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ПЕРЕЧЕНЬ УСЛОВНЫХ ОБОЗНАЧЕНИЙ, СИМВОЛОВ, ЕДИНИЦ,
СОКРАЩЕНИЙ И ТЕРМИНОВ

ГАГ		 – гликозаминогликаны
ДС 		 – диспластический сколиоз
ДСТ		 – дисплазия соединительной ткани
дых/мин      – дыханий в минуту
ИГ 		– индекс Гаркави
И.п.             – исходное положение
ИХ		– индекс Хильдебрандта
ИШ		– интегральная шкала
К                  – климатотерапия
ККТ 		– комбинированная кинезотерапия
КТ 		– компьютерная томография
КТФ		– компьютерная топографическая фотометрия
КЭ 		– коэффициент эффективности
ЛРК		– лечебно-реабилитационный комплекс
ЛФК 		– лечебная физическая культура
М                 – массаж
МРТ 		– магнитно-резонансная томография
ОП		– оксипролин
ПП 		– чередование посылок тока и пауз
СА		– средняя амплитуда
СВН		– степень выраженности нарушений
СВМ 		– силовая выносливость мышц
СКТ		– стандартная кинезотерапия
СМТ		– синусоидальные модулированные токи
СЧ 		– средняя частота
ТАА 		– турно-амплитудный анализ
уд/мин        – ударов в минуту
ХНВ            – хлоридно-натриевые ванны 
ЧД 		– частота дыхания
ЧСС		– частота сердечных сокращений
ЭЛ 		– эффективность лечения
ЭМГ	          – электромиография (поверхностная)
























ВВЕДЕНИЕ


          Актуальность проблемы 
          Вопросы лечения диспластического сколиоза (ДС) остаются актуальной медицинской и социально-экономической проблемой [14, 19, 63, 114, 126, 141]. Распространенность ДС по данным Казьмина А.И. и соавт. [37], Черкашова А.М., [125], Рой И.В. и соавт. [22],  Хана М.А. и соавт. [85], Власова А.А. и соавт. [21], Moen K.Y., Nachemson A.L. [174], Watanabe K., Hasegawa K., Hirano T. [206] колеблется в пределах от 2 до 28%, а первичная инвалидность при ДС составляет 8 – 12 % в общей структуре детской инвалидности [45, 95].
          Терапия ДС включает широкий спектр лечебных подходов – от консервативных (ортопедический режим, лечебная физическая культура, массаж, применение лечебных физических факторов) – до оперативных, что зависит, прежде всего, от степени сколиоза [14, 17, 21, 37,46, 54 – 56, 69, 71, 138, 142, 143, 151, 152].
          Основной задачей лечения детей с ДС I – II степени является прекращение прогрессирования и коррекция деформации позвоночника путем симметризации мышечного корсета, увеличения силовой выносливости мышц туловища, путем применения кинезотерапии, массажа и аппаратной физиотерапии [20, 37, 84, 86, 97, 140, 179, 197].
          В лечении детей с ДС I – II степени ведущую роль играет лечебная физическая культура (ЛФК), комплексы стандартной кинезотерапии (СКТ), которые хорошо отработаны [72, 98, 100]. Вместе с тем, в последнее время появились новые варианты кинезотерапии, которые объединяют дозированную разгрузку позвоночника с симультанной тренировкой глубоких мышц спины, в частности на профилакторе Евминова, что, по сути, является комбинированной кинезотерапией (ККТ) [26, 88, 115]. Что же касается применения ККТ при ДС, то этот вопрос недостаточно освещен и требует дальнейшего изучения. 
          С другой стороны, неотъемлемой составляющей консервативного лечения сколиоза всех степеней, в том числе и после оперативного лечения, является электростимуляция мышц спины, которая обычно проводится с использованием синусоидальных модулированных токов (СМТ) [20, 21, 37, 120, 166, 187]. Однако, электротерапия при ДС сводится, как правило, к стимуляции расслабленных мышц и только в единичных работах учитывается необходимость воздействия на контрагированные мышцы [166]. Кроме того, до сих пор нет единого мнения, касающегося трактовки состояния паравертебральных мышц, так как не всегда при назначении терапии используются показатели  электромиографии (ЭМГ) [10, 150, 169].
          Относительно новым лечебным физическим фактором в педиатрии является TENS-терапия, которая характеризуется малой энергетической нагрузкой, мягким действием, широким диапазоном параметров – от стимулирующего до расслабляющего эффектов [21, 27, 82, 108, 112]. Работами Яицкого С.И., Глазырина  Д.И. [133], Шмаковой И.П. [41, 112], Ежова В.В. [27, 28] доказано, что TENS-терапия оказывает трофотропное, нейротропное, анальгезирующее и миорелаксирующее, действие, однако, до настоящего времени возможности применения TENS-терапии при ДС у детей не изучены. 
          Эти нерешенные вопросы и явились предметом исследования.
          Связь диссертационной работы с научными проблемами, планами, темами
          Диссертационная работа является фрагментом плановой научно-исследовательской работы Украинского научно-исследовательского института медицинской реабилитации и курортологии “Разработка этапных реабилитационных комплексов при диспластической и дегенеративно-дистрофической патологии у детей и взрослых с использованием природных и преформированных физических факторов” (номер госрегистрации  0106U001848). Фрагмент работы, посвященный изучению использования дифференцированной кинезотерапии и электротерапии в комплексном лечении  детей с ДС I – II степени, выполнен непосредственно соискателем.
          Цель работы: 
          Повысить эффективность лечения детей с ДС I – II степени путем разработки системы этапного дифференцированного использования кинезотерапии и электротерапии в условиях поликлиники и санатория.
          Задачи исследования:
1. Изучить особенности клинических, ортопедических и функциональных проявлений ДС I – II степени у детей, разработать алгоритм комплексной оценки ортопедического и функционального состояния детей с данной патологией.
2. Изучить на поликлиническом этапе особенности влияния стандартной и комбинированной кинезотерапии на ортопедические проявления и функциональное состояние детей с ДС I – II степени и сравнить их эффективность.
3. Провести сравнительный анализ эффективности использования стандартной и комбинированной кинезотерапии в комплексе санаторно-курортного лечения (климатотерапия, хлоридно-натриевые ванны, массаж, электротерапия) детей с ДС I – II степени.
4.  Изучить возможность и целесообразность использования TENS-  терапии у детей с ДС I – II степени, разработать методику ее применения. 
5. Изучить эффективность применения дифференцированной кинезотерапии и электротерапии (TENS-терапия и электростимуляция) в комплексном санаторно-курортном лечении  детей с ДС I – II степени.
6. На основании анализа непосредственных и отдаленных результатов разработать эффективную систему лечения детей с ДС I – II степени на поликлиническом и санаторно-курортном этапах с дифференцированным использованием кинезо- и электротерапии.
           Объект исследования: клинические, ортопедические, и функциональные проявления ДС I – II степени у детей. 
           Предмет исследования: влияние лечебных физических факторов (климатотерапия, бальнеотерапия, массаж, кинезотерапия и электротерапия) на течение ДС I – II степени у детей.
           Методы исследования: общеклинические, ортопедические, рентгенологические, электромиографические, лабораторные и статистические.
           Научная новизна
          – Выявлено, что при ДС I – II степени у детей во всех случаях имеется дисплазия соединительной ткани (I степени – у 98 (59,8 %) детей, II степени – у 62 (37,8 %) и III степени – у 4 (2,4 %) пациентов); дисгармоничное физическое развитие наблюдается у 67,7 % пациентов. С помощью электромиографического исследования верифицирована разница в состоянии тонуса паравертебральных мышц спины: относительная контракция на вогнутой стороне и дилятация на выпуклой стороне дуги деформации. Впервые разработана интегральная шкала оценки ортопедического и функционального состояния детей с ДС I – II степени, использование которой позволяет объективизировать степень выраженности нарушений (Патент 24332 Украины А 61 В 5/00).
         – Использование ККТ на поликлиническом этапе в качестве монотерапии и санаторно-курортном этапе на фоне базисного лечения (климатотерапия, массаж, бальнеотерапия, электротерапия) имеет более выраженный терапевтический эффект по сравнению со стандартной кинезотерапией, уменьшает степень выраженности нарушений (по данным интегральной шкалы оценки ортопедического и функционального состояния детей).
          – Включение в базисное санаторно-курортное лечение детей с ДС I – II степени кроме ККТ – TENS-терапии позволяет снизить тонус контрагированных паравертебральных мышц, повысить эффективность лечения (Патент 22613 Украины А 61 N 1/00, А 61 Н 1/02). 
            – Впервые в комплексном санаторно-курортном лечении детей с ДС I – II степени  использованы ККТ и дифференцированная электротерапия (TENS-терапия и электростимуляция), которые способствуют симметризации тонуса паравертебральных мышц, повышают эффективность лечения до (52,3±1,3) % (Патент 38190 Украины А 61 N 1/32, А 63 В 17/00).
          – Разработана система этапного дифференцированного использования кинезотерапии и электротерапии в условиях поликлиники и санатория у детей с ДС I – II степени.
         – Доказана целесообразность использования ККТ и дифференцированной электротерапии в комплексе санаторно-курортного лечения и ККТ как монотерапии на амбулаторно-поликлиническом этапе у детей с ДС I – II степени.
          – Применение ККТ и дифференцированной электротерапии в комплексе санаторно-курортного лечения и ККТ как монотерапии на амбулаторно-поликлиническом этапе у детей с ДС I – II степени обеспечивает хорошие отдаленные результаты (уменьшение угла деформации) у 84, 6 % пациентов. 
           Практическая значимость работы
           Разработан комплексный подход диагностики ДС у детей с использованием интегральной шкалы оценки ортопедического и функционального состояния, что позволяет объективизировать данные обследования и проводить мониторинг состояния ребенка.
           Использование ККТ как монотерапии на поликлиническом этапе у детей с ДС I – II степени позволяет улучшить функциональные показатели сердечно-сосудистой, дыхательной и мышечной систем. 
           Использование лечебно-реабилитационных комплексов (ЛРК): климатотерапия, бальнеотерапия, массаж, ККТ и дифференцированная электротерапия на санаторно-курортном этапе у детей с ДС I – II степени повышает эффективность лечения до 52,3 %. 
           Путем этапного дифференцированного применения кинезотерапии и электротерапии в условиях поликлиники и санатория у детей с ДС I – II  степени получены хорошие отдаленные результаты в 84,6 % наблюдений. 
      Результаты исследований внедрены  в практическую деятельность санаториев ”Белая Акация“, ”Люстдорф“, ”Хаджибей“, Одесской городской детской поликлиники № 2, Одесской областной детской клинической больницы.
      Личный вклад диссертанта
     Автором самостоятельно изучено состояние проблемы, проведен патентно-информационный поиск. Проведено клинико-ортопедическое обследование и функциональное тестирование, анализ клинико-функциональных и инструментальных показателей у 164 пациентов с ДС на разных этапах лечения. Диссертантом была проведена оценка непосредственных и отдаленных результатов лечения, математическая обработка полученных результатов. 
     Совместно с научным руководителем проведено научное обоснование, интерпретация полученных результатов, сформулированы выводы.       
     Автором самостоятельно были оформлены три патента, два нововведения, написана диссертационная работа и автореферат.
     Апробация результатов диссертации
          Основные положения и материалы диссертации были доложены и обговаривались на итоговых научно-практических конференциях Украинского научно-исследовательского института медицинской реабилитации и курортологии (Одесса, 2007, 2008, 2009), на республиканской научно-практической конференции “Лечение и реабилитация в общей практике – семейной медицине” (Одесса, 2007), на научно-практической конференции “Теория и практика курортного дела” (Хмельник, 2008),  на научно-практической конференции молодых ученых “Медицинская наука: современные достижения и инновации” (Харьков, 2008). 
     Публикации по теме диссертации
          Материалы диссертации отражены в 26 научных публикациях, которые охватывают все разделы работы, из них 5 – статьи в специализированных журналах, которые входят в перечень ВАК Украины, 3 декларационных патента Украины на полезную модель, 2 нововведения, 16 – тезисы докладов в материалах научно-практических конференций. 
     Структура и объем диссертации
     Диссертация состоит из вступления, обзора литературы и 4 глав собственных исследований, заключения, выводов, списка использованных источников, приложения. Работа изложена на 145 страницах машинописного текста, содержит 24 таблицы, 13 рисунков. Список использованных литературных источников включает 214 наименований (133 – кириллицей, 81 – латиницей).






ВЫВОДЫ



     В диссертационной работе приведено новое решение научной задачи – повышение эффективности лечения детей с ДС I – II степени путем разработки системы этапного  дифференцированного использования кинезотерапии и электротерапии в условиях поликлиники и санатория.
1. При диспластическом сколиозе I – II степени у всех детей имела место  дисплазия соединительной ткани – I степени у 98 (59,8 %) детей, II степени – у 62 (37,8 %) и  III степени – у 4 (2,4 %) пациентов, дисгармоничное физическое развитие наблюдалось у 111 (67,7 %) пациентов с ДС; степень выраженности нарушений при деформации позвоночника  I степени составляет (39,3±1,1) %, при II степени – (41,4±1,3) %.
2. Использование разработанной интегральной шкалы оценки ортопедического и функционального состояния, которая предусматривает комплекс субъективных, статических и функциональных тестов, позволяет объективизировать степень выраженности нарушений и проводить мониторинг состояния детей с ДС.  
3. ККТ у детей с ДС I – II степени уменьшает степень выраженности ортопедических нарушений, оказывает положительное влияние на функциональное состояние сердечно-сосудистой, дыхательной и мышечной систем, позволяет увеличить силовую выносливость мышц спины и живота в 1,7 раз, что обуславливает целесообразность ее использования на амбулаторном этапе.
4. ККТ в комплексе санаторно-курортного лечения (климатотерапия, хлоридно-натриевые ванны, массаж, электротерапия) детей с ДС I – II степени позволяет уменьшить степень выраженности нарушений (согласно шкалы оценки ортопедического и функционального состояния детей), повысить эффективность лечения данного контингента пациентов. 
5. Включение TENS-терапии в комплексное санаторно-курортное лечение детей с ДС I – II степени повышает эффективность лечения, оказывает миорелаксирующее влияние и снижает тонус контрагированных паравертебральных мышц.
6. Использование при ДС I – II степени ЛРК, включающих наряду с климатотерапией, хлоридно-натриевыми ваннами и массажем, ККТ и дифференцированную электротерапию (TENS-терапия и электростимуляция) позволяет вдвое уменьшить степень выраженности нарушений (до (21,3±1,1) %), повысить эффективность лечения до (52,3±1,3)  %.
7. Применение системы этапного дифференцированного использования кинезотерапии и электротерапии у детей с ДС I – II степени (на амбулаторно-поликлиническом этапе – ККТ как монотерапии, на санаторно-курортном этапе – ККТ и дифференцированной электротерапии в составе ЛРК) обеспечивает хорошие отдаленные результаты в 84,6 % наблюдений.












ПРАКТИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ


1. При обследовании детей с ДС I – ІІ степени целесообразно использовать интегральную шкалу оценки ортопедического и функционального состояния, с помощью которой можно проводить мониторинг состояния детей на разных этапах лечения.
2. Лечение детей с ДС I – ІІ степени следует проводить путем этапного дифференцированного использования кинезотерапии и электротерапии в условиях поликлиники и санатория.
3. У детей с ДС I – ІІ степени целесообразно использовать ККТ на протяжении всего года, а два раза в год – комплексное санаторно-курортное лечение с включением климатотерапии, хлоридно-натриевых ванн, массажа мышц спины и живота, ККТ и дифференцированной электротерапии (TENS-терапия, электростимуляция паравертебральних мышц)
4. При проведении ККТ на профилакторе Евминова следует придерживаться принципа индивидуализации упражнений соответственно степени, характера деформации позвоночника и возраста ребенка (продолжительность занятия – 20 – 30 мин, длительность одного упражнения для детей 7 – 11 лет – 10 с, 12 – 16 лет – 20 с).
5. Электростимуляцию паравертебральных мышц необходимо проводить на уровне вершины выпуклой стороны деформации позвоночника (I режим работы, ІІ род работы, глубина модуляции – 75 %, частота – 80 Гц, сила тока – до ощущения легкой вибрации, продолжительность процедуры – 10 – 12 мин, в зависимости от возраста ребенка (7 – 11 лет – 10 мин, 12 – 16 лет – 12 мин), курс – 10 процедур ежедневно); TENS-терапию – на противоположной стороне (тип импульсов– симметричные, прямоугольные, продолжительность импульса – 0,2 мс, продолжительность паузы – 10 мс, частота – 100 Гц, продолжительность процедуры – 12 – 15 мин в зависимости от возраста ребенка (7 – 11 лет – 12 мин, 12 – 16 лет – 15 мин), курс – 10 процедур ежедневно).
6. В комплексном лечении детей с ДС I степени электротерапию целесообразно проводить с использованием TENS-терапии или электростимуляции паравертебральных мышц, при ДС ІІ степени – билатеральной электротерапии (TENS-терапия и электростимуляция) через день, общим курсом – 10 процедур.
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