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Поскольку заранее известны размеры маркера, то можно вычислить амплитуду и частоту
колебаний маркера. Далее происходит слежение за объектом, до тех пор. пока пользова­
тель не прекратит текущую операцию. Затем программа отключает устройство видео вво­
да и освобождает занимаемые им ресурсы.

Среди преимуществ видеотреморографа можно отметить следующее:
1. Видеотреморограф является бесконтактным устройством регистрации тремора

при болезни Паркинсона, поскольку в нём отсутствует датчик регистрации амплетудоча-
стотных параметров движения конечности или тела пациента, крепящейся на поверхности
исследуемой конечности.

2. Видеотреморограф позволяет осуществлять регистрацию параметров тремора ко­
нечностей и тела пациента дистанционно, то есть без наличия электрической связи между
объектом исследования и устройством регистрации.
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Метод газоразрядной визуализации (ГРВ) относится к новому поколению электро­
графических методов, главным отличием которого является возможность системной
оценки психофизиологического состояния и функциональной активности организма и
проведения быстрого мониторинга любого лечебного воздействия или нагрузки [3].

Электрофизиологические методы исследования функционального состояния и психики
человека основываются на регистрации биопотенциалов, возникающих в тканях живого ор­
ганизма спонтанно или в ответ на внешнее раздражение, стимул. Электрические свойства
кожи очень чутко реагируют на физические и психологические изменения в организме. Лю­
бое поступление в организм веществ, энергии и информации сопровождается появлением
общесистемной ответной реакции, причем меняется вся энергоинформационная структура
[1, 2]. Все эти процессы обрабатываются симпатической и парасимпатической нервной сис­
темой и отражаются на параметрах кожного покрова.

Биофизической основой метода ГРВ является протекание импульсного электрического
тока в непроводящих биологических тканях, которое может обеспечиваться за счет межмоле­
кулярного переноса возбужденных электронов по механизму туннельного эффекта. Таким
образом, метод ГРВ позволяет косвенным образом судить об уровне энергетических запасов
молекулярного уровня функционирования структурнобелковых комплексов.

Методика ГРВ биоэлектрографии позволяет регистрировать и количественно оценивать
стимулированное свечение на базе современной оптоэлектронной цифровой техники. При
этом исследуется стимулированная электромагнитным полем и газовым разрядом эмиссия
фотонов, электронов, а также других частиц биологического объекта. Биологическая эмиссия
усиливается в газовом разряде, переводится в цифровой код за счет системы видеопреобра-
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зования, поступает в компьютер и после компьютерной обработки визуализируется в виде
газоразрядного изображения (ГРВ-граммы), которая представляет собой пространственно
распределенную группу участков свечения различной яркости. В основе параметрического
анализа ГРВ-грамм лежат компьютерные методы обработки изображений, которые включа­
ют вычисление амплитудных, геометрических, яркостных, фрактальных и вероятностных
параметров. В соответствии с развитой авторами методикой сигнал снимается с 10 пальцев
рук человека. Определяются значения показателей свечения для каждого пальца руки, сред­
ние значения показателей для пальцев на обеих руках и отдельно для правой и левой рук. У
практически здоровых лиц величины колебаний параметров ГРВ-грамм среднесуточная и
средняя 10-минутная составляют соответственно 4,1+0,8% и 6,6+0,7%. Сформированный в
ходе совместных исследований со специалистами США, Швеции, Финляндии и Словакии
банк данных позволил определить зону нормы для вышеуказанных параметров ГРВ-грамм,
характерных для практически здоровых людей разных возрастных групп и пола.

Современная система подготовки спортсменов высшей квалификации построена на зна­
чительном росте объемов и интенсивности тренировочных нагрузок [4]. Возрастает актуаль­
ность своевременного контроля адаптационных реакций организма, оценки текущих резерв­
ных возможностей, оперативности отслеживания динамики процессов приспособления орга­
низма к нагрузке с целью более качественного управления спортивной тренировкой, на каж­
дом из этапов спортивного отбора, упреждая состояния перенапряжения или срыва адапта­
ции организма спортсмена.

Важным элементом в решении этой задачи является диагностика психофункционально­
го состояния и управление скрытыми психофизиологическими ресурсами. Очевидно, что в
процессе подготовки спортсменов следует учитывать все уровни организации организма:
физического тела, психического состояния и биоэнергетического обеспечения работы орга­
низма. Адекватная диагностика функционального состояния органов и систем спортсмена с
определением причин, ограничивающих его физическую работоспособность, наряду с непо­
средственными показателями энергетического метаболизма и оценкой текущего состояния
функциональных систем является современным и одновременно инновационным подходом.
Комплексный подход на основе современных компьютерных технологий занимает все более
важное место среди методов функциональной диагностики и прогноза соревновательной го­
товности в спорте.

Метод ГРВ открывает перспективы для создания удобной информативной методики в
ежедневной осознанной работе спортсменов и комплексной группы специалистов, обеспечи­
вающей высокий уровень качества тренировочного процесса и достижения максимальных
спортивных результатов на протяжении длительного времени спортивного долголетия.
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