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ВВЕДЕНИЕ

Современная медицина располагает огромным количеством разнонаправленных по механизму действия физиотерапевтических методов, которые используются для коррекции формы тела. Однако, даже при их комбинации, далеко не всегда удается достигнуть выраженного эффекта: уменьшить объем тела, снять отек, улучшить состояние кожи, ускорить разрешение гематом и т.д. В настоящее время наиболее перспективным направлением в физиотерапии является комплексное  использование физических факторов, в частности, температурного воздействия и магнитного поля. Последний  может использоваться как для моновоздействия, так и в сочетании с другими факторами, потенцируя  эффективность общего результата.
Низкочастотное магнитное поле – своеобразный физический фактор. В отличие от других физиотерапевтических факторов, оно проходит через биологические ткани так же легко, как через воздух. Кроме того, магнитное поле практически не ощущается пациентом. Весьма важно, что эффективность воздействия магнитным полем в значительной степени обусловлена его физическими параметрами, особенностями конструкции используемой аппаратуры и методики применения. В настоящей инструкции обосновывается использование магнитного и термовоздействия с помощью аппарата АТМТ-01 «ФАВОРИТ» фирмы «COPHY» и приводятся методики его применения.

Теплолечение является одним из широко используемых методов лечения и профилактики. Оно может проводиться в виде локальных и общих воздействий. По сравнению с локальным теплолечением, возможности для проведения общего воздействия весьма ограничены. В этом плане очень перспективным является специальное устройство - термоодеяло. Несложная конструкция и простота эксплуатации делает методику общего теплолечения с помощью термоодеяла доступной и удобной в любых условиях. Пациент, помещенный в термоодеяло, испытывает тепло разной степени: от легкого и мягкого до более интенсивного. Тепло воздействует на весь организм (на весь кожный покров) и сопровождается значительным усилением кровообращения за счет расширения сосудов, раскрытия резервных капилляров, ускорения кровотока. При этом активизируются обменные процессы, улучшается трофика кожи, ускоряются процессы регенерации, предотвращается формирование грубых рубцовых изменений. Тепловые воздействия оказывают противовоспалительное и рассасывающее действие. Тепло снижает тонус поперечно-полосатых и гладких мышц, оказывает спазмолитическое действие. Человек, находящийся в термоодеяле, ощущает приятное разлитое тепло, расслабляется, успокаивается. В результате общего теплолечения улучшается самочувствие и настроение, а также состояние и функции кожной ткани.
Доказана хорошая проницаемость кожи для многих неорганических и органических соединений. Под влиянием тепла раскрываются поры, еще больше повышается проницаемость кожи и сосудистой стенки, что обеспечивает активное проникновение лекарственных веществ в глубокие слои кожи. Тепловое воздействие изменяет процессы терморегуляции в организме, в результате чего повышается или снижается температура тела. При интенсивной тепловой нагрузке активно включаются процессы терморегуляции, начинает проявляться реакция потоотделения, удаляются продукты метаболизма, проявляется детоксицирующий эффект.
Индивидуальные ощущения и характер ответных реакций организма на тепловое раздражение зависят не только от интенсивности термического раздражения, но и от адаптационных возможностей организма и тренированности его терморегуляционных механизмов.
Выявленные к настоящему времени биологические эффекты магнитных полей разнообразны и многочисленны. Экспериментальные исследования, подтвержденные затем клиническими и экспериментальными наблюдениями, показали, что физиологическое и лечебное действия фактора зависят от функционального состояния организма, а также от  величины магнитной индукции и формы и частоты следования  импульса магнитного поля.

На простых биологических объектах показано влияние магнитных полей на синглет-триплетные переходы в радикальных парах биологических молекул. Каждый из участвующих в нем свободных радикалов пары имеет один или несколько неспаренных валентных электронов и обладает нескомпенсированным спиновым магнитным моментом. Вероятность контактного взаимодействия пары свободных радикалов зависит от их обоюдной ориентации. Магнитное поле может изменять ориентацию нескомпенсированного магнитного момента свободных радикалов и существенно влиять на скорость химических реакций, увеличивая ее до 30 %. Это приводит к активации разнообразных метаболических и ферментативных реакций в клетках, протекающих по типу свободнорадикальных.

Энергия магнитного взаимодействия абсолютного большинства биологических молекул не превышает энергии разупорядочивающего теплового движения и явно недостаточна для изменения их ориентации в пространстве. Вместе с тем, вследствие межмолекулярных взаимодействий, такие молекулы образуют области с преимущественно взаимной ориентацией. В результате формируется надмолекулярная структура со значительным собственным магнитным моментом. Упорядоченность во взаимном расположении входящих в жидкий кристалл молекул обусловливает его анизотропную магнитную проницаемость. 

В фосфолипидных доменных областях биомембран магнитные поля существенно изменяют проницаемость липидного бислоя и вторичную структуру периферических мембранных белков, выполняющих регуляторно–сигнальную функцию. Это приводит к активации клеточного метаболизма и повышению активности ферментов клеток. 

Неоднородность магнитных полей, которые используются в аппарате «ФАВОРИТ», вызывает в электропроводящих движущих средах (кровь, лимфа) формирование магнитогидродинамических сил, что может вести к дополнительному перемещению свободных зарядов (ионов), увеличивая, таким образом, скорость химических реакций. Это также сопровождается возникновением механических колебаний в зоне воздействия. Вследствие таких изменений существенно снижается свертываемость крови и увеличивается вероятность участия ее форменных элементов в химических реакциях. 

Пространственно-временная неоднородность поля приводит к возникновению разнонаправленных механических моментов во время первой и второй фазы периода колебаний магнитного поля, в результате чего усиливаются конвекционные процессы в клетках и движущихся жидкостях, активируется клеточный метаболизм. За счет периодического изменения ориентации спиновых магнитных моментов низкочастотные магнитные поля существенно снижают скорость перекисного окисления липидов, что приводит к активации трофических процессов в органах и тканях, устранению инфильтрации и ускорению регенерации тканей. 

Обладая способностью расслаблять гладкие мышцы периферических сосудов и улучшать реологические и коллоидные свойства крови, низкочастотные магнитные поля вызывают увеличение оттока жидкости от органов и тканей, подвергшихся воздействию, оказывают противоотечный, лимфодренажный и гипотензивный эффект. 

Следует отметить, что проникающая способность генерируемого импульсного магнитного поля превышает 4-5 см, благодаря чему можно воздействовать на глубоко расположенные структуры.

Биологическая активность переменных магнитных полей обусловлена также и индуцированными в организме электрическими полями и токами. При использовании аппарата «ФАВОРИТ» плотность вихревых электрических токов в возбудимых тканях сопоставима с величинами воротных токов одиночных Na+ - ионных каналов на возбудимых мембранах и достаточна для модуляции возбудимости нейронов со спонтанной импульсной активностью. Низкочастотное магнитное поле влияет на плазматические мембраны нервных и мышечных клеток, блокируя в них калиево-натриевый насос, что приводит к усилению мембранной проницаемости для ионов натрия. Однако индуцированный ток проводимости течет преимущественно по межклеточной жидкости, так как ее сопротивление намного меньше сопротивления клеточных мембран. Наряду с направлением движения свободных ионов, индуцированные низкочастотные электрические поля вызывают движение  ионов, расположенных вблизи заряженной поверхности мембран и связанных с ней силами электростатического взаимодействия. Такое перераспределение зарядов может вызвать в каждой клетке образование значительного дипольного момента и привести к макроскопической поляризации системы. Каждый из этих механизмов характеризуется своей частотой (характеристической частотой релаксации); для поля аппарата «ФАВОРИТ» она соответствует ( - релаксации ( ( - дисперсии). Названные выше первичные физико-химические изменения, возникающие при действии низкочастотных магнитных полей, могут легко трансформироваться в реакции не только клеточного, но и органного, системного и организменного уровня.

В наибольшей степени влиянию магнитных полей подвержены нервная, сердечно-сосудистая и эндокринная системы. Под их влиянием увеличивается скорость проведения потенциалов действия по нервным проводникам, повышается их возбудимость, уменьшается периневральный отек. Восстановление измененных функциональных свойств нейролеммы афферентных проводников болевой чувствительности приводит к ослаблению, а затем и прекращению импульсации из болевого очага. Вследствие активации слабомиелинезированных А(- и С- волокон, индуцированные электрические токи очень низкой частоты способны блокировать афферентную импульсацию из болевого очага по типу воротного блока, что является еще одним механизмом обезболивающего действия фактора. Наряду с купированием болевого синдрома, низкочастотное магнитное поле возбуждает вегетативные В-волокна, что определяет возможность трофических влияний на сосуды, нервные стволы и внутренние органы. Наконец, поле, получаемое с помощью аппарата «ФАВОРИТ», возбуждает толстые миелинизированные А(- и А( - эфференты и вызывает сокращение иннервируемых ими скелетных мышц (нейромиостимулирующий эффект). Кроме того, низкочастотное магнитное поле нормализует вегетативные функции организма. Под влиянием магнитных полей происходит активация локального кровотока, улучшение микроциркуляции и транскапиллярного обмена, увеличение кровоснабжения различных органов и тканей, и, как следствие, улучшение их трофики, уменьшение в них воспалительного процесса. Подчеркнем, что восстановление нарушенного локального кровотока во многих случаях составляет основу действия данного физического фактора, в том числе и для коррекции косметологических дефектов. Под влиянием низкочастотного магнитного поля уменьшается боль, отек, происходит увеличение лимфодренажа.

Низкочастотные магнитные поля также усиливают образование релизинг-факторов в гипоталамусе и тропных гормонов в гипофизе, которые стимулируют функцию надпочечников, щитовидной железы, половых органов и других эндокринных желез. В результате формируются общие приспособительные реакции организма, направленные на повышение его резистентности и толерантности к физическим нагрузкам, стимуляцию половой активности. Низкочастотные магнитные поля (за счет повышения проницаемости мембран и многообразного влияния на организм) усиливают фармакотерапевтическое действие лекарств, что обусловливает целесообразность совместного использования этих лечебных средств. 

Обобщая все вышесказанное, можно утверждать, что импульсные магнитные поля, в том числе и получаемые с помощью аппарата «ФАВОРИТ», обладают: нейромиостимулирующим, рассасывающим, вазоактивным, трофическим, анальгетическим, противовоспалительным (дренирующе-дегидратирующим), противоотечным, гипокоагулирующим действием. Эти эффекты обосновывают целесообразность и перспективность использования генерируемых аппаратом «ФАВОРИТ» магнитных полей в медицинской практике.

Эффективность теплолечения повышается при его комплексном назначении с другими физическими факторами, в частности, с магнитным воздействием. При этом особенности физиологического и лечебного действия различных факторов таковы, что они дополняют, усиливают и потенцируют свойства друг друга в сочетанных методиках. Более высокий эффект терапии наблюдается при сочетании грязелечения, талассотерапии и других видов воздействия с тепловыми обертываниями.
ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ ДЛЯ ТЕПЛОЛЕЧЕНИЯ:
· -новообразования;
· -эндометриоз;
· -фиброзно-кистозная мастопатия;
· -кровотечения;
· -наклонность к кровотечениям;
· -заболевания крови;
· -гипертоническая болезнь II-III стадии;
· -выраженный атеросклероз;
· -ишемическая болезнь сердца с нарушением ритма,      частыми приступами стенокардии;
· -острые воспалительные заболевания;
· -обострение хронических заболеваний;
· -психические расстройства;
· -туберкулез различной локализации;
· -лихорадочные состояния;
· -беременность;
· -недостаточность кровообращения выше II степени;
· -почечная недостаточность;
· -печеночная недостаточность;
· -острые кожные заболевания;
· -обострения хронических заболеваний кожи;

· -варикозное расширение вен нижних конечностей.
ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ ДЛЯ МАГНИТОТЕРАПИИ:
· гипертоническая болезнь III стадии;

· резко выраженный атеросклероз сосудов головного мозга;

· заболевания сердечно-сосудистой системы в стадии декомпенсации;

· системные заболевания крови;

· кровотечения или наклонность к ним;

· фиброзно-кистозная мастопатия;

· эндометриоз;

· общее тяжелое и (или) лихорадочное состояние больного (температура тела свыше 38о С);

· эпилепсия с частыми припадками, истерия с тяжелыми судорожными припадками, психозы с явлениями психомоторного возбуждения;

· расстройства кожной чувствительности;

· системные склеродермии;

· наличие имплантированного кардиостимулятора.  


Следует отметить, что противопоказаний для магнитотерапии значительно меньше, чем для теплолечения, что позволяет использовать данное оборудование даже при тех заболеваниях и патологических состояниях, когда любые другие воздействия, в том числе и термо-, запрещены.

ПОКАЗАНИЯ ДЛЯ ТЕРМОМАГНИТОТЕРАПИИ:

· ишемическая болезнь сердца;

· ишемическая болезнь мозга; 

· нейроциркуляторная дистония по гипертоническому и смешанному типам; 

· гипертоническая болезнь I и II стадии;

· инсомния;

· головные боли различной этиологии;

· мигрень;

· сезонные депрессии;

· неврозы;

· стресс;

· фиброзный и смешанный целлюлит;

· экзема, нейродермит;

· воспалительные заболевания и трофические нарушения кожи в области нижних конечностей;

· трофические язвы;

· синдром хронической недостаточности кровоснабжения в нижних конечностях;

· дегенеративно-дистрофические заболевания опорно-двигательного аппарата; 

· заболевания и травматические повреждения суставов;

· заболевания и травмы костно-мышечной системы (ушиб, повреждение связок, переломы костей после иммобилизации);

· ангиоспазм, облитерирующий эндартериит, болезнь Рейно;

· заболевания желудочно-кишечного тракта (хронический гастрит, дискинезии желчевыводящих путей, атонический и спастический колиты); 
· физическое и умственное  утомление;

· необходимость быстрого восстановления общей физической и спортивной работоспособности;
Подготовка к работе:

· подготовить аппарат к работе в соответствии с техническим описанием и руководством по эксплуатации;

·  следовать технике безопасности при работе с электроприборами;

· запрещается оставлять работающий аппарат и пациента во время проведения магнитного воздействия без наблюдения медперсонала;

· аппарат располагается на кушетке; пациент может оставаться в легкой одежде (сорочка, тренировочный костюм из х/б ткани), кроме тех случаев, когда методика предполагает другое;

·  металлические предметы с пациента снимают.

КОСМЕТОЛОГИЧЕСКИЕ  МЕТОДИКИ. 

МЕТОДИКА ОБЩЕГО ВЛАЖНОГО ОБЕРТЫВАНИЯ 

(MODE 001).
Показания: Ожирение.
Техника проведения процедуры, дозирование:
На кушетке расстилают одну половину термомагнитоодеяла, которую покрывают плотной влажной простыней (лучше изо льна). Предварительно простыню смачивают водой температурой 25-30°С и хорошо отжимают.
Обнаженного пациента укладывают на простыню и обертывают следующим образом. Руки пациент поднимает вверх. Одним свободным краем простыни обертывают от уровня подмышек грудь, живот и одну ногу. Затем пациент опускает руки, другим свободным краем простыни обертывают пациента от шеи до ног поверх уже завернутой части. Затем пациента закрывают второй половиной термомагнитоодеяла. Шею пациента закрывают сухим полотенцем. Пациент лежит в удобном положении.
Температуру термомагнитоодеяла (параметр T) устанавливают в пределах 37-39-40°С, подбирая индивидуально по переносимости. Продолжительность процедуры 40-60 минут. Для усиления эффекта необходимо использование магнитного поля со следующими параметрами: M=9, форма импульса P=2 (обладает максимальным воздействием на эндотелий сосудов и приводит к расширению капилляров), частота F=50 и параметр R=0. Процедуры проводят ежедневно или через день. Курс 10-20 процедур.
Процедуры оказывают фазовое лечебное действие в зависимости от продолжительности воздействия. Первые 10 минут от начала процедуры наблюдается возбуждающее, тонизирующее и жаропонижающее действие. В течение следующих 10-20 минут (10-ая – 30-ая минуты от начала процедуры) наступает седативное (успокаивающее) действие. У пациента  расслабляются мышцы, появляется чувство покоя. Затем в течение следующих 20-30 минут (40-ая – 60-ая минуты от начала процедуры) проявляется потогонное действие. Продолжительность указанных фаз может индивидуально отличаться.
После окончания процедуры пациент принимает душ комфортной температуры в течение 1-2 минут, затем отдыхает 20 минут. Душ можно заменить ванной с пресной водой с температурой 34-35°С продолжительностью 5-6 минут.
Процедуру можно закончить обтиранием сухой простыней с последующим отдыхом.
Если пациент после процедуры чувствует усталость, утомление, следует уменьшить продолжительность процедуры общего влажного обертывания, процедуры проводить через день. Если у пациента варикозное расширение вен, или нежелательно оказывать воздействие на нижние конечности, то в этом случае на ноги надевают сухие шерстяные носки, нижний край термомагнитоодеяла откидывают.

МЕТОДИКА ОБЩЕГО ВЛАЖНОГО ОБЕРТЫВАНИЯ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ЭКСТРАКТОВ И ОТВАРОВ ТРАВ 

(MODE 002).
Для проведения указанной методики простыню смачивают определенным отваром (экстрактом) трав (шалфей, ромашка, календула и др.) для увлажнения, омоложения кожи, повышения трофики, оказания противовоспалительного действия.
Показания:
Дряблая, сухая кожа, кожа с воспалительными изменениями в подострой фазе или стадии ремиссии.
Техника проведения процедур, дозирование:
Техника обертывания и ход выполнения процедуры такие же, как в методике общего влажного обертывания. Однако для лечебного действия травяных обертываний на кожу тела следует использовать первые две фазы методики, то есть фазу тонизации и седативную. Температурный режим термомагнитоодеяла устанавливают в пределах 39-42°С, продолжительность процедуры 25-30 минут. Параметры магнитного воздействия следующие: M=7, форма импульса P=1, частота F=10 и параметр R=1. Курс 12-15 процедур, проводимых ежедневно. После процедуры пациента натирают питательным кремом для тела, или косметическим маслом с витаминами или составом «масло в воде» (добавляя по 10 капель витамина А, Е, С в изотонический раствор), пациент отдыхает 15-20 минут. Душ или ванну после процедуры не назначают.
МЕТОДИКА ОБЩЕГО СУХОГО ОБЕРТЫВАНИЯ              (MODE 003).
Методика назначается в том случае, когда общее влажное обертывание является нагрузочным или пациент не очень хорошо его переносит. Методика общего сухого обертывания действует более мягко, переносится легче.
Показания:
Те же, что и для общего влажного обертывания.
Техника проведения процедуры, дозирование:
Техника сухого обертывания такая же, как при влажном обертывании. В этом случае термомагнитоодеяло покрывается сухой простыней. Пациент обертывается в той же последовательности. Температура термомагнитоодеяла устанавливается в пределах 39-40-42°С, подбирается индивидуально, по комфортности ощущений тепла. Для усиления эффекта необходимо использование магнитного поля со следующими параметрами: M=9, форма импульса P=2 (обладает максимальным воздействием на эндотелий сосудов и приводит к расширению капилляров), частота F=50 и параметр R=0. 
При общем сухом обертывании отсутствует первая фаза - тонизации и будут наблюдаться только вторая фаза (успокоения, расслабления) и третья фаза (потогонная). Особенностью методики общего сухого обертывания является более длительный период потогонного действия. Процедуры проводят ежедневно или через день продолжительностью от 30 до 60 минут. На курс лечения предлагают 12-15 процедур, для уменьшения массы тела не менее 15 процедур. После общего сухого обертывания рекомендуется назначить душ комфортной температуры в течение 2-3 минут или ванну с пресной водой с температурой 34-36°С в течение 5-6 минут, или обтирание кожи сухим полотенцем. Отдых после процедуры 15-20 минут.

МЕТОДИКА АНТИЦЕЛЛЮЛИТНОГО ОБЕРТЫВАНИЯ (MODE 004).
Показания:
Фиброзный, смешанный целлюлит.
Техника проведения процедуры, дозирование:
В области локализации липодистрофии втирают антицеллюлитные средства и закрывают пленкой. Пациентку укладывают на кушетку в термомагнитоодеяло. Дозирование температурного режима и продолжительности воздействия проводят по схеме:

	№ процедуры

	температура термомагнитоодеяла, °С

	продолжительность процедуры, минуты


	1-3

	39

	20 - 25 - 30


	4-6

	40

	20-25-30


	7-9

	42

	15-20-25


	10-12

	44

	15-20


	13-15

	44

	15-20



Если во время процедуры у пациентки начинается реакция потоотделения, следует уменьшить либо температуру термомагнитоодеяла, либо продолжительность процедуры, либо то и другое. Для усиления лимфодренажа необходимо использование магнитного поля со следующими параметрами: M=9, форма импульса P=3 (форма подобна электрической активности перехвата Ранвье), частота F=10 и параметр R=9. После окончания процедуры теплолечения рекомендуется проведение антицеллюлитного массажа.
Процедуры выполняются ежедневно или через день, курсом из 15 процедур теплолечения или 10 сочетанных процедур.

МЕТОДИКА ГРЯЗЕВОГО ОБЕРТЫВАНИЯ (MODE 005).
Методики грязе-  и глинолечения очень популярны и перспективны в косметических и SРА-салонах. Биологически активные компоненты грязей оказывают воздействие на периферические структуры нервной и эндокринной систем, вызывают изменение гормонального статуса, улучшают состояние и функционирование кожной ткани. Лечебные действия грязей, в том числе антиоксидантный эффект, усиливаются под влиянием тепла. В то же время, химические и биологические компоненты грязей дополняют и усиливают лечебные эффекты тепловых воздействий, что, безусловно, расширяет терапевтические возможности обоих факторов. В последние годы появился повышенный интерес к применению грязеразводных ванн. Альтернативой грязеразводным ваннам могут быть общие грязевые обертывания.
Показания:

Целлюлит, сухая дряблая кожа, воспалительные заболевания кожи в подострой фазе или стадии ремиссии.
Техника проведения процедур, дозирование:

Простыню смачивают грязевым раствором и отжимают. Можно использовать не только общее обертывание, но и локальные воздействия на область спины, ягодиц, бедер, живота. В этом случае можно взять полотно или холст размером 1,5х1м (или 1x1 м).
Грязевая болтушка готовится следующим образом. Сухая грязь размешивается в горячей воде до консистенции жидких сливок. В эту грязевую болтушку можно добавить витамины, лекарственные препараты.
Обнаженный пациент завертывается в полотно, пропитанное грязью, ниже уровня проекции сердца, сзади ниже углов лопаток. На спину можно дополнительно положить от надплечий салфетку, также смоченную грязевой болтушкой (при наличии кожной патологии или остеохондрозе позвоночника, хроническом бронхите и т.д.). Затем пациента укладывают в термомагнитоодеяло. Методика достаточно активная, поэтому интенсивность воздействия увеличивают постепенно. Температурный режим одеяла назначают от 36 до 39°С, при хорошей переносимости температуру можно увеличить до 40-42°С, особенно при локальных воздействиях на спину, живот или ягодицы и бедра. Параметры магнитного воздействия указаны в методике антицеллюлитного обертывания.
Можно использовать следующую схему дозирования:
	№ процедуры

	температура термомагнитоодеяла, °С

	продолжительность процедуры, минуты


	1-2

	36

	15-20-25


	3-4

	37

	15-20-25


	5-6

	38

	15-20-25


	7-8

	39

	15-20


	9-10

	40

	10-15


	11-12

	40 (42)

	10-15



Если у пациента появилась реакция потоотделения, следует уменьшить температуру до ощущения индивидуального комфорта. На курс назначают 8-12 процедур, проводимых ежедневно или через день.
Вместо грязевых обертываний можно использовать грязевые аппликации на проблемные зоны (области патологических изменений кожи). В этом случае на кожу наносят лечебную грязь тонким слоем до 0,5 см (1 см).
После процедуры пациент принимает душ комфортной температуры в течение 2-3 минут и затем отдыхает 15-20 минут.
МЕТОДИКА ЛОКАЛЬНОГО ТЕПЛОГРЯЗЕЛЕЧЕНИЯ 

(MODE 006).
        Показания:
Воспалительные заболевания кожи, экзема, трофические нарушения кожи в области нижних конечностей в подострой фазе или стадии ремиссии, сопутствующий полиартрит.
Техника проведения процедуры, дозирование:
На кожу нижних конечностей наносят аппликации лечебной грязи тонким слоем до 0,5 см (1 см) или используют компресс из грязевой болтушки. Ноги пациента помещают в термоодеяло. У молодых пациентов методику локального теплогрязелечения можно проводить с более интенсивными параметрами дозирования. Магнитное поле в данной методике используют со следующими параметрами: M=4, форма импульса P=7 (способствует уменьшению отека), частота F=80 и параметр R=2.
	№ процедуры

	температура термомагнитоодеяла, °С

	продолжительность процедуры, минуты


	1-2

	39

	20-30


	3-4

	40

	20-30


	5-6

	42

	20-30


	7-8

	44

	15-20


	9-12

	46

	15-20



На курс лечения назначают 8-12 процедур, проводимых ежедневно или через день. После процедуры обмывают ноги теплой водой и отдыхают 15-20 минут.

МЕТОДИКА ГОРЯЧЕГО ОБЕРТЫВАНИЯ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ВОДОРОСЛЕЙ (MODE 007).
Водоросли широко применяют в косметологии. Наиболее часто для обертываний применяют ламинарии, фукусы, литотамнии.
Ламинария (бурая водоросль) обладает способностью стимулировать клеточный метаболизм, способствует похудению, увеличивает оксигенацию тканей и восстанавливает минеральный состав. Это мощное увлажняющее средство.
Фукус (бурая водоросль) оказывает, в основном, антисептическое, стимулирующее действие и способствует похудению.
Литотамния (каменная водоросль - красная) эффективна как антистрессорное средство, восстанавливает минеральный состав тканей.

Показания:
Целлюлит, избыточная масса тела, ожирение, дряблая, сухая кожа.
Техника проведения процедуры, дозирование:
Горячие обертывания с водорослями можно использовать со специальными кремами и маслами, которые способны усилить эффект от обертываний для укрепления, тонизации, увлажнения дряблой кожи, при целлюлите. Их надо наносить перед обертыванием. Затем пациента укутывают в горячее термомагнитоодеяло. Температура термомагнитоодеяла 40-42°С. Продолжительность воздействия - 15-20 минут. При температуре 39-40°С продолжительность процедуры можно увеличить до 30 минут. Параметры магнитного поля указаны в методике антицеллюлитного обертывания. На курс лечения назначают 8-10 процедур, проводимых ежедневно или через день. После процедуры пациент принимает душ комфортной температуры в течение 1,5-2 минут. Отдых после процедуры в течение 15 минут.
МЕТОДИКА ПРИМЕНЕНИЯ МОРСКОЙ И МИНЕРАЛЬНОЙ ВОДЫ И ТЕПЛОЛЕЧЕНИЯ (MODE 008).
Морская вода - это природная физико-химическая среда, которая активно влияет на организм. Морская вода имеет сложный состав солей, среди которых преобладает хлорид натрия. Кроме того, имеются соединения кальция, магния, брома, йода и другие микроэлементы. Известно, что морская вода хорошо удерживает тепло и расходует его медленнее, чем пресная вода.
Вместо морской воды может использоваться природная минеральная вода. Наиболее распространенным типом минеральных вод являются кальциево-натриево-хлоридные или кальциево-магниево-хлоридные воды. Обычно для обертываний используют минеральные воды слабой или средней минерализации (если она не раздражает кожу).
Можно использовать искусственно приготовленные минеральные воды с ароматизаторами (лавандой, хвойным экстрактом и т.д.).
Морские минеральные воды при контакте с кожей образуют на ней своеобразный солевой «плащ». Возникает раздражение кожных рецепторов, которое сохраняется еще некоторое время после процедуры. Минеральные воды оказывают возбуждающее, стимулирующее действие, усиливают обменные процессы и гемодинамику, стимулируют процессы терморегуляции, активируют механизмы компенсации и защиты организма. Теплолечение и обертывания с применением морской или минеральной воды является одной из активных сочетанных процедур при ожирении.
Показания:
Вялая, дряблая кожа; растяжки; кожные заболевания в стадии ремиссии, ожирение, нарушение обмена.

Техника проведения процедуры, дозирование:
Обнаженного пациента обертывают в простыню, смоченную морской (минеральной, ароматизированной) водой и хорошо отжатую. Техника обертывания подробно описана в методике общего влажного обертывания. Температура воды 25-28°С. Пациента помещают в термомагнитоодеяло.
Температуру термомагнитоодеяла устанавливают в пределах 39-40°С.  При проведении процедуры по данной методике наблюдаются все три фазы лечебного действия. В зависимости от показаний можно использовать любую фазу терапевтического воздействия (см. методику общего влажного обертывания). Продолжительность процедуры 20-30 минут при кожных заболеваниях, дряблой коже, растяжках (до реакции потоотделения). При нарушениях обмена, ожирении продолжительность процедуры увеличивают до получения реакции потоотделения до 40-50 минут. Параметры магнитотерапии устанавливаются по методике общего влажного обертывания.

При ожирении и нарушении обмена назначают 12-15 процедур, при других патологиях курс лечения составляет 8-10 процедур.
После окончания процедуры пациента заворачивают в сухую простыню, и он отдыхает в течение 20 минут лежа на кушетке. Душ или ванну не используют, чтобы сохранить солевой «плащ» на коже. Если возникает раздражение или зуд кожи, концентрацию морской или минеральной воды можно уменьшить, а также использовать втирание ланолина.
ТЕРАПЕВТИЧЕСКИЕ  МЕТОДИКИ.

1. Низкочастотные импульсные магнитные поля (МП) в ортопедии и травматологии.

Остеопороз (MODE 009).


Ремоделирование костной ткани под воздействием низкочастотных магнитных полей связано с улучшением функции остеобластов и активацией проницаемости мембран, циклического аденозинмонофосфата, а также повышением парциального давления кислорода.


Температура воздействия T=20-22°C, мощность  M = 9 (25 мТл), форма импульса  P=1, частота  F=50 Гц, характер сканирования секций R=1. Продолжительность одной процедуры составляет 20-30 мин. Курс лечения включает 10-12 процедур, проводимых через день.


В результате курсового лечения достоверно повышаются уровни общего и ионизированного кальция при стабильном соотношении кальций/креатинин в моче, снижается уровень дезоксипиридинолина, являющегося одним из наиболее чувствительных маркеров резорбции костной ткани.

Полученные результаты дают основание применять МТ для профилактики и коррекции остеопороза в сочетании с медикаментозными средствами по 2 — 4 курса в год.

Артроз тазобедренного, коленного, голеностопного, плечевого суставов, плечелопаточный периартрит (MODE 010).

При проведении первых двух процедур: температура воздействия T=20-22°C, мощность M = 4 (12,5 мТл), форма импульса  P=3, частота  F=100 Гц, характер сканирования секций R=1. Продолжительность одной процедуры составляет 10 мин.

 С каждой последующей процедурой время увеличивается на 2 минуты (к 10-й процедуре – до 26 минут), мощность – на 1 единицу (к 5 - 8-й процедуре – до 9 (25 мТл)). При этих параметрах проводят 5-7 процедур. Последние 2 процедуры проводят при мощности 7 – 20 мТл. Общее количество процедур равно 10.

Остеохондроз позвоночника (MODE 011).

Температура воздействия T=20-22°C, мощность  M = 3 (10 мТл), форма импульса  P=5, частота  F=200 Гц, характер сканирования секций R=9. Продолжительность первой процедуры составляет 10 мин, затем время процедуры постепенно увеличивают к 8-ой процедуре до 30 минут, после чего время воздействия не меняется. Мощность в течение всего курса  не изменяется. Общее количество процедур от 8 до 12.

2. Применение импульсного МП в лечении ангиоспазма, облитерирующего эндартериита (MODE 012).

Температура воздействия T=20-22°C, форма импульса  P=4, частота  F=100 Гц, характер сканирования секций R=8. Курс лечения — 3 процедуры по 20 мин (при мощности 20 мТл (М=7)) и 5 процедур по 30 мин (при мощности 25 мТл (М=9)). 

По данным ежедневного опроса пациентов, проведенного до и после курса МТ, отмечено уменьшение выраженности болей в конечностях, частоты судорог и парестезий; больные обращали внимание на «потепление» конечностей, возрастание мышечной активности и силы.

Результаты инструментальных методов обследования (электронейрография и ультразвуковая допплерография) были следующими: скорость проведения нервного импульса, а также  кровоток на      a. dorsalis pedis достоверно (р < 0,05) повысилась. Достоверно снизилась степень температурной и вибрационной чувствительности. Данная методика особенно эффективна при 2А и 2Б стадиях окклюзионного поражения магистральных сосудов.

3. МТ в дерматологии. 

Терапевтический эффект воздействия МП достигается за счет улучшения микроциркуляции, повышения проницаемости клеточных мембран, увеличения скорости течения биохимических реакций и обменных процессов, регенерации поврежденных тканей, нормализации функции ЦНС и др.

· Экзема (MODE 013).
      Воздействие проводится при следующих параметрах: температура воздействия T=20-22°C, мощность M = 6 (3,5 мТл), форма импульса P=1, частота F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 20 мин. Курс лечения включает 10 процедур, ежедневно.

· Нейродермит (MODE 014).
Температура воздействия T=20°C, мощность M = 8 (4,5 мТл), форма импульса P=3, частота F=20 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 30 мин. Курс лечения включает 10 процедур, ежедневно.

· Псориаз (MODE 015).
Температура воздействия T=20-22°C, первые 3 процедуры мощность M = 2 (1,5 мТл), затем с каждой последующей процедурой она увеличивается на единицу (0,5 мТл) и к 10-ой процедуре достигает М=9 (5 мТл), форма импульса P=3, частота F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 30 мин. Курс лечения включает 10 процедур, ежедневно.

4. Повышение и восстановление физической работоспособности и выносливости (MODE 016).

В основе показаний для использования МП в качестве метода восстановления и повышения физической работоспособности, сокращения сроков реабилитации и адаптации к физическим нагрузкам, в том числе к спортивным, лежат современные представления о механизмах взаимодействия низкоэнергетического импульсного МП с биологическим объектом и механизмах энергообеспечения организма человека во время физических нагрузок. 

Для достижения вышеназванных целей используется следующая методика: температура воздействия T=20-22°C, мощность  M = 6 (3,5 мТл), форма импульса  P=1, частота  F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 30 мин, с каждой последующей увеличивается на 2 мин, достигая максимальной продолжительности (40 мин.) к 6 процедуре. Курс лечения включает 7-8 процедур, ежедневно.

При данной методике, помимо неярко выраженного прямого действия МП низкой интенсивности на все системы организма, запускаются механизмы неспецифической адаптации. Это приводит к формированию в организме  наиболее адекватных реакций, компенсирующих нарушенные функции, и оказывает на организм тренирующее действие с сохранением резервных возможностей.

5. МТ при терапии заболеваний желудочно-кишечного тракта (дискинезии желчевыводящих путей, язвенная болезнь желудка и двенадцатиперстной кишки) (MODE 017).

Эффекты магнитотерапии при данных заболеваниях обусловлены с нормализацией процессов возбуждения и торможения в головном мозге, что благоприятно сказывается на терапии язвенной болезни и дискинезии органов желудочно-кишечного тракта, в патогенезе которой нервный компонент играет значительную роль. 

Параметры воздействия температура воздействия T=20-22°C, мощность МП M = 9 (5 мТл), форма импульса МП P=3, частота МП F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность первой процедуры составляет 20 мин, с каждой последующей увеличивается на 2 мин, достигая максимальной продолжительности (30 мин.) к 6 процедуре. Курс лечения включает 10-12 процедур, ежедневно.

6. МТ при лечении гипертонической болезни I и II стадии (MODE 018).
В основе лечения гипертонической болезни лежит адекватное снижение артериального давления. Показатели артериального давления (АД) после однократной процедуры снижались в 74 % случаев, при этом систолическое артериальное давление (САД) снижалось на 10-40 мм рт. ст., диастолическое  (ДАД) – на 10-20 мм  рт. ст., частота сердечных сокращений (ЧСС) уменьшалась в 60% случаев, что проявлялось урежением пульса на 6-18 ударов в минуту (в среднем  - на 12 ударов). После курса лечения цифры САД снизились со 154±2,8 до 139±2,5 мм рт.ст.; ДАД изменилось с 99±2,0 до 90±1,5 мм рт.ст.

После курсового лечения общей магнитотерапией у 67% больных значительно реже возникали жалобы на головную боль, головокружение, сердцебиение, утомляемость. 

У 65 % больных уже на 3-4-й процедуре происходило улучшение общего состояния (исчезали или уменьшались головокружение, загрудинная и головная боли, АД стабилизировалось на более низких цифрах). 

Методика проведения процедуры: температура воздействия T=20-22°C, мощность  M = 9 (5 мТл), форма импульса  P=3, частота  F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 30 мин. Курс лечения включает 12-15 процедур, ежедневно.

МТ в терапии ишемической болезни сердца (ИБС) (MODE 019).


Методика проведения процедуры: температура воздействия T=20-22°C, мощность  M = 3 (2 мТл), форма импульса  P=6, частота  F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 30 мин. Курс лечения включает 10 процедур, ежедневно.

Больные удовлетворительно переносили процедуры МТ, побочных эффектов и осложнений процедуры, а также «феномена обострения» не наблюдалось. При анализе результатов лечения отмечен положительный клинический эффект (значительное улучшение и улучшение), подтверждавшийся данными клинического обследования и выражавшийся в снижении количества приступов стенокардии, уменьшении дозы принимаемых нитратов, повышении толерантности к физической нагрузке, снижении эпизодов ишемии и числа регистрируемых экстрасистол. Эффект отмечен у 68 пациентов (84%).  По данным холтеровского мониторирования, после данного курса лечения отмечено достоверное снижение эпизодов ишемии (с 6,4±1,5 до 2,1±0,6) и общего числа регистрируемых желудочковых и суправентрикулярных экстрасистол (с 597,1±239,4 до 138,9±64,3). Результаты исследования показали, что на фоне данной методики у больных ИБС наблюдалось удлинение изначально сниженного активированного, частично тромбопластинового времени с 34,0(1,3 сек до 38,9(1,5 сек (р(0,02), что свидетельствует о снижении активности плазменных факторов свертывания крови. 
Лечение МТ позволило нормализовать или приблизить к значениям нормы ряд показателей липидного обмена, нарушенных у больных ИБС. После курса наблюдались позитивные сдвиги в липидном спектре плазмы крови: снижалось изначально повышенное содержание общего холестерина (6,5(0,2 ммоль/л до и 5,7(0,2 ммоль/л после лечения, р<0,05) и атерогенных (-липопротеидов (77,1(3,2% до и 72,3(3,1% после лечения, р(0,05), возрастала концентрация антиатерогенного (-холестерина (с 1,3(0,06 ммоль/л до 1,8(0,09 ммоль/л, р<0,05). В результате этих изменений достигнуто достоверное снижение повышенного у больных ИБС коэффициента атерогенности (4,3(0,3 до курса МТ и 2,9(0,2 после нее,  р(0,05).

7. Неврологические заболевания сосудистого генеза (MODE 020).

Неэффективность традиционных методов лечения неврологических заболеваний, в патогенезе которых имеют место нарушения кровоснабжения, обусловленные патологией сосудов, побуждает к поиску новых подходов в их лечении. Одним из перспективных направлений в этих поисках, является магнитотерапия. Данной терапии подлежат: 
- больные с симптомами начинающихся нарушений кровообращения в головном мозге, в основном субъективного характера: шум в ушах, снижение памяти, головные боли и т.п.;
- пациенты с транзиторными церебрально-ишемическими атаками, в том числе и с предынсультными состояниями, с проявлениями в виде мерцающих сосудистых и неврологических симптомов;
- больные в хронических периодах инсультов;

- больные с шейным остеохондрозом и «мозговыми» симптомами — задний шейный синдром, хроническая и острая вертебро-базиллярная недостаточность, акропарастезии и др.;
- пациенты с хронической спинальной сосудистой недостаточностью, проявляющейся преимущественно вегетативным и сосудистым синдромами на почве атеросклероза, гипертонической болезни, остеохондроза;
Курс лечения МП составляет 15-20 процедур ежедневно (индукция 4 мТл (М=7), частота  F=10  Гц, температура 20°C, форма импульса  P=4, характер сканирования секций R=0, продолжительность одной процедуры составляет 30 мин).

8. Нарушения сна (инсомния), неврозы, сезонные депрессии (MODE 021).

Методика проведения процедуры следующая: температура воздействия T=22°C, мощность  M = 9 (5 мТл), форма импульса  P=3, частота МП F=10 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 40 мин. Курс лечения включает 15 процедур, ежедневно.

9. Общее оздоровление организма, профилактика физического и умственного утомления (MODE 022).

Методика проведения процедуры: температура воздействия T=20°C, мощность  M = 5 (3 мТл), форма импульса  P=1, частота  F=20 Гц, характер сканирования секций R=0. Продолжительность одной процедуры составляет 20 мин. Курс лечения включает 10 процедур, через день.

Нарушение техники и методики проведения процедур, а также их передозировка  могут приводить к возникновению неадекватной реакции со стороны организма больного. При появлении очаговой или общей патологической реакции (ухудшение самочувствия, повышение утомляемости, нарушение сна, лабильность артериального давления и др.) очередную процедуру следует пропустить. В дальнейшем следует уменьшить величину индукции магнитного поля и  продолжительность процедуры. Если обострение и после этого продолжается или, тем более, усиливается, то процедуры рекомендуется отменить.
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