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анотация
в статье представлены результаты определения на-

рушений элементного обмена методом вегетативного 
резонансного теста у 108 пациентов с хронической пато-
логией и сопоставление полученных данных с методом 
масс-спектрометрии по биосубстрату человека. Показа-
на высокая степень корреляции результатов полученных 
методом вРТ и методом масс-спектрометрии при иссле-
довании элементного обмена у пациентов с различными 
нозологическими заболеваниями. Процент совпадений 
определения нарушений элементного обмена при иссле-
дованиях методами вРТ и методом системной диагности-
ки элементного обмена составил, в экспериментальной 
выборке, 86,5%.
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введение
Нарушения элементного обмена, связанное, как с сома-

тическими заболеваниями, так и с загрязнением окружаю-
щей среды, способствует возникновению патологических 
изменений в организме человека, которые вызываются 
дефицитом, избытком или дисбалансом макро- и микро-
элементов. в связи с этим, оценка элементного статуса, 
является актуальной в диагностике макро- и микроэлемен-
тозов человека [1]. важное значение приобретает задача 
наиболее раннего определения нарушений элементного 
обмена человека и диагностики накопления токсических 
элементов в его организме. за последние годы увеличи-
лось количество исследований в области определения 
нарушений элементного обмена и элементного статуса 
человека при различных патологических состояниях. По-
казано, что дисбаланс макро- и микроэлементов приводит 
к снижению резервов здоровья и надежности профессио-
нальной деятельности у работников ряда опасных и вред-
ных для здоровья профессий. дисбаланс элементов также 
приводит к падению уровня функциональных резервов у 
спортсменов, учащихся колледжей и вузов и служит од-
ним из факторов формирования так называемой дизрегу-
ляционной патологии. в исследованиях установлено, что 
не только избыточное или недостаточное поступление в 
организм макро- и микроэлементов, но и нарушение их со-
отношения сказывается на элементном гомеостазе[2]. 

в настоящей работе для определения нарушений эле-
ментного обмена в организме человека применялся метод 
вегетативного резонансного теста. Метод позволяет зна-
чительно сократить сроки получения результата при ре-
шении вопроса о нарушении элементного обмена. Наряду 
с этим, при определении нарушений того или иного эле-
мента ускорить проведение коррекционных мероприятий, 
при повторных обращениях эффективно контролировать 
проводимую терапию и снизить медикаментозную нагруз-
ку на пациента [3,4]. для валидизации полученных данных 
методом вРТ, проводилось параллельное исследование 
методом системной диагностики нарушений минерально-
го обмена по методу доктора А.в. скального.

цели исследования. определить нарушения эле-
ментного обмена у обследуемого контингента с помощью 
вРТ[5] и методом А.в.скального, основанного на содержа-
нии химических элементов в биосубстрате человека (во-

лосы). оценить степень совпадения данных, полученных 
методом вРТ и метода А.в.скального[1].

материал и методы исследования
для проведения диагностики методом вРТ использо-

вался аппаратно-программный комплекс (АПк) для элек-
тропунктурной диагностики, медикаментозного тестирова-
ния, адаптивной биорезонансной терапии и электро-, маг-
нито- и светотерапии по БАТ и БАз «ИМедИс-ЭксПеРТ», 
Регистрационное удостоверение №Фс 022а2005/2263-05 
от 16 сентября 2005 г.

для оценки содержания химических элементов в био-
субстрате (волосы) применялась оценка элементного 
статуса человека метода А.в. скального АНо «Центр Био-
тической Медицины», в соответствии с применением спе-
циального аналитического метода (лицензия ФсНсзсР № 
77-01-000094) – спектрального анализа содержания хими-
ческих элементов в биосубстрате [1]. 

Исследование было проведено у 108 пациентов в воз-
расте от 18 до 65 лет, страдающих хроническими заболе-
ваниями различной нозологии: заболеваниями желудочно-
кишечного тракта - 62% обследованных, заболеваниями 
сердечно-сосудистой системы -30,5%, заболеваниями 
мочеполовой системы - 24%. всем пациентам проводи-
лась первичная вРТ- диагностика по единому алгоритму 
[3,4] в соответствии с утвержденной методикой [5,6]. в 
рамках диагностики определение нарушений элементно-
го обмена исследовалось по 17 позициям, соответствую-
щим тест-указателям нарушений элементного обмена, 
включенным в подгруппу Микроэлементы, расположенной 
в группе «Недостаток минералов и микроэлементов», на-
ходящейся на панели «указатели вРТ», окна «вРТ» (вРТ/
указатели; вРТ/Недостаток микроэлементов/Микроэле-
менты)» программного обеспечения для АПк «ИМедИс-
ЭксПеРТ». Параллельно проводился забор волос пациен-
та и последующая оценка нарушений элементного обмена 
в его организме по методу А.в. скального. отбор проб 
биосубстратов проводился в соответствии с методически-
ми указаниями 4.1.1482-03 и 4.1.1483-03 «определение 
химических элементов в биологических средах и препа-
ратах методами атомно-эмиссионной спектрометрии с 
индуктивно связанной плазмой и масс-спектрометрии с 
индуктивно связанной плазмой», утвержденным Мз РФ 
29.06.2003 г. Исследование биосубстрата пациента (во-
лос) на содержание химических элементов проводилось с 
помощью метода системной диагностики нарушений ми-
нерального обмена с применением специального анали-
тического метода (лицензия ФсНсзсР № 77-01-000094). 
для оценки нарушения обмена химического элемента 
использовался следующий критерий: недостаток или из-
быток элемента в биобсубстрате (волос), выходящий за 
коридор нормы. затем сравнивались результаты двух об-
следований: нарушения элементного обмена, выявленные 
методом вРТ обследования пациента и нарушения обмена 
элементов, выявленные методом масс-спектрометрии по 
биосубстрату пациента. 

результаты исследования
сопоставление результатов обследования проводилось 

для каждого из 108-и пациентов по 17 позициям возмож-
ного нарушения обмена отдельного химического элемен-
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та, присутствующим в каждом из сравниваемых методов. 
Таким образом, мощность экспериментальной выборки 
составила 1836 парных измерений, результатом каждого 
из которых явилось заключение о наличии или отсутствии 
элементного нарушения, сделанное независимо методом 
вРТ и методом масс-спектрометрии. 

При общем количестве 1836 возможных совпадений 
или несовпадений результатов обследования (нарушение 
элементного обмена, или его отсутствие) методами вРТ и 
масс-спектрометрии, было обнаружено:

- совпадений результатов обследования – заключений о 
наличии или отсутствии нарушения обмена данного хими-
ческого элемента у пациента – полученных сравниваемы-
ми методами - 1588,

- несовпадений результатов обследования– 248.
Процентная мера совпадений результатов обследо-

вания сравниваемыми методами по экспериментальной 
выборке составила около 86,5%. При определении нару-
шений элементного обмена методом вРТ чаще всего вы-
являлись нарушения таких элементов как - Zn, I, Ca, K, Mg, 
P, Cu, Si, Fe.

обработка результатов исследования: оценка эф-
фективности врт для определения нарушений эле-
ментного обмена.

Для оценки эффективности ВРТ с помощью критерия β* 
Фишера [7] вычислялся замкнутый процентный интервал 
[х1, х2], такой, что на теоретической выборке измерений, 
той же мощности, и с тем же распределением вероятностей 
совпадения (соответственно, несовпадения) результатов 
вРТ и масс-спектрометрии, что и на экспериментальной 
выборке, ожидаемый процент X совпадений результатов 
вРТ и результатов масс-спектрометрии лежит в интервале 
[х1, х2] для заданного уровня значимости p≤0,01.

Пусть, Ф(х) – угловая мера [7], соответствующая ожи-
даемому проценту совпадения результатов вРТ и резуль-
татов масс-спектрометрии на теоретической выборке той 
же мощности (численности) и с тем же распределением 
вероятностей совпадения (несовпадения) результатов 
вРТ и масс-спектрометрии, что экспериментальная вы-
борка. Пусть также Ф(86,5)=2,389 – угловая мера, соответ-
ствующая проценту совпадения результатов вРТ и масс-
спектрометрии, наблюдаемому на экспериментальной 

выборке.
 Поскольку теоретическая и экспериментальная 

выборки имеют одно и тоже распределение вероятно-
стей совпадения (несовпадения) результатов вРТ и масс-
спектрометрии, процентные меры этих совпадений нераз-
личимы с помощью критерия β* Фишера. Это означает, что 
выполнено неравенство:

Ф* = |(Ф(86,5)-Ф(X))||ч[(Ν1чΝ2)/(Ν1+Ν2)]1/2 ≤ Фкр, (1),
где Ν1 и Ν2, соответственно, количество наблюдений в 

экспериментальной и теоретической выборке, Фкр – ве-
личина, определяемая по специальной таблице и соот-
несенная с допускаемым уровнем значимости, Ф(х)и 
Ф(86,5) – угловые меры процентов совпадений результа-
тов вРТ и масс-спектрометрии в теоретической и экспе-
риментальной группах. в данном случае, Ν1 = Ν2 =N=1836, 
величина [(Ν1чΝ2)/(Ν1+Ν2)]1/2 = (N/2)=30,30. и неравенство 
(1) принимает вид:

|(Ф(86,5)-Ф(X)| ч30, 30 ≤ Фкр=2,31, (2),
что соответствует уровню значимости р ≤ 0,01, или:
2,313=2,389-0,076≤ Ф(X)≤2,386+0,076=2,475 (3)
Путем обратного табулирования – перехода от угловой 

меры Ф(X) к процентной мере X, например, с помощью та-
блицы, представленной в [8], - получаем 83,8%≤X≤89,0%, 
что и было принято за искомую оценку эффективности вРТ 
как метода определения нарушений элементного обмена. 

выводы
1. При определении нарушений элементного обмена 

с помощью электропунктурного теста вРТ на аппаратно-
программном комплексе «ИМедИс-ЭксПеРТ» и метода 
масс-спектрометрии у обследованного контингента чаще 
всего выявляются нарушения Zn, I, Ca, Mg, K, P, Cu, Si, Fe. 

2. Процент совпадений нарушений элементного обмена 
при исследованиях методами вРТ и методом системной 
диагностики элементного обмена составил в эксперимен-
тальной выборке, 86,5%. Это соответствует статистически 
достоверному (р≤0,01) процентному коридору совпаде-
ния результатов этих методов на теоретической выборке, 
равномощной экспериментальной - от 83,8% до 89,0%. Та-
кой показатель указывает на высокую степень корреляции 
результатов получаемых с помощью метода вРТ и метода 
исследования элементного обмена по биосубстрату паци-
ента.
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реЗЮме
в статье представлены результаты сопоставления данных определения нарушений элементного обмена методом 

вегетативного резонансного теста (вРТ) и методом масс-спектрометрии по биосубстрату человека (метод системной 
диагностики доктора скального). Показана высокая степень корреляции результатов полученных методом вРТ и мето-
дом масс-спектрометрии при исследовании элементного обмена у пациентов с различными нозологическими заболе-
ваниями.

AbstrAct
In article results of comparison of the data of definition of infringements of an element exchange are presented by a method 

of the vegetative resonans test (VRT) and method mass-spectrometry on a biosubstratum of the person (a method of system 
diagnostics Dr.Skalny). High degree of correlation of results received by VRT method and a mass-spectrometry method is shown 
at research of an element exchange at patients with various diseases.

Keywords: an element exchange, the vegetative resonans test (VRT), disbalance of makro and micro elements, mass-
spectrometry, a biosubstratum.
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