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Streszczenie

W pracy przedstawiono badanie pobudliwosci nerwowo-migsniowej u 30 zdrowych 0séb po jednorazowym za-
stosowaniu magnetostymulacji aparatem MRS 2000. Do oceny pobudliwosei wykorzystano metode diagnostyki
ilosciowej. polegajaca na oznaczeniu chronaksji i reobazy migsnia czworobocznego. Wyniki pomiaréw porowna-
no w dwoch grupach badawczych z zastosowaniem pojedynczej slepej proby.

Abstract

Influence of magnetic stimulation on the muscle electric excitability after one exposure

This article presents an investigation of neuro-muscular excitability in 30 healthy people after magnetic stimula-
tion with a MRS 2000 device. Each person underwent one therapeutic session. To assess the excitability a quanti-
tative method was used to determine the chronaxy and rheobases for trapezius muscle. The results were compared

in two investigative groups by means of single blind test study.
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1.Wstep

Na organizm czlowieka maja wplyw zardwno natu-
ralne pole magnetyczne Ziemi, jak i sztuczne genero-
wane przez liczne urzadzenia. Oddziatywanie to, choé¢
niewyczuwalne przez czlowieka ze wzgledu brak od-
powiednich receptorow, moze mie¢ pozytywny skutek
poprzez wspieranie jego funkcji samoregulujgeych.
Jak rowniez moze zaklocaé homeostaze wewnetrzng
np. poprzez zbyt duza kumulacje otaczajacych nas
pol magnetycznych (tzw. smog elektromagnetycz-
ny). Aparatu MRS 2000 (magnetic rezonans system)
stuzy do magnetostymulacji [1-4]. pulsujagcym polem
magnetycznym o bardzo niskiej czgstotliwosci 1 spe-
cyficznym przebiegu. Autorzy niniejszej pracy podjeli
prabe odpowiedzi na pytanie, czy system rezonanso-
wy MRS 2000 spowoduje zmiany w pobudliwosci
nerwowo-migsniowej po jednorazowej ckspozycji u
mtodych 1 zdrowych osob.

2.Material i metoda

Badaniami objeto 30 zdrowych osob (15 kobiet i 15
mezezyzn), studentdw AWF Wroclaw, ktorzy wyrazili
pisemna zgodg na przeprowadzenie eksperymentu.
Sredni wiek badanych w grupie eksperymentalnej wy-
niosl 23 lata. Grupa kontrolna liczyla 10 osob (7 ko-
biet i 3 mezczyzn), a sredni wiek badanych to 22 lata.
Badania przeprowadzano jednorazowo w godzinach
popoludniowych. Przed wykonaniem zabiegu magne-
tostymulacji kazda z osdb w grupie eksperymentalnej
I kontrolnej poddano ocenie elekirodiagnostycznej
[5-7]. Ocena polegala na oznaczeniu chronaksji i
reobazy lewego migsnia czworobocznego (m. trape-
zius). Badanie przeprowadzono przy uzyciu aparatu
Stymat S-120. Elektrodg bierng (anodg). o wymiarach
5> 7 ¢cm, umieszeczono na czesci zstgpujgce) migsnia
czworobocznego, a elektrode czynna (katode). o po-
wierzchni 0.5 em przylozono do skory w miejscu od-
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powiadajagcemu punktowi motorycznemu czegsci wstg-
pujacej migsnia czworobocznego. Okolice zabiegowa
wybrano ze wzgledu na fatwy dostep (migsien umiej-
scowiony jest bardzo powierzchownie), zaréwno do
badania clektrodiagnostycznego, jak i dla ekspozycji
w polu magnetycznym. Po wyznaczeniu wartosci
reobazy i chronaksji badany przechodzil na stano-
wisko zabiegowe MRS 2000. Zabieg wykonywano
w pozycji lezenia tylem, przy wykorzystaniu duzej
maty (o wymiarach 1,8 * 0,6). Czas trwania zabiegu
wynosit dla wszystkich 8 minut. Intensywnosé zabie-
gu automatycznie zaprogramowano na zakres VIII [8,
9]. Po zabiegu badanych poddawano ponownej oce-
nie elektrodiagnostycznej, wyznaczajac chronaksje i
biorac za podstawe warlo$¢ reobazy sprzed zabiegu, a

nastgpnie wyznaczano nowa reobazg. W grupie kon-
trolnej zastosowano pojedynczg slepa probe, tzn., ze
osoby badane nie wiedziaty, iz mata podczas zabiegu
nie byla podiaczona do aparatu. Uzyskane wyniki
badan poddano analizie statystycznej i wyliczono
srednia arytmetyczng, oraz odchylenie standardowe
dla obu grup z podzialem na plec¢. Nastgpnie roznice
oceniano testem t-Studenta jednostronnym dla prob
powiazanych.

3.Wyniki

Wyniki badan elektrodiagnostycznych przeprowa-
dzonych w obu grupach, przed i po zabiegu MRS
przedstawiono w tabeli 1 (dla megzczyzn) oraz w tabeli
2 (dla kobiet).

Tabela 1. Wartosci parametrow uzyskane u mgzczyzn w grupie eksperymentalnej.

i Przed zabiegiem MRS Po zabiegu MRS
reobaza (mA) | chronaksja (ms) reobaza (mA) | chronaksja (ms)
wart. srednia 10 1,15 12,73 1,19
odch. stand 6,18 2,02 7,20 1,23
min 2 0,09 3 0,08
max 24 7 24 4
roznica 2,73 0,04
znamiennosc p<0,05 nz

nz — nieznamienny statystycznie

Tabela 2. Wartosci parametrow uzyskane u kobiet w grupie eksperymentalnej.

— Przed zabiegiem MRS Po zabiegu MRS
reobaza (mA) | chronaksja (ms) reobaza (mA) chronaksja (ms)
wart. srednia 8,69 0.66 10,51 1.5
odch. stand 7.41 0.6 7.8 243
min 2 0,04 3 0,06
max 28 2 32 8
roznica 1,82 0,84
znamienno§é p<0,05 nz

nz — nieznamienny statystycznie
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W wyniku przeprowadzonej analizy otrzymanych
wynikow stwierdzono, ze $rednia warto$¢ reobazy u
mezczyzn przed zabiegiem MRS wyniosta 10 mA. a
po zabiegu zwigkszyla si¢ 0 2,73 mA. Natomiast w
grupie kobiet wartosc reobazy przed MRS rowna byla
8.69 mA, a po zabiegu wyniosta 10,51 mA. Wartosci
reobazy w obu tych grupach zwigkszyly sig istotnie
statystycznie na poziomie p<0,05. Zanotowano row-
niez wzrost wartosci chronaksji w obu grupach. W
grupie megzczyzn wielkos¢ sprzed zabiegu wynosita
1.15, a po osiagngla 1.19. W grupie kobiet srednia
wartos¢ chronaksji wynosila przed zabiegiem 0.66.
a po nim 1.5, Roznica wyniosta 0,84 1 byla wyzsza

od roznicy uzyskanej u mezczyzn. Roznice wartosci
chronaksji otrzymane w obu grupach kobiet i mgz-
czyzn nic osiagngly poziomu znamiennosci staty-
stvczne).

W tabeli 3 przestawiono taczne wyniki uzyska-
ne w grupie eksperymentalnej. Otrzymane wartosci
potwierdzaja wyniki uzyskane w poszczegolnych
grupach, tzn. srednia warto$¢ reobazy wynoszaca
przed zabiegiem 9,35 wzrosta znamiennie 0 2,27 mA,
natomiast wartos¢ chronaksji sprzed zabiegu MRS 0,9
ms wzrosla o 0.44 ms po zabiegu. Roznica ta jednak
nie osiagngla poziomu istotnosci statystycznej.

Tabela 3. Wartosci parametrow uzyskane w grupie eksperymentalnej lacznie u kobiet i mgzczyzn

— Przed zabiegiem MRS Po zabiegu MRS
reobaza (mA) chronaksja (ms) | reobaza (mA) | chronaksja (ms)
wart, srednia 9.35 0.9 11,62 1,34
odch. stand 6,73 1,49 7.46 2,09
min 2 0,04 3 0,06
max 28 7 32 8
roznica 227 0,44
znamiennosc p<0,05 nz

nz — nieznamienny statystycznie

W grupie kontrolnej réznice przed i po postgpowaniu
kontrolnym, sa dalekie od znamiennosci i wykazuja

Tabela 4. Wartosci parametrow uzyskane w grupie kontrolnej.

wiono w tabeli 4.

rozklad losowy. Wyniki faczne dla obu plei przedsta-

Daramett Przed zabiegiem MRS Po zabiegu MRS
reobaza (mA) chronaksja (ms) reobaza (mA) chronaksja (ms)
wart. srednia 4.7 1.3 4.4 1.5
odch.stand 1,7 1,13 1,26 1,15
min 3 0,25 3 0,25
max 8 4 7 4
roznica -0,3 0,2
znamiennos$é nz nz

nz — nieznamienny statystycznie
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4. Omowienie wynikow

Analizujac wyniki badan stwierdzono, iz terapia ma-
gnetyczna aparatem MRS 2000 powoduje obnizenie
pobudliwosci elektrycznej migsnia czworobocznego
u wigkszosci 0s6b poddanych zabiegowi. Po jedno-
razowe] ckspozycji srednia wartos¢ reobazy zwigk-
szyla sig, a jej przyrost osiagnal poziom istotnosci
statystycznej p<0,05. Zanotowano rownicz wzrost
wartosci chronaksji, lecz nie byl on znamienny sta-
tystycznie. Wartosc chronaksji wzrosla po zabiegu
magnetostymulacji u 19 z 30 badanych osob, co moze
stanowi¢ potwierdzenie wynikow uzyskanych z po-
miaru wartosci reobazy.

Odchylenie standardowe jest duze dla obu bada-
nych cech. PrzewyZzsza ono poloweg sredniej warto-
sci reobazy oraz jest wigksze od Sredniej wartosci
chronaksji, co moze swiadczy¢ o duzych roznicach
osobniczych lub o wystapieniu bledu pomiarowego.
Wzrost wartosci reobazy mozna rozpatrywaé w kate-
gorii wzrostu stabilizacji polaryzacji w nerwie i mig-
sniu, co mogloby swiadczyé o wigkszej odpornosci
na dzialanie bodzcow zewngtrznych 1 wewngtrznych.
Uzyskane zmiany odnoszg si¢ do oséb w wieku 21-25
lat i sa podobne dla obu plei. Zabiegom z uzyciem
aparatu MRS 2000 przypisuje si¢ szerokie pozy-
tywne oddziatywania w zakresie profilaktyki, terapii
wspomagajacej i odnowy biologicznej. Nalezy, zatem
przypuszcza¢ wplyw na wiele organow i funkcji or-
ganizmu. Oddzialywanie na pobudliwosé elektryczna
migsni i nerwow bytoby jednym z nich. Wydaje sie. ze
nie jest ono efektem placebo, o czym swiadcza wyniki
w grupie kontrolnej. w ktérej badani nie byli §wiado-
mi braku stymulacji.

Pozadane bylyby dalsze badania oceniajace wplyw
MRS 2000 na inne migsnie, o innej funkeji 1 innej po-
budliwosci oraz dotyczace przydatnosci aparatu MRS
2000 w procesie treningu sportowego i ¢wiczen reha-
bilitacyjnych.

W przedstawianym  eksperymencie  badania
prowadzone byly na osobach zdrowych, dlatego
nie mamy tutaj doczynienmia z komponenta bolowa,
wystepujacaq w roznych schorzeniach. Badani mogli
Jedynie swiadomie wplywac na zwigkszenie napigcia
migsniowego, badz rozluznienie migsni.

Biorac pod uwage. 1z magnetostymulacja promo-
wana jest jako sposob na wzmocnienie sil witalnych,
nalezaloby sig zastanowic, jaka liczba zabiegow
zapewnialaby optymalnie dobroczynny wplyw. By¢

moze zbyt dilugie stosowanie powodowaloby nie-
korzystine zmiany lub uzaleZznienie od tego rodzaju
bodzca. Zabieg magnetostymulacji nie wymaga od
pacjenta wysitku, jest bezbolesny, bez nieprzyjem-
nych odczué, co sprawia, ze chetnie sig jemu poddaje.
Dla sprawdzenia dzialania magnetostymulacji na or-
ganizm czlowieka nalezaloby przeprowadzic badamia
z wykorzystaniem podwajnej Slepej proby.

5. Whnioski:

Jednorazowy zabieg przy uzyciu aparatu MRS 2000
powoduje obniZzenie pobudliwosci elekiryczne) mig-
snmia czworobocznego u wigkszosci 0sob zdrowych w
wicku 21-25 lat, co przejawia si¢ znamiennym wzro-
stem reobazy | nieznamiennym wzrostem chronaksji.
Badania te wymagaja kontynuacji.
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