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Актуальность нашего теоретического 

исследования обоснована тем, что в Рос-

сии всё чаще встречается термин «кине-

зиология», однако многие люди не знают, 

что он обозначает. В данной статье пред-

ставлены результаты теоретического обзо-

ра и рассказано об истоках кинезиологии 

и её основных направлениях и методах.

Термин «кинезиология» применя-

ется в различных направлениях, пред-

метом которых является изучение тела 

человека. Особенно хорошие результа-

ты даёт её применение в спорте, в ме-

дицине и в обучении, набирает она 

популярность и в психологии. Слово 

«кинезиология» переводится как на-

ука о движении (от греческого «кине-

зио» — движение, «логос» — наука).

По мнению Т.В. Колтошовой, новая 

теория, рождаясь, вбирает в себя колос-

сальный опыт уже существующей на-

учной и практической баз, и это явля-

ется «требованием» преемственности 

в развитии любых процессов [5]. Та-

ким образом, в момент своего появле-

ния кинезиология получила широкую 

теоретическую базу.

Описание действия мышц встречает-

ся в сочинениях одного из основателей 

науки о движении человека — Аристоте-

ля (384–322 гг. до н. э.). Доказательство 

и развитие его положений осуществляли 

Гален (132–201), Галилей (1564–1643), 

Ньютон (1642–1727) и Борели (1608–

1679). Все они пришли к выводу, что 

движение человека является последо-

вательностью взаимодействий мышц 

и внешних сил окружающей среды, что 

позднее стало предпосылкой для ис-

пользования мышечного тестирования 

для диагностики психофизического со-

стояния человека. Здесь следует пояс-

нить, что все направления кинезиологии 

объединяет метод получения инфор-

мации о человеке — мышечное тести-

рование (известный также как метод 

биологической обратной связи или ма-

нуальный мышечный тест). Мышечное 

тестирование — это мануальное опре-

деление кинезиологом степени измене-

ния мышечного тонуса у мышцы-инди-

катора клиента после оказания на него 

какого-либо провоцирующего воздейс-

твия [10].

УДК 159.9

КИНЕЗИОЛОГИЯ В ПСИХОТЕРАПИИ:
ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ И МЕТОДЫ

Воронова Елена Вадимовна — студент магистратуры; кафедра акмеологии 
и психологии профессиональной деятельности факультета психологии Института 
общественных наук Российской академии народного хозяйства и государственной 
службы при Президенте Российской Федерации (РАНХиГС); просп. Вернадского, 
84, к. 8, Москва, Россия, 119571; e-mail: l_v@inbox.ru

Токарева Ирина Феликсовна — кандидат психологических наук, доцент 
кафедры акмеологии и психологии профессиональной деятельности факультета 
психологии Института общественных наук Российской академии народного 
хозяйства и государственной службы при Президенте Российской Федерации 
(РАНХиГС); просп. Вернадского, 84, к. 8, Москва, Россия, 119571; 
e-mail: iren.f.o@mail.ru

РЕЗЮМЕ
В статье приведены результаты теоретического исследования, позволяющие раскрыть суть понятия 

«кинезиология» и осветить основные научные направления и методы, используемые в психоте-
рапии. Теоретически обосновано положение о том, что кинезиология является развивающейся 
наукой с широкой теоретической базой, которая может как существовать самостоятельно, так 
и дополнять различные области деятельности, в частности психотерапию. В ходе теоретическо-
го анализа рассмотрена история становления кинезиологии и определено понятие мышечного 
тестирования (известного также как метод биологической обратной связи и мануальный мы-
шечный тест). Показан вклад мировых философов и учёных в развитие знаний о движении, ко-
торый положен в основу кинезиологии. В процессе теоретического исследования выявлено, что 
кинезиология развивается и продолжает включаться в различные направления жизни человека. 
Были рассмотрены следующие направления её развития: прикладная кинезиология, образова-
тельная кинесиология, кинерджетика, использование метода «Единый мозг» в концепции «Три 
в одном». Отдельно проанализировано направление советской спортивной кинезиологии, в ко-
тором психологическая составляющая почти отсутствует. Теоретически обоснована необходи-
мость работы с эмоциональным состоянием клиентов и эффективность применения названного 
выше метода в психологической работе. Описаны основные кинезиологические методы коррек-
ции, используемые в психотерапевтической работе с клиентом («я чувствую / я есть», лобно-за-
тылочная коррекция). Приведён пример использования кинезиологии для коррекции психоэмо-
ционального состояния беременных женщин.
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Есть исторические сведения о том, 

что мануальный мышечный тест исполь-

зовали ещё индейцы племени майя, под-

бирая наиболее эффективное лечебное 

воздействие. К сожалению, этот способ 

не дошёл до наших дней, и в 1930-х го-

дах его изобрели повторно. Супруги 

Кендалл заметили, что мышцы тела ме-

няют свой тонус при изменении пси-

хологического состояния человека или 

телесном воздействии. Они стали изу-

чать это явление и пробовать применять 

в диагностике. В 1960-е годы, основы-

ваясь на опыте врачей Кендалл, остео-

пат и мануальный терапевт Джордж Гуд-

хард создал направление «прикладная 

кинезиология», которое принято счи-

тать первым [2].

Важно отметить вклад отечествен-

ной науки в развитие знаний о движе-

нии, который также способствовал раз-

витию кинезиологии. Фундаментальные 

труды И.М. Сеченова (1829–1905), опи-

сывающие взаимосвязь физиологичес-

ких процессов и психических явлений, 

и основные положения теории функци-

ональных систем, разработанной П.К. 

Анохиным в 1968 году, позволяют рас-

крыть содержание механизмов взаи-

мосвязи умственной и двигательной 

деятельности в процессе выполнения 

движения. В 1930–1940-х годах Н.А. 

Бернштейн опубликовал несколько ста-

тей, способствующих формированию 

современной теории управления дви-

жениями. Проведённые исследования 

позволили ему создать модель управле-

ния движениями человека, в основе ко-

торой лежит выделение ведущей роли 

афферентных систем [5].

В середине прошлого века термин 

«кинезиология» вошёл в СССР в тезау-

рус теории физической культуры. Пер-

вое исследование кинезиологическо-

го плана было связано с сохранением 

стационарной устойчивости тела чело-

века и датируется 1970 годом. В конце 

1980-х годов была сформирована кон-

цепция спортивной кинезиологии. На её 

основе в 1991 году вышел в свет науч-

ный труд «Принципиальные вопросы ки-

незиологии спорта», а в 2009 году В.К. 

Бальсевич подготовил к изданию труд 

«Онтокинезиология человека». Совет-

ская спортивная кинезиология (возник-

ла на основе биомеханики) представляет 

собой совершенно другое направление, 

в котором психологическая составляю-

щая почти отсутствует [9].

Развиваясь, прикладная кинези-

ология приобрела различные формы 

и включилась в различные направле-

ния жизни. В первую очередь она нашла 

применение в медицине — благодаря 

возможности кинезиологии оказывать 

помощь в сохранении и корректиров-

ке здоровья, в том числе и в профилак-

тике осложнений различных заболе-

ваний, так как кинезиология подарила 

врачам инструмент, который даёт воз-

можность определить, вследствие чего 

движение оказалось нарушенным и что 

нужно сделать, чтобы его восстановить 

[12]. Данное направление в России раз-

вивала Л.Ф. Васильева, заведующий 

кафедрой мануальной терапии Россий-

ского государственного медицинского 

университета.

Образовательная кинесиология — 

направление кинезиологии, создан-

ное доктором наук, профессором Ка-

лифорнийского университета Полом 

Деннисоном и в дальнейшем разрабо-

танное американскими нейрофизио-

логами и психологами, в котором раз-

витие ребёнка и взрослого человека 

рассматривается через естественные 

физические движения [1]. Из-за осо-

бенностей перевода на русский язык 

это направление кинезиологии приня-

то писать через «с». В основе методи-

ки лежат современные знания о стро-

ении и функционировании головного 

мозга, о связи движений тела и работы 

мозга. Целью образовательной кинеси-

ологии является восстановление связи 

между лобным и затылочным отделами 

головного мозга, установление баланса 

между правым и левым полушариями, 

снятие эмоционального учебного и ра-

бочего стресса.

Филип Рафферти выделил своё 

направление кинезиологии, дав ему 

название «кинерджетика». Один 

из инструментов данного направле-

ния — метод RESET (Rafferty Energy 

System of Easing the Temporomandibular 

Joint), в дословном переводе «энерге-

тическая система Рафферти по рас-

слаблению височно-нижнечелюстно-

го сустава». Метод RESET эффективен 

для восстановления функций височ-

но-нижнечелюстного сустава, кото-

рый помогает осуществлять множес-

тво различных функций, в том числе 

выражение различных эмоций (напри-

мер, крик, смех, шепот). При наме-

ренном подавлении какого-либо про-

явления «Я» часто происходит сжатие 

челюстей, что может иметь накопи-

тельный характер. Таким образом, ме-

тод RESET может быть использован 

в работе как с физиологическими, так 

и с психическими процессами.

В 1972 году Гордон Стокс и Дениэл 

Уайтсайд, специалисты в области пси-

хологии и генетики поведения, разра-

ботали уникальный психотерапевтичес-

кий кинезиологический метод «Единый 

мозг» в концепции «Три в одном», кото-

рый опирался на достижения нейронаук, 

психологии, психотерапии, психогенети-

ки и на их собственные оригинальные 

методики. Программа «Единый мозг» 

строится на основе представления о трёх 

функциональных блоках мозга (что под-

тверждается концепцией А.Р. Лурия). 

Для работы с каждым функциональным 

блоком подбираются соответствующие 

приёмы и методы коррекции. Важное 

место отводится формированию меж-

полушарного взаимодействия, необхо-

димого для успешного протекания лю-

бого психического процесса, в том числе 

и процесса преодоления стресса.

Немного позже к Дж. Гудхарду, 

Г. Стоксу и Д. Уайтсайду присоедини-

лась врач Кэндис Кэллауэй. Как утверж-

дал Г. Селье, стресс заложен природой 

в концепцию жизни, её совершенство-

вания и естественного эволюционного 

отбора [11]. Это побудило К. Кэллауэй 

рассмотреть стресс как естественную 

психофизиологическую реакцию, как от-

вет на угрозу среды обитания либо его 

творческую самореализацию.

Г. Стокс, Д. Уайтсайд и К. Кэллау-

эй развили концепцию Г. Селье о стрес-

се и дистрессе и поставили дистрессо-

вые реакции в центр проблем адаптации 

личности. Они пришли к выводу, что 

когда человек испытывает эмоцио-

нальный стресс, то весь потенциал го-

ловного мозга не используется. Когда 

же эмоциональный стресс ослабевает, 

мозг получает возможность действо-

вать в спокойной эффективной манере 

с полным доступом к левому полуша-

рию, отвечающему за логичность дейс-

твий, и к правому полушарию, отвечаю-

щему за их созидательность. Головной 

мозг действует как объединённая сис-

тема. Первый шаг при использовании 

метода «Единый мозг» в концепции 

«Три в одном» — определение эмоци-

онального напряжения и отрицатель-

ных убеждений, которые мешают че-

ловеку полностью реализовать свой 

потенциал. Поэтому особое значение 

имели работы названных выше авто-

ров по анализу и систематизации ва-

риантов эмоционального реагирования 

человека в стрессовых ситуациях и воз-

никновению специфических паттернов 

поведения. Проведённые исследова-

ния позволили обобщить полученную 
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информацию в виде «эмоционально-

го барометра поведения», помогающе-

го кинезиологу определить эмоции, ко-

торые клиент может и не осознавать; 

это — систематизированная карта эмо-

ций, включающая в себя гнев, страх, 

вину и Т. д. Психотерапевт-кинезиолог 

использует мышечное тестирование для 

определения дисбаланса эмоций.

В настоящее время вопрос эмоций 

изучен достаточно подробно. Учёные 

пришли к выводу о влиянии эмоций 

на жизнь человека. Согласно теории Ар-

нольда (1960), эмоции представляют со-

бой неосознаваемое влечение к объекту 

или его отторжение, возникшее в резуль-

тате оценки объекта как хорошего или 

плохого для индивида. К. Изард пишет, 

что базовые эмоции (интерес, радость, 

удивление, печаль, гнев, отвращение, 

презрение, страх) оказывают организу-

ющее и мотивирующее влияние на чело-

века, служат его адаптации [4]. Он счи-

тает, что, например, эмоция радости 

не только имеет позитивное значение 

для формирования взаимной привязан-

ности между родителями и младенцем, 

но и влияет на развитие социальных от-

ношений взрослого человека. Было ус-

тановлено, что эмоция печали влияет 

на перцептивно-когнитивные процес-

сы. В печали человек воспринимает мир 

как угрюмый и хмурый, что в некото-

рых случаях приводит его к отчуждению 

и изоляции. Однако эмоцию печали не-

льзя рассматривать только в негативном 

ключе. В определённых случаях, напри-

мер в случае утраты или разлуки, печаль 

является уместной, единственно воз-

можной эмоцией и требует адекватного 

выражения. Она объединяет людей, при-

водит к восстановлению и укреплению 

семейных и дружеских связей. Поэто-

му в кинезиологии нет окраски эмоций 

как «плохих» или «хороших», в работе 

с клиентом процесс направлен на гармо-

низацию личности.

Н.А. Лисицина считает управле-

ние своими эмоциями важным шагом 

на пути к укреплению здоровья. В пос-

ледние 30 лет наука активизировала ис-

следования в области влияния психоло-

гического состояния, эмоций на здоровье 

человека. Было доказано влияние стрес-

сов и связанных с ними негативных эмо-

ций не только на отдельные системы че-

ловеческого тела, но и на ДНК [8].

Название концепции «Три в одном» 

отражает важность единства тела, разу-

ма и духа для достижения жизненной 

гармонии. В психотерапевтической ки-

незиологической практике применяется 

системный подход одновременной рабо-

ты на всех трёх уровнях.

В 1991 году метод «Единый мозг» 

в концепции «Три в одном» был пред-

ставлен в России американкой Кэрол 

Энн Хонц. По её словам, когда человек 

испытывает стресс, деятельность его 

головного мозга частично блокирует-

ся, что выражается в нарушении меж-

полушарного взаимодействия и нейро-

биологической связи 2-го и 3-го блоков 

мозга. Вследствие этого возникают про-

блемы восприятия, внимания, памяти, 

мышления, речи. На психоэмоциональ-

ном уровне человек как бы «застревает» 

в негативных переживаниях и не может 

адекватно реагировать на стрессовую 

ситуацию, делать осознанный выбор, 

принимать верные решения. Целью пси-

хотерапевтической кинезиологической 

коррекции является восстановление на-

рушенных мозговых процессов путём 

коррекции психо-эмоциональных реак-

ций и дистрессовых состояний [14].

Наиболее популярными методами 

коррекций являются метод «я чувствую 

/ я есть» и лобно-затылочная коррек-

ция. Последняя исследовалась на ка-

федре психофизиологии МГУ и полу-

чила признание мэтров русской научной 

школы [16].

Лобно-затылочная коррекция 

(ЛЗК) — простой, естественный, безо-

пасный, нейрологически обоснованный 

способ интеграции головного мозга [3]. 

Лобные и затылочные доли мозга не от-

вечают за эмоции. За них отвечают ви-

сочные доли, а за действия — теменные. 

Лобные доли отвечают за выбор и раз-

работку новых решений проблемы и мо-

делей поведения, затылочные — за зри-

тельное восприятие и память [7]. Таким 

образом, благодаря ЛЗК идёт стиму-

ляция мыслительной и зрительной де-

ятельности без участия эмоций [17].

ЛЗК позволяет пролить свет на дис-

тресс через призму осознанных и про-

думанных вариантов поведения.

Другой метод коррекции носит на-

звание «я чувствую / я есть». Авторы ме-

тода «Единый мозг» в концепции «Три 

в одном» заявляют, что стресс можно 

частично нейтрализовать с помощью 

проговаривания того, что происходит 

с клиентом. Отрабатывая стрессовые 

эмоции, можно по-новому оценить свой 

опыт и найти конструктивные страте-

гии реагирования в травмирующей си-

туации. Избавляясь от власти сильных 

негативных чувств, клиент приобрета-

ет способность с минимальными психи-

ческими потерями выходить из сложных 

ситуаций, улучшая качество своей жиз-

ни. Данный метод коррекции представ-

ляет собой проговаривание клиентом 

сначала негативной эмоции, а затем — 

позитивной; при этом клиент выполняет 

упражнение, направленное на растяже-

ние глазных мышц. Определить нужную 

эмоцию помогают главнейшие инстру-

менты концепции «Три в одном» — ба-

рометр поведения и мышечный тест.

Область применения психотерапев-

тической кинезиологии весьма обшир-

на. Одним из примеров её использо-

вания является работа В.Г. Писаренко, 

которая, занимаясь коррекцией психо-

эмоционального состояния беременных 

женщин, использует метод пренаталь-

ной музыкотерапии как основной и ме-

тод психотерапевтической кинезиологии 

как дополнительный.

В случае возникновения трудностей 

в пении проводится мышечное тести-

рование, с целью выявления тех зон, 

где блок или дисбаланс нарушает фи-

зическое и эмоциональное состояния 

беременной женщины. Мышечное тес-

тирование позволяет по бессознатель-

ному ответу тела определить реакцию 

на стресс, тем самым выявляя зону, где 

в теле возникло напряжение или эмоци-

ональный дисбаланс. Для определения 

эмоций используется барометр поведе-

ния, с помощью которого определяются 

негативные эмоции: обида, страх, горе 

и вина, безразличие и т. п. Обсуждение 

помогает осознать и заново прожить 

эмоциональную негативную ситуацию, 

а затем заменить её на позитивную: ин-

терес, уверенность, гармония. Методы 

кинезиологической коррекции позволя-

ют снять острый и хронический стресс, 

тем самым улучшая психоэмоциональ-

ное состояние беременных женщин.

Эмпирически доказана эффектив-

ность пренатальной подготовки с ис-

пользованием методов кинезиологичес-

кой коррекции: происходят снижение 

количества случаев тяжёлых осложне-

ний беременности и родов у женщин 

и нормализация их психоэмоциональ-

ного состояния. Вследствие широты 

воздействия на человека кинезиология 

во многих странах стала неотъемле-

мой частью системы здравоохранения 

и образования как на правах отдельно-

го направления, так и в качестве вспо-

могательного метода традиционной 

медицины, педагогики, психологии 

и психотерапии. В России в 2006 году 

Профессиональной психотерапевтичес-

кой лигой «психотерапевтическая кине-

зиология», созданная на основе метода 
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кинезиологии под названием «Единый 

мозг» в концепции «Три в одном», 

была официально признана модальнос-

тью — направлением психотерапии [14]. 

В 2007 году «Психотерапевтическая ки-

незиология» была запатентована в Феде-

ральной Службе по интеллектуальной 

собственности, патентам и товарным 

знакам.
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ABSTRACT

The presented article provides the theoretical research results, which make it possible to reveal the essence of the term «kinesiology» 

and to highlight the main scientifi c areas and methods applied in psychotherapy. The authors have theoretically justifi ed 

the statement that kinesiology is a developing science with an extensive theoretical base and can exist separately as well 

as complement different fi elds of activity, psychotherapy in particular. In the course of the theoretical analysis there was 

considered the background history of kinesiology’s development and identifi ed the notion of muscle testing (also known as the 

method of biological feedback and the manual muscle test). Here the contribution of world philosophers and scientists into the 

development of the knowledge about the movement, which became the basis for kinesiology, is presented. In the course of the 

theoretical research it was revealed that kinesiology is developing and becoming a part of different spheres of human life. 

The following areas of development of the kinesiology theory were considered: Applied Kinesiology, Educational Kinesiology, 

Kinergetics, application of the method “One Brain” in the «Three in One» concept. The sphere of Soviet sports kinesiology, where 

the psychological element is almost absent, has been analyzed separately. Necessity to work with emotional condition of clients 

as well as effi ciency of the above mentioned method in psychological work was proved theoretically. Main kinesiology methods 

of correction applied in psychotherapeutic work with a client («I feel/I am», frontal — occipital holding) were described. The 

article contains an example of the use of kinesiology for correction of psycho-emotional condition of pregnant women. 

Keywords: kinesiology, muscle test, frontal — occipital holding.
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