HayuHo-ncciaenoBarejabckasi padora - 'apmonm3zatop "CG''. Cunnnkmii A.A.
HayuHo-uccijienoBarejibckasi paboTa pyKoOBOAUTEJISI HAYYHOI HIKO0JIbI Kadeapbl
OMOMeIMIMHCKHUX TeXHoIornii HanmoHaabHOro HHCTUTYTA 310POBbs, Mpo(eccopa
Anapest AnaTtosabeBu4a CHHMLIKOTO.

OQDOOEKTUBHOCTb HPUMEHEHUS «'APMOHU3ATOPA «CG» JJI5A
KOPPEKIIUU ®YHKIHINOHAJIBHOI'O COCTOAHUSA YEJTOBEKA»

Tudomanyos-kutaté munka — ,,CG” Harmonizator. Szinyickij A.A.

Az Egészség Nemzeti Intézet bioorvostudomanyi technologiak tanszéke tudomanyos
iskolaja vezetéjének, Szinyickij Andrej Anatoljevics professzor tudomanyos-kutato
munkaja.

»AZ ,,CG” HARMONIZATOR”ALKALMAZASANAK HATEKONYSAGA AZ
EMBER FUNKCIONALIS ALLAPOTANAK KORREKCIOJAHOZ”

Beseoenue.

Veaoicaemvie napmuepoi!

Mbt yorce oyenunu npesocxoounwie ceoticmsa I apmonuzamopa CG, kax 3aujumuuxa om
HeONa2onpUAmMHO20 GIUAHUSL OKPYHCAIOuell Cpeobl, INeKMPOMASHUMHO20 CMO2d, 8PEOHbBIX, HO
HeU30eHCHBIX U3YUeHULl Om ObIMOBOU U NPOMBIULIEHHOU MeXHUKu!

T'apmonuzamop CG nokasan, Kak o y0oOeH 8 NPUMEHEHUU U HACKOIbKO 8ANCHO 6Ce20a
umemsw e2o noo pyxoil. Ecmv nemano npumepos moeo, umo npumenenue « CG» 6 camuix
PA3HBIX CUMYAYUSX 80 MHO2OM CROCOOCMBO08AIL0, HANPUMED, YCHEUWHOMY NPOGEOEHUIO
nepe208opos, NOO2OMOBKe U cOaue CIOHCHBIX IK3AMEHO08, ObICIMPOMY 8b1300POBIEHUIO (8
couemanuu ¢ annapamom Tpuomeo), NOGbIUEHUIO 3aUUMHBIX DYHKYUL OPSAHUZMA.

MHnozcue napmuepvi KOMNanuu, YieHvl UX cemell NPUCIAU 8 HAW a0pec MHOMCECMB0 NUCeM, 8
KOMOpbIX 61a200apsam Hauly KOMIAHUIO 3d YY0eCHblll NpooyKkm!

T'apmonusamop CG oapum kasxcoomy «Oazuc cpedu mexHo2eHH020 Mupay!

Bevezetés.

Tisztelt Patnerek!

Mi mar értékeltiik az SzG Harmonizator, mint a kornyezet, az elektromagneses szmog, a
haztartasi és ipari technika karos, de elkeriilhetetlen kisugarzasanak kellemetlen hatasaitol
valo védelmezdjének kitiiné hatasait!

Az §zG Harmonizator megmutatta, hogy kényelmes az alkalmazasban és mennyire fontos
mindig kéznél tartani. Nem kevés példa van arra, hogy az, SzG” alkalmazasa a
legkiilonbozobb helyzetekben sokban hozzajarult példaul a targyalasok sikeres
lebonyolitasahoz, nehéz vizsgakra valo felkésziiléshez és azok letételéhez, a gyors
gvogyulashoz (a Triomed késziilékkel egyiitt), a szervezet védekezo funkciojanak noveléséhez.
A cég sok partnere, csaladtagjaik sok levelet kiildtek cimiinkre, melyekben készonetet
mondanak cégiinknek a csoddlatos termékert.

Az SzG Harmonizator mindenkinek ,, Odzist ajandékoz a technogén vilagban ™!

Kakue sce pezynomamol ecmpeuaromes yauie 6cezo?

Hopmanuzoeancs con, nossunace snepeust, iuunvie 83auMOOMHOUEHUs 0Openu ApKOCb U
g3aumononumanue! B konnekmusax soccmanasiusaromes 006pule, OpysHcecKue OmHouleHus,
a HameueHHble Yeau covlearomes bvicmpee!! Yuumens padyromes momy, umo demu
BOCHPUHUMAIOM CTLOACHBIL MAMeEPUA Tyyuie u dvblcmpee, a 6payu momy, 4mo y Nayuenmos
CHUdICAemcsi OeCnOKOUCME0, YMEHbUIAENCl NAHUKA, CMPAx, Cmpecc, d, 3Hadum, O01e3Hb yoice
20pazoo nezue odoremsv! Booumenu ymeepoicoaiom, umo 6 HOUHbIX nepee30ax y Hux
coxparnsiemcst 6numanue u boopocms! U mak oanee..

Pe3zynemamoe mnozo, u onu ouensv pasnwvle, Kaxk u ce moi!


http://biotrem.com/index.php?option=com_content&view=article&id=80:-qcgq-&catid=43:2011-04-26-12-06-00&Itemid=41

Milyen eredményekkel taldilkozunk leggyakrabban?

Az alvas normalizalodott, energia jelentkezett, személyes kapcsolatok megélénkiilését és
egymas megertéset hoztak! A kollektivakban helyreallnak a jo, barati kapcsolatok, s a kijelolt
celokat hamarabb elérik!! A tanarok oriilnek annak, hogy a gyerekek jobban és gyorsabban
fogjak fel a nehéz anyagokat, az orvosok annak, hogy a pacienseknél csokken a nyugtalansag,
a panik, a félelem, a stressz, ami azt jelenti, hogy a betegséget jelentosen konnyebb
elviselni(?). A soférok megerdsitik, hogy az éjszakai miiszakban megmarad a figyelmiik és
élénkségiik! Es igy tovabb.

Nagyon sok eredmény van és azok kiilonbozéek, mint ahogy mi is mindannyian!

Ho umo youensem: éce donvuie Ham pacckasvléarom o 00CMaAmo4Ho 3HAYUMEIbHOM
VAYUMEHUU CAMOYYECMEUS, NPUYEM C YCIOUYUBHIMU XAPAKMEPUCMUKAMU.
Ymenvwmaromcea 60nu, npoxooum 201060Kpysicenue, MHozue napamempvl COCHOAHUA
300p06va 3amemno yayuwaiomea! U, kak okazanoce, samo — ne cayuaino!

De mit csoddlkozunk: egyre tobbet mesélnek nekiink a kozérzet eléggé jelentds javuldsarol,
s emellett stabil jellemzokkel. Csokkennek a fajdalmak, elmulik a szédiilés, az egészség
dllapotinak sok paramétere észrevehetéen javul! Es ahogy kideriilt - ez nem véletlen!

T'apmonusamop CG npoxooum 006po8oIbHbIE HAYUHbLE UCCIe008AHUS, MAK KAK MHO2UE
cneyuanucmol U3 pasHulx obiacmetl MeOUYUHbl 3aUHMEPECOBANIUCH €20 803MONCHOCAMU U
VYMEepHcOarom, 4mo oHu 2opazoo wiupe!!
Az SzG Harmonizator énkéntes tudomanyos megvizsgaldason megy keresztiil, mivel az
orvostudomany kiilonféle teriileteirdl SOK szakember érdeklddott a lehetdségei irdnt és
megerdsitik, hogy azok sokkal szélesebb koriiek!!
o CETO/THA MBI IIYB/IHKYEM OTYET OYEHb YBAJKAEMOI'O
CIIEITHAJIHCTA B OBJIACTH IIPUMEHEHHA KBY-TEPAIIHHU,
PYKOBOJHTEJIA HAYYHOH IIIKOJIbI KA®EJPbI BHOMEJHIIHHCKHX
TEXHOJIOTHH HAITHOHAJIBHOI' O HHCTHTYTA 3/J0POBbA, IPO®ECCOPA
AHJ/IPEA AHATOJIBEBHYA CHHHUI]KOI O.
MA A MILLIMETERES-TERAPIA ALKALMAZASI TERULETENEK EGY NAGYON
TISZTELETREMELTO SZAKEMBERE, AZ EGESZSEG NEMZETI INTEZETE
BIOORVOSTUDOMANYI TECHNOLOGIA TUDOMANYOS ISKOLAJA
VEZETOJENEK, SZINYICKI) ANDREJ ANATOLJEVICS PROFESSZORNAK A
BESZAMOLOJAT PUBLIKALJUK.
U3 eco pabomwi credyem sadicuwiii 015t Hac 6b1600: I'apmonuzamop CG, Kak uacmo
6HEUIHUX GIUAHUI HA HAW OP2AHUZM, YOpMUDPYen NPAGUNLHYIO NO3ZUMUBHYIO CPedy
80KpYy2Z HAC, KAK Clle0cmeue, ROOHUMAA 00WUIL YPOBEHb 300P06bs 8 HAULEM OPZAHUIME.
Kaxk nackosoe Connye u mennoe mope, Kaxk 4ucmulii 20pHblll 6030YX, KAK KAMEPMOH 300P08O1
Yacmomol Kaxcoou K1emouKuy Haue2o Op2anusma.
Munkaibol egy fontos kovetkeztés vonhato le szamunkra: az StG Harmonizdtor, mint
szervezetiinkre hato kiilso rahatas egy része, helyes pozitiv kozeget alakit ki koriilottiink,
felemelve az egészség szintjét a szervezetiinkben.
Mint a simogaté Nap és a meleg tenger, mint a tiszta hegyi levegd, mint a szervezetiink
minden sejtje egészséges frekvencidjanak hangvilldja.
U ceco0Ha KadcOwlll yenosex, om mana 00 6e1UKa, NOIYUUL YHUKATbHBIU UAHC UMEMb C80€20
cOOCMBEHH020 He3aMeHUMO020 Opya-nomowHuka, I apmonuzamopa CG, komopwiil 20mos,
0YKBANbHO edHCeOHeBHO, 02paxcoams HAcC OM Y2PorCanuux Gaxkmopos nposenenus
MEeXHO2EHHO20 MUpa, U, bojaee moz2o, yYO0epiHcUsams 300P08be KaHCO020 HA CAMOM 8blCOKOM
yposHe, u, 601ee Mmoo, exiceOHe8HO NO8LIULANMD 3aNac 300P08bsl, d, 3HAYUM, 0aAPUMb HaAM



HOBble OHU, Hedelu, 200a Haulell 6eCYeHHOU HCUSHU — 8 2APMOHUU C OKPYIHCAIOWUM HAC
mupom!

Es ma minden ember, kicsitél nagyig, egyedi esélyt kapott arra, hogy rendelkezzen sajat
egyeni helyettesithetetlen segito-barattal. Az SzG Harmonizator, amely kész, szo szerint
naponta elhatarolni benniinket a technogeén vilag fenyegeto tényezoitol, és ezen tul mindenki
egeészseget a legmagasabb szinten tartja, s mi tobb naponta noveli egészség tartalékainkat,
ami azt jelenti, hogy draga életiinkben uj napokat, heteket, éveket ajandékoz nekiink — a
minket koriilvevé vilaggal harmonidban.

Buye — npesuoenm I pynnovt Komnanuti Cemmeo,

Quaunnoea E.H.

Filippova E.I.

a Cemmed Cégcsoport alelnoke

Paboune MaTepnaibl 10 HAYYHO-HCCIEI0BATEIbLCKON padoTe

OQOPOPEKTUBHOCTb BECKOHTAKTHOI'O JINCTAHTHOI'O) IPUMEHEHUSA
NCTOYHUKA MM-BOJIH Ui KOPPEKIIUU ®YHKIIMOHAJIBHOI'O
COCTOSIHUSA YEJTOBEKA»

HAYYHBIN PYKOBOJAUTEJIb: rnaBusiii Bpad 3A0 «Meauko-TeXHUYECKUH TIEHTP
«Axanemus-Cubupb» K.M.H. CHHUIIKUN A.A.

A tudomanyos-kutaté munka munkaanyagai

,»AZ MM-HULLAMOK FORRASA KONTAKTUS NELKULI (TAVOLSAGI)
ALKALMAZASANAK HATEKONYSAGA AZ EMBER FUNKCIONALIS
ALLAPOTA KORREKCIOJAHOZ”

TUDOMANYOS VEZETO: a ,,Szibéria-Akadémia” Orvosi-miiszaki Kézpont ZRt.
féorvosa, az orvostudomany kandidatusa, Szinyickij A.A.

B noBceHeBHOM KM3HU YETIOBEK HCIBITHIBACT KOMIUIEKCHOE BIUSHHUE MMOCTETICHHBIX
W3MEHEHHI YCIIOBUN CpeIbl OOMTaHMsI, KOTOPBIE COOTBETCTBYIOT FT€HETUICCKHM
BO3MOYXHOCTSIM TOJIEPAHTHOCTU opranmu3ma. [1o100HbIe U3MEHEHUs YCIIOBHM CPEJIbl, CHila
KOTOPBIX HE pa3pylliaeT TKaHU U OpraHbl, IPeJIaracTcs Ha3bIBaTh aJIeKBATHBIMU
CTpeccopaMu, a peaKMIio OpraHn3Ma Ha HUX — aJ€KBaTHBIMU cTpeccaMu. [Ipu 3ToM Kax bl
aJICKBaTHBIN CTPECCOP BBI3BIBACT CIICIIU(PUIECKUIN, CBOHCTBEHHBIN TOIBKO €MY OTBET.

Y CTOWYUBOCTBIO OPraHu3Ma MPUHSITO HA3bIBaTh CIIOCOOHOCTH MEPEHOCUTH (PaKTOPHI,
MOTEHIMAJILHO OKa3bIBAIOIINE BPEIHOE JACUCTBUE HA €T0 KU3HEICATEIbHOCTh. Kak H3BECTHO,
mo0oii hakTop cpeapl (OnoTHUeCKu U AOMOTHYECKHIA) UMEET CBOU TPE/IITbl H3MEHYHBOCTH,
ObIBacT BBIPAXKEH B MUHUMYME, ONITUMYME M MaKCUMyMe. Y Ka3aHHbIC TPU TOUYKH HE
COBMAJIAIOT IS Pa3HBIX BUOB JaXke M0 ogHOMY (akTopy. OTCIOa M HEOIMHAKOBAS TSI HUX
(dbopma peakIu, 9acTo CTPECCoBasl.

A mindennapos életben az ember tapasztalja lakokozege feltételei fokozatos valtozasainak
komplex hatasat, melyek megfelelnek a szervezet tolerancidja genetikai lehetdségeinek. A
kozeg feltételeinek hasonlo valtozasait, melyek ereje nem teszi tonkre a szoveteket €s
szerveket, javasoljak megfeleld stressz-okozoknak nevezni, s a szervezet adekvat reakciojat a
rajuk megfeleld stresszeknek. Emellett minden megfeleld stressz-okozo specifikus, csak
rajellemzo valaszt valt ki. A szervezet tartossaganak elnevezésére elfogadott a tényezok
atvitelének képessége, mely potencialisan artod hatast mutat az élettevékenységére. Mint
ismert, a kozeg barmelyik tényezdje (biotikus és abiotikus) sajat valtozékonysagi hatarral
rendelkezik és eléfordul, hogy minimumban, optimumban és maximumban fejezédik ki. A
felsorolt 3 pont nem esik egybe a kiilonféle fajtaknal még egy tényezdre vonatkozoan sem.
Innen a szamukra nem egyforma reakcio, ami gyakran stressz.

VYcioBHO cTpeccoBble (hakTOPBI AEAT Ha OnoTHdeckre (MH(pEKInu, OMONOBPEXICHUS,
00opr0a ¢ APYyrUMU CyIIECTBAMH) U (PU3UKO-XUMHYECKHE — TeMIeparypa (Hu3Kas u
BBICOKas), BoAa (Aeguuut u u3osToK), paauanus (UK, YO u apyroe), Xumuueckue areHThI



(voHBI Ta3a, TepOUIHIBI U IPYTOE). YUTEM MPH STOM, YTO TOJIEPAHTHOCTHh — 3TO CIOKHOE
CBOWCTBO, 3aBUCSIIEE OT FTEHETUYCCKUX OCOOECHHOCTEH OpraHu3Ma, TaK U OT MPHUPOIbI
cTpeccopa U GU3NOIOTHH OPTaHU3Ma COOTBETCTBEHHO.

A stressz tényezoket feltételesen biotikusra (fert6zés, biosériilés, mas 1ényekkel valéd harc) és
fizikai-kémiaira — hdmérséklet (alacsony és magas), viz (hiany és tobblet), sugarzas
(infravords és ultraibolya), vegyi hatéanyagok (gaz ionok, herbicidek és masokra) osztjak.
Emellett figyelembe vessziik, hogy a tolerancia az egy Osszetett tulajdonsag, ami fligg a
szervezet genetikai sajatossagatol, a stressz-okozok természetétdl, valamint a szervezet
fiziologiajatol.

HacneactBeHHbIi OTEHIIMAN YCTOMUMBOCTH OpraHi3Ma paBeH CyMMe IT'eHEeTHYECKUX
MOTEHIINAJIOB, 3aTPAYCHHBIX HA KaX/IbI TOJCPAHTHBIM OTBET IPU BO3ICHCTBHH Ha OPTraHU3M
OJTHOBPEMEHHO HECKOJIbKUX aJIeKBATHBIX CTPECCOPOB B IaHHBI MOMEHT BPEMEHHU.

3ameTuM, 4To JTF000M PaKkTop cpebl OOMTAHUS MOXKET OBITh KaK CTPECCOBBIM, TaK U
KU3HEHHO HEOOXOIMMBIM, a TIPU HE3HAYUTEIFHOM YBEINUCHUH (YMEHBIICHUN) — TaKXKe U
TIOJIE3HBIM, TIPH OJTHOBPEMEHHOM BO3JICHCTBHH Ha OPTaHU3M HECKOJIBKUX CTPECCOPOB,
JTaBJICHHE KOTOPBIX HE BBI3BIBAET HEOOPATUMBIX Pa3"pPYLICHUI TKAHEWH U OPraHOB,
YCTOHYMBOCTH OpTaHU3Ma IPOIIOPIIA "OHAIBHO 3aBUCHT OT CTPECCOPHOCTH €T0 CPEIIBI
oOuTaHUS B TaH HBII MOMEHT BPEMEHHU.

A szervezet alloképességének 6rokolt potencidlja egyenld a genetikus potencialok dsszegével,
mely minden tolerdns valaszra forditodik az adott idopillanatban a szervezetre egyidejlleg
haté néhany adekvat stressz-okozod réhatasakor. Megjegyezziik, hogy a lakotér kdzegének
barmely tényezdje lehet mind stressz-okozo, vagy életsziikséglet nem jelentds valtozaskor
(csokkenésnél), valamint hasznos, néhany stressz-okoz6 egyidejii szervezetre vald
rahatasakor, melyek nyomasa nem valtja ki a szervezet €s szovetek visszafordithatatlan
sériilését, a szervezet stabilitasa aranyosan fligg a lakotér kdzegének stresszelésétdl az adott
id6pillanatban.

CTpeccopHOCTh — 3TO CyMMa aJIeKBaTHBIX CTPECCOPOB, OJHOBPEMEHHO BIHSIONIUX Ha
OpraHu3M B (PMKCHPOBAHHBI MOMEHT BPEMEHH. AJIEKBATHBIMU CTPECCOPAMU MPEIIaracTcs
Ha3bIBaTh TAKHE U3MEHEHHS YCIOBHIA CPeIbl, CUiIa KOTOPBIX HE pa3pyIlIaeT TKaHW U OpTaHbl, a
aJICKBaTHBIM CTPECCOM — PEAKIIMIO Ha HUX OpraHu3Ma. AJEKBaTHBIA CTPECC CIYKHUT
MOIITHBIM PhIYarom B 0opr0e 3a mojiepKaHue roMeocTasa. Y CTOHYMBOCTb OpraHnu3Ma
MPONIOPIIMOHAIIEHO 3aBUCUT OT CTPECCOPHOCTH €ro Cpeibl oouTanus. TojaepaHTHOCTD
CKJIaJIBIBAETCS U3 LIEJIOTO Psifa SKOJIOTHIECKUX MPHUCIIOCOOICHHUH, TIPH STOM MOCTIeTHUE
HEPEIIKO 3aBHUCAT OT CTPECCOPHOCTH JIUIIIb KOCBEHHO, HO 3Ta 3aBUCUMOCTh BCET/1a
CYLIECTBYET, XOTs OBl B BHJIC HANIPABICHHBIX TEHIAEHIHHA. [IOHATHE CTPECCOPHOCTH UMEET HE
TOJILKO TEOPETHYECKOE, HO M OOJIBIIOE TPUKIIAIHOE 3HAYCHUE JUTS TPODUITAKTUKA
3a00JIeBaHUN M YKPETJICHHUS 3I0POBbS YETIOBEKA.

A stresszelés — az adekvat stressz-okozok dsszege, melyek egyidejiileg hatnak a szervezetre a
rogzitett idopillanatban. Adekvat stressz-okozoknak javasoljak nevezni a kozeg feltételei
olyan valtozasait, melyek ereje nem rombolja a szerveket és szoveteket, megfeleld stressznek
- a szervezet ra valo reakciojat. A megfeleld stressz erdteljes 0sztonzd eréként szolgal a
homeosztazis fenntartasaért folyd harcban. A szervezet ellenallo képessége aranyosan fiigg a
lakotér kozegének stresszessegétol. A tolerancia egy egész sor 6kologiai alkalmazkodasbol
tevodik Ossze, emellett az utobbi nem ritkan csak attételesen fligg a stresszeléstdl, de ez a
fliggdség mindig létezik, még az irdnyitott tendenciok formajaban is. A stresszelés fogalma
nem csak elméleti, de nagy alkalmazott jelentdségli a betegségek megeldzésében és az ember
egészségének megerdsitésében.

HHEJIb ,Z[AHHOI71 PABOTBI: o6bexTHBU3aIIMSA OMOIOTHIECKOTO JeCTBHS mpudopa
«T"apmonmnzarop «CG» Kak aJeKBaTHOTO CTpeccopa.



AZ ADOTT MUNKA CELJA: az ,,SzG” Harmonizator” késziilék, mint megfeleld stressz-
okozo biologiai rahatasanak objektivizalasa.
3AJAYN:

1. BbIsBUTH U3MEHEHUS HEHPOTYMOPATbHON PETYIISAIUU U MCUXO(PU3UOTOTHIECKUX
MoKa3aTesiei YeoBeKa, pa3BUBAIOIIMECs Ha (POHE MCIIONb30BaHMs «I apMOHHM3aTOpa
«CG».

2. OmpenenuTh 3aBUCUMOCTD AP PEKTOB, HHIYIIUPOBAHHBIX BO3ICHCTBUEM
«I"apmonuzaropa «CG», OT pa30BOH U KypcOBOMl 103BI.

3. OmpenenuTs 3aBUCUMOCTD YPPEKTOB, MHIYIIUPOBAHHBIX BO3CHCTBUEM
«I"apmonunzaropa «CGy», oT Bo3pacTa 4enoBeKa.

4. Onpenenutb 3aBUCUMOCTb 3P PEKTOB, UHIYLIMPOBAHHBIX BO3/IEHCTBUEM
«I"apmonnzaropa «CGy, 0T KauecTBa 370POBbs UEIOBEKA.

5. Pazpabotarb onTuManbHbIe peXUMbI Bo3aelcTBUs «I'apmonuzaropoMm «CGy» s
ONTUMHU3ANNH (DYHKIIMOHUPOBAHUS PETYISTOPHBIX CHCTEM YEIIOBEKA.

FELADATOK:

1. Kimutatni az ember neurofiziologiai szabalyozasanak és pszichofiziologiai
mutatoinak valtozasait, melyek az ,,SzG” Harmonizator” hasznaldsanak alapjan
alakulnak ki.

2. Meghatarozni az ,,SzG” Harmonizator” hatasa altal indukalt hatasok fliggdségét az
egyszeri és kuraszerti adagtol.

3. Meghatarozni az ,,SzG” Harmonizator” hatasa altal indukalt hatasok fliggdségét az
az emberi ¢letkortol.

4. Meghatarozni az ,,SzG” Harmonizator” hatasa altal indukalt hatasok fiiggdségét az
az ember egészségének mindségétol.

5. Az ,SzG” Harmonizator” rahatasa optimalis lizemelésének Kidolgozasa az ember
szabalyozo rendszerei funkcionalasanak optimalizalésara.

MATEPHAJ U METOJbI UCCJIEAOBAHUA

UccnenoBanue koroptHoe, MOHOIIeHTpUYecKkoe. [ pynmna Habmonenus cocrapumna 118
YeJI0BeK, B TOM uucie — 57 myxuuH (48,3 %) u 61 xenmmna (51,7 %), B TpeX BO3pacTHBIX
kareropusix — | kareropus 16-23 rona (36 yen., Mmy>xuut — 21 yedn., xeHmuH — 15 gen.), 11
kareropus 37-55 ner (59 gen., my>xxunH — 27 yen., sxkeHIuH — 32 yen.), I1 kareropust Gomnee
73 net (23 yen., My>K4uH — 7 4ell., >keHIIUH 16 gen.). 11 KOHTposast ObUTH UCTIOTIB30BaHBI
OJTHOPOJIHBIE TT0 BO3pACTy | mouty rpymibl. Co BceMu 00CIeI0BaHHBIMU OBLITH 3aKITFOYCHBI
JIOTOBOPBI MOTUBHUPOBAHHOTO COTJIACHSI.

A KUTATAS ANYAGA ES MODSZEREI

A kutatas koroptHoe, monocentrikus. A megfigyelés csoportja 118 emberbdl, ezen beliil 57
férfibol (48,3 %) és 61 n6bol (51,7 %) allt, harom életkori kategériaban — 1. kategoria 16-23
évig 36 ember, 21 férfi, 15 nd), I1. kategoria 37-55 évig(59 ember 27 férfi, 32 nd), III.
kategoria 73 évnél idésebb (23 ember, 7 férfi, 16 nd). Ellendrzésként egykora és egynemi
csoportot hasznaltak. Minden vizsgalandoval motivalt egyetértésre vonatkozo szerzédést
kotottek.

Kputepuu ucknrouenus uz uccienopanusd. [Ipusnaku oprannueckoi narojgoruu [THC,
MaHH]ecTaIys 00JeBOro CHHIpOMa JIF000H 3THOJIOTHH, BET€TaTUBHASL HEIOCTaTOYHOCTb.
Cranuu nekoMITeHcanuy apTepuanbHoi runeptensun, UbC, caxapHoro quadera 1 u 2 tuma.
VY 35,7% ocMOTpEHHBIX BBISABISIIMCH HEBPOTHUUECKHE PACCTPONCTBA (pa3ipakUTENbHOCTD,
TpeBora, 0ECIIOKOWCTBO, CHUKEHHE HaCTPOEHUs1, arpeccuBHOCTR). B 50,4% ciyvaes
MPEIBSIBISUIACE KaJ00bl Ha HAapyIIeHHe CHa, B 61% - MOBBIICHHYIO
METEeOUyBCTBUTEIBHOCTb, B 50,4% - TpaH3utopHsle nedanruu, B 32,5% - kapauanruu. Y
Tpetn 00cenoBaHHBIX (36,7%) UMen MECTO IPU3HAKH JTOPCOMATHH MEHHOTO 1
MOSICHUYHOTO OTIENOB, ¥ 15,4 % - Tonbko meitHoro, y 37,4 % - MOACHUYHOTO OTZENIOB



MO3BOHOYHHUKA, BO BCEX CITydasX TEUEHHE MEKITO3BOHKOBOTO OCTEOXOH/IPO3a HOCHIIO
KOMITEHCUPOBAHHBIN XapakTep.
A vizsgalatbol valo kizaras kritériumai. A kozponti idegrendszer szervi kortana tiinetel,
barmely koroktan fajdalmas tiineteinek a kifejezddése, vegetativ elégtelenség. Az arterialis
megvizsgaltak 35,7 %-anal neurotikus zavarok (ingerlékenység, aggodalom, nyugtalansag,
hangulatcsokkenés, agresszivitas) mutatkoztak. Az esetekben 50,4 % alvaszavarra, 61 %
fokozott iddjaras érzékenységre, 50,4 % tranzitorikus kefalgiara, 32,5 % szivtaji fajdalomra
vonatkoz6 panaszok mutakoztak. A harmadik vizsgalatnal a vizsgaltaknal (36,7 %) a
gerincoszlop nyaki és derékrésze dorszopatiajanak tiinetei jelentkeztek; 15,4 %-nal csak a
gerincoszlop nyaki, 37,4 %-nal derék taji részénél, minden esetben a csigolyak kozotti
meszesedés kompenzalt jelleggel birt.
MeTtonabl ucciienoBanus

1. HccaenoBanue BereTaTUBHOI HEPBHOM CHCTEMBI.
Peructpanus, maremarndeckasi o00paboTKa U ClieKTpallbHbIN aHanu3 nokasareneit BPC
MIPOBOJIMJICS B COOTBETCTBUH C PEKOMEHIALMSIMU U cTaHaapTaMu EBpomnelickoro obuiectsa
kapanosioroB 1 CeBepo-AMEPUKAHCKOTO OOIIECTBA MO SJEKTPOCTUMYJISAIINH U
anekTpoduznonoruu (1996).
Jlist onpeiesieHusl BEreTaTUBHOTO CTAaTyca UCIOIh30BAJICS alapaTHO-IPOTrPaMMHBIN
komruiekc "BHC-Mukpo" ¢ peructpanueit OKI' u 06pabdotkoii naHHbIX mporpammoint "Ilonu-
Cnextp-Putm" (peructparmonsoe yaocroseperne Ne @C 02262003/0974-04 ot 09.12.2004
r.). MUccrnenoBanue BapnabeabHOCTH pUTMa CepJilia MPOBOINUIIOCH B COOTBETCTBUU C
TpeOOBaHUSMH, OIMCAHHBIMH B PYKOBOJICTBAaX IO U3yUYEHHIO BETE€TaATUBHON HEPBHOU
CUCTEMBL.
JU1st OLIEHKM peaKTUBHOCTH BET€TaTUBHON HEPBHOW CHCTEMBI M BET€TATUBHOTO 0OecreueHus
JeSITeIbHOCTH HCIIONIb30BATIUCH KapAnoBacKyIspHble mpoosl mo Ewing D.J. (1985).
A vizsgalat modszerei

1. A vegetativ idegrendszer vizsgalata.
A vegetativ idegrendszer mutatoinak nyilvantartasba vétele, matematikai feldolgozasa és
szinkép elemzése a Kardiologusok Eurdpai Tarsulatnak és az Eszak-Amerikai Tarsulatnak az
elektrostimulalas és elektrofizioldgia teriiletén szabvanyaival és ajanlasaival 6sszhangban
keriilt elvégzésre (1996).
A vegetativ status meghatarozasara a ,,VNSz-Mikro” késziilék-program komplexus
felhasznalasat alkalmaztak EKG regisztralassal és az adott ,,Poli-Spektrum-Ritmus”
programmal (Bejegyzési hitelesités: No.FSz 02262003/0974-04. 2004.X11.9.).
g.) A szivritmus varialhatdésaganak vizsgalatat a vegetativ idegrendszer tanulmanyozasara
vonatkoz6 kézikonyvben leirt kovetelményekkel 6sszhangban végeztek el.
A vegetativ idegrendszer és a tevékenység biztositasa reakcioképességének értékelésére
Ewing D.J. kardiovascularis probait hasznaltak fel (1985)..

2. HccaenoBanue ncuxogu3noJornyecKoro craryca
[ToxazaTenu, OTpaskarolIfe COCTOSTHUE KOTHUTUBHBIX (DYHKIUH (MBIIIUIEHUE, TAMSITh,
BHUMaHue) 1 pyHkuuoHanbHoro coctostuus [{THC onenuBanuch no o0menpuHsITHIM TECTaM
(«TenmuHT-TECTY, «KpacHO-4epHbIe Tabmus! Llynsre-IlnatonoBay, a Takke «mmpocTast
3pUTENBHO-MOTOPHAS PEAKIUSY, «PEaKIUs Ha ABIKYIIHMICS 00BEKT» C pacueToOM BpeMEeHH!
CEHCOMOTOPHOU peakiuu) Ha ncuxo-usuonorndeckom tectepe "HC-TlcuxoTect"
(peructparmonHoe yaocroseperre M3 PO Ne29/02020300/1987-01 ot 27.07.2001r.).
[TokazaTenb BpEMEHU CEHCOMOTOPHOM pEeaKIMKU UCITOIb30BaIM JJIsI KOCBEHHOM OLIEHKHU
Tekyiero GpynkunoHansHoro cocrostaust [{HC, xapakTepusyronmmcs KOTH4eCTBEHHBIMU
KpUTepHusiMH: (QyHKIIHOHATBEHBIM YpoBHeM cructembl (DY C), ycroitunBocThio peakiun (YP),
ypOBHEM (YHKIIMOHAIBHBIX BO3MoKHOCTEH (Y DB).



2. A pszichofiziolégiai stastusz vizsgalata
A kognitiv funkciok (gondolkodas, memoria, figyelem) és a kdzponti idegrendszer
funkcionalis allapotat tiikr6z6 mutatokat az altalanosan elfogadott tesztekkel (,,tepping-teszt”,
,,Shulte-Platonov piros-fekete tablazatai”, valamint az ,,egyszerii vizualis-motorikus reakcid”,
,»-a mozgo objektumra valo reakci6” a szenzomotorikus reakcio idejének figyelembevételével
az ,,NSz-Pszicho Teszt” pszichofizioldgiai teszterre (Bejegyzési hitelesités OF EiiM.
N0.29/02020300/1987-01/2001.07.27.)
A szenzomotorikus reakcio6 idejének mutatojat felhasznaltak a kozponti idegrendszer
mindennapi funkcionalis allapota kdzvetett értékelésére, melyeket mennyiségi kritériumok
jellemeznek: a rendszer funkciondlis szintje (RFSz), a reakcid stabilitasa (RS), funkcionalis
lehetdségek szintje (FLSz).

3 HcciaenoBaHue ropMOHAJIBHOIO CIIEKTPa
HccnenoBanme ropMOHAIBHOTO CIIEKTPa MPOBOAMIOCH MMMYHO()EPMEHTHBIM METOJIOM Ha
ananmuzatope pupmsl "COBAS-CORE" ¢ ucnosnb30BaHNEM CTaHIAPTHBIX KOMMEPUYECKHX
Ha0OpoB poccuiickux u 3apy0exubix pupm («DSL, Inc.», USA u «Ankop-buo», r. CaHkT-
IletepOypr), onpenensics ypoBenb AKTI', kopTtuzona, mpoiakTuHa, IMMYHOPEAKTUBHOTO
WHCYJIMHA B CBIBOPOTKE KPOBH, PACCUNUTHIBATIOCH OTHOIICHNE KOPTH30JI/HHCYIIMH. 3a
HOpPMAaTHBHBIEC 3HAUCHUSI IPUHUMAJIICH IaHHBIC, YKa3aHHbIe (PUpMaMU-TIPOM3BOAUTEIISIMU 110
KaXX/I0MY TIOKa3aTeo.

3. A hormonalis spektrum vizsgalata
A hormonalis spektrum vizsgalatat a ,, COBAS-CORE” cég elemz0 késziilékén
immunfermens modszerekkel végezték el orosz és kiilfoldi szabvany kereskedelmi késziilékek
(,,DSL, Inc.,” USA ¢és ,,Alkor-Bio”, Szentpétervar) felhasznaldsaval, meghatarozasra keriilt az
AKTG, a kortizol, prolaktin, a vérsavoban talalhaté immunreaktiv inzulin szint, kiszamitottak
a kortizol/inzulin aranyt. Normativ értékekként a minden mutatot gyarto cégek altal
feltiintetett adatokat fogadtak el.

4. CrarucTtuyeckasi o0padoTka.
Hcnonb3oBancs MeTo] BApUallMOHHON CTAaTUCTUKU: BEIYUCIICHUE CpeIHEN apuMeTHIeCKOi
(M) u ee ommOKku (M), METOJ] OIIEHKH JOCTOBEPHOCTH Pa3IUYUN TTOKA3aTEICH MEX Ty
rpynnamu no kpureputo Ctero/ieHTa (t) ¢ onpeeaeHreM MoKazaTess CTaTUCTHIECKON
noctoBepHocTH (p<0,05). lyis onpeesieHust KOpPEISIIIMOHHBIX B3AUMOCBSI3€M U3yUaeMbIX
MoKazaresei MpUMeHsIICS MHOTO(GaKTOPHBIM PErPECCHOHHBIN aHaIHN3 C MOIIArOBBIM 0TOOPOM
BapUaHT U BeIHcIeHHeM Kodddunmenta koppernsuu - r (I'manm C.H. 1999).
O0paboTka MaTepHaioB OCYIIECTBIIACH HA IEPCOHAILHOM KoMmbioTepe Turna IBM PC
kiacca AMD c ucnoneszoBanuem nakera nporpamm « STATISTICA 6.0»

4. Statisztikai feldolgozas.
A variacios statisztika modszerét alkalmaztak: a szamtani kozép (M) és hibajanak (m)
kiszamitasat, a Student kritérium (t) csoportjai kozotti eltéré mutatok megbizhatosaga
értékelésének modszerét a statisztikai megbizhatosag mutatojanak (p<0,05)
meghatarozasaval. A tanulmanyozott mutatok korrelacids 6sszefiiggése meghatarozasahoz
soktényez0s regresszios elemzést alkalmaztak a valtozat 1épésenkénti kivalasztasaval és a
korreléacids tényezo (Glantz Sz.N., 1999) kiszamitasaval.
Az anyag feldolgozasa AMD osztalyu IBM PC személyi szamitogépen tortént a
»STATISTICA 6.0” programcsomag felhasznalasaval.
PE3YJIBTATBI UCCJIIEJOBAHUSA
A VIZSGALATOK EREDMENYEI
Hcxons n3 mocTaBIeHHBIX 3a/1a4, UCCIIEIOBAaHNUE TIPOBOIIIIN BO BCEX BO3PACTHBIX IPYIIIIAX:
1. Bo Bpewms BozaeiictBus mpubdopom «I"'apmonuzatop «CG» (1o mporenypsl, Kaxsie 5

MUHYT U3 20 MUHYT NPOLEAYPHI U MOCIIE IPOLIEAYPbI) — ONPEAETICHUE BET€TaTUBHOTO

cTaryca;



A kitlizott feladatokbol kiindulva a kisérleteket valamennyi korcsoportban elvégezték:

1. Az ,SzG” Harmonizator” késziilékkel valo rahatas ideje alatt (a kezelés elott, a
kezelés 20 percébdl S percenként és a kezelés utan) — a vegetativ statusz meghatarozasa;

2. HWcxonHo, Ha 5, 10, 15, 20 cyTKu BO3AeCTBHSI — ONIpe/ieTICHIEe BETeTaTUBHOTO CTaTyca,
OIICHKA PEaKTUBHOCTH BETETATHBHOW HEPBHOW CUCTEMBI M BETETATUBHOTO 00CCIICUCHUS
NEeSTENIbHOCTH, OIIEHKA TeKyIIero pyHkiuoHanbHoro coctosiuus LIHC (pyHKIHOHATBHBIM
ypoBHeM cuctembl (DY C), ycroitunBocTsio peakuuu (YP), ypoBHEM (yHKIIMOHATBHBIX
Bo3MoxkHOCTeH (Y DB)), nccienoBanue ropMOHAIBHOTO CIIEKTPA.

2. Kiindulasként a rahatas 5, 10, 15, 20 napjan — a vegetativ statusz meghatarozasa, a
tevékenység vegetativ biztositdsanak €s a vegetativ idegrendszer reakcioképességének
értékelése, a kozponti idegrendszer mindennapi funkcionélis allapotanak értékelése (a
rendszer funkciondlis szintjével (RFSz), a reakcio stabilitdsaval (RS), a funkciondlis
lehetdségek szintjével (FLSz), a hormonalis spektrum vizsgalata.

Tab6muna 1

1. sz.Tablazat

JAunamMuka usmenenusi nokasareineili BCP (¢ponoBasi 3anucs) B 3aBUCUMOCTH OT
NPOAO/KMTEJLHOCTH npouenypsl. I BospactHas kareropusi. (M+m).
A VSzR mutatok vatozasanak dinamikaja (hattér jegyzet) az eljaras idétartamanak

fiiggvényében. 1. életkori kategéria (M=+m).
[Tokazarenu

TP, mc2/T'

VLF, mc2/T'11

LF, mc2/T'1g
HF, mc2/T'1g
LF n.u.

HF n.u
LF/HF
%VLF
%LF

%HF

Hcxoano
3745+85,4
1191+48,3
1434+43,7
1120+50,8
56,1+4,7
43,86+4,2
1,3+0,1
31,8+2,1
38,3+3,6
29,9+2,9

0 — 5 muH.
3752+95,4
1258+69,3
1637+62,8
057+42,2
54,6+7,8
43,2+12,4
1,3+0,4
32,7+3,9
40,3+4,2
27,8+4,2

5—10 mum.
3967+62,9
1348+52,7
1739+62,5
1326+68,2
57,2+6,9
42,9+8,3
1,3+0,5
33,2+3,5
37,4+4.,8
31+3,7

10 — 15 muH.

4604+91,5
1561+54,3
1648+54,6
1390+44,2
54,2+4,7
45,8+4,1
1,2+0,1
33,9+2,9
35,8+3,2
30,2+0,9

Bonee 15 mun.
4548+97,5
1558+54,1
1640+54,4
1410+44,6
54,2+4.4
45,6+4,2
1,2+0,1
33,6+3,0
35,7+3,2
29,8+0,6

[Ipu ananu3e qaHHBIX TaOIHIB! | MOTYYEHO, YTO JOCTATOYHOE ISl BBIXO/1a HA TJIATO BPEMS
BO3/ICMCTBUS B JaHHOU BO3pPAacTHOM KaTeropuu cocrapiger 10 MUH., YTO MOATBEPKAAETCS
JIOCTOBEPHBIMU W3MEHEHUSIMU 3HaUeHHM moka3areneit BCP u ctabuimsarueit ux Ha
ONTUMAJIBHOM YPOBHE.

Mutatok
TP, ms2/Hz

VLF, ms2/Hz

LF, ms2/Hz

HF, ms2/Hz

LF n.u.
HF n.u
LF/HF
%VLF

Kiindulo
3745+85,4
1191+48,3
1434+43,7
1120+50,8
56,1+4,7
43,86+4,2
1,3+0,1
31,8+2,1

0 — 5 perc 5 — 10 perc 10— 15 perc 15 percnél tobb
3752+954  3967+62,9 4604+91,5  4548+97,5
1258+69,3 1348+52,7 1561+54,3 1558+54,1
1637+62,8 1739+62,5 1648+54,6 1640+54,4
957+42,2 1326+68,2 1390+44,2 1410+44.6
54,6+7,8 57,2+6,9 54,2+4,7 54,2+4,4
43,2+12,4 42,9+8,3 45,8+4,1 45,6+4,2
1,3+0,4 1,3+0,5 1,2+0,1 1,2+0,1
32,7+3,9 33,2+3,5 33,9+2,9 33,6+3,0



%LF 38,3+3,6 40,3+4,2 37,4+4.,8 35,8+3,2 35,7+3,2
%HF 29,9+2,9 27,8+4,2 31+3,7 30,2+0,9 29,8+0,6

Az 1.sz. Tablazat adatainak elemzésénél azt kaptak, hogy a gorbe egyenes szakaszara
(platora) valo kijutas elegend6 rahatasi ideje az adott életkori kategoriaban 10 perc, amit
megerdsit VSzR mutatok értékének megbizhatd valtozéasa és azok stabilizalddasa az optimalis
szinten.

Tabmumna 2

JAunnamMunka usmMmeneHus1 noxkasaresaeid BCP ((ponoBast 3anucs) B 3aBHCHMOCTH OT
NPOAOJIKMTENbHOCTH npouenypsl. II BospacTHas kareropusi. (M+m).

2. sz. Tablazat

A VSzR mutatok vatozasanak dinamikaja (hattér jegyzet) az eljaras idotartamanak
fiiggvényében. II. életkori kategoria (M=+m).

ITokazarenmu Mcxoano 0 -5 muH. 5-10mun.  10-15wmun. bonee 15 mMuH.
TP, mc2/Tu  3564+98.,6 3782+102,2 4486+108,5 45944972  4612+89,3
VLF, mc2/Ty 1055+78,7 1135+86,2 1578+92,6 1384+58,3 1527+51,8

LF, mc2/T'n  1739+76,5 1838+89,2 1704+82,4 1682+64,8 1652+57,2

HF, mc2/T'n 770£58,0 936+68,9 1285+52,6 1390+44,2 1395+44.,4

LF n.u. 69,3£5,8 62,8482 58,6+7,2 56,2+4.9 53,8443
HF n.u 30,7+2.8 34,8472 42,146,2 43,2444 44.2+4.6
LF/HF 22403 1,9+0.4 1,5+0,5 1,302 1,3+0,3

%VLF 29,6423 28,7438 29,8442 27,843,9 33,0432
%LF 48,8+4.9 50,7+5.6 36,2447 45,0442 35,4+3,1
%HF 21,643,1 19,7+4,2 28,7465 27,8+0,9 28,2407

[Ipu ananu3e qaHHBIX TAOJHIIBI 2 TTOTYYEHO, YTO JOCTATOYHOE ISl BBIXO/1a Ha TJIATO BPEMS
BO3/ICMCTBUS B JaHHOM BO3pPAcTHOM KaTeropuu cocrapiiger 10 MUH., YTO MOATBEPKAAETCS
JIOCTOBEPHBIMU W3MEHEHUSIMU 3HaUeHHM moka3areneit BCP u ctabuimsarueit ux Ha
ONTUMAJIBHOM YPOBHE.

Mutatok Kiindulé 0—5 perc 5—10 perc 10— 15 perc 15 percnél tobb
TP, ms2/Hz  3564498,6 3782+102,2 4486+108,5  4594+97,2 4612+89,3
VLF, ms2/Hz 1055+78,7 1135+86,2 15784+92,6 1384+58,3 1527+51,8
LF, ms2/Hz  1739+76,5 1838+89.2  1704+82.4 1682+64,8  1652+57,2

HF, ms2/Hz ~ 770+58,0 936689 1285£52,6 13904442 1395444
LF n.u. 69,3+5,8 62,8+8.2 58,6+7,2 56,2+4,9 53,8443
HF n.u 30,742,8 34,8472 42,1462 43,0+4.4 44.2+4.6
LF/HF 2.240,3 1,9+0,4 1,5+0,5 1,340,2 1,340,3
%\VLF 29,6423 28,7438 29,8442 27,843.9 33,9432
%LF 48,8449 50,7+5.,6 36,2447 45,2442 35,443,1
%HF 21,643,1 19,7+4,2 28,746,5 27,840,9 28,240,7

A 2.sz. Tablazat adatainak elemzésénél azt kaptak, hogy a gorbe egyenes szakaszara (platora)
valo kijutas elegend6 rahatasi ideje az adott ¢letkori kategoriaban 10 perc, amit megerdsit
VSzR mutatodk értékének megbizhato valtozasa és azok stabilizalodasa az optimalis szinten.



Tabmuua 3

JAunamMuka usmeneHus nokasareneii BCP ((ponoBasi 3anucs) B 3aBUCHUMOCTH OT
npoaoskuTeabHocTH npouenypsl. 111 Bo3pacthas kareropusi. (M+m).

3. sz. Tablazat

A VSzR mutatok valtozasanak dinamikaja (hattér jegyzet) az eljaras idotartamanak
fiiggvényében. III. életkori kategoria (Mzm).

ITokazarenu UcxomHo 0— 5 Mun. 10-15muua. 15-20 mue. Boiee 20 MuH.
TP, mc2/T'm  1145+115,8 1683+124,4 1783+95,7 1957+82,7 2104+71,5
VLF, mc2/T'n 638+50,7 651+80,3 681+62,8 754+52,8 761+44,3

LF, Mc2/Ty  408+34.4 7624618 785+58,3 854+57,8 848+51,8
HF, Mc2Tu  100+7,5 285+32.9 389+40, 1 450+38,2 690+44,3
LF n.u. 80,5+6,3 78,2484 73,847,4 62,1464 52,2+4.5
HF n.u 19,53+1,2 24,1+7,6 28,1+6,8 37,8482 46,143,9
LF/HF 4,1+0,3 3,440,5 1,8+0,7 1,6+0,6 1,3+0.3

%VLF 55,7+4,7 28,4462 27,8443 28,9424 29,9+2.7
%LF 35,6+2.5 52,8+6.8 54+3,7 5342.6 36,8+3.4
%HF 8,7+0,6 16,5+6,4 25,4428 24,2+1,9 30,7+0,8

[Ipu aHanm3e JaHHBIX TAOIUIIBI 3 TIOTYYEHO, YTO TOCTATOYHOE JIJISl BBIXO/1a HA TIATO BpeMs
BO3JICHCTBUS B JAHHOIN BO3paCTHOM KaTeropuu cocraiseT 20 MUH., UTO MOATBEPKAAECTCS
JIOCTOBEPHBIMHU M3MEHEHHUSIMU 3HaueHui noka3ateneid BCP u crabunnzanueii ux Ha
JIOCTaTOYHOM ypPOBHE.

Mutatok Kiindulé 0 —5 perc 10—15perc 15—20perc 20 percnél tébb
TP, ms2/Hz 1145+115,8  1683+124,4  1783+95,7 19574827  2104+71,5
VLF, ms2/Hz 638+50,7 651+80,3 681+62,8 754+52,8 7614443
LF, ms2/Hz 408+34,4 762+61,8 7854583 854+57,8 848+51,8
HF, ms2/Hz  100+7,5 285+32,9 389+40,1 450+38,2 690+44,3
LF n.u. 80,5+6,3 78,24+8.4 73,8+7 4 62,1+6,4 52,2445
HF n.u 19,53+1,2 24,1+7,6 28,1+6,8 37,8+8.2 46,1+3.9
LF/HF 4,1+0,3 3,4+0,5 1,8+0,7 1,6+0,6 1,3+£0,3
%VLF 55,747 28,4+6,2 27,8443 28,942 .4 29,9427
%LF 35,6425 52.,8+6,8 54437 5342.6 36,8+3,4
%HF 8,7+0,6 16,5+6,4 25,442 8 242419 30,7+0,8

A 3.sz. Tablazat adatainak elemzésénél azt kaptak, hogy a gorbe egyenes szakaszara (platora)
valo kijutéas elegendd rahatasi ideje az adott €letkori kategoriaban 20 perc, amit megerdsit
VSzR mutatok értékének megbizhatd valtozasa és azok stabilizalédasa az optimalis szinten.
Tabnuma 4

JluHaMHMKa U3MeHeHHs MoKa3aTeseil HelporyMopajabHOil pery/asiiuu B 3aBUCUMOCTH OT
KoJM4yecTBa npouenyp. I Bo3pacruas kareropusi. (M+m).

4. sz. Tablazat

A neurohumoralis szabalyozasi mutatok valtozasanak dinamikaja a kezelések
mennyiségének fiiggvényében. 1. életkori kategoria (M=+m).

[TokazaTenu Hcxonno S mpouenyp 10 mpouenyp 15 mpouenyp 20 mpouenyp



TP, mc2/T
VLF, mc2/T'1t
LF, mc2/T'1g
HF, mc2/T'1g
LF n.u.

HF n.u
LF/HF
%VLF

%LF

%HF

KBII (6amtbr)
ovVC

YP

YOB

AKTI nmons/a
Koptuzon nmons/n  520,92+30,73

3745+85,4
1191+48,3
1434+43,7
1120+50,8
56,1+4,7
43,86+4,2
1,3+£0,1
31,8+2,1
38,3+3,6
29,9+2.9
0,5

4,8

1,9

3,8
22,16+1,32

Wucynun nmone/n - 66,87+3,52

[Iponaktun MME/n 280,42+16,43

Koptuzon/Uucynun 7,78+0,4

4604+91,5
1561+54.3
1648+54,6
1390+44.2
54,0+4.7
45,8+4,1
1,20,1
33,942.9
35,8+3,2
30,2+0,9
0,3

4,7

2,0

3,9
24,32+1,16
5904276
79,63+3,47

295,79+15,27 278,13+15,65 276,58+15,82 282,58+18,42

7,41+0,21

4615+91,6
1548+53.8
1685+54,8
1368+43.8
54,8+4.6
45,0445
1,2+0,2
33,742,7
34,843,6
30,5+1,2
0,3

4,8

1,9

3,9
20,18+1,2
55422 .6
65,342,95

8,49+0,1

4610+89,7
15534542
1646+54,1
1375+43.9
54,347
45,6+4.9
1,240,1
33,4428
35,84£3,2
30,5+0,7
0,4

4,8

1,9

3,8
20,87+1,3
583+23,1
66,2+3,1

7,64+0,3

45944935
1525+53.8
1605+52,7
1385+44,1
53,844.9
47,8+5,1
1,140,3
33,0427
33,843,8
35,240,3
0,3

4,7

2,0

3,9
23,93+1,2
562423,5
65,8+3.48

7,95+0,3

[Ipu aHanmu3e naHHBIX TAOIUIIBI 4 TIOIYYEHO, YTO TIOCTATOYHOE JUISl BHIXO/1a Ha IJIaTOo
KOJIMUYECTBO MPOLETyp B JAHHON BO3PACTHOM KaTeropuu COCTaBISAET 5 MpoLeayp, Mpu

JalbHEHIIIEM YBCIIMUCHUHN KOJIUYCCTBA IIPOLCAYP MMOKA3aATCIIN HeﬁpOTYMOpaHBHOﬁ peryjisinnun

OCTAarOTCA CTa6I/IJ'II)HI>IMI/I, 0e3 IIPHU3HAKOB NEPECAOZUPOBKU NI UCTOIICHUA.

Mutatok

TP, ms2/Hz
VLF, ms2/Hz
LF, ms2/Hz
HF, ms2/Hz
LF n.u.

HF n.u
LF/HF
%VLF

%LF

%HF
KVP(pontok)
RFSz

RS

FLSz

AKTG pmol/l

Kiindulé
3745+85.4
1191+48.3
1434+43,7
1120+50,8
56,1+4,7
43,86+4,2
1,3+0,1
31,8+2,1
38,3+3,6
29,9429
0,5

4,8

1,9

3,8
22.16+1,32

5 kezelés
4604+91,5
1561+54,3
1648+54,6
1390+44,2
54,2447
45,8+4,1
1,2+0,1
33,9+2,9
35,8+3,2
30,2+0,9
0,3

4,7

2,0

3,9
24,32+1,16

10 kezelés 15 kezelés 20 kezelés
4615+91,6  4610+89,7 45944935
1548+53,8  1553+54,2  1525+53.8
1685+54,8  1646+54,1 1605+52,7
1368+43,8  1375+43,9  1385+44,1
54,8+4,6 54,3+4,7 53,8+4.9
45,2+4,5 45,6+4,9 47,8+5,1
1,2+0,2 1,2+0,1 1,1+£0,3
33,7+2,7 33,4+2.8 33,0+2,7
34,8+3,6 35,8+3,2 33,8+3,8
30,5+1,2 30,5+0,7 35,2+0,3
0,3 0,4 0,3

4,8 4,8 47

1,9 1,9 2,0

3,9 3,8 3,9
20,18+1,2 20,87+1,3 23,93+1,2



Kortizol pmol/I 520,92430,73 590427,6  554422,6  5834£23,1  562423.5
Inzulin pmol/l 66,87+£3,52  79,63£3,47 6534295  66,2+3,1 65,8+3,48
Prolaktin mME/l  280,42+16,43 295,79+15,27 278,13+15,65 276,58+15,82 282,58+18,42
Kortizol/Inzulin ~ 7,78+0,4 7412021  8,49+0,1 7,64+0.3 7,95+0,3

A 4.sz. Tablazat adatainak elemzésénél azt kaptak, hogy a gorbe egyenes szakaszara (platora)
valo kijutashoz a kezelések mennyisége az adott életkori kategoridban 5 kezelésbdl 4ll, a
kezelések szamanak tovabbi novelésénél a neurohumoralis szabalyozas mutatoi stabilak
maradnak a taladagolas vagy kimeriilés tlinetei nélkiil.

Tabmuma 5

JluHaMHKa U3MeHEeHHs MoKa3aTeseil HelporyMopajabHOil peryasiiuu B 3aBUCUMOCTH OT
KoudecTBa npouenyp. Il BospacTaas kareropusi. (M+m).

5. sz. Tablazat

A neurohumoralis szabalyozasi mutatok valtozasanak dinamikaja a kezelések
mennyiségének fiiggvényében. Il. életkori kategoria (M+m).

[Tokazarenu Hcxonno S opouenyp 10 mpouexyp 15 npouenyp 20 npouenyp
TP, mc2/T'1 3564+98,6  3784+82,6  4389+85,9 45844972  4565+82,4
VLF, mc2/T1g 1055+78,7 1083+68,2  1293+724  1384+58,3 1403+68,2
LF, mc2/T'1y 1739+£76,5 1723+76,3 1693+£63,9  1682+64,8  1698+69,2
HF, mc2/Tn 770+58,0 832+64,7 1237+73,5 1390+64,2  1357+58.2
LF n.u. 69,3+5.8 56,8+6,9 54,7+5,2 56,2449 52,5+5,3
HF n.u 30,7£2,8 30,4+3,7 32,4+4,8 33,2444 31,7+4.6
LF/HF 2,2+0,3 1,8+0,3 1,5+0,4 1,3£0,2 1,4+0,3
%VLF 29,6+2,3 28,8+2,1 28,3+3,2 27,8+3,9 28,2+3,4
%LF 48,8+4,9 46,4+5,2 45,9+£5,7 45,2442 45,6+4,3
%HF 21,6+3,1 23,84+4,8 25,7+4,6 27,8439 27,3£3,6
KBIT (6amtsr) 1,2 0,7 0,5 0,3 0,3

ovVC 4,5 4.4 4,5 4,8 4,9

VP 1,5 1,6 1,8 1,9 1,8

YOB 3,5 3,6 3,8 3,8 3,9

AKTT nmomns/n 24,19+1,24  26,32+1,26  21,73+1,31  21,32+1,14  21,46+1,27

Koptuzon nmons/n 699,41+£26,81 784,32+29,72 625,34+28,61 615,28423,17 618,43+23,94
Wucynun nmons/n - 66,9443,68  70,82+£3,54  62,15£3,61  63,63+£3.9 64,28+3,57
[Mponaktua MME/n 262,41+£12,42 282,34+12,56 278,32+12,81 277,52+11,97 276,57+12,23
10,92+0,16  9,71+1,02 9,66+0,12 9,58+0,08

[Tpu aHanm3e JaHHBIX TAOJIUIIBI 5 TTOTYYEHO, YTO TOCTATOYHOE JIJISl BBIXO/1a HA TIIATO
KOJIMYECTBO MPOLEAYP B JAHHOM BO3pacTHOM KaTeropuu cocrasisier 10 — 15 npouenyp, npu
JTaTbHENIIIEM YBEJIIMUYEHUN KOJUYECTBA IPOLIEYP MOKA3aTEIH HEUPOTyMOPAIbHOU PETYJISIIUN
0CTaloTCs CTAaOMIBHBIMH, 0€3 IPU3HAKOB MEPEAO3UPOBKU MIIU UCTOLIEHUS.

Koptuzon/Uucynun 10,45+1,2

Mutatdk Kiinduld 5 kezelés 10 kezelés 15 kezelés 20 kezelés
TP, ms2/Hz 3564+98,6 3784+82,6 4389+85.9 4584+97,2 4565+82.4
VLF, ms2/Hz 1055+78,7 1083+68,2 1293+72.,4 1384+58,3 1403+68,2



LF, ms2/Hz
HF, ms2/Hz
LF n.u.

HF n.u
LF/HF
%VLF

%LF

%HF

KVP (pontok)
RFSz

RS

FLSz

AKGT pmol/l

Kortizol pmol/Il

Inzulin pmol/Il

Prolaktin
mME/l

1739+76.5
770+58,0
69,3+5,8
30,7428
2,240,3
29,642,3
48,8+4.9
21,643,1

1,2

4,5

15

3,5
24,19+1,24
699,41+26,81
66,94+3,68
262,41+12,42

Kortizol/Inzulin 10,45+1,2
A 5.sz. Tablazat adatainak elemzésénél azt kaptak, hogy a gorbe egyenes szakaszara (platora)
valo kijutashoz a kezelések mennyisége az adott ¢életkori kategéridban 10-15 kezelésbdl 4ll, a
kezelések szamanak tovabbi ndvelésénél a neurohumoralis szabalyozas mutatoi stabilak

maradnak a taladagolas vagy kimertilés tiinetei nélkiil.

Tabauua 6

1723+76,3
832+64,7
56,8+6,9
30,4+3,7
1,840,3
28,8421
46,4+52
23,8+4,8
0,7

4.4

1,6

3,6
26,32+1,26

784,32429,72 625,34+28,61

70,82+3,54

282,34+12,56 278,32+12,81

10,92+0,16

16934639
1237+73,5
54,7+£5,2
32,4448
1,5+0,4
28,3+£3,2
45,9+£5,7
25,7+4,6
0,5

4,5

1,8

3,8
21,73+1,31

62,15+£3,61

9,71+1,02

1682+64,8
1390+64,2
56,2+4,9
33,244 .4
1,3+0,2
27,8439
45,2+4.2
27,8+3,9
0,3

4,8

1,9

3,8
21,32+1,14

1698+69,2
1357+58,2
52,5+5,3
31,7+4.6
1,4+0,3
28,2434
45,6+4,3
27,3£3,6
0,3

4,9

1,8

3,9
21,46+1,27

615,28423,17 618,43+23,94

63,6343,9

64,28+3,57

277,52+11,97 276,57+12,23

9,66+0,12

9,58+0,08

JAuHaMMKa H3MEHEHUs N0Ka3aTe el HeHPOryMopaJIbHOM peryasaiiy B 3aBUCUMOCTH OT

KomnuyectBa npouenyp. III Bo3pacthas kareropusi. (M£m).
6. sz. Tablazat

A neurohumoralis szabalyozasi mutatok valtozasanak dinamikaja a kezelések
mennyiségének fiiggvényében. I11. életkori kategoria (M+m).

[Tokazarenu
TP, mc2/T
VLF, mc2/T'1t
LF, mc2/T'1q
HF, mc2/T'p
LF n.u.

HF n.u
LF/HF
%VLF

%LF

%HF

KBII (6ammbr)

Hcxomno 5 nmpouenyp
1145+115,8 1657+132,3 1932+121,9
638+50,7 647+£51,4 692+43.8
408+34.,4 589+52,7 946+82,1
100+7,5 325+26,7 468+32,1
80,5+6,3 52,372 76,3+8,3
19,53+1,2 45+4,1 23,84+4,3
4,1+£0,3 1,8+0,7 3,24+0,6
55,7+4,7 39+3,6 35,8+4,2
35,6+2.5 35,5+2.8 48,9+3,7
8,7+0,6 25,2+0,8 18,24+0,6
1,8 1,6 1,3

2007+95,1
7584462
829+63,7
659+42.1
66,3+5,8
32,843.9
2,140,6
37,4435
41,343,8
32,8+0,7
0,8

10 mpouenyp 15 mpoueayp 20 mpouemyp

2104+71,5
761443
848+51,8
690443
52,044,5
46,1+3,9
1,303
29,9427
36,8+3,4
30,7+0,8
0,6



oYVC 5,1 51 4,9 4,7 4,4

yP 2,7 2,4 2,2 1,9 1,8

YOB 4,3 3,9 3,6 3,6 3,6/td>
AKTT nmons/n 19,51+1,42  23,54+1,73  22,46+1,32  21,78+1,7 20,52+1,66
Kopruzon nmons/n  470,33+28,72 489,24+25,2 520,41+27,6 502,51+28,32 503,57+27,38
Wncynun nmons/n - 79,28+4,91  82,24+4,68  84,36+4,52  68,23+4,72  66,41+4,67
[Iponaktun MME/n 236,61+17,23 248,82+19,12 269,72+18,29 257,81+18,52 252,65+17,55

Kopruzon/Uucynun 5,93+0,34 6,05+0,21 6,16+0,13 7,23+0,16 7,58+0,15

[Ipu ananu3e gaHHBIX TAOIULBI 6 TOIYYEHO, YTO IOCTATOYHOE /JIsl BBIXO/1a Ha IIATO
KOJIMYECTBO MPOLEyp B JAHHON BO3PACTHOM KaTeropuu cocrasiseT 20 npouenyp, npu
JaJIbHENIIEM YBEIMUYEHUHU KOJIMYECTBA MPOLIETyp OKa3aTeIn HEHPOryMOpaabHOU peryisainun
OCTalOTCsl CTaOUIIBHBIMU, 0€3 MPU3HAKOB MEPE03UPOBKH MIIM UCTOIIECHUS.

Mutatok Kiinduld 5 kezelés 10 kezelés 15 kezelés 20 kezelés
TP, ms2/Hz 1145+115,8 1657+132,3 1932+121,9  2007+95,1 2104+71,5
VLF, ms2/Hz 638+50,7 647+51.,4 692+43.8 758+46,2 761+44.3

LF, ms2/Hz 408+34.,4 589+52,7 946+82,1 829+63,7 848+51,8
HF, ms2/Hz  100+7,5 325+26,7 468+32,1 659+42,1 6904443
LF n.u. 80,5+6,3 52,3£7.2 76,383 66,3+£5,8 52,244.5
HF n.u 19,53+1,2 45+4,1 23,8443 32,843,9 46,1+£3.,9
LF/HF 4,1+0,3 1,8+0,7 3,2+0,6 2,1+0,6 1,3+0,3
%VLF 55,7+4,7 39+3,6 35,8442 37,4435 29,9427
%LF 35,6+2,5 35,5+2,8 48,9+3,7 41,3+3,8 36,8+3,4
%HF 8,7+0,6 25,2+0,8 18,24+0,6 32,8+0,7 30,7+0,8
KVP (pontok) 1,8 1,6 1,3 0,8 0,6

RFSz 51 51 4,9 4,7 4,4

RS 2,7 2,4 2,2 1,9 1,8

FLSz 4,3 3,9 3,6 3,6 3,6/td>

AKGT pmol/l  19,51+1,42  23,54+1,73  22,46+1,32  21,78+1,7  20,52+1,66
Kortizol pmol/l 470,33+28,72 489244252 520,41427,6 502,51+28,32 503,57+27,38
Inzulin pmol/l  79,28+4.91  82,24+4.68 84,36x4,52  68,23+4,72  66,41+4,67

Prolaktin 236,61+17,23 248,82+19,12 269,72+18,29 257,81+18,52 252,65+17,55
mME/I|

Kortizol/Inzulin 5,93+0,34 6,05+0,21 6,16+0,13 7,23+0,16 7,58+0,15

A 6.sz. Tablazat adatainak elemzésénél azt kaptak, hogy a gorbe egyenes szakaszara (platora)
valo kijutashoz a kezelések mennyisége az adott €letkori kategoriaban 20 kezelésbol all, a
kezelések szamanak tovabbi novelésénél a neurohumoralis szabalyozas mutatoi stabilak
maradnak a taladagolas vagy kimertilés tiinetei nélkiil.
BbIBO/IbI:
KOVETKEZTETESEK:

1. Ha done ucnonn3obanus «I'apmonuzaropa «CG» pa3BUBAIOTCS U3MEHEHHS

HEHPOTyMOpaIbHOHN PETyIISAIUN U ICHX0()U3HOIOTHIECKHUX TTOKa3aTelNeil yeoBeKa,



Xapakrepusylouecs TenaeHuuen k rapmonusanuu (I u 11 BozpactHble rpymisl) wim
nopmanu3aiuu (111 BospacTHas rpymnma).

1. Az ,SzG” Harmonizator” hasznalataval fejlédnek az ember neurohumorélis
szabalyozasanak és pszichofiziologiai mutatoinak valtozasai, melyek a harmonizalasra

(I. és II. életkori csoport) vagy normalizalasra (II1. €életkori csoport) vonatkozo
tendenciodkat jellemzik.

2. DddexTsl, nHAYIIUPOBaHHBIE Bo3AelicTBUEM «I apmMonm3aTtopa «CGy», HE 3aBUCST OT
BO3pacTa I0JIb30BaTeIs.

2. Az ,SzG” Harmonizator” rahatasaval indukalt hatdsok nem fliggnek a hasznalo
¢letkoratol.

3. DddexTsl, nHIYIHPOBaHHBIC Bo3cicTBHEM «I apmoHn3aropa «CGy», SBISIOTCS
J10303aBUCUMBIMH, HO B OOJIbIICH CTENEHU BBISBICHA 3aBUCUMOCTh OT YPOBHS
COXPaHHOCTH 3/I0POBbsI M Ka4ecTBa XKU3HU. ONTUMAIIbHBIE PEXKUMBI BO3JICHCTBHUS
«I"apmonunzaropom «CG» 17151 HOpManu3auuu GyHKIMOHUPOBAHUS PETYIATOPHBIX
CUCTEM YeJIOBEKa CMOTPU B IPUJIOKEHUH 1.

3. Az,,SzG” Harmonizator” rahatasaval indukalt hatasok adag-fiiggdek, de nagyobb
mértékben kimutatasra kertilt az egészség megorzése €s az €let mindsége szintjétol
valo fiiggés. Az ,,SzG” Harmonizator” rahatas optimalis rezsimét az ember szabalyozo
rendszere funkcionalasdnak normalizalasara lasd az 1. sz. Mellékletben.

[Tpunoxenue 1.

Pesxxnmbl Bo3aeiictBust «I'apmonnzaropom «CG» B 3aBUCHMOCTH OT YPOBHS
COXPAaHHOCTH 3/10POBbSI M Ka4eCTBA )KU3HH

1. sz. Mell¢klet.

Az ,,SzG” Harmonizatorral” valo rahatas rezsimei az ember egészsége megorzése és
életmindsége szintjétol fiiggéen

YpoBeHb COXpAHHOCTH 3/I0POBbS M KauecTBa | PexxuMbl Bo3aecTBUS «I 'apMOHU3aTOPOM
JKU3HU «CG»

OnTumanbHbIi ypoBeHb QyHKIHOHUPOBaHUS |10 MUH. OMH pa3 B CyTKH (IpodUIaKTHKA)
HanpsixkeHne peryisTOpHBIX CUCTEM 10 muH. 2 pa3a B CyTkH (npoduaakTuKa)

3HAYUTENbHbIE OTPAaHUYECHHUS 310POBbS 10 MuH. yTpoM 1 20 MHH. Be4epOM
(mopiepKUBaroIas Tepanus)

HeynoBieTBopuTenbHbI yPOBEHBb [To 20 MuH. yTpoM U BeuepoM
(bYHKITMOHUPOBAHHUS (Mo aep KuBaroIIasi TepParwsl)

Az élet mindségének és az egészség Az ,.SzG” Harmonizatorral” val6 rdhatés
megorzésének szintje lizemmoddja

A funkcionalas optimalis szintje 10 perc naponta egyszer (megel6zés)

A szabalyoz6 rendszerek fesziiltsége 10 perc naponta kétszer (megeldzés)

Az egészség jelentds korlatozasa 10 perc reggel, 20 perc este (fenntarto terapia)

A funkcionalas nem kielégitd szintje 20-20 perc reggel és este (fenntartd terapia)



