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РЕЗЮМЕ
Представлены результаты исследований по оценке эф-

фективности различных реабилитационных технологий, на-
правленных на коррекцию нарушений межсистемных взаи-
модействий в организме у лиц опасных профессий.
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RESUME
Results of researches are presented displaying efficiency 

of the various rehabilitation technologies directed on correction 
of infringements of intersystem interactions in an organism of 
persons of dangerous professions.
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Теория функциональных систем и ана-
лиз межсистемных взаимодействий (МСВ)  
в организме позволяют по-новому подойти  

к проблеме коррекции нарушенных функций 
человека [1–9]. Рядом исследований показа-
но, что на ранних стадиях функциональных 
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категории лиц опасных профессий, т.к. позво-
ляет достаточно четко сориентировать врача-
реабилитолога в отношении необходимости, 
оперативности, вида, интенсивности и пр. ха-
рактеристик коррегирующих воздействий. 
Трудности в проведении данных исследова-
ний были связаны с тем, что в доступной нам 
литературе мы не нашли указаний на наличие 
и применение строго специфических методов 
коррекции нарушений межсистемных взаи-
модействий, ориентированных на изменение 
величины энтропии. 
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Рис. 1. Динамика показателя энтропии при коррекции 
нарушений взаимосвязей психических и психофизиоло-
гических функций.

Рис. 2. Динамика показателя энтропии ПС-ФИЗ МСВ 
при коррекциинарушений взаимосвязей психических и 
психофизиологических функций.
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расстройств, вызванных эмоциональным или 
физическим напряжением, формируется не-
специфический информационный синдром 
дезинтеграции различных функциональных 
систем [3, 4, 11]. Очевидно, что в данном случае 
проводимые реабилитационные мероприятия 
должны быть направлены, в первую очередь, 
на коррекцию информационной дисфункции, 
сложившейся в организме. При этом не имеет 
существенного значения природа действую-
щего реабилитационного фактора [3]. 

Однако хочется отметить, что теоретиче-
ские предпосылки применения таких 
методов, как био- и мультирезонансная 
терапия, очень близки теории функцио-
нальных систем, вследствие чего их прак-
тическое использование наиболее адек-
ватно цели коррекции нарушений межси-
стемных взаимодействий. Дело в том, что 
данные методы позволяют производить 
управляющее воздействие на организм 
на уровне его биофизической регуляции, 
в частности на уровне создаваемых им 
электромагнитных полей, путем создания 
временного внешнего контура управле-
ния. Целью такого управляющего воз-
действия является предоставление ор-
ганизму информационных ресурсов по 
достижению состояния здоровья, то есть 
состояния адекватного для самоосущест-
вления организма [3, 4]. Не менее эффек-
тивными являются и другие средства ин-
формационного воздействия, такие как: 
слабые электромагнитные поля, гомеопа-
тия, акупунктура [4, 6, 8–10, 12–15].

Одной из основных задач проведенной 
работы являлась оценка эффективности 
различных реабилитационных техноло-
гий, направленных на коррекцию нару-
шений межсистемных взаимодействий  
в организме у лиц опасных профессий. 
Выбор методов и технологий реабили-
тации проводился на основании оценки 
уровня, характера и степени выраженно-
сти межсистемных нарушений, оценивае-
мых с помощью вероятностной функции 
энтропии, а также – анализа адекватно-
сти, особенностей применения и возмож-
ностей способов и средств восстановления. 
Подобный подход, по нашему мнению, 
должен был обеспечить восстановление 
нарушенных межсистемных взаимосвя-
зей и, как следствие – должного уровня 
профессионального здоровья изучаемой 
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Рис. 3. Динамика показателя энтропии ПСФ-ФИЗ МСВ 
при коррекции нарушений взаимосвязей психических и 
психофизиологических функций.
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Результаты проведенных исследований по-
зволили выявить специфичность отдельных  
и комплексных реабилитационных техноло-
гий в отношении вида и характера нарушений 
МСВ:

– наиболее эффективными методами кор-
рекции нарушений МСВ на уровне психичес-
ких (ПС) и психофизиологических функций 
(ПСФ) явились магнитно-импульсная (МИТ) 
и цветодинамическая (ЦДТ) терапия, а также 
комплексное воздействие МИТ + гомеопатия +  
ЦДТ; наблюдаемое увеличение энтропии со-
ставило 42 %, 37 % и 48 %, соответственно  
(рис. 1);

– наиболее эффективными методами кор-
рекции нарушений МСВ на уровне психиче-
ских (ПС) и физиологических (ФИЗ) функций 
явились МИТ и гомеопатия, а также комплекс-
ное воздействие МИТ + гомеопатия + акусто-
К-лазерная терапия (АКЛТ); наблюдаемое 
увеличение энтропии составило 52 %, 45 %  
и 58 %, соответственно (рис. 2);

– наиболее эффективными методами кор-
рекции нарушений МСВ ПСФ-ФИЗ явились 
МИТ и биорезонансная терапия (БРТ), а также 
комплексное воздействие ИТ + гомеопатия +  
БРТ; наблюдаемое увеличение энтропии со-
ставило 58 %, 56 % и 67 %, соответственно  
(рис. 3).

Наиболее устойчивыми как к моно-, так и к 
комплексной терапии явились нарушения на 
уровне ПС-ПСФ МСВ, наименее – ПСФ-ФИЗ 
МСВ. Эти данные, по-видимому, свидетель-
ствуют об определенной последовательности 
формирования межсистемных нарушений в 
организме, возникающих под воздействием 
тех или иных факторов среды: первично на-
рушения проявляются на уровне ПСФ-ФИЗ, 
затем на уровне ПС-ФИЗ и далее на уровне 
ПС-ПСФ. Восстановление функций при про-
ведении терапии наблюдается в такой же по-
следовательности.

Проведенные исследования позволили сде-
лать вывод о том, что наиболее перспективны-
ми в отношении коррекции нарушений межси-
стемных взаимодействий в организме являются 
методы, обладающие возможностью полиси-
стемного воздействия на организм, осущест-
вляемого по физическим каналам регуляции.  
В частности, МИТ и ЦДТ, в состав программ ко-
торых изначально заложен набор органоспеци-
фических частот, позволяющих реализовывать 
на практике данную возможность.
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