такую ситуацию и не погрузиться в
физическую немощь, надо помнить, что в году 365 дней, и
каждый день, от первого до последнего дня года, надо вы-
полнять физические упражнения для сохранения здоровья.

Но какие упражнения делать? Сколько времени нужно за-
ниматься и с какой нагрузкой? На этот вопрос ответить смо-
жет далеко не каждый. А как бывает на самом деле? Почему
мы не выполняем тех действий, которые так необходимы для
сохранения здоровья? Мы работаем, суетимся, а о здоровье
подумать некогда – откладываем на потом или на лето, ведь
летом ждет дача или деревня. И нам кажется, что когда при-
едем на дачу, там нас ждет рай для здоровья: чистый воздух,
река, огород, свежая зелень с грядки! Там ждет природная
гимнастика с «гимнастическими» предметами – граблями,
тяпками, вилами, лопатами, тачками и ведрами с водой. Так
зачем нам гантели и тренажеры? В спортивном зале скучно,
да и работать в городе надо! А вот летом на даче мы на весь
год здоровьем зарядимся – нужно только вырваться из горо-
да.

Но на самом деле сценарий бывает и другой. После пер-
вого же дня работы в огороде мышцы, забывшие про трена-
жеры и гантели, вдруг отказываются функционировать, спи-
на перестает гнуться, руки повисают плетьми, и в результате
остаток отпуска приходится провести в постели из-за болей в



 
 
 

спине. И мы видим, что случилось с соседкой – такой же го-
родской женщиной, которая приехала на дачу отдохнуть: она
простояла полдня на огороде, склонившись над грядкой, по-
сле чего у нее закружилась голова и отказали ноги: инсульт,
и ее увезла «Скорая»! А другой сосед позволил себе лишне-
го, а утром стал перекапывать огород под картошку, но сил
не рассчитал. В результате – инфаркт миокарда, и его увезла
уже совсем другая машина, не «Скорая».

Это не страшилки – так действительно бывает. И это ре-
зультат жизни без гимнастики, потому что без регулярных
нагрузок детренированные и «почему-то» ослабевшие мыш-
цы отказывают. Неудивительно: мышцы могут выполнять
любую работу только тогда, когда их «хозяин» ухаживает за
ними 365 дней в году, потому что знает, что именно мыш-
цы «кормят» внутренние органы, в первую очередь сердце и
мозг. В мышцах находятся кровеносные сосуды, и с их по-
мощью они доставляют питание органам, суставам и тканям.
Но для этого мышцы должны полноценно работать хотя бы
15, а лучше 30 минут в день. Сокращаясь и расслабляясь,
мышцы выполняют насосную функцию – качают кровь. А
полноценная работа возможна только во время гимнастиче-
ских упражнений.

Но хозяин или хозяйка мышц об этом забывают или не
знают. Чаще знают, но откладывают «на потом». Или на-
оборот, начинают слишком резво выполнять модные гимна-
стические программы для похудения, наслушавшись интер-



 
 
 

нет-тренеров по фитнесу или насмотревшись на красивые
тела в кино или тренажерных залах. Порой они начинают за-
ниматься слишком фанатично и… сгорают: устают преодо-
левать лень и плохое настроение и не хотят отказывать се-
бе в удовольствиях ради этой гимнастики, даже если на нее
требуется выделить 15–30 минут. «Может быть, не сейчас –
потом как-нибудь позанимаюсь?!» – успокаивают себя они.
Интересно, что «потом», после перерыва, они уже не могут
заставить себя снова выполнять гимнастические комплексы:
сгорело желание…

Почему это происходит? Потому что есть мода на фит-
нес, а есть понимание смысла упражнений. Мода проходит,
а понимание так и не приходит. И спустя много лет возни-
кают вопросы: как вернуть здоровье? какую гимнастику де-
лать? как дышать, пить, есть, закаливаться? Вопросов стано-
вится больше, и ответы на них кажутся уже не только инте-
ресными, но и даже необходимыми. Людям хочется выслу-
шать советы специалиста, найти правильный ответ на вопро-
сы и вернуть в жизнь былую активность! Жаль, что иногда
уже поздно, и даже самый лучший совет не может помочь. И
все-таки: как дышать при выполнении упражнений? сколько
пить воды? на чем спать?

Что еще вас интересует? Задайте свой вопрос и, конечно,
прочитайте советы специалиста. Изменить отношение к здо-
ровью никогда не поздно, но, может быть, еще не поздно из-
менить качество вашей жизни?



 
 
 

 
Как сохранить здоровье:

советы для всех
 

Какой вид физических нагрузок будет наиболее по-
лезен взрослому человеку при отсутствии каких-либо
жалоб на здоровье? Чем лучше заниматься для про-
филактики развития заболеваний: аэробикой, фитне-
сом или йогой?

Совет. Как говорили древние греки, «лучшее лечение –
это профилактика», то есть недопущение болезни. Поэтому
каждого человека с детства надо приучать к необходимости
выполнять гимнастику так же, как чистить зубы, умываться,
ходить в баню или сауну. Потому что человек с годами ста-
новится ленив. В наше время, когда люди живут с компьюте-
ром «в обнимку», это становится суперактуальной пробле-
мой. И заставить молодого человека оторваться от компью-
тера очень-очень сложно. Это может сделать либо очень во-
левой человек, либо тот, у которого необходимость каждый
час отрываться от стула и делать какое-нибудь физическое
упражнение уже впиталась в мозг. Из всех видов оздорови-
тельных нагрузок, которые существуют (я уже писал об этом
в книге «Код здоровья сердца и сосудов»), основными яв-
ляются три: аэробные упражнения, упражнения типа «тре-



 
 
 

угольника» и силовые упражнения.

Аэробные упражнения, к которым можно отнести бег,
ходьбу (быструю и долгую), плавание, велосипед. Сейчас
входит в моду скандинавская ходьба. Все перечисленное –
это циклические упражнения, которые позволяют трениро-
вать сердце, его ритм и выносливость, поддерживают крово-
обращение в норме, улучшают нервную систему, успокаива-
ют человека. Для здоровья и тренировки сердца, с моей точ-
ки зрения, достаточно проходить быстрым шагом 4 километ-
ра, бегать трусцой не менее двадцати минут, приседать не
менее 100 раз за 2–3 серии, проплывать не менее 800 метров
(это 16–18 минут кролем или 20–22 минуты брассом), про-
езжать на велосипеде не менее 10 км. Выбирайте!

Но надо помнить, что бег на длинные дистанции, мара-
фонский бег ведут к изнашиванию суставов, поэтому мара-
фонцы, стайеры и любители бега на длинные дистанции ча-
сто обращаются к нам с артрозами коленных и тазобедрен-
ных суставов и остеохондрозом позвоночника. При этом у
них здоровое сердце и сосуды. Обидно! Потому что кро-
ме бега необходимо выполнять упражнения на растягивание
мышц (стретчинг).

Бег на длинные дистанции и марафонский бег
ведут к изнашиванию суставов

Упражнения типа «треугольника». Для их выполнения
человек, стоя в положении «ноги шире плеч» и сгибаясь в



 
 
 

пояснице, старается, не сгибая колена, на выдохе «Хаа» кос-
нуться пальцами рук пальцев одной из ног. То же самое с
другой ногой. Можно взять себя за пятки с задней стороны,
где ахиллово сухожилие, и с прямыми ногами наклонить-
ся вперед, стараясь заглянуть за спину. Или сидя сначала
сложиться к одной ноге, достав пальцы ног и стараясь паль-
цы потянуть на себя, затем к другой ноге. Это упражнения
на растяжку до бега и после него. В зале кинезитерапии су-
ществуют специальные тренажеры, МТБ, которые прекрасно
растягивают мышцы и связки в динамическом режиме.

Силовые упражнения бывают нескольких видов. Во-пер-
вых, это силовые упражнения с собственным весом тела. На-
пример, выполнять подтягивания, отжимания, приседания.
Это самые сложные упражнения для людей, физически го-
товых. Во-вторых, это упражнения на тренажерах, упражне-
ния с гантелями, гирями, штангами, то есть со свободны-
ми отягощениями – они тоже для подготовленных людей.
Эти упражнения эффективные, но травмоопасные, поэтому
их необходимо выполнять либо с партнером, либо с трене-
ром. Самыми безопасными и самыми полезными силовы-
ми упражнениями, с моей точки зрения, являются упражне-
ния, выполняемые на профессиональных тренажерах в тре-
нажерном зале. Там есть инструктор, который покажет, как
правильно выполнить каждое упражнение, проконтролирует
технику исполнения упражнений и поможет подобрать оп-



 
 
 

тимальный вес отягощений и упражнения, которые могут за-
менить и приседания, и отжимания, и подтягивания. Упраж-
нения на тренажерах позволяют в комфортном режиме акти-
визировать мышцы с целью восстановления до нормы, что-
бы тело не «висело» на костях и не морщинилось, несмотря
на возраст. Когда оно висит – это целлюлит, а когда оно су-
хое и морщинистое – это недостаток «живого» веса, то есть
мышц и сосудов.

Упражнения на тренажерах позволяют в
комфортном режиме активизировать мышцы с
целью восстановления до нормы, чтобы тело не
«висело» на костях и не морщинилось, несмотря
на возраст.

Эти три вида нагрузок (аэробные, силовые и стретчинго-
вые) нужно распределять в течение недели ровномерно. До-
пустим, понедельник, среда, пятница – посещение тренажер-
ного зала с сауной после упражнений. Вторник, четверг, суб-
бота – пробежки, ходьба, велосипед, плавание или два ра-
за в неделю хорошая ровная аэробная нагрузка на пульсе
140–145 уд/мин. Этого будет достаточно. И растягивающие
упражнения в течение 5–10 минут после занятий. В завер-
шение нужно обязательно выполнить закаливающие проце-
дуры в виде холодного душа или холодной ванны.

Один день в неделю можно повалять дурака, то есть про-
сто погулять в лесу или в парке – подальше от города. При-



 
 
 

нимая подобные профилактические меры, вы не будете об-
ращаться ни к кардиологам, ни к терапевтам, ни к невропа-
тологам, ни к другим врачам, которые занимаются уже «ис-
порченным», то есть заболевшим телом.

Сколько по времени должно длиться такое заня-
тие? Сколько часов в неделю надо уделять спорту?

Совет. Я проводил разного рода измерения и пришел к
выводу, что все должно быть в радость. Не надо выполнять
упражнения «на зубах», то есть на преодолении воли, пото-
му что рано или поздно психика даст сбой и человек отка-
жется вообще что-то делать. А если ты выполнил упражне-
ния до пота, до покраснения кожных покровов и получил от
этого удовольствие, значит, это вполне достаточная норма.
Обычно минимальное время занятий – это 20 минут.

Комфортный режим выполнения упражнений в трена-
жерном зале вместе с растяжкой и силовыми упражнениями
– от 40 минут до 1 часа 10 минут. И заниматься надо не ме-
нее трех раз в неделю. Моя личная норма – час в день еже-
дневно. От такой нагрузки я получаю удовольствие и заряд
на весь день, чего и другим желаю.

Минимальное время занятий – 20 минут.
Комфортный режим выполнения упражнений
в тренажерном зале вместе с растяжкой и
силовыми упражнениями – от 40 минут до 1 часа



 
 
 

10 минут.

В какое время суток надо заниматься: утром, днем
или вечером?

Совет. Я считаю, что в условиях города лучше занимать-
ся в первой половине дня, когда человек еще не устал от го-
родской суеты. Если же он всю работу проводит в вечернее
время, тогда ему неплохо позаниматься и вечером.

Существуют жаворонки и совы. Если у человека первая
половина дня уходит на сон, то есть он сова, тогда утром, ко-
гда он поздно встанет, заниматься не сможет. В таком случае
он должен найти себе время для занятий либо в обеденный
перерыв, либо вечером. Если же жаворонок, то чем раньше
(в 6–8 часов утра) он позанимается, тем лучше…

Хотя многие кардиологи почему-то говорят, что нельзя
давать организму нагрузки утром (я не знаю, правда, отку-
да взялся этот миф, потому что время суток не имеет тера-
певтического значения). Есть такая наука – хронобиология.
Бывают часы активные, бывают часы пассивные, бывают ча-
сы нейтральные. Во всяком случае, тот, кто утром позани-
мался, весь день свободен. Теперь представьте, что вы весь
день работаете и оставили два часа вечером позаниматься.
А вечером у вас собрание, совещание, концерт, театр, день
рождения, свадьба, корпоратив, и вы не успели провести за-
нятие. Пропуски занятий снижают эффект предыдущих, по-
этому вечернее время я все-таки оставляю совам, которые



 
 
 

не спят до двенадцати или даже до двух ночи, и им позани-
маться в 8–10 часов вечера не представляет никакой слож-
ности. На самом деле каждый должен выбирать для себя тот
режим, который позволяет ему не менее трех раз в неделю
выполнять достаточно большой объем упражнений: и аэроб-
ных, и растягивающих, и силовых.

Какие упражнения вредны для позвоночника?

Совет. Я считаю вредными для позвоночника прыжки с
парашютом, прыжки на лыжах с трамплина и езду на маши-
не по бездорожью – то есть все действия, которые связаны с
ударами и вибрациями, все нагрузки со смещением оси тела.
Например, фигурное катание, где много прыжков и скручи-
ваний, может привести к серьезным проблемам позвоночни-
ка. Считаю, что вреден для позвоночника бег по асфальту
в кедах на плоской подошве или спортивных тапочках, а не
в специальной беговой обуви. Особо скептически отношусь
к марафону по Садовому кольцу: мало того, что воздух пло-
хой, к тому же участники бегут долго, да еще и по асфальту.

В принципе любая спортивная нагрузка без правильной
подготовки к ней и реабилитации после может негативно от-
разиться на состоянии позвоночника. При слабых или, на-
против, перегруженных мышцах спины снижается их амор-
тизационная функция, и осевая нагрузка на позвоночник
возрастает, особенно при беге или прыжках. Вредно для по-



 
 
 

звоночника таскать какие-то грузы в руках, особенно в од-
ной. Если уж тащить, то в двух сразу. К примеру, раньше в
деревнях было принято носить воду на коромысле – это поз-
воляло сохранять равномерную, без перекосов, нагрузку на
позвоночник.

Можно ли сочетать занятия кинезитерапией с фут-
болом?

Совет. Я бы сказал по-другому. Если человек играет в
футбол, а также в волейбол, баскетбол или хоккей, то ему
необходимо следить за сохранением силы и эластичности
связочного аппарата суставов с целью профилактики травм.
Для этой цели кинезитерапия подойдет лучше, чем что-либо
еще. Но если вы получили серьезную травму коленного су-
става, то о футболе лучше забыть, заменив его занятиями в
тренажерном зале. Любая спортивная нагрузка без правиль-
ной подготовки к ней и последующей реабилитации после
может негативно отразиться на состоянии позвоночника.

Под правильным выдохом («Хаа») при выполнении
силовых упражнений подразумевается выдох на уров-
не диафрагмы, а не горла или груди?

Совет. Дыхание с «Хаа» выполняется не только при вы-
полнении силовых упражнений в стадии усилия (напряже-



 
 
 

ния), но и при растягивающих упражнениях (стретчинг).
Диафрагма – это постоянно работающая при вдохе и выдо-
хе мышца. При правильном выдохе «Хаа» диафрагма подни-
мается, а ребра опускаются, живот втягивается, и выдох по-
лучается длинным. Можно назвать такое дыхание «дыхание
животом».

Если выдох «Хаа» делается неправильно, то живот (мыш-
цы живота) не втягивается, и выдох получается коротким.
Если напрягаются голосовые связки, то получается звонкий,
высокий крик «Хаа» (в случае произношения этого звука
вслух), что также является неправильной техникой выдоха.

При глубоком вдохе, если этого требует обстановка (на-
пример, ныряние в глубину), диафрагма опускается, груд-
ная клетка расширяется, и это можно назвать грудным ды-
ханием. Но в любом случае и здесь основную работу выпол-
няет диафрагма. При выдохе происходит снижение внутри-
брюшного и внутригрудного давления, что обеспечивает хо-
рошую присасывающую функцию грудной клетки (диафраг-
мы) и усиление кровообращения внутренних органов.

Во время вдоха и последующей задержки дыхания у
спортсменов все капилляры наполняются кровью (тканевое
дыхание) – это полезно. Тогда как у ослабленных людей та-
кой вдох может повысить внутриорганное давление и при-
вести к коллапсам и опущению органов. Поэтому мы, кине-
зитерапевты, учим выдыхать и выдыхать глубоко (брюшной
тип дыхания), а вдох происходит автоматически между вы-



 
 
 

дохами и является поверхностным, неглубоким. Но это не
мешает сделать глубокий выдох «Хаа».

Врачи часто путают, называя дыхание животом мужским
типом дыхания, а грудное дыхание – женским. Просто в си-
лу анатомо-физиологических особенностей у женщин на пе-
редней поверхности туловища самой высокой частью явля-
ется грудь, а у мужчин – живот. Что больше поднимается при
вдохе, то и отмечают «наблюдатели». На самом деле и у муж-
чины, и у женщины основной дыхательной мышцей являет-
ся диафрагма, поэтому для обоих полов правильное дыхание
– диафрагмальное. Мы учим диафрагмальному выдоху, сни-
мающему напряжение внутренних органов и расслабляюще-
му мышцы. Поэтому надо его освоить, и любые нагрузки при
любых заболеваниях станут для вас посильными.

При выдохе происходит снижение
внутрибрюшного и внутригрудного давления,
что обеспечивает хорошую присасывающую
функцию грудной клетки (диафрагмы) и
усиление кровообращения внутренних органов.

Можно ли вскоре после сна интенсивно заниматься
на тренажере или физкультурой?

Совет. Можно. Более удобное время для занятий своим
здоровьем трудно найти. К гимнастике стоит приступать сра-
зу после того, как приведешь себя в порядок (умывание, туа-
лет, зеленый чай).



 
 
 

В каком положении правильно спать: на боку, на
спине?

Совет. Спать надо в любом положении, при котором при-
ходит сон. Лучше спать на правом боку и на ортопедическом
матрасе, тогда утром ты не будешь испытывать никаких пе-
регрузок в той или иной части туловища, на которой спал.

Существует мнение, что если спишь на левом боку,
то это нагрузка на сердце, если на правом – то на ки-
шечник. Так ли это?

Совет. Это не мнение, это так и есть. Хорошо спать на
спине, тогда органы все сверху и отдыхают. Но так могут
спать в основном животные и здоровые люди. Остальным
лучше все-таки спать на правом боку, как принято, со слегка
согнутыми ногами. Если спать на левом, то другие органы
будут давить на сердце. Хотя на Востоке после еды или во
время еды принято лежать на левом боку, чтобы желудок и
кишечник находились сверху. В таком случае пища усваива-
ется хорошо и распределяется равномерно.

Можно ли спать на животе?

Совет. В такой позе плохо работает диафрагма, сжима-



 
 
 

ются ребра, и в результате нарушается дыхание. Хотя орто-
педический матрас нивелирует все неудобства позы.

Главное – расслабиться.

После трех занятий в тренажерном зале я похудела
на восемь килограммов. Как поправиться, если мыш-
цы буквально «исчезают» и мой вес составляет 51 кг

Совет. В принципе, лично я в интенсивные дни могу за
одну тренировку потерять до трех килограммов (вместе с ба-
ней, с сауной). Но это лошадиный труд! Если женщина теря-
ет спокойно 8 килограммов за три занятия, это значит, что в
ней много «воды» – то есть очень слабое тело, которое мгно-
венно «топится». Но могу сказать, что следующие 3 кг мож-
но терять всю оставшуюся жизнь и так и не потерять. Вооб-
ще увлекаться похудением ради похудения я не рекомендую.

Если после занятий похудение произойдет естественным
путем, то это хорошо. Вредно терять вес, когда при интен-
сивных занятиях гимнастикой плохо питаешься. Я всегда ре-
комендую такие занятия заканчивать приемом белковой пи-
щи, но не позже 45 минут после их окончания. Для этого по-
дойдут грудка цыпленка, творог и другие белковые продук-
ты. Дело в том, что в течение 45 минут после занятия появ-
ляется так называемое белковое окно. Если его пропустить,
то организм будет брать белок за счет собственных мышц. И
вместо восстановления мышц вы начнете терять их, а вместе



 
 
 

с мышцами начнете терять и сосуды, проходящие в них. И
чем дальше, тем больше. Поэтому не стоит увлекаться быст-
рой сгонкой веса за счет ограничения питания – лучше все-
таки потеть в зале, попотеть во время аэробных упражнений,
сжигая килограмм за килограммом.

В течение 45 минут после занятия появляется
так называемое белковое окно. Если его
пропустить, то организм будет брать белок за счет
собственных мышц.

Может ли вызвать проблемы со здоровьем резкая
потеря веса?

Совет. Безусловно! От этого человек может даже уме-
реть. Часто возникает тяжелый астенический синдром, об-
щее истощение, сопровождающиеся апатией или глубокой
депрессией.

Если человек начал заниматься и стал резко терять
вес, что следует проверить, если это наблюдается про-
должительное время? Кровь сдать?

Совет. Кровь сдать не помешает, но я против ненужных
обследований, когда нет «клиники», то есть ярко выражен-
ных болезненных состояний. Потому что лишние обследо-
вания могут завести в тупик. Надо найти опытного инструк-
тора по фитнесу, который умеет восстанавливать тело че-



 
 
 

ловека, мышцу за мышцей, сустав за суставом, подкармли-
вая его БАДами, к которым я отношу аминокислотные набо-
ры. Это чистые аминокислоты, из которых состоят белки, и
они усваиваются телом после физической нагрузки в десят-
ки тысяч раз лучше, чем обычный кусок мяса. Мы приме-
няем пантолекс. Это комплекс основных аминокислот, вы-
деленных из крови марала, который является сильным адап-
тогеном, хорошо усваивается и помогает быстро восстанав-
ливать мышечный вес. Но если человек находится в глубо-
ком астеническом состоянии, когда и физически, и психоло-
гически трудно что-то делать, ему нужно помогать (массаж,
пассивные упражнения в кровати, контрастные процедуры,
заканчивающиеся холодным воздействием). Постепенно он
придет в норму. Но надо набраться терпения.

У многих женщин есть привычка худеть с помощью
мочегонных препаратов. Это вредно?

Совет. Это вредно для почек и костей. Злоупотребле-
ние мочегонными препаратами нарушает водно-солевой ба-
ланс, выводит с лишней водой массу полезных минеральных
веществ. В частности, одним из эффектов избыточного ис-
пользования мочегонных препаратов является деминерали-
зация (например, остеопороз).

Мочегонные чаи свободно продаются в магазинах



 
 
 

как БАД. Их вообще нельзя принимать?

Совет. Я бы не советовал применять подобные чаи с
неизвестной репутацией, обладающие слабительным или мо-
чегонным эффектом, потому что обезвоживание и демине-
рализация – один из самых страшных недугов, из которых
трудно выбраться. И никакие упражнения тут уже не помо-
гут!



 
 
 

 
Все о воде: что пить и сколько?

 
Сколько воды надо пить ежедневно?

Совет. Жидкости человеческого организма составляют
бо́льшую часть его веса. Вода используется во всех обмен-
ных физиологических процессах человека, выводит из ор-
ганизма уже отработанные вещества. Ее можно сравнить с
вагоном, в котором едут пассажиры – форменные элементы
крови (эритроциты, лимфоциты, лейкоциты), минеральные
вещества (Ca, Mg, P, Fe и др.), витамины и т. д. Поэтому сам
организм подсказывает, сколько ему нужно воды ежедневно
для жизнеобеспечения. А это в среднем три литра. Я уже не
говорю о том, что вода нужна для гигиены тела. А между
прочим, кожа тоже «пьет» воду, и когда этой воды мало, ста-
новится сухой и дряблой. Поэтому стареющие люди имеют
один характерный признак – сухость кожных покровов, осо-
бенно в области конечностей.

Как показывает практика, большинство людей пьет мало,
в среднем около 1,5 литра (то есть около 6 стаканов) при
необходимых трех литрах (это составляет приблизительно
12 стаканов). Говорят: «Не хочется…» Но к чему приво-
дит малое суточное потребление воды, если учесть, что во-
да участвует во всех физиологических процессах организма



 
 
 

человека? Вступает в силу закон саморегуляции. То есть по-
нимает ли это сам человек или нет, не имеет значения: по-
ка он живет, дышит и двигается, в его организме осуществ-
ляется определенный обмен веществ («ты мне – я тебе»). И
для обмена веществ вода нужна именно в этом объеме («до-
казано неоднократно») – 3 литра.

Если же ее не поступает в таком количестве, то исполь-
зуется вода вторичная, а то и третичная – то есть вода, ко-
торая уже побывала в клетках организма. Другими словами,
при недостаточном поступлении воды извне для жизнедея-
тельности организма используется вода из депо организма,
в котором находится запас воды – это капилляры, суставные
полости и межпозвонковые диски, а затем дело доходит уже
и до органов жизнеобеспечения – мозга, сердца, печени, по-
чек.

Если в таком режиме, то есть при недостатке поступления
воды извне, человек живет много лет, то к возрасту 40–45
лет кожа его рук, ног, лица становится сухой, а еще лет через
десять – дряблой. Появляются склероз сосудов («бляшки»),
мочекаменная или желчнокаменная болезнь, а чуть позже –
ишемическая болезнь, остеохондроз, артрозы. Тело такого
человека со временем начинает издавать неприятный запах,
так как он пьет мало воды и у него, естественно, происходит
засорение прежде всего капилляров, потому что в организме
не хватает воды для их «промывания». Обращаю внимание,
что в данном случае речь идет о нормальной чистой воде, а



 
 
 

не о ее заменителях – сладких газированных напитках, засо-
ряющих микрососуды и создающих иллюзию достаточного
водоснабжения организма.

Больные люди, конечно, говорят: у меня и так отеки, мне
врач запретил много пить, и т. д., и т. п. Я сейчас не гово-
рю о том, почему возникают отеки, но многие думают, что
если у них есть отеки, то в их организме и так много во-
ды… Но какой воды? Вторичной? Скорее всего, такой, кото-
рая была уже многократно использована больным и засорен-
ным организмом! А для выздоровления нужна чистая вода
в достаточном количестве – 2,5–3 литра в день! А излиш-
нюю «старую» воду помогут вывести из организма физиче-
ские упражнения.

Для такой нормы есть объяснение с научной точки зре-
ния. Общий объем крови, циркулирующей по сосудам че-
ловека, составляет 5,2 литра и приблизительно на 50 % со-
стоит из воды. Поэтому для нормального функционирова-
ния кровеносной системы ежедневно должно поступать ми-
нимум 2,5 литра свежей воды. Сниженное количество воды
в крови приводит к повышению ее вязкости, создавая риск
тромбоза и даже закупорки сосудов. Кроме того, вода состав-
ляет около 80 % суставных полостей, и ее недостаток при-
водит к артрозам и остеохондрозам. Влияет количество во-
ды в организме и на продвижение и усвоение пищи по же-
лудочно-кишечному тракту. Недостаток потребляемой воды
вызывает такие проблемы, как запоры и геморрой. Вот и по-



 
 
 

лучается, что в среднем человек должен потреблять не менее
трех литров свежей воды в день.

Вода используется во всех обменных
физиологических процессах и выводит из
организма уже отработанные вещества.

Почему нужно учиться пить достаточное количе-
ство воды, если человек мало пьет и не испытывает
потребности пить больше?

Совет. Людям с недостаточным питьевым режимом нуж-
но создать правильную мотивацию. Главной мотивацией в
любом случае является болезнь. Есть работы специалистов,
утверждающих возможность замены лекарственных препа-
ратов водой. Я не буду столь радикальным в этом вопросе,
но на основе своей практики работы с пожилыми людьми,
имеющими большое количество достаточно тяжелых забо-
леваний (об этом я писал в своей книге «100 лет активной
жизни, или Секреты здорового долголетия»), могу утвер-
ждать, что обязательное включение в лечебную программу
по современной кинезитерапии правила питьевого режима,
то есть одного глотка воды (простой) после выполнения каж-
дого упражнения (даже без ощущения жажды), позволило
практически всем пациентам выйти из затяжного кризисно-
го течения заболеваний, с которыми они обратились в наш
центр. Кроме того, большинство из них резко снизили по-
требление лекарств (например, гипотензивных – «от давле-



 
 
 

ния»), без которых они, как им казалось ранее, не могли
жить.

Дело в том, что выполнение каждого упражнения (или ос-
новного движения в упражнении) требуется сопровождать
диафрагмальным выдохом, при котором происходит хоть и
незначительная, но потеря воды, и прежде всего сосудами
мозга. Если после упражнения не совершать, казалось бы,
«ненужный» глоток воды (ведь жажды-то нет?!), то доста-
точно быстро развивается дегидратация (обезвоживание) со-
судов головного мозга. Она может сопровождаться резким
утомлением, головокружением, обострением головных бо-
лей и даже обмороком!

Сосуды мозга у людей с так называемой вегетососудистой
дистонией или вертебробазилярной недостаточностью и без
того слабые, а при выполнении упражнений через них дол-
жен проходить большой объем крови… Но они же отвыкли,
вот и сопротивляются усилению кровотока спазмами, а зна-
чит, и усилением внутричерепного давления. Выдох помога-
ет «прокачать жидкость» через эти сосуды, предохраняя их
от спазмов. Но такой интенсив требует обязательного возме-
щения в виде дополнительной «пайки» воды. Один глоток
все решает. А если?.. Как говорил один мой знакомый, вода
дырочку найдет: при необходимости можно и в туалет зайти.

Такого рода водно-питьевая процедура является одной из
тренировок водно-солевого обмена, а заодно и выделитель-
ной системы. Выполнение упражнений должно сопровож-



 
 
 

даться достаточно обильным потоотделением, которое яв-
ляется показателем достаточности выделительной функции.
Как говорит мой друг Владимир Абрамов-старший, цити-
руя анекдот: «Больной перед смертью потел?» – спрашивает
врач. «Потел», – отвечают. «Это хорошо». Шутка, конечно,
но «в каждой шутке есть доля шутки».



 
 
 

 
Конец ознакомительного

фрагмента.
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