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Â последние 10-15 лет остро встал вопрос о ме-
тодах нейропротекции, не имеющих побочных 
эффектов, при различных заболеваниях ЦНС. 

Нами применяются как нейропротекторы, так и ме-
тод цветотерапии. В практике российской медицины 
применяются полипептидные нейропротекторы и ор-
ганические композиты – кортексин, церебролизин, 
церебрамин и др. Мы применяли низкодозированный 
нейропротектор отечественного производства в стан-
дартной схеме: 10 мг внутримышечно однократно 
10 дней либо 10 мг внутримышечно утром и 10 мг 
внутримышечно днем (с учетом теории пептидного 
каскада; схема применена В.И. Скворцовой с соавт.). 
При его применении не выявлено побочных эф-
фектов.

Адресное воздействие: 
1) клеточное – область пораженного нейрона; 
2) регуляторное – обмен нейромедиаторов.
Важнейшим звеном при патологических процес-

сах при ишемии в головном мозге является сниже-

ние синтеза и увеличение расхода АТФ; препарат 
запускает процессы естественного восстановления 
АТФ в митохондриях нейронов. Одновременно он 
замедляет развитие отстроченной кальциевой дис-
функции глутамата, снижает аутоиммунные процес-
сы, усиливает восстановление нарушенных функций 
нейрона.

На основе известных механизмов физиологии 
цвета и восприятия формы и после подробного ан-
кетирования (методика М.Е. Гусевой) составляется 
«цветовой» портрет человека. Сюда входят его ре-
акции на чистые и смешанные цвета, определение 
оптимальной цветовой гаммы при существующем 
патологическом состоянии. Затем идет выбор 
оптимальной формы, в которой эти цвета будут за-
ключены – чаще всего, это абстрактные, непра-
вильной формы и различной величины цветовые 
пятна, растительные элементы или спокойные пей-
зажи, не вызывающие бурных эмоций. Размер цве-
товой композиции определяется размерами поме-

ÖÂÅÒÎÒÅÐÀÏÈß 
È ÌÅÄÈÊÀÌÅÍÒÎÇÍÛÅ ÏÐÅÏÀÐÀÒÛ 
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щения и тем экраном или рабочим местом, на кото-
ром человек чаще всего вынужден фокусировать 
свой взор.

В характеристике негативной ситуации преобла-
дали цвета: черный (68%), грязно-коричневый (75%), 
грязно-синий (40%), багрово-красный (62%), грязно-
зеленый (50%), грязно-желтый (35%), желтый (25%). 
В ряде рисунков эти цвета были заключены в хаотич-
ную, раздробленную форму либо само содержание 
рисунка носило символически ясный характер (оди-
ночество, безысходность, замкнутость, заключение, 
ограничение). 

В позитивной ситуации практически у всех преоб-
ладали открытые, ясные цвета спектра радуги – при-
сутствовали красный (81%), желтый (81%), голубой 
(93%), ярко-зеленый (87%), оранжевый (20%). Соче-
тание цветов также соответствовало характеристи-

кам, совпадающим с приведенными в стандартном 
тесте Люшера.

Применение: 
•  восстановительный период после нарушения 

мозгового кровообращения;
•  восстановительный период после черепно-

мозговой травмы; 
•  когнитивные нарушения; 
•  острые и хронические энцефаломиелиты и эн-

цефалиты; 
•  эпилепсия; 
•  надсегментарные вегетативные расстройства; 
•  задержка психо-речевого и моторного разви-

тия у детей, ДЦП.
Дополнительно может использоваться активная 

цветотерапия – включение в подбор цветов, подходя-
щих состоянию самого пациента, закрашивание 
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определенных форм конкретными цветовыми соче-
таниями, осознавание, что именно хотел пациент при 
помощи этих созданных композиций выразить, трак-
товка цветовых образов. 

Метод цветотерапии также используется для 
экспресс-тестирования психоэмоционального состо-
яния человека. 

В ряде двойных рисунков рассматривались две си-
туации: 1 – это негатив в прошлом, который каждый 
из рисующих изобразил в определенной цветовой 
гамме, 2 – выход из негативной ситуации в позитив-
ную (цветовая характеристика итога). Никто из участ-
ников ранее не проходил цветовое тестирование и не 
был знаком с предлагаемой методикой.

Анализ структурной части рисунка производился 
по стандартам, принятым в мировой практике артте-
рапии. Таким образом, статистически достоверные 
тенденции определенной цветовой гаммы могут 
быть использованы для анализа негативных и пози-
тивных ситуаций, динамики состояния либо характе-
ристики болезни и здоровья. 

Применение: восстановительный период после 
нарушения мозгового кровообращения, черепно-
мозговой травмы, когнитивные нарушения, ремис-
сия при рассеянном склерозе, эпилепсия, надсег-
ментарные вегетативные расстройства, аутизм, 
задержка психоречевого и моторного развития у де-
тей, ДЦП.
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