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NAŠE ZKUŠENOSTI S POUŽITÍM PULSNÎHO MAGNETICKËHÛ POLE PŘI LĂZEŇSKĚM LĚČENÍ

Mjr. MUDr. Martin VÂCLAVÎK
Vojenský lázeňský ústav, Karlovy Vary

(náčelník: plk. MUDr. I. Čeklovský]

V poslední době roste Zájem odborné, ale
i laioké Veřejnosti no terapeutické využití mag-
netických polí. Tato skutečnost je u nás evo-
kována Z části poněkud předbíhající publicitou
ve sdělovacích prostředcích, na druhé Straně
však dokumentuje možnou závažnost ve zdra-
votnické účelnosti a reálné možnosti průniku
dosud pouze nazrávajících teoretických před-
pokladů do životní praxe. Mechanismus účinků
magnetických polí je dosud v časném Stadiu
výzkumu. Dis'kutován je Zejména efekt analge-
tický, protizánětlivý a reparativní, jak doku-
mentuje řada Sdělení v pestrém Zastoupení růz-
ných medicínských oborů [1, 2, in 5, 8, 9, 11].
Pozornost se soustřeďuje Zejména na pulsní
magnetické pole [PMP], od něhož jsou očeká-
vány Zvláště výrazné a terapeuticky Slibné bio-
logické účinky. Četné práce hodnotí příznivě
použití PMP Zejména při léčbě různých onemoc-
nění pohybového' aparátu [4, 6, 13, 14). Vysky-
tují Se též hlasy varovné [3, 12).

Při mnohdy rozporných informacích, které
bylo na samém počátku naší práce možno vy-
těžit, přistoupili jsme na základě předběžných
terapeutických zkušeností u pacientů VLÚ ve
vybraných indikacích onemocnění pohybového
aparátu k využívání PMP v rámci třítýdenní
komplexní lázeňské léčby. Dosavadní Zkuše-
nosti a posouzení účinků jsou předmětem naše-
ho sdělení.

Materiál a metodika

U dvou Skupin pacientů S průměrným věkem 47 let
jsme sledovali ovlivnění vertebrogenních algických Syn-
dromů v oblasti cervikální až Sakrální páteře s průměr-
nou dobou trvání obtíží 8 let. Iedna ze skupin - 28 pa-
cientů, 14 mužů a 14 žen —— absolvovala komplexní lá-
zeňskou léčbu s vyloučením klasických elektroléčebných
procedur, místo nichž bylo aplikováno PMP. Druhá ze
Skupin —— 20 pacientü, 12 mužů a 8 žen — měla kom-
plexní lázeňskou léčbu Včetně využití elektroléčebných
prostředků, zejména přístroje Sonodynátoru firmy Sie-
mens S kombinací ultrazvuku a diadynamických proudů.

V dalších dvou Skupinách jsme Sledovali ovlivnění bo-
lestivého syndromu kloubního [převážně u gonartrózy a
koxartrózyj. Při věkovém průměru 50 let a délce trvání
obtíží 4 roky. Skupina pacientů léčená PMP -— 20 osob,
13 mužů a 7 žen - absolvovala komplexní lázeňskou
léčbu s Vyloučením klasické elektroterapie. Ve druhé
Skupině —- 14 osob, 6 mužů a 8 žen —— bylo Využito
všech léčebných prostředků kromě PMP.

Třetí Skupinový pár byl vybrán z pacientů léčených
pro epikondylitidu. Průměrný věk ve Skupinách 50 roků,
délka trvání obtíží 4 roky. U Skupiny léčených PMP --
12 pacientů, 4 muži a 8 žen — Vyloučena elektroléčba.
Ve druhé Skupině —- 12 pacientů, 6 mužů a 6 žen — te-
rapeuticky využita především elektropunktura [přístroj
Akudiast fy Metra Blansko) a modulované Trabertovy
proudy [přístroj Neuroton fy Siemens).

Do tohoto Souboru náhodně vybraných pacientů neby-
li Samozřejmě zařazeni ti, u nichž je ve Shodě s názory
na biologické a fyziologické účinky magnetických polí
aplikace PMP kontraindikována (diabetes, krvácivé Sta-
vy aj.) [5). Vycházeli jsme přitom Z výsledků komplex-
ního interního vyšetření i z údajů zdravotních knížek
vojáků z povolání.

Pro aplikaci PMP byl použit autorizovaný generátor
[15], který je uzpůsoben vytvářet magnetické pole tva-
ru přibližné půlsinusovky S maximální šíří impulsů 10 ms
při opakovací frekvenci měnitelné od 1,25 do 25 Hz.
Vlastním aplikátorem jsou cívky o průměru feromagne-
tického jádra 35 mm. Magnetická indukce na čele cívky
činí 0,08 T, ve vzdálenosti 4cm 0,012T a ve vzdálenosti
90m 0,003T [obr. 1). K podávání PMP bylo zvoleno če-
lo cívky S jižní polaritou magnetického pole, které bylo
přikládáno k postiženému páteřnímu segmentu a na mís-
ta maximální bolestivosti V oblasti kloubů. Použili jsme

opakovací frekvenci 25 Hz po dobu 20 minut při každo-
denní aplikaci [S případným Vyloučením 6. a 7. dne
v týdnu) s průměrným počtem 10 Sezení.

Dále jsme se pokusili zhodnotit, jak se mění vlivem

použité léčby bolestivost a časový účinek jejího ovlivně-

ní, a to na základě údajů pacientů, kteří zaznamenávali
subjektivně pocit'ovanou intenzitu bolestí ve Sledovaných

oblastech. Míra intenzity bolestí byla zaznamenávána na
120 mm dlouhé úsečce - pomyslné škále o rozsahu:

žádné bolesti až maximální bolestivost. Iako výchozích
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Obr. 1. Velikost magnetické indukce ve vzdálenosti
od čela použitého aplikătoru

údajů k hodnocení analgetického efektu bylo použito
odečítaných délkových velikostí Subjektivně pocit'ované
intenzity bolesti na počátku a na konci léčebného poby-
tu a rozdílů mezi nimi. V dalším bylo využito údajů
z později obeslaných dotazníků zaměřených na délku
přetrvávání podstatného analgetického efektu, kterého
bylo léčbou dosaženo.

Z objektivních hledisek byli pacienti v rámci lázeňské
léčby pravidelně interně vyšetřování, Sledovány změny
postižených oblastí a zaměřen dohled na Spotřebu anal-
getik.

Výsledky

Z hodnocení analgetického efektu léčby vy-
plynuly následující Skutečnosti:

Ve všech sledovaných Skupinách došlo ke
Statisticky vysoce významnému Snížení intenzi-
ty bolesti [testovacím kritériem párový t-teSt,
p<0,01). Průměrné výchozí a konečné hladiny
intenzity bolesti v jednotlivých Skupinách, vy-
jádřené procentuálně vzhledem k rozsahu hod-
notící škály, jsou Znázorněny na obr. 2.
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Obr. Z. Průměrné výchozí a konečné hladiny intenzity
bolesti v jednotlivých párových Skupinách onemocnění
veriebrogennich {A}, kloubních [B] a epikondylitid [C]

při podávání PMP a elektroléčby

Rozdíl v Subjektivně posuzované intenzitě
bolesti na počátku a na konci lázeňského poby-
tu, vyjádřený procentuálně vzhledem k rozsahu
škály, činil v průměru ve Skupinách vertebro-
genních algických Syndromů u pacientů léče-
ných PMP 42 0/0, u neléčených PMP 33 0/0; ve
skupině pacientů S kloubním postižením u lé-
čených PMP 48 0/0, u neléčených PMP 52 0/0 a ve
Skupinách epikondylitid u léčených PMP 44 0/0,
u ostatnich 47 0/0. Zjištěné ìrozdíly v jednotli-
vých párových Skupinách nebyly Shledány Sta-
tisticky Významnými [t-test, p>0,05].

U žádného z pacientů léčených PMP nebylo
na základě uvedeného Sledování intenzity bo-
lesti konstatováno po dobu lázeňské léčby
zhoršení, pouze ve dvou případech ve skupině
vertebrogenních onemocnění a ve Skupině epi-
kondylitid nebylo patrné ovlivnění bolesti shle-
dáno.

Prováděným interním Vyšetřováním pacientů
nebyly u osob léčených PMP zjištěny žádné ne-
gativní účinfky. Ve sledovaných postižených
místech exponovaných PMP jsme kromě uvol-
nění Svalových spasmů a ústupu .otoků v oblasti
kloubní, vysvětlitelných ovšem i ostatními účin-
ky lázeňského léčení, nepozorovali hodnotitel-
ných Změn. Za zmínku Snad pouze Stojí dvě ná-
hodná pozorování velmi rychlého a úplného
analgetického účinku již po pouhé druhé ex-
pozici v místě „Spouštěcího bodu“ [trigger
point]. Pokud někteří pacienti, jimž bylo apli-
kováno PMP, užívali před léčbou analgetika,
v Závěru lázeňského léčebného pobytu byla je-
jich Spotřeba nulová, u ostatních byla indivi-
duálně Snížená.

Při téměř úplné návratnosti dotazníků,
v nichž Se pacienti vyjadřovali k délce přetr-
vávání podstatného analgetického účinku léč-
by, činil průměrný efekt v Souboru vertebro-
genních Aonemocnění u léčených PMP 6 měsíců,
u ostatních 3 měsíce a v Souboru kloubních
Onemocnění u léčených PMP takřka 7 měsíců,
u neléčených PMP 4 měsíce. Ve Skupinách
S epikondylitidou není převaha efektu léčby
PMP tak výrazná, přetrvávání podstatného
analgetického účinku činilo v průměru 4 měsí-
ce, u neléčených PMP 3,5 měsíce.

Diskuse

I když hodnocení výsledků aplikace PMP
u našich pacientů vychází zatím Z poměrně
krátkodobých Zkušenosti a opírá Se především
o subjektivní údaje o analgetickém účinku,
lze — vezmeme-li dále v úvahu uvedené pozi-
tivní výsledky objektivních vyšetření —— soudit
na vhodnost využití aplikace PMP v ,rámci kom-
plexní lázeňské léčby u uvedených chorob-
ných Stavů. PMP, jehož aplikace je velmi dobře
Snášena, tak podle našeho názoru vhodně roz-
šiřuje paletu terapeutických úkonů.

Využití PMP při lázeňském léčení nebylo Za-
tim běžné a první Sdělení o něm je z Výzkum-
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ného ústavu balneologického v Mariánských
Lázních [14], kde prakticky v témže časovém
Období jako my Sledovali účinky PMP u pacien-
tů S vertebrogenním algickým Syndromem
v lumbální :Oblasti v rámci komplexní lázeň-
ské léčby. Použili Ieřábkův přístroj [A0 21432]
a jejich výsledky jsou S našimi Shodné potud,
že PMP má dobrý analgetický účinek, že jeho
'aplikace je dobře tolerován'a a rovněž že neby-
la pozorována intolerance S ostatními složka-
mi komplexního lázeňského léčení. Z výsledků
lze obdobně jako u nás usuzovat na to, že po-
užití PMP může vhodně rozšířit komplexní lá-
zeňskou léčbu.

Z dosud uveřejněných prací věnovaných pro-
blematice aplikace a účinků PMP je zřejmé, že
názory na velikost magnetidké indukce, trek-
venci pulsů, četnost aplikace a jeji délku jsou
dosud nejednotné. V našich úvahách o stanove-
ní velikosti jednotlivých dávek jsme vycházeli
ze všech známých údajů o léčebných aplikacích
i z poznatků a norem hygieny práce, S tím, že
je zásadní rozdíl mezi prací v působení magne-
tických polí, kdy je expozice pracovníka dlou-
hodobá a biologická odezva organismu není
žádoucí, a léčebnou aplikací PMP, kdy takový
efekt naopak je žádoucí. Vycházejíce z obecné-
ho Shrnutí názorů, že indukce polí do 0,1 T lze
považovat za bezpečné [5], stanovili jsme pro
naše účely takovou velikost indukce [0,08 T],
aby i při působení na hlouběji uložené tkáně -
tj. ve větší vzdálenosti od čela aplikátoru -
bylo možno očekávat tezrapeutický účinek.

Iak uvádí Ieřábek [4], bylo při jejich tera-
peutické aplikaci přikládáno čelo cívky S pul-
Sem magnetického pole o výhradně Severní po-
laritě. V našich aplikacích jsme naopak při-
kládali cívku tak, aby na jejím čele byl puls
magnetického pole jižní polarity. Tím jsme
chtěli současně ověřit, zda účinnost PMP je na
této okolnosti závislá. Z našich výsledků lze
soudit, že tímto nebyly ovlivněny, což má prav-
děpodobně obecnou platnost.

Ve výsledcích jsme Se zmínili o dvou náhod-
ných pozorováních promptního a úplného anal-
getického účinku již po druhé aplikaci PMP
v místě tzv. Spouštěcího bodu [trigger point),
která jsou obdobná v literatuře uváděným anal-
getickým účinkům, zejména akupunktury, su-
ché jehly, popř. elektroakupunktuzry, aplikova-
ným do těchto bodů, jak je cituje Kredba a
Spol. [7]. To nás zároveň vede k zamyšlení, zda
by v budoucnu nebylo vhodné uvažovat o „puls-
ní magnetopunktuře“ cílené na plochu s pře-
dem detekovaným spouštěcím bodem, což je
ostatně i ve Shodě S možnostmi uváděnými Rů-
žič'kou [10]. Tento názor je podporován i naší
zkušeností o Snížení kožního odporu v místě
akupunkturálních bodů po aplikaci PMP.

Souhrn

U tří párů Skupin pacientů s onemocněními
pohybového ústrojí [vertebrogenním algickým

Syndromem, bolestivým syndromem kloubním a
epikondylitidami] byl Sledován účinek kom-
plexní lázeňské léčby bez použití klasických
elektroléčebných procedur s apliżkací pulsního
magnetického pole [PMP] a naopak. K aplika-
ci PMP byl využit autorizovaný generátor PMP
S cívkou o magnetické indukci na čele 0,08T
při zvolené frekvenci pulsů 25 Hz.

Ve všech Skupinách došlo ke Statisticky vý-
znamnému Snížení intenzity bolestí. Rozdíly
v subjektivně posuzované intenzitě bolesti na
začátku a na konci léčebného pobytu v jednot-
livých Srovnávaných skupinových párech Se
statisticky významně nelišily. Podle výsledku
ankety byly analgetické účinky komplexní lá-
zeňské léčby S aplikací PMP dlouhodobější.

Aplikace PMP je pacienty velmi dobře Sná-
šena a představuje další rozšíření léčebných
možností v rámci komplexní lázeňské péče.

Literatura

1. ARAI, N.: An experimental study on intensification
of the effekt of anticancer agent by drawing it to
the tumor site with a magnet. Tokyo Iikaikai Med.
I., 95, 1980, č. 3, S. 685-696.

2. FERENČÍKOVÁ, I. - LESYKOVÁ, Z. - ŽAIDLIKOVĂ, E. -
PETROVIČOVÄ, I.: Vplyv magnetoterapie na niektoré
imunologické a hematologické ukazovatele u pacien-
tov S hypertensiou. Fys. Věst. 62, 1984, č. 4, S. 225
až 228.

3. GRÜNNER, 0.: Pulsni elektromagnetické pole v trans-
cerebrální aplikaci a objektivizace jeho účinků. Fys.
Věst. 62, č. 6, S. 327-336.

4. IEŘÄBEK, I.: Zkušenosti S používáním pulsních mag-
netických poli u algických Stavů pohybového apa-
rátu různé etiologie. Cas. Lék. čeS., 120, 1981, č. 42,
S. 1277-1279.

5. IEŘÄBEK, I.: Terapeutické použití magnetických polí.
Prakt. Lék., 65, 1985, č. 7, S. 270-273.

6. KOCIÄN, I. - MARAT, V. - MACHÁČEK ,P.: Klinické
zkušenosti S užitím pulsního magnetického pole
u nemocných s coxarthrosou. I. Pilotní Studie. Fys.
Věst., 63, 1985, č. 5, s. 260-265.

7. KREDBA, I. - CHALUPA, I. - IECHOVÄ, D. - ŠMERA-
LOVÄ, V. - ZICHOVÁ, M.: Změny hladiny methionin-
-enkefalinu v plazmě po léčbě interferenčními prou-
dy a akupunkturou. Fys. Věst. 62, 1984, č. 6, S. 313
až 317.

8. NIKOLOVA, Z. - POPOV, A. - KLOUČEK, E.: Vlijanie
interferencionnovo toka u magnitnovo polja nizkoj
častoty na regeněraciju tkaněj. Vop. Kurort. Fizio-
ter., 1984, č. 3, S. 19-23.

9. PONOMAREV, IU. T. - SOROKINA, E. I. - BOBKOVA,
A. S. - DAVYDOVA, O. B. - KOROVKINA, E. G. -KACH-
KINBAEV, K. A.: Soděržanie kortizola i aldostěrona
v krovi bolnych išemičeskoj bolezňju Serdca pri le-
čenii peremennym magnitnym poljem. Vop. Kurort.
Fizioter., 1984, č. 2, S. 33-35.

10. RŮŽIČKA, R.: Akupunktura v teorii a praxi. 1. vyd.
Praha, NADAS 1985. 432 S.

11. ŘEHÄČEK, I. - STRAUB, I. - BENOVÄ, H.: Vliv mag-
netického pole na koxartrózu. Fys. Věst. 60,1982,
č. 2, S. 66-68.

12. SYCHRA, T.: Pulsní magnetické pole a jeho účinek
na biologický Systém. Fys. Věst. 63, 1985, č. 6, S. 316
až 320.

13. THURZOVÄ, E. - ĎURIANOVÄ, I.: Použitie pulzných
magnetických poli v liečbe vertebrogénnych syndro-
mov. Fys. Věst. 62, 1984, č. 4, S. 191-196. -



196

14.

15.

VOIENSKÉ ZDRAVOTNICKÉ LISTY ROČNÍK LV, 1986, Č. 5

VALENTOVÄ, D. - BENDA, I.: První výsledky použití
pulsního magnetického pole při lázeňském léčení.
Balneol. L., 13, 1985, č. 9, S. 153-160.

VANĚK, F.: Zapojení dávkovače pulsů pro pulsní

regulaci elektrického proudu. Přihláška vynálezu
9178-85.

Klíčová Slova: PulSní magnetické pole; Magnetoterapie.


