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Аннотация. Все интрапсихические переживания определённым образом 
находят отражение в физическом теле человека: в его постуральном поло-
жении, осанке, напряжении в определенных мышечных группах, привыч-
ных движениях. Воздействуя на физиологические последствия психических 
процессов, меняя двигательные стереотипы, можно с  успехом разрешить 
определённые психологические задачи, а также избавиться от внутренних 
конфликтов, устранить соматические симптомы психических травм, кото-
рые находят отображение в качестве телесных проявлений эмоциональных 
переживаний и являются фундаментом этиопатогенетической цепочки мно-
гих психосоматических заболеваний.

В  различных направлениях телесно-ориентированной психотерапии раз-
работаны теория и  практика, специальные методики и  техники психокор-
рекции психосоматических расстройств. В данной статье описываются пси-
хические и физические эффекты «поющих чащ», которые мы рекомендуем 
применять, как инструмент для виброакустического массажа.

В  настоящее время доказано, что виброакустическая стимуляция тела 
может вызывать релаксационные состояния различной эмоциональной 
валентности и,  в  целом, психологические, психотерапевтические и  физио-
логические эффекты от виброоакустического воздействия колоссальны.

Ключевые слова: виброакустический массаж, метод «поющих чаш», здоро-
вье, психосоматические расстройства, телесная психотерапия.

Существует множество определений психосомати-
ки. Главное различие во взглядах исследователей 
заключается в  соотношении психологической 

и  медицинской составляющих. По  мнению Николае-
вой В. В. и  Ариной Г. А., психосоматика — это учение 
о  телесной взаимосвязи психических и  соматических 
процессов в  организме [29, с.  250]. Манегетти, в  свою 
очередь, больше склоняется к исключительно психиче-

ской природе психосоматических заболеваний, говоря, 
что психосоматика выражает концепцию гилеморфиче-
ского единства — единства действия человека. В более 
узком смысле означает функционально-историческое 
искажение, вызванное исключительно психической 
причиной. [29, с.  252]. Обобщая эти и  другие научные 
определения, можно говорить о том, что психосомати-
ка — это междисциплинарное учение о  взаимном не-
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Summary. Any mental experience is reflected in one way or another 
in the physical body of a person: in posture, tension of certain muscle 
groups, habitual movements. By acting on this reflection, by changing 
motor stereotypes, can be solved specific psychological problems, 
get rid of internal conflicts, eliminate the somatic symptoms of 
mental trauma, which are understood as physical manifestations of 
emotional experiences and underlie the etiopathogenetic chain of all 
psychosomatic diseases.

The theory and practice, special methods and techniques of psycho-
correction of psychosomatic disorders have been developed in various 
areas of body-oriented psychotherapy. This article describes the 
mental and physical effects of “singing bowls”, which we recommend 
to use as a tool for vibro-acoustic massage.

At present, it has been proven that vibroacoustic stimulation of the 
body can cause relaxation states of various emotional valences and, 
in general, the psychological, psychotherapeutic and physiological 
effects of vibro-acoustic effects are colossal.
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разделимом функционировании психического и  теле-
сного, о  неизбежном влиянии психических процессов 
на соматическую сферу и наоборот.

«К  психосоматическим расстройствам (ПСР) отно-
сится группа болезненных состояний, возникающих 
и  развивающихся на  основе взаимодействия психиче-
ских и  физиологических факторов. ПСР проявляются 
развитием различных функциональных нарушений ор-
ганов и  систем под влиянием психогенных факторов, 
соматизацией психических нарушений и психическими 
расстройствами как реакции на  соматические заболе-
вания.» [28, с. 97].

Мы согласны с  мнением известного русского пси-
холога Лурия А. Р., который считал, что «нет никаких 
только психических и  только соматических болезней, 
а  имеется лишь живой процесс в  живом организме; 
жизненность его и состоит именно в том, что он объе-
диняет в себе и психическую, и соматическую сторону 
болезни.» [25, с. 83]

С  точки зрения психосоматики, а  также телесно-о-
риентированной психологии — лечить заболевание 
только лишь средствами фармакотерапии, в то время, 
как этиологические причины находятся в области пси-
хологии, порой безрезультативно и нецелесообразно.

В настоящее время практически каждое психотера-
певтическое направление предлагает свои методы кор-
рекции ПСР: суггестивная психотерапия, психосинтез, 
позитивная психотерапия, гештальт-терапия, когнитив-
но-поведенческая психотерапия, символдрама, тран-
зактный анализ, арт-терапия, психодрама, танцваль-
но-двигательная терапия, телесно-ориентированная 
психотерапия, семейная психотерапия, нейролингви-
стическое программирование.

Выбор направлений и методов коррекции ПСР в ка-
ждом конкретном случае зависит от совокупности ин-
дивидуальных факторов, личностных особенностей 
пациента, приверженности терапевта к  той или иной 
психотерапевтической школе, его практическим навы-
кам.

Телесно-ориентированная психология постули-
рует тот факт, что любое психическое переживание, 
состояние, проблема, тем или иным образом отража-
ется в нашем физическом теле: в позе, осанке, напря-
женности определенных групп мышц, привычных дви-
жениях и  т. д. Воздействуя на  это отражение, изменив 
двигательные стереотипы, можно решить конкретные 
психологические задачи, избавиться от  внутренних 
конфликтов, осознать свои внутренние ресурсы. Важ-
но, что соматические симптомы психических травм 

понимаются как телесные проявления эмоциональных 
переживаний.

В  различных направлениях телесно-ориентиро-
ванная психотерапии разработаны теория и  практи-
ка, специальные методики и  техники психокоррекции 
ПСР. В  настоящее время используются методы работы 
с  телом и  как в  непосредственном телесном контакте 
с  психотерапевтом, так и  опосредованно, без прикос-
новений.

Виброакустическая стимуляция тела может вызы-
вать релаксационные состояния различной эмоцио-
нальной валентности. Уровень проводимости кожи 
тонической электродермальной активности является 
показателем симпатического возбуждения вегетатив-
ной нервной системы и,  следовательно, показателем 
релаксационного ответа. Психологические, психотера-
певтические и  физиологические эффекты от  виброоа-
кустического воздействия колоссальны.

Виброакустическая терапия — это сравнительно 
новое нелекарственное направление, использующее 
звук слышимого диапазона как источник механических 
вибраций, напрямую передающихся телу человека [26, 
с. 2].

Данный вид массажа, выполняемый контактным 
или бесконтактным способом, с  применением «ти-
бетских поющих чаш» (ТПЧ), оказывает комплексное 
саногенное физиологическое действие на  сердеч-
но-сосудистую, лимфатическую, вегетативную системы 
и на психоэмоциональное состояние человека. Виброа-
кустический массаж поющими чашами (ВАМПЧ) позво-
ляет дифференцированно, по специальной технологии 
воздействовать на отдельные части тела, центральную 
и периферическую нервную систему, на ткани и систе-
мы органов [27, с. 56].

В предыдущих наших работах мы уже обосновывали 
эффективность вибрационно-акустического массажа 
«поющими чашами» (ВАМПЧ), как эффективного метода 
при лечении субклинических нарушений эмоций и сна 
и  оценивали эффективность ВАМПЧ в  коррекции тре-
вожных и инсомнических расстройств [26, 27].

Так  же мы обосновали эффективность применение 
данного массажа для быстрой и нелекарственной кор-
рекции тревожной симптоматики, что позволило нам 
рекомендовать его применение в  условиях оздорови-
тельных и  психологических центров, а  также для пре-
подавания массажистам широкого профиля.

Углубляясь в механизм действия ВАМПЧ, важно от-
метить, что любая живая система от  клеточных орга-
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нелл (ядро, хромосомы) до клеток тканей (эритроциты, 
капилляры) характеризуется наличием высокочастот-
ных механических колебаний. Это позволяет считать 
колебательные процессы одним из  главных проявле-
ний жизни [2].

Экспериментальные факты свидетельствуют о  том, 
механические колебания участвовали в создании био-
логических структур при истоках зарождения жизни. 
Колебательные процессы сопровождают жизнь на раз-
ных ступенях ее организации. Они являются постоянно 
действующим фактором на  нашей планете и  наблюда-
ются во всех сферах [5, с. 19].

Обнаружено, что существует непосредственное 
преобразование энергии космического происхож-
дения (электромагнитного излучения) в  интенсив-
ные акустические колебания атмосферы, гидросферы 
и  литосферы. Эти акустические колебания могут быть 
в различных диапазонах — от слышимых звуков до аку-
стико-гравитационных волн. В свою очередь, сами зву-
ковые волны могут сопровождаться электромагнитны-
ми излучениями [5, с. 16].

В  соматической медицине, виброакустическая те-
рапия уже давно нашла своё место. Одним из методов 
физиотерапии, применяемых в  комплексном лечении 
различных заболеваний, является виброакустическое 
воздействие (ВАВ). Целью одного из  современных ис-
следований было изучение влияния ВАВ на клеточную 
динамику очага воспаления. Результаты эксперимен-
тального исследования показали, что физиотерапевти-
ческий фактор ВАВ оказывает противовоспалительное 
действие благодаря активному вовлечению клеточных 
компонентов физиологических мер защиты организма 
[14, с. 340].

Активация механизмов саногенеза под влиянием 
ВАВ привела к его включению в физиотерапевтический 
комплекс для лечения острого простого бронхита у де-
тей, что позволило сократить сроки их лечения. Про-
тивовоспалительный эффект ВАВ заключается в  огра-
ничении альтеративных и  усилении репаративных 
явлений, учитывая, что нейтрофилы играют ведущую 
роль в развитии воспалительного процесса, а моноци-
ты-макрофаги и фибробласты — в его затухании.

Виброакустическое воздействие может быть пока-
зано при кровотечениях, гиполактии, нарушении ова-
риально-менструальной функции [15].

Показано, что вибрационный массаж может норма-
лизовать корково-подкорковые отношения, улучшить 
состояние эндокринной системы, повысить лабиль-
ность нервных центров. «Оно обладает выраженным 

трофическим, обезболивающим, антиспастическим 
и  противовоспалительным действием, а  также уско-
ряет процессы регенерации и репарации, в том числе 
и нервных волокон. Например, курс вибромассажа по-
ясничной области благоприятно влияет на восстанови-
тельные процессы травмированных седалищных или 
локтевых нервов [16].

Установлено положительное действие вибромас-
сажа в  лечении больных с  неврологическими прояв-
лениями остеохондроза. Таким образом, применение 
вибрации было успешным при лечении ряда заболе-
ваний: неврологических проявлений остеохондроза 
позвоночника, травматических поражений нервных 
стволов конечностей, детских церебральных парали-
чей, при гинекологических. бронхолегочных и  других 
заболеваний.

Положительные результаты при использовании ви-
бротерапии получены также при лечении эндатерита, 
сколиоза. Эффект вибрационной терапии подтвержда-
ется стойкостью и  длительностью сохранения достиг-
нутых результатов в отдаленные сроки.» [7]

Влияние лечения монохордом и  прослушивания 
расслабляющей музыки (рандомизированное клини-
ческое исследование) на  эктодермальную активность 
и уровень кортизола в связи с эмоциональной валент-
ностью опыта были исследованы у  пациентов с  пси-
хосоматическими расстройствами в  одном из  совре-
менных исследований зарубежных авторов [18, с. 190]. 
Образцы слюнного кортизола собирали непосред-
ственно до  и  после экспозиции. Субъективный опыт 
измерялся с помощью шкал самооценки.

В целом, как воздействие монохорда, так и воздей-
ствие расслабляющей музыки вызывали улучшение 
настроения пациентов и  вызывали очень значитель-
ное снижение ЭДА (эктодермальной активности). Бо-
лее эмоционально положительный опыт расслабления 
коррелировал с  немного более сильным снижением 
ЭДА. Оба условия лечения вызывали небольшое уве-
личение слюнного кортизола, которое было значитель-
ным после воздействия первой обработки. Возможно, 
что состояние релаксации воспринималось как эмоци-
ональный вызов из-за внутренних образов и  необыч-
ных ощущений, которые могли возникнуть.

ЭДА обозначает изменения электрической прово-
димости кожи и  рассматривается как индикатор из-
менений в  возбуждении вегетативной симпатической 
нервной системы. Тонический уровень проводимости 
кожи, который включает в себя медленные спонтанные 
колебания активности симпатической инклюзивной 
потовой железы, считается допустимым параметром 
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для реакции расслабления и  считается индикатором 
общего возбуждения [13].

Более того, ЭДА считается ключевым индикатором 
эмоциональной активности. Различные исследования 
показали связь между снижением тонуса ЭДА и индук-
цией приятных эмоций, таких как удовлетворенность 
(описывается как чувство благополучия, расслабления 
и умиротворения) и чувства безопасности. Неприятные 
эмоции, такие как гнев, беспокойство, страх и отвраще-
ние, связаны с увеличением тонуса ЭДА [14].

Помимо активации симпатической нервной систе-
мы, высвобождение кортизола, который модулируется 
осью надпочечников гипофиза, является еще одним по-
казателем психофизиологической реакции на  стресс. 
Слюнный кортизол считается достоверным показате-
лем кортизола в  плазме [19] и  наиболее распростра-
ненным биологическим параметром в  исследованиях 
стресса. Несколько исследований показали прямое 
влияние различных методов релаксации на  снижение 
уровня кортизола [17–21].

Аналогичным образом, прослушивание музыки 
оказывает модулирующее влияние на высвобождение 
кортизола. Например, медитационная музыка была 
связана со  снижением уровня кортизола [14, с.  98], 
прослушивание музыки после индукции стрессовой 
реакции привело к более сильному снижению уровня 
кортизола, а прослушивание музыки во время инвазив-
ных медицинских вмешательств было связано с более 
низким повышением уровня кортизола [23, с. 2].

Техники релаксации и  медитации обычно характе-
ризуются фокусировкой внимания, что связано с  уве-
личением фронтальной ЭЭГ-тета. В некоторых исследо-
ваниях [19, с. 113] по восприятию музыки наблюдалась 
активация тета-волн во  время эмоционально положи-
тельной атрибуции, другие показывали латерализацию 
электрокортикальных процессов в  атрибуции музыки, 
вызванной эмоциями различной валентности.

В  одном из  исследований [20, с.  67] изучались эф-
фекты виброакустической стимуляции с использовани-
ем монохорда тела и обычной музыки для релаксации 
с  аудио компакт-диска на  спонтанную ЭЭГ пациентов, 
страдающих психосоматическими заболеваниями. Ка-
ждая процедура занимала около 20 минут.

Субъективный опыт записывался по  шкале само-
оценки. Спектры мощности ЭЭГ полос Theta, Alpha-1 
и  Alpha-2 были проанализированы и  сопоставлены 
между двумя условиями. Не  было зафиксировано ла-
терализации электрокортикальной активности с  точ-
ки зрения эмоционального опыта переживания музы-

кальных произведений. Снижение мощности Альфа-2 
произошло во  время обеих процедур. Эмоционально 
положительная атрибуция переживания виброакусти-
чески вызванного состояния релаксации характеризу-
ется более выраженным освобождением от негативно-
го компонента. Спонтанная ЭЭГ показала увеличение 
мощности тета-волн, особенно в  лобной медиальной 
и центральной медиальной области [19, с. 115].

Как подробно описано в некоторых исследованиях 
[25], лечение с  помощью виброакустических методов 
используется в  качестве телесно-ориентированной 
музыкальной терапии, в  которой используется вибро-
акустическая стимуляция с целью индукции ощущения 
глубоких релаксационных состояний и  чувства изме-
ненного восприятия тела [26].

К примеру, исследования по терапевтическому при-
менению виброакустической стимуляции с  помощью 
Body Monochord были проведены с  онкологическими 
пациентами [18, с.  298] и  пациентами с  паллиативной 
помощью. Сообщалось о  положительных эффектах, 
таких как уменьшение тревоги и  улучшение самочув-
ствия, а также расслабления и успокоения [18, с. 300].

В одном исследовании изучалось, отличается ли ви-
броакустическая стимуляция с помощью специальных 
инструментов от  прослушивания музыки для релакса-
ции с  аудио CD относительно реакции психофизиоло-
гической релаксации, а также изменением тонической 
электродермальной активности и  уровня кортизола 
в слюне у пациентов с психосоматическими расстрой-
ствами.

Было показано, что музыка в  сочетании с  тактиль-
ным восприятием низких частот, оказывает более силь-
ное влияние на  снижение артериального давления 
и улучшение самочувствия у депрессивных пациентов, 
чем простое слуховое восприятие музыки [20, с. 160].

В одном из исследования авторов, посвящённом ви-
броакустическим эффектам, каждый пациент получил 
20-минутную экспозицию монохорда и  20-минутную 
презентацию медленной согласной расслабляющей 
музыки (фортепьяно с  фортепианным сопровождени-
ем), которая была воспроизведена на аудио-CD. Струны 
Body Monochord были настроены на  пятую настройку 
(высоты тона: D3, A2, D2, с  дополнительными A1 и  D1 
по  три струны в  каждой), что позволило ему издавать 
звук с  разнообразным обертонным спектром. Моно-
хорд тела был построен производителем музыкальных 
инструментов Бернхардом Дойцем в Берлине.

Предыдущие исследования о  влиянии музыки и/
или медитации на уровень кортизола, в основном из-
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учали здоровых людей, не  страдающих психологиче-
скими расстройствами [15, с. 110]. Поскольку пациенты 
в исследовании [18, с. 299] страдали от депрессивных 
расстройств, тревожных расстройств, расстройств 
адаптации и  соматоформных расстройств, которые, 
как предполагалось, связаны с  отдельными психосо-
циальными стрессовыми факторами, часть их стрессо-
вых факторов могла  бы активироваться после вибро-
акустической стимуляции и  прослушивания музыки. 
Однако воздействие как виброакустического воздей-
ствия, так и  расслабляющей музыки привело к  повы-
шению настроения и снижению тревожной депрессии, 
гнева и вялости (измерения шкалы настроения BMS — 
Berlin).

Состояние релаксации, вызванное виброакустиче-
ской стимуляцией или прослушиванием музыки на CD, 
связано с  уменьшением электродермальной активно-
сти и, следовательно, симпатического возбуждения, ко-
торое было более выраженным во  время более высо-
ких эмоционально положительных ощущений во время 
лечения.

Выявленные рядом автором физиологические эф-
фекты «поющих чаш», такие, как — снижение показа-
телей кровяного давления, значимая редукция уровня 
соматической боли, ликвидация мышечного спазма — 
позволяют расширить показания для применения ме-
дитаций с  «поющими чашами» у  группы пациентов 
с  психосоматической патологией или с  сопутствую-
щими хроническими заболеваниями. Данный вид ме-
дитации прост в  применении на  практике ввиду того, 
что звуки «поющих чаш» вызывают изменения элек-
трической активности головного мозга, приводя к  ав-
тономному состоянию глубокой релаксации, которую, 
зачастую, бывает сложно добиться у  некоторых групп 
пациентов [1–4].

В  другом исследовании, были изучены психоло-
гические и  физиологические критерии (до  и после 
60-дневного эксперимента с  бинауральными ритма-
ми). Психологические критерии: депрессия (Inventory-2 
Beck Depression Inventory-2), тревожность (State-Trait 
Inventory), настроение (Profile of Mood State), погло-
щение (Tellegen Absorption Scale) и  качество жизни 
(World Health Organization-Quality of Inventory). Физи-
ологические эффекты: кортизол, дегидроэпиандросте-
рон, мелатонин, инсулиноподобный фактор роста-1, 
серотонин, дофамин, адреналин, норэпинефрин, вес, 
артериальное давление, высокочувствительный С-ре-
активный белок. Наблюдались следующие значимые 
результаты исследования: снижение тревожности (р = 
0,004), повышение субъективного качества жизни (р = 
0,03), снижение инсулиноподобного фактора роста-1 
(р = 0,01) и дофамина (р = 0,02) [3, с. 26].

Если объединить полученные научный данные, ко-
торые были убедительно продемонстрированы в  ис-
следованиях последних дет — становится очевидным, 
что телесные практики и  техники психокоррекцион-
ного и  психосоматического воздействия важно уметь 
сочетать. Мы считаем, что виброакустический массаж 
поющими чашами, с высокой степенью вероятности от-
носится к такому уникальному сочетанию физического 
и звукового психотерапевтического воздействия, кото-
рое позволяет дифференцированно, по  специальной 
технологии, воздействовать на  отдельные части тела, 
центральную и  периферическую нервную систему, 
на ткани и системы органов.

Основой метода ВАМПЧ-терапии является использо-
вание резонансного контакта терапевта с телом клиен-
та, основанного на представлении о неразрывной связи 
тела и духовно-психического состояния, которое лежит 
в основе всех психосоматических расстройств [26, с. 1].

Психические и  физические эффекты «поющих чаш», 
а  также бинауральные ритмы и  медитативные техники, 
наряду со  стандартными методами групповой и  инди-
видуальной психотерапии, позволяют добиться клини-
чески выраженного противотревожного, анксиолитиче-
ского, а также целого ряда психосоматических эффектов.

Выявленные физиологические эффекты, такие, 
как — снижение показателей кровяного давления, 
значимая редукция уровня соматической боли, лик-
видация мышечного спазма — позволяют расширить 
показания для применения медитаций с  «поющими 
чашами» и ВАМПЧ у группы пациентов с психосомати-
ческой патологией или с сопутствующими хронически-
ми заболеваниями. Данный вид психотерапии прост 
в применении на практике, а звуки «поющих чаш» не-
изменно вызывают изменения электрической активно-
сти головного мозга, приводя к  автономному состоя-
нию глубокой релаксации, которую, зачастую, бывает 
сложно добиться у некоторых групп пациентов [27].

Наряду с  накопившейся теоретический и  эмпири-
ческой базой зарубежных исследований, нашим кол-
лективом авторов ранее была предложена авторская 
немедикаментозная методика вибрационно — акусти-
ческого массажа для уменьшения симптомов тревожных 
и  инсомнических нарушений, которая оправдала себя 
в результате проведённого исследования и позволила ре-
комендовать её применение в условиях медицинских, оз-
доровительных и психологических центров, а также для 
преподавания массажистам широкого профиля [26, с. 2].

Таким образом, методы виброакустического воздей-
ствия на психику и организм человека, акцентированы 
на знакомстве клиента с собственным телом, подразу-
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мевающем расширение осознания им телесных ощу-
щений, исследование того, как потребности, желания 
и  психические проблемы кодируются в  различных те-
лесных состояниях. Обучение реалистичному разре-

шению внутренних конфликтов в этой области, а также 
курс ВАПМЧ — являются эффективными способами 
устранением этиологических факторов психосомати-
ческой патологии.
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