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Аннотация. Оценка эффективности лечения того или иного заболевания (в настоящей 

работе это лечение кинезотерапией острого нарушения мозгового кровообращения и физио-
терапия при гипертонической болезни в условиях Севера РФ) традиционно осуществляется 
по результатам мониторинга соответствующих для данного заболевания параметров орга-
низма больного до лечения и после лечебных мероприятий. Однако, довольно часто при 
многопараметрическом мониторинге организма больного не все наблюдаемые параметры xi 
могут иметь существенные (в рамках стохастических критериев) изменения параметров xi 
всего вектора состояния организма человека в виде x=x(t)=(x1, x2,…, xm)T, где m-размерность 
фазового пространства состояний. В таких случаях возникает неопределенность 1-го типа 
(рода), когда стохастика показывает низкую эффективность лечения. Тогда признаётся либо 
низкая эффективность лечения, или возникает необходимость поиска других методов изме-
рения более точных реальных изменений xi в ходе выполнения лечебных мероприятий. В ра-
боте показано два способа решения задачи неопределенности 1-го типа на основе расчета 
квазиаттракторов вектора состояния организма человека. 
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Abstract. Evaluating the effectiveness of treatment of a disease (in this paper is kinesothera-
py treatment of acute cerebrovascular accidents and physical therapy for hypertension in the North 
of the Russian Federation) is traditionally carried out by the results of the monitoring of relevant 
parameters of the disease in patient before treatment and after treatment measures. However, it is 
quite often that with multi-parameter monitoring of the patient is not all of the observed parameters 
xi may show substantial (in the framework of stochastic criteria) change of parameters of the entire 
state vector xi of the human body in the form x = x (t) = (x1, x2,..., xm)T where m is dimension of the 
phase space of states. In such cases there is an uncertainty of type 1 (sort) when the stochastics 
show low efficiency. Then it is supposed that there is a efficiency of treatment, otherwise there is a 
need to find other methods allowing more accurate measurement of real change of xi within the 
course of treatment. We show two ways of solving the problem of uncertainty of 1st type on the ba-
sis of the calculation of quasi-attractors of the state vector of the human body. 
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Введение. В рамках этих новых 
подходов неопределенность 1-го типа мо-
жет быть устранена с использованием ней-

рокомпьютерных технологий (с помощью 
НЭВМ) или на основе расчета параметров 
квазиаттракторов (КА), внутри которых 
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непрерывно и хаотически движется вектор 
состояния организма человека (ВСОЧ) – 
x(t). При работе с m-мерным фазовым про-
странством состояний возникает задача 
выделения наиболее важных диагностиче-
ских признаков xi из всего набора m. Фак-
тически, при этом осуществляется переход 
к системам с меньшей размерностью k 
(k<<m), а это уже определяется как задача 
системного синтеза (минимизация размер-
ности m фазового пространства состояний). 

В целом, решение задачи устранения 
неопределенности 1-го типа в изучении 
эффективности проведения лечебных ме-
роприятий и составило основу данного ис-
следования и определило его актуальность. 

Цель исследования – доказательст-
во эффективности использования нейро-
компьютинга и метода расчета параметров 
КА в разрешении неопределенности 1-го 
типа (рода) и в нахождении наиболее важ-
ных диагностических признаков xi при ис-
пользовании методов восстановительной 
медицины у больных с острым нарушением 
мозгового кровообращения и больных с ги-
пертонической болезнью, проживающих в 
северном регионе РФ. 

Объект и методы исследования. В 
настоящей работе приводятся результаты 
исследования, проведенного в период с 
2008-2010 г.г. на базе двух медицинских 
учреждений г. Сургута – БУ ХМАО – Юг-
ры областная клиническая больница 
«Травматологический центр» и НУЗ «От-
деленческая клиническая больница на ст. 
Сургут ОАО РЖД РФ». 

В первом блоке исследования всего 
было обследовано 35 больных, перенёсших 
острое нарушение мозгового кровообраще-
ния (ОНМК) и имеющих стойкие нарушения 
со стороны центральной нервной системы 
(ЦНС) – гемипарез, пирамидальная недоста-
точность. Методами реабилитации для об-
следуемых пациентов являлись механотера-
пия и лечебная физкультура [4-5,15]. 

Регистрация основных параметров со-
стояния вегетативной нервной системы 
(ВНС) обследуемых пациентов производи-
лась в пятнадцатимерном фазовом про-
странстве состояний (ФПС) вектора x(t) в 
виде x=x(t)=(x1, х2,…, xт)T, где m=15. Из этих 

15-ти компонент были выбраны наиболее 
значимые пять в виде: СИМ, ПАР, 
SpO2,SDNN, индекс по Р.М. Баевскому, ЧСС 
(нумерация xi изменилась соответственно). 
Для этих 5-ти компонент рассчитывались па-
раметры квазиаттракторов (объемы Vx и ко-
ординаты центров) по разработанным ранее 
программам движения КА рассчитывалось 
по всем координатам xi для двух случаев: ра-
зовая процедура кинезотерапии в первым 
день начала всего курса восстановительной 
медицины: начальный этап лечения (НЭЛ) и 
в последние дни всего курса – конечный этап 
лечения (КЭЛ) [19-22]. 

Критерии включения пациента в иссле-
дование: 

1) возраст обследуемого – мужчины 22- 
60 лет, женщины – 21-55 лет; 

2) добровольное письменное соглаше-
ние пациента на участие в обследовании и 
обработку полученной информации. 

3) проживание на территории, прирав-
ненной к крайнему Северу в течение по-
следних 5 лет и более. 

Критерии исключения пациента из ис-
следования: 

1) осложнённые формы, а также дест-
руктивные формы основного заболевания; 

2) наличие тяжёлой сопутствующей 
патологии; 

3) пациенты, перенёсшие острый ин-
фаркт миокарда в ближайший год. 

Результаты и их обсуждение. Сразу 
отметим, что в рамках теории хаоса и са-
моорганизации (ТХС) можно выявить не 
только эффективность методов восстанови-
тельной медицины, но и получить пара-
метры порядка [1,3,11-14]. В этом случае 
можно решить задачу системного синтеза 
– найти наиболее значимые диагностиче-
ские признаки. В табл. 1 представлены ре-
зультаты статистической проверки значи-
мости различий по Вилкоксону при парном 
сравнении выборок в раннем периоде лече-
ния (начало кинезотерапии). Если различия 
существенны, то уровень значимости дол-
жен быть p<0,05 (согласно рассчитанному 
статистическому критерию Вилкоксона). 
Это показал только 1-ый параметр – тонус 
симпатического отдела вегетативной 



Еськов В.В. и др. / Сложность. Разум. Постнеклассика. – 2015 – №1 – С. 89-95  91

нервной системы (SIM) (p=0,045) из всех 5-
ти параметров xi. 

Объём КА в пятимерном ФПС изме-
няется (перед кинезотерапией) от 
V1

G=240,23×106 у.е. до V2
G=1256,38×106 у.е. 

после кинезотерапии на этом начальном 
периоде лечения.  

Гистограммы на рис. 1 представляют 
относительное изменение объемов КА 
Vi=[V1

X/V2
X] ×100% (левый график) и из-

менение расстояний Zi между центрами КА 
Zi, тоже при последовательном исключении 
каждого xi. Легко видеть, что для этих двух 
оценок на первом месте тоже стоит x3 – 
INB, который для объёмов V вызывает дву-
кратное уменьшение V2

Gi по отношению к 
исходному V1

X3. Параметр Z3 вообще 
уменьшается кратно. 

Как и в самом начале курса терапии, 
статистическая проверка всех парных срав-
нений выборок (до процедуры и после ки-
незотерапии в одном сеансе) для изучаемых 
5-ти xi не даёт статистически значимых 
различий, более того, ситуация резко 
ухудшилась, что представлено в табл. 2. Из 
этой таблицы видно, что все xi показывают 
не просто p>0,05, но даже минимальное 
значение x1 – SIM показывает только 
p=0,171. 

 
Таблица 1 

 
Статистическая проверка (значимость 

p<0.05 по Вилкоксону) различий между па-
раметрами выборок xi показателей вариа-
бельности кардиоритма у пациентов «до» 

разовой процедуры кинезотерапии и «после» 
кинезотерапии (число обследуемых N=30) на 
начальном этапе всего курса лечения боль-

ных с ОНМК 
 

 1 2 3
SIM PAR INB

Медиана До 14,70 3,57 172,74
После 15,52 2,41 169,54

Оценка р<0.05 0,045 0,057 0,060
 
Одновременно, теперь объём 

уменьшается с V1
X=883,64×106 у.е. до 

V2
X=318,16×106 у.е. после процедуры кине-

зотерапии, т.е. при разовом воздействии в 
конце всего курса лечения. 

 

 

 
 

Рис. 1. Гистограммы относительных изменений 
объёмов квазиаттракторов ([V1

X/V2
X]*100%) и 

относительные расстояния Zi между центрами 
квазиаттракторов при последовательном ис-

ключении отдельных диагностических призна-
ков xi (m=5) на начальном этапе лечения кине-
зотерапией у больных с диагнозом острое на-

рушение мозгового кровообращения. 
 

Таблица 2 
 

Статистическая проверка (значимость 
p<0,05 по Вилкоксону) различий между  

параметрами выборок xi показателей ВСР у 
пациентов после 1-го месяца кинезотерапии 

«до» разовой процедуры кинезотерапии и 
«после» кинезотерапии (число обследуемых 
N=30), т.е. в конце курса лечения больных с 

ОНМК 
 

 
Параметры ВСР

1 2 3 4 5
SIM PAR INB SpO2 SDNN

Медиана До 7,39 8,63 73,22 98,16 31,99
После 12,78 5,65 119,12 97,92 27,38

Оценка р<0.05 0,171 0,262 0,254 0,909 0,644
 

На рис. 2 представлены итоговые 
гистограммы изменения относительных ве-
личин объёмов VX до и после исключения 
xi из общего числа m=5. Легко видеть, что 
теперь x5 становится параметром (по гисто-
грамме V) порядка, т.к. VX относительно 
уменьшается до 30%. Далее по значимости 
на втором месте находится x4 (около 60% 
уменьшение V при исключении x4 из m) и 
на третьем месте находится x2 – PAR. 
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Рис. 2. Гистограммы относительных изменений 
объёмов квазиаттракторов  [ %100)( 211 ×GG VV ]) 
и относительные расстояния Zi между центрами 
квазиаттракторов при последовательном ис-

ключении отдельных диагностических призна-
ков xi (m=5) на конечном этапе лечения кинезо-

терапии 
 

Ещё более существенные результаты 
получены при сравнении исходных выбо-
рок xi до начала процедуры кинезотерапии 
в исходном состоянии (начало лечения) и 
аналогично (т.е. до процедуры), но в конце 
лечения. Статистическое различие между 
этими двумя наборами xi весьма сущест-
венно. Здесь кроме параметра x1 – SIM 
(p=0,041) различие уходит за пределы кри-
терия p=0,05. Это демонстрирует весьма 
достоверные различия в параметрах кар-
диоритма между начальным этапом курса 
«до-до» и в конце курса «до-до», т.е. перед 
применением процедуры кинезотерапии 
(разово). Более того, КА вектора состояния 
организма больных по параметрам кардио-
ритма в режиме сравнения «до-до» резко 
приблизились (z=97,12 у.е.), хотя в режиме 
«до-после» в начале z=594,77 у.е. Это пока-
зывает, что месяц лечения не очень суще-
ственно сдвинул КА в фазовом пространст-
ве, но резко изменился характер самого 
влияния кинезотерапии на сердечно-
сосудистую систему [2,7-10,16-18]. 

Таким образом, можно утверждать, 
что методы ТХС, основанные на расчёте па-
раметров КА являются весьма эффективны-
ми методами расчёта наиболее важных ди-
агностических признаков в медицине. Они 
количественно решают задачу системного 
синтеза, определения параметров порядка, 
когда стохастические методы демонстриру-
ют наиболее худший результат – неопреде-
лённость первого типа (выборки между со-
бой статистически не различаются). 

В настоящее время мы подошли к 
решению задачи о неопределенности 1-го 
типа (рода), которая тоже очень важна для 
практической медицины. При этом мы не 
только говорим о разделении выборок, ко-
торые в стохастике не различаются, но мы 
говорим о необходимости ранжирования 
значимости диагностических признаков пу-
тём решения задачи на НЭВМ. 

Выводы:  
1. При оценке эффективности мето-

дов кинезотерапии в восстановительной ме-
дицине для больных c ОНМК возникает не-
определенность 1-го типа (рода), когда ме-
тоды стохастики не позволяют установить 
различия между выборками значений диаг-
ностических признаков у больных до и по-
сле проведения процедуры кинезотерапии. 
В этом случае целесообразно определять 
параметры КА в ФПС как в аспекте измене-
ния объемов (VX) КА, так и движения цен-
тров КА в ФПС. При этом такой метод по-
зволяет наблюдать эффекты как разового (в 
самом начале курса и в конце курса) так и 
длительного (1 месяц) воздействия кинезо-
терапии на организм больных, а также вы-
полнять анализ в сравнительном аспекте. 

2. В начале курса лечения наблюда-
лись парасимпатотонические эффекты 
(объемы КА увеличиваются), а в конце ле-
чения установлено преобладание симпато-
тонических эффектов (выздоровление, при-
ближение к нормотонии) после разовой 
процедуры кинезотерапии. Стохастический 
подход не позволяет в ряде случаев устано-
вить параметры порядка (значимые диаг-
ностические признаки) и, как следствие, не 
может количественно установить эффек-
тивность лечебного воздействия курсов фи-
зиотерапии на организм больных, что сни-
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жает эффективность применения этих тра-
диционных методов.  
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