	[image: image1.png]



	НАУЧНО-МЕДИЦИНСКАЯ ФИРМА «СТАТОКИН»


«КОМТЭГ» — 
компьютерная технология
энергетической гармонизации

ТЕХНИЧЕСКОЕ ОПИСАНИЕ И

РУКОВОДСТВО ПОЛЬЗОВАТЕЛЯ.

Все авторские права на «КОМТЭГ» принадлежат НМФ «СТАТОКИН»

МОСКВА — 2000

СОДЕРЖАНИЕ

4I. Состав и назначение комплекса.

1.1. «БАЗА ДАННЫХ»
4
1.2. «Тест АКАБАНЕ»
5
1.3. «Тест НАКАТАНИ»
6
1.4. «СИНТЕЗ».
6
1.5. «ТАБЛИЦА ХИОДО»
7
1.6. «АКУПУНКТУРНЫЙ СПРАВОЧНИК»
7
II. Установка и подготовка к работе.
8
2.1. Подключение диагностического оборудования
8
2.2. Установка программного обеспечения.
9
2.3. Настройка программ.
11
III. Работа с комплексом «КОМТЭГ».
13
3.1. Общий порядок работы с комплексом
13
3.2. «БАЗА ДАННЫХ».
14
3.3. «Тест АКАБАНЕ»
22
3.4. «Тест НАКАТАНИ»
27
3.5. «СИНТЕЗ»
31
3.6. «ТАБЛИЦА ХИОДО»
34


I. Состав и назначение комплекса.

Высокоэффективный уникальный лечебно-диагно-стический комплекс, созданный на базе синтеза традиционных восточных представлений о сути Человека как единицы Мироздания с новейшими достижениями компьютерной технологии и квантовой медицины.

Основой комплекса является эксклюзивная трактовка традиционных тестов Накатани и Акабане, позволяющая оперативно и корректно оценить энерго-информационный и физиологический статус пациента на день приема. основанные на измерении некоторых физических свойств меридианов, определяемых в их наиболее репрезентативных точках.

Комплекс позволяет получить по результатам тестов высококорректную акупунктурную рецептуру и реализовать воздействие на биологически активные точки и зоны магнитным, инфракрасным, лазерным, а также КВЧ-излучениями.

Комплекс состоит из программной и аппаратной частей. Аппаратная часть представлена диагностическим адаптером и комплектом щупов к нему (см. паспорт адаптера «КОМТЭГ»).

Програмная часть представлена несколькими логически завершенными и строго взаимосвязанными программными блоками (модулями): «База данных», «Тест Акабане», «Тест Накатани», «Синтез», «Таблица Хиодо», «Акупунктурный справочник». Ниже дается их краткое описание и назначение.

1.1. «БАЗА ДАННЫХ»

Эта программа предназначена для управления базой данных пациентов. Имеются все необходимые функции: внесение нового пациента (его данных), удаление ненужных записей, просмотр и редактирование данных пациента, просмотр тестов, ведение архива и т.д.

Данные о пациенте, пришедшем впервые, должны быть обязательно внесены в «оперативную» базу. В дальнейшем данные из «оперативной» базы доступны для других составляющих блоков комплекса. 

1.2. «Тест АКАБАНЕ» 

Предназначен для проведения экспресc-диагностики методом Акабане и получения акупунктурной рецептуры, способствующей коррекции выявленных нарушений в энергетических системах организма пациента. 

Тест оценивает состояние пациента на различных уровнях регуляции гомеостаза в организме в зависимости от состояния структур ЦНС влияющих на показатели подаваемых раздражителей. На основе полученных данных идет выбор акупунктурного рецепта с учетом всех правил восточной медицины, направленного на коррекцию выявленного дисбаланса и восстановление гомеостаза, как в ЦНС, так и в акупунктурной системе.

Суть теста Акабанэ заключается в том, что на дистальные точки акупунктуры подается допороговый точечный термораздражитель с частотой, соответствующей ЧСС пациента. Определяется болевая термочувствительность в начальных или конечных точках акупунктуры каждого меридиана на данный раздражитель. Наличие в аппарате сразу двух щупов, позволяет одновременно тестировать правую и левую ветви меридиана. Это увеличивает скорость снятия теста и более высокую достоверность.

Программа оценивает полученные результаты. На экран выводится рекомендуемый акупунктурный рецепт, который в зависимости от состояния поражения системы, групп меридианов и степени патологии может включать: групповые ло-пункты, обьединяющие и стандартные (командные) акупунктурные точки, точки управляющие созидающими и деструктивными связями системы «у-син», систему чудесных меридианов. Данный рецепт в зависимости от времени снятия теста постоянно учитывает максимальную и минимальную активность органов и систем организма в зависимости от круга циркуляции энергии «чи».

1.3. «Тест НАКАТАНИ» 

Предназначен для проведения экспресc-диагностики методом Накатани и получения акупунктурной рецептуры, способной скорригировать выявленные энерго-физиологические нарушения органов и систем.

Данный тест оценивает состояние пациента на различных уровнях регуляции гомеостаза в организме в зависимости от состояния проводимости акупунктурных меридианов. На основе полученных данных идет выбор акупунктурного рецепта с учетом всех правил восточной медицины, направленного на коррекцию выявленного дисбаланса и восстановление гомеостаза в акупунктурной системе.

1.4. «СИНТЕЗ».

Предназначен для совмещения данных, полученных при проведении тестов по Акабане и Накатани. Дает возможность отследить компенсирующие друг друга меридианы, т.е. определить, насколько центральная нервная система способна компенсировать периферическую патологию или насколько органы и системы способны компенсировать патологическую импульсацию, поступающую на периферию с соответствующих зон представительства коры головного мозга.

Тест выявляет меридианы, где патологическая импульсация ЦНС поддерживается соответственным патоморфологическим процессом в органах и системах. Таким образом, определяются меридианы, в основном обуславливающие патологический синдром на момент обращения и появляется возможность для получения и задействования наиболее корректной и адекватной акупунктурной рецептуры и схемы полизональной лазеротерапии (на основе анкетного опроса больного).

Синтез можно получить только по окончании проведения тестов Акабане и Накатани.

1.5. «ТАБЛИЦА ХИОДО»

Таблица Хиодо позволяет врачу провести быстрый высокодостоверный анализ корелляции информационно-энергетического состояния заинтересованных меридианов с морфо-функциональной характеристикой соответствующих органов и систем органов пациента.

Приступать к этому разделу работы наиболее целесообразно по окончании сеанса лазеро- или КВЧ-пунктуры, когда больной, отдыхая, может спокойно ответить на вопросы клинической анкеты.

1.6. «АКУПУНКТУРНЫЙ СПРАВОЧНИК»

Эта справочная программа, содержит краткую информацию о 380 наиболее используемых на практике акупунктурных точках. Точки разбиты для удобства на несколько групп:

- основные меридианы

- чудесные меридианы

- командные точки

- точки у-син

- специфические точки

- сегментарные точки

- точки общего действия

II. Установка и подготовка к работе.

2.1. Подключение диагностического оборудования

Диагностический адаптер подключается к персональному компьютеру по последовательному порту типа RS-232 с 9 или 25 контактами. Для подключения 25-контактному разъему в комплект поставки входит переходник 9-25.

Порядок подключения следующий:

1. Распакуйте диагностический адаптер и установите в удобное для Вас место, недалеко от компьютера. Адаптер устанавливается так, чтобы с одной стороны хватало длины интерфейсного кабеля для подключения к компьютеру, а с другой стороны, чтобы диагностические щупы доставали до рук и ног пациента.

2. Интерфейсным кабелем соедините адаптер с копьютером. Для этого один конец кабеля соедините с разъемом адаптера на его задней стенке с надписью «компьютер», а другой его конец в ссответствующее гнездо портов COM1 – COM4 на задней стенке компьютера. Если адаптер устанавливается на длительное время эксплуатации (стационарный вариант использования), то закрепите разъем кабеля болтами.

3. Шнур питания вставьте в соответствующее ему гнездо на задней стенке адаптера с надписью «~220В». Вилку воткните в розетку сети переменного тока U~220В.

4. Подключите в соответствие с маркировкой диагностические щупы. Щупы вставляются до упора, при этом происходит щелчёк. Щуп «акабане-левый» с синим маркером в гнездо №1 с синей надписью «ЛЕВЫЙ». Соответственно «акабане-правый» — в гнездо №2 с красной надписью «ПРАВЫЙ». Щупы «Теста Накатани» также устанавливаются в ссответствующие им разъемы «активный» в №3, «референтный» в №4.

5. Включите питание адаптера выключателем на задней стенке с надписью «Сеть». При этом загорится индикатор на выключателе и на передней панели.

2.2. Установка программного обеспечения.

Программное обеспечение комплекса поставляется на 1-й дискете формата 31/2″ в виде самоустанавливающегося дистрибутива.

Для установки программного обеспечения необходимо выполнить следующие действия:

1. Втсавить дистрибутивную дискету в дисковод.

2. Запустить на выполнение находящуюся на нем программу ”Install.exe”.
3. Дождаться ее загрузки с дискеты (~40сек.) и появления на экране «мастера установки» (Рис 1.).
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	Рис. 2.1. Диалог программы инсталляции.. Шаг 1.


4. Прочесть лицензию можно, выбрав соответствующий пункт меню мастера. Для этого используются клавиши «←», «→» и «Enter». По окончании прочтения лицензии нажмите клавишу «Esc» для возврата обратно. К следующему шагу установки можно перейти нажатием на кнопку «Далее >».
	[image: image3.png][ UsmeHuTnb katanor






	Рис. 2.2. Диалог программы инсталляции.. Шаг 2.


5. Следующий шаг установки позволяет указать, куда устанавливается программное обеспечение. По умолчанию комплекс будет установлен в каталог (папку) \COMTEH\ на диске C:. Для изменения выберите соответствующий пункт меню и укажите другой путь, куда будет произведена установка (Рис. 2.). К следующему шагу установки можно перейти нажатием на кнопку «Далее >». Для возврата к предыдущему шагу нажмите на кнопку «<Назад».
6. Для запуска процесса установки в последнем шаге нажмите на кнопку «Установить». Процесс установки сопровождается соответствующей индикацией. По завершению процесса будет запущена программа начальной настройки. (Рис 3.)

	[image: image4.png]Hauanbhas nactpouka “KOMTEM™

Moakniounte W _BkAK4WTE Npubop “KOMTI*

» HACTPOUTH =1
)
IEERNREREEERRRERE SRR SR






	Рис 2.3. Начальная настройка.


7. Программа начальной настройки произведет проверку, создание и настройку баз данных пациентов. Если установка производится поверх предыдущей версии, то содержимое баз данных стираться не будет.

8. Далее производится автоматический поиск и настройка аппаратной части комплекса. Распакуйте адаптер, подключите его к одному из свободных последовательных портов компьютера (COM1 – COM4) и включите питание. После этого нажмите клавишу «Enter». Если все сделано правильно, то адаптер будет обнаружен и протестирован, иначе будет выдано сообщение: «Прибор не подключен или выключен из сети». В этом случае можно исправить ситуацию и повторить поиск или отказаться от настройки для установки позже или вручную (см. ниже). В дальнейшем при смене порта связи для автоматической настройки адаптера можно запускать программу “Setup.exe”.

На этом процесс установки завершается и можно переходить к первоначальной ручной настройке комплекса.

2.3. Настройка программ.

Прежде чем приступить к работе, необходимо произвести некоторые настройки.
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	Рис 2.4. Основное «меню» и диалог настроек.


Настройки выполняются следующим образом:

1. Запустите на выполнение программу ”COMTEH.EXE”. При этом появится основное «меню» комплекса (Рис 2.).

2. Клавишами «↓» и «↑» выберите пункт «Установка параметров» и нажмите клавишу «Enter». При этом в правой части экрана появится диалоговое окно настроек программы.
3. Используя клавиши «↓» и «↑» перемещайтесь по полям и устанавливайте необходимые значения. В первых 4 полях для этого используются клавиши «↓», «↑» и «Enter», а в двух последних, кроме того, цифровые клавиши. Укажите Номер порта, к которому вы подключили адаптер и номер порта, к которому у Вас подключен принтер. Если у Вас имеется лазерный принтер (любой марки и модели, но с поддержкой PCL3, PCL4 или PCL5), то укажите в качестве типа принтера «лазерный», для всех остальных установите тип «матричный». Проверьте и исправьте в случае необходимости текущие системные дату и время, так как это важно для работы диагностических тестов.

4. По окончании настройки нажмите клавишу «Esc».

Теперь комплекс настроен и готов к работе на выбранном компьютере. В дальнейшем действия по настройке больше не нужны, если не будет переподключаться на другие порты диагностический адаптер и принтер или программное обеспечение не будет переустановлено на другой компьютер.

Следите за системной датой и часами и в случае необходимости исправляйте, используя указанный выше способ.

III. Работа с комплексом «КОМТЭГ».

3.1. Общий порядок работы с комплексом

1. В базе данных завести на пациента карточку, если он пришел в первый раз.

2. Провести «тест Акабане».

3. Провести «тест Накатани».

4. Активизировать синтез этих двух тестов и по его результатам провести лечение пациента рекомендованными методиками.

5. Провести опрос пациента (по необходимости).

6. Перейти к следующему пациенту или завершить работу.

Все программы комплекса управляются через диалоговые «меню». Выбор нужного пункта меню осуществляется клавишами «Tab», «Shift+Tab», «↓», «↑». При этом выбранный пункт меню засвечивается рамкой синего цвета. Для активации выбранного пункта необходимо нажать клавишу «Enter». Активированный пункт отметится рамкой красного цвета. Для возврата в меню необходимо нажать «Esc». Необходимый пункт меню можно активировать также нажатием клавиш, обозначенных на кнопках пунктов.

Для возврата из одного из модулей в главное «меню» необходимо нажать комбинацию клавиш «Alt»+«X», за исключением пунктов: 

- «Акупунктурный справочник»

- «Установка параметров»

для выхода из которых используется клавиша «Esc».

Для выхода из программы нажмите комбинацию клавиш «Alt»+«X».

3.2. «БАЗА ДАННЫХ».

Эта программа предназначена для управления базой данных пациентов. База данных состоит из двух разделов «Рабочая картотека» и «Архив».

В «рабочей» базе хранятся данные тех пациентов, которые проходят в настоящий момент курс лечения. В «архивной» базе данных хранятся данные обо всех пациентах, кроме данных, входящих в «оперативную".

Все программы входящие в состав комплекса имеют доступ только к «рабочей» базе данных. И только эта программа имеет доступ к обеим базам данных.

В список «рабочей» базы данных пациент попадает при вводе нового пациента или при переносе из «архива».
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	Рис 3.1. Основное меню программы «База данных»


Имеются следующие пункты меню:

- «Регистрация пациента» — предназначена для внесения в список «рабочей» базы данных нового пациента. После выполнения этого действия пациент станет доступен из программ комплекса.

- «Рабочая картотека» - этот пункт дает доступ к списку «рабочей» базы. Выбрав его, Вы можете посмотреть и изменить некоторые данные любого пациента из этого списка. Для просмотра доступны все введенные ранее данные.

- «Архивная картотека» - предоставляет доступ к списку пациентов, прошедших курс лечения ранее и переведенных Вами из «рабочей» базы в «архивную». Также Вы можете внести изменения в некоторые данные пациента в случае необходимости.

Выбор нужного пункта меню осуществляется клавишами «Tab», «Shift+Tab», «↓», «↑». При этом выбранный пункт меню засвечивается рамкой синего цвета. Для активации выбранного пункта необходимо нажать клавишу «Enter». Активированный пункт отметится рамкой красного цвета.

Ниже каждая функция рассматривается подробнее.

«РЕГИСТРАЦИЯ НОВОГО ПАЦИЕНТА»

Эта функция необходима для ввода нового пациента в список «рабочей» базы данных.

Регистрация пациента происходит при заполнении граф: «Ф.И.О.», «Пол» и «Дата рождения». Заполнение остальных граф для регистрации пациента не обязательно.
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	Рис 3.2. Диалоговое окно ввода и редактирования данных пациента.


Красной рамкой отмечается поле, выбранное для заполнения. Начало текстовой или цифровой строки отмечается мигающим курсором. Поля, имеющие значок «▼» в правой части, являются селективными и могут принимать значения только из предложенного списка. Получение списка и выбор значений из него производится путем использования клавиш «↓», «↑», «Enter» и (или) «Пробел».

Перемещение красной рамки и выбор поля для введения информации производится путем использования следующих клавиш:

«Tab» – переход к следующему полю;

«Shift+Tab» – к предыдущему полю;

«↑» – к верхнему полю;

«↓» – к нижнему полю;

«Ctrl+→» – вправо;

«Ctrl+←» – влево.

Клавиши «→», «←» перемещают курсор в текстовых и числовых полях.

Нажатием клавиш «BackSpace» и «Del» можно удалять отдельные символы в таких полях.

Для выхода в меню нажмите клавишу «Esc».
«РАБОЧАЯ КАРТОТЕКА»

В этом пункте содержится список пациентов, проходящих обследование или курс лечения в настоящее время.

Список отображен в левой части экрана и составлен в алфавитном порядке. Инверсным цветом выделяется фамилия выбранного пациента.

Перемещение по списку производится следующими клавишами:

«↑» – передвинуть курсор (выделение) на одну позицию вверх;

«↓» – передвинуть курсор на одну позицию вниз;

«PgUp» – передвинуть курсор на одну страницу вверх;

«PgDn» – передвинуть курсор на одну страницу вниз;

«Ctrl+PgUp» – передвинуть курсор на первую позицию;

«Ctrl+PgDn» – передвинуть курсор на последнюю позицию;

В правой части экрана (см. рис.3.3.) отображены выборочные данные о выбранном Вами пациенте. Для получения полных данных о нем или для проведения их коррекции (см. ниже) нажмите клавишу «Enter». Для выхода из просмотра-редактирования обратно в список «рабочей» картотеки нажмите клавишу «Esc».
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	Рис. 3.3. «Рабочий» список пациентов. 


По окончании курса лечения пациента можно убрать из «рабочего» списка (чтобы не перегружать список неиспользуемыми фамилиями пациентов). Для переноса пациента из списка «рабочей» картотеки в «архивную» следует клавишами «↑», «↓», «PgUp» и «PgDn» установить курсор на фамилии выбранного пациента и нажать клавишу «F5». Для защиты от случайного удаления программа запросит подтверждения на перенос (рис.3.4.). При подтверждении все данные пациента будут перенесены в «архивную» картотеку.
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	Рис 3.4. Запрос на перенос пациента в «Архив».


Если данные о каком-либо пациенте не нужны вовсе, то их можно (или нужно?) удалить. Для этого установить курсор на фамилии выбранного пациента и нажать клавишу «F8». Для защиты от случайного удаления программа запросит подтверждения на удаление (рис.3.5.). В ответ на запрос о подтверждении удаления нажмите «Да». При этом все его данные будут уничтожены в текущей картотеке и восстановлению не подлежат..
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	Рис. 3.5. Запрос на удаление пациента из списка


Для возврата из списка в меню программы нажмите «Esc».

«АРХИВНАЯ КАРТОТЕКА»

В этом пункте содержится список пациентов, прошедших обследование или курс лечения в прошлом.

Список отображен в левой части экрана и составлен в алфавитном порядке.

В правой части экрана отображены выборочные данные о выбранном Вами пациенте. Порядок и возможности работы с «архивным» списком полностью совпадают с описанным выше «рабочим» списком.

Ниже рассматриваются отличия.

Для получения полных данных о пациенте или для внесения в них изменений нажмите клавишу «Enter». При этом появится диалоговое окно ввода данных о пациенте с заполненными ранее полями. В отличие от режима «Ввод нового пациента», данный диалог в нижней части экрана содержит кнопку «F7 – Тесты», используя которую Вы можете отсмотреть все тесты данного пациента за все курсы лечения. Другое отличие состоит в том, что вместо пунктов «Перенесенные заболевания», «Аллергологический анамнез» и «Наследственный анамнез» здесь появляются пункты «Результаты лечения» и «Рекомендации пациенту». Эти вновь введенные пункты представляют собой текстовые поля, в которые Вы вносите информацию по своему усмотрению.

Если пациент пришел повторно на следующий курс, то его анкетные данные не надо заполнять заново, а можно перенести их из «архива». Для этого клавишами «↑», «↓», «PgUp» и «PgDn» установить курсор на выбранном Вами пациенте и нажать клавишу «F5». Для защиты от случайного внесения в рабочий список программа запросит подтверждения на перенос (рис.3.6.). При подтверждении все анкетные данные пациента будут перенесены в «рабочую» картотеку, но не результаты тестов проведенных на прошлом курсе лечения. После этого фамилия пациента появится в списке «рабочей картотеки».
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	Рис. 3.6. Запрос на внесение пациента в «Рабочий» список.


Для возврата из списка в меню программы нажмите «Esc».

«КОРРЕКЦИЯ ДАННЫХ»

Эта функция необходима для коррекции данных пациента и просмотра результатов его тестов. Она доступна из списков «Рабочей» и «Архивной» картотек.

Общие правила работы совпадают с работой в диалоге «Регистрация нового пациента».

Отличие заключается в возможности просматривать результаты тестов по нажатию клавиши «F7».

«ПРОСМОТР ТЕСТОВ»

Это меню вызывается из режима «Коррекция данных» по нажатию клавиши «F7» и позволяет просмотреть результаты всех тестов проведенных пациенту. При вызове этого меню из «Архивного» списка доступны для просмотра все тесты за предыдущие курсы лечения, а при вызове из «Рабочего» списка доступны для просмотра все тесты за текущий курсы лечения. 

Клавишами «↑», «↓» выберите один из пунктов и нажмите клавишу «Enter».

Для возврата из меню в диалог «Коррекция данных» нажмите «Esc».

Далее дается краткое описание пунктов меню просмотра:

- «Результаты тестов Акабане» - дает Вам возможность отсмотреть все тесты Акабане у данного пациента за курс лечения.

- «Результаты тестов Накатани» — дает Вам возможность отсмотреть все тесты Накатани у пациента за выбранный курс лечения.

- «Совмещение тестов Акабане-Накатани» — дает Вам возможность отсмотреть все результаты синтеза тестов Акабане и Накатани у пациента за выбранный курс лечения.

- «Общий энергетический мониторинг» - позволяет отследить динамику изменения энергетического статуса организма по ходу курса лечения пациента.

- «Меридианный энергетический мониторинг» - позволяет отследить динамику изменения энергетического статуса каждого меридиана (левого и правого) по ходу курса лечения пациента.

«Просмотр тестов Акабане»

Используя клавиши «←», «→», Вы можете отсмотреть любой тест Акабане на протяжении всего курса лечения. По клавише «F6» выдается диаграмма распределения энергии по текущему тесту. Для выдачи результата теста на печать нажмите клавишу «F4».

Для выхода в меню нажмите клавишу «Esc».

«Просмотр тестов Накатани»

Используя клавиши «←», «→», Вы можете отсмотреть любой тест Накатани на протяжении всего курса лечения. По клавише «F6» выдается диаграмма распределения энергии по текущему тесту. Для выдачи результата теста на печать нажмите клавишу «F4».

Для выхода в меню нажмите клавишу «Esc».

«Просмотр результатов синтеза»

Используя клавиши «←», «→», Вы можете отсмотреть любой результат синтеза тестов Акабане и Накатани на протяжении всего курса лечения. Для выдачи результата теста на печать нажмите клавишу «F4».

Для выхода в меню нажмите клавишу «Esc».

«Просмотр общего мониторинга»

Общий мониторинг дает возможность постоянного динамического слежения за изменением энергетического статуса организма по мере осуществления курса лечения пациента.

Знаком «∑» обозначается усредненный уровень энергетики пациента на день снятия теста Накатани. По величине этого уровня (светлая полоска посередине красно-синего столбика) можно судить о том, насколько и в какую сторону отличается энергетика данного пациента на день снятия теста от нормальных значений (зеленая горизонтальная линия). В идеале светлая полоска посередине красно-синего столбика должна совпасть с зеленой горизонтальной полосой.

Знаком «∆» обозначается величина перепада энергетики пациента по всем меридианам на день снятия теста. В идеале красно-синий столбик должен стать настолько коротким, чтобы он сливался с зеленой горизонтальной полосой. Чем длиннее красно-синий столбик, тем больше величина энергетического меридианного разбаланса на день снятия теста.

«Просмотр меридианного мониторинга»

Меридианный мониторинг дает возможность постоянного динамического слежения за изменением энергетического статуса каждого меридиана (левого и правого) по мере осуществления курса лечения пациента.

Задействуя клавиши «←», «→», Вы можете выбрать необходимый меридиан и его сторону.

3.3. «Тест АКАБАНЕ»

Предназначен для проведения экспресc-диагностики методом Акабане и получения акупунктурной рецептуры, способствующей коррекции выявленных нарушений в энергетических системах организма пациента.

В соответствии с современными представлениями тест Акабане говорит о наличии или отсутствии очагов патологических доминант возбуждения или торможения в зонах представительства коры головного мозга, отвечающих за регуляцию функций периферических органов и систем.

Иными словами, патология, выявленная при помощи данного теста, позволяет судить о выраженности психосоматического компонента в патологическом синдроме.

Обязательным условием для снятия теста Аккабане является вербальный контакт с пациентом.

В случае проведения больному курса лечения, тест целесообразно снимать ежедневно в одно и то же время.

Все точки рекомендованные тестом должны подвергаться воздействию только по тонизирующей методике.

По результатам снятия теста меридиан считается находящимся в состоянии «нормы» при получении значений от 7 до 12, в состоянии энергетического избытка (острая фаза недуга) при получении значений меньше 7 и находящимся в состоянии энергетической недостаточности (хроническая стадия недуга) при получении значений больше 12.

Порядок проведения теста следующий:

· выбрать из списка фамилию пациента, для которого снимается тест (если нужная фамилия уже отображена в верхнем окне, то необходимости в этой операции нет);

· настроить прибор на пациента;

· провести измерение.

«ОСНОВНОЕ МЕНЮ ТЕСТА»

Предназначено для выполнения действий, необходимых для проведения теста.
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	Рис. 3.7. Общий вид экрана «теста Акабане» и его главное меню.


Имеются следующие пункты меню (см. рисунок 3.7):

- «Выбор пациента» — этот пункт позволяет выбрать необходимого Вам пациента из списка ОПЕРАТИВНОЙ базы данных.

- «Настройка прибора» — позволяет произвести настройку прибора по пульсу и термочувствительности пациента.

- «Измерение» — переход в режим снятия результатов теста.

- «Диаграмма» — выводит на экран круговую диаграмму распределения энергии.

- «Печать» - выводит на печать результаты тестирования.

- «Выход» - выход из теста.

- «Помощь» - информация о тесте.

Ниже рассмотрен порядок работы в каждом из пунктов меню.

«ВЫБОР ФАМИЛИИ ПАЦИЕНТА»

Эта функция необходима для выбора из списка оперативной базы пациента, для которого будет проведен тест.

Результаты теста будут записаны в базу данных и привязаны к выбранному пациенту.

	[image: image13.png]—., HASHO-MERULVHCKAS CUIPIVIA

AHE | © cTATOKHH 2000 | 2:09
:

iBaciox Exatepia

Kupcaia AHTaHAHAHG Bachasesha

| [ [Kocanes Hatansa Tenagsea

MeaseaeB AHAPER AHATOABEBHY

MNaneesa Mpuna WropesHa

Gom Wrops Anexceesiy

Goma fnena Hropeska

Goma Eprenns Hropesta

Gowia TaTsAHa AHATONBEBHA

i PexrM pacoTh





	Рис. 3.8. Список пациентов рабочей картотеки.


При выборе в основном меню пункта «F2-Выбор пациента», в правой части экрана появляется окно, содержащее список пациентов рабочей картотеки и оно становится активным. Одна фамилия высвечивается инверсным цветом (белое на темном) – это курсор. Передвигая его с помощью клавиш «↑», «↓», «PgUp» и «PgDn» установите на нужную фамилию и нажмите клавишу «Enter» при этом окно уберется, а в верхнем окне появится фамилия и диагноз (диагноз заносится вручную в программе «База данных» при регистрации пациента или позже при корректировке его данных) выбраного пациента. Если же вместо клавиши «Enter» в списке нажать клавишу «Esc», то пациент не выберется из списка, и фамилия с диагнозом не отобразятся. 

Пациент должен быть выбран обязательно. Без этого программа не даст выполнять тест. Но если Вы уже выбрали пациента на текущем сеансе ранее и его фамилия отображена вверху экрана, то можно повторно не выбирать. Следите, за соответствием фамилии тестируемому пациенту.

Если в картотеке пациента указано время на которое назначен прием, то программа проверит его на соответствие текущему времении. В случае отклонения от назначенного более, чем на полчаса будет выдано предупреждающее сообщение. Это сделано для удобства контроля за тем, чтобы тесты снимались в одно и то же время ежесеансно, так как энергетические меридианы человека имеют временую активность (т.е. в течение суток активность меридианов меняется по очереди).

«НАСТРОЙКА ПРИБОРА»

Этот пункт предназначен для настройки параметров измерения теста на данный момент на пациента. Так как у кждого пациента чувствительность кожи разная. Кроме того она разная у одного и того же человека, в зависимости от внешних условий и внутреннего состояния (давления, пульса и т.д.).

При выборе в основном меню пункта «F3-Настройка прибора»  на экране слева вместо меню появляется диалог настройки.
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	Рис. 3.9. Диалог настройки прибора на пациента


Порядок проведения настройки следующий:

· Замерить пульс пациента в течение 1 минуты.

· При помощи клавиш «←», «→» установите частоту в соответствии со значением пульса.

· Клавишами «↑», «↓» переключите красную рамку на один из двух (левый и правй – для каждого из щупов) пунктов «Скважность».

· Установите щуп красного цвета на тыльную поверхность правой кисти пациента, а синий — на левую.

· Предупредите пациента о необходимости фиксации первых ощущений жжения под щупом и сообщении о цвете щупа.

· Нажмите на щупе кнопку «Пуск».

· По сигналу пациента отпустите кнопку «Пуск».

· Настройку можно считать законченной, если полученные числовые значения в окне «Импульсы» фиксируются на зеленом фоне (8-12 импульсов). В противном случае Вы должны изменять значения скважности клавишами «←», «→» и снова проводить пробное тестирование.

· По окончании настройки клавишей «Esc» выходите в основное меню теста.

«ИЗМЕРЕНИЕ»

Этот пункт предназначен для проведения собственно теста. При выборе в основном меню пункта «F4-Проведение измерения» на экране вверху появляются красные рамки вокруг таблицы и вокруг отдельной ячейки.
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	Рис 3.10. Режим проведения измерения


Порядок проведения измерения следующий:

- Установите красный (правая рука, правая нога) и синий (левая рука, левая нога) щупы поочередно в следующие симметричные точки на пальцах кистей и стоп пациента:

P11, GI1, MC9, TR1, C9, IG1, RP1, F1, E45, VB44, R1, V67 (месторасположение точек смотрите в прилагающейся схеме).

- Предупредите пациента о необходимости сообщать Вам словами «синий» и «красный» о первых ощущениях жжения соответственно под правым или левым щупами. В случае синхронных ощущений пациент произносит слово «оба».

- При поступлении сигнала от пациента немедленно отпустите кнопку «Пуск» на соответствующем щупе. При этом на другом щупе будет продолжаться процесс снятия теста.

- В случае допущенной Вами ошибки по ходу снятия теста, Вы должны по окончании процесса снятия клавишами «←», «→», «↑», «↓» выбрать меридиан и сторону, где Вы допустили ошибку и произвести повторный замер.

- Произведя замеры на всех меридианах, нажмите клавишу «Esc».

Акупунктурную рецептуру Вы получите только по результатам измерений всех меридианов.

Рекомендованные точки отобразятся посередине – справа на экране.

Для выхода из программы можно нажать комбинацию клавиш «Alt+X».

3.4. «Тест НАКАТАНИ»

Предназначен для проведения экспресc-диагностики методом Накатани и получения акупунктурной рецептуры, способной скорригировать выявленные энерго-физиологические нарушения органов и систем.

В соответствии с современными представлениями, тест Накатани дает представление об уровне энергообмена организма с элементами окружающей среды, легко увязывается с нарушениями морфо-функциональной структуры организма и, помимо констатации существующего положения вещей, выдает прогноз развития событий в ближайшее время.

Для снятия теста Накатани вербальный контакт с пациентом не обязателен, что позволяет использовать его в практике отделений реанимации и интенсивной терапии.

В отличие от теста Акабане, тест Накатани нельзя снимать более одного раза в сутки.

В случае проведения больному курса лечения, тест Накатани целесообразно снимать ежедневно в одно и то же время.

Тест Накатани нельзя снимать у детей моложе 12 лет. Необходимо также помнить о возможности развития внезапного обморока при снятии теста у больных старше 75 лет, ослабленных больных, больных с ИБС с явлениями аритмии.

Тест Накатани запрещено снимать у больных с кардиостимуляторами!
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	Рис. 3.11. Общий вид «теста Накатани» и его основное меню (слева).


Порядок проведения теста следующий:

· выбрать из списка фамилию пациента, для которого снимается тест (если нужная фамилия уже отображена в верхнем окне, то необходимости в этой операции нет);

· подготовить щупы (пропитать контакт физраствором или водой);

· провести измерение.

«ОСНОВНОЕ МЕНЮ ТЕСТА» 

Предназначено для выполнения действий, необходимых для проведения теста.

Имеются следующие пункты:

- «Выбор пациента» — этот пункт позволяет выбрать необходимого Вам пациента из списка ОПЕРАТИВНОЙ базы данных.

- «Измерение» — при активации этого пункта включается режим проведения измерения теста.

- «Печать» — выводит на печать результаты тестирования.

-«Диаграмма» — вывод на экран диаграммы распределения энергии между меридианами.

- «Выход» — выход из теста в главное меню.

- «Помощь» — информация о тесте.

«ВЫБОР ФАМИЛИИ ПАЦИЕНТА»

Эта функция необходима для выбора из списка оперативной базы пациента, для которого будет проведен тест.

Результаты теста будут записаны в базу данных и привязаны к выбранному пациенту.

Если нужная Вам фамилия пациента уже отображалась в верхней части экрана, то необходимости в выполнении этой операции нет.

«ИЗМЕРЕНИЕ»

Этот пункт предназначен для проведения теста.

Перед снятием теста необходимо смочить ватку «активного» электрода физиологическим раствором.

Порядок снятия теста:

- Попросите пациента снять часы, кольца, браслеты.

- Прикрепите «пассивный» электрод к правой ладони пациента.

- Начиная с правой руки, проведите последовательное снятие потенциала со следующих симметричных точек на кистях и стопах пациента: P9, MC7, C7, IG4, TR4, GI5, RP3, F4, R3, V65, VB40, E42 (см. схему размещения в прил.), однократно кратковременно («щелчком») нажимая кнопку «Пуск» на активном электроде после его четкой фиксации на точке. Снятие потенциала будет сопровождаться двойным звуковым сигналом – начало-конец измерения и появлением соответствующей отметки на измерительной диаграмме с одновременным отображением числового значения результата измерения внизу (рис. 3.12). Рамка-курсор автоматически передвигается к следующему меридиану. 

- Если по ходу снятия теста допущена ошибка (неправильно определена точка, не смочена физраствором ватка и т.д.) необходимо произвести повторное измерение, переместив клавишами «←», «→» красную рамку на измеряемый заново меридиан.

- По окончании снятия теста нажмите клавишу «Esc».
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	Рис. 3.12. Режим измерения теста Накатани


Акупунктурную рецептуру Вы сможете получить только по результатам измерений энергетики всех меридианов.

Фигурой «человечек» красного и синего цвета на таблице измерений будут отмечены наиболее измененные меридианы.

Для выхода из программы можно нажать комбинацию клавиш «Alt+X».

3.5. «СИНТЕЗ»

Предназначен для совмещения данных, полученных при проведении тестов по Акабане и Накатани. Дает возможность отследить компенсирующие друг друга меридианы, т.е. определить, насколько центральная нервная система способна компенсировать периферическую патологию или насколько органы и системы способны компенсировать патологическую импульсацию, поступающую на периферию с соответствующих зон представительства коры головного мозга.

Тест выявляет меридианы, где патологическая импульсация ЦНС поддерживается соответственным патоморфологическим процессом в органах и системах. Таким образом, определяются меридианы, в основном обуславливающие патологический синдром на момент обращения и появляется возможность для получения и задействования наиболее корректной и адекватной акупунктурной рецептуры и схемы полизональной лазеротерапии (на основе анкетного опроса больного).

Синтез можно получить только по окончании проведения тестов Акабане и Накатани.

После выбора пациента из базы данных производится анализ тестов и по его результатам в правой половине экрана выводится диаграмма.

Зеленым цветом на диаграмме отображаются нормальные меридианы по результатам теста Акабане.

Синими или красными (в зависимости от энергетического состояния меридиана) вертикальными столбиками на диаграмме отображаются меридианы, показатели которых совпали при совмещении тестов Акабане и Накатани.

Акупунктурная рецептура выдается только по результатам совпадения.

Вертикальные столбики, оставшиеся неокрашенными, отображают меридианы, где результат теста Акабане говорит о патологии данного меридиана и не совпадает с данными по этому меридиану теста Накатани.

Вид патологии меридиана по тесту Акабане показывают цвет и значения чисел в нижней части таблицы.

Если совпадения не произошло, акупунктурная рецептура будет соответствовать результатам обоих тестов - и Вы должны составить акупунктурную рецептуру, руководствуясь правилом простого приоритета (чем дистальнее точка, тем она эффективнее; метод тонизации предпочтительнее метода седации).

«ОСНОВНОЕ МЕНЮ»

Имеются следующие пункты:

- «Выбор пациента» - этот пункт позволяет выбрать необходимого Вам пациента из списка ОПЕРАТИВНОЙ базы данных.

- «Просмотр» - позволяет визуализировать точки акупунктурной рецептуры.

- «Тесты» - предназначен для просмотра результатов тестирования пациента на всех сеансах проводимого курса.

- «Выход» - выход из теста.

- «Помощь» - информация о тесте.

«ВЫБОР ФАМИЛИИ ПАЦИЕНТА»

Эта функция необходима для выбора из списка оперативной базы пациента, синтез тестов которого Вас интересует.

«ВИЗУАЛИЗАЦИЯ»

Этот пункт предназначен для визуализации точек акупунктурной рецептуры.

Для выбора визуализируемой точки клавишами «↑», «↓», «PgUp» и «PgDn» установите на нее курсор.

При этом в окне под списком точек отображается топография выбранной точки, а в окне в правой половине экрана - положение точки на соответствующем участке тела.

Нажмите клавишу «Esc» для выхода в меню.

«ПРОСМОТР ТЕСТОВ»

Это меню предназначено для выбора теста, результаты которого Вы желаете отсмотреть.

Клавишами «↑», «↓» выберите один из пунктов и нажмите клавишу «Enter».
Для возврата в основное меню нажмите «Esc».

- «Результаты тестов Акабане» - дает Вам возможность отсмотреть все тесты Акабане у данного пациента за курс лечения.

- «Результаты тестов Накатани» - дает Вам возможность отсмотреть все тесты Накатани у данного пациента за курс лечения.

- «Совмещение тестов Акабане-Накатани» - дает Вам возможность отсмотреть все результаты синтеза тестов Акабане и Накатани у данного пациента за курс лечения.

-«Общий энергетический мониторинг» - позволяет отследить динамику изменения энергетического статуса организма по ходу курса лечения пациента.

- «Меридианный энергетический мониторинг» - позволяет отследить динамику изменения энергетического статуса каждого меридиана (левого и правого) по ходу курса лечения пациента.

Описание режима просмотра тестов смотрите выше в п.3.2.

Для выхода из программы можно нажать комбинацию клавиш «Alt+X».

3.6. «ТАБЛИЦА ХИОДО»

Таблица Хиодо позволяет врачу провести быстрый высокодостоверный анализ корелляции информационноэнергетического состояния заинтересованных меридианов с морфофункциональной характеристикой соответствующих органов и систем органов пациента. Для выявления основного синдрома необходимо опросить пациента по всем пунктам, предлагаемым таблицей, по принципу «Да» (+) и «Нет» (-).

По окончании анкетирования в правой стороне экрана под грифом «Синдром» Вы получите совокупность положительных ответов, что позволит Вам выделить ведущий синдром на день приема и врач сможет:

- во-первых, наглядно представить себе основную линию патологического состояния пациента;

- во-вторых, получить процент совпадения индивидуальных ощущений пациента с объективной клинической картиной.

Процент совпадения считается высоким, если он составляет не менее 50%. Значение менее 50% может говорить об ошибочно снятом тесте (не точная установка диагностического щупа в экспертную точку) или о субъективных ошибках пациента при ответе на вопрос, что само по себе может явиться диагностическим признаком (истероидная, шизоидная, эпилептоидная психопатия).

Получить ответ следует на все вопросы - при пропуске хотя бы одного вопроса графа «синдромы» не будет заполнена.

Врач может пойти другим путем и выбрать не графу «симптомы», а графу «нозологии». В этой графе он получит список диагнозов, соответствующих выявленной картине поражения меридианов. При этом опрос пациента проводить не надо. Нозологии могут быть выведены на печать - при этом врач должен отметить знаком «√» важные для него нозологии.

«ОСНОВНОЕ МЕНЮ"

Имеются следующие пункты:

- «Выбор пациента» - этот пункт позволяет выбрать необходимого Вам пациента из списка ОПЕРАТИВНОЙ базы данных.

- «Анализ симптомов» - позволяет провести анкетирование пациента по результатам теста Накатани или синтеза тестов Накатани и Акабане.

- «Просмотр нозологий» - обеспечивает просмотр и выбор для печати нозологий, в которые укладывается основной клинический синдром на день приема.

- «Просмотр тестов» - предназначен для просмотра результатов тестирования пациента на всех сеансах проводимого курса.

- «Выход» - выход из программы.

- «Помощь» - общая информация о программе.

«ВЫБОР ФАМИЛИИ ПАЦИЕНТА»

Эта функция необходима для выбора из списка ОПЕРАТИВНОЙ базы пациента, которому необходимо провести опрос и (или) выбрать нозологии по таблице Хиодо.

«АНКЕТИРОВАНИЕ»

Симптомы, составляющие клиническую анкету, строго увязаны с определенной энергетической патологией меридианов, выявленных тестом Накатани или синтезом тестов Накатани и Акабане.

Устанавливая курсор на определенном симптоме при помощи клавиш «↑», «↓», «PgUp» и «PgDn», попросите пациента подтвердить или опровергнуть наличие у него данного симптома. При положительном ответе нажмите клавишу «Enter» однократно, при отрицательном — двукратно. При этом в графе «Ответ» будет появляться знак «+» или «–».

После ответа на все вопросы анкеты, нажмите клавишу «Esc».

В правой половине экрана под грифом «СИМПТОМАТИКА», появится группа клинических симптомов, характеризующая состояние пациента на день приема.

«ПРОСМОТР НОЗОЛОГИЙ»

Это список диагнозов, соответствующих выявленной картине поражения меридианов. Нозологии могут быть выведены на печать - при этом врач должен отметить знаком «√» важные для него нозологии.

Установите курсор на выбранную Вами нозологию, в которую, по Вашему мнению, укладывается синдромальная клиническая картина пациента на день приема, и нажмите клавишу «Enter».

Для выхода в меню используйте клавишу «Esc».

«ПРОСМОТР ТЕСТОВ»

Это меню предназначено для выбора теста, результаты которого Вы желаете отсмотреть. Работает эта функция аналогично описанной выше в пункте 3.5.
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