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Під лівшеством розуміється ліва асиметрія -  переважання лівої частини над 

правою у сумісному функціонуванні внутрішніх органів [1]. При правшестві 

переважають праві частини. Можлива симетрія функцій обох частин (так звані 

амбідекстри або глебідекстри). Лівшество не зводиться лише до ліворукості. Воно 

можливе у функціях усіх парних органів. Найбільш розповсюджена наступна 

класифікація асиметрій (хоча існує декілька підходів): моторні (рук та ніг), сенсорні 

(зору, дотику, нюху, смаку), психічна [2]. Властиве кожній людині співвідношення 

моторних, сенсорних та психічних асиметрій носить назву індивідуального профілю 

функціональних асиметрій. Кожен десятий мешканець Землі -  лівша. Зараз їх більш 

600 міліонів. Згідно прогнозів вчених, до 2020 року кількість ліворуких людей буде 

більшою за міліард. Вважається, що на сучасному етапі розвитку людства 
спостерігається тенденція до збільшення у людській популяції чисельності лівшів. 
За 10 років (з 1987 по 1997) кількість ліворуких дітей в Україні збільшилася у 2-3 
рази, а загальна кількість ліворуких дітей, підлітків та дорослих становить від 1 млн 
200 тис до 1 млн 600 тис. Число ліворуких серед дітей значно вище і складає 20- 
25%. На долю ліворуких серед усих лівшів у людській популяції припадає лише 5% 
[3]. Особливу увагу привертають дані літератури про різницю співвідношень
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ліворуких серед осіб, які народилися в різних регіонах землі та в різні пори року [5, 
6, 7], в різні періоди філогенезу людства [8]. У різних країнах відсоток лівшів різний 
і коливається від 3 до 13; найчастіше вони зустрічаються серед американців та 
японців [4]. Зсув міжпівкульової симетрії у бік абсолютного домінування 
“однопівкульової” стратегії значною мірою залежить від виховання, навчання та 

соціального середовища [8, 9]. Лівші, як відомо, характеризуються схильністю до 

розвитку своїх, “лівих” хвороб і в той же час у них частіше розвиваються і “праві” 

хвороби або вони характеризуються більш тяжким їхнім протіканням, схильністю 

до рецидивів, ускладнень і смертельного кінця [11]. Все це робить актуальним 

порівняння особливостей протікання фізіологічних [12] і патологічних реакцій у 

правшів та лівшів з метою розробки більш обгрунтованих методів корекції та 

розширення діагностичних можливостей. Ліворукість -  найбільш броска, яскрава 

зовнішня ознака лівшества. Деякі “недоліки” у “лівої” частини людства й наявні 

[81]: відмічений високий відсоток лівшів серед дітей, які страждають на неврози, 

шизофренію, епілепсію та відхилення у розвитку (мовлення, письмо, читання). 

Ліворукі діти більш тривожні, сором’язливі, непрактичні, ніж праворукі. У них 

часто порушене зорово-просторове сприйняття, координація рухів та орієнтування у 

зовнішньому просторі відносно правого та лівого боку, в них більше відсоток 

мігрені [78], міопії [79], частих депресивних станів [80]. Близько 50% косооких 

людей та близько 40% заїк -  лівші. До 50% лівшів мають в своєму анамнезі різну 

патологію. Лівші відчувають себе “іншими”, постійно бояться невдач, що веде до 

додаткових розладів психіки. У лівшів усіх вікових груп відмічена більша 

чутливість до наркотичних речовин, менша точність та швидкість виконання 

загальних психофізіологічних тестів тощо. Є точка зору відносно меншої тривалості 
життя лівшів [13].

Але в наш час все більше з’являється наукових, доведених даних, що людство 
покращує свій потенціал завдяки збільшенню відсотку лівшів у загальній картині 
популяцій. Ліворукі чоловіки та жінки більш емоціональні, у них више 
“креативність”, “надзвичайно виражені” здібності до оригінальної художньої
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творчості. Останні досягнення у нейронауках в багатьох країнах світу свідчать про 

те, що лівші, як правило, домінують над правшами за рівнем розвитку свого 

інтелекту [14]. Кожна п’ята видатна людина -  ліворука. Більш того, люди, які 
володіють якими-небудь неординарними здібностями, також, головним чином, 

лівші. Серед них особливо багато екстрасенсів. Серед тих, хто володіє даром 

пророцтва, телепатією, телекінезом, бачить внутрішні органи, як рентген-апарати, 

правшів практично немає. Як вважають нейрофізіологи, в головному мозку людини, 

в її лівій півкулі, в лівій висковій долі, знайдено локуси, які можливо назвати “блок 

геніальності”. Якщо цю зону повністю “відключити”, то творчі здібності людей 

стануть необмеженими. У кінці 60-х років минулого сторіччя нейрофізіолог Наталя 

Бехтєрєва описала механізм мислення, який вона назвала “детектор помилок”. 

“Детектор помилок” просто не дає нам розвивати нестандартні ідеї. Якщо його 

“відключити”, то людським геніальним думкам та теоріям ніщо не буде 

загрожувати. Саме це можливо зробити, стимулюючи праву півкулю з її “центрами 

геніальності” та інгібуючи ліву півкулю з її “блоками геніальності”. А лівшам цього 

робити непотрібно, бо в них від Природи домінує права півкуля. Лівшами були 

багато геніальних людей минулого, відомих в історії людства. Лівшество є 

рефлексією асиметрії на популяційно-видовому рівні організації живої матерії і 

являє собою, вірогідно, найбільш зручну модель для її оцінювання. Головним 

“фактором”, який детермінує лівшество чи правшество є, безсумнівно, асиметрія 

мозкових півкуль. Дослідники, які стоять на позиції конституціональності, 

вважають неможливими будь-які зміни асиметрії мозку в ході онтогенезу, зокрема, 

при старінні. Інші розгладають її як динамічний стан, на який чинять вплив 

різноманітні фактори [15]. Згідно “онтогенетичної“ гіпотези міжпівкульової 

асиметрії мозку, яка висунута О.М.Полюховим [16], на виникнення і розвиток 

латералізації функцій в онтогенезі впливають ряд чинників:

1) Генетичні механізми, які формують парні органи і задають напрямок асиметрії 
(теорія правостороннього зсуву) [17]. Кожна структура організму в ході 
онтогенезу розміщується невипадково [18] по відношенню до середньої лінії і її
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положення визначається як situs solitus. Молекула ДНК, яка являє собою головну 

структуру, що несе на собі гени, має форму правої спиралі (В-ДНК). Однак 

нещодавно були віднайдені лівозакручені форми (Z-форми). їх значення та 
кількість у клітинах поки що невідома. Під час виникнення клітинної асиметрії 

НК підлягає асиметричній фрагментації [19,20] та реплікації, бо асиметрична 

сама реплікаційна вилка ДНК [21]. Цікаво відмітити, що серед білків 

переважають ліві форми [ЗО]. В цілому, у хребетних відкрито більш ніж ЗО 

мутантних генів [22, 23, 29], які торкаються ліво-правостороннього розвитку і 

зумовлюють синтез відповідних специфічних білків [26, 28, 31, 25, 27, 32, 33, 34, 

35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44]. Аберантний розвиток ліво-правосторонньої 

вісі може призводити до рандомізації положення окремих органів (situs ambiguus) 

[45] або до зеркального зворотнього положення усіх латералізованих структур 

(situs inversus). Раніше був клонований локус для situs abnormalities у людини 

НТХ1 у Xq 26,2 і клонований специфічний ген Z1C3, який кодує припустимий 

фактор транскрипції. Мутації або відсутність даного гену визначає порушення 

право-лівої орієнтації органів тіла людини [46, 24]. На користь генетичних 

механізмів розвитку лівшества в онтогенезі також говорить наступний факт 

(теорія Annett, 1985) [17]: існує домінантний ген правшества (правостороннього 

зсуву), за відсутністю якого з рівною вірогідністю може народитися лівша або 

правша, тобто більший вплив чинять випадкові фактори навколишнього 

середовища. За статистикою, ліворукі люди згадують про родичів-лівшів у 5 

разів частіше, ніж праворукі.

2) Фізичні впливи середовища слабкого типа, під впливом яких права половина тіла 

і, отже, ліва півкуля можуть отримувати деяку перевагу в темпах ембріогенезу 

[47].
3) Пренатальні впливи середовища (стрес, інсульт, патологія вагітності та ін.), 

інтранатальна патологія [3, 48], які викликають атиповість міжпівкульової 
організації (зокрема, патологічну ліворукість) [49, 50]. Як правило, такі стресорні 
фактори повинні спричинити свій вплив на третьому-четвертому віці вагітності
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матері. Лівшів в більшому випадку народжують жінки після 24-30 років, пологи 
частіше за все протікають у другій половині року, ліворукі немовляти 

з’являються на світ недоношеними і, як правило, вагою чуть більше за 1 кг [51].

4) Систематичні впливи середовища (культурні), які сприяють функційній 

спеціалізації півкуль.

5) Стохастичні впливи середовища, які збільшуються з віком і при віковій 

цереброваскулярній патології і проявляються дестабілізацією міжпівкульових 

відносин.

6) Нова так звана периферична теорія, згідно з якою розвиток моторної асиметрії 

людини (відповідно, домінування правої чи лівої кінцівки) детерміновано 

діяльністю периферії в ранні періоди онтогенезу, що призводить до 

мікроструктурних перебудов на рівні кірки головного мозку [52].

Созрівання правої півкулі здійснюється швидше, ніж лівої, і тому діти у 

дошкільному та молодшому шкільному віці всі “лівші” (до 9-10 років) [53], але є 

дані про те, що одни регіони созрівають раніше в лівій півкулі, інші -  в правій [54], 

хоча відношення домінування /субдомінування між півкулями, типові для зрілого 

мозку, в кінцевому вигляді встановлюються лише у пізній юності. Зміни 

сенситивності пов’язані з переходом від переважання правопівкульової особистості 

(період немовлят та ранній дитячий) до лівопівкульового домінування (дошкільний 

та шкільний періоди) [55]. За моторну асиметрію у немовлят говорять дані 

літератури [56, 57, 58, 59, 60]. Експериментальні дослідження показали, що процеси 

міжпівкульової взаємодії у дитячому віці мають (у порівнянні з дорослими) іншу 

спрямованість (справа наліво, а не зліва направо) і інший знак (збільшення, а не 

зменшення). З гестаційним і постнатальним віком збільшується міжпівкульова 

активність біоелектричної активності мозку [61]. В цілому, відмічається 

індивідуальний профіль латералізації функцій організму [62].
Тестостерон призводить до того, що у жінок та самок наявна менш виражена 

ступінь асиметрії, ніж у чоловіків та самців (тобто “чоловічий” мозок є більш 
амбілатеральним) [63]. Задня частина мозолястого тіла у жінок більша, що також
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знижує амбілатеральність та збільшує симетричність “жіночого” мозку, сприяючи 

більш тісній взаємодії півкуль у дівчат та жінок. Встановлено, що у щурів-самців та 

у людських чоловічих ембріонів кірка правої півкулі товстіша, ніж лівої. Серед 
чоловічої популяції відсоток лівшів значно більший, ніж серед жіночої. Лівшество 

вважається більш розповсюдженим серед транссексуалів та гомосексуалів -  

чоловіків і жінок, ніж серед осіб з досить повним сексуальним диференціюванням 

[64]. Існує гіпотеза про те, що монозиготні близнюки-хлопчики внаслідок специфіки 

свого пренатального розвитку (висока концентрація тестостерону) народжуються з 

великою базою високого інтелекту (показником чого є, можливо, домінантне 

включення у поточну діяльність правої фронтальної ділянки) [54, 65, 66, 67, 68, 69, 

70, 71]. Але за даними Ч.Бокладжа [72], лише у 6% зачать близнюків народжуються 

обидві дитини. Цікаво, що деякі дерматогліфічні візерунки корелюють з патернами 

ЕЕГ [73, 74, 75]. Можливо, відомі талановиті люди (чоловіки) могли бути зачаті і 

якийсь-то час розвиватися як близнюки, що дозволило сформуватися необхідній 

біологічній базі обдарованості.

Серед обдарованих досліджуваних відсоток з домінуючою лівою рукою 

вищий, ніж серед досліджуваних із середніми здібностями [76], але відсоток 

ліворуких вищий і серед близнюкової популяції у порівнянні з поодиноко 

народженими. Неможливо ігнорувати чи зменшувати фактор середовища як такий, 

що забезпечує необхідні умови для оптимальної реалізації біологічної бази. У 

близнюків такий середовищний (психо-соціальний) фактор у більшості випадків є 

неблагоприємним [77]. Серед обдарованих людей (чоловіків) повинен бути високий 

відсоток близнюків “по зачаттю”, тому що в даниму випадку вже сформована 

біологічна база високого інтелекту і відсутні негативні властивості сумісного 

близнюкового розвитку.
Діти з високим інтелектом (і лівші) фізично здоровіше, ніж їхні однолітки із 

середніми здібностями [82]. У лівшів також відмічена швидка обратимість 
патологічних станів, більш легка відновлюваність функцій мозку після травм і
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захворювань, вірогідно, завдяки більшій пластичності мозку і гіперфункції правої 

півкулі [83].
Функціональна активність півкуль у хлопчиків та чоловіків носить більш 

полярний характер, і за переважання однієї з них можливо судити з більшою або 

меншою долею вірогідності вже у 6-7 років. У дівчаток до 13 років зберігається 

пластичність мозку, еквівалентність його половин [84].

Таким чином, основи функціональної спеціалізації півкуль є вродженими, 

однак, по мірі розвитку людини, відбувається удосконалення та ускладнення 

міжпівкульової взаємодії.

Перш за все поняття “асиметрія” асоціюється у людини з асиметрією півкуль 

головного мозку [85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92]. Функціональна асиметрія правої та 

лівої півкуль головного мозку є однією з найбільш характерних ознак організації 

мозку людини та визначає значною мірою особливості протікання мотивацій та 

когнітивних процесів [93, 94, 95]. Т.О.Доброхотова та Н.Н.Брагіна [96] вважають, 

що найбільш фундаментальною властивістю психіки є її асиметрія. Функції 

домінантної у лівшів правої півкулі [38, 97, 98, 99, 100, 101, 102, 103, 104, 105, 106] 

та субдомінантної лівої [53, 72, 83, 107, 108, 109] на сьогодні є досить гарно 

вивченими. “Когнитивні” медіатори -  дофамін, ацетилхолін, ГАМК -  переважають в 

лівій півкулі, а медіатори, які найбільш тісно пов’язані з мотиваційно-емоційною 

поведінкою -  серотонін, норадреналін -  в більшій кількості знаходять у правій 

півкулі. Взагалі вважається, що права півкуля пов’язана з “несвідомим”, а ліва -  із 

свідомим [110, 111]. Проблема міжпівкульових взаємодій під час сну і в наш час 

залишається дискутабельною [112, 113]. Структури лівої півкулі прогнозують 

поведінку людини в майбутньому, права півкуля відображає події теперішнього, 

минулого і працює в режимі реального часу [50].
Серед різномантіних форм асиметрій право-лівим відводиться значне місце. 

Ще на початку 20-го сторіччя В.В.Бунак розглядав кожен індивідуум як два 
диференційованих по повздовжній вісі напівіндивідууму -  правий та лівий [114, 
115]. А.А.Дроздовська (2001) [116], розглядаючи фізичне тіло людини з позиції '
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біопольових диполей, виділяє в ньому, поряд з право-лівим, також передньо-задній 

та верхньо-нижній біопольовий фізіологічний диполь. Вчена диференціює 8 

“чистих” біополей індивідів за переважанням того чи іншого заряду в напівоб’ємах 

тіла. У больш пізніх своїх роботах (2002р.) [117] вона пропонує біолокаційне 

визначення типів ліворукості за допомогою біомеханічної трьохдипольної моделі 

біополя тіла людини, розрізняючи істинну (справжню), приховано-істинну 

(справжню) та несправжню ліворукість за характером розподілу знаков та величин 

заряду біологічної енергії у напівоб’ємах сагітального (право-лівого) диполя. 

Психологи, психіатри, неврологи, генетики, біологи, логопеди, фізіологи, педіатри 

та й просто батьки часто стикаються з проблемами ліворуких дітей, так званими 

соціальними і також диференціюють три групи ліворукості: генетично закріплена 

(спадкова), компенсаторна (патологічна) та вимушена (соціальна) [53].

Відмічемо лише деякі основні аспекти прикладного використання знань щодо 

лівшества: виховання та навчання дітей-лівшів; фізичне виховання і спорт 

(індивідуальні режими тренувань, реабілітація та ін.); професійна орієнтація та 

відбір; створення дослідницьких груп; прогнозування парапсихичних явищ; у 

криміналістиці (зокрема, проблема оцінювання підозрюваних та обвинувачених); 

профілактика захворювань та граничних порушень (на межі між нормою та 

патологією) [111, 113, 118, 119, 120, 121, 122]. Більшість даних в літературі 

торкається даних аспектів вивчення лівшества. Нам зустрілися деякі цікаві дані 

стосовно сенсорної (температурної, больової та антиноцицептивної, слухової та 

зорової чутливості), моторної асиметрії у лівшів [123, 124]. Водночас в наш час не 

викликає сумніву, що асиметрія являє собою загально-біологічний закон, 

притаманний широкому спектру явищ живої і неживої природи [125]. Асиметрія 

реалізується на різних рівнях організації живої матерії, проявляється у різних 

організмів [126, 127, 128, 129, 130, 131, 132, 133], торкається усіх систем живого
організму [134, 135, 136, 137, 138, 139, 140], в тому числі й системи крові [141, 142, 
143, 144, 145, 146, 147].

667



матері. Лівшів в більшому випадку народжують жінки після 24-30 років, пологи 

частіше за все протікають у другій половині року, ліворукі немовляти 

з’являються на світ недоношеними і, як правило, вагою чуть більше за 1 кг [51].

4) Систематичні впливи середовища (культурні), які сприяють функційній 

спеціалізації півкуль.

5) Стохастичні впливи середовища, які збільшуються з віком і при віковій 

цереброваскулярній патології і проявляються дестабілізацією міжпівкульових 

відносин.

6) Нова так звана периферична теорія, згідно з якою розвиток моторної асиметрії 

людини (відповідно, домінування правої чи лівої кінцівки) детерміновано 

діяльністю периферії в ранні періоди онтогенезу, що призводить до 

мікроструктурних перебудов на рівні кірки головного мозку [52].

Созрівання правої півкулі здійснюється швидше, ніж лівої, і тому діти у 

дошкільному та молодшому шкільному віці всі “лівші” (до 9-10 років) [53], але є 

дані про те, що одни регіони созрівають раніше в лівій півкулі, інші -  в правій [54], 

хоча відношення домінування /субдомінування між півкулями, типові для зрілого 

мозку, в кінцевому вигляді встановлюються лише у пізній юності. Зміни 

сенситивності пов’язані з переходом від переважання правопівкульової особистості 

(період немовлят та ранній дитячий) до лівопівкульового домінування (дошкільний 

та шкільний періоди) [55]. За моторну асиметрію у немовлят говорять дані 

літератури [56, 57, 58, 59, 60]. Експериментальні дослідження показали, що процеси 

міжпівкульової взаємодії у дитячому віці мають (у порівнянні з дорослими) іншу 

спрямованість (справа наліво, а не зліва направо) і інший знак (збільшення, а не 

зменшення). З гестаційним і постнатальним віком збільшується міжпівкульова 

активність біоелектричної активності мозку [61]. В цілому, відмічається 

індивідуальний профіль латералізації функцій організму [62].
Тестостерон призводить до того, що у жінок та самок наявна менш виражена 

ступінь асиметрії, ніж у чоловіків та самців (тобто “чоловічий” мозок є більш 
амбілатеральним) [63]. Задня частина мозолястого тіла у жінок більша, що також *
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знижує амбілатеральність та збільшує симетричність “жіночого” мозку, сприяючи 

більш тісній взаємодії півкуль у дівчат та жінок. Встановлено, що у щурів-самців та 

у людських чоловічих ембріонів кірка правої півкулі товстіша, ніж лівої. Серед 
чоловічої популяції відсоток лівшів значно більший, ніж серед жіночої. Лівшество 

вважається більш розповсюдженим серед транссексуалів та гомосексуалів -  

чоловіків і жінок, ніж серед осіб з досить повним сексуальним диференціюванням 

[64]. Існує гіпотеза про те, що монозиготні близнюки-хлопчики внаслідок специфіки 

свого пренатального розвитку (висока концентрація тестостерону) народжуються з 

великою базою високого інтелекту (показником чого є, можливо, домінантне 

включення у поточну діяльність правої фронтальної ділянки) [54, 65, 66, 67, 68, 69, 

70, 71]. Але за даними Ч.Бокладжа [72], лише у 6% зачать близнюків народжуються 

обидві дитини. Цікаво, що деякі дерматогліфічні візерунки корелюють з патернами 

ЕЕГ [73, 74, 75]. Можливо, відомі талановиті люди (чоловіки) могли бути зачаті і 

якийсь-то час розвиватися як близнюки, що дозволило сформуватися необхідній 

біологічній базі обдарованості.

Серед обдарованих досліджуваних відсоток з домінуючою лівою рукою 

вищий, ніж серед досліджуваних із середніми здібностями [76], але відсоток 

ліворуких вищий і серед близнюкової популяції у порівнянні з поодиноко 

народженими. Неможливо ігнорувати чи зменшувати фактор середовища як такий, 

що забезпечує необхідні умови для оптимальної реалізації біологічної бази. У 

близнюків такий середовищний (психо-соціальний) фактор у більшості випадків є 

неблагоприємним [77]. Серед обдарованих людей (чоловіків) повинен бути високий 

відсоток близнюків “по зачаттю”, тому що в даниму випадку вже сформована 

біологічна база високого інтелекту і відсутні негативні властивості сумісного 

близнюкового розвитку.
Діти з високим інтелектом (і лівші) фізично здоровіше, ніж їхні однолітки із 

середніми здібностями [82]. У лівшів також відмічена швидка обратимість 
патологічних станів, більш легка відновлюваність функцій мозку після травм і
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захворювань, вірогідно, завдяки більшій пластичності мозку і гіперфункції правої 

півкулі [83].
Функціональна активність півкуль у хлопчиків та чоловіків носить більш 

полярний характер, і за переважання однієї з них можливо судити з більшою або 

меншою долею вірогідності вже у 6-7 років. У дівчаток до 13 років зберігається 

пластичність мозку, еквівалентність його половин [84].

Таким чином, основи функціональної спеціалізації півкуль є вродженими, 

однак, по мірі розвитку людини, відбувається удосконалення та ускладнення 

міжпівкульової взаємодії.

Перш за все поняття “асиметрія” асоціюється у людини з асиметрією півкуль 

головного мозку [85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92]. Функціональна асиметрія правої та 

лівої півкуль головного мозку є однією з найбільш характерних ознак організації 

мозку людини та визначає значною мірою особливості протікання мотивацій та 

когнітивних процесів [93, 94, 95]. Т.О.Доброхотова та Н.Н.Брагіна [96] вважають, 

що найбільш фундаментальною властивістю психіки є її асиметрія. Функції 

домінантної у лівшів правої півкулі [38, 97, 98, 99, 100, 101, 102, 103, 104, 105, 106] 

та субдомінантної лівої [53, 72, 83, 107, 108, 109] на сьогодні є досить гарно 

вивченими. “Когнитивні” медіатори -  дофамін, ацетилхолін, ГАМК -  переважають в 

лівій півкулі, а медіатори, які найбільш тісно пов’язані з мотиваційно-емоційною 

поведінкою -  серотонін, норадреналін -  в більшій кількості знаходять у правій 

півкулі. Взагалі вважається, що права півкуля пов’язана з “несвідомим”, а ліва -  із 

свідомим [110, 111]. Проблема міжпівкульових взаємодій під час сну і в наш час 

залишається дискутабельною [112, 113]. Структури лівої півкулі прогнозують 

поведінку людини в майбутньому, права півкуля відображає події теперішнього, 

минулого і працює в режимі реального часу [50].
Серед різномантіних форм асиметрій право-лівим відводиться значне місце. 

Ще на початку 20-го сторіччя В.В.Бунак розглядав кожен індивідуум як два 
диференційованих по повздовжній вісі напівіндивідууму -  правий та лівий [114, 

115]. А.А.Дроздовська (2001) [116], розглядаючи фізичне тіло людини з позиції '
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біопольових диполей, виділяє в ньому, поряд з право-лівим, також передньо-задній 

та верхньо-нижній біопольовий фізіологічний диполь. Вчена диференціює 8 
“чистих” біополей індивідів за переважанням того чи іншого заряду в напівоб’ємах 

тіла. У больш пізніх своїх роботах (2002р.) [117] вона пропонує біолокаційне 

визначення типів ліворукості за допомогою біомеханічної трьохдипольної моделі 

біополя тіла людини, розрізняючи істинну (справжню), приховано-істинну 

(справжню) та несправжню ліворукість за характером розподілу знаков та величин 

заряду біологічної енергії у напівоб’ємах сагітального (право-лівого) диполя. 

Психологи, психіатри, неврологи, генетики, біологи, логопеди, фізіологи, педіатри 

та й просто батьки часто стикаються з проблемами ліворуких дітей, так званими 

соціальними і також диференціюють три групи ліворукості: генетично закріплена 

(спадкова), компенсаторна (патологічна) та вимушена (соціальна) [53].

Відмічемо лише деякі основні аспекти прикладного використання знань щодо 

лівшества: виховання та навчання дітей-лівшів; фізичне виховання і спорт 

(індивідуальні режими тренувань, реабілітація та ін.); професійна орієнтація та 

відбір; створення дослідницьких груп; прогнозування парапсихичних явищ; у 

криміналістиці (зокрема, проблема оцінювання підозрюваних та обвинувачених); 

профілактика захворювань та граничних порушень (на межі між нормою та 

патологією) [111, 113, 118, 119, 120, 121, 122]. Більшість даних в літературі 

торкається даних аспектів вивчення лівшества. Нам зустрілися деякі цікаві дані 

стосовно сенсорної (температурної, больової та антиноцицептивної, слухової та 

зорової чутливості), моторної асиметрії у лівшів [123, 124]. Водночас в наш час не 

викликає сумніву, що асиметрія являє собою загально-біологічний закон, 

притаманний широкому спектру явищ живої і неживої природи [125]. Асиметрія 

реалізується на різних рівнях організації живої матерії, проявляється у різних 

організмів [126, 127, 128, 129, 130, 131, 132, 133], торкається усіх систем живого

організму [134, 135, 136, 137, 138, 139, 140], в тому числі й системи крові [141, 142, 
143, 144, 145, 146, 147].
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