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РЕЗЮМЕ
Данная статья посвящена обзору литературы по изуче-

нию влияния низкоинтенсивных электромагнитных полей 
на биологические объекты. Эффекты, получаемые при при-
менении низкоинтенсивных электромагнитных полей дадут 
возможность скорректировать биохимические показатели 
крови и биологических сред, ускорить процессы регене-
рации миокарда и сосудов, снизить фармакологическую 
нагрузку на организм пациента. Рассмотрены возможные 
механизмы действия, а также способы применения биоре-
зонансных технологий в кардиохирургии.

Ключевые слова: низкоинтенсивные электромагнитные 
поля, регенерация, ишемия миокарда, биорезонанс.

RESUME
In this article we review the influence of low level electromag-

netic fields to biological objects. The received effects give us the 
opportunity to correct biochemical indexes of blood and biologi-
cal fluids, to make the regeneration of myocardium and vessels 
faster, to make the pharmacological strain less. We reviewed 
such aspects as mechanisms of action and the way of adminis-
tration bioresinance technology in cardio surgery practice.

Keywords: low level electromagnetic fields, regeneration, 
myocardial ischemia, bioresonance.
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В ходе лечения пациентов с сердечно-сосу-
дистыми заболеваниями клиницист сталкивает-
ся с проблемами послеоперационного восстанов-
ления, которые включают в себя как процессы 
ранозаживления, так и нормализацию эндоте-
лиальной функции и ауторегуляции организма.

С развитием технологий совершенствуются 
методы лечения пациентов с заболеваниями 
сердечно-сосудистой системы. Достижение хо-
роших результатов основывается на понима-
нии основополагающих процессов, происходя-
щих в организме человека. В изучении этих 
процессов, исследователи давно уже перешли 
от изучения взаимодействия органов и систем к 
изучению процессов, происходящих на клеточ-
ном, а порой и молекулярном уровне. В живых 
тканях мы находим переменные поля, а также 
сочетания электрических и электромагнитных 
полей, которые чаще всего находятся в диапа-
зоне низкочастотных электромагнитных полей 
[1–4]. Данные поля формируются как за счет 
движения ионов через клеточную мембрану, 
так и в ходе биохимических процессов проис-
ходящих в самой клетке и в ее структурных 
единицах. При изучении частотных характерис 

тик эндогенных электромагнитных полей при 
помощи осциллоскопа кажется, что фиксиру-
ется электромагнитный шум, однако при более 
детальном изучении частотных характеристик 
выясняется, что данные колебания отличны от 
электромагнитных шумовых помех и представ-
ляют собой сумму различных волн, каждая из 
которых имеет уникальную частоту [5].

Таким образом, ионные токи – не просто 
физиологические сигналы стандартного ме-
таболизма или классический мембранный по-
тенциал, но специфичный и полезный сигнал 
ключевых процессов, начинающихся с разви-
тия эмбриона и заканчивающихся ранозажив-
лением у взрослых [1, 2].

Изучение энергетических процессов, имею-
щих место в клетках, создало предпосылки для 
создания большого количества методик воз-
действия на энергетический потенциал клетки 
для достижения терапевтического эффекта.

ВОЗМОжНыЕ пРиНципы 
ТЕРАпЕВТичЕСкОгО дЕйСТВия

Изучению взаимодействия низкоинтенсив-
ных электромагнитных полей (ЭМП) и био-
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логических объектов уделяется значительное 
внимание. Описывая низкоинтенсивные элек-
тромагнитные поля можно сказать, что они не 
имеют достаточно энергии для разрушения 
молекулярных связей: например, они напря-
мую не разрушают ДНК. К тому же они неин-
вазивны, не являются ионизирующим излу-
чением и даже не оказывают разогревающего 
эффекта на ткани и клетки [6]. Таким образом, 
эффект низкоинтенсивных электромагнитных 
полей связан не с передачей энергии поля, а  
с передачей информации.

Механизм действия низкоинтенсивных 
электромагнитных полей до конца еще не изу-
чен. На данный момент считается, что эффект 
электромагнитных полей на клетку заключа-
ется в их воздействии на ионную динамику 
(Ca2+ и H+ и связанные с ними ионные помпы, 
а также сенсоры напряжения) и их воздей-
ствие на малые сигнальные молекулы [7, 8]. 
Важно понимать, что низкоинтенсивные ЭМП 
индуцируют физиологические эффекты в кон-
кретных параметрических окнах, к примеру, 
8–60 Гц и низких амплитудах [9]. Если рассмат- 
ривать размер клетки, то толщина клеточной 
мембраны (10 nm) с разницей 0,1 V соотносится 
с силой поля 106–107 V/м. Клеточная мембрана, 
таким образом, является естественным филь-
тром внешних электромагнитных полей, ЭМП 
выходящие за пределы биологического окна 
должны обладать высокой напряженностью, 
чтобы оказать прямое действие на внутренние 
компоненты клетки, однако напряженность, 
достаточная для пенетрации клетки, вызовет 
ее разрушение [1].

Резонанс и когеренция являются фактором, 
индуцирующим сильные эффекты при низком 
пороге. Осторожные подсчеты показывают, что 
1 мВ индуцированный мембранный потенциал 
может быть обнаружен через 10 мс при согла-
совании менее чем 108 ионных каналов. Таким 
образом, электромагнитное поле высокой ин-
тенсивности не требуется. Согласно Persinger, 
даже слабое электромагнитное поле эффек-
тивно при нацеленном резонансе [10, 11].

Однако воздействие низкоинтенсивных 
полей не заканчивается воздействием лишь 
на ионную динамику, данные поля, обладая 
высокой проникающей способностью, взаи-
модействуют также и с генетическим мате-
риалом. Отмечено влияние низкоинтенсивных 
электромагнитных полей на экспрессию генов, 
а следовательно и на стимуляцию синтеза раз-
личных биологических соединений и клеточ-

ную пролиферацию [12, 13]. При необходи-
мости можно получить и обратный эффект –  
угнетение синтеза определенных веществ, 
снижение пролиферации [14, 15]. По мнению 
некоторых авторов, синтез ДНК стимулирует-
ся путем взаимодействия низкоинтенсивных, 
низкочастотных электромагнитных полей и 
электронов в структуре ДНК, что приводит 
к сепарации пар оснований, инициируя тем 
самым синтез новых двойных спиралей [12]. 
Сочетание клеточных технологий и терапии 
низкоинтенсивными, низкочастотными элек-
тромагнитными полями позволило добиться 
управляемой дифференциации стволовых 
клеток [7].

пРЕдпОСыЛки дЛя ВНЕдРЕНия 
НиЗкОиНТЕНСиВНыХ ЭМп В 

кАРдиОХиРуРгиЮ
Эффекты, вызываемые низкоинтенсивными 

электромагнитными полями, в частности био-
резонансной терапией (БРТ), нашли примене-
ние в различных областях медицины. Воздей-
ствуя на биологические объекты, удалось до-
биться ускорения процессов ранозаживления 
[1, 7, 16–23]. Это особенно важно у больных с 
патологией сердечно-сосудистой системы, под-
вергшихся хирургическому лечению. У данной 
группы пациентов на фоне приема лекарствен-
ных препаратов, как, например, мочегонных и 
ингибиторов Са-каналов, может наблюдаться 
замедление процессов регенерации [1].

Воздействие низкоинтенсивных электромаг-
нитных полей (БРТ) на миокард, подвергшийся 
ишемии, способствовало сохранению жизне-
способности тканей сердечной мышцы [22–24]. 

По результатам наших экспериментальных 
исследований было выявлено, что воздействие 
низкоинтенсивного, низкочастотного электро-
магнитного поля с заданными характеристи-
ками (БРТ) способно стимулировать регенера-
цию поврежденных вследствие острой ишемии 
участков миокарда. При этом также отмечает-
ся отличная от контрольной группы динамика 
уровня кардиомаркеров в крови. Динамика дан-
ных маркеров была неодинакова в разных опыт-
ных группах, однако преимущественно отмеча-
лось снижение уровня исследуемых ферментов 
по сравнению с контрольной группой [22–24].

Наши экспериментальные исследования 
дают право полагать, что используя БРТ, мы 
можем не только уменьшить зону инфаркта, 
но и сократить период восстановления по-
врежденной области миокарда [22].
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Сочетание низкоинтенсивных электромаг-
нитных полей и терапии стволовыми клетками 
также способно улучшить отдаленные резуль-
таты лечения у пациентов с ишемической бо-
лезнью сердца [7].

В экспериментах было показано, что воз-
действие низкоинтенсивных ЭМП определен-
ных характеристик может увеличивать порог 
допустимой нагрузки у пациентов с ИБС при 
тред-мил тесте [25].

Производимый БРТ эффект на микро-
гемодинамику позволяет использовать этот 
инструмент для коррекции различных гемо-
динамических нарушений [26]. Более того, ак-
тивный синтез NO в ответ на терапию ЭМП с 
заданными характеристиками может доволь-
но широко использоваться при заболеваниях 
сердечно-сосудистой системы [26, 27].

ЭМП также положительно влияют на про-
цессы реваскуляризации тканей. Так, в экс-
перименте было отмечено, что ЭМП вызывают 
образование тубулярных структур и пролифе-
рацию эндотелиальных клеток in vivo, а при 
биохимическом анализе было обнаружено уве-
личение содержания фактора роста фиброблас- 
тов B-2 (FGF-2), а также увеличение других 
факторов роста (ангиопоэтин-2, тромбопоэтин 
и эпидермальный фактор роста) [28].

Усиление ангиогенеза в месте травмы, уско-
ренное заживление переломов при применении 
низкоинтенсивных, низкочастотных ЭМП было 
также отмечено и в работах по остеогенезу [29].

Подбор нужной частоты позволяет управлять 
уровнем обмена веществ в организме, изменяя 
такие показатели как вес тела, уровень глюко-
зы в крови, уровень жирных кислот [30]. Выбор 
оптимальных амплитудно-частотных параме-
тров позволил использовать низкочастотные 
электромагнитные поля для антибактериальной 
терапии и стимуляции иммунного ответа [31, 32]. 

Накопленный опыт и проведенные иссле-
дования по изучению низкоинтенсивных элек-
тромагнитных полей позволяет нам говорить 
о возможности внедрения подобной методики 
в кардиохирургическую практику. Хирурги-
ческое пособие с использованием аппарата 
искусственного кровообращения, обилие ме-
дикаментов, принимаемое пациентами с за-
болеваниями сердечно-сосудистой системы, 
имеет как положительные, так и отрицатель-
ные стороны. Однако данный подход является 
вынужденной мерой. С применением низкоин-
тенсивных электромагнитных полей появится 
возможность коррекции фармакологической 

нагрузки, запуск процессов регенерации и вос-
становления организма.

ЗАкЛЮчЕНиЕ
Анализ литературных данных и результатов, 

проведенных нами экспериментальных исследо-
ваний, дает право утверждать, что низкоинтен-
сивные электромагнитные поля найдут достой-
ное место в кардиохирургической клинике.

Эффекты, получаемые при данном виде те-
рапии, помогут скорректировать биохимичес-
кие показатели крови и биологических сред, 
ускорить процессы регенерации миокарда и 
сосудов, снизить фармакологическую нагруз-
ку на организм пациента. Использование тера-
пии низкоинтенсивными электромагнитными 
полями в комплексе с другими технологиями, 
такими как клеточная инженерия, позволит 
получать более выраженный результат в тера-
пии стволовыми клетками, процессах реваску-
ляризации миокарда. Эффекты, производи-
мые низкоинтенсивными ЭМП на остеогенез, 
позволят более эффективно бороться с таким 
осложнением как нестабильность грудины у 
пациентов после стернотомии.

Дальнейшие исследования в этом направ-
лении позволят более полно изучить механизм 
действия ЭМП на организм человека при раз-
личных патологических состояниях и дадут 
возможность более широкого внедрения приме-
нения ЭМП в кардиохирургическую практику.
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