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Descriere:

Inventia se refera la medicind, in particular la tratamentul sindromului algic la bolnavii oncologici cu factori fizici.

Este cunoscuta metoda tratamentului cu aeroioni negativi [1].

Este cunoscuta metoda tratamentului maladiilor sistemului nervos cu actiunea campului magnetic asupra suprafetei cutanate in
regiunea iradierii durerilor profunde in asociere cu actiunea iradierii laser cu puterea de 10-25 mW, lungimea de unda de 0,63-0,8
mkm 1n decursul a 4-8 min. Intensitatea campului magnetic se preia in limitele 25-45 mT1 [2].

Neajunsurile acestei metode sunt:

In particular, la asocierea actiunii magnetolaser, mai ales in tratamentul focarelor patologice in aprofunzimea organului, in primul
rand, doza campului magnetic se alege in limitele 40-50 mT1 (adica doza terapeutica avantajoasa), secundo - la trecerea razei laser
printr-un strat de tesut biologic cu grosimea mai mare de 200 mkm coerenta si polarizarea lui nu se pastreaza.

Metoda cunoscutd nu rezolva nici problemele legate de stabilizarea proceselor tumorale, adicd nu intrerupe progresia acestui
proces.

Sunt cunoscute aparate pentru actiunea cu campul magnetic in scopuri curative [3].

Este cunoscut aparatul pentru actiunea asupra zonelor active ale corpului uman cu curenti de aeroioni negativi continand o sursa
de intensitate inalta, panou de dirijare, un electrod pasiv si unul activ, construit in forma de ac coronar, situat intr-un corp dielectric
[4].

Posibilitatile functionale ale acestui aparat sunt limitate din cauza actiunii izolate a curentului de ioni negativi, fiind neeficient
pentru utilizare in oncologie.

In plus, exploatarea indelungata a electrodului duce la iesirea lui din functie, cresterea intensititii initiale a curentului si
micsorarea posibilitatii si stabilitatii lucrului aparatului sus-numit. Constructia acestui aparat nu permite de a schimba acele folosite
in conditiile institutiilor medicale.

Deficientele enumerate nu permit de a obtine efectul curativ al sindromului algic la pacientii oncologici.

Este cunoscut dispozitivul pentru reflexoterapie aeroionica, care contine electrodul conic introdus in corpul dielectric cu muchia
suprafetei de alimentare unipolard de inalta tensiune, de asemenea manjeta din material poric dielectric situatd pe suprafata de lucru a
corpului vizavi de electrodul conic [5].

Neajunsul dispozitivului consta in aceea ca utilizeaza ca principiu de actiune descarcarea electricd coronard, careia ii este
caracteristic nestabilitatea in timp si supraincalzirea din cauza camerei dielectrice inchise a cutiei de protectie, care in fine duce la
oscilarea valorii curentului de descarcare si provoaca senzatii dureroase, neplacute pentru pacient.

in plus, exploatarea indelungati a electrodului de coronare cu vérf duce la eroziuni, mirirea tensiunii initiale de aprindere a
descarcarii coronare gi diminuarii fiabilitatii si stabilitatii lucrului dispozitivului.

Din aceste considerente constructia dispozitivului utilizeaza electrodul de coronare cu varf cu multiple conexiuni cu filet, care
duc la cresterea gradului de complexitate, a costului si la diminuarea fiabilitdtii in exploatare din cauza dificultatii in procesul
schimbdrii electrozilor utilizati si necesitatii reglarii distantei dintre electrod si suprafata pielii de fiecare data inainte de aplicare.

Sarcina inventiei este lichidarea sindromului algic si micsorarea curei de tratament la pacientii oncologici prin stabilizarea
procesului tumoral si stérii functionale somatice.

Metoda, conform inventiei, inlaturd dezavantajele mentionate mai sus prin aceea ca se include simultan actiunea campului
magnetic continuu si a fluxului de aeroioni negativi asupra proiectiei focarului patologic al tegumentelor corpului uman, in timpul
unei proceduri actionandu-se mai intéi cu polul de nord al cdmpului magnetic, apoi cu cel de sud.

Este propus si dispozitivul pentru realizarea metodei date, care contine un electrod crenelat activ, introdus intr-un corp dielectric,
si un electrod pasiv unit cu pamantul, ambii conectati la o sursa de tensiune inalta, este utilat cu magnet inelar, fixat liber intr-un cuib
cu bazd metalica, executat in corpul dielectric si dotat din partea suprafetei active cu un cépacel detasabil, magnetul inelar fiind
amplasat in jurul a doi electrozi crenelati activi, instalati suplimentar, uniti intre ei si conexati cu polul negativ al sursei de tensiune
inalta.

Metoda de tratament si aparatele pentru utilizare ofera posibilitatea de a primi un efect curativ stabil, deoarece actiunea
concomitenta a factorilor fizici de aeroioni negativi si a campului magnetic permanent asociati in actiunea sa asupra regiunii
organismului duc la formarea unor noi procese calitative.

Sursa de ioni incdrcati negativ, excitind receptorii pielii, provoacd dilatarea capilarelor si conduce la imbunatatirea
microcirculatiei, micsorarea hipoxiei tesuturilor si are un efect analgezic. Unele din efectele enumerate se datoreaza si actiunii
campului magnetic. Asocierea actiunii aeroionilor negativi si a campului magnetic este mai energetica decat actiunea acestora in mod
izolat si, deoarece campul magnetic este indreptat perpendicular fluxului de aeroioni si magnetul este orientat dupd perimetrul
actiunii unui punct al corpului, aceasta mireste gradul de penetrare a fluxului de aeroioni in tesuturile organismului. in metoda de
tratament propusa actiunea factorilor fizici asociati se aplica cu doze mici si de aceea este mai favorabila.

Conform inventiei, in regiunea focarelor patologice se actioneaza concomitent asupra pielii cu cAmp magnetic continuu (inductie
magneticd) cu intensitatea de 3-7 mTl si cu curentul de aeroioni negativi concentrati (5-15) 10® ion/cm®, conform metodei propuse,
timp de 20 de min zilnic. in plus, in decursul unei proceduri se actioneazi cu polul de nord al cAmpului magnetic 12 min, apoi cu
polul de sud 8 min, la cura de tratament de 7-10 proceduri.

Metoda propusa se realizeaza cu instalatia, care contine sursa de curent cu intensitate marita, releul de conducere, electrodul
pasiv si electrodul de coronare cu varf introdus intr-un corp dielectric. Conform inventiei, in instalatie suplimentar este introdus un
magnet inelar. Electrozii cu varf sunt aranjati egal peste intervale de 10-12 mm, iar lungimea acelor la o distanta intre ele de 0,8-1.

Alegerea electrozilor cu varf (cel mult 3), locul aranjarii lor (uniform cu distanta intre ei de 10-12 min), dau posibilitatea de a
cipita o actiune omogend a curentului de aeroioni la suprafata pielii pacientului cu concentratia necesara (5-15) (10° ion/cm’)
distanta de la acele ascutite ale electrozilor si suprafata tegumentelor egald cu 5+0,5mm). Alegerea lungimii acelor la distanta intre
ele de 0,8-1 exclude ecranizarea campurilor electrostatice si asigura o inaltd eficacitate a lucrului electrozilor dupa marimea
curentului ionizat. Distanta de 5+0,5 mm de la ascutisul acelor pana la suprafata tegumentelor pacientului ridica brusc eficacitatea
metodei propuse.

Constructia instalatiei, avand la baza preparate de fier, face posibila instalarea sursei PMP, de exemplu un magnet inelar cu osia
magneticd, care se retine in focar din contul fortelor de atractie a cAmpului magnetic. In asa mod se obtine localizarea cAmpului
magnetic numai din partea suprafetei de lucru, de exemplu spre corpul pacientului cu intensitatea de 3-5 mTl. Asa constructie
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permite de a schimba locul sursei PMP in jurul osiei sale cu 180°, adicd se actioneaza asupra tegumentelor pacientului pe rAnd: mai
intai cu polul nord, apoi cu polul sud.

Dotarea magnetului cu o cutie din masa plastica rezolva si conditiile sanitare de prelucrare a ghidului, ce este in contact cu
suprafata corpului pacientului.

Rezultatul tehnic al inventiei consta in efectul curativ, realizat in urma actiunii asociate a cdmpului magnetic continuu si a
fluxului de aeroioni negativi, ceea ce poarta un caracter sinergetic.

Inventia se explica prin desenele din fig.1, 2, 3, care reprezinta:

fig.1, schema constructiei pentru realizarea inventiei propuse;

fig.2, vederea in ansamblu a dispozitivului;

fig. 3, vederea de sus.

Instalatia contine sursa de tensiune inalta 1, blocul de comanda 2, carcasa de instalatie 3, care contine electrozi crenelati 4 si
sursa de camp magnetic (PMP) - 5, un electrod pasiv - 6.

Un corp dielectric 7, in interiorul caruia sunt aranjati pe un platou trei electrozi detasabili crenelati compusi din bucsa 12 si acul
11 sudat in bucsa, instalate in suport 13, sursa PMP (un magnet inelar) 5, care din cauza fortelor magnetice se sustine pe o baza
metalica 8.

Suprafata de lucru a magnetului inelar A se acopera cu un capac detasabil de masa plastica 9, suprafata externa a caruia se aplica
astfel incat sa contacteze cu corpul uman supus actiunii curative.

Fixarea carcasei instalatiei de suprafata corpului bolnavului se efectueaza cu ajutorul unor curdluse-manjete cu piese de
emplastru.

Orificiile de ventilare B asigura returul aerului cald din camera de lucru B.

Electrozii crenelati cu varf - sunt aranjati pe o placa dielectrica 10 radial cu distanta intre ei de 10 mm, iar raportul lungimii
acului electrodului fata de distanta intre electrozi constituie 1, distanta intre ascutisurile acelor si suprafata pielii pacientului este
egald cu 4,5 mm.

Toti electrozii sunt legati intre ei consecutiv si printr-un cablu 14 cu furcd monopolard 15, care se uneste la polul negativ al
instalatiei 1.

La polul pozitiv al instalatiei 1 se uneste electrodul pasiv 6.

Instalatia lucreaza in felul urmator:

Inainte de procedura carcasa 3 se fixeaza cu polul de nord al magnetului pe suprafata pielii pacientului, electrodul pasiv 6 se
aranjeaza de corpul pacientului intr-un punct ales. Dupd punerea in functiune a instalatiei sursa de tensiune inalta 1 produce o
tensiune inalt la polul negativ, necesard pentru primirea incarcaturii generale de la 11 electrozi crenelati 4. Incarcitura de baza, care
se formeaza la ascutisul acelor ionizeaza aerul, ionii negativi se indreapta spre suprafata tegumentelor pacientului, formand un suvoi
de aeroioni, ionii pozitivi sunt neutralizati pe ascutisul acelor.

in asa mod, pe suprafata unui focar al corpului pacientului se realizeazi asocierea actiunii cimpului magnetic si a ionilor negativi
(curentului de aeroioni).

Miirind tensiunea sursei 1 in limitele 2-5 kW este posibild variatia cu curentul concentrat de aeroioni in limitele dorite (5-15) 10°
ion/cm’ si controlul cu indicatorul curentului, care se misoard in unitati ion/cm? si se uneste in reteaua electrodului pasiv 6.

Timpul actiunii asociate se fixeaza cu ceasul electronic de proceduri, care intra in releul de dirijare 2. Peste 12 min timpul expira
si se decupeaza sursa de tensiune inalta 1, se produce un semnal sonor, dupa ce de pe carcasa 3 se scoate capacul detasabil de masa
plasticd 9 Tmpreund cu inelul magnetic 5, care se roteste cu 180° in jurul osiei sale (cu polul sudic spre suprafata tegumentelor
pacientului) si iardsi capacul 9 cu magnetul 5 se instaleaza in cuibul carcasei 3 si din nou se fixeaza fard presiune pe acelasi punct al
pielii, apoi se conecteazd sursa de tensiune inaltd 1 si respectiv ceasornicul. Dupa 8 minute releul de conducere automat se
decupleaza.

Metoda tratdrii sindromului algic la bolnavii oncologici cu procese avansate a fost aplicatd la 86 de pacienti in varsta de 38-74
de ani dupa tratamentul combinat (chirurgical, radiant, chimioterapeutic de profil mamologic (35%), gastrologic (25%),
pulmonologic (20%), ginecologic (15%)).

Cura de tratament de 7-10 proceduri, cu actiunea asociativa (magnetoaeroioni) a fost efectuata zilnic, conform metodei propuse,
timp de 25 de minute, primele 12 minute actiunea se efectua cu polul de nord al campului magnetic, apoi cu cel de sud al campului
magnetic. Intensitatea cdmpului magnetic (inductia magnetica) pe suprafata carcasei constituia 5 mTIl, concentratia aeroionilor
negativi - (5-15) 10® ion/cm®, ce corespundea fortei curentului de descircare prin pacient in limitele 25-75 mkm.

Dispozitivul s-a instalat conform indicatiei medicului pe suprafata pielii in regiunea hotarului patologic (metamerului
corespunzator). Din 86 de pacienti la 67 s-a observat efect pozitiv, lichidarea sindromului algic.

Verificarea clinica a confirmat eficacitatea inventiei metodei tratamentului sindromului algic la bolnavii oncologici cu procese
avansate n 79,9%.

La utilizarea instalatiei propuse in practica clinicanu s-au inregistrat schimbari negative de la actiunea campului magnetic si a
curentului de ioni negativi asupra bolnavilor si personalului de deservire.

Se da, in continuare, un exemplu de realizare a inventiei.

Pacienta K.

Diagnosticul: Cancerul regiunii proximale a stomacului. Gr.IV. Progresarea procesului tumoral. Stare stabila dupa tratamentul
combinat in luna mai 1991.

La pacienta se depisteaza sindromul algic cu localizarea durerilor in regiunea abdomenului, proiectiei ficatului. Intensitatea
sindromului algic conform Seele 2,2+0,3 baluri.

Tratamentul s-a efectuat dupa schema. Cura de tratament de 8 proceduri. Primele 3 zile actiunea magnetoionica cu un camp
magnetic continuu de 5 mT1, aflux de aeroioni negativi (40 mkA, ce corespunde concentratiei de aeroioni 7  10° ion/cm®) s-a petrecut
conform metodei propuse timp de 20 de min, din ele 12 minute cu polul de nord, si 8 minute cu cel de sud. Urmatoarele 4 zile
metoda tratamentului nu s-a schimbat, numai doza a fost urmatoarea: intensitatea cdmpului magnetic - 5 mTI, intensitatea marita
péni la 60 mkA, la procedura a 4 si a 5 si pand la 75 mkA, ce corespundea concentratiei de aeroioni 15x10° jon/cm’.

Actiunea s-a produs in proiectia ficatului si a cicatricei postoperatorii.
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Dupad indicarea unei cure de tratament antialgice intensitatea sindromului algic a constituit 0,4+0,1 baluri, remisia de 24 de ore,
dupa a doua curd de tratament remisia - 6-7 zile. Pana la tratament pacienta a folosit promedol, pantopon (preparate narcotice). Dupa
utilizarea metodei propuse eficacitatea analgeticilor (analgina, naprosina) s-a marit vadit. Remisia sindromului algic a constituit 4-5
ore. Stabilizarea ergozei - 88,7+5,5 mkV (norma - 36,6+3,8 mkV) in decursul a 7-8 zile.



