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NASE ZKUSENOSTI S POUZITIM PULSNIHO MAGNETICKEHO POLE PRI LAZENSKEM LECENI

Mjr. MUDr. Martin VACLAVIK
Vojensky lazelisky uastav, Karlovy Vary
(nadelnik: plk. MUDr. ]. Ceklovsky)

V posledni dobé& roste zijem odborné, ale
i laické vefrejnosti o terapeutické vyuZiti mag-
netickych poli. Tato skute¢nost je u nés evo-
kovédna z ¢asti ponékud predbihajici publicitou
ve sdélovacich prostredcich, na druhé strané
vSak dokumentuje moZnou zdvazZnost ve zdra-
votnické tdcelnosti a redlné moZnosti priniku
dosud pouze nazrévajicich teoretickych pred-
pokladli do Zivotni praxe. Mechanismus t¢inki
magnetickych poli je dosud v Casném stadiu
vyzkumu. Diskutovdn je zejména efekt analge-
ticky, protizdnétlivy a reparativni, jak doku-
mentuje fada sdéleni v pestrém zastoupeni riiz-
nych medicinskych obort (1, 2, in 5, 8, 9, 11).
Pozornost se soustifeduje zejména na pulsni
magnetické pole (PMP), od né&hoZ jsou oCeka-
vany zvlasté vyrazné a terapeuticky slibné bio-
logické uginky. Cetné prdace hodnoti pifiznivé
pouZiti PMP zejména pii 1é¢bé riiznych onemoc-
néni pohybového aparatu (4, 6, 13, 14). Vysky-
tuji se téZ hlasy varovné (3, 12].

P¥i mnohdy rozpornych informacich, které
bylo na samém poc¢atku na$i prdce mozno vy-
tézit, pristoupili jsme na zdkladé predbé&Znych
terapeutickych zkuSenosti u pacientd VLU ve
vybranych indikacich onemocnéni pohybového
aparatu k vyuZivdni PMP v rémci tfitydenni
komplexni lazeiiské 1éCby. Dosavadni zku3e-
nosti a posouzeni G¢inkl jsou pfedmétem naSe-
ho sdéleni.

Material a metodika

U dvou skupin pacientii s primérnym vékem 47 let
jsme sledovali ovlivnéni vertebrogennich algickych syn-
drom@ v oblasti cervikdlni aZ sakrdlni patefe s pramér-
nou dobou trvani obtiZi 8 let. Jedna ze skupin — 28 pa-
cienti, 14 muZi a 14 Zen — absolvovala komplexni 1&-
zeliskou 1é¢bu s vyloudenim klasickych elektrolécebnych
procedur, misto nichZ bylo aplikovdno PMP. Druha ze
skupin — 20 pacientd, 12 muZi a 8 Zen — méla kom-
plexni lazefiskou 1é&bu v&etnd vyuZiti elektrolé€ebnych
prostfedkidl, zejména piistroje Sonodynédtoru firmy Sie -
mens s kombinaci ultrazvuku a diadynamickych proudd.

V dalsich dvou skupindch jsme sledovali ovlivnéni bo-
lestivého syndromu kloubniho (prevdZné& u gonartrézy a
koxartrézy). P¥i vékovém priméru 50 let a délce trvani
obtiZi 4 roky. Skupina pacienti 1é€end PMP — 20 osob,
13 muZi a 7 Zen — absolvovala komplexni lazeiiskou
l1é¢bu s vylou€enim klasické elektroterapie. Ve druhé
skupiné — 14 osob, 6 muZi a 8 Zen — bylo vyuZito
vSech 1é¢ebnych prostfedk kromé& PMP.

Treti skupinovy péar byl vybrdn z pacientd 1é€enych
pro epikondylitidu. Primé&érny vék ve skupindch 50 roki,
délka trvani obtiZi 4 roky. U skupiny lé¢enych PMP —
12 pacienti, 4 muZ a 8 Yen — vyloudena elektrolé&ba.
Ve druhé skupiné — 12 pacientli, 6 muZi a 6 Zen — te-
rapeuticky vyuZita prfedev§im elektropunktura (pfistroj
Akudiast fy Metra Blansko) a modulované Trabertovy
proudy (pfistroj Neuroton fy Siemens).

Do tohoto souboru ndhodné vybranych pacientii neby-
li samoziejmé zatazeni ti, u nichZ je ve shodé& s nazory
na biologické a fyziologické ucéinky magnetickych poli
aplikace PMP kontraindikovdna (diabetes, krvacivé sta-
vy aj.) (5). Vychéazeli jsme pfitom z vysledkd komplex-
niho interniho vy3etfeni i z dGdaji zdravotnich kniZek
vojédki z povolani.

Pro aplikaci PMP byl pouZit autorizovany generéator
(15), ktery je uzplisoben vytvaFet magnetické pole tva-
ru pfibliZné pilsinusovky s maximéalni ¥ impulsd 10 ms
pfi opakovaci frekvenci ménitelné od 1,25 do 25Hz.
Vlastnim aplikdtorem jsou civky o priméru feromagne-
tického jddra 35 mm. Magnetickd indukce na &ele civky
¢ini 0,08 T, ve vzdélenosti 4cm 0,012T a ve vzdalenosti
9cm 0,003T (obr. 1). K poddvani PMP bylo zvoleno &e-
lo civky s jiZzni polaritou magnetického pole, které bylo
pfikladdno k postiZenému patefnimu segmentu a na mis-
ta maximéalni bolestivosti v oblasti kloubi. PouZili jsme
opakovaci frekvenci 25 Hz po dobu 20 minut pfi kaZdo-
denni aplikaci (s pfipadnym vylou¢enim 6. a 7. dne
v tydnu) s primérnym potem 10 sezeni.

Dale jsme se pokusili zhodnotit, jak se méni vlivem
pouZité 1é6¢by bolestivost a Easovy uéinek jejiho ovlivné-
ni, a to na zdklad& udaja pacientdi, ktef{ zaznamenavali
subjektivngé pocitovanou intenzitu bolesti ve sledovangch
oblastech. Mira intenzity bolesti byla zaznamendvédna na
120 mm dlouhé usefce — pomyslné $kéle o rozsahu:
7a4dné bolesti aZ maximalni bolestivost. Jako vychozich



194 VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY ROCNIK LV, 1986, &. 5
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Obr. 1. Velikost magnetické indukce ve vzddlenosti
od &ela pouZitého aplikdtoru

tdaji k hodnoceni analgetického efektu bylo pouZito
odecitangch délkovych velikosti subjektivn& pocitované
intenzity bolesti na po¢atku a na konci lé¢ebného poby-
tu a rozdild mezi nimi. V dalsim bylo vyuZito udaja
z pozdé&ji obeslanych dotaznikidi zamé&ienych na délku
pretrvavani podstatného analgetického efektu, kterého
bylo 1é&bou dosaZeno.

Z objektivnich hledisek byli pacienti v rdmci l4zeiiské
1éEby pravidelné& intern& vy3etfovéni, sledovdny zmény
postiZengch oblasti a zamé&rFen dohled na spotiebu anal-
getik.

Vysledky

Z hodnoceni analgetického efektu 1é¢by vy-
plynuly nésledujici skutecnosti:

Ve vSech sledovanych skupindch doSlo ke
statisticky vysoce vyznamnému sniZeni intenzi-
ty bolesti (testovacim kritériem péarovy t-test,
p<0,01). Primérné vychozi a kone¢né hladiny
intenzity bolesti v jednotlivych skupinéach, vy-
jadrené procentuédlné vzhledem k rozsahu hod-
notici Skély, jsou zndzorné&ny na obr. 2.
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Obr. 2. Prumérné vijchozi a koneéné hladiny intenzity

bolesti v jednotlivjch pdrovych skupindch onemocnéni

vertebrogennich (A}, kloubnich (B) a epikondylitid (C)
pFi poddvdni PMP a elektrolééby

tu, vyjadreny procentudlné vzhledem k rozsahu
Skély, Cinil v priméru ve skupinach vertebro-
gennich algickych syndrom@ u pacientd 1éce-
nych PMP 42 %, u nelécenych PMP 33 %; ve
skupiné pacienti s kloubnim postiZenim u 1é-
genych PMP 48 %, u nelédenych PMP 52 % a ve
skupindch epikondylitid u lé¢enych PMP 44 %,
u ostatnich 47 %. Zjisténé rozdily v jednotli-
vych pédrovych skupindch nebyly shledény sta-
tisticky vyznamnymi (t-test, p>0,05).

U Zadného z pacientl 1é¢enych PMP nebylo
na zdkladé uvedeného sledovéani intenzity bo-
lesti konstatovdno po dobu l4zeriské 1éCby
zhor$eni, pouze ve dvou piipadech ve skupiné
vertebrogennich onemocnéni a ve skupiné epi-
kondylitid nebylo patrné ovlivnéni bolesti shle-
déno.

Provadénym internim vySetfovdnim pacienti
nebyly u osob lé¢enych PMP zjiSt€ny Z4dné ne-
gativni ucinky. Ve sledovanych postiZenych
mistech exponovanych PMP jsme kromé& uvol-
néni svalovych spasmi a ustupu otoki v oblasti
kloubni, vysvétlitelnych ovSem i ostatnimi G¢in-
ky lazeiiského 1éceni, nepozorovali hodnotitel-
nych zmé&n. Za zminku snad pouze stoji dvé na-
hodna pozorovédni velmi rychlého a tplného
analgetického udinku jiZ po pouhé druhé ex-
pozici v misté ,spouStéciho bodu® (trigger
point). Pokud néktefi pacienti, jimZ bylo apli-
kovdno PMP, uZivali pfed 1éCbou analgetika,
v zavéru lazetiského 1é¢ebného pobytu byla je-
jich spotfeba nulovd, u ostatnich byla indivi-
duélné sniZena.

Pi¥i téméF tuplné navratnosti dotaznikd,
v nichZ se pacienti vyjadfovali k délce pietr-
vavéani podstatného analgetického ucinku léc-
by, ¢inil primé&rny efekt v souboru vertebro-
gennich onemocn&ni u lééenych PMP 6 mésici,
u ostatnich 3 mésice a v souboru kloubnich
onemocn&ni u léenych PMP takika 7 mésici,
u nelédenych PMP 4 mésice. Ve skupinach
s epikondylitidou neni pirevaha efektu léCby
PMP tak vyrazna, piretrvdvdni podstatného
analgetického aCinku ¢inilo v primeéru 4 meési-
ce, u nelééenych PMP 3,5 mésice.

Diskuse

I kdyZ hodnoceni vysledk aplikace PMP
u nasich pacientli vychazi zatim z pomé&rné
kratkodobych zku$enosti a opird se pfedevSim
o subjektivni ddaje o analgetickém ucinku,
lze — vezmeme-li ddle v tvahu uvedené pozi-
tivni vysledky objektivnich vySetfeni — soudit
na vhodnost vyuZiti aplikace PMP v ramci kom-
plexni lazetiské 1éEby u uvedenych chorob-
nych stavii. PMP, jehoZ aplikace je velmi dobfe
snéadena, tak podle nasSeho nédzoru vhodné roz-
Sifuje paletu terapeutickych tkoni.

VyuZiti PMP pii lazeiiském 1éceni nebylo za-
tim b&%né a prvni sdéleni o n&m je z Vyzkum-
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ného ustavu balneologického v Maridnskych
Laznich (14), kde prakticky v témZe c¢asovém
obdobi jako my sledovali Gi¢inky PMP u pacien-
td s vertebrogennim algickym syndromem
v lumbélni oblasti v rdmci komplexni l4zerfi-
ské lécby. PouZili Jefdbkilv pristroj (AO 21432)
a jejich vysledky jsou s naSimi shodné potud,
Ze PMP mé dobry analgeticky ucinek, Ze jeho
aplikace je dobfe tolerovdna a rovnéZ Ze neby-
la pozorovéna intolerance s ostatnimi sloZka-
mi komplexniho 14zeiiského 1é¢eni. Z vysledkl
lze obdobné& jako u nés usuzovat na to, Ze po-
uziti PMP miiZe vhodné rozsifit komplexni 14-
zefiskou 1écbu.

Z dosud uverejnénych praci vénovanych pro-
blematice aplikace a u¢inkd PMP je ziejmé, Ze
nazory na velikost magnetické indukce, frek-
venci pulsii, ¢etnost aplikace a jeji délku jsou
dosud nejednotné. V naSich tvahéach o stanove-
ni velikosti jednotlivych davek jsme vychézeli
ze vSech zndmych tdaji o 1é€ebnych aplikacich
i z poznatkli a norem hygieny préce, s tim, Ze
je zésadni rozdil mezi praci v plisobeni magne-
tickych poli, kdy je expozice pracovnika dlou-
hodob4 a biologickd odezva organismu neni
Zadouci, a lé¢ebnou aplikaci PMP, kdy takovy
efekt naopak je Zddouci. Vychézejice z obecné-
ho shrnuti nédzorti, Ze indukce poli do 0,1 T 1ze
povaZovat za bezpecné (5), stanovili jsme pro
naSe ucely takovou velikost indukce (0,08 T),
aby i pFi pisobeni na hloubé&ji uloZené tkdné —
tj. ve vétSi vzdéalenosti od Cela aplikatoru —
bylo moZno odekdavat terapeuticky uclinek.

Jak uvadi Jerdbek (4), bylo pri jejich tera-
peutické aplikaci priklddadno celo civky s pul-
sem magnetického pole o vyhradné& severni po-
larité. V naSich aplikacich jsme naopak pf¥i-
kladali civku tak, aby na jejim Cele byl puls
magnetického pole jiZni polarity. Tim jsme
chtéli soudasné ovéfit, zda Géinnost PMP je na
této okolnosti zavisld. Z naSich vysledkidl lze
soudit, Ze timto nebyly ovlivnény, coZ ma prav-
dépodobné& obecnou platnost.

Ve vysledcich jsme se zminili o dvou ndhod-
nych pozorovanich promptniho a tiplného anal-
getického uclinku jiZ po druhé aplikaci PMP
v misté tzv. spoustéciho bodu (trigger point),
kterd jsou obdobnd v literatufe uvddénym anal-
getickym G¢inklim, zejména akupunktury, su-
ché jehly, popf. elektroakupunktury, aplikova-
nym do téchto bodd, jak je cituje Kredba a
spol. (7). To nés zaroveii vede k zamySleni, zda
by v budoucnu nebylo vhodné uvaZovat o ,,puls-
ni magnetopunktufe“ cilené na plochu s pie-
dem detekovanym spouStécim bodem, coZ je
ostatné& i ve shod& s moZnostmi uvddénymi Ri-
Zitkou (10). Tento nédzor je podporovan i nasi
zkudenosti o sniZeni koZniho odporu v misté
akupunkturdlnich bodi po aplikaci PMP.

Souhrn

U t#i parh skupin pacientli s onemocnénimi
pohybového tstroji (vertebrogennim algickym

syndromem, bolestivym syndromem kloubnim a
epikondylitidami) byl sledovdn ucinek kom-
plexni lazeiiské 1éCby bez pouZiti klasickych
elektroléebnych procedur s aplikaci pulsniho
magnetického pole (PMP) a naopak. K aplika-
ci PMP byl vyuZit autorizovany generator PMP
s civkou o magnetické indukci na cele 0,08 T
pri zvolené frekvenci pulsti 25 Hz.

Ve vSech skupindch doSlo ke statisticky vy-
znamnému sniZeni intenzity bolesti. Rozdily
v subjektivné posuzované intenzité bolesti na
zaCatku a na konci 1é¢ebného pobytu v jednot-
livych srovnavanych skupinovych pérech se
statisticky vyznamné neliSily. Podle vysledku
ankety byly analgetické uc¢inky komplexni 14-
zeiiské 1é€by s aplikaci PMP dlouhodobé&jsi.

Aplikace PMP je pacienty velmi dobfe sné&-

Mo

Sena a predstavuje dalSi roz8ifeni lécebnych
mozZnosti v rdmci komplexni 14zefiské péce.
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