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Hcnonb3oBaHue J1a3€pHOTO CBETa AKTHUBUPYET MMKPOLMPKYJISLUIO U
MeTa0O0JINYECKUE MPOLECCHI B TKAHIX, CIOCOOCTBYET YCKOPEHUIO PENAapaTUBHBIX U
IPOTHUBOBOCIIAJIUTENbHBIX PEAKIUN, MOJEIUPYET HWMMYHHUTET, HpPEeaylpexaact
pa3BUTHE TKaHEBOTO (prOpo3a U CBA3AHHBIX C HUM OCIIOKHEHHM.

BaxxHbIM 1118 JleyeHUST THEBMOHHUM SIBJISIETCSl HAy4YHO JOKa3aHHOE
OakTeprocTaTUYecKoe  JIeWCTBHE  JiazepHOro  usnydenus.  [lpouemypbl
Ja3epoTepanvud  ONTHUMU3HMPYIOT  JCHCTBHE  JIEKAPCTBEHHBIX  IMPENaparToB,
OTJIMYAIOTCS XOPOIIEH MEePEeHOCHUMOCThIO U TepaneBTUYECKON 3(PPEKTUBHOCTHIO,
MIOTOMY NPHUMEHEHHUE JIa3€pOB B JICYEHUU THEBMOHHUHM TPEACTABISAETCA
00OCHOBaHHBIM U NIEPCIIEKTUBHBIM.

CuHuii oysipu30BaHHBIA CBeT Hanbosiee 3H(PEKTUBEH UMEHHO TIPH OCTPHIX
BOCHAIMTENBHBIX Iporeccax. OH MPOHUKAET B IOBEPXHOCTHBIE TKAHU, YCUIUBAET
TKAaHEBYIO TPO(QUKY, CIOCOOCTBYET BOCCTAHOBIICHHIO CTPYKTYPhI KIETOK. OTH
3pdexTl co3maroT HauOosee OJarompusATHbIE YCIOBUS JJS BO3ACUCTBUSA
UH(PPAKPACHOTO JIA3EPHOTO U3ITyUYCHUS.

NudpakpacHblii nazepHblii cBeT Oonee TIIyOOKO NPOHUKAET B TKaHH,
aKTUBUPYET WX PEAKTHUBHOCTb, CIOCOOCTBYET BOCCTAHOBJICHHIO HMX (PYHKIHUU.
Ucnons3yemoe wuHbppakpacHoe a3epHOE U3JIydeHUE C JIMHOW BOJHBI 0,81—
1,06 MKM COOTBETCTBYET TaK Ha3bIBAEMOMY OKHY MPO3PAYHOCTH OMOJOTUYECKUX
TKaHeH, T. €. XapakTepu3yeTcs HauboJbIIeH TIIyOMHOM MPOHUKHOBEHMS B HUX. K
TOMY JK€ HCIOJIb30BAaHHE KOJUIMMHPOBAHHOTO HEPACXOMSIIEroCs Ja3epHOro
U3Iy4YeHUs  MO3BOJISIET  JIOOMTbCI  MAaKCUMalbHO  BO3MOXHOW  TIyOMHBI
IIPOHUKHOBEHUSI W OCYLIECTBJISITH BO3ACHCTBUE M3IYyYEHHEM IOBBIIICHHON
WHTEHCUBHOCTH.

Takum  oOpa3om, BO3JEHCTBHE OCYIIECTBIAETCS  MOCIEIOBATENBHO,
MOCTENEHHO M MOJTAITHO HA KAXAbIM CIIOW TKaHU. [I0CTOSITHHOE MarHUTHOE MOJie
NOTEHLUPYET JACHCTBUE JA3€pHOTO M3JIYyYEHHs] M CHOCOOCTBYET ero Ooiiee
IIyOOKOMY IIPOHUKHOBEHUIO B TKaHH, MIO3TOMY JIBYLIBETHAS
MarHutocBeTojiazeporepanust  6onee ddpdexktuBHa. Ilpu ee npoBeaeHUU
¢u3nogornyecku OOOCHOBAHHBIM  SBIISIETCSI BO3JEHCTBHE CHayajga CHHUM
NOJIAPU30BAHHBIM CBETOM, a 3aTeM HWH(paKpacHbIM Ja3epoM B COYETaHUH C
MOCTOSIHHBIM MarHUTHBIM IOJIEM.

[Ipeqnaraemplii METOJ MO3BOJSET YJIYUIIUTh BOCIAIIUTEIIBHBIE SIBIICHUS B
ouare, IOBBICUTh MECTHBII HMMYHHUTET, a TakKe OOIIMe 3allUTHbIC CHIIbI
opranu3ma. HauOosiee BbIpa)k€HHOE TepaneBTUUECKOE JEHCTBHE 3a KOPOTKOE
BpeMs IPOSBIISIETCS npu UCII0JIb30BaHUU KOMOMHHUPOBAHHOMN
MarHUTOCBETOJIa3€pPOTEPANNH, 3aKIIOYAIONIEHCs KaK B BO3ACUCTBUM HAa 00JIacTh
BOCHAIMTENILHOTO MH(PHUIIbTPATA, TaK ¥ Ha 00J1aCTh pe(IeKCOreHHBIX 30H.

[Tocnie kypca KOMOWHMPOBAHHOW MAarHUTOCBETOJIA3C€PHON  Tepamuu
ITHEBMOHUHU aBTOPaM HE MPUXOJMUIIOCH Ha3HA4YaTh APYrUX (PU3MOTEPANIEBTUYECKHUX
IpoLEIYP.

Pe3ynpTaThl MpOBENEHHOTO HCCIAEAOBAHUS CBHUJIETEIBCTBYIOT O TOM, 4YTO
3asBIISIEMBI CIIOCOO XapaKTEepU3YyeTCs BBICOKOW KIMHHUKO-PEHTI€HOJOTMYECKON
3¢ (PEeKTUBHOCTHIO M 0€30MaCHOCTHIO MPU MPUMEHEHUU B COCTABE KOMILIEKCHOM
Tepanuu OOJbHBIX THEBMOHUEH. JIByIBeTHass MarHUTOCBETOJa3epoTepanus



SBIIICTCS TPOCTHIM, 0€30MaCHBIM U JOCTYIHBIM, JJaKe B aMOYJIaTOPHBIX YCIOBUSX,
crocoboM JieueHHusT W peabwiutanuu. Meroauka o0O0JIagaeT HE  TOJBKO
KJIIMHUYECKOM, HO U DKOHOMHYECKOW 3(P(EKTUBHOCTHIO 32 CUET COKpaUICHUs
CPOKOB CTallMOHAPHOT'O JIEYEHUS, U MOXKET ObITh BHEJpPEHAa B MPAKTUYECKYIO
MEIHIINHY .

WHCcTpyKuus INpenHa3HayeHa AJis Bpadyel-ITyJIbMOHOJOTOB U TEpAaIeBTOB,
Bpauei-(pTU3NaTPOB.

YpoBeHb BHEIPEHMs: IYJIbMOHOJIOTMUECKHUE OTHAEIEHHsI CTalllMOHAapOB,
amMOyJIaTOPHO-NOJIMKIMHUYECKUE YUPEKACHUSI PECITY OIUKH.

HNEPEYEHb HEOBXOJIUMOI'O OBOPYJIOBAHHS, PEAKTHBOB,
IPEINAPATOB, U3JIEJINII MEJUIIMHCKON TEXHUKHU

JUist BHeApeHUs MpeularaéMblX METOJUK TpeOyeTcs Ja3epHbll ammapar
tuna «CHar» unn «CeHe», KOTOPBIE PacCHIMPSIIOT BO3MOYKHOCTH HMCIIOJIB30BaHUS
Ja3CpHOTO HBqueHI/I}I " IIO3BOJIAIOT IIPOBOJUTDH I[BYHBGTHYIO (l)OTOTepaHI/IIO, T. €.
IIOCJIICIOBATCIIBbHOC BO3I[€IZCTBHC CHUHHUM CBE€TOM CBCTOAMOAHOI'O HCTOYHHUKA H
Ja3epHBIM U3TyUYeHHEeM MH(paKpacHO 00JacTH CIEKTpa.

INOKA3AHUSA K IIPUMEHEHHNIO

ITarimenTtel ¢ nHeBMonuel, wumeromnme DK I-II mocie o0s3areabHOro
KoMIuiekca auddepeHInanbHO-IMarHOCTUUECKUX MEPOIPUITHI U CTaOUIU3aIlun
COCTOSIHHSI.

ITPOTUBOIIOKA3AHMUA J1JIs1 IIPUMEHEHUSA

Tspkenas creneHb HEAOCTATOYHOCTH KPOBOOOpAIIEHHUS.
AneBpu3Ma aopThl U Tuniepronndeckas 6omnesns 1l crenenu.
3J10KaYeCTBEHHbBIE HOBOOOPA30BAaHUS U UX IOJO3PEHHE.
Kaxexkcns.

KpoBoTreuenunst 1 KpoOBOXapKaHbE.

NHnrBuayanpHass HEMEPEHOCUMOCTD JIA3EPHOTO U3ITyUYEHUSI.

AN

OIIMCAHUME TEXHOJIOI'MX UCITIOJIb3OBAHUA

CIHOCOBA

Bo3neiicTBMe  MArHUTOJIA3€PHBIM  HM3JIyYEHHEM  HAa  NPOCKUMIO
BOCIIAJINTEIBLHOI0 04ara

BosgeiictBue Ha DIPOEKUMIO BOCHAJIUTENBHOTO OYara OCYLIECTBISAIOT
HAKOXXHO Ha TPYJAHON KJIETKE CTa0MJIHbHO KOHTAKTHBIM METOJOM IPHU TMOJIO0KEHUU
MalKUEHTA JIe’Ka HAa KYIIETKE WU CUJIAL.

[Iponenypy OCYHIECTBIAIOT C IMOMOIIBIO anmaparoB cepuu «CHar» wWim
«CeHcy» MyTeM JIOKAJIbHOTO BO3JEHCTBHS 3a OAHY Ipolenypy Ha 4—6 TO4YeK B
0o0JacTd TMPOEKIMH BOCMIATUTENLHOTO WHOWIbTpaTa JIETOYHOM TKaHH. BriOop
TOYEK OCYIUECTBIISIETCS HAa OCHOBE JAHHBIX KIMHUYECKOIO U JIy4EBOIO
uccueaoBanusi. MommHoCcTh HH(PAKPACHOTO Jla3epHOro u3iydeHus cocrasiser 100
MBT, pexum BO3ACHCTBYIOIIETO H3IYy4YEHUs — HENPEPBIBHBIA, IUTEIBHOCTD
BO3JECHUCTBUA Ha KaXAYyt0 Touky — 60—120 c. MarHuTHast MHAYKIUS IOCTOSIHHOTO



marautHOro nojst — 10-20 mTa. I[Iponenyps! npoBoasat exenneBHo. OOl Kype
— 10-12 mpouenyp. JlazepHoe wu3nydyeHHE, HCIOIB3YEMOE [JIsI BO3JICUCTBHS,
ABJISICTCS  KOJUIMMUPOBAHHBIM, Hepacxoisdmumca. B ToT xe JeHb mnocie
IPOLEIYyPbl  OCYIIECTBISIOT KOMOMHUPOBaHHOE BO3JEHCTBUE B  00JIacTU
pedIIeKCOTEHHBIX 30H.

KomOunnupoBanHoe  Bo3aeiicTBHe U3JIyYeHUueM CBETOAHOIHOI0
HCTOYHHMKA, JIA3ePHBIM M3JIy4eHHEeM M MATHMTHBIM IoJeM B 00JacTH
pedieKCOreHHbIX 30H

Kom6unupoBanHnas JIOKaJbHas MarHMTOCBETOJIA3epHAas Tepanus
MIPOBOJUTCS OOJLHBIM MTHEBMOHHUEH C MCTOJIb30BaHUEM amnmnaparoB cepuu «CHar»
i «CeHc2 myTeM MOCIeAOBaTEIbHOIO BO3JECUCTBUSL CHHETO MOJSPU30BAHHOIO
CBETa W HWH(PPAKpaCHOTO JA3€PHOTO H3IYYCHHS B COYETAHHH C TOCTOSHHBIM
MarHuTHBIM TosieM. Bo3nelicTBue oCyIecTBISIIOT CTA0OMIBHO KOHTAKTHO, BHAYalle
CBETOJMOJAHBIM HCTOYHHUKOM CHHEH 00yiacTH crekTpa MoiHocThio 5—10 MBT ¢
JuHOM BOJIHBI 0,45+0,03 MKM, peKMM H3JIy4EHHs] — HENPEPBIBHBIA B COYETAHUH
C MarHUTHBIM TOJIEM C MAarHUTHON MHAyKImen 10-20 mTo.

BozaeiicTBue npous3BOIsAT Ha 2—6 Touek B 00JiacTU pedieKCOreHHBIX 30H
napaBepreOpaibHO crpaBa U ciaeBa Ha ypoBHe Th3-Th9 B coorBeTcTBHM C
JIOKaJIu3aluen narojaoruueckoro ovara B reueHue 30—60 ¢ Ha KaxIyro TOUKY.

[locne 3aBepuieHUsT BO3IECUCTBUSA M3IyYEHUEM CBETOAMOJHOTO MCTOYHUKA
cuHel o0O0JacTHM CIHEeKTpa Ha T€ K€ TOYKM B TOH jKe MOoCIeA0BaTeIbHOCTU
OCYIIECTBJISIOT BO3JCHCTBUE JIA3E€PHBIM H3IydeHUEM OJKHEW HH(pakpacHOU
00JIaCTH CHEKTpa B COYETAHHHM C MOCTOSHHBIM MArHUTHBIM ToJieM. MOIIHOCTh
Ja3epHoro unydeHus: cocrapisieT S0 MBT, pexuM BO31eHCTBUS — HEMPEPHIBHBIM,
aauTenbHOCTh — 60-120 ¢ Ha Kaxayro Touky. MarHutHas HWHAYKIHAS
MOCTOAHHOTO MarHuTHOTO 1oJst — 10—-20 mT. [Ipouenypsl MPOBOIAT €KETHEBHO.
O6umit kypc — 10—-12 npouenyp. [Ipu He0OX0AUMOCTH KYpC JIEUEHUSI TOBTOPSIIOT
yepes 7—10 qHe.

NEPEYEHb BO3MOJXHBIX OCJOXHEHUH WU OIIUBOK
ITPU BBIITIOJIHEHUU U ITYTU UX YCTPAHEHMUSI

[ToBbIlIeHHE apTEPUATIHHOTO JaBICHUSI.

[Ipy mMOBBINIEHHH aAPTEPUATBLHOTO  JIaBJIICHUA  CJEIAYET YMEHBILIUTh
CyMMapHO€ BpeMsl BO3ACUCTBHUS. Y OONBHBIX, CTPAAAIONIMX apTepUaIbHOM
THIEPTEeH3MEH, HEOOXOIMMO MpepBaTh KypC CBETOJIA3epOTEpaNvi M Ha3HAYUTh
aJIEKBaTHOE TUMIOTEH3UBHOE JICUCHHUE.
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Использование лазерного света активирует микроциркуляцию и метаболические процессы в тканях, способствует ускорению репаративных и противовоспалительных реакций, моделирует иммунитет, предупреждает развитие тканевого фиброза и связанных с ним осложнений.

Важным для лечения пневмонии является научно доказанное бактериостатическое действие лазерного излучения. Процедуры лазеротерапии оптимизируют действие лекарственных препаратов, отличаются хорошей переносимостью и терапевтической эффективностью, поэтому применение лазеров в лечении пневмонии представляется обоснованным и перспективным.

Синий поляризованный свет наиболее эффективен именно при острых воспалительных процессах. Он проникает в поверхностные ткани, усиливает тканевую трофику, способствует восстановлению структуры клеток. Эти эффекты создают наиболее благоприятные условия для воздействия инфракрасного лазерного излучения.

Инфракрасный лазерный свет более глубоко проникает в ткани, активирует их реактивность, способствует восстановлению их функций. Используемое инфракрасное лазерное излучение с длиной волны 0,81–1,06 мкм соответствует так называемому окну прозрачности биологических тканей, т. е. характеризуется наибольшей глубиной проникновения в них. К тому же использование коллимированного нерасходящегося лазерного излучения позволяет добиться максимально возможной глубины проникновения и осуществлять воздействие излучением повышенной интенсивности.

Таким образом, воздействие осуществляется последовательно, постепенно и поэтапно на каждый слой ткани. Постоянное магнитное поле потенцирует действие лазерного излучения и способствует его более глубокому проникновению в ткани, поэтому двуцветная магнитосветолазеротерапия более эффективна. При ее проведении физиологически обоснованным является воздействие сначала синим поляризованным светом, а затем инфракрасным лазером в сочетании с постоянным магнитным полем.

Предлагаемый метод позволяет улучшить воспалительные явления в очаге, повысить местный иммунитет, а также общие защитные силы организма. Наиболее выраженное терапевтическое действие за короткое время проявляется при использовании комбинированной магнитосветолазеротерапии, заключающейся как в воздействии на область воспалительного инфильтрата, так и на область рефлексогенных зон.

После курса комбинированной магнитосветолазерной терапии пневмонии авторам не приходилось назначать других физиотерапевтических процедур.

Результаты проведенного исследования свидетельствуют о том, что заявляемый способ характеризуется высокой клинико-рентгенологической эффективностью и безопасностью при применении в составе комплексной терапии больных пневмонией. Двуцветная магнитосветолазеротерапия является простым, безопасным и доступным, даже в амбулаторных условиях, способом лечения и реабилитации. Методика обладает не только клинической, но и экономической эффективностью за счет сокращения сроков стационарного лечения, и может быть внедрена в практическую медицину.

Инструкция предназначена для врачей-пульмонологов и терапевтов, врачей-фтизиатров.

Уровень внедрения: пульмонологические отделения стационаров, амбулаторно-поликлинические учреждения республики.


ПЕРЕЧЕНЬ НЕОБХОДИМОГО ОБОРУДОВАНИЯ, РЕАКТИВОВ, ПРЕПАРАТОВ, ИЗДЕЛИЙ МЕДИЦИНСКОЙ ТЕХНИКИ

Для внедрения предлагаемых методик требуется лазерный аппарат типа «Снаг» или «Сенс», которые расширяют возможности использования лазерного излучения и позволяют проводить двуцветную фототерапию, т. е. последовательное воздействие синим светом светодиодного источника и лазерным излучением инфракрасной области спектра.

ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ


Пациенты с пневмонией, имеющие ФК I–II после обязательного комплекса дифференциально-диагностических мероприятий и стабилизации состояния.


ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ ДЛЯ ПРИМЕНЕНИЯ


1. Тяжелая степень недостаточности кровообращения.

2. Аневризма аорты и гипертоническая болезнь III степени.


3. Злокачественные новообразования и их подозрение.

4. Кахексия.


5. Кровотечения и кровохарканье.


6. Индивидуальная непереносимость лазерного излучения.


ОПИСАНИЕ ТЕХНОЛОГИИ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ

СПОСОБА


Воздействие магнитолазерным излучением на проекцию воспалительного очага


Воздействие на проекцию воспалительного очага осуществляют накожно на грудной клетке стабильно контактным методом при положении пациента лежа на кушетке или сидя.

Процедуру осуществляют с помощью аппаратов серии «Снаг» или «Сенс» путем локального воздействия за одну процедуру на 4–6 точек в области проекции воспалительного инфильтрата легочной ткани. Выбор точек осуществляется на основе данных клинического и лучевого исследования. Мощность инфракрасного лазерного излучения составляет 100 мВТ, режим воздействующего излучения — непрерывный, длительность  воздействия на каждую точку — 60–120 с. Магнитная индукция постоянного магнитного поля — 10–20 мТл. Процедуры проводят ежедневно. Общий курс — 10–12 процедур. Лазерное излучение, используемое для воздействия, является коллимированным, нерасходящимся. В тот же день после процедуры осуществляют комбинированное воздействие в области рефлексогенных зон.

Комбинированное воздействие излучением светодиодного источника, лазерным излучением и магнитным полем в области рефлексогенных зон


Комбинированная локальная магнитосветолазерная терапия проводится больным пневмонией с использованием аппаратов серии «Снаг» или «Сенс2 путем последовательного воздействия синего поляризованного света и инфракрасного лазерного излучения в сочетании с постоянным магнитным полем. Воздействие осуществляют стабильно контактно, вначале светодиодным источником синей области спектра мощностью 5–10 мВт с длиной волны 0,45±0,03 мкм, режим излучения — непрерывный в сочетании с магнитным полем с магнитной индукцией 10–20 мТл.

Воздействие производят на 2–6 точек в области рефлексогенных зон паравертебрально справа и слева на уровне Th3–Th9 в соответствии с локализацией патологического очага в течение 30–60 с на каждую точку.

После завершения воздействия излучением светодиодного источника синей области спектра на те же точки в той же последовательности осуществляют воздействие лазерным излучением ближней инфракрасной области спектра в сочетании с постоянным магнитным полем. Мощность лазерного излучения составляет 50 мВт, режим воздействия — непрерывный, длительность — 60–120 с на каждую точку. Магнитная индукция постоянного магнитного поля — 10–20 мТл. Процедуры проводят ежедневно. Общий курс — 10–12 процедур. При необходимости курс лечения повторяют через 7–10 дней.

ПЕРЕЧЕНЬ ВОЗМОЖНЫХ ОСЛОЖНЕНИЙ ИЛИ ОШИБОК ПРИ ВЫПОЛНЕНИИ И ПУТИ ИХ УСТРАНЕНИЯ


Повышение артериального давления.

При повышении артериального давления следует уменьшить суммарное время воздействия. У больных, страдающих артериальной гипертензией, необходимо прервать курс светолазеротерапии и назначить адекватное гипотензивное лечение.
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