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Предисловие

Парадоксы сердечной 
деятельности

«Всякий раз, когда Гераклит* выходил на люди,    

он плакал, 

потому что все, что люди делают, 

казалось ему жалким».

(Исторический факт)

По каким таким причинам возникают болезни 

сердца? Секрет секретом, но сердце  — это вполне 

понятный и всесторонне изученный анатомо-фи-

зиологический объект тела: два предсердия и два 

желудочка  — никакой эзотерики. Систола  — ди-

астола, и кровь бежит по кругу, большому и ма-

лому. И  так  происходит у всех людей: у толстых 

и  не  очень, у молодых и старых, у мужчин и жен-

щин. Например, человеку всего лишь немного боль-

ше 40 лет, он ведет вроде бы обычный (по общим 

понятиям) образ жизни, у него нет ни лишнего 

* ƨǊǕǅǏǐǍǗ ǂǙǊǖǖǏǍǎ ǿ ǉǕǊǇǒǊǈǕǊǜǊǖǏǍǎ ǙǍǐǓǖǓǙ ǏǓǒǛǅ VI ǿ ǒǅǜǅǐǅ V Ǉ. ǉǓ ǒ.Ǣ.
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веса, ни вредных привычек. Он даже периодически 

ходит в тренажерный зал, пусть и не очень регуляр-

но (бытовая жизнь мешает), но ходит! Или он ходит 

в бассейн поплавать, бегает трусцой по выходным, 

занимается йогой или какими-то другими видами 

физической активности. Но почему у него вдруг 

без каких-либо видимых внешних причин возника-

ют проблемы с сердцем?

На первом месте среди всех болезней сердца сто-

ит артериальная гипертензия, или гипертоническая 

болезнь, а попросту гипертония!

В учебниках по кардиологии, например, отме-

чается, что на артериальное давление у конкретно-

го человека влияют возраст, пол, наследственная 

предрасположенность, окружающая среда и другие, 

в  том числе еще неизвестные, факторы. Кажется, 

спорить не  о чем, но тем не  менее каждый аргу-

мент вызывает массу вопросов, в  том числе таких: 

причем здесь возраст, если гипертония буквально 

валом косит людей в  возрасте 40–50 лет? Это что, 

обязательный возраст для гипертонии?

Половая принадлежность как аргумент вообще 

непонятен для большинства людей. Может быть, 

виновата окружающая среда? Но в  этой самой 

среде люди живут от первого до последнего года 

жизни, и порой довольно долго. А если это вред-

ная среда, например с повышенной радиоактивно-

стью, то, естественно, в этой среде страдает и стар 

и  млад, и, как правило, страдает от онкологиче-

ских заболеваний.
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На первом месте среди всех болезней 

сердца стоит артериальная гипертензия, 

или гипертоническая болезнь, 

 а попросту гипертония!

Надо сказать, что в  общей теории медицины 

специалисты разных медицинских специализаций 

научились говорить (или писать) много слов и  ни-

чего не  объясняющих «аргументов». Как говорит-

ся, прочитав умную книгу, зацепиться не  за что. 

Допустим, прочитав книгу по кардиологии, хочется 

понять причины болей в  сердце и  благодаря этим 

знаниям сделать все, чтобы (а) не  допустить бо-

лезнь и  (б) избавиться от болезни. На деле по-

лучается по-другому: прочитал книгу и  пошел 

в  аптеку, где и  купил «правильную» таблетку. Да, 

конечно! Сегодня манипуляция таблетками прод-

левает жизнь, но какого качества бывает эта жизнь? 

Так и при внезапном появлении высокого давления. 

Среди вышеназванных факторов той же гиперто-

нии есть также и  «неизвестные факторы». Цитата: 

«Клиницисты различают первичную (эссенциаль-

ную) и  вторичную (симптоматическую) гипертен-

зии»*.

Итак, давайте разбираться. Причины первичной 

гипертензии не ясны, хотя на ее долю приходится 

*  ƭ.ǃ. ƶǊǕǈǊǊǇ, Ƨ.ƥ. ƩǘǆǠǒǍǒ, ƥ.ƥ. ƯǅǑǊǒǖǏǅǤ «ƹǍǌǍǓǐǓǈǍǤ ǜǊǐǓǇǊǏǅ Ǎ ǋǍǇǓǗǒǠǚ», ǗǓǑ 2, ǖǗǕ. 180.
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до 90% случаев. Это официальная общепринятая 

позиция кардиологов (не говоря уже о подхватыва-

ющих эту позицию терапевтах). Вот так?! Но как-то 

лечат же?! Читаем дальше: «Артериальная гипертен-

зия опасна тем, что вызывает дегенерацию* сосудов, 

приводящую к снижению кровоснабжения многих 

органов, в частности сердца, головного мозга и по-

чек» (те же авторы). То есть в перспективе человека 

с гипертонией поджидают либо инфаркт миокарда, 

либо инсульт, если слепо следовать рекомендациям 

врачей.

Но все-таки какие вопросы задает себе или врачу 

пациент с впервые проявившейся гипертонией?

Чаще всего он спрашивает: «Почему у меня? 

За  что? Я вроде бы веду нормальный образ жиз-

ни…» Этот вопрос человек обычно задает само-

му себе. «Пора, возраст!»  — обычно отвечает врач 

на  вопрос пациента, причем редко кто из врачей 

анализирует образ жизни пациента: пора — и  все! 

Может быть, врачу некогда? Или, возможно, он про-

сто не  знает, что ответить на  вопрос пациента, 

почему это произошло? При этом в  подавляющем 

числе случаев пациенту назначают кардиопротек-

торы, то есть мягкие гипотензивные препараты... 

А если у врача все-таки появится желание погово-

рить о болезни, то он  начнет перечислять возмож-

ные причины гипертонии: переутомление, стрессы, 

*   ƩǊǈǊǒǊǕǅǛǍǤ ǿ ǔǅǗǓǐǓǈǍǜǊǖǏǍǊ ǍǌǑǊǒǊǒǍǤ ǖǓǖǘǉǍǖǗǓǎ ǖǗǊǒǏǍ Ǉ ǕǊǌǘǐǡǗǅǗǊ ǚǕǓǒǍǜǊǖǏǓǈǓ ǖǒǍǋǊǒǍǤ ǖǏǓǕǓǖǗǍ 
Ǎ ǓǆǟǊǑǅ ǏǕǓǇǓǗǓǏǅ. ƯǕǅǎǒǤǤ ǖǗǊǔǊǒǡ ǿ ǅǗǊǕǓǖǏǐǊǕǓǌ.
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прием алкоголя, избыточный вес, курение и другие. 

Но надо понимать, что в вопросах здорового обра-

за жизни практически любой кардиолог, по сути, 

является обывателем: как его учили, так он и гово-

рит. Вопросам здорового образа жизни в медицин-

ских вузах не  учат, поэтому пациенту имеет смысл 

сначала получить альтернативное мнение, напри-

мер врача-кинезитерапевта, а потом уже принимать 

решение о лечении. Но если вам некогда серьез-

но подумать над этой свалившейся на вашу голову 

проблемой и принять мнение первого попавшегося 

врача (пусть даже по рекомендации), то вы може-

те сколько угодно ждать, когда деятельность ваше-

го сердца нормализуется сама собой, только вряд 

ли этого дождетесь…

Естественно, причиной первого взрыва арте-

риального давления, или спусковым крючком 

гипертонии, может послужить любой из  выше-

перечисленных факторов, но и  они, если следо-

вать патогенезу (развитию заболевания), должны 

лечь уже на  подготовленную почву в  кровенос-

ных сосудах и сердце. У всех людей есть различ-

ного рода стрессы, но не  каждый стресс должен 

приводить к гипертонии или гипертоническому 

кризу.

Есть и еще один вопрос, который волнует боль-

шинство пациентов: можно ли  избавиться от  ги-

потензивных препаратов, а заодно и  от самой 

гипертонии? Ради ответа на  этот вопрос и  была 

написана эта книга-расследование.
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У новичков-гипертоников есть и еще один важный 

вопрос: как не  допустить появления гипертонии? 

Этот вопрос могут задать себе те люди, у которых 

родители пострадали от  гипертонии, поэтому они 

сами боятся развития гипертонии, а  тем  более ги-

пертонического криза: «Отец болел, мать болела, 

и  я тоже буду болеть гипертонией». С  подобными 

пациентами особенно трудно общаться в  каком- 

либо альтернативном русле выздоровления: их  со-

стояние можно отнести к ипохондрии, то есть 

желанию или даже наслаждению от болезни, в дан-

ном случае от  гипертонии. С  такими людьми луч-

ше не  спорить. Как говорил первый наркомздрав 

Семашко, «здоровье трудящихся есть дело рук са-

мих трудящихся» или что-то в  этом духе. Давайте 

поразмышляем над проблемой гипертонии: почему 

возникает повышенное давление и что делать, если 

оно зашкаливает.
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Гипертония молодеет…

«Жизнь моя — железная дорога  

и вечное стремление вперед»

Маргарита И. Алигер

Давно, очень давно, уже на  протяжении 30 лет, 

мне  хотелось написать отдельную книгу по гипер-

тонии, но как-то не хватало мотивации и времени. 

В  одной из моих книг, написанных ранее про  со-

суды*, эта  тема была уже проанализирована до-

вольно глубоко. Казалось бы, зачем повторяться? 

Но  за  эти 30 лет в  кардиологии отношение к этой 

очень острой проблеме практически не  измени-

лось: как назначались гипотензивные препараты, 

так  и  назначаются. Общее мнение кардиологов та-

ково: это  на  всю оставшуюся жизнь! Это костыли 

для сердца, без которых оно (сердце) самостоятель-

но двигать свою систолу** уже не в состоянии.

* ƶ.Ʊ. ƦǘǆǒǓǇǖǏǍǎ «ƬǉǓǕǓǇǠǊ ǖǓǖǘǉǠ, ǍǐǍ ǌǅǜǊǑ ǜǊǐǓǇǊǏǘ ǑǠǝǛǠ»

**  ƶǍǖǗǓǐǅ ǿ ǖǓǏǕǅǞǊǒǍǊ ǑǍǓǏǅǕǉǅ, ǔǕǍ ǏǓǗǓǕǓǑ ǏǕǓǇǡ ǇǠǆǕǅǖǠǇǅǊǗǖǤ Ǉ ǅǓǕǗǘ.
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Но, с другой стороны, общественность все чаще 

стала задавать вопрос: почему гипертоническая бо-

лезнь стала молодеть? С  этой проблемой все  чаще 

и  чаще сталкиваются совсем молодые тридцати-

летние люди, которые еще только начинают жить. 

А как им жить дальше, не  волнуясь за  свое серд-

це, если эту самую гипертонию те же кардиологи 

назвали эссенциальной, то есть болезнью, не  име-

ющей какой-то видимой основополагающей причи-

ны? Страшно… Но  если лекарства выписываются, 

то  возникает естественный вопрос: что лечат кар-

диологи, если не  знают причины болезни? А бо-

лезнь-то молодеет…

И вот у меня неожиданно появилось время. 

Поезд Москва — Архангельск: я еду в командиров-

ку в  Вологду. Впереди восемь часов дороги, и  об-

ратный путь в Москву займет столько же времени. 

К моему замечательному коллеге Алексею Тонкому, 

возглавляющему реабилитационный санаторий 

«Новый источник». В  этом санатории достаточ-

но успешно помогают больным вернуться с того 

света  — того самого, в  который они чуть было 

не  угодили после инфаркта миокарда. А инфаркт 

миокарда, между прочим, чаще всего является след-

ствием гипертонической болезни. Вот я и подумал: 

не валяться же на полке в своем купе без дела! Взял 

авторучку и стал писать.

Мне хочется поговорить о целесообразности 

других методов лечения гипертонии  — безлекар-

ственных. Но  для этого, по всей видимости, надо 



Гипертония молодеет…

переосмыслить происходящие в  сердечно-сосуди-

стой системе функциональные процессы и  поду-

мать о том, что же такое в  ней спрятано от  глаз 

врачей? Где находится тот ключ, открывающий се-

крет гипертонии? По всей видимости, надо забыть 

привычные догмы и пойти другим путем!

Чтобы понять целесообразность 

безлекарственных методов лечения 

гипертонии, нужно переосмыслить 

функциональные процессы, 

происходящие в сердечно-сосудистой 

системе. Понимание физиологических 

особенностей этих процессов поможет 

предупредить развитие этого 

заболевания и решить проблему 

гипертонии наиболее оптимальным 

и естественным образом.
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Сакральные страхи

С одной стороны, я изучаю проблему гипертонии 

уже долгие годы параллельно с изучением болевых 

синдромов. С  другой стороны, читая новую книгу, 

читатель скажет что-то типа: «Опять упражнения, 

опять гимнастика! Надоели эти разговоры о здо-

ровом образе жизни!» Но тем  не  менее я  считаю 

необходимым войти в  эту тему поглубже и  объяс-

нить, почему гипертоническая болезнь дает пуск 

таким популярным болезням, как атеросклероз со-

судов, аритмия, ишемическая болезнь сердца, сахар-

ный диа бет 2 типа, а у женщин ведет еще и к гестозу 

и пре эклампсии во время беременности. А эти сосу-

дистые заболевания часто мешают лечить болевые 

синдромы в спине и суставах методами современной 

кинезитерапии, прежде всего психологически.

На первом этапе появления гипертонии большин-

ство людей к этому заболеванию относятся доста-

точно небрежно, во всяком случае люди в  возрасте 

до 40 лет: съел таблетку от давления (гипотензивное 

средство) — и нет проблем! Но со временем таблеток 

становится все больше, а здоровья остается все мень-

ше. Как говорится, а воз и ныне там. Все хотят быть 

здоровыми, но большинству людей непонятно, 
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что делать, когда случилась беда и на них обрушился 

гипертонический криз! Как вернуть здоровье, если 

тебе всего 40  лет и  ты ведешь относительно нор-

мальный, как тебе кажется, образ жизни, но бац  — 

и…  180/100? Ты спешишь к врачу, а  тот говорит: 

«Пора принимать таблетки от  давления, иначе…» 

А дальше кардиологами воспитывается (именно вос-

питывается!) страх этой болезни!

У обычного человека существует три сакраль-

ных страха:

Первый, который встречается чаще всего,  — 

это страх инфаркта миокарда, развитие кото-

рого начинается именно после 40  лет, когда 

периодически стало повышаться давление. 

Именно этот страх и подогревается кардиоло-

гами.

Второй страх в  последнее время укоренил-

ся в  сознании многих людей. Он  встречается 

даже у тех, кто имеет достаточно полноцен-

ную систему кровообращения. Это страх па-

ралича из-за грыжи позвоночника  — страх, 

искусственно созданный уже нейрохирурга-

ми и  выращенный ими благодаря МРТ. Этот 

страх тоже часто возникает даже на  фоне от-

носительно нормального здоровья.

И третий страх  — это онкология! Ее при-

роду все-таки никто не  знает, а  лечение 
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дорогостоящее, и  помогает оно не  всегда, 

но  результат один: резкое снижение качества 

жизни после лечения. Онкологии боятся абсо-

лютно все.

Все перечисленные выше страхи объединяет 

страх умереть раньше времени. Во всяком слу-

чае, каждый заболевший думает именно об этом, 

и  он  начинает цепляться за  жизнь с помощью ле-

карств, так как в 95% случаев ничего другого врачи 

не предлагают.

У обычного человека существует три 

сакральных страха:

первый — страх инфаркта миокарда

второй — страх паралича из-за грыжи 

позвоночника

третий — страх онкологии

Страх умереть объединяет 

все перечисленные выше страхи.

Не многие из заболевших анализируют появле-

ние любой из этих проблем, но  каждый пациент 

считает все произошедшее с ним какой-то роковой 
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