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ÓÐÎÂÅÍÜ ÊÎÐÒÈÇÎËÀ È ÌÎÐÔÎËÎÃÈß ÍÀÄÏÎ×Å×ÍÈÊÎÂ
ÏÎÄ ÂÎÇÄÅÉÑÒÂÈÅÌ ÍÈÇÊÎÈÍÒÅÍÑÈÂÍÎÃÎ ÝËÅÊÒÐÎÌÀÃÍÈÒÍÎÃÎ

ÈÇËÓ×ÅÍÈß È ÏÐÈ ÑÒÐÅÑÑÅ

Ю.В.�Полина1,�Е.Б.�Родзаевс±ая1,�Л.И.На¾мова2

�ГОУ�ВПО�«Саратовс³ий�ГМУ�Росздрава»1

ГОУ�ВПО�«Астраханс³ая�ГМА�Росздрава»2

�В�э±сперименте�исследовалось�влияние�низ±оинтенсивно�о�эле±трома�нитно�о�изл¾чения�(ЭМИ).�Установле-
но,�что�определенные�ЭМИ-частоты�(являющиеся�радиопрозрачными�для�воды�и�водно-ассоциированных�стр¾±-
т¾р�±лет±и�и�поэтом¾�известные�±а±�«транс-резонансные»)�способны�интенсифицировать�обмен�веществ�в�±лет-
±ах.�Напротив,�«противорезонансные»�частоты�ЭМИ�мо�¾т�нар¾шать�естественные�пространственно-волновые�свой-
ства�водно-ассоциированных�моле±¾л�в�цитозоле,�приводя�±�небла�оприятным�изменениям�±леточных�и�т±аневых
стр¾±т¾р.�В�опыте�использованы�60�белых�±рыс�Vistar,�самцов.�Установлены�морфоло�ичес±ие�реа±ции�в�надпочеч-
ни±ах�±а±�при�резонансном,�та±�и�противорезонансном�режиме�ЭМИ.�Уровень�±ортизола�в�плазме�±рови�соответ-
ствовал�морфоло�ичес±ом¾�за±лючению.�Стресс�мод¾лировал�морфо-ф¾н±циональное�состояние�надпочечни±ов
±а±�в�сл¾чае�применения�резонансно�о,�та±�и�противорезонансно�о�частотных�режимов�ЭМИ.

Ключевые�слова:��±ортизол,��надпочечни±и,�стресс,��эле±трома�нитное�изл¾чение.

CORTIZOL LEVEL AND ADRENAL GLAND MORPHOLOGY
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Low-intensify�electro-magnetic�waves�(EMW)�influence�were�studied�at�experiment.�Certain�EMI�frequency�regimes
(they�are�transparent�for�the�water�and�water-binding�substances,�and�they�are�known�as�trans-resonance)�can�intensify
the�metabolic�rate.�In�turn,�certain�EMW�frequency�regimes�(they�are�not�transparent�for�the�water�and�the�water-
containing�tissues,�and�they�are�called�as�non-resonance)�can�disturb�the�native�electro-magnetic�status�of�the�cells�and
can�lead�to�morphological�changes�in�organs.�Morphological�changes�in�adrenal�glands�and�cortizol�level�of�60�White�Vistar
rats�(males)�in�serum�under�transparent�EMW�frequency�regimes�and�non-transparent�ones�were�examined.�Transparent
and�non-transparent�frequency�regimes�impact�the�various�changes�in�adrenals.�Cortizol�level�corresponds�to�morphologic
conclusion.�Stress�modified�EMW-effects�in�both�variants�–�under�resonance�and�non-resonance�EMW�frequency
regimes�in�adrenal�morphology�and�cortizol�level.

�Key�words:�cortizol,�adrenal�glands,�stress,�electro-magnetic�waves.

А³тÀальность�исследования
Гипоталамо-�ипофизарно-надпочечни³овая�систе-

ма� вовле³ается� в�формирование� стресс-индÀциро-
ванной�реа³ции�пра³тичес³и�немедленно�после�воз-
действия.�По�состоянию�надпочечни³ов,� ³а³�эффе-
рентно�о�звена�стрессорно�о�ответа,�и�Àровню�³орти-

зола�с�определенной�долей�вероятности�можно�сÀ-
дить�о�направленности�стрÀ³тÀрно-фÀн³циональных
систем,�в�том�числе�центрально�о�звена�[1,�7].�Выра-
женный�эффе³т�ЭМИ�мм-диапазона�длин�волн�свя-
зывают�не�с�энер�етичес³ими,�а�информационно-ре-
зонансными�влияниями�на�биоло�ичес³ие�объе³ты.
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Мно�очисленные�исследования�до³азывают�выражен-
нÀю�реа³цию�эндо³ринных�и� иммÀнных�ор�анов� на
облÀчение�[2,�3,�4].�Ги�а�ерцевые�частоты�разрабо-
танных�в�последнее�время��енераторов�ЭМИ�дис³-
ретны,�и�сÀществÀет�мнение,�что��енерацию�(модÀ-
лирование)�собственных�волновых�процессов�в�жи-
вых�т³анях�мо�Àт�вызвать�те��и�а�ерцевые�частоты,
³оторые�совпадают�с�частотами�ее�собственных�мо-
ле³Àлярных� ³олебаний.�Механизм� взаимодействия
инте�ративных�систем�ор�анизма�и�ЭМИ,�по-видимо-
мÀ,�неотделим�от�инте�ративной�роли�воды�³а³�Àни-
версально�о�посредни³а�в�передаче�информацион-
но�о�си�нала�на��идрофильные�стрÀ³тÀры�оболоч³и
³лет³и�(�ли³о³али³с)�и�далее�на�водно-ассоциирован-
ные�моле³Àлы.�Они�и�полÀчили�название�резонанс-
ных�или�информационно-резонансных.�Вода�являет-
ся�мощным�по�лотителем�мм-волн�и�сама��енерирÀ-
ет.�Вода�ÀчаствÀет�в�передаче�информационно�о�си�-
нала�через��идрантные�оболоч³и�поверхности�био-
ло�ичес³о�о�объе³т,��ли³о³али³с�поверхностных�³ле-
то³�и�далее�через�волно-ассоциативные�моле³Àлы�в
т³ани.�ТранслирÀемые�частоты�хара³теризÀются�час-
тичной�диссипацией�(затÀханием).

Концепция�резонансно�о�взаимодействия,�прохож-
дения,�модÀляции�низ³оинтенсивно�о�ЭМИ�в�биоло-
�ичес³их�т³анях�явилась�основой�для�разработ³и�но-
во�о�вида�эле³трома�нитных�приборов�-�трансрезо-
нансно�о�фÀн³ционально�о�топо�рафа�(ТФТ).�Та³�воз-
ни³ли� объе³тивные� предпосыл³и� для� разработ³и
методов�использования�данно�о�вида�излÀчения�для
направленной� ³орре³ции� параметров� �омеостаза
ор�анизма�независимо�от�от³лонений,�обÀсловлен-
ных�патоло�ичес³им�процессом.�Саратовс³ими�Àче-
ными�и�инженерами�при�Àчастии�мос³овс³ой�ш³олы
радиофизи³ов�и�меди³ов�[4,�6]�разработан�аппарат-
ный� ³омпле³с� ТФТ� топо�рафии,� представляющий
собой�принципиально�новый�вид�медицинс³ой�тех-
ни³и�и�техноло�ии.�Идея�этой�разработ³и�основыва-
ется�на�использовании�трансрезонансных�радиоволн,
присÀщих�естественным�моле³Àлярно-волновым�про-
цессам�жизнедеятельности�ор�анизма.�В�резонанс-
но-волновом� состоянии� водосодержащие�биоло�и-
чес³ие� среды� «радиопрозрачны»� для� внешних�низ-
³оинтенсивных�резонансных�ЭМ-волн.�В�резÀльтате
их� взаимодействия� с� внÀтренними,� естественными
резонансными�моле³Àлярно-волновыми�процессами
волны� на� разных� частотах� «транслирÀются»� ³а³� в
объем,� та³�и�из�объема�среды,�поэтомÀ�эти�волны
полÀчили�определение�³а³�«трансрезонансные».�Од-
на³о�резонансные�частоты,�на�³оторых�вода�и�био-
т³ани� являются� «прозрачными»� для�мм-волн,� явля-
ются� стро�о� определенными� и� составляют� 50ГГЦ,
65ГГЦ,�100ГПД,�130ГГЦ�и�дрÀ�ие��армони³и�[5,�6].�«Про-
тиворезонансные»,� или� «о³олорезонансные»� режи-
мы�частот�мо�Àт�влиять�на�собственные�ЭМ-парамет-
ры�³лето³�и�сред�ор�анизма,�нарÀшая�их�естествен-
нÀю�пространственно-волновÀю�внÀтреннюю�ор�ани-
зацию,�влияя�на�энер�етичес³ие�процессы�в�т³анях.
Уточнение�та³их�режимов�(резонансных,�противоре-
зонансных,�сÀммарных)�и�изÀчение�их�эффе³тов�раз-
личными�методами,� в� том�числе�ми³рос³опичес³и-
ми�и��истохимичес³ими,�имеет�приоритетное�значе-
ние.

� Необходимо� отметить� принципиально� разные
подходы�³�выборÀ�резонансных�частот�в�КВЧ�и�ТР-
техноло�иях.� Резонансы� в�КВЧ-техноло�ии�опреде-
лены�по�моле³Àлярным�спе³трам�по�лощения�радио-

волн�водой�и�³ислородом,�а�в�трансрезонансной�тех-
ноло�ии,�напротив,�использÀются�частоты�резонанс-
но�о� пропÀс³ания�радиоволн� водой�и�биосредами.
Первые�носят�ло³альный�хара³тер,�вторые�–�систем-
ный,� охватывают� сÀщественный� объем� среды.� По-
с³оль³À�ТФТ�созданы�в�самое�последнее�время�и�в
Àсловиях�отсÀтствия�морфоло�ичес³их�данных�о�вли-
янии�ЭМИ�ТФТ�на�стрÀ³тÀры�³лето³�и�т³аней,�э³спе-
римент� в� та³их� исследованиях�должен� занять� при-
оритетное�место.�Особое�значение�имеет�исследо-
вание�сочетанных�эффе³тов,� т.³.� ³онечный�резÀль-
тат�их�влияния�на�живой�объе³т�определяется�не�про-
сто�сÀммой�раздельных�воздействий,�но,�по-видимо-
мÀ,�может� вызвать� совершенно�иной�ответ,� имею-
щий�положительное�или�отрицательное�приспособи-
тельное�значение.�Цель�настоящей�работы�–�иссле-
довать�морфо-фÀн³циональные�по³азатели�надпочеч-
ни³ов�при�сочетанном�действии�стресса�и�ЭМИ�раз-
ных�частотных�режимов.

Материалы�и�методы�исследования
Объе³том� исследования� слÀжили� самцы�белых

³рыс�линии�Вистар� (60�животных�возраста�2�меся-
цев,�массой�160-175��),�содержащихся�в�стандартных
Àсловиях� вивария.�10� ³рыс� составили� ³онтрольнÀю
�рÀппÀ,�остальные�были�разделены�поровнÀ�на�под-
�рÀппы�в� зависимости�от� Àсловий�опыта.�Э³спери-
мент� проводился� на�базе�межфа³Àльтетс³ой� лабо-
ратории�СГУ�«Миллиметровые�волны�и�биоло�ичес-
³ие�системы»�(рÀ³оводитель�–�доц.�А.Ю.Сомов).�Ге-
нераторы�ЭМИ�были�настроены�на�следÀющие�час-
тотные�режимы:�резонансные�–�65�ГГц�и�167�ГГц,�и
противорезонансные�–�73�ГГц�и�144�ГГц.�Животных
подвер�али�изолированномÀ�³ÀрсовомÀ�воздействию
ЭМИ�(15�минÀт�ежедневно�в�течение�5�дней)�и�соче-
танномÀ�действию�иммобилизационно�о�стресса�(по
3�часа�в�течение�5�дней).

Гистоло�ичес³ие�срезы�надпочечни³ов�обрабаты-
вались�по�общепринятым��истоло�ичес³им�и��исто-
химичес³им�методи³ам.� Применяли� о³рашивание
�емато³силин-эозином�и�по�Ван-Гизон;�толÀидиновым
синим;�на�нÀ³леиновые�³ислоты:�РНК�(по�Браше),�ДНК
(по�Фель�енÀ);�выявляли�рети³Àлярные�воло³на�им-
пре�нацией�солями�серебра�по�ФÀтÀ;�липиды�в�о³-
рас³е�сÀданом�2-3.�Методом�твердофазно�о�иммÀн-
но�о�анализа�(реа³тивами�фирмы�«Ве³тор�Бест»�(Но-
восибирс³)�на�базе�ЦНИЛ�СГМУ)�определялась�³он-
центрация�³ортизола�в�сыворот³е�³рови� (нмоль/л),
определялись�относительная�масса�ор�ана�(м�/100�
массы�тела).�Статистичес³ая�обработ³а�в³лючала�па-
раметричес³ий�анализ�t/p�по�СтьюдентÀ.

РезÀльтаты�и�их�обсÀждение
Морфоло�ичес³ий� и� �истохимичес³ий� анализы

надпочечни³ов�позволяют�за³лючить,� что�в�иссле-
дÀемых�ор�анах�подопытных�животных�имеются�сÀ-
щественные�различия,�в�то�время�³а³�соответствÀ-
ющие�параметры�³онтрольной��рÀппы�были�на�Àров-
не�возрастной�нормы.�Гистоло�ичес³ая�³артина�над-
почечни³ов� ³онтрольной� �рÀппы� вы�лядела� следÀ-
ющим�образом:�соединительнот³анная�³апсÀла�со-
хранена,�без�призна³ов�разволо³нения.�СосÀдистая
система� представлена� бо�ато� вас³Àляризованной
³апсÀлой�и�Àмеренно�полно³ровными�³апиллярами
в� ³оре,� переходящими� в� области� �лÀбо³ой� части
сетчато�о�слоя�в�системÀ�венозных�синÀсов�моз�о-
во�о�вещества.�Отчетливо�прослеживается�зональ-
ность�³оры;�на��ранице�³лÀбоч³овой�и�сетчатой�зон
выражена� сÀданофобная� зона.� Хромаффиноциты
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моз�ово�о�вещества�соответствÀют�норме,�с�базо-
фильной� цитоплазмой,� оптимальным� соотношени-
ем�эÀ-�и��етеро-�хроматина.

Гистоло�ичес³ая� ³артина� надпочечни³ов� ³рыс,
подвер�нÀтых�иммобилизационномÀ�стрессÀ,�сÀще-
ственно�отличалась�от��рÀппы�сравнения.�В�большин-
стве�наблюдений�соединительнот³анная�³апсÀла�была
рез³о�истончена,�имела�призна³и�оте³а�и�разволо³-
нения.�Зональная�стрÀ³тÀрная�ор�анизация�была�на-
рÀшена.�КлÀбоч³овая�зона�истончена,�эндо³риноци-
ты�в�ней�имели�призна³и�рез³ой�ва³Àолизации�ци-
топлазмы.�ПÀч³овая�зона�Àвеличена�за�счет�в�боль-
шей�степени�³лÀбоч³овой,�сÀданофобной�и�в�мень-
шей�–�сетчатой�зон.�В�пÀч³овой�зоне�ядра�не³оторых
эндо³риноцитов�пи³нотичны.�Тяжи�ва³Àолизирован-
ных�³лето³�пÀч³овой�зоны�пронизаны�³апиллярами�с
рез³о�расширенным�просветом,�с�призна³ами�эрит-
родиапедеза.�Сетчатая�зона,�в�отличие�от�пÀч³овой,
представлена��ипертрофированными�³орти³оцитами
с�более�сохранным�синтетичес³им�аппаратом.�В�³лет-
³ах�обнарÀжены�призна³и�незначительной�ва³Àоли-
зации�цитоплазмы.�Отмечены�петехиальные�³рово-
излияния,�особенно�в�области��раницы�³лÀбоч³овой
и� пÀч³овой� зон.�Моз�овое� вещество� представлено
³лет³ами�с�высо³ой�степенью�эÀхроматизации.�Были
Àвеличены�объемы�ядер,�определялось�Àвеличение
ядерно-цитоплазматичес³о�о� отношения.� Уровень
³ортизола�превышает�³онтрольный�в�10�раз�(табли-
ца�1)!

Гистоло�ичес³ая� ³артина� надпочечни³ов� ³рыс,
подвер�нÀтых� воздействию� резонансных� режимов
ЭМИ�65�ГГц�и�167�ГГц,�по�основным�оценочным�³ри-
териям�соответствовала�стрÀ³тÀре�железы�в��рÀппе
сравнения:�соединительнот³анная�³апсÀла�сохранена,
без�призна³ов�разволо³нения.�Отчетливо�прослежи-
вается�зональность�³оры,�отмечена�Àмеренная�ва³À-
олизация�³орти³оцитов�³лÀбоч³овой�и�пÀч³овых�зон;
выражена�сÀданофобная�зона.�Наблюдается�тенден-
ция�³�полно³ровию�³апилляров,�прежде�все�о�в�си-
нÀсоидах�³ор³ово�о�вещества.�В�моз�овом�веществе
определяется�полно³ровие�венозных�синÀсов.�Мор-
фоло�ия�хромаффиноцитов�соответствÀют�норме,�с
базофильной�цитоплазмой,� с� типичным�соотноше-
нием�эÀ�-�и��етерохроматина.�Не�явно�выражено�раз-
личие�междÀ�светлыми�и�темными�³лет³ами.�В�це-
лом,�при�влиянии�ЭМИ�резонансных�режимов�65�и
167�ГГц,�изменения�³асались�ми³роцир³Àляторно�о
рÀсла�в�виде�полно³ровия.�В�ядрах�же�³орти³оцитов
наблюдалась�тенденция�³�Àсилению�эÀхроматизации.
Выраженно�о�различия�эффе³тов�двÀх�частот�резо-
нансно�о� диапазона� не� Àстановлено.� «Наложение»
иммобилизационно�о�стресса�после�³Àрса�ЭМИ�ре-
зонансными�режимами�частот�приводило�³�типичным
для�стресса�изменениям,�одна³о�они�не�были�столь
выражены,�³а³�при�«чистом»�стрессе.�Этот�фа³т�под-
тверждается�и�по³азателями�содержания�³ортизола
в�плазме�(табл.�1).�На�этом�основании�можно�сделать
за³лючение�об�определенном�проте³тивном,�стресс-
защитном�влиянии�резонансно�о�ЭМИ�для�стрÀ³тÀр-
но-фÀн³ционально�о�состояния�железы.�Частота�ЭМИ
65�ГГц�о³азывала�более�яр³ий�проте³тивный�эффе³т.

При�применении�ЭМИ� «о³олорезонансной»� час-
тоты�73�ГГЦ�мы�наблюдали�значительные�стрÀ³тÀрно-
фÀн³циональные�от³лонения�от�нормы�в�исследÀе-
мых�ор�анах:�Àтолщение�и�оте³,�метахромазия�межÀ-
точно�о� вещества� соединительно-т³анной� ³апсÀлы
ор�ана,� ва³Àолизация� цитоплазмы� ³лето³� всех� зон

³ор³ово�о�вещества.�В�стрÀ³тÀре�³оры�наибольшемÀ
изменению�была�подвержена�пÀч³овая�зона.�Гипер-
трофированные�эндо³риноциты�пÀч³овой�зоны�име-
ли�призна³и�ва³Àолизации�цитоплазмы�и�на³опления
липидных�в³лючений,�Àтраты�пиронинофильно�о�ма-
териала� в� ядре� и� цитоплазме.� Определялись� оте³
пери³апиллярной�зоны,�Àтолщение�стен³и�пост³апил-
лярных�венÀл�в�области��раниц�³ор³ово�о�и�моз�о-
во�о�вещества.�Рез³о�выражена�реа³ция�хромаффи-
ноцитов�моз�ово�о�вещества.�Светлые��ипертрофи-
рованные�хромаффиноциты�имели�более�выражен-
нÀю�эÀхроматизацию�ядра,�темные�-�были�более�близ-
³и�³�норме.�В�системе�венозных�синÀсов�моз�ово�о
вещества�имелись�призна³и�эритродиапедеза.�Та³им
образом,��истоло�ичес³ая�³артина�надпочечни³а�была
сходна�с�морфоло�ичес³им�проявлением�стресса�в
е�о�стрÀ³тÀре.�ПоследÀющее�«наложение»�стресса�в
данных�Àсловиях�вызывало�Àсиление�стрÀ³тÀрно-фÀн-
³циональных�нарÀшений.�Неспособность�³�аде³ват-
номÀ��ормональномÀ�ответÀ�отражает�низ³ий�Àровень
³ортизола�и�значительное�снижение�относительной
массы�железы�(табл.�1).

В� стрÀ³тÀре� надпочечни³ов� под� влиянием�ЭМИ
«о³олорезонансной»� частоты»144� ГГц� отмечались
Àтолщение� и� оте³� соединительнот³анной� ³апсÀлы
ор�ана,�снижение�объема�³апиллярно�о�рÀсла.�В�стрÀ³-
тÀре�³ор³ово�о�вещества�сохранялась�зональность.
Эндо³риноциты�³лÀбоч³овой�и�пÀч³овой�зон�имели
призна³и� выраженной� ва³Àолизации�цитоплазмы�и
дистрофии.�Сетчатая�зона�представлена�тяжами�мел-
³их�анастомозирÀющих�³орти³оцитов�без�призна³ов
ва³Àолизации.�Хромаффиноциты�моз�ово�о�вещества
дифференцирÀются�на�светлые�и�темные,�лежат�по-
лями.�Определяется��ипертрофия�светлых�хромаф-
финоцитов,�просветление�их�ядер.�Сочетанное�при-
менение�противорезонансных�частот�ЭМИ�и�иммо-
билизационно�о�стресса�вызывало�в�стрÀ³тÀре�всех
т³аневых� ³омпонентов�и� зон�железы� типичные�для
стресса�изменения�(см.�выше),�одна³о�они�были�вы-
ражены� еще� сильнее,� чем� при� «чистом»� стрессе.
Создавалось�впечатление,�что�антирезонансные�ре-
жимы�ЭМИ�способны�ÀсÀ�Àбить�стрессорный�эффе³т.
Это�подтверждается�пи³ом�се³реции�³ортизола,�³о-
торый�был�зачастÀю�выше,�чем�средний�по³азатель
при�стрессе,�но�значительно�вариабельнее.

Та³им�образом,�резÀльтатами�э³сперимента�Àста-
новлено,�что�мм-длины�волн�в�ГГц-�диапазоне�ЭМИ
мо�Àт�о³азывать�выраженное�влияние�на�адаптацию
ор�анизма�³�стрессÀ,�причем,�единственным�резонан-
сным�режимом,�³орре³тирÀющим�а³тивность�стресс-
индÀцированной�реа³ции�пра³тичес³и�в�два�раза�(по
Àровню�³ортизола)�и�нормализÀющим�стрÀ³тÀрÀ�же-
лезы,�является�толь³о�65�ГГц.�Необходимо�отметить,
что�две�использÀемые�в�нашем�э³сперименте�анти-
резонансные�частоты�по³азали�разнонаправленный
эффе³т�в�отношении�Àровня�³ортизола,�но�не�стрÀ³-
тÀрных� изменений� надпочечни³ов.� Представляется
вероятным,�что�антирезонансный�режим�73�ГГц�в�со-
четании�со�стрессом�обÀсловливает�более�быстрое
настÀпление�фазы�дисадаптации,�чем�144�ГГц.�Соче-
тание�ЭМИ�ТФТ�144�ГГЦ�и�стресса�незначительно,�но
достоверно�снижало�стрессорнÀю��ормональнÀю�а³-
тивность�железы.

За³лючение
Установлено�влияние�различных�режимов�низ³о-

интенсивно�о�ЭМИ�ТФТ�на�фÀн³циональные�и�стрÀ³-
тÀрные�по³азатели�надпочечни³ов.�Различные�режи-
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мы��и�а�ерцевых�частот�о³азывают�не�одина³овое,
но�ино�да�и�противоположное�действие�на�надпочеч-
ни³и,�модÀлирÀя�е�о�ответ�при�стрессе.�Данные�э³с-
перимента�мо�Àт� быть� использованы� ³а³� наÀчное
обоснование� применения� волновой� терапии,� осно-

ванной�на�ЭМИ,�в�пра³тичес³ом�здравоохранении.�С
дрÀ�ой�стороны,�не�ативное�влияние�антирезонанс-
ных�режимов�требÀет�постоянно�о�³онтроля�и�жест-
³ой�стандартизации�режимов�облÀчения,�применяе-
мых�в�использÀемых�приборах.

Таблица�1
Уровень� ³ортизола� сыворот³и� ³рови� (нмоль/л)� и� относительная� масса� надпочечни³а� (м�/100� �)

в� исследÀемых� �рÀппах

Примечание:���*�-�pd”�0,05�относительно�³онтроля
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65 +  73 +  144 +  167 +  

 

 

( / ) 

 

39±2,70 

 

395±22,83* 

 

215±18,90* 

 

33±1,96* 

 

350±36,77* 

 

380±36,90* 

 

, 

/100  

 

18,5±1,25 

 

21,2±1,21* 

 

19.3±1.63 

 

16.9±0,9* 

 

20.21±1.61* 

 

19.7±1.03 
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Из¾чено�потребление�нестероидных�противовоспалительных�препаратов�(НПВП)�в�стационаре�центральной�рай-
онной�больницы�с�использованием�DDD�-�техноло�ии�до�и�после�внедрения�форм¾лярной�системы.�После�введе-
ния�форм¾ляра�ле±арственных�средств�и�стандартов�лечения�потребление�НПВП�снизилось,�стали�использоваться
современные�средства.�Реже�стали�назначаться�не�по±азанные�и�противопо±азанные�НПВП.�Установлено,�что
вед¾щим�побочным�действием�НПВП�было�ослабление�эффе±тивности�анти�ипертензивных�средств�¾�больных�с
артериальной��ипертонией.�НПВП�–��астропатии�встречались�реже,�в�основном�¾�больных,�пол¾чавших�одновре-
менно�нес±оль±о�НПВП.�Ключевые�слова:�нестероидные�противовоспалительные�препараты,�фарма±оэпидемио-
ло�ия,��форм¾лярная�система.

PHARMACOEPIDEMIOLOGICAL STUDY OF NON-STEROID
ANTIINFLAMMATORY MEDICINE USE IN THE IN-PATIENT DEPARTMENT
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�M.Sh.�Khutsishvily1,�V.A.�Baturin2
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We�studied�the�use�of�non-steroid�anti-inflammatory�drugs�(NSAID)�at�the�in-patient�department�of�central�district
hospital�with�the�application�of�DDD-techniques�before�and�after�the�formular�system�adoption.�After�introduction�of�drug
formular�and�treatment�standards�the�use�of�NSAID�was�reduced;�the�physicians�began�to�use�modern�drugs.�Non-


