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Abstract. Precision computer definitions of the fre-
quency of diseases in 2,400 parents and children, men 
and women, enabled the studies, which showed that 
the units of time in the human biological clock are 
genetically programmed dominant rhythms that in-
fluence the time of occurrence of diseases with an 
acute onset, and probably the time of female ovum 
fertilization. 
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Аннотация: Высокоточные компьютерные 

определения периодичности заболеваний 2400 
родителей и детей, мужчин и женщин позволили 
провести исследования, результаты которых по-
казали, что  единицами измерения времени в 
биологических часах человека являются генети-
чески запрограммированные доминантные рит-
мы, влияющие на время возникновения заболева-
ний с острым началом и, вероятно, на время 
оплодотворения яйцеклетки женщины.                                                                                    
Ключевые слова: периодичность заболеваний, 
единицы измерения времени, биологические ча-
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Наши знания о периодичности заболеваний 
(ПЗ) человека не выходят за рамки сезонности 
заболеваний. Сезон года – это весьма приближен-
ная единица отсчета времени заболеваний, не 
позволяющая выявить какую-либо иную перио-
дичность их возникновения, кроме сезонной. Ис-
пользование суточного цикла в качестве единицы 
отсчета времени заболеваний с острым началом и 
создание компьютерной программы для опреде-
ления ПЗ, позволили провести несколько десят-
ков нетрадиционных исследований. Основой для 
их проведения являлась созданная автором элек-
тронная база данных, содержащая сведения о за-

болеваниях 2400 родителей и детей, мужчин и 
женщин.     

Цель исследований заключалась в проверке 
гипотезы о существовании индивидуальной рит-
мики заболеваний человека, позволяющей про-
гнозировать время их вероятного возникновения 
и оказывающей  влияние на другие процессы 
жизнедеятельности организма.  Цель иссле-
дований могла быть достигнута при условии су-
ществования индивидуальной ПЗ, превалирую-
щей над суммарным влиянием на организм ряда 
случайных факторов, к которым можно отнести: 
переохлаждения человека, контакты с инфекци-
онными больными, стрессовые ситуации, резкие 
изменения погоды и экологической среды.          

Материалы и методы. Из амбулаторных 
карт мужчин, женщин и детей, болевших в сред-
нем чаще 2 раз в год, выписывали даты первичных 
обращений к врачу по поводу заболеваний с ост-
рым началом, сопровождавшихся повышением 
температуры или острыми болями. Для исследо-
ваний создана и зарегистрирована компьютерная 
программа №930098 [ 1 ], позволяющая определять 
интервалы времени между всеми заболеваниями 
человека и определять среднее арифметическое – 
доминантные ритмы по наиболее часто повторя-
ющимся интервалам, различающимся между со-
бой в пределах 8 суток. Практически у каждого 
человека наблюдалось от 1 до нескольких десятков 
доминантных ритмов (ДР), с каждым из которых 
связано от 1/3 до 2/3 перенесенных им заболева-
ний. Совокупность всех ДР человека определяет 
его наследственную периодичность заболеваний 
(материалы исследований автора приняты Госко-
мизобретений в качестве заявки на предполагае-
мое открытие №ОТ-10680 от 3.01.1983 года).   

В качестве инструмента для проведения ис-
следований на протяжении многих лет использо-
вался индивидуальный график заболеваний 
(рис.), на который наносились в виде точек все 
заболевания с острым началом, перенесенные че-
ловеком за 5-15 лет. Каждая точка на графике со-
ответствует дате первичного обращения к врачу, 
зафиксированной в амбулаторной карте.  На гра-
фике отца (рис.) наблюдается 3 интервала време-
ни между заболеваниями, незначительно отлича-
ющихся по продолжительности от годового цик-
ла, равного 365, 24 суток. На некоторых графиках 
3-9 заболеваний следовали одно за другим с ин-
тервалом 361-369 суток. Если эти заболевания воз-
никали перед праздниками или сразу после них, 
то причиной их возникновения могли оказаться 
факторы, не имеющие отношения к предмету ис-
следований. Такие  заболевания  из обработки 
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исключались.  На  графике отца нанесены 4  забо-
левания, возникавшие у него в период с 23 по 28 
сентября 1983 - 1987 годов. Один из ДР отца (рис) 
и дочери различаются на 0,8 суток (средняя квад-
ратическая погрешность определения ДР дочери 
+ 3 суток). Четыре заболевания дочери, возникав-
шие с интервалом 1 год, в точности копируют ха-
рактерную последовательность трех заболеваний 
отца. Заболевания дочери возникали в период с 
20 по 27 сентября 1973 -1976 года, то есть они сов-
падали с отцом по датам и месяцам, но отлича-
лись на целое число лет.   При относительном 
смещении графиков отца и дочери на 12 лет сов-
падают взаимные положения 5 пар точек на каж-
дом из графиков. Частное от деления интервала 
времени между идентичными фигурами на гра-
фиках отца и дочери на ДР=365,24 сут. равно 

 целому числу 12,00. Предрасположенность отца к 
заболеваниям  с интервалом 1 – 2 года в конце 
сентября унаследована дочерью, но отсутствует у 
сына,  унаследовавшего ПЗ матери, у которой  ин-
тервалы времени между заболеваниями, равные 
годовому циклу или кратные ему, отсутствуют.  
Частное от  деления интервала времени между 
датами рождений отца и дочери на ДР=365,24 су-
ток незначительно отличается от целого числа 
23,02. Возникает вопрос - это случайность?  Чтобы 
ответить на вопрос о возможном влиянии ДР муж-
чин на время оплодотворения яйцеклетки жен-
щины, необходима более масштабная элек-
тронная база данных (мужчины значительно реже 
женщин обращаются за медицинской помощью). 
Определения ПЗ матерей  и детей,  унаследо-
вавших от матери годовую ритмику заболеваний, 
позволили исследовать влияние ДР=365,24 суток и 
более длительных ДР на время оплодотворения 
яйцеклетки  женщины [2]. В компьютерной базе 
данных  идентифицированы 26 семей, в которых у 
матерей и детей наблюдался ДР=365 или 730  (+ 2 
суток).  При делении интервалов времени между 

датами рождений матерей и их детей на 365,24 
суток  частное оказывалось чаще равным целому 
числу  ( + 0,08). Характерной особенностью  забо-
леваний в парах мать – ребенок  является совпа-
дения заболеваний по датам и месяцам, но разли-
чающимся на целое число лет. На примере семьи 
В. эта особенность заболеваний рассмотрена в 
трех поколениях  [3]. Идентичные геометрические 
фигуры, построенные по 5 точкам, наблюдаются 
на графиках матери, сына и его дочери. У всех 
троих совпадают ДР=326 и ДР=730 суток (двухго-
дичный цикл).  У бабушки и внучки интервал 
времени между идентичными фигурами на гра-
фиках равен 20,02 года. Это один из примеров 
наследования генетической информации в циф-
ровом виде и высокой точности измерения вре-
мени биологическими часами каждого из пред-
ставителей трех поколений. В их биологических 
часах единицей измерения времени является го-
довой цикл и, вероятно, ДР=730,5 суток. Эта осо-
бенность заболеваний близких родственников, у 
которых один из ДР=365 суток или пропорциона-
лен ему,  имеет прогностическое значение. Для 
того, чтобы повысить достоверность прогнозов 
времени вероятных заболеваний ребенка, необхо-
димо сохранить данные о заболеваниях предше-
ствовавших поколений. Одним из признаков 
наследования ребенком материнского ДР, равного 
годовому циклу, является совпадение  их дат рож-
дений в пределах 1 месяца. Это можно предста-
вить формулой: N=T : 365,24, где:  N - целое число 
( +0,08); T - интервал времени между датами рож-
дений родителя и ребенка.  Некоторые из прове-
денных автором исследований свидетельствуют, 
что дата рождения человека является одним из 
наследственных признаков [2]. Пропорциональ-
ность между датами рождений матери и ребенка и 
совпавших у них  ДР, указывает на  близкие сов-
падения их ДР по фазе. Это наглядно подтвержда-
ется совпадениями идентичных фигур при  сме-
щениях трех графиков близких родственников [ 3 
] относительно друг друга  на 365, 730 и 326 суток. 
Смещения одного графика относительно другого 
на величину ДР  наглядно подтверждают дис-
кретность интервалов времени между забо-
леваниями. 

В электронной базе данных идентифициро-
ваны 120 семей, в которых у матерей и их детей 
наблюдались совпадения ДР в диапазоне 325 – 425 
суток. При делении интервала времени между 
датами рождений матерей и  их детей на ДР сред-
нее (ДР матери + ДР ребенка : 2 = ДР среднее)  
частные от деления чаще оказывались равными 
целым числам ( + 0,08) по сравнению с другими 
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частными (Р <  0,05). Результаты исследований 
позволяют предположить, что  время зачатия 
определяется не только менструальным циклом 
женщины, но и другими  более длительными ге-
нетически запрограммированными ритмами, яв-
ляющимися единицами отсчета времени в биоло-
гических часах человека (БЧЧ).  Можно ожидать, 
что это предположение будет многократно прове-
рено в целях дальнейшего совершенствования 
метода искусственного оплодотворения. 

Компьютерная программа  №930098 позволя-
ет прогнозировать время вероятных заболеваний 
человека. Выполненные автором более 1600 ком-
пьютерных прогнозов времени вероятных заболе-
ваний детей и взрослых гриппом, ОРВИ и анги-
ной  показали, что половина из них прогнозиру-
ется с погрешностью + 4 суток [ 2,3 ].  Результата-
ми прогнозов заинтересовалась профессор кафед-
ры педиатрии Л.Г.Кузьменко (медицинский фа-
культет РУДН), которая провела первую за 29 лет 
проверку достоверности прогнозов в 3 группах 
детей, в том числе одна группа детей с тимомега-
лией [ 4 ]. Прогнозировались (определялись) даты 
уже перенесенных детьми ОРВИ и гриппа.  Про-
гнозируемая дата сравнивалась с фактической, 
зафиксированной в амбулаторной карте ребенка. 
Число верных ( + 4 суток) прогнозов автора и по-
лученных в ходе проверки достоверно превышает 
расчетное (Р < 0,001). Результаты прогнозов пока-
зали целесообразность их проведения для детей и 
взрослых, болеющих в среднем 4 раза в год и ча-
ще. Цель прогнозов заключается в сокращении 
заболеваемости за счет принятия своевременных 
профилактических мер, которые в ряде случаев 
сводятся к соблюдению мер предосторожности в 
неблагоприятный для человека период: исключе-
ние переохлаждений, стрессовых ситуаций, кон-
тактов с инфекционными больными. Результаты 
прогнозов подтверждают вывод о превалирующем 
влиянии НПЗ на время возникновения инфекци-
онных заболеваний по сравнению с суммарным 
влиянием перечисленных выше случайных факто-
ров.  

Россия располагает миллионами амбулатор-
ных карт, хранящихся в архивах детских поликли-
ник.  Их необходимо использовать в целях сокра-
щения заболеваемости следующих поколений де-
тей и повышения достоверности прогнозов. Ком-
пьютерная программа №930098 позволяет в элек-
тронной базе данных идентифицировать «двой-
ников», у которых совпадают в пределах + 3 суток 
три и более ДР. Существование двойников под-
тверждено многочисленными фактами, в том чис-
ле построенными по их одновременным заболе-

ваниям обобщенными графиками [5]. С некото-
рыми  ДР, определенным по усредненным датам 
одновременных заболеваний двойников, связано 
более половины заболеваний обобщенного гра-
фика. Эти ДР, в том числе совпадающие с одним 
из лунных циклов или годовым, являются едини-
цами измерения времени в биологических часах 
двойников [ 5 ].  Некоторые из двойников, по за-
болеваниям которых построены обобщенные гра-
фики, проживали в городах Москве и Екатерин-
бурге. Среди двойников несколько детей, страда-
ющих бронхиальной астмой (БА). Исследования 
заболеваемости двойников из разных городов 
позволяют определить влияние БЧЧ на время 
возникновения приступов и обострений БА у де-
тей. Для некоторых двойников с четко выражен-
ной периодичностью обострений БА возможен 
прогноз времени их возникновения [4]. Биологи-
ческие часы каждого из двойников синхронно 
«отсчитывают» совпавшие у них ДР и определяют 
для каждого потенциально опасные по заболе-
ваемости периоды, совпадающие по времени в 
пределах   1-5 суток.  Результаты сравнения часто-
ты одновременных заболеваний в парах двой-
ников и в парах, например, совместно проживаю-
щих матерей и дочерей [5] указывают на более 
частые одновременные заболевания двойников 
(Р<0,01). Эти результаты свидетельствуют о пре-
валирующем влиянии совпавших у двойников ДР 
на время возникновения инфекционных за-
болеваний. Представляет интерес сравнение вли-
яния наследственности и инфекции на частоту 
возникновения одновременных заболеваний 5 
совместно проживающих детей, родившихся от 
одной матери и 2 отцов. Процент одновременных 
инфекционных заболеваний детей, родившихся от 
одного отца, в 1,46 раза превышал аналогичный 
процент у детей, родившихся от разных отцов. 
Эти исследования позволяют провести количе-
ственную оценку влияния наследственности и 
инфекции на заболеваемость детей. Следует отме-
тить, что одновременные заболевания родителей 
и детей разного пола возникают несколько чаще, 
чем у родителей и детей одного пола   [5]. В ис-
следованиях по определению родства по перио-
дичности заболеваний процент верных оп-
ределений родства оказался выше между родите-
лями и детьми разного пола [6]. 

Определения ПЗ позволили идентифициро-
вать мужчин, женщин и детей, у которых некото-
рые  ДР, незначительно отличались от лунных 
циклов 27,32 или 29,53 суток. В связи с этим воз-
никло несколько гипотез, для проверки которых 
создана компьютерная программа №930099 с ба-
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зой астрономических данных [1]. В качестве еди-
ниц отсчета времени заболеваний в ней исполь-
зованы лунные циклы 27,32 и 29,53 суток и 4 со-
ставляющие каждого из них. Каждый из лунных 
циклов изменяется в определенных пределах. В 
статье приведены их средние значения. От-
личительная особенность заболеваний детей и 
взрослых, периодичность заболеваний которых 
является функцией одного из лунных циклов в 
том, что они болеют в 2-5 раз чаще, например, в 
периоды новолуний по сравнению с любой дру-
гой фазой Луны. Предполагалось, что в периоды 
эпидемий гриппа вероятность заболевания чело-
века под неблагоприятную для него фазу Луны в 
2- 5 раз выше, чем в другой период лунного цикла. 
Эта гипотеза подтверждена результатами иссле-
дований заболеваемости гриппом и ОРВИ  в 
группах детей и взрослых (всего более 1000 чело-
век), заболевших в один день в начале и середине 
эпидемий гриппа разных лет в г. Москве и 1 груп-
па детей из г. Екатеринбурга  [7].  Примеры 
наследования этой особенности заболеваний в 
трех поколениях нескольких семей послужили 
поводом для определения родства по этому при-
знаку. Результаты исследований подтвердили су-
ществование НПЗ [2], её дискретность и превали-
рующее влияние на время заболеваний человека. 
Всесторонняя проверка этого вывода специали-
стами разного профиля и его подтверждение мо-
жет оказать влияние на разработку новых эффек-
тивных и менее затратных стратегий профилак-
тики гриппа. 

Две компьютерные программы и использо-
ванные в них разные астрономические единицы 
измерения времени позволили определить точ-
ность функционирования БЧЧ и возможность по-
вышения точности прогнозов времени вероятных 
заболеваний человека. В результате одного из ис-
следований идентифицированы дети, у которых 
до 40% заболеваний  совпадали с датами макси-
мальных склонений Луны. Вероятность случай-
ных таких совпадений чрезвычайно мала. Это 
один из примеров высокой точности измерения 
времени БЧЧ. Совпадения дат заболеваний с мак-
симальным склонением Луны чаще наблюдались 
в выборке детей, заболевших во время эпидемии 
гриппа 10.01.1990 года.  Эта дата совпала с полно-
лунием,  склонение Луны достигло максимума, 
расстояние между Землей и Луной минимальное 
и, как следствие, амплитуда вариаций ускорения 
силы тяжести достигла максимального значения. 
Принято считать, что эти ничтожно малые изме-
нения гравитационного поля Земли, вызывающие  
приливы в море , на земле и в атмосфере, не ока-

зывают влияния на человека. Некоторые оби-
татели моря, например устрицы, реагируют на эти 
колебания. Единицей измерения времени в их 
биологических часах является лунно-солнечная 
цикличность. Устрицы, выловленные у восточно-
го побережья США, перевезенные в аквариуме на 
расстояние около 1000 километров на запад и по-
мещенные в изолированной от внешних датчиков 
времени лаборатории (кроме суточных и месяч-
ных колебаний гравитационного поля Земли), к 
концу 2 недели «перешли» на местное время. Они 
стали максимально открывать раковины когда 
Луна была в зените над новым местом обитания, 
что соответствовало периодам наибольшего при-
ливного воздействия [8]. Если аналогичный экс-
перимент провести с участием человека, ДР кото-
рого являются функцией лунной цикличности, то 
по изменениям  его околосуточных ритмов можно 
делать выводы о способности человека реагиро-
вать на лунно-солнечные вариации ускорения си-
лы тяжести. Колебания гравитационного поля 
Земли изменяются в течении суток и месяца по 
амплитуде, её форме и частоте. В определенные 
моменты времени внешние колебания, взаимо-
действуют с собственными колебаниями человека 
(ДР) и вызывают резонансные явления в организ-
ме, снижая его резистентность. Результаты опре-
деления одновременных заболеваний двойников 
и другие исследования [2] подтверждают влияние  
лунно-солнечных вариаций ускорения силы тяже-
сти на синхронизацию биологических часов 
двойников.  

Высокая точность функционирования БЧЧ позво-
ляет повысить точность прогнозов времени вероятных 
заболеваний человека, определения оптимального вре-
мени вакцинации и проведения плановых хирур-
гических операций. Точность прогнозов  в значитель-
ной степени зависит от точности фиксации дат возник-
новения заболеваний с острым началом.  Диспансери-
зация детей должна сопровождаться прогнозированием 
времени их вероятных заболеваний и определением 
оптимальных сроков вакцинации. Каждый случай вне-
запной смерти школьника на уроках физкультуры дол-
жен анализироваться с учетом НПЗ,  возможности их 
прогнозирования и своевременного предупреждения.  
Для прогнозирования времени вероятных заболеваний 
детей раннего возраста необходимо иметь выписки  дат 
заболеваний раннего возраста их родителей. Это воз-
можно только при сохранении амбулаторных карт ро-
дителей. Создание таких электронных баз данных поз-
волит провести целый ряд исследований БЧ детей с 
целью сокращения их заболеваемости. Можно предпо-
ложить, что ДР ребенка, унаследованные от одного из 
родителей, могут служить маркером для ранней диа-
гностики некоторых нозологических форм, например, 
гипертонии или БА. 
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Электронная база данных автора содержит сведе-
ния о заболеваниях с летальным исходом нескольких  
женщин и мужчин. Женщина в возрасте 73 лет  умерла 
от острой сердечной недостаточности до приезда ско-
рой помощи. В последние  8 лет жизни она перенесла 
20 заболеваний: ОРВИ, грипп, гипертонический криз, 
острый инфаркт миокарда с  летальным исходом. По 
этим заболеваниям определены восемь ДР, по двум из 
них сделан прогноз времени возникновения последнего 
заболевания с ошибкой 2 суток. Один из этих ДР=1461 
суткам (4 года), унаследованный дочерью, является 
функцией годового цикла, но у женщины и дочери от-
сутствуют интервалы времени между заболеваниями, 
близко совпадающие с годовым циклом.  Частное от 
деления интервала времени между датами рождений 
матери и дочери на 1461,0 представляет целое число. 
Можно  предположить, что у матери и дочери одной из 
единиц измерения времени в их биологических часах 
является ДР=1461 суткам. 

Примером компьютерного и графического прогно-
зирования времени вероятного возникновения острого 
инфаркта миокарда может служить график заболеваний 
мужчины, внезапно скончавшийся в возрасте 48 лет [9]. 
Прогноз осуществлялся по трём ДР, каждый из которых 
продолжительностью более 1 года. За несколько лет до 
возникновения острого инфаркта миокарда эти же ДР 
оказали определенное влияние на заболевание мужчи-
ны гриппом.  Этот пример показывает, что одни и те же 
ДР могут влиять на возникновение разных нозологиче-
ских форм. 

Влияние ДР разной продолжительности на ле-
тальный исход в результате раковой интоксикации рас-
смотрен на примере женщины Д.,  Диагноз - рак желуд-
ка.  Погрешность компьютерного прогноза даты смерти 
составила 3 суток. Прогноз основывался на четырех ДР 
продолжительностью от  56 до 385 суток. Каждый из 
приведенных примеров летального исхода свидетель-
ствует, что ДР являются единицами отсчета времени в 
БЧЧ, предопределяющими даты вероятных заболева-
ний, в том числе с летальным исходом. Дальнейшие 
исследования проблемы внезапной смерти позволят 
найти ответы на многие из возникших вопросов и раз-
работать методику своевременной профилактики забо-
леваний с использованием компьютерного прогнозиро-
вания времени их вероятного возникновения. 

В XXI веке студентам медицинских факультетов 
будут читать лекции по хронобиологоии и хрономеди-
цине. Сейчас отношение к этим исследованиям, целью 
которых является сокращение заболеваемости, можно 
охарактеризовать Заключением, сделанном в ИЦ 
«Сколково»: «Ваша заявка оставлена без рассмотрения, 
так как проект не соответствует ни одному из приори-
тетных направлений кластера Информационных техно-
логий».  Более четверти века назад директор Института 
медико-биологических проблем академик О.Г.Газенко в 
Заключении по заявке на предполагаемое открытие 

отметил: «Переработанные материалы, представленные 
повторно Ю.Д.Выборновым в Госкомизобретений на 
открытие по заявке № ОТ-10680 не могут претендовать 
на открытие без глубокой проверки с участием специа-
листов по данному вопросу». По целому ряду причин 
официальная проверка материалов заявки не проводи-
лась. Несмотря на отсутствие интереса со стороны ор-
ганов здравоохранения России к исследуемым пробле-
мам, некоторые иностранные компании предлагают 
гранты для продолжения исследований и их использо-
вания в практической  медицине. Это может служить 
стимулом для российских специалистов, заинтересо-
вавшихся результатами исследований на стыке астро-
номии и физики, биологии и медицины, метеорологии 
и экологии.  

Выводы.  Исследования на стыке наук позволили 
установить, что наследственная периодичность заболе-
ваний существует и характеризуется совокупностью 
проявившихся у человека в определенный период  жиз-
ни генетически запрограммированных доминантных 
ритмов, которые являются единицами измерения вре-
мени в его биологических часах, оказывающих влияние 
на время возникновения заболеваний  и, возможно, на 
время зачатия женщины и заболевания с летальным 
исходом.    

Доминантные ритмы – это дискретная генетиче-
ская информация, выражающаяся в цифровом виде.     

Социальная и экономическая значимость исследо-
ваний заключается в сокращении заболеваемости насе-
ления, экономии средств  граждан и государства.  
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