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В организации выхаживания новорожденных с морфофункциональной незрелостью, преимущественно недоношенных, в последние годы все шире используются нетрадиционные методы, направленные на повышение их жизнеспособности . В условиях отделения выхаживания недоношенных детей нами проведена апробация экранированной лечебной камеры В.Райха (США), модифицированной инженерами конструкторами Ю.П.Кравченко, А.В.Савельевым. Лечебное действие камеры основано на «оргонной» энергии, имеющей, согласно исследованиям В.Райха (1954 г.), оздоровительный и общеукрепляющий эффект, проявляющийся в активизации приспособительных механизмов организма, его реактивности, в стимуляции биоэнергетики.  Авторами разработан физиотерапевтический аппарат, выполненный в виде камеры из слоев  диэлектрик-металл, с отверстиями для вентиляции. В качестве материала используется многослойный фольгированный стеклотекстолит, применяемый для изготовления печатных плат бортовых компьютеров. Внутренние размеры камеры выполнены кратными длине волны принимаемого фонового радиоизлучения. Камера имеет форму кувеза (закрытого),  размеры её соответствуют размерам новорожденных детей и длинам волн космического радиоизлучения, что обеспечивает резонансный эффект воздействия в системе «устройство-биологический объект», т.е. это объемный резонатор электомагнитного действия Кроме того, использование камеры исключает воздействие внешних электрических и полевых влияний на младенца, отсутствует подключение устройства к источникам энергии, что снимает проблему электробезопасности. Методике использования камеры при выхаживании глубоко незрелых детей и новорожденных с экстремально низкой массой тела обучаются мамы, средний медицинский персонал. Клинико-функциональные рандомизированные исследования с использованием экранированной камеры проведены у 350  младенцев. Отмечено, что использование камеры позволяет сократить сроки заживления пупочной ранки, санации гнойно-воспалительных процессов, грибковых заболеваний кожи и слизистых оболочек. Мамы исследованных детей отмечают также активацию коммуникативных способностей детей, сосательного и глотательного рефлексов. Снижается уровень билирубина   на 200-250 единиц. 

             Аналогичная   работа  по  выхаживанию  незрелых новорожденных  выполнена с помощью  плоского  резонатора  электромагнитного поля - изделие РОМАШКА 

( автор Калинин В.Н. ),  представляющего      из     себя    алюминиевый    диск    с    лепестками резонаторов.         Плоский   пассивный    резонатор электромагнитных полей ретранслирует, фокусирует и направляет на пациента электромагнитные поля естественного электромагнитного поля Земли.
             Результаты клинического использования изделия "Ромашка":
Его использовали в трех режимах. Но во всех случаях оно лежало на полу , цифрами наверх, номер 1 на восток.
1). Клали  под  детскую кроватку ( из металлических прутиков) или под кювезу из пластика, но основание тоже из металлических прутиков.
2). Ложили под стул (ножки металлические), остальное-дермантин, картон, вата. На стул ложили ребенка.
3).Сформировывали остаточное пятно излучения от зонта (фантом), после его перемещения  на  другое  место, и на это  место становилась женщина (мать) с ребенком на руках.
Время облучения 5-7 минут,  1 раз в  день, по  три  раза (три дня подряд), неонатальную желтуху лечили до 5 сеансов.
Дети лечились с малой массой тела 1-2,5 кг (отделение недоношенных) из реанимации и в процессе восстановительного лечения.  Их  диагнозы-ренит ( насморк ), повышенная возбудимость, плохая прибавка в весе, неонатальная желтуха.
При этом ренит устранялся за один сеанс, возбуждение прекращалось, дети становились спокойные на 2-3 дня после одного сеанса облучения.
Наблюдалась существенная  прибавка в весе.
Желтуха  прекращалась  после 5 сеансов облучения, уровень  билирубина в крови уменьшался на150-180 ед.

           Следует отметить, что остаточный «фантомный» след от изделия  РОМАШКА, фиксируемый прибором ИГА-1, сохраняется на полу в течение нескольких дней, что требует дальнейшего  изучения.

                                       Литература:

1. Ахмадеева Э.Н.,Богданова С.Ю., Кравченко Ю.П., Нажимова Г.Т.,Савельев А.В. Опыт использования экранированной камеры( по методике В.Райха) в организации выхаживания незрелых новорожденных. Международный конгресс НОВЫЕ МЕДИЦИНСКИЕ ТЕХНОЛОГИИ, г.С.Петербург ,2001 г.

2.Ахмадеева Э.Н., Богданова С.Ю.,Кравченко Ю.П.,Нажимова Г.Т., Савельев А.В., Ямалетдинов Х.М.  ОПЫТ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ЭКРАНИРОВАННОЙ КАМЕРЫ ( ПО МЕТОДИКЕ В.РАЙХА) ДЛЯ ВЫХАЖИВАНИЯ НЕЗРЕЛЫХ НОВОРОЖДЕННЫХ.   Материалы третьего Российского научного форума «Актуальные проблемы акушерства гинекологии и перинатологии» г.Москва-2001 г.

3.Патент России № 2000108639 (008879) от 17.04.2000 г. Кравченко Ю.П., Ахмадеева Э.Н., Савельев А.В., Богданова С.Ю. СПОСОБ УСИЛЕНИЯ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОРГАНИЗМА.  от 12 марта 2003 г.

