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Поиск эффективных способов лечения вегето-сосудистой дистонии (ВСД) сегодня является актуальной медико-социальной задачей. Вегетативная нервная система играет важную роль в регуляции физиологических функций организма, в результате чего ВСД является одной из важных проблем неврологии и терапии. Лечебный эффект гирудотерапии обусловлен антикоагулянтными, ангиостимулирующими и иммуномоделирующими особенностями секрета пиявок.

Целью данного исследования явилось изучение эффективности гирудотерапии в комплексном лечении пациентов с ВСД.

Материали та методы. На базе НПМЦ ХНМУ было обследовано 46 пациентов с ВСД в возрасте от 22 до 39 лет. Диагноз ВСД был верифицирован по данным клинико - неврологического и инструментального методов исследования (ЭКГ-пробы, РЭГ, УЗДГ). Пациенты были разделены на основную группу (28 человек) и контрольную (18 человек). Пациенты основной группы на фоне медикаментозного лечения (вегетотропные, сосудистые, седативные, ноотропные, общеукрепляющие препараты) получали гирудотерапию. Пациенты контрольной группы получали только медикаментозную терапию. Пиявки ставились на сосцевидные отростки, височные области и паравертебральные точки шейного отдела позвоночника. Одномоментно ставилось по 4 пиявки.Курс гирудотерапии составлял 4 – 5 сеансов на протяжении10 дней.

Результаты и их обсуждение. На фоне проводимой терапии пациенты обеих групп отмечали позитивную динамику: уменьшение головной боли, чувства тяжести в голове, головокружения, шаткости при ходьбе, уменьшилась частота пароксизмов, улучшились память, настроение, сон. В основной группе позитивная динамика отмечалась на 3 – 4 дня раньше, чем у больных контрольной группы. Объективно в обеих исследуемых группах на 7 – 10 день лечения отмечалось уменьшение проявлений ликворно – венозной дисциркуляции и вестибуло-атактического синдрома, уменьшились явления астенизации, стабилизировались цифры артериального давления.   После сеансов гирудотерапии улучшились показатели ортостатической и гипервентиляционной проб. Значительно уменьшилась амплитуда колебаний пульса, количество серонегативных  показателей ЭКГ сравнительно с контрольной группой. Результаты анализа УЗДГ выявили увеличение линейной скорости кровотока в экстракраниальном отделе каротидного бассейна на 20 ± 2% и в вертебро-базилярном бассейне на 21 ± 3% без достоверной разницы величин в обеих группах. При анализе функционального состояния сосудов по данным РЭГ отмечалось улучшение венозного оттока в обеих исследуемых группах, причем у 43% пациентов основной группы -  нормализация кровенаполнения и тонуса сосудов. Количество больных, выписанных со значительным клиническим эффектом после окончания курса лечения, в основной группе было больше, чем в контрольной и составило 67% и 53%. 


Выводы. Данные проведенного исследования выявили позитивное влияние гирудотерапии на субъективное  состояние пациентов, функциональную активность центральной нервной системы, течение ВСД. Полученные результаты гемодинамических исследований в сочетании с клиническими данными свидетельствуют о целесообразности включения гирудотерапии  в комплексное лечение больных с ВСД и позволяют рекомендовать внедрение этого немедикаментозного метода лечения врачам практического здравоохранения.
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