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Аннотация. Проведен биоинформационный анализ динамики психофизиологического состояния 

организма пациентов с артериальной гипертензией и язвенной болезнью двенадцатиперстной кишки, в 
результате стандартных схем лечения и комбинированного лечения с использованием анксиолитическо-
го препарата «Тенотен». Наглядно показана стабилизация нейромоторного кластера в исследуемых 
группах в виде динамики большого количества параметров в фазовом пространстве. Комплексная тера-
пия стрессиндуцированных заболеваний использованием препарата «тенотен», направленного на норма-
лизацию нарушений нейромоторного кластера, значительно повышает эффективность лечения. 
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Abstract. The authors performed a bioinformational analysis of the dynamics of the psychophysiological 
state of the body of patients with arterial hypertension and duodenal ulcer, as a result of standard treatment regi-
mens and combined treatment with the anxiolytic preparation "Tenoten". The authors clearly demonstrated the 
stabilization of the neuromotor cluster in the studied groups in the form of the dynamics of a large number of 
parameters in the phase space. Complex therapy of stress-induced diseases using the drug "Tenoten" aimed at 
normalizing the disorders of the neuromotor cluster, significantly increases the effectiveness of treatment. 
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Введение. Проблема связи душевного состояния и заболеваний внутренних органов длительное 

время остается предметом многочисленных исследований [1, 23, 24]. В настоящее время термин психо-
соматика распространяется на многоаспектную сферу познания, предполагающую интегративный анализ 
психических и соматических изменений в статике и динамике. В более узком плане, «психосоматика» 
является разделом медицинских знаний, теоретическую и методологическую основу которого определя-
ет целостный подход к человеческому организму в норме и патологии. Следует подчеркнуть, что в 90% 
случаев психические расстройства, наблюдающиеся в первичной медицинской сети в той или иной сте-
пени связаны со стрессом [14-17]. Распространенность соматизированных психопатологических рас-
стройств в первичном медицинском звене по данным A.J. Barsky с соавт. [23] достигает 20,5%, каждый из 
соматизаторов привлекает по крайней мере вдвое больше ресурсов медицинской службы, чем амбула-
торный и стационарный контингент соматически больных.  

В процессе патогенеза нарушается устойчивость биологических динамических систем (БДС) в ви-
де череды смещений траекторий поведения этих систем в фазовом пространстве состояний [6-12]. Разра-
ботанный в Научно-исследовательском институте биофизики и медицинской кибернетики СурГУ ком-
партментно-кластерный подход позволяет проанализировать вектор смещения состояния организма че-
ловека в многомерном фазовом пространстве с позиции теории хаоса и синергетики [7-15]. 

Цель исследования – выявить методами биоинформационного анализа особенности психофизио-
логического состояния организма пациентов с артериальной гипертензией и язвенной болезнью двена-
дцатиперстной кишки, проживающих в особых экологических условиях высоких широт, и оценить эф-
фективность воздействия на стабилизацию нейромоторного кластера анксиолитической терапии новым 
современным седативным препаратом «Тенотен». 

Материалы и методы исследования. Объектом настоящего исследования явились больные с ар-
териальной гипертензией из числа жителей, постоянно проживающих на территории г. Сургута. Все об-
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следованные больные находились в активном, трудоспособном возрасте (20-59 лет). Больные с сопутст-
вующими соматическими заболеваниями в обследование не включались.  

В 1-й группе лечения артериальной гипертензии (n=31) больных с АГ I-II стадий проводилось 
стандартное лечение АГ (в качестве стартовой терапии ферментаэналаприл в средних терапевтических 
дозах (10-40 мг в сутки в два приема), дигидропиридоновые антагонисты кальция (амлодипин 5-20 мг в 
сутки) и диуретики (индапамид 2,5 мг в сутки) в виде монотерапии или в комбинации) без препарата 
«тенотен». 

Во 2-ой группе лечения артериальной гипертензии с тенотеном (n=31) больных с АГ I-II стадий 
проводилось стандартное лечение АГ и анксиолитическая терапия препаратом «Тенотен» по 1 таб. 2 раза 
в день (изготовитель «Материа Медика Холдинг», Россия), направленная на стабилизацию нейровазомо-
торного кластера. 

Состояние вегетативной нервной системы (ВНС) пациентов с артериальной гипертезией иссле-
довали с помощью серийного прибора мониторного контроля пульсоксиметра «Элокс-01М» и про-
граммного обеспечения «Elograph-03» (разработка инженерно-медицинской лаборатории «Новые прибо-
ры» на базе Самарского аэрокосмического университета). Определяли 16 временных, статистических и 
спектральных параметров вариабельности сердечного ритма (ВСР) по Р. М. Баевскому [5]. 

Для оценки состояния вегетативной регуляции применялся анализ вариабельности сердечного 
ритма (ВСР) по кардиоинтервалограммам, зарегистрированным в покое с помощью аппаратно-
программного комплекса «КАД-03» (фирма «ДНК и К», г. Тверь). Использовались методы временного и 
спектрального анализа ЭКГ, а также математический анализ сердечного ритма по Р. М. Баевскому [5] – 
26 параметров. 

Контрольные группы (n=31 для АГ) – сопоставимые по полу и возрасту практически здоровые жи-
тели г. Сургута после тщательного медицинского осмотра.  

Оценка психоэмоционального статуса пациентов проводилась методом тестирования по личност-
ной шкале проявления тревоги (Дж. Тейлор, адаптация Т. А. Немчинова) (ManifestAnxietyScale, MAS) 
[10]. Уровень тревожности рассчитывался по баллам: 41-50 баллов очень высокий уровень тревожности; 
26-40 баллов – высокий уровень тревожности; 16-25 баллов – средний уровень тревожности; 6-15 баллов 
– низкий уровень тревожности; 0-5 баллов – очень низкий уровень тревожности. 

Обработка данных по поведению вектора состояния организма человека (ВСОЧ) в m-мерном фазо-
вом пространстве у больных производилась в рамках теории хаоса и самоорганизации с применением 
новых методов биоинформационного анализа, разработанных В.М. Еськовым с соавт. [1-8, 18]. Использо-
вали запатентованную программу «Идентификация параметров аттракторов поведения вектора состоя-
ния биосистем в m-мерном фазовом пространстве», что позволило представить и рассчитать в фазовом 
пространстве состояний, с выбранными фазовыми координатами, параметры квазиаттракторов состояния 
ВНС [9-15, 19].  

Исходные параметры нейровегетативного и психоэмоционального статуса составили координаты 
m-мерного пространства. Производили расчет координат граней, их длины и объема m-мерного паралле-
лепипеда, ограничивающего квазиаттрактор, хаотического и статистического центров, а также показа-
тель асимметрии стохастического и хаотического центров [13-22].  

Статистическая обработка данных осуществлялась при помощи следующих программных пакетов: 
«Excel MS Office-2010» и «Statistica 10». Достоверность различия изучаемых параметров анализировали с 
применением нескольких критериев: критерия Стъюдента (Рs) при нормальном распределении, Манна-
Уитни (Pm) и Вилкоксона (Pv) – при отсутствии нормального распределения изучаемых параметров. 

Результаты и их обсуждение. Тестирование, проведенное среди пациентов основных групп до 
лечения и после лечения, а а также контрольных групп, показало следующие результаты (табл. 1). При 
анализе психоэмоционального статуса пациентов выявлено, что до лечения средние значения параметров 
тревожности у больных АГ находились на уровне высокого среднего уровня по Тейлору (в среднем 32-
36 баллов). В контрольной группе практически здоровых выявлены средние значения тревожности по 
Дж. Тейлору, что было статистически значимо ниже, чем у больных с АГ. 

В результате проводимого лечения уровень тревожности снизился во всех группах пациентов, од-
нако использование препарата «Тенотен» позволило достоверной снизить этот показатель в группе паци-
ентов с АГ в 1,5 раза. 

 
 
 
 
 
 
 
 



ВЕСТНИК  НОВЫХ  МЕДИЦИНСКИХ  ТЕХНОЛОГИЙ, электронный журнал  –  2017 – N 2  
JOURNAL  OF  NEW  MEDICAL  TECHNOLOGIES,  eEdition –  2017 – N 2 

 

 
Таблица 1 

 
Динамика уровня тревожности больных АГ до и после лечения 

 

Параметры 

Основная группа Контрольная 
группа 

(М±δ), баллы 

1 группа 
С тенотеном 
(М±δ), баллы 

2 группа 
Без тенотена 
(М±δ), баллы 

АГ 
Исходные значения 26,01±8,65 24,98±9,24 

18,97±5,58* 
После лечения 17,85±8,25* 20,72±8,02 

 
Примечание: *Ps< 0,05; ** Ps< 0,001; Тревожность по Дж.Тейлору: 41-50 баллов очень высокий уровень 
тревожности; 26-40 баллов – высокий уровень тревожности; 16-25 баллов – средний уровень тревожно-

сти; 6-15 баллов – низкий уровень тревожности; 0-5 баллов – очень низкий уровень тревожности 
 
Для исследования систем с хаотической организацией, в частности для анализа психовегетативно-

го статуса, а также с целью выявления возможных патогенетических механизмов исследуемых заболева-
ний, был проведен динамический биоинформационный анализ показателей психовегетативной регуля-
ции организма больных с использованием программы «Идентификация параметров аттракторов поведе-
ния вектора состояния биосистем в m-мерном фазовом пространстве» (табл. 2), где Rx – показатель 
асимметрии, Vx – показатель объема. 

В качестве компонент вектора состояния организма выбраны временные, статистические и спек-
тральные параметры ВСР по Р. М. Баевскому а также уровень тревожности. 

При сравнении генеральной совокупности параметров в основных группах больных до лечения и в 
контрольной здоровой группе выяснилось, что генеральный объем фазового пространства, а также асим-
метрия геометрического и хаотического центров у гипертоников в разы превышал таковой в контроль-
ной группе практически здоровых людей (VG - АГ 19900 у.е. и VG - здоровые 101 у.е.; Rх АГ 14457 у.е. и 
Rx здоровые 1041 у.е. соответственно) (табл. 2). Полученные данные говорят об активации симпатиче-
ского звена ВНС у больных АГ. 

При оценке 19-ти координат ВСОЧ по параметрам функциональных показателей ВСР и тревожно-
сти у больных АГ, получавших традиционную медикаментозную терапию, выявлено уменьшение гене-
рального объема фазового пространства в 3,6 раза (19900 у.е. и 5560 у.е. соответственно) и асимметрии в 
6,9 раза (14457 у.е. до лечения и 2121 у.е. после лечения), что подтверждает стабилизацию симпатиче-
ской активности 

 
Таблица 2 

 
Параметры квазиаттракторов вектора состояния ВСР и уровня тревожности  

при АГ у пациентов основных и контрольной групп 
 

Параметры КА 
 

Группы 

General asymmetry 
value Rx 

General V value VG 

Количество измерений N=31 
Размерность фазового пространства=19* 

Контрольная группа (здоровые) 1 041 у.е. 1.01 E42 = 101 E40 у.е. 
АГ до лечения 14 457 у.е. 1.99 E44 =19900 E40 у.е 

АГ после лечения 2121 у.е. 55.6 E42 =5560 E40 у.е 
АГ до лечения тенотеном 20 465 у.е. 53.50 E42 =5350 E40 у.е 

АГ после лечения тенотеном 3 002 у.е. 1.55 E40 =1.55 E40 у.е. 
 

Примечание: (здесь и далее для АГ): X0 – NN, мс; X1 – SIM, у.е.; X2 – PAR, у.е.; X3 – SDNN, мс; X4 – HRV, 
у.е.; X5 –INB, у.е.; X6 – RMSSD, мс; X7 – pNN50, %; X8 – HR, уд/мин.; X9 – VLF, мс2/Гц; X10 – LF, мс2/Гц; X11 

– HF, мс2/Гц; X12 – LF norm, %; X13 – HF norm, %; X14 – LF/HF, %; X15 – Total power, мс2/Гц; X16 –  
Тревожность по Тейлору, баллы; X17 – РТ, баллы; X13 – ЛТ, баллы. Rx – показатель асимметрии,  

Vx – показатель объема 
 
В группе пациентов с АГ прошедших курс лечение тенотеном асимметрия уменьшилась в 6,8 раза 

также как при стандартной терапии, а вот оббьем фазового пространства уменьшился почти в 3,5 тысячи 
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раза (Vх до 5350 у.е. и Vx после 1.55 у.е.; Rх до 20 465 у.е. и Rx после 3 002 у.е. соответственно), что гово-
рит о повышении устойчивости состояния организма больных АГ, т.е. о стабилизации БДС. 

Для наглядности стабилизирующего эффекта лечения тенотеном нами были выбраны наиболее 
значимые параметры вычисленные методом идентификации параметров и построены трехмерные моде-
ли фазового пространства (табл. 4-5). 

 
Таблица 3 

 
Биоинформационный анализ нейровегетативного статуса у больных артериальной гипертензией  

до и после лечения тенотеном 
 

АГ до лечения тенотеном АГ после лечения тенотеном 
Количество измерений в каждой группе n = 31 

Размерность фазового пространства m= 3 параметра 
General asymmetry value Rx = 20464,8 General asymmetry value Ry = 3001,6 
General V value Vx = 5350,3×1040 General V value Vy = 1,6×1040 

Контрольная группа (здоровые), n=31 
General V value Vy = 47,7×1040 

 
На представленных 3-х мерных моделях видно, что состояние ваготонуса характерное для пациен-

тов с АГ (табл. 4) в графическом виде представляется концентрацией и смещением ВСОЧ квазиаттракто-
ра в левом нижнем углу параллелепипеда ФПС, наиболее выраженного у пациентов с АГ, и характеризу-
ется увеличением объема.  

Таким образом терапевтические воздействия тенотена уменьшают объем и асимметрию квазиат-
трактора, делая его визуально равномерно распределенным в ФПС, как в норме у пациентов в контроль-
ной группе.  

Заключение. Совместное применение биоинформационного анализа и традиционных статистиче-
ских программ обработки информации, давших сопоставимую и взаимодополняющую информацию, по-
зволило более объективно оценивать параметры нейромоторного кластера, подтвердить возможности 
лечения по стабилизации симпатического звена ВНС и гармоничной регуляции вегетативного гомеостаза. 

Использование в лечебных комплексах, наряду со стандартными методами лечения, дополнитель-
ного седативного воздействия тенотеном позволило добиться нормализации и стабилизации ВНС у 
больных АГ, причем лечение тенотеном оказалось более эффективным за счет стабилизации психовеге-
тативного статуса на уровне вегетативного равновесия, а биоинформационный анализ параметров ВСО 
больных позволил определить снижение меры хаотичности после лечения и выбирать наиболее инфор-
мативные показатели для оценки эффективности проведенного лечения. 
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