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(57) Спосіб лікування хворих на хронічний гастрит,
що включає подразнення механорецепторів шкіри
біологічно активних точок на ТІЛІ ЛЮДИНИ,
пов'язаних із функціями шлунково-кишкового трак-
ту, який відрізняється тим, що подразнення ме-
ханорецепторів біологічно активних точок
здійснюють послідовним натискуванням (пре-
сацією) подушечками пальців локальних та
віддалених точок акупресури протягом 40 хвилин
до зникнення основних КЛІНІЧНИХ проявів хвороби

Винахід відноситься до медицини, зокрема до
рефлексотерапм

Голковколювання (голкорефлексотерапія) ви-
никло в народній медицині Сходу, виправдало
себе протягом ВІКІВ і не втратило своєї значущості
і сьогодні Про це свідчить широке застосування
методу рефлексотерапм практично в усіх розділах
клінічної медицини, в тому числі і в гастроентеро-
логи

Рефлексотерапія успішно поєднується із ме-
дикаментозною терапією, тобто є складником ком-
плексного лікування хворих Голковколювання
виявляє вплив на всі системи, органи та ткані, на
організм в цілому Перевагами рефлексотерапм є
простота процедури, економічність, відсутність
алергічних реакцій або будь-яких інших серйозних
ускладнень

Відомий" Спосіб лікування хронічного гастриту
методом аурікулярної акупунктури", що включає
введення голок в точки вушної раковини (Е Л Ма-
черет, И 3 Самосюк Руководство по рефлексоте-
рапии, Киев, Вища школа, 1989, С 61-71)
Аурікулярна акупунктура (аурікулярна рефлексо-

терапія, вухоголкотерапія) є одним із методів ре-
флексотерапм, в основі якого лежать складні віс-
цероаурікулярні та аурікуловісцеральні зв'язки
Певні зони раковини вуха мають зв'язок з ВІДПОВІ-
ДНИМИ ділянками тіла та внутрішніх органів

Найбільш близьким до заявлюваного способу
є спосіб лікування хворих на хронічний гастрит,
який включає подразнення механорецепторів шкі-
ри біологічно активних точок на ТІЛІ ЛЮДИНИ ШЛЯ-

ХОМ голковколювання (Е Л Мачерет, И 3 Самосюк
Руководство по рефлексотерапии, Киев, Вища
школа, 1989, С 418-420,26-28)

Недоліками відомого способу голковколюван-
ня є недостатній ступінь ефективності, обумовле-
ний необхідністю мати спеціальні знання та навич-
ки по їх застосуванню, спеціальні голки і етиловій
спирт для дезинфекцм, що потребує матеріальних
затрат і лікаря-спеціаліста та пацієнта Указаний
спосіб не рекомендується вагітним, після вживан-
ня їжі, фізичного навантаження, при збудженні
Можуть виникнути утруднення при введенні голки,
особливо перелом голки та розвиток непритомно-
го стану Спосіб голковколювання заподіює корот-
кочасний біль від уколу голки, особливо у дітей та
боязливих дорослих, являє загрозу по парентера-
льній передачі інфекційних захворювань та СНІДу

В основу винаходу поставлена задача створи-
ти спосіб лікування хворих на хронічний гастрит
шляхом удосконалення відомого, який дозволить
досягти усунення основного симптомокомплексу
КЛІНІЧНИХ проявів (біль, дискомфорт в ДІЛЯНЦІ шлу-
нка, печія, нудота, тощо) та забезпечити підви-
щення ступеню ефективності лікування

Поставлена задача вирішується тим, що в
способі лікування хворих на хронічний гастрит, що
включає подразнення механорецепторів шкіри
біологічно активних точок на ТІЛІ ЛЮДИНИ, пов'яза-
них із функціями шлунково-кишкового тракту, який
згідно винаходу відрізняється тим, що подразнен-
ня механорецепторів біологічно активних точок
здійснюють послідовним натискуванням (пресація)

(О
^ -
00

ю



59846
подушечками пальців локальних та віддалених
точок акупресури протягом 40 хвилин до зникнен-
ня основних КЛІНІЧНИХ проявів хвороби

Для лікування багатьох захворювань внутрі-
шніх органів, а також функціональних порушень
може бути застосований точковий масаж (акупре-
сура)

Останній зародився в далекій давнині, свій
розвиток на Сході отримав під назвою "пальцевий
Чжень" (точкове натискування по Чжу Лянь), на
Заході - як метод пресацм В Японії відомий під
назвою шіацу ("shi" - палець, "atsu" - тиск) - ліку-
вання захворювань натискуванням пальцем

Акупресура являє собою прессорефлексоте-
рапію, в основі якої лежить подразнення механо-
рецепторів шкіри шляхом натискування (пресації)
подушечками пальців в зонах акупунктури Вплив
на рефлексогенні зони (точки акупресури) визиває
цілеспрямовану рефлекторну реакцію на певний
орган чи систему Згідно Ф Уоррена (1981) меха-
нічна стимуляція відбувається не лише під впли-
вом акупунктурної голки, але і під впливом тиску
або обертання пальцем в ефективній точці

Кожна система органів людського організму
має тісний зв'язок із певними точками акупресури
Натискуванням подушечками пальців на суворо
визначені точки можна дозовано, вибірково та
спрямовано впливати на функції різних органів та
систем, регулювати вегетативні функції, обмінні та
ВІДНОВНІ процеси Акупресура забезпечує віднов-
лення порушених функцій та одужування хворого
Вона є надійним, безпечним і дійовим засобом
проти болю -1 це без будь-якої побічної дії

Акупресура в багатьох випадках володіє висо-
кою ефективністю, вигідно відрізняється від інших
методів відносною простотою проведення, досту-
пністю, фізіологічністю, економічністю, малою зо-
ною впливу, не вимагає наявності спеціального
обладнання Перевагою акупресури є відсутність
алергічних реакцій або будь-яких інших серйозних
ускладнень Багато прийомів акупресури може
бути рекомендовано для виконання самим хворим
із профілактичною та лікувальною метою Акупре-
сура не заподіює болю від уколу голки, не спричи-
няє кровотечі та виключає внесення інфекції в
організм

Акупресуру можна застосовувати для надання
невідкладної допомоги в разі деяких захворювань
(ІЗ Самосюк, 1995, Ю П Лиманський, ІЗ Само-
сюк, 1995) А у хворих на хронічний гастрит це є
суттєвим фактором, оскільки одним із першочер-
гових завдань є усунення больового синдрому,
який досить часто є визначальним у симптомоко-
мплексі КЛІНІЧНИХ проявів хвороби і у більшості
хворих саме біль в першу чергу змушує хворого
звернутися до лікаря по допомогу

Спеціалісти по акупунктурі вважають, що на-
тискування певних точок здатне виявляти на орга-
нізм заспокійливий вплив, зцілювати біль і підніма-
ти настрій, впливаючи одночасно на стан і тіла, і
душі людини

Акупресура протипоказана лише при пошко-
дженні або запаленні шкіри

Спосіб лікування хронічного гастриту здійсню-
ють наступним чином

вплив на точки проводять подушечкою вказів-

ного, середнього, ПІДМІЗИННОГО, рідше великого
пальців, поставленого вертикально Інтенсивність
та тривалість акупресури коректують з урахуван-
ням індивідуальних особливостей перебігу захво-
рювання у хворого Нами був використаний галь-
мівний (заспокійливий) метод впливу на біологічно
активні точки, який застосовують при болях, спаз-
мах, тощо, тобто у тих випадках, коли необхідно
подіяти заспокійливо Сильна стимуляція, яка діє
заспокійливо, характеризується повільним нарос-
танням дії, великою тривалістю та інтенсивністю
подразнення шкіри та підлеглих м'язів тканин аж
до кістки з одержанням максимально виражених
передбачених відчуттів у вигляді ломоти, розпи-
рання, ОНІМІННЯ, болю або ірадіацм болю з точки
акупресури 3 гальмівною метою акупресуру кож-
ної з точок здійснюють тривалістю від 3 до 5 хви-
лин За один сеанс використовується менше 6-8
точок Поява на шкірі червоної плями свідчить про
правильно проведену пресацію та достатню його
тривалість

Практично при одному захворюванні можна
вибирати декілька точок Для того, щоб отримати
кращий лікувальний ефект необхідно знати конк-
ретне поєднання точок Відкриття можливих варіа-
нтів способів лікування (поєднання декількох суво-
ро визначених точок) до сих пір ще не завершено
Найважливіше - це вірно підібрати та правильно
знайти ці точки

З гальмівною метою здійснювали поступове,
постійно проникаюче натискування пальцем про-
тягом приблизно 3-5 хвилин Нами застосовувала-
ся сильна стимуляція, яка діє заспокійливо, таких
точок

а) надзвичайно важливі чотири точки, які без-
посередньо розміщені навколо пупкового кільця і
контролюють травлення, а також відповідальні за
функції дванадцятипалої кишки Саме в останній
артеріальна кров збагачується енергією із їжі та
переносить її в кожну частину людського організму
та головний мозок Енергетичний вплив при акуп-
ресурі цих точок, яка здійснюється попарно, відчу-
вається в любому МІСЦІ організму та головного
мозку Для нас найважливішим є виникнення пе-
редбачених відчуттів в ДІЛЯНЦІ шлунка,

б) точка задньосерединного меридіана (непа-
рна, розміщена на середині носа, на межі кісткової
та хрящової його частин),

в) точка перед ньосерединного меридіана
(розміщена на 2,5 см нижче кісткового виступу, що
проходить через груднину на рівні другого ребра) -
нормалізує підвищену кислотність шлункового
соку Вплив на цю точку показаний при підвищеній
кислотності шлункового соку, печи, сприяє евакуа-
ції із шлунка надмірного слизу,

г) точка (парна), яка розміщена справа, безпо-
середньо в центрі грудного м'яза, в МІСЦІ виходу на
передню частину плеча (руки) Акупресура цієї
точки застосовується при підвищеній секреції
шлункового соку,

д) точка, рефлексогенна зона якої розміщена
на ЗОВНІШНІЙ стороні плечової кістки та простяга-
ється від ліктя до плеча, дія на яку усуває болі у
шлунку Діяти необхідно на зовнішню сторону са-
мої кістки, що поліпшує евакуацію із шлунка Ліва
рука пов'язана із лівою ділянкою шлунка, а права -
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Важливим моментом при натисканні на ці точ-
ки є виникнення у ДІЛЯНЦІ живота своєрідного від-
чуття розходження тепла, рухів, опускання в ДІЛЯ-
НЦІ шлунка Виникнення цих передбачених
відчуттів ("феномен голки") настільки постійне і
обов'язкове, що служить критерієм вірності знахо-
дження точки

Просте натискування пальцем у вище вказані
точки не лише вгамовує біль при хронічному гаст-
риті через 10-15 хвилин, але замітно знижувало її
інтенсивність та частоту, усуває наявні симптоми
дискомфорту у ДІЛЯНЦІ шлунка, а також симптоми,
які пов'язані із підвищеною секрецією шлункового
соку (печія, нудота, спазматичні болі), суттєво по-
кращувало самопочуття хворих В послідуючому
для закріплення отриманих результатів лікування
доцільно додатково провести 2-3 курси акупресу-
ри

Таким чином, акупресура сприяє вщуханню
болю, зникненню печи та диспептичних явищ, які
пов'язані із підвищеною секрецією шлункового
соку, що забезпечує сприятливий перебіг захво-
рювання, нормалізацію порушеної гастродуодена-
льної моторики та прискорює розвиток ремісії за-
хворювання, динаміці клініко-ендоскопічної
картини (гарантує стійку та довготривалу ремісію
захворювання)

Приклад конкретного виконання Хвора М , 25
років, студентка, звернулася за допомогою до лі-
каря з різко вираженим больовим синдромом та
відчуттям дискомфорту в епігастральній ДІЛЯНЦІ,
скаргами на печію, нудоту, схильність до тривалих
закрепів Із анамнеза відомо, що вище вказані ска-
рги вперше з'явилися сім років тому після харчово-
го отруєння Лікувалася стаціонарно в інфекційній
лікарні, виписалася з покращенням, в послідуючі
роки навчання нерегулярне харчування, погрішно-
сті у харчуванні, схильність до закрепів Об'єктив-
но при пальпації живота визначається резистент-
ність м'язів В епігастральній ДІЛЯНЦІ та по ходу
ободової кишки зліва Зі сторони інших органів та
систем патологічних змін не виявлено

На підставі проведених обстежень (дослі-
дження шлункового соку, фіброгастродуоденоско-
пм з ГІСТОЛОГІЧНИМ дослідженням бюптату слизової
оболонки) хворій було призначено лікування за-
пропонованим способом шляхом послідовного
натискування пальцем точок (чотирьох точок, роз-
міщених навколо пупкового кільця, точки задньо-
серединного меридіана, що розміщена на середині
носа, точки передньосерединного меридіана, що
розміщена на 2,5 см нижче кісткового виступу гру-
днини на рівні другого ребра, точки, яка розміщена
в центрі грудного м'яза справа у МІСЦІ виходу на
передню частину плеча, а також точки, рефлексо-

генна зона якої розміщена на ЗОВНІШНІЙ стороні
плечової кістки та простягається від ліктя до пле-
ча) На шкірі в місцях розташуваня цих точок з'яв-
илися червоні плями, що свідчило про правильно
проведену пресацію та достатню її тривалість
Через 10 хвилин біль зменшилася, а через 30-40
хвилин - вщухла повністю, зникли також і ІНШІ про-
яви захворювання В подальшому лікуванні хворо-
го курси акупресури проводилися ще три рази на
фоні застосування антихелікобактерної терапії без
включення антисекреторних, знеболюючих меди-
каментозних засобів та прокшетиків Протягом
терміну лікування, а також впродовж 6 МІСЯЦІВ по-
дальшого спостереження КЛІНІЧНИХ ознак загост-
рення хвороби не відмічалося

Заявлений спосіб лікування хворих на хроніч-
ний гастрит використовували у практичній ДІЯЛЬ-
НОСТІ для лікування 19 хворих, що дало підстави
для висновку про ефективність та можливість його
практичного використання

Спосіб лікування хворих на хронічний гастрит
має переваги перед голковколюванням завдяки
досягненню тривалого і стійкого протибольового
ефекту, усуненню основних проявів хвороби, його
застосування не являє загрози по парентеральній
передачі інфекційних захворювань та СНІДу і мо-
же бути використаний як із лікувальною, так і про-
філактичною метою

Заявлений спосіб вигідно відрізняється від ін-
ших способів рефлексотерапм відносною просто-
тою проведення, фізіологічністю, малою зоною
впливу, можливістю застосування як методу долі-
карської допомоги Спосіб пальцевого натискуван-
ня точок акупресури не вимагає наявності спеціа-
льного обладнання та інструментів, які дорого
коштують Заявлений спосіб не заподіює ні болю
уколу голки, не викликає кровотечі, технічно не-
складний, доступний, надійний та безпечний Мо-
же використовуватися хворим для надання само-
допомоги при болю в шлунку

Застосування даного способу дозволяє відмо-
витись від призначення цілого арсеналу медика-
ментозних засобів, зокрема антисекреторних, спа-
змолітичних та прокшетиків, які обов'язково
призначаються всім хворим на хронічний гастрит із
підвищеною та нормальною кислото- та секретоу-
творюючою функцією шлунка, а також при реф-
люкс-гастриті Всі вище названі групи медикамен-
тозних засобів мають цілий ряд побічних
негативних ефектів, що нерідко обмежує їх при-
значення, особливо у осіб із наявною супутньою
патологією інших внутрішніх органів Такий ПІДХІД
до лікування хворих на хронічний гастрит є більш
раціональним і перспективним, оскільки дає змогу
істотно зменшити КІЛЬКІСТЬ ЛІКІВ, які рекомендовані
для застосування при лікуванні таких хворих
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