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Inventia se refera la medicina si poate fi folosita
in practica psihoterapeutica.

2

maésoard nivelul potentialului constant al
encefalului, se calculeazd nivelul de discordanta

Metoda de corectie a stirii functionale a 5§ dintre valoarea misuratd a nivelului potentialului
encefalului pacientului constd in aceea cd se ma- constant si valorile etalon, si in cazul in care
soard nivelul potentialului constant al encefalului, nivelul de discordantd depaseste limita inferioard
se depisteazi abaterea lui de la valorile etalon, se de discordantd, se formeazd urméitoarele semnale
calculeaza nivelul de discordantd dintre valoarea audiovizuale cu ritmul binaural §i se actioneaza cu
masuratd a nivelului potentialului constant si ele in decurs de 10...20 min asupra receptorilor
valorile etalon si se formeazd semnalele audio- 10 auditiv si vizual ai pacientului, iar dacd nivelul de
vizuale cu ritmul binaural, cu care in decurs de discordantd este mai mic sau egal cu limita
10...20 min se actioneazd asupra receptorilor inferioara de discordantd, actiunea inceteaza.
auditiv i vizual ai pacientului. Dupd actiune se Revendicdri: 1
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Descriere:

Inventia se referd la medicind si poate fi folositd in practica psihoterapeuticd pentru restabilirea
starii functionale a encefalului prin relaxare, meditatie, scoaterea stresului, amendarea durerii,
imbunatatirea calitatii somnului, intarirea starii generale.

Este cunoscut faptul cd activitatea electrochimicd a creierului conduce la aparitia in el a undelor
electromagnetice, care se studiaza cu ajutorul aparatelor speciale. Frecventa acestor unde depinde de
activitatea neuronilor in creier. Deoarece activitatea neuronici este de naturd electrochimica,
functionarea creierului poate fi modificatd prin inductie electromagneticd sau pe calea interactiunii
prin rezonantd cu sistemele exterioare.

Este cunoscutd metoda de apreciere a stirii energetice a encefalului prin inregistrarea nivelului
potentialelor constante ale encefalului [1]. Conform acestei metode, electrozii se fixeaza pe piele in
regiunile temporald sau frontald, parietale sau occipitald, iar electrodul de referintd — in regiunea
carpului. Inregistrarea nivelului potentialelor constante se efectueazi in conditiile de scidere a
influentei instabilitatii potentialului cutanat, dupd care se compard valorile obtinute ale nivelului
potentialelor constante cu valorile normative prestabilite in conditii analoage pentru grupa de varstd
respectiva. Nivelul starii energetice a regiunii corespunzatoare a encefalului se considerd normal, daca
marimea nivelului potentialelor constante nu depaseste limitele unei abateri patratice medii fatd de
cea medie; este potrivit de ridicat sau scazut, dacé nivelul potentialelor constante se afld in intervalul
de la una pana la doud abateri pétratice medii fatd de cea medie; este destul de ridicat sau scizut, dacd
nivelul potentialelor constante deviazi de la cea medie mai mult decat cu doud abateri patratice medii.

Aceastd metodd de diagnosticare sti la baza complexului de aparate §i programe ,Hefipo-
suepromerp-04" descris in monografia ,,OHeprernueckas ¢usunonorns mosra’, Mocksa, 2003
(http://neuroenergetic.narod.ru/index.html), care constd in inregistrarea, prelucrarea si analiza nive-
lului potentialelor constante ale encefalului. Schema inregistririi si analizei nivelului potentialului
constant al encefalului efectuatd cu ajutorul neuroenergometrului este prezentatd pe site-ul
http//neuroenergetics.nm.rw/DC-method.htm. Folosirea metodelor specializate de analizid si cartare
topogratica a nivelului potentialelor constante permite de a efectua aprecierea indirectd a intensitatii
schimbului energetic al encefalului si al unor regiuni ale acestuia. Metoda de analizd a nivelului
potentialelor constante este eficientd pentru depistarea stirilor legate de mdrirea cheltuielilor de
energie (stadiul de incordare in caz de stres, diferite tipuri de neliniste, depresie timida, sciderea
pragului de pregitire pentru convulsii etc.) si de reducerea acestora (stadiul de epuizare in caz de
stres, depresie apaticd, afectiuni vasculare ale creierului etc.). Este indicatd scdderea schimbului
energetic cerebral pe fondul tranchilizantelor, neurolepticelor, precum si in caz de hipnoza, si marirea
schimbului de energie cerebrald sub influenta nootropelor. Metoda a fost aprobatd in principalele
clinici de neurologie, de psihiatrie, in centrele curative pentru copii si gerontologice.

Principala caracteristicd a metodei de diagnosticare constd in efectuarea comparatiei valorilor
experimentale cu valorile etalon pentru vArsta respectivd, prezentarea concluziei privind gradul de
divergentd dintre valorile experimentale si valorile etalon. Metoda de analizi a nivelului potentialelor
constante este cea mai apropiata solutie electrofiziologica a tomografiei de emisiune cu pozitroni, care
da posibilitate de a aprecia dinamica schimbului energetic al encefalului la scara reald a timpului.

Dar aceastd metoda serveste numai pentru diagnosticarea starii encefalului.

in solutia [2] este prezentati analiza sistemului eficacititii actiunii de corectare a fotostimularii
ritmice cromatice. Actiunea ritmica cromatica se efectua cu ajutorul dispozitivului ,aparat spectral
oftalmologic” (ASO). ASO-1 reprezinti niste ochelari cu sticle de patru culori: rogie, galbend, verde
si albastra. Partea electronica a dispozitivului asigurd producerea automatd ritmicd in trepte (pauza —
slab — fotostimulent puternic) a fotostimulentului cromatic corespunzitoare in regimul dat (de la 1
pani la 8 s). In cercetarea descrisi intervalul de producere a stimulentului cromatic constituia 5 s.
Durata sedintei de actiune era de 8,5 min. Pentru aprecierea eficacitdtii corectiei oboselii vizuale se
analizau modificarea rezervei acomodarii, parametrii actiunii senzoriomotoare, starea functiilor
cardiovasculare, caracteristicile spectrale ale activitétii electrice a cortexului cerebral (EEG) pand la si
dupd fotostimularea cromatica.

Cea mai apropiati de inventia propusd este metoda de diagnosticare si de corectie a starii
functionale a encefalului pacientului care include crearea animdrii computerizate si prezentarea
acesteia pacientului In timpul inregistrarii concomitente a semnalelor de rdspuns prin EEG si analizei
semnalelor de rispuns. Rezultatele analizei EEG se folosesc pentru dirijarea animirii. In acest caz se
foloseste metoda de transmitere la distantd a semnalelor EEG de la capul pacientului la computer cu
ajutorul emititorului infrarosu [3].

Principalele dezavantaje ale acestei metode de diagnosticare si corectie a stdrii functionale a
encefalului sunt, conform celor expuse mai sus, folosirea pentru diagnosticare a EEG, precum si
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faptul ca la interpretarea semnalului legdturii biologice inverse nu se ia in consideratie valoarea de
referintd a EEG pacientului, tindnd cont de caracteristicile de gen si de varsti.

Problema pe care o rezolva inventia constd in mdrirea eficacitatii corectiei stdrii functionale a
encefalului in caz de diverse dereglari ale acestuia prin unirea proceselor de diagnosticare §i a actiunii
de corectare prin intermediul legaturii inverse.

Problema se solutioneazd prin aceea cd metoda de corectie a stirii functionale a encefalului
pacientului constd in aceea ca se mdsoard nivelul potentialului constant al encefalului, se depisteaza
abaterea lui de la valorile etalon, se calculeazd nivelul de discordantd dintre valoarea masuratd a
nivelului potentialului constant si valorile etalon si se formeaza semnalele audiovizuale cu ritmul
binaural, cu care in decurs de 10...20 min se actioneazi asupra receptorilor auditiv si vizual ai
pacientului. Dupd actiune se masoard nivelul potentialului constant al encefalului, se calculeaza
nivelul de discordantd dintre valoarea mésuratd a nivelului potentialului constant si valorile etalon, si
in cazul in care nivelul de discordantd depaseste limita inferioard de discordantd, se formeaza
urmitoarele semnale audiovizuale cu ritmul binaural si se actioneazi cu ele in decurs de 10...20 min
asupra receptorilor auditiv §i vizual ai pacientului, iar daci nivelul de discordantd este mai mic sau
egal cu limita inferioard de discordantd, actiunea inceteaza.

Rezultatul inventiei este conditionat de obtinerea unui rezultat calitativ nou — de posibilitatea de
formare a actiunii in deplind concordantd cu o anumitd stare functionald a encefalului, controland
continuu reactia la aceastd actiune, deoarece masurarea nivelului potentialului constant al creierului
pacientului citit si analizat cu ajutorul neuroenergometrului da posibilitate de a aprecia dinamica
schimbului energetic al encefalului la scara reald a timpului.

Metoda propusa se realizeazd in modul urmator.

Pentru inregistrarea nivelului potentialelor constante a fost utilizat complexul specializat de
aparate i programe ,,Hetiposaepromerp-04”, care include un amplificator de curent continuu cu 5
canale, electrozi nepolarizabili, un computer compatibil IBM si un soft care permite de a introduce
nemijlocit datele privind nivelul potentialelor constante in computer, de a controla si a minimiza
artefactele de provenientd de electrod si cutanatd, a carta nivelul potentialelor constante in diferite
segmente ale creierului, a efectua prelucrarea statistica a datelor. Pacientul se agazd comod in jilt,
electrozii activi se fixeaza de-a lungul liniei sagitale in regiunile frontald, centrald, occipitald ale
creierului, precum si in segmentele temporale drept si sting, conform schemei internationale 10-20.
Electrodul de referintd se fixeazd pe carpul mdiinii drepte. Nivelul potentialelor constante se
inregistreazd monopolar cu ajutorul electrozilor clor-argint. Diferenta reglabild a potentialelor
constituie 1...2 mV, se utilizeaza amplificatorul de curent continuu cu rezistenta de intrare de 10 mQ.
fnregistrarea incepe peste 5.7 min dupd aplicarea pe punctele de prizi a tampoanelor de vati,
imbibate cu solutie fiziologicd hipertonicd. Acest timp este suficient pentru incheierea stadiilor de
tranzitie in piele, precum sunt fenomenele trioelectrice, sciderea rezistentei pielii pand la 3...5 mQ si
a reactiilor cutaneo-galvanice. Neuroenergometrul permite de a controla permanent rezistenta
electricd a pielii care pe tot parcursul perioadei de inregistrare nu trebuie si depaseasca valorile date.

Nivelul potentialelor constante se misoard in starea de pand la inceputul actiunii. Mérimea
obtinutd se inregistreazi pe monitor. Sistemul utilizabil permite de a supraveghea vizual modificarea
nivelului potentialului in procesul sedintei, iar in caz de necesitate de a inregistra modificarea pe
suport de hartie. Neuroenergometrul permite de a efectua atdt inregistrarea discontinud, cat si cea
continud a nivelului potentialelor constante. Neuroenergometrul efectueazi comparatia dintre indicii
madsurati i indicii etalon pentru genul §i varsta respectiva a pacientului.

Valorile nivelului potentialelor constante obtinute astfel se folosesc pentru calcularea discordantei
dintre indicii etalon si indicii pacientului. In conformitate cu nivelul de discordantd calculat se
formeaza semnale audio si video cu care prin stereocasca si ochelari cu diodd luminescentd in
intervalul de timp T (10 min) se actioneazi asupra receptorilor pacientului. La sfirsitul actiunii se
mdsoard nivelul potentialelor constante si se determind intensitatea reactiei encefalului pacientului si
dinamica modificarii abaterii de la nivelul normativ al indicilor, ceea ce se vede pe monitor. Se
calculeazi noul nivel de discordanti. In cazul in care nivelul de discordanti depdseste limita
inferioara de discordantd, se formeazd urmatorul semnal de actiune audiovizuald, iar in cazul in care
nivelul de discordant este mai mic sau egal cu limita inferioard de discordanti, actiunea inceteazi. in
calitate de limitd inferioard de discordantd se ia acea valoare cAnd marimea nivelului potentialelor
constante nu iese din limitele unei abateri patratice medii fatd de cea medie.

Exemplu de realizare a metodei

Pacientul V., 42 de ani, s-a adresat cu acuze privind starea de disconfort, insotitd de reactii
vegetative neplicute: hiperhidrozd, palpitatii, peristaltism tumultuos. Pacientului i-a fost pus
diagnosticul de sindrom astenonevrotic cu manifestari vegetovasculare. Prin testul Liischer efectuat s-
a depistat o abatere esentiald de la norma autogena 0,82, preponderenta tonusului parasimpatic 0,56,
capacitate de muncd scdzutd si o anxietate sporitd. S-a efectuat misurarea preliminard a nivelului
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potentialelor constante, care a demonstrat ci activitatea pacientului V. este scizutd considerabil in
derivatia centrald si este maritd in regiunea temporald dreaptd avand valorile medii ale nivelului
potentialelor constante aproape de cele normale.

Pacientului i-au fost puse stereocascd si ochelari cu diodd luminescenti. In conformitate cu
valoarea masuratd initial §i valoarea etalon a nivelului potentialelor constante pentru un barbat de 42
de ani s-a calculat nivelul de discordantd, conform cdruia a fost selectatd actiunea audio cu ritmul
binaural ,,®okyc - 10” (frecventa de 4 Hz). Aceastd frecventa este cu mult mai apropiatd de variatiile
proprii ale encefalului pacientului in cazul actiondrii vizuale concomitente prin ochelari cu dioda
luminescentd cu aceeasi frecventd. Peste 10 min s-a efectuat urmdtoarea masurare a nivelului
potentialelor constante. Tabloul repartizarii nivelului potentialelor constante s-a schimbat foarte putin.
In legdturd cu aceasta s-a format semnalul unei noi actiuni audio — cu ritmul ,,Peiin” (frecventa 1,4
Hz) cu aceeasi actiune vizuald. Cele patru masurari ulterioare au demonstrat modificari ale nivelului
potentialelor constante in directia apropierii de valorile etalon pentru vérsta datd. Peste 40 min de
actiune repartizarea nivelului potentialelor constante a devenit apropiata de valorile etalon si sedinta
de actiune a incetat. Efectuarea repetatd a testului Liischer a demonstrat, in primul rdnd, modificarea
tonusului vegetativ in directia normotoniei. Pentru fixarea rezultatului au fost efectuate incd doud
sedinte cu durata de 20 si de 10 min cu actionare vizuald constantd. Peste 7 zile s-a efectuat controlul.
Pacientul V. nu mai acuza distonie neurovegetativd, a sporit capacitatea de muncd si s-a redus
anxietatea.

(57) Revendicare:

Metodd de corectie a stirii functionale a encefalului pacientului care constd in aceea cd se
masoard nivelul potentialului constant al encefalului, se depisteaza abaterea lui de la valorile etalon,
se calculeazi nivelul de discordantd dintre valoarea masuratd a nivelului potentialului constant si
valorile etalon si se formeazid semnalele audiovizuale cu ritmul binaural, cu care in decurs de 10...20
min se actioneaza asupra receptorilor auditiv si vizual ai pacientului, dupd actiune se masoara nivelul
potentialului constant al encefalului, se calculeazi nivelul de discordantd dintre valoarea mdsuratd a
nivelului potentialului constant i valorile etalon, si in cazul in care nivelul de discordantd depaseste
limita inferioard de discordantd, se formeaza urmatoarele semnale audiovizuale cu ritmul binaural si
se actioneaza cu ele in decurs de 10...20 min asupra receptorilor auditiv i vizual ai pacientului, iar
dacd nivelul de discordantd este mai mic sau egal cu limita infericard de discordant, actiunea
inceteaza.
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