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ВВЕДЕНИЕ

Актуальность работы обусловлена тем, что вертеброгенные заболевания пояснично-крестцового отдела периферической нервной системы (рефлекторные и корешковые синдромы) являются широко распространенными. Встречаясь преимущественно у людей молодого и среднего возраста, приводя к временной нетрудоспособности, указанная патология приводит к  значительным медико-социальным убыткам, представляя собой одну из актуальных проблем современной неврологии [35, 56, 63, 100, 108, 111, 142, 162, 179, 187, 237, 260, 293].
Проведенные исследования свидетельствуют о том, что эффективность лечения больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза может быть повышена за счет комплексного применения медикаментозной терапии и физических факторов с учетом основных звеньев патогенеза заболевания [62, 117, 165, 210, 215, 236, 287, 289].
Анализ литературы подтверждает тот факт, что в существующих способах лечения больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза реализуются не все пути повышения эффективности воздействия, поскольку не всегда учитываются наиболее важные звенья патогенеза, а также возможности саногенетического влияния физических факторов в виде свременных высокоэффективных технологий [21, 113, 188, 201, 210]. Для неврологических синдромов поясничного остеохондроза характерны нарушения со стороны сегментарно-периферического нейромоторного аппараты, что подтверждается результатами электронейромиографического (ЭНМГ) исследования. Вместе с тем, в литературе недостаточно представлены данные об использовании у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза комплексного ЭНМГ-подхода для определения функционального состояния нейромоторного аппарата с дальнейшей оценкой саногенетического влияния современных технологий восстановительного лечения с использованием физических факторов на госпитальном этапе. С этих позиций обращает на себя внимание резонансная магнито-квантовая терапия (РМКТ) [170, 172, 174, 204]. 
Изучение характера местного действия РМКТ позволило установить, наряду с изменениями локальных обменных процессов, стимуляцию неспецифических защитных сил организма и улучшение адаптационных реакций. При воздействии на рецепторные поля кожи, особенно в области рефлексогенных зон, метаболические изменения на клеточном и субклеточном уровнях влияют на нервные окончания, изменяя их возбудимость. При этом меняется характер импульсации в подкорковых структурах и коре головного мозга. Общая реакция организма в ответ на подобное воздействие — это всегда интегральная системная реакция, которая происходит путем нейрогенных, гуморальных и гормональных механизмов, включает мзменения на уровне клеток, тканей, органов и управляющих систем организма [171, 172]. 
Современные концепции саногенеза в физиотерапии признают резонансное восприятие живой системой информационных сигналов: как правило, максимальная реакция организма обеспечивается при воздействии физическими факторами в импульсном режиме. Многочисленные экспериментальные исследования позволили сделать выводы о высшей степени эффективного действия резонансного влияния (по сравнинию с постоянным) на многие процессы в организме, ответственные за сохранение гомеостаза. Отмечено, что при биорезонансной терапии происходит повышение активности важнейших биоэнергетических энзимов, стимуляция всех звеньев иммунитета, улучшение реологических свойств крови и т.п. [20, 157, 203].
В процессе применения РМКТ воздействует на органы кровообращения, оказывает противоотечное действие, повышает иммунитет, способствует мышечному расслаблению, имеет антистрессорный эффект, улучшает адаптационные процессы [131, 176].
Вместе с тем, остаются нерешенными вопросы эффективности использования различных методик РМКТ в сочетании с медикаментозной терапией; дифференцированных подходов к назначению РМКТ по локальной и многоуровневой методикам воздействия; непосредственные и отдаленные результаты восстновительного лечения на основе комплексного использования медикаментозной и РМКТ у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза на госпиатальном этапе.
Именно эти вопросы и легли в основу проведенного исследования. 
Связь работы с научными програмами, планами, темами. Материалы диссертации являются фрагментом плановой госбюджетной научно-исследовательской тематики кафедры общей практики и медицинской реабилитации Одесского государственного медицинского университета, посвященной разработке методов профилактики и реабилитации больных с заболеваниями нервной системы с использованием физических факторов (№ Держреєстрації 0102U006576). Фрагмент работы, посвященный применению РМКТ у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза, выполнен непосредственно соискателем.
Цель исследования. Повысить эффективность восстановительного лечения больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза на госпитальном этапе путем комплексного применения медикаментозной и различных методик резонансной магнито-квантовой терапии с учетом особенностей течения заболевания.
Задачи исследования:
1. Изучить исходное клинико-функциональное состояние больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза (по данным клинического течения, компьютерной томографии, электронейромиографии и реовазографии).
2. Изучить эффективность и выявить особенности лечебного применения различных вариантов РМКТ (локальное и многоуровневое воздействие) на указанные клинико-неврологические и функциональные показатели.
3. Разработать методику комплексного использования медикаментозной и РМК-терапии, изучить ее эффективность по данным клинического течения заболевания, электронейромиографических и реовазографических показателей.
4. Изучить непосредственные и отдаленные результаты терапии больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза с применением методик РМКТ.
5. Обосновать дифференцированные подходы к комплексному использованию РМКТ, применяемой в различных вариантах, у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза в зависимости от особенностей течения заболевания.
Объект исследования: неврологические синдромы у больных  поясничным остеохондрозом.
Предмет исследования: воздействие различных методик РМКТ на клинико-функциональные проявления неврологических синдромов поясничного остеохондроза.
Методы исследования: клинико-анамнестический, инструментальные, статистически-математические.
Научная новизна полученных результатов.
При комплексном обследовании больных, наряду с субъективной и объективной неврологической симптоматикой, при помощи компьютерной томографии диагностирован межпозвонковый остеохондроз пояснично-крестцового отдела позвоночника, с использованием интерференционой и стимуляционной электронейромиографии изучено функциональное состояние нервно-мышечного аппарата в зависимости от длительности заболевания, проявлений неврологического и выраженности болевого синдромов. Более выраженные изменения выявлены у больных с корешковыми синдромами, в стадии обострения, при продолжительности заболевания более 10 лет. У них определялась спонтанная двигательная активность мышц стопы в виде фасцикуляций (реже — фибрилляций), снижение амплитуды и частоты интерференционной электромиограммы. По  данным стимуляционной электронейромиографии, установлено существенное снижение максимальных амплитуд М-ответа и Н-рефлекса, соотношения Нмакс/Ммакс и скорости распространения возбуждения по двигательным волокнам n.Tibialis в дистальном и проксимальном отделах, повышение порогов вызванных потенциалов (Н-рефлекса и М-ответа), одновременно зафиксировано изменение параметров F-волны. По данным реовазографии, выявлено снижение уровня кровенаполнения, эластичности и тонуса сосудов конечностей более выраженное на стороне болевого синдрома при продолжительности заболевания более 5 лет.
На основе клинических и инструментальных методов исследования у больных с неврологическими синдромами пояничного остеохондроза впервые установлены особенности лечебного действия различных методов резонансной магнито-квантовой терапии при локальном и многоуровневом применении. Получены новые данные относительно комплексного влияния медикаментозной и резонансной магнито-квантовой терапии на течение неврологических синдромов поясничного остеохондроза у больных на госпитальном этапе восстановительного лечения.
Установлено, что применение комплексного восстановительного лечения с включением резонансной магнито-квантовой терапии (локальная и многоуровневая методики) у данного контингента больных имеет выраженное анальгетическое действие, способствует регрессу клинических проявлений заболевания, улучшает функциональное состояние основных звеньев нейромоторного аппарата, приводит к существенному уменьшению количества рецидивов заболевания, временной нетрудоспособности и существенно улучшает качество жизни. При этом по эффективности комплекс медикаментозной и резонансной магнито-квантовой терапии значительно превышает их раздельное использование. 
Установлено преимущество влияния комплексного применения медикаментозной и многоуровневой резонансной магнито-квантовой терапии по данным непосредственных и отдаленных результатов восстановительного лечения.
Обоснованы дифференцированные подходы к назначению лечебных комплексов с использованием локального и многоуровневого вариантов резонансной магнито-квантовой терапии у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза, что составило новую программу восстановительного лечения этого контингента больных на госпитальном этапе. 
Практическое значение полученных результатов состоит в том, что, на основе данных проведенного исследования, разработан и внедрен в практику здравоохранения способ комплексного восстановительного лечения больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза с использованием РМКТ на госпитальном этапе. Разработны дифференцированные показания к назначению РМКТ в зависимости от стадии патологического процесса, неврологического синдрома и продолжительности заболевания. Способ восстановительного лечения больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза с использованием резонансной магнито-квантовой терапии включен в Реестр отраслевых нововведений (2006). Рекомендации, вытекающие из результатов работы, внедрены в практику 411-го Центрального клинического военного госпиталя Департамента здравоохранения Министерства обороны Украины, клинического санатория им. В.П.Чкалова, санатория «Россия», санатория-профилактория «Белая акация» (Одесса), используются в учебном процессе на кафедрах факультетской терапии, общей практики и медицинской реабилитации Одесского государственного медицинского университета.
Личный вклад соискателя.
Автором лично проанализирована литература, проведен информационный поиск по теме диссертаци, отработана программа исследований, самостоятельно проведены клинические исследования. Клинико-нейрофизиологические и инструментальные методы исследования проведены совместно со специалистами соответствующего профиля. Анализ и интерпретация полученных результатов, научных положений и выводов, обоснование практических рекомендаций и внедрение разработанных методов выполнены автором самостоятельно. Самостоятельно оформлена работа.
Апробация результатов диссертации
Основные положения работы докладывались и обсуждались на заседаниях городского общества неврологов (Одесса, 2000–2007), республиканской научно-практической конференции «Актуальні питання фізіотерапії та медичної реабілітації» (Одесса, 2004), международной научно-практической конференции «Актуальные проблемы госпитальной медицины» (Севастополь, 2004), научно-практической конференции, посвященной 250-летию Главного военного клинического госпиталя (Киев, 2005), научно-практической конференции с международным участием «Актуальні питання діагностики, лікування і профілактики захворювань внутрішніх органів і кістково-м’язової системи у працівників промислових підприємств» (Одесса, 2006), научно-практической конференции с международным участием, посвященной 100-летию кафедры пропедевтики внутренних болезней и терапии Одесского государственного медицинского университета (Одесса, 2006), ІІІ Национальном конгрессе физиотерапевтов и курортологов «Медична реабілітація — сучасна система відновлення здоров’я» (Ялта, 2006), научно-практической конференции с международным участием «Актуальні питання реабілітації дітей із регіонів антропогенного забруднення» (Евпатория, 2006), Международной дистанционной научно-практической конференции «Биофизические стандарты и информационные технологии в медицине» (Одесса, 2006), V Конгрессе курортологов и физиотерапевтов АР Крым (Евпатория, 2007), научно-практической конференции с международным участием «Клинические и фармако-экономические аспекты профессионально обусловленной патологии» (Одесса, 2007), Украинской республиканской научно-практической конференции «Лікування та реабілітація у загальній практиці — сімейній медицині» (Одесса, 2007), Международной научно-практической конференции «Актуальные проблемы курортологии и медицинской реабилитации» (Одесса, 2007).
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ВЫВОДЫ

В диссертации приведены теоретическое обоснование и новое решение научной задачи, сущность которой заключается в повышении эффективности восстановительного лечения больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза на госпитальном этапе путем комплексного применения медикаментозной и различных методик резонансной магнито-квантовой терапии с учетом клинико-нейрофункциональных особенностей течения заболевания.
1. Неврологические синдромы поясничного остеохондроза, который подтвержден данными компьютерной томографии, характеризуются разнообразной субъективной и объективной симптоматикой, сопровождаются изменениями в функциональном состоянии основных звеньев нейромоторного аппарата (по данным интерференционной и стимуляционной электронейромиографии) и периферического кровообращения (по данным реовазографии), степень сдвигов которых коррелирует с выраженностью болевого, неврологического (рефлекторные и корешковые) синдромов и продолжительностью заболевания.
2. Применение медикаментозной терапии у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза уменьшает болевой синдром у 60,2 % лиц, сопровождается положительными изменениями в неврологическом статусе и периферическом кровообращении, а также оказывает положительное влияние преимущественно на периферические отделы двигательных аксонов и, в меньшей степени, на функциональное состояние спинальных мотонейронов. Наиболее выраженный эффект отмечается у больных со слабо и умеренно выраженным болевым синдромом при продолжительности заболевания до 5 лет. 
3. Применение локальной методики резонансной магнито-квантовой терапии у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза сопровождается регрессом болевого синдрома у 80,2 % пациентов, существенными изменениями в неврологическом статусе и периферическом кровообращении, в большей степени, по сравнению с медикаментозной терапией, положительно влияет на функциональное состояние периферических нервов в проксимальном отделе, а также двигательных и чувствительных нейронов спинного мозга. Этот лечебный комплекс является эффективным у больных с рефлекторными и корешковыми синдромами при слабо и умеренно выраженном болевом синдроме при продолжительности заболевания 5-10 лет. 
4. Комплексное применение медикаментозной и многоуровневой методики резонансной магнито-квантовой терапии дает наилучший результат,  который подтверждается исчезновением болевого синдрома у 95,6 % пациентов, статистически значимой положительной динамикой в неврологической картине заболевания, нормализацией функционального состояния дистальных и проксимальных отделов периферических нервов, двигательных и чувствительных нейронов спинного мозга (М-ответ, Н-рефлекс, соотношение Нмакс/Ммакс, F-волна, скорость распространения возбуждения в проксимальном и дистальном отделах двигательного аксона) и периферического кровообращения (уровень кровенаполнения, эластичность, тонус сосудов, коэффициент асимметрии) у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза при различной длительности заболевания, выраженности болевого синдрома и неврологических проявлений. 
5. Разработанные комплексы восстановительного лечения с использованием различных методик резонансной магнито-квантовой терапии являются дифференцированными в зависимости от тяжести и продолжительности течения заболевания, неврологического синдрома (рефлекторные и корешковые синдромы); их применение способствует значительному повышению эффективности терапии на госпитальном этапе.
6. Положительный эффект резонансной магнито-квантовой терапии в комплексном восстановительном лечении больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза подтверждается непосредственными и отдаленными результатами, которые свидетельствуют о стойкой положительной динамике клинико-неврологических и нейрофункциональных показателей. Применение резонансной магнито-квантовой терапии повышает эффективность восстановительного лечения и расширяет возможности дифференцированных сано- и патогенетичних подходов, которые базируются на применении локальной и многоуровневой методик у больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза.

ПРАКТИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ

1. Медикаментозное лечение (противоотечные, нестероидные противовоспалительные препараты и средства, улучшающие мышечный тонус) рекомендуется больным с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза со слабо и умеренно выраженным болевым синдромом при продолжительности заболевание до 5 лет и благоприятном его течении.
2. У больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза с продолжительностью заболевания до 10 и более лет при слабо и умеренно выраженном болевом синдроме рекомендуется дополнительное к медикаментозной терапии использование локальной методики резонансной магнито-квантовой терапии, которая в большей степени влияет на функциональное состояние двигательных и чувствительных нейронов спинного мозга и периферическое кровообращение.
3. У больных с неврологическими синдромами поясничного остеохондроза при различной длительности заболевания, выраженности болевого синдрома и неврологических проявлений рекомендуется комплексное применение медикаментозной и многоуровневой методики резонансной магнито-квантовой терапии, которая дает наилучший результат, что подтверждается нормализацией функционального состояния дистальных и проксимальных отделов периферических нервов, периферического кровообращения.
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