«РОФЕС-диагностика».

         Предлагаемый метод экспресс-диагностики психофизиологического состояния человека является интегральной оценкой адаптоспособности обследуемого: он включает в себя комплексную психофизиологическую характеристику и предварительный клинический диагноз, предусматривает описание соматического статуса и психоэмоциональной компоненты.

АКУПУНКТУРА и Восточно-философская концепция «У-син»

       Морфологическое подтверждение меридиальной структуры человека найдено специалистами классической западной медицины и теоретически доказано ее возникновение. «… Кожа и нервная система имеют общее эктодермальное происхождение. Связь внутренних органов с нервной системой, а через неё и с кожей обеспечивается врастанием элементов нервной системы в развивающиеся органы. По мере роста и развития плода эти связи из «точек соприкосновения вытягиваются в «каналы связи», которые обеспечиваются внутри- и межорганными взаимоотношениями, развитием кровеносных и лимфатических сосудов с их нервными сплетениями. Эти пути назывались древневосточными врачами «жизненными линиями». Помимо явной связи биологически активных точек (БАТ) с нервными проводниками доказана их морфофункциональная специфичность: наличие рыхлой соединительной ткани, густая сеть чувствительных нервных окончаний, скопление тучных клеток, особые биофизические характеристики (электропроводность, напряжение кислорода, температура) и прочее.
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       Таким образом, биологически активные точки представляют собой нейрорецепторные и связанные с ними клеточно-гуморальные аппараты заложенные на неодинаковой для разных точек глубине в покровах тела, проецируемые на кожу в виде микрозон и играющие роль «окон» во внешний мир. Главной функцией системы «покровы тела – каналы связи – органы»  в целом является поддержание гомеостаза» .

        Приведенные выше доказательства существования морфоанатомических характеристик меридиональной структуры организма человека оставляет открытым вопрос, каким образом энергоинформационное воздействие среды на биологически активные точки передается практически мгновенно до органов и систем, контролируемых меридианами. Ведь спектр средового воздействия часто находится в подпорговом восприятии для нервной системы организма, которая частично является одной из составляющих меридиональной структуры. 
      Ответ на этот вопрос и одновременно еще одно весосмое подтверждение жизненности меридиональной системы дают исследования проведенные в области квантово-механического объекта, обладающего энергетическим потенциалом. 

      Живой организм, с точки зрения физиков, представляется в виде квантово-механического объекта, обладающего энергетическим потенциалом.

        Таким образом, меридиональная система организма человека, с точки зрения квантовой физики, представляется как совокупность бегущих когерентных волн, формирующих энергетический потенциал живого квантово-механического объекта.

          В 1980 году решением ВОЗ акупунктура признана научно обоснованным методом и рекомендована в практику здравоохранения.

          В основе акупунктуры лежит понятие о системе меридианов или энергетических каналов. По канонам древневосточной медицины у человеческого организма имеется несколько «каркасов»: костный, мышечный, нервный, кровеносный и энергетический. Функционирование основных «каркасов», кроме энергетического, достаточно подробно рассмотрены в трудах врачей европейской школы.
         Понятие энергетического «каркаса» в древневосточной медицине подразумевало систему меридианов (энергетических каналов), пронизывающих весь организм человека и являющихся проводниками энергии, исходящей из основных энергетических центров, известных в индийской йоге как чакры.

         Меридиональная система обеспечивает как энергетическое обеспечение органов, так и контроль за их состоянием. Функционированием системы меридианов, ее внешними и внутренними взаимосвязями, объясняются многие эффекты и реакции человеческого организма. В меридиональную систему, по восточным источникам, входят 71 основных и дополнительных меридианов, из которых нас интересуют только 12 главных. На состоянии меридианов отражаются все изменения, происходящие с человеческим организмом и его функциями. 

           Точки акупунктуры выполняют функцию узлов связи каналов с внешней средой, а также каналов между собой. Воздействием на точки акупунктуры можно производить коррекцию нарушений меридиональной системы. По физическим параметрам определяется активность меридианов и связанных с ним органов и систем организма человека. Защитные силы каналов оберегают внешние и внутренние оболочки тела и, при нарушении этих сил, по меридианам болезнь проникает в органы человека. Из всей структуры каналов пронизывающих в различных уровнях тело человека, для нас представляют наибольший интерес главные меридианы, несущие энергию для питания и управления функциями всех внутренних органов. Все главные меридианы, несущие энергию для питания имеют названия так называемых «главных органов», контролирующих их состояние и соответствуют названиям органов классической медицины:

  легких,
  толстого кишечника,

 желудка,

поджелудочной –селезенки,

сердца,

тонкого кишечника,

мочевого пузыря,

почек,

желчного пузыря,

печени,

перикарда,

одного условного названия- меридиан «трех обогревателей».

        Но хотя представления китайской медицины о внутренних органах соответствуют представлениям о них в западной медицине, в них включены дополнительные физиологические функции и ответственные за каждый данный орган психоэмоциональные функции.

        Меридианы, как и все окружающие нас пространство, по представлению восточного философского направления подразделяются на иньские и яньские, и осуществляют свои функции согласно правилам иньско-яньского строения среды. Иньские меридианы осуществляют накопление энергии, то есть отвечают за энергетический потенциал человека. К ним относятся меридианы:
легких,

поджелудочной железы-селезенки,

сердца,

почек,

печени,

перикарда.

      Янские меридианы осуществляют передачу энергии накопленную в иньских меридианах, то есть они осуществляют фунцию – реализации – энергетического потенциала, накопленного в иньских меридаинах. К яньским меридианам относят меридианы:

желудка,

тонкого кишечника,

мочевого пузыря,

желчного пузыря,

толстого кишечника,

трех обогревателей.

Методы аппаратной диагностики.

       В  настоящее время, можно выделить несколько относительно самостоятельных методов, которые различаются между собой набором точек исследования, рабочими параметрами измерительных приборов и системой анализа получаемых данных.каждый из них имеет свои достоинства и недостатки и используется в зависимости от конкретных задач. К данным методам относятся метод Фолля, метод Накатани и аурикулодиагностика.

     Нами используются методы, подобные по использованию топологии измеряемых биологически активных точек методу японского ученого Накатани, в основе которго лежит разработанная Корнюхиным А.И. теория риодораку. Согласно этой теории существует тесная взаимосвязь между функциональным состоянием внутренних органов, Накатани назвал Риодораку, разделив их на две группы по шесть точек в каждой: ручные и ножные.
     Способ оценки состояния организма по методу Накатани в общем виде выглядит следующим образом – на каждом Риодораку проводят измерение электропроводности в определенной точке, значение электропроводности всего меридиана.

Принцип метода «Рофес-диагностика»

(Корпоральная и Су-джок методики)

     Для лучшей наглядности картины функционального состояния, отслеживания динамики внутренних процессов и влияния внешеней среды на организм человека компьютерная программа строит круговую диаграмму. На круговых диаграммах фиксируются результаты биорезонансных характеристик каждого измеряемого меридиана на зондирующее воздействие микротоков, а также частотные характеристики. Биополярное измерение реакции биологически активных точек, математический анализ амплитудных значений тока в плавающем временном интервале увеличили информативность получаемых данных при обследовании пациента, в отличие от традиционного метода Накатани, и, следовательно, достоверность диагноза. 

    Минимальное количество времени, затрачиваемое на обследование пациента (3-5 минут) позволяет соперничать с методом Фолля (время измерения от 30 до 50 минут), известного высокой клинической достоверностью диагнозов. Однако, в них нет наработок по определению психологических параметров личности на основе электропунктурой диагностики. Круговая диаграмма объединяет 12 основных меридианов человека по сектору на меридиан соответственно. Левый луч сектора соответствует левой ветви меридиана, правый луч правой ветви меридиана. Таким образом, на диаграмме откладываются 24 значения элетрокожной проводимости БАТ (биологически активных точек), называемых в акупунктурной рефлексодиагностике «точками-пособниками» или репрезентативными точками – отражающими реакцию зондирующего воздействия электрического тока прямой и обратной проводимости в плавающем временном и амплитудном интервале на 12 основных парных меридианов организма человека. Значения элетрокожной проводимости БАТ откладываются в условных единицах.
        В методике СУ-джок взяты для анализа бель-меридианы, являющиеся проекцией главных меридианов организма человека на кисти рук. Точки, измеряемые в методике Су-джок, являются проекциями тех точек, которые измеряются по корпоральной методике.

От 0- центр диаграммы, до 100 – край диаграммы.

       В «Рофес- диагностике» используются следующие электрические параметры: напряжение 4В. Ток 30;60;120 мкА.
       Ток 30 мкА зондирует сухожильно-мышечный канал, характеризует отражение самых поверхностных нарушений, психоэмоциональные составляющие.

       Ток 60 мкА зондирует Ло-продольный канал,  отражает функциональные нарушения и психоэмоциональные состовляющие (для данного режима рассчитаны все интегральные характеристики человека) 

       Ток 120 мкАзондирует главный канал, отражает энергетическое состояние контролируемого органа дает возможность судить в большей степени об органической патологии. Можно испоьлозвать у детей раннего возраста, чтобы исключить психоэмоциональные состовляющие.

        При хронической паталогии или блокаде канала возможна диссоциация недостаток энергии в ЛО-продольном с одновременным избытком энергии в главном канале, либо наоборот. 
         Таким образом, РОФЕС-диагностика в течение 5-10 минут обследования дает возможность качественно и количественно оценить выраженность дезадаптационного синдрома у обследованного, определить основные его клинические проявления и обнаружить психофизиологические механизмы, лимитирующие адаптацию человека к дополнительным нагрузкам, а также предложить адекватную тактику его реабилитации с возможностью постоянного контроля.

Выписка из протокола медицинских испытаний в Новосибирском Медицинском институте, на кафедре госпитальной педиатрии. Протокол от 10.01.1997 года.

Таблица 1. Сравнительные данные по результатам диагностики с использованием  комплекса «РОФЕС» и общепринятым диагностическим методам.

	Нозологическая форма
	Количество наблюдений
	Совпадение результатов
	Несовпадение результатов

	1.Хронический гастродуоденит
	98
	92(93,9%)
	6(6,1%)

	2.Хронический колит
	29
	16 (55,2%)
	13 (44,8%)

	3.Дискенизия толстой кишки
	76
	67 (88,2%)
	9 (11,8%)

	4.Хронический энтероколит 
	12
	8 (66,7%)
	4 (33,3%)

	5.Хронический холецистит
	71
	58 (81,7%)
	13 (18,3%)

	6.Функциональные нарушения поджелудочной железы
	53
	38 (71,7%)
	15 (28,3%)

	7.Синдром вегетососудистой дистонии 
	25
	20 (80%)
	5 (20%)

	8.Функциональная кардиопатия
	18
	16 (88,8%)
	2 (11,2%)

	9.Очаги хронической инфекции носоглотки
	86
	83 (96,5%)
	3 (3,5%)

	10.Снижение функции иммунной системы
	42
	36 (85,7%)
	6 (14,3%)

	11.Хронический пиелонефрит
	6
	5 (83,3%)
	1 (16,7%)

	12.Функциональные нарушения шейного отдела позвоночника
	46
	39 (84,8%)
	7 (15,2%)

	Всего: 
	562
	478 (85,1%)
	84 (14,9%)


          В школе № 4 был организован и проведен в этом году эксперимент о влиянии  фитолечения на организм учащихся. В ходе этого эксперимента была отобрана группа детей, которые должны посещать фитоцентр «Прасковья» для прохождения процедуры профитосауны. В ходе этого эксперимента была написана программа «РОДНИКИ ЗДОРОВЬЯ» автор педагог-психолог МОУ СОШ № 4 Чистякова С.А. Программа была реализована только благодаря благотворительной акции директора фитоцентра «Прасковья» Кантышева А.С.
      Схема управления программой достаточно проста  организацию совместной деятельности берут на себя директора МОУ «СОШ № 4» и фитоцентра «Прасковья». За доставку учащихся несут непосредственную ответственность классные руководители первых и четвертых классов. За организацию фиточая на переменах педагоги-психологи. За лечение в фитоцентре «Прасковья» медицинский персонал этого учреждения.

       Программа находиться на этапе эксперимента в ходе, которого было выявлено, что в экспериментальной группе учащихся (4 «В» класса) 50% обследованных учащихся имеют «неудовлетворительное» состояние здоровья. После того как они получили профилактическое лечение в фитоцентре «Прасковья» результаты у 25% детей стали «хорошими», а у остальных 25% состояние здоровья улучшилось до «удовлетворительного». У остальных наблюдалось «удовлетворительное» функциональное состояние организма, которое после посещения фитоцентра стало «хорошим». А у тех учащихся, у которых наблюдалось «хорошее» функциональное состояние оно после процедур стало «отличным» по результатам экспресс-диагностики. То есть можно сделать вывод, что лечение в фитоцентре дало положительные результаты. В этом году был объявлен карантин в школах и детских садах на две недели. После карантина было выявлено, что в экперементальной группе болело из 22 человек 2 ученика, а в других классах болело 8 и 10 учеников. Дети экспериментальной группы 4 В класса прошли только ингаляцию в фитоцентре «Прасковья». Но профилактика инфекционных заболеваний с помощью этого метода оказалась очень эффективной.
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