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В наш час залишається актуальним пошук нових підходів до лікування неврологічних проявів вертебрального остеохондрозу.

Мета. Порівняння ефективності поєднання голкорефлексотерапії (ГРТ) з електростимуляцією та ГРТ з магнітотерапією у хворих з рефлекторним синдромом шийно-грудного остеохондрозу.
Матеріали та методи. Обстежено 42 хворих з рефлекторними синдромами остеохондрозу  шийного та грудного відділів хребта у вигляді цервікалгій цервікотораколгій, цервікокраніалгій, цервікобрахіалгій, торакалгій. Для підтвердження проводилась рентгенографія шийного та грудного відділів хребта в 2-х проекціях з функціональними навантаженнями, реовазографія, електроміографія, електрокардіографія, доплерографія, консультація кардіолога. Всі хворі були розділені на дві групи:1-а  група (23 особи), які отримували традиційне медикаментозне лікування (нестироїдні протизапальні препарати, вазоактивні, ноотропи, протинабрякові та ін.) в поєднанні з ГРТ та електростимуляцією. В 2-у групу (19 осіб) в терапевтичний комплекс включено поєднання ГРТ з перемінним магнітним полем.

Результати та їх обговорення. ГРТ проводилося при ураженні шийного відділу по I-II гальмівному методі на точки T 14, VB 21,VB 39, V 11-15, V 41, V60, V62, IG 14-15,E36. Переважно при  проявах зі сторони грудного відділу хребта використовувались точки I-II лінії меридіана сечового міхура та точки загальної дії. Сеанс продовжувався – 25-40 хвилин, кожен день, курсом 8-10 процедур. Електростимуляція проводилась на апараті «Стимул» (частота 15 Гц.) шляхом дії паравертебрально, на рефлекторні зони нейроостеофіброзу по больовому малюнку з урахуванням акупунктур них точок-2-4 поля, по 1,5-3 хв. на полі (до 15 хвилин на процедуру), кожного дня. Курс 8-10 процедур. Перемінним магнітним полем від апарату «Алимп-5», генеруючи по закону «випадковість», частота 20 Гц, діяли на зони максимальних проявів болі, паравертебрально, на зони нейроостеофіброзу. Експозиція 7-10 хв. на поле 2-6 поля на процедуру. Курс 8-10 процедур. В результаті проведеної терапії у всіх хворих обох груп зменшилась інтенсивність болі, інтенсивність м’язової напруги, збільшився об’єм рухів у відповідних сегментах хребта.
Висновки. Поєднання ГРТ та електростимуляції було ефективним при остеохондрозу шийного відділі хребта, тоді як позитивний ефект від поєднання ГРТ з дією перемінного магнітного поля, генеруючого за законом «випадковість», був більше вираженим  при рефлекторних синдромах грудного остеохондрозу.

