
кая электропроводность регистрируется так же в УІ ( ІЦ, ) меридиа­
не, и в X ( V ) меридиане, особенно снижаются показатели ЭП с 
возрастом, что указывает на вегетативно-эндокринные растройства.

Данные статистичеоки достоверны.
При электропунктурных исследованиях у работниц п/о "Комсо­

молка" были выявлены ЭП по меридианам, что позволило обратить осо­
бое внимание на те или иные функциональные системы организма. Это 
было подтверждено и клиническими исследованиями. С нарушением же­
лудочно-кишечного тракта (гастриты, холангиты, дискинезия желчно- 
выводяших путей и д р.) выявлен особенно большой процент случаев.

Тэтам образом, экопресодичгностика позволила во время обра­
тить внимание на слабые звенья в организме и тем самым предупре­
дить явное заболевание,

Ж. В. Леонова
(кафедра ГО и медицинской 
подготовки)

УТОМЛЕНИЕ И МЕТОДЫ ВОССТАНОВЛЕНИЯ РАБОТОСПОСОБНОСТИ

Проблема борьбы с утомленидаиз проблемы чисто медицинской 
перерастает в социальную. Иь -за недооценки способов восстановле­
ния и поддержания работоспособности подрываетоя здоровье многих 
лвдей, общество теряет миллиарды рублей, снижается производитель-, 
ность труда.

Утомление -  это состояние человека, вызванное работой. Физи­
ческому утомлению способствуют динамические нагрузки. Умственное 
утомление вызывается нагрузкой на органы чувств (зрение, слух, 
осязание), сильным напряжением внимания, сознанием ответственнос­
ти. Чрезмерная нагрузка ведет к переутомлению. Чувство усталости 
служит сигналом к отдыху от физического труда. При умственной 
деятельности уоталооть бывает выражена не так резко, обычно -  в 
форме снижения интереса к работе. Однако здесь больше опасностей 
к развитию чрезмерного нервно-психического перенапряжения. Симп­
томы утомления быстро проходят. При переутомлении очи принимают 
стойкий характер. Парадокс заключается в том, что и отсутствие 
физической деятельности, называемое гиподинамией, тоже порождает 
своеобразное утгмчение уже от нетренированное™ мыщ. К тому же
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нервная система, лишенная поддержки со стороны мышц, не может на­
ладить правильную регуляцию функций. Вот почему при гиподинамии 
развиваются своеобразные (особенно сердечно-сосудистые) заболева­
ния. Все это означает, что человек должен жить в определенном диа­
пазоне оптимальных нагрузок.

Функциональная система, обеспечиваюшая нервно-эмоциональное 
напряжение или тонус, условно разделяется на две подсистемы: ин­
формационную и энергетическую (или подсистему вегетативного обес­
печения). Поэтому информационные раздражения из окружагошей среды 
(свет , звук, запах, массаж и др .) п о д д е р ж и в а е т  возбудимость и то­
нус нервной системы на определенном уровне. Они могут быть стиму­
лирующими (при однократном сильном воздействии), тонизирующими 
(при многократном слабом воздействии) і; тормозными (влияние чрез­
мерного возбуждающего или тормозного раздражителей). Информацион­
ная подсистема осуществляет прием, переработку, хранение информа­
ции и передачу ее исполнительным органам, обычно мышцам. Энерге­
тическая поддерживает необходимый уровень обмена веществ в рабо­
тающих органах. Обе подсистемы, как правило, работают синхронно, 
но при выраженном утомлении -  в противоположных направлениях: ин­
формационная нагрузка нервной системы сигналами нараотает, а эмо­
циональное, энергетическое подкрепление, наоборот, снижается. При 
дефиците информации (монотонная работа) информационная система ра­
ботает вхолостую, а энергетическая быстро утомляется в связи с 
развитием отрицательных эмоций.

Учитывая изложенное выше, мы поставили своей целью изучить 
слабые звенья функциональных систем организма у работниц респуб­
ликанской междугородней телефонной станции. Ознакомившись с состоя 
нием их здоровья, решили методами немедикаментозного, воздействия 
повлиять на слабые звенья функциональных систем и вывести организм 
из пограничного состояния, т .е .  между здоровьем и болезнью, приме­
нив экспресс-диагностику методом Риодараку (разработанную Наката- 
ни). Для индивидуального воздействия немедикаментозными методами 
была разработана "Карта-анкета "Здоровье-гармония" (по опэнде фун­
кционального состояния организма и формированию здорового обреза 
гкзни). В нее вошли все данные анамнестического характера и, кре­
ме того, -  питание, занятие физкучьтурой (двигательный режим), от­
дых, индивидуальная реализация стресса и объективное обсдрдсвание 
(АД, Р І, ЧД), а также данные экспрасс-диагностикч (24 замира Оно-

РЕ
ПО
ЗИ
ТО
РИ
Й БГ

УК
И



логичэоки-активных точек). В карте еоть и рубрика -"рекомендации 
по коррекции функциональных систем организма немедикаментозными 
методами для формирования здорового образа жизни” , а именно:

1. Рациональный режим труда и отдыха.
2. Рациональное питание.
3. Двигательный режим: а) специальный комплекс упражнений; 

б) дыхание.
4 . Массаж (точечный, сегментарный, обший).
5. Применение определенных сборов трав.
6 . Воздействие на организм физических методов (ЛМК, апплика­

торы, электростимуляторы и т .д . ) .
7 . Воздействие на ЕА.Т.
8. Индивидуальная реализация страсоа.
9. Результаты коррекции.
Всего было обследовано 112 работниц РМТС -  в коммутаторном 

цехе и в ЛАЦ. При проведении НИР применялись следующие методы ис­
следований: анамнестический, общеклинический (подсчет пульса, из­
мерение а Д ) , функциональные пробы кардиореспираторной системы 
(проба Генча), анкетирование.

Анамнестическим методом оценивали наследственную индивидуаль­
ную программу, превращение ее в наличные резервы ФС (функциональ­
ных систем) под воздействием требований индивидуальных условий 
жизни. Факторов, обусловливавших загрузку наличных резервов ФС 
организма, особенно юс лимитируших звеньев. Анамнестическим ме­
тодом определяли и сформированные в процеосе жизни резервные воз­
можности организма, в том числе - переносимость физических нагру­
зок, обусловленность заболеваний и индивидуальную особенность их 
течения.

Опрос проводился для выяснения факторов наследственности, 
перенесенных операций (заболеваний) и травм, каких-либо жалоб. 
Большое внимание било уделено употреблению алкоголя, курению, 
соблюдению режима питания, труда, отдыха, а также двигательному 
режиму и индивидуально? реализации стресса.

При применении экспресс-диагностики прибором "Тест" по мето­
дике Накатанк, все измерения электропроводимости биологически ак­
тивных точек были занес?ны в специальные карты и подвергнуты ана­
лизу.

В первой группе из 45 чал. у каждой работницы сделано 24 sa-
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мера EAT (всего 900 измерений). Кроме того, часть из них обследо­
вана в динамике (12 человек). Вторая группа,более многочисленная 
(97 чел ) ,  прошла анкетирование по картам функциональных систем. 
Третья группа (115 чел ) обследована с помощью карты "Здоровье- 
гармония" (анкетирование) и электропунктурным методом Накатани.
Им также сделана коррекция функциональных систем организма с по­
мощью конкретных рекомендаций (нак называемого "восстановительно­
го" лечения). В результате анализа и статиотеческой обработки ма­
териала выявлено следущее: у 33^ обследованных обнаружена вегето- 
сосудистая дистония по смешанному типу, в 2&% выявлена патология 
желудочно-кишечного тракта (холецистит, дискинеэия желчно-выводя- 
ших путей, гастриты) -  что было подтверждено клиническим обследо­
ванием (гастрофиброскопия). Таким образом,наша экспресс-диагнос­
тика ( электропунктурная) -  является очень информативной, позволяю­
щей выявить слабые звенья в организме, определить начало заболева­
ния или явную патологию. По индивидуальным данным у некоторых еше 
не проявлялись явные симптомы болезни, но экспресс-диагностика за ­
ставила их более внимательно относится к своему здоровью. На спе­
циальное клиническое обследование была направлена работница К. с 

• грозней шейки матки, которую вовремя удалось ликвидировать. Затем 
она провела коррекцию здоровья рекомендованными нами методами: 
точечный массаж ЕАТ, лекарственные сборы трав, рациональное пи­
тание, витаминотерапия, специальный комплекс физических упражне­
ний и т .д .

При определении возрастной градации мн выделили четыре груп­
пы: I  -  до 29 лет; П -  от 30 до 39 лет; Ш -  от 40 до 49 лет; ІУ -  
50 лет и старше.

При анализе данных электропунктурной диагностики (о м .т а б л .I ) , 
обращает на себя внимание то, что показатели электропроводимости 
ЕАТ с возрастом несколько снижаются, что прослеживается по мери­
дианам тонкого и толстого кишечника, желудка. Это говорит о сни­
жении защитных сил организма, о низкой приспособливаемостз его 
иммунологического плана. В связи с этим многим работницам (112 
чел) мы рекомендовали коррекцию здоровья, описанную перечислен­

ными выше методами, а именно: точечный массаж определенных ЫТ, 
дкета, лекарственный ибор трав, контрастный д>ш, нпликэтор Куз­
нецова, специальный комплекс гимнастики, необходимый для то? или 
иной функциональной системы, сп< іГ 'л ін э "  дыхательная гимнастика
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и т .д .  Мн разбили исследуемых на группы по 3 человека, выдали им 
нашу методическую разработку по точечному м ассаду, провели инст­
руктаж по его  применению. Работницы ЛАДа и коммутаторного цеха 
наблюдались в динамике, проводилась психологическая работа по у с т ­
ранению негативного отношения к своему организму, нежелания серь­
езно зан яться  своим здоровьем (неоднократные беседы о самоценнос­
ти здоровья и контроль проведения его коррекции). В результате 
у 67$ обследованных объективно и субъективно обнаружено улучшение 
самочувствия, исчезли жалобы на головные боли, быструю утомляе­
м ость, слабость. 7 многих работниц снижено АЛ, исчезли боли в 
эпигастральной области, вкравнились показатели электропунктурной 
диагностики (стали в пределах физиологического коридора). Все это 
говорит об улучшении функциональных систем организма.

В трудовых коллективах необходимо прежде всего нацеливать 
работающих на внимательное отношение к своему организму, д авать  
профилактическое направление в коррекции улучшения многих звень­
ев его функциональных систем. Коррекцию следует проводить немеди­
каментозными методами воздействия на организм. При анализе анкет­
ных данных обращает на себя внимание пункт "индивидуальная реали­
зация стр е сса ". Как правило, в 87% случаев мы не умеем правильно 
нейтрализовать стресс , что мо^рт явиться причиной развития псггсо- 
матических заболеваний, неврозов. Это очень важный рубеж, который 
необходимо преодолеть-и разработать специальную систему индивидуа­
льной подготовленности К нейтрализации стресса. Такая система р аз­
работана на РМТС лабораторией активизации к восстановления работо­
способности. Наш также разработаны методические рекомендации по 
применению физических упражнений древней гимнастики Гермеса (она 

.была апробирована в клинике), дающая положительные результаты 
воздействия на сердечно-сосудистую, пентральную и вегетативную 
нервную системы.

З.В.СадаунХчы 
(кафедра літаратур1;!

ДУІ'ОУНЬ’ БОЕН ГК ЕЕЛАРУСКАГА НАРОДА 
У П'ЕСЕ У.КАРАТКЕВІЧА "ЗВАНЫ ВІЦЕБСКА'

Ееларуская дрематургія, лачыяаючы з 60-х гадоу, кал ! у л1- 
таратуры канчаткова усталявгуся новы погляд на чалазо7я . вель.гГ
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