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В этом выпуске:
· Конференция

 «Системный подход к вопросам анализа и управления биологическими объектами, 19-21апреля 2000 года»
Тезисы докладов

· Газоразрядная Визуализация:

Приборы серии «Корона»

· Книжная полка.
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Комбинированная терапия больных бронхиальной астмой – энергетически экономный путь саногенеза

Александрова Р.А., Коротков К.Г., Лубеева О.Л., Филиппова Н.А.
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Иммуномодулирующее действие низкоэнергетического лазерного излучения красного и инфракрасного диапазона при лечении бронхиальной астмы

 Пономаренко Г. Н., Александрова О.Ю., Гольдина Е.М.

(Военно-медицинская Академия, Санкт-Петербург
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Иммуномодулирующая терапия  инфракрасным лазерным излучением больных ревматоидным артритом
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Новые подходы к оценке состояния и лечению больных с позиций энергоинформационных представлений
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ИЗМЕНЕНИЕ ГРВ-ГРАММ И МИКРОЦИРКУЛЯЦИИ У БОЛЬНЫХ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ

Савицкая Ж.С., Филиппова Н.А.

(СПб ГМУ)

ЭНЕРГОИНФОРМАЦИОННЫЕ ЭФФЕКТЫ АКУПУНКТУРЫ У БОЛЬНЫХ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ

Магидов М.Я., Зайцев С.В.
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ИЭМЕНЕНИЕ БЭО-ЭНЕРГОГРАММЫ У БОЛЬНЫХ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ И
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(СПб ГМУ)
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Дартау Л.А., Трапезникова В.А,
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С. А. Дадунашвили 

(Грузинский тех. Университет, Тбилиси)

НЕКОТОРЫЕ ПОДХОДЫ К КВАНТОВО-РАДИОВОЛНОВЫИ  МЕТОДАМ УПРАВЛЕНИЯ БИОСИСТЕМАМИ

П.П.Гаряев, Г.Г.Тертышный 
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ТЕЗИСЫ ДОКЛАДОВ КОНФЕРЕНЦИИ

СИСТЕМНЫЙ ПОДХОД К ВОПРОСАМ АНАЛИЗА И УПРАВЛЕНИЯ БИОЛОГИЧЕСКИМИ ОБЪЕКТАМИ
Москва 19 – 21 апреля 2000 год

Промышленные образцы устройств газоразрядной визуализации с телевизионным преобразованием сигнала
К.Г.Коротков(СПИТМО, ЗАО"КирлиониксТехнолоджисИнтернейшнл"), Н.П.Корнышев,Н.С.Никитин,О.Ф.Родионов,В.И.Челпанов (НИИПТ"Растр",Великий Новгород)


Промышленные образцы специализированных устройств газоразрядной  визуализации (ГРВ) с телевизионным преобразованием сигнала: "Корона-ТВ" и "Видеомышь-К" ,созданные в НИИ промышленного телевидения "Растр" (Великий Новгород) совместно с Санкт-Петербургским институтом точной механики и оптики и ЗАО"Кирлионикс Технолоджис Интернейшнл", предназначены для исследования газоразрядного свечения объектов ,помещенных в переменное электрическое поле высокой напряженности.

Области возможного применения прибора «Корона-ТВ»:создание практических методик в медицине (оценка функционирования основных систем организма человека), биологии (определение свойств биологически активных жидкостей),спорте (оценка психо-эмоционального состояния спортсменов при их подготовке) и т.п. Области возможного применения ГРВ-устройства "Видеомышь-К" - биология, промышленная дефектоскопия , криминалистика (детальные исследования поверхностных неоднородностей  структуры объектов).

 ГРВ-прибор "Корона-ТВ" обеспечивает телевизионную визуализацию газоразрядного свечения в поле зрения 40х60 мм с возможностью ввода получаемых изображений в ПЭВМ через стандартное устройство  для  последующей обработки и анализа. Прибор содержит генератор переменного электрического поля, электронно-оптический блок с телевизионным преобразователем свет-сигнал на ПЗС-датчике и электродом, на изолированной поверхности которого располагается исследуемый объект, блок сопряжения с ПЭВМ для управления режимами работы и запуском.

Во время запуска генератор формирует импульсы высокого напряжения, поступающие на электрод электронно-оптического блока. В электронно-оптическом блоке используется пакет оптических стекол, на внутреннюю поверхность одного из которых напылен токопроводящий слой (электрод).Газоразрядное изображение  проецируется на ПЗС-датчик  стандартным объективом. Механическим перемещением ПЗС-датчика внутри электронно-оптического блока обеспечивается изменение масштаба наблюдаемого изображения. Управление прибором от ПЭВМ осуществляется через COM-порт.Прибор "Корона-ТВ" имеет разъем для подключения специализированного ГРВ-устройства  "Видеомышь-К".

ГРВ-устройство "Видеомышь-К" обеспечивает телевизионную визуализацию  в поле 6х8 мм и  может работать как в режиме газоразрядной визуализации, так и в режиме косопадающего освещения исследуемой поверхности. "Видеомышь-К" содержит высоковольтный блок с электродом, управляемый от прибора "Корона-ТВ", источник косопадающего света и ПЗС-датчик. Обнаружение неоднородностей структуры производится в процессе перемещения устройства по исследуемой поверхности.

Для управления специализированными ГРВ-устройствами и ввода изображений разработана оригинальная программа GDV-Grabber, обеспечивающая возможность задания режимов и запуска работы  устройств через COM-порт с последующим захватом изображений через мультимедиа-устройства с драйверами, поддерживающими стандарт Video for Windows.

На прибор "Корона-ТВ"  имеется сертификат безопасности. Произведена подготовка серийного выпуска прибора.

Новые подходы к оценке состояния и лечению больных с позиций энергоинформационных представлений

Александрова Р.А., Коротков К.Г., Филиппова Н.А., 
Зайцев С.В., Долинина Л.Ю., Кокорев Л.С., Лубеева О.А., Тимчик В.Г.
(ГМУ, ИТМО (ТУ), Санкт-Петербург)

Научно-техническая революция, развернувшаяся в последние десятилетия, внесла много нового в наши представления о естественнонаучной картине мира. Сложились новые синергетические и квантово-полевые представления о материи. Объектами исследования стали физические поля Вселенной и человека как компонента Космоса. Согласно концепциям синергетики, человек является нелинейной открытой системой и постоянно взаимодействует с окружающим пространством, обмениваясь веществом, энергией и информацией.

Целое доступно целостному, холистическому мышлению. Только системный подход к оценке состояния больных позволяет восстановить нарушение гармонии взаимодействия всех функциональных систем организма. Такой подход с древности является традиционным для китайско-индийской философии и медицины. В XX веке, с появлением квантовой теории в физике и внедрением идей синергетики в биологии, модель самоорганизации человека привлекает все большее внимание исследователей, болезнь рассматривается не как поражение определенной функциональной системы, а как «синергетическое приключение». Все большее значение приобретают методы холистической оценки состояния больных, к числу которых относится метод газоразрядной визуализации (ГРВ).

Целью настоящей работы являлось изучение клинической информативности метода ГРВ. Было обследовано 37 практически здоровых лиц и 362 больных, находящихся на лечении в терапевтической клинике: 295 больных бронхиальной астмой, 20 больных пневмонией, 27 больных гипертонической болезнью и ишемической болезнью сердца,  20 больных с хронической патологией гепато-билиарной системы (гепатит, холецистит). Оценка показателей ГРВ эмиссии включала 4 основных этапа: 1-й этап – количественная оценка параметров ГРВ-грамм; 2-й этап – оценка интегральной (на пальцах правой и левой руки) и нормализованной по отношению к толщине пальца площади ГРВ-граммы; 3-й этап – секторный анализ дефектных зон, которые связывают с представлениями о системе меридианов традиционной китайской медицины; 4-й этап – анализ выявленных изменений с помощью пакета прикладных программ.

У практически здоровых людей ГРВ-грамма обладает хорошей воспроизводимостью и чувствительностью к изменениям состояния. Больные с китайскими общепатологическими синдромами «пустоты» и «полноты» достоверно различались по параметрам энергограммы. Таким образом, в современных энергоинформационных исследованиях находят подтверждение представления традиционной китайской медицины о циркуляции всепроникающей энергии «ци», основе внутренней целостности организма. «Ци», «осуществляющая связь всего со всем», может быть измерена с помощью биофизических показателей.

У больных пневмонией и у больных с приступом бронхиальной астмы (БА) выявлены изменения в нижнем секторе энергограммы 5 пальца – канальной проекции дыхательной системы, у больных с приступом стенокардии регистрировался «выброс» свечения в верхнем полюсе «короны» 5 пальца – проекции коронарных сосудов. Это подтверждает возможность топической диагностики острой патологии по ГРВ-грамме, согласно канальной проекции функциональных систем. У больных БА коэффициенты эмиссии и формы энергограммы были достоверно ниже, чем у здоровых. Нарастание тяжести БА сопровождалось снижением этих показателей и коррелировало с нарушениями перфузии легких по данным сцинтиграфии, протромбиновым индексом и тромбиновым временем. Эти данные свидетельствуют о существенной роли нарушений микроциркуляции в патогенезе изменений энергограммы. При нарушении перфузии в одном из легких на 5 пальце с одноименной стороны отмечено снижение показателей ГРВ-граммы. У больных с хронической патологией гепато-билиарной системы (гепатит, холецистит) выявлена корреляция динамики показателей БЭО-граммы (коэффициентов эмиссии и формы) и биохимических маркеров функционального состояния печени (АлАТ, АсАТ и ЩФ крови) в процессе курсовой монотерапии гомеопатическим препаратом галстена.

Значительную часть работы составило изучение влияния различных методов лечения на характер энергоинформационного обмена.

Положительное энергоинформационное влияние одной процедуры акупунктуры у больных БА было существенно выше, чем при ингаляции беротека, приеме сальбутамола  и ингаляциях сальбутамола и сальметерола через небулайзер. Между тем, непосредственный бронхолитический эффект медикаментов по результатам исследования функции внешнего дыхания превосходил бронхолитический эффект акупунктуры. Эти данные могут служить обоснованием комбинированного применения акупунктуры и бронхолитических лекарственных средств.

Были выявлены разные временные периоды энергоинформационных и клинико-фармакологических эффектов действия бронхолитических и антиангинальных лекарственных средств у больных с сочетанной патологий: БА и ишемической болезнью сердца.

Наибольшие позитивные энергоинформационные эффекты курсового лечения акупунктурой отмечены у больных с синдромами «пустоты» и малой площадью энергограммы.

Сравнительный анализ изменений ГРВ-граммы in vivo и  in vitro (сыворотки крови в разведениях 1:1, 1:10 и 1:100) у больных крапивницей, язвенной болезнью, хроническим гастритом и пневмонией показал высокую корреляцию изменений площади энергограммы in vivo и  in vitro. 

Полученные данные свидетельствуют о том, что энергограмму можно использовать в качестве экспресс-метода синдромной оценки состояния больных и контроля энергоинформационных влияний препаратов и методов лечения. Мы пришли к выводу, что в фазе обострения БА основная роль в лечении больных принадлежит медикаментозной терапии. По мере затихания обострений и в ремиссии БА, когда начинает выявляться синдромы энергетической недостаточности функциональных систем организма, возрастает роль не агрессивных, малых воздействий – акупунктуры и гомеопатии, лечебный эффект которых сопровождается гармонизацией энергограммы, согласно синергетическим законам естественного саногенеза. 

Таким образом, холистическая оценка энергетического гомеокинеза с помощью ГРВ-граммы позволяет по-новому взглянуть на состояние больного, углубить представления о механизмах действия медикаментозных и немедикаментозных методов лечения и оптимизированного терапевтические мероприятия в разные фазы болезни, т.е. улучшить качество жизни больных.

Комбинированная терапия больных бронхиальной астмой – энергетически экономный путь саногенеза

Александрова Р.А., Коротков К.Г., Лубеева О.Л., Филиппова Н.А.

(ГМУ, ИТМО (ТУ), Санкт-Петербург)

С целью изучения энергоинформационных влияний на больных бронихиальной астмой (БА) и различных способов введения кортикостероидов и В2-агонистов, было обследовано 63 больных методом газоразрядной визуализации (ГРВ), основанном на эффекте Кирлиан. Анализировались эффекты однократного применения и курсового лечения внутривенных инфузий дексаметазона, ингаляций бекотида, ингаляции и приема через рот таблетированного сальбутамола, ингалиций сальбутамола и сальметерола через небулайзер. Были выявлены разные временные периоды максимальных энергоинформационных и клинико-фармакологических эффектов действия бронхолитических препаратов. Ингаляции бекотида сопровождались достоверными положительными  сдвигами показателей энергограммы, как при однократной процедуре, так и в процессе курсового лечения. Отмечено ингибирующее влияние на параметры ГРВ-граммы и электроэнцефалограммы инфузий дексаметазона. Бронхолитический эффект В2-агонистов также достигался ценой нарушений баланса энергообмена, наименее выраженных при применении сальметерола через небулайзер. Курсовая комбинированная терапия больных БА ингалициями кортикостероидов и В2-агонистов сопровождалась гармонизацией ГРВ-граммы (повышением коэффициентов эмиссии и формы).

     Полученные данные могут служить обоснованием комбинированной терапии больных БА ингаляциями кортикостероидов и В2-агонистами для обеспечения наиболее экономного режима функционирования организма на пути к саногенезу.

ГАЗОРАЗРЯДНАЯ ВИЗУАЛИЗАЦИЯ

Прибор «GDV»

Для формирования изображения при ГРВ в принципе можно использовать высокое напряжение любой формы, однако, как показали исследования, целесообразно применять напряжение возбуждения разряда в виде последовательности коротких импульсов с ограничением выходной мощности. 

Разработанный для серийного выпуска прибор имеет следующие параметры:

· амплитуда биполярных импульсов от 3 до 20 кВ с непрерывно/ступенчатой регулировкой;

· длительность импульсов 10 микросекунд;

· регулируемая выходная мощность;

· частота следования импульсов до 1000 Гц;

· формирование пачки импульсов регулируемой длительности с автоматической экспозицией;

· компьютерный контроль всех параметров;

· кварцевая стабилизация всех параметров с точностью не хуже 1%

· габариты порядка 250х350х80 мм; масса порядка 3 кГ;

Особенностью приборов GDV является применение высокопроизводительного RISC микроконтроллера семейства AVR фирмы “Atmel”, позволяющего проводить управление прибором от ЭВМ типа IBM PC по COM: порту, а также постоянно модифицировать прибор, вводя дополнительные возможности. Конструктивно аппарат представляет собой «чёрный ящик», соединённый с компьютером по RS-232 интерфейсу. На передней панели прибора расположены две кнопки, два индикаторных светодиода и в ряде модификаций двухстрочный матричный знакосинтезирующий ЖК дисплей. Кнопки управления и индикаторные светодиоды – многофункциональны. 

Кнопка управления “ON/OFF” выполняет следующие функции:

· включение прибора (при включении прибора в сеть внешне ничего не будет происходить, и включение аппарата произойдёт только при нажатии кнопки “ON/OFF”.)

· Выключение прибора (корректное завершение работы прибора и сохранение в ПЗУ микроконтроллера некоторых системных переменных).

Кнопка управления “START/STOP” выполняет следующие функции:

· Запуск процесса съемки с выбранными параметрами импульса (действие аналогично действию кнопки “START” в приборе «Корона»).

· Остановка процесса съёмки (после команды “START” нажатие приведёт к остановке процесса съёмки и переходу аппарата в режим приёма команд от управляющей ЭВМ типа IBM PC./действие аналогично действию кнопки “STOP” в приборе «Корона»/.)

· Запуск прибора в режиме “AutoSTART” (при нажатии и удержании кнопки более 5-ти секунд).

· Включение прибора с параметром “Baud rate=2400 bps” (при нажатии во время процедуры “SelfTEST”.)

Индикаторные светодиоды обеспечивают индикацию состояния прибора, и его режимы работы различными комбинациями красного и зелёного цветов (например красный, красный мигающий, зелёный мигающий красный и зелёный и т.п.), кроме того в случае ряда аварийных ситуаций на LCD  выводится соответствующее текстовое сообщение.

Краткое описание возможностей прибора серии “GDV ”.

· Установка времени экспозиции в диапазоне 0.128..8388(mS), с точностью 128((S).

· Установка уровня высоковольтного импульса от min (единицы вольт) до max (около 300 вольт) с дискретностью – 256.

· Изменение частоты заполнения импульсного пакета (из дискретного ряда допустимых значений).

· Запуск и остановка процесса съёмки.

· Программное управление питанием прибора, и соответственно  возможность программного включения/выключения устройства.

Телевизионная система.

Традиционно для фиксации ГРВ изображений пользуются фотоматериалами, обладающие высокой чувствительностью и информативностью. В то же время их применение связано с рядом ограничений: 

· необходимость затемнения при съемке; 

· длительность  процесса обработки; 

· малая воспроизводимость и сложность стандартизации в широком масштабе в связи с вариацией типов фотоматериалов и нестабильностью процесса обработки.

Решить эту проблему удалось путем создания специализированной телевизионной системы, первый вариант которой был разработан совместно со специалистами НПО “Электрон”, последующие варианты с НПО «Ритм». 

Принцип действия заключается в следующем. Скользящий разряд от исследуемого объекта (например, палец руки) развивается по поверхности стеклянной пластины с токопроводящим покрытием или металлической сеткой с обратной стороны, на которую подаются импульсы напряжения от специализированного генератора. Изображение проецируется на ПЗС телевизионную (ТВ) матрицу, фокальная плоскость которой совмещена с плоскостью изображения. Стандартный ТВ сигнал выводится на монитор или через видеобластер вводится в компьютер. Оценки показали, что в спектральном диапазоне 400-420 нм энергетическая светимость ГРВ свечения составляет  1.10-5  -  1.10-3  Дж/м2.  Этого оказывается достаточно для использования высокочувствительных серийных телевизионных камер.

Были разработаны и испробованы две основные оптические схемы. В первой устройство выполнено в виде набора прозрачных оптоволоконных шайб из стекла СЗС-23 диаметром 50 мм толщиной 4 мм, между которыми расположен электрод из металлической сетки Ni толщиной 5 мкм шагом 150 мкм, и ПЗС телевизионной  камеры формата 2/3", с числом элементов 520 х 580  и оптическим волокном на входе, угол наклона волокна  к фокальной плоскости составляет 80 град. Световые  потери в устройстве не превышают 7% в диапазоне пропускания оптоволоконных пластин. Все элементы устройства помещены в жесткий  корпус и  залиты снаружи компаундом.

Другим вариантом исполнения является пакет оптических стекол, на внутреннюю поверхность одного из которых методом вакуумной фотоплетизмографии нанесена металлическая сетка с шагом 50 мкм. ПЗС матрица расположена на расстоянии 50-70 мм от стекла, изображение проецируется стандартным видеообъективом. Механическое перемещение объектива обеспечивает изменение угла зрения при сохранении фокусировки, что позволяет исследовать объекты различных линейных размеров с максимальным разрешением.

Созданный комплекс позволяет не только получать одиночные (покадровые) изображения ГРВ свечения, но и исследовать динамику формирования изображений в реальном масштабе времени путем записи последовательности кадров. 

В процессе исследования выяснилось, что для объекта, не имеющего выраженных поверхностных или объемных неоднородностей (специально обработанный заземленный металлический цилиндр) разрядные стримеры возникают равномерно и стохастично вдоль всей поверхности. Для неоднородного объекта (палец руки) стримеры имеют выраженные точки локализации, которые, однако, формируются не сразу, а примерно через 0,2 с после начала разряда. 

Таким образом, имеется возможность исследовать динамическое влияние очень важных факторов формирования ГРВ изображений — количества подаваемых импульсов напряжения (или, что эквивалентно, частоты напряжения) и длительности экспозиции. Уменьшение величин этих параметров приводит к стохастичности изображения за счет флуктуаций разрядного процесса, их увеличение выше некоторого предела ведет к изменению характеристик объекта под влиянием разряда. Поэтому принципиально важно выбрать оптимальную область параметров, обеспечивающих информативность и не приводящую к возмущению объекта. 

При анализе параметров суммарного изображения в зависимости от количества суммированных одиночных картин было установлено, что при n< 4 параметры суммы зависят от количества одиночных изображений, далее эта зависимость прекращается. Это свидетельствует о том, что при малой выборке доминирующими являются стохастические неповторяющиеся процессы, и характер суммарной картины оказывается квазислучайным, а после определенной величины выборки ее размер перестает сказываться на виде суммы. Отметим, что этот вывод, строго говоря, однозначно применим только к развитой в данной работе программно-аппаратной методике. Для фотопроцесса при увеличении числа последовательных суммирований начинают играть роль особенности характеристической кривой засветки данного фотоматериала, поэтому выявление оптимального диапазона частот и экспозиций должно производиться экспериментально для каждого конкретного фотоматериала. Рассмотренный подход позволяет стандартизировать процесс получения ГРВ изображений и сделать его метрологически верифицируемым, что является одним из основных критериев внедрения в широкую практику. При этом разработанное программное обеспечение позволяет верифицировать изображения, полученные не только с телевизионного прибора, но и введенные в компьютер любым другим путем, например, сканером. Путем сопоставления характеристик изображения определенных реперных объектов можно проводить сравнение различных методик и приборов и приводить их к единой базе. Оптимальным образом суммированная картина обладает важным свойством: она как бы усиливает значение повторяющихся элементов в газоразрядном изображении. 

(Коротков К.Г. Разработка научных основ и практическая реализация биотехнических измерительно-вычислительных систем анализа газоразрядного свечения, индуцированного объектами биологической природы. Автореф. дисс. на соискание уч. ст. док.тех. наук – СПб., 1999. – 32 с.; Коротков К.Г. Эффект Кирлиан – СПб., 1995. – 218 с.; От эффекта Кирлиан к биоэлектрографии / Под ред. К.Г. Короткова – СПб., 1998. – 340 с.)
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P. S. Надеемся, что выпуск KORRECT NEWS Вам понравился. Мы ждем Ваших замечаний, пожеланий и предложений. Задавайте вопросы, – мы постараемся на них ответить. ПИШИТЕ!
Если по каким-либо причинам Вы не хотите получать KN, пожалуйста, сообщите об этом
ПРИГЛАШАЕМ ВСЕХ НА КОНФЕРЕНЦИЮ !!!!






