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ІЗ ПРОБЛЕМ ВНУТРІШНЬОЇ МЕДИЦИНИ

АРТ-ТЕРАПІЯ: ПЕРСПЕКТИВИ 
ЗАСТОСУВАННЯ В ЛІКУВАННІ, 
ПРОФІЛАКТИЦІ ТА 
РЕАБІЛІТАЦІЇ ЗАХВОРЮВАНЬ 
ВНУТРІШНІХ ОРГАНІВ 
(ОГЛЯД ЛІТЕРАТУРИ)

 І.П. Катеренчук, О.О. Гуцалепко,  
С.Т. Рустамян, Ю.А. Кострікова

Полтавський державний медичний 
університет

УДК 37.013.82:7

Резюме. Арт-терапія — використання художньої діяльності та продуктів, отриманих у результаті цієї діяльності, 
для покращення здоров’я пацієнтів. Натепер арт-терапія поступово й успішно використовується для пацієнтів із 
психічними розладами. Арт-терапія запобігає розвитку і прогресуванню тривоги та депресії, покращує комплаєнс 
«лікар-пацієнт», підвищує прихильність до медикаментозної терапії.
Ключові слова: здоров’я, психічні розлади, художня діяльність, арт-терапія. 
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Зміцнення здоров’я є ефективним у покра-
щенні благополуччя людей у фізичному, психо-
логічному, освітньому й професійному планах 
завдяки попередженню проблем зі здоров’ям, 
заохоченню до здорового способу життя та по-
легшенню доступу до медичних послуг. Окрім 
того, зміцнення здоров’я відіграє важливу роль 
у контролі загальних витрат на охорону здоров’я 
й оздоровленні сімей, трудових колективів та 
організацій [8, 19, 39].   

Сьогодні системі охорони здоров’я та всім 
професіям, які працюють у цій сфері, необхід-
но постійно вдосконалювати свої норми та пра-
вила, професійну підготовку й практику таким 
чином, щоб допомогти людям досягти опти-
мального здоров’я, яке визначається як повне 
фізичне, психічне, соціальне, емоційне та інте-
лектуальне благополуччя [40, 53]. Ця ситуація 
може бути опосередкована такими діями, як 
зміна способу життя, підвищення обізнаності, 
зміна поведінки та створення середовища, яке 
підтримує здорову поведінку. Це також процес, 
який дає людям змогу посилити контроль над 
власним здоров’ям і покращити його [45, 51]. 

Багато теорій здорової поведінки й зміцнення 
здоров’я були адаптовані з теорій соціального 
навчання та поведінки і застосовані до епідеміо
логії, біології та наук про здоров’я. Мистецтво 
і творчість часто виключалися з них. Проте су-
часне розуміння здоров’я потребує інтеграції 
таких понять, як творче мислення, інтуїтивне 
та естетичне знання, духовне усвідомлення, які 

надзвичайно важливі для розвитку здоров’я [35]. 
Дослідження процесів створення творів мис-
тецтва й розвитку естетичних відчуттів, які ви-
никають наприкінці цього процесу, відіграють 
важливу роль як у розвитку здоров’я, зростанні 
та дорослішанні особистості, так і в одужанні й 
лікуванні хвороби [28, 63]. Заняття мистецтвом 
не тільки підтримує цілісне здоров’я, але й є 
джерелом мотивації для благополуччя. Вклю-
чення мистецтва в медичні послуги має позитив-
ний вплив на суспільство з ширшої точки зору 
медичних працівників, пацієнтів та їхніх сімей [22]. 
ВООЗ стверджує, що арт-терапія має важливий 
вплив на запобігання захворюванням і пошук 
рішень у лікуванні захворювань [63].

Мистецтво посідало важливе місце в сус-
пільному житті з найдавніших часів. Церемонії 
народження, смерті, шлюбу, збору врожаю, а 
також релігійні, духовні та фізичні ритуали зці-
лення виконувалися разом із мистецькими дія
ми. Стародавні люди зробили мистецтво час-
тиною свого життя, співаючи, танцюючи, граючи 
на барабанах, малюючи чи розповідаючи істо- 
рії [28, 32]. Загалом мистецтво робить важливий 
внесок у здоров’я людини. З давніх-давен музи-
ка, малювання, театр і подібні людські творіння 
справляли цілющу дію не тільки на хворих, але 
й на звичайних людей. З іншого боку, цілюща 
сила мистецтва для людей із психічними роз-
ладами та його позитивний вплив на моральний 
стан людей загалом зберігаються протягом усієї 
історії людства [35].
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Арт-терапія використовується як терапевтич-
ний метод, який характеризується як сила для 
підвищення здоров’я та благополуччя з початку 
ХХІ століття [35]. 

Арт-терапія, яка визначається як викорис-
тання мистецтва для покращення й зміцнення 
фізичного, психічного та емоційного здоров’я 
людей, отримує користь від творчого, продук-
тивного і динамічного впливу мистецтва через 
мистецьку діяльність. Відповідно, арт-терапія 
базується на вірі в те, що цей творчий процес, 
який включає мистецьке самовираження, до-
помагає людям вирішувати конфлікти та про-
блеми, покращувати навички міжособистісного 
спілкування, зменшувати стрес, керувати пове-
дінкою, підвищувати самооцінку й самосвідо-
мість, а також отримати розуміння [5]. Іншими 
словами, це використання виконавського мисте-
цтва професіоналами, як розвиваючого та тера-
певтичного, для людей, які пережили хворобу, 
травму чи життєві труднощі або які потребують 
лише особистісного розвитку. Виконання та ви-
користання мистецтва підтверджено для подо-
лання різноманітних переживань, покращення 
когнітивних навичок і збільшення отримання 
задоволення від життя [15].

Арт-терапія є засобом створення психоло-
гічної зрілості в індивідуумах шляхом вико-
ристання сили уяви для створення розуміння, 
цілісності та зцілення за допомогою художніх 
матеріалів. Вона є досить успішним та ефектив-
ним засобом вираження пригнічених емоцій і 
глибинних конфліктів за допомогою вербальної 
мови. Також арт-терапія − це  метод лікування, 
який використовується при багатьох розладах 
духовності, розвитку неврологічних, психічних і 
поведінкових розладів. Арт-терапія — це метод 
лікування багатьох розладів духовності, розви-
тку, неврологічних, психічних і поведінкових 
розладів. Багато арт-терапевтів погоджуються з 
тим, що творчий процес сам по собі має цілющу 
силу [28, 32, 35, 63].

Будучи немедикаментозною медичною до-
датковою та альтернативною терапією, арт-
терапія використовувалася як одне із медич-
них втручань із хорошим клінічним ефектом при 
психічних розладах. Нині арт-терапія поступово 
й успішно використовується для пацієнтів із пси-
хічними розладами з позитивними результата-
ми, головним чином зменшуючи страждання від 
психічних симптомів [4]. Ці розлади в основному 
включають депресивні розлади та тривогу, ког-
нітивні порушення й деменцію, хворобу Альц
геймера, шизофренію та аутизм. Результати ви-
користання арт-терапії свідчать про те, що вона 
може бути не тільки корисним терапевтичним 
методом, який допомагає пацієнтам відкрити-
ся та ділитися своїми почуттями, поглядами й 
досвідом, але також і допоміжним методом 

лікування. Арт-терапія запобігає розвитку й про-
гресуванню тривоги та депресії, покращує комп-
лаєнс «лікар-пацієнт», підвищує прихльність до 
медикаментозної терапії [2].

Метою арт-терапії є не усунення страхів, три-
вог, неспокою та нещастя, а трансформація цих 
негативних емоцій у позитивні прояви за допо-
могою творчих способів і форм.

Цілі арт-терапії такі [33]:
1. Вирішити проблему за допомогою методу 

самовираження, творчості й здібностей особис-
тості, викладати за допомогою мистецтва емо-
ції, які важко висловити вербально, на папері 
та подолати тяжкі перешкоди між спеціалістом і 
пацієнтом у безпечному середовищі. Терплячий 
індивід фактично малює свої біди.

2. Полегшити доступ фахівця до проблем і 
встановити міст між людиною, яка малює, і спе-
ціалістом із метою розкриття потенціалу осо-
бистості природними проявами, що допомагає 
вирішити емоції та думки, які важко подолати 
завдяки терапії.

Використання цієї практики дає можливість 
людині подумати й порівняти, переживаючи не-
гаразди та емоції, які вона відчувала знову і зно-
ву. Таким чином, людина бачить, співвідносячи 
минуле з майбутнім, і вчиться робити правильні 
кроки, вибираючи, як вона буде реагувати в тих 
самих ситуаціях, з якими зіткнеться в майбут-
ньому, з досвідом, який отримала в результаті 
свого досвіду. Найважливішою особливістю арт-
терапії є порівняння шляхом зіткнення емоцій 
і несвідомого підсвідомого через активну уяву.

Терапевтичні функції арт-терапії такі [6]:
•	 арт-терапія може бути використана для лю-

дей із різними потребами та проблемами. 
Ділячись думками та почуттями через візу-
ал, людина може йти на ризик у відносинах 
підтримки. Арт-терапія забезпечує емоційне 
дорослішання особистості, підвищує само-
оцінку, забезпечує психологічну та соціальну 
інтеграцію;

•	 екстерналізація досвіду шляхом створення 
образів і об’єктів дає можливість говорити 
через втілений твір мистецтва;

•	 деякі пацієнти можуть контролювати емо-
ції, з якими вони не можуть впоратися, за 
допомогою образів і предметів, котрі вони 
створюють;

•	 створені в арт-терапії символи та інтерпре-
тація цього символічного змісту закладають 
основу для саморозуміння й емоційного роз-
витку.
Твір мистецтва, що виникає в процесі арт-

терапії, своїм кольором, формою, стилістични-
ми аспектами є постійним. Постійність твору 
мистецтва, на відміну від тимчасового характеру 
усного вираження, дозволяє арт-терапевтам і 
пацієнтам стежити за змінами, які відбуваються 
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під час терапії, і розмірковувати про них. Це до-
помагає створити відчуття зосередженості та 
безперервності, яке може бути важко підтри-
мувати під час терапії.

Арт-терапія використовується в клініках по-
над століття і професійно підтримується. Остан-
німи роками цілющі ефекти, користь і значний 
внесок мистецтва в процес зцілення були вияв-
лені шляхом систематичних та контрольованих 
досліджень, і ці дослідження стають дедалі біль-
ше поширеними. Метод арт-терапії, який був до-
ведений в Європі та Америці, а пізніше в усьому 
світі науковими дослідженнями і даними, був 
прийнятий у рамках практик альтернативної ме-
дицини в дослідженні CAMBRELLA, проведеному 
в Європейському союзі, в Американському на-
ціональному стратегічному документі Інституту 
здоров’я та матеріалах Всесвітньої організації 
охорони здоров’я (ВООЗ) на 2014-2023 рр. [62].

З розвитком технологій видно, що способи 
застосування арт-терапії сьогодні різноманіт-
ні. Останніми роками потенційні можливості 
арт-терапії намагалися розвинути за допомо-
гою цифрових технологій. У дослідженні, яке 
вивчало загалом 563 роботи з арт-терапії у ві-
зуальному мистецтві,  встановлено, що живопис 
і фотографія були найбільш використовуваними 
модальностями в галузі візуального мистецтва 
для цілей арт-терапії. Було зроблено висновок, 
що арт-терапія має ефекти, які покращують реа
білітацію та зменшують психологічний дистрес 
у пацієнтів [49]. Різні клінічні рекомендації На-
ціонального інституту здоров’я та досконалості 
догляду (NICE) включають арт-терапію як пока-
зання з рекомендованими доказами. Наукові 
практики, пов’язані з арт-терапією, включені 
до різних рекомендацій. Національний інститут 
здоров’я та досконалості догляду  представляє 
арт-терапію як показання з доказами.

У зведеному звіті Всесвітньої організації охо-
рони здоров’я (Health Evidence Network) [61]  
визначили, що є докази того, що мистецтво ві-
діграє важливу роль у зміцненні здоров’я, за-
побіганні різноманітним психічним і фізичним 
захворюванням, а також у лікуванні та управ-
лінні захворюваннями, які виникають протягом 
життя.

Різні способи арт-терапії, такі як образотвор-
че мистецтво, музична терапія, танцювальна 
терапія й драматична терапія, також викорис-
товуються як додаткові методи лікування когні-
тивних і психологічних розладів депресії, стресу, 
тривоги та деяких неврологічних симптомів, які 
виникають при інсульті [34]. Крім того, методи 
арт-терапії використовуються для зменшення 
негативного впливу на людину хронічних за-
хворювань, наприклад цукрового діабету [55].

Мистецтво та здоров’я можуть об’єднатися 
в ефективному вирішенні кризових ситуацій 

у регіоні чи світі. До речі, під час пандемії 
COVID-19 методи арт-терапії використовували-
ся дуже активно. Всесвітня організація охоро-
ни здоров’я та коаліція культурних партнерів 
закликали до дій, щоб мобілізувати мистецтво 
в боротьбі проти ізоляції, тривоги й депресії − 
проти кризи психічного здоров’я, спричиненої 
пандемією COVID-19. Такі організації, як Універ-
ситетський коледж Лондона, галерея Тейт, іта-
лійський Музей сучасного мистецтва Кастелло 
ді Ріволі, нещодавно створений Національний 
центр культури та мистецтв Англії, благодійна 
організація Hospital Rooms і філантропічний Ху-
дожній музей Саудівської Аравії, об’єдналися 
під егідою UK’s Healing Arts 2021. З 2 по  
26 березня ці організації і Національний центр 
культури та мистецтв Великобританії органі-
зовували щотижневі віртуальні зустрічі й захо- 
ди [42]. Крім того, подія «Visions And Voices Of  
A Healthy Planet: The Healing Arts for World Health 
Day 2022» привернула увагу до зміни клімату, 
спричиненої діяльністю людини. Було підкрес-
лено, що ця зміна клімату становить загрозу для 
виживання людей. Також було зазначено, що 
зміна клімату суттєво змінила уявлення людей 
про власне здоров’я, благополуччя та місце у 
світі. Із цією метою були організовані заходи, 
на яких у кризові часи збиралися медичні пра-
цівники та митці. Крістофер Бейлі, керівник від-
ділу «Мистецтво та здоров’я» Всесвітньої ор-
ганізації охорони здоров’я зі штаб-квартирою 
в Женеві, Швейцарія, зосереджується на мобі-
лізації глобальних засобів масової інформації 
для підтримки користі мистецтва для здоров’я 
в повсякденному житті. З іншого боку, для Все
світньої організації охорони здоров’я разом із 
комісією Консорціуму художньої терапії Нью-
Йоркського університету (NYU) та Міжнародного 
дослідницького центру вони збирають докази 
користі мистецтва й арт-терапії для фізичного, 
психічного та соціального здоров’я [43, 58].

Зважаючи на значне зростання тривожно-де-
пресивних розладів у пацієнтів із соматичною 
патологією в умовах коронавірусної інфекції та 
розв’язаної росією війни в Україні, чиcло па-
цієнтів із тривожно-депресивними розладами 
значно зросло [1, 3], що зумовлює необхідність 
звернутись до арт-терапії як сучасного немеди-
каментозного методу комплексного лікування і 
профілактики тривожно-депресивних розладів з 
одночасним позитивним впливом на клінічний 
перебіг захворювань внутрішніх органів.

Арт-терапія включає різні методи лікування, 
такі як театральна терапія, танцювально-рухо-
ва психотерапія, музична терапія, а також тера-
пія малюванням, живописом і рукоділлям [48]. 
Арт-терапія використовує художні засоби для 
лікування психічних захворювань та покра-
щення психічного здоров’я [59, 60], а також 
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використовує інтегративні техніки, щоб захопити 
душу, тіло й розум [38]. Арт-терапія набуває попу-
лярності в умовах психічного здоров’я, оскільки 
вона забезпечує мотивацію на одужання, осо-
бистісно орієнтований підхід, який включає емо-
ційні, духовні, соціальні та клінічні потреби [56].  

Арт-терапія поступово й успішно використо-
вується для пацієнтів із психічними розладами 
з позитивними результатами, головним чином 
зменшуючи страждання від психічних симпто-
мів. Ці розлади в основному включають депре-
сивні розлади та тривогу, когнітивні порушення 
й деменцію, хворобу Альцгеймера, шизофренію 
та аутизм.

Психічне здоров’я нещодавно було визнано 
серйозною проблемою громадського здоров’я. 
Психічні захворювання охоплюють симптоми 
від незначної тривоги до важких форм, таких як 
поведінкові аномалії, які  становлять 12% гло-
бального тягаря захворювань [52].           

Двоє з трьох людей із психозом у всьому сві-
ті не отримують спеціалізованої психіатричної 
допомоги.  ВООЗ заявила у Всесвітній доповіді 
про здоров’я за 2001 рік, що «лише невелика 
частина» з понад 45 мільйонів людей у всьому 
світі, які страждають на психічні та поведінкові 
проблеми, отримують відповідний догляд  [52].

Причини психічних захворювань численні та 
складні. Вони відрізняються залежно від кон-
кретної ситуації [24].  Економічні втрати, спри-
чинені розладами психічного здоров’я, оціню-
ються в 1,03 трильйона доларів США між 2012 і 
2030 роками [4]. 

Незважаючи на технологічний прогрес, го-
ловоломка причин психічних захворювань за-
лишається складною взаємодією середовища, 
мозку й розуму [25]. 

Зроблені наукові висновки свідчать про те, 
що арт-терапія може бути не тільки корисним 
терапевтичним методом, який допомагає паці-
єнтам відкритися та ділитися своїми почуттями, 
поглядами й досвідом, але також бути допоміж-
ним методом лікування. Арт-терапія має вели-
кий потенціал у клінічному застосуванні, що ви-
значає актульність проблеми та пошуки шляхів 
вдосконалення й більш широкого використання 
арт-терапії в терапевтичній практиці.

Останніми роками  постійно збільшується 
число досліджень із використання арт-терапії в 
комплексному лікуванні захворювань внутріш-
ніх органів. Психічні розлади в пацієнтів із за-
хворюваннями внутрішніх органів є величезним 
соціальним та економічним тягарем для систем 
охорони здоров’я в усьому світі [38, 64]. 

Враховуючи велику кількість людей, які по-
требують психологічної й психіатричної допо-
моги, існує нагальна потреба впровадити масш-
табні заходи щодо психічного здоров’я, щоб 
подолати цей тягар. Тоді як фармакологічне 

лікування є першим вибором для психічних 
розладів для полегшення основних симптомів, 
багато антипсихотичних препаратів сприяють 
погіршенню якості життя та мають  низку побіч-
них ефектів. Понад півстоліття тому клініцисти 
звернулися до додаткових методів лікування, 
таких як арт-терапія, щоб задовольнити потреби 
здоров’я пацієнтів.

Арт-терапія Британською асоціацією арт-
терапевтів визначається як «форма психотерапії, 
що використовує засоби мистецтва як основний 
спосіб вираження та спілкування» [13]. Вона 
була  вперше описана в 40-х роках ХХ сторіччя  
Адріаном Хіллом, художником і письменником, 
який визнав важливу терапевтичну роль ство-
рення творів мистецтва під час свого одужання 
від туберкульозу в санаторії короля Едуарда VII 
в Англії [21]. Він вважав, що акт створення мис-
тецтва повністю залучає людину, дозволяючи 
відвернути увагу від її проблем, і заохочує ін-
ших пацієнтів брати участь у живописі разом 
із ним [14]. Однак, окрім тактики відволікання, 
Хілл також бачив процес створення мистецтва 
як спосіб розкрити та позбутися внутрішнього 
емоційного конфлікту [30]. Відтоді концепція 
арт-терапії Хілла продовжувала зростати та роз-
виватися, досягнувши кульмінації в сучасній га-
лузі арт-терапії.

Арт-терапія має кілька різних форм, але в 
широкому сенсі це тип психотерапії, який за-
охочує вираження та зцілення за допомогою 
засобів мистецтва і може використовуватися для 
дослідження стосунків між створеним твором 
мистецтва, пацієнтом і терапевтом [4].

Використання арт-терапії має багато пере-
ваг порівняно з іншими формами терапії. Вона 
є гнучкою в тому, що її можна проводити один 
на один або в більших групах, залежно від ін-
дивідуальних потреб [11, 12]. Вона підходить 
для будь-якого віку — як для дітей, так і людей 
похилого віку [14, 59].

Починаючи з 15 місяців діти можуть почи-
нати брати в руки олівець і щось писати. У віці  
4 років дитина може вже вміти малювати фігуру 
людини. Таким чином, арт-терапія може засто-
совуватися навіть у дуже маленьких дітей. Окрім 
того, арт-терапія зосереджується на значенні 
твору мистецтва та самому процесі створення, 
а не на якості виробленого мистецтва [14]. Тому 
мистецькі здібності не повинні бути присутніми, 
оскільки в арт-терапії не потрібні художні на-
вички. Крім того, мистецтво можна створювати 
за допомогою мінімальних і недорогих мате-
ріалів, наприклад за допомогою чогось такого 
елементарного, як папір для друку та олівці, 
таким чином уникаючи необхідності купувати 
дорогі інструменти й обладнання. Однак справ-
жній потенціал арт-терапії полягає в її здатнос-
ті використовуватися при найрізноманітніших 
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станах, включаючи як психічні, так і фізичні за-
хворювання.

Арт-терапія як немедикаментозна медична 
додаткова та альтернативна терапія використо-
вувалася як одне із медичних втручань із хоро-
шим клінічним ефектом при психічних розладах. 

У доповнення до використання арт-терапії 
при психічних захворюваннях, її використання 
також є корисним при хронічних фізичних за-
хворюваннях [4, 10, 32]. 

Коли в пацієнта діагностують фізичну хворобу, 
зазвичай не замислюються про психологічні на-
слідки, пов’язані з діагнозом; однак хронічні фі-
зичні захворювання часто мають серйозні шкідливі 
наслідки для психологічного функціонування [32].  
У цих випадках може бути призначена арт-
терапія, щоб допомогти пацієнтам впоратися зі 
своїми страхами та покращити якість життя. 

Karkou V. зі співавт. [37] провели систематич-
ний огляд ефективності танцювально-рухової  
терапії  в лікуванні депресії та дали відповідь на 
питання щодо того, чи є танцювально-рухова те-
рапія ефективним засобом  лікування пацієнтів 
із діагнозом «депресія». Автори дійшли висно-
вку щодо позитивного впливу танцювально-ру-
хової терапії на зниження депресії в дорослих.

Використання танцю, втілених терапевтич-
них стосунків, виявлення й невербальна робо-
та над складними проблемами та творча інте-
грація можливих відкриттів і рішень можуть 
бути деякими причинами позитивного впливу 
танцювально-рухової терапії. Проте необхідні 
подальші дослідження активних інгредієнтів 
танцювально-рухової терапії, які можуть забез-
печитти додаткову впевненість у тому, чи справді 
ці фактори є корисними для лікування депресії. 
Поглиблене вивчення різних танцювальних прак-
тик танцювально-рухової терапії може привести 
до подальшого уточнення того, що саме забезпе-
чує значний вплив танцювально-рухової терапії 
на зменшення депресії. Новий проєкт під назвою 
«Мистецтво для блюзу» [26] може сприяти як 
пропаганді розвитку цього напрямку, так і роз-
витку інших варіантів арт-терапії.

Нове дослідження, нещодавно профінансо-
ване Національною службою охорони здоров’я 
Великобританії, може стати відповіддю на цю 
потребу, де танцювально-рухова терапія, поряд 
із  музичною терапією, порівнюється з особис-
тісно-орієнтованим консультуванням [13].

Це нове дослідження зосереджено не лише 
на вивченні депресії, але й на різноманітних 
діагнозах психічного здоров’я, щоб відобразити 
змішані групи, присутні в регулярній практиці. 
Проте дані, отримані в цьому дослідженні щодо 
танцювально-рухової  терапії для людей із де-
пресією, будуть мати особливий інтерес.

В іншому аналізі [46] проведена оцінка п’яти 
клінічних випробувань, які стосувалися впливу 

танцювальної терапії на артеріальний тиск. Не-
зважаючи на невелику кількість випробувань, 
результати показали, що втручання може зна-
чно знизити як систолічний, так і діастолічний 
артеріальний тиск у людей з артеріальною гі-
пертензією.

Цікавим у цьому дослідженні було те, що 
танцювальна терапія знижувала систолічний 
артеріальний тиск у людей із гіпертензією в 
африканському регіоні краще, ніж у популяції 
з гіпертензією  в Європі та Америці.

Автори дійшли висновку, що,  незважаючи 
на обмежену кількість досліджень і залучених 
людей, метааналіз продемонстрував, що танцю-
вальна терапія може знизити систолічний і діа
столічний тиск у пацієнтів із гіпертензією. Вплив 
танцювальної терапії на гіпертензію може бути 
пов’язаний із тривалістю втручання та популя-
ційним геном.

Два дослідження  [24]  відповідали критеріям 
дослідження (62 пацієнти, які проходили тан-
цювальну терапію, 60 пацієнтів, які займалися 
фізичними вправами, і 61 пацієнт контрольної 
групи). Результати засвідчили, що танцювальна 
терапія порівняно з контролем мала позитив-
ний вплив на пікове споживання кисню (VO2) і 
якість життя, пов’язану зі здоров’ям (HRQOL). 
Танцювальна терапія привела до покращення: 
пікової середньозваженої різниці VO2 (4,86, 95% 
ДІ: від 2,81 до 6,91) і глобальної стандартизова-
ної середньої різниці HRQOL (2,09, 95% ДІ: від 
1,65 до 2,54). Про серйозні побічні ефекти не 
повідомлялося. Автори дослідження роблять 
висновок, що  танцювальна терапія може по-
кращити пік VO2 і HRQOL у пацієнтів із хронічною 
серцевою недостатністю та може бути розгляну-
та для включення в програми реабілітації серця.

Використання йоги як ефективної серцевої 
реабілітації в пацієнтів із хронічною серцевою 
недостатністю залишається суперечливим. Од-
нак результати проведеного дослідження до-
вели, що йога порівняно з контрольною групою 
мала позитивний вплив на пік VO2 і HRQOL. Пі-
ковий VO2, WMD (3,87, 95% ДІ: від 1,95 до 5,80) 
і глобальні стандартизовані середні відмінності 
HRQOL (-12,46, 95% ДІ: від -22,49 до -2,43) по-
кращилися в групі йоги порівняно з контроль-
ною групою. Йога покращує пік VO2 і HRQOL у 
пацієнтів із застійною серцевою недостатністю, 
її можна розглянути для включення в програми 
реабілітації пацієнтів із захворюваннями сер-
цево-судинної системи. Для подальшого дослі-
дження ефектів йоги в пацієнтів із хронічною 
серцевою недостатністю необхідні подальші 
рандомізовані клінічні дослідження [23].

Танці — це інноваційна стратегія втручання 
для пацієнтів із супутніми захворюваннями або 
основними патологіями, а також для тих, хто має 
хороше здоров’я. Вони можуть проводитись без 
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суттєвих обмежень, поле їх застосування через 
використання танцювального стилю як процесу 
реабілітації, генеруючи значні зміни у фізичних, 
психічних і соціальних навичках індивіда, до-
статьно велике [29].

Результати 70 досліджень, де при реабілітації 
патологій нервово-м’язової, кістково-м’язової та 
серцево-судинної систем, а також у здорового 
населення використовували танцювальний про-
токол, засвідчили позитивний вплив танцюваль-
ної терапії.   

Іншим надзвичайно важливим різновидом 
арт-терапії є малювання картин. У нещодавно 
проведеному дослідженні вивчали значення ма-
лювання як терапевтичного засобу в лікуванні 
тривожних/депресивних психічних розладів ви-
значити ефективність використання арт-терапії 
(малювання) для полегшення почуття тривоги 
та депресії серед вибірки студентів, у яких була 
діагностована тривожність і депресія. При ви-
користанні малювання автори відзначали по-
кращення шкали «почуття тривоги та депресії». 
Автори дослідження запевняють, що арт-терапія 
живописом рекомендується в  лікарняних умо-
вах пацієнтам із тривогою та депресією і може 
мати позитивний вплив у покращенні невер-
бальної комунікації між пацієнтами й медичною 
командою, що знаходиться на місці, допомагає 
в лікуванні та покращує настрій, отже, зменшує 
потребу в ліках [20]. 

Коли в пацієнта діагностують фізичну хво-
робу, зазвичай не замислюються про психо-
логічні наслідки, пов’язані з діагнозом; однак 
хронічні фізичні захворювання часто мають 
серйозні шкідливі наслідки для психологічно-
го функціонування [31]. У цих випадках може 
бути проведена арт-терапія, щоб допомогти 
пацієнтам впоратися зі своїми страхами та по-
кращити якість життя. Наприклад, рандомізо-
ване контрольоване дослідження використання 
арт-терапії в дітей з астмою виявило, що після 
7-тижневого періоду сеансів арт-терапії раз на 
тиждень діти повідомили про зниження тривоги 
й покращення самооцінки. Було помічено, що ці 
позитивні ефекти зберігаються через 6 місяців 
після закінчення дослідження [10].

Арт-терапія не тільки може бути корисною 
для дітей із хронічними захворюваннями, але й 
може покращити психологічні результати в до-
рослих пацієнтів, які проходять болісне лікуван-
ня [7]. У дослідженні Bar-Sela et al. (2007) хворі 
на рак, які проходили хіміотерапію та отриму-
вали арт-терапію, значно покращили показни-
ки депресії. Пацієнти також відчули зменшення 
втоми, частого симптому в тих, хто проходить 
курс хіміотерапії [9] Відповідно, ад’ювантне 
використання арт-терапії при лікуванні хроніч-
них захворювань може привести до позитивних  
результатів як для дітей, так і дорослих. 

З оголошенням Всесвітньою організацією охо-
рони здоров’я 11 березня 2020 року про пандемію 
COVID-19 багато шкіл, підприємств і навіть служб 
довелося закрити. Проте швидкий технологічний 
прогрес останніх років забезпечив засоби, за до-
помогою яких послуги можна було б продовжу-
вати надавати онлайн і віртуально. Арт-терапія є 
однією з таких послуг, яка має потенціал прогресу 
за допомогою цифрових технологій. Розвиток вір-
туальної реальності, інструментів цифрового мис-
тецтва та телетерапії може сприяти подальшому 
розвитку цієї форми психотерапії [7].

Останніми роками цифрові технології все час-
тіше використовуються  для покращення доступу 
до проведення терапії та профілактики різно-
манітних захворювань. Можливості, які цифрові 
технології потенційно створюють для арт-терапії, 
виходять за межі розширення доступу та вклю-
чають нові можливості адаптації й розширення 
набору інструментів терапії. Цей спосіб покра-
щення доступу до терапії важливий для тих, хто 
інакше не зможе отримати користь від лікування 
через те, що живе у віддалених місцях. Це також 
допомагає зробити арт-терапію доступнішою 
для клієнтів незалежно від бар’єрів, таких як  
інвалідність (Spooner та ін., 2019), і особливо 
обмеження мобільності [47]. Було також помі-
чено, що технологія може мати вирівнювальний 
ефект у груповій терапії, якщо вона є новою для  
всіх [18], і що напіванонімність онлайн-групи 
може фактично збільшити відчуття конфіден-
ційності, зокрема для тих, хто хвилюється, що їх 
оцінять за зовнішнім виглядом [18]. Повідомля-
лося, що технології, які дозволяють співпрацю-
вати над одним твором мистецтва з різних місць 
або навіть переглядати твори мистецтва один 
одного на екрані, створюють відчуття зв’язку та 
емоційної близькості, ніби вони перебувають 
в одному місці [18]. Деякі також вважають, що 
дистанційна доставка сприяє залученню грома-
ди, інтеграції й соціальному залученню, напри-
клад, дозволяючи включати членів сім’ї в план 
лікування [41, 54].

Незважаючи на цю загальну тенденцію розши-
рення телемедицини, включаючи також психоте-
рапевтичні послуги, відносно мало відомо про її 
використання в практиці арт-терапії [16, 41]. Дослі-
дження в цій галузі зосереджені насамперед на 
вербальній терапії та, зокрема, на когнітивно-
поведінковій терапії, яка проводиться онлайн 
[27, 50, 57].

Використання цифрових технологій в арт-
терапії не обмежується інструментами онлайн-
комунікації, але поширюється на застосування 
цифрових медіа для цілей створення мистецтва, 
однаково актуальне для практики обличчям до 
обличчя. 

З широким впровадженням арт-терапії як 
складової лікувального процесу  важливою є 
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спеціальна підготовка арт-терапевтів для викорис-
тання цифрових технологій [36]. Вміле та активне 
сприяння, необхідне для забезпечення відповід-
ного безпечного середовища й гарантування без-
пеки пацієнта [18, 36], потребує додаткового часу 
для навчання [44]. Подібним чином пацієнту  може 
знадобитися більше зусиль і часу на навчання, щоб 
адаптуватися до режиму онлайн-терапії [54] або до 
нового типу медіа цифрового мистецтва [36]. Існує 
занепокоєння щодо того, що це додаткове навчан-
ня потенційно може перешкоджати терапевтично-
му процесу і що для встановлення терапевтичних 
стосунків може знадобитися додатковий час [17].

Висновок
Арт-терапія має статистично значущі пози-

тивні ефекти порівняно з контрольною групою 
в низці досліджень за участю пацієнтів із різни-
ми клінічними профілями. Найбільш значущи-
ми симптомами, які активно вивчались у до-
слідженнях і на які спрямовувалась арт-терапія, 

були депресія, тривога, поганий настрій, трав-
ма, страждання, зниження якості життя, низькі 
навички подолання та самооцінка. Невелика 
доказова база рандомізованих клінічних до-
сліджень засвідчила, що арт-терапія пов’язана 
з покращенням загального стану і була більш 
ефективним лікуванням, ніж у контрольних гру-
пах у більшості досліджень.

Арт-терапія є прийнятним методом лікування 
і має низку переваг, включаючи розвиток стосун-
ків із терапевтом та іншими членами команди, 
розуміння себе/власної хвороби/майбутнього, 
отримання перспективи, відволікання, особисті 
досягнення, самовираження, розслаблення й 
розширення можливостей. 

Арт-терапія може стати економічно ефек-
тивною моделлю додаткової терапії, але для 
підтвердження цього висновку необхідні під-
тверджувальні дослідження щодо економічної 
ефективності арт-терапії порівняно з іншими 
методами лікування.
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