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Wstep

Badania o charakterze epidemiologicznym, wykazujace czesto szkodliwos¢ pol
(elektro)magnetycznych, poddawane sa krytyce za bledy metodologiczne i nieprawi-
dlowa interpretacjg uzyskanych wynikow. Natomiast w medycynie pola magnetyczne
znalazly zastosowanie zarowno w diagnostyce, jak i w terapii [12, 13, 14]. Zasada
wograniczone] dostgpnosci® pozwala na korzystanie z tych pdl tak dlugo. jak jest to
konieczne. Natomiast tak krotko, jak jest to mozliwe [14].

Sieron [11] dokonatl podzialu wolnozmiennych pdl magnetycznych stosowanych w
medycynie fizykalnej na magnetoterapi¢ i magnetostymulacje — ze wzgledu na ich
rozne parametry fizyczne i1 oddzialywanie biologiczne. Pojawiaja si¢ wcigz nowe
urzadzenia generujace leczniczo wolnozmienne pola magnetyczne [3]. Z powodu
roznic migdzy tymi polami. moga one wywiera¢ réznorodne dzialania kliniczne. a ich
efekt terapeutyczny moze okaza¢ si¢ niestaly. Totez oceniajgc wlasciwosci tych pol.
nalezy pamigta¢ o koniecznosci badania ich efektéw klinicznych i skutecznosci tera-
peutycznej [3].

Dzialanie przeciwbdlowe pola magnetycznego jest znane od bardzo dawna i wyko-
rzystywane w terapii fizykalnej [1. 10, 11. 12, 13]. W artykule przedstawiono badanie
dzialania przeciwbdlowego klasycznej magnetoterapii i magnetostymulacji.

Material i metoda
Pole magnetyczne stosowano w terapii trzech grup chorych. W grupie 1. liczacej 48
0sob w srednim wieku S0 lat, stosowano magnetostymulacj¢ w systemie Quantronic

MRS-2000 dwa razy dziennie po 8 min. W grupie 1. liczace] 33 osoby w Srednim
wieku 51 lat, stosowano placebo pod postaciq anlikacji pozorowanych z uzyciem
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Tabela 1
POROWNANIE SKUTECZNOSCI PRZECIWBOLOWEJ POLA MAGNETYCZNEGO 0 ROZNEJ CHARAK-
TERYSTYCE W SKALI LAITIENA W PUNKTACH PRZED LECZENIEM | PO JEGO ZAKONCZENIU, A TAKZE
MIEDZY GRUPAMI

Ceha bolu
‘ IEnSyWnose czgstothiwose przypmowanie lekow aklywnosc suma pukntow
e X+SD X+SD X45D X+SD X48D
przed po przed po preed po preed po przed po
] 23600 | 1ars07 | 26003 | 2enns | reena | 0832 | pgs0n | 14 ] gauaa | 36
+].0 +(),7 +],1
I 23:08 | 1.7*408 | 2.8+1.0 24x12 1.6£1,2 1,3£1.2 1.8:0.8 1,908 83123 | 7.3*129
11 17406 | 13%405 | 25410 | 1.8*1.0| 2011 1.4+1.2 19417 1.840.8 82419 | 6,527

*1 ‘oprawa istoma slalyseyeznie w :!{.’m_‘; grupie, po 1,03
I Reznica istoma statystyezme mgdzy grupg Lol po 003

7 _ -
= Razmea istotna starvstyezie migdzy seupg D, o 005

Alphatronu 4100. Natomiast w grupie I1l, liczace] 18 0s6b ze srednia wieku 59 lat.
aplikowano pole magnetyczne o indukcji 2,9 mT, czg¢stotliwosci 40 Hz, prostokatnym
ksztalcie impulsu, w czasie 20 min raz dziennie.

Wszystkim chorym aplikowano zabiegi 15 razy, codziennie, z przerwami w sobotg 1
niedzielg, stosujac jednoczesnie standardowq kinezyterapi¢. Oceny wynikow dokony-
wano przed leczeniem i po jego zakonczeniu, stosujac subiektywng skale bolu: wzro-
kowo-analogowg (VAS) Huskissona [4] oraz zmodyfikowana punktowa wedlug
Laitinena [7]. W celu obiektywizacji danych poréwnywano rowniez wyniki testu
Schobera. Oceny statystycznej dokonano za pomoca testu t-Studenta dla prob
powiazanych i niepowiazanych.

Wyniki

Uzyskano statystycznie istotne roznice — po zastosowaniu pola w grupie | — w
zmniejszeniu intensywnosci bélu i jego czestotliwosci, w zmniejszeniu ilosci przyj-
mowanych lekow, w zwigkszeniu aktywnosci codziennej, a takze w generalnej ocenie
natezenia bélu w skali VAS. W grupie 1l zmniejszyta si¢ istotnie tylko intensywnos¢
bolu oraz jego ocena w skali VAS. W grupie Il natomiast zmniejszyla si¢ istotnie
statystycznie intensywnosc i czestotliwos¢ bolu oraz réwniez ocena globalna bolu w
skali VAS (tabele 11 2). Wyniki testu Schobera w poszczegolnych grupach nie ulegaly
istotnym zmianom, poza rdznicg istotna statystycznie migdzy grupg | i 11 po zakoncze-
niu leczenia.
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Tabela 2
POROWNANIE SKUTECZNOSCI PRZECIWBOLOWEJ POLA MAGNETYCZNEG_O 0 ROZNEJ CHARAK-
TERYSTYCE W SKALI VAS (W MM) ORAZ ROZNICE RUCHOMOSCI ODCINKA LEDZWIOWEGO KREGOSLUPA
W TESCIE SCHOBERA (W MM)

Skalo/Test
G VAS Schabera
Frupa X1SD X+SD
przed po preed po
I 6134162 49 141 3%! 3564127 16.61+13
I 65.7415.6 60.6*+18.3 31.0:11.0 3134115
111 70,0£219 58.8%+23 9 3142172 31,7414 .8

* Poprawa istotna statystyeznie wodaney grupie, p- 1,03,
ik Higls I srupie, |

! Roznica sioma statystyeznne magdzy grupg Ll poo 0,05,

Réznice istotne statystycznie stwierdzono po leczeniu migdzy grupg 11 11 w: ilosci
przyjmowanych lekow, aktywnosci codziennej, sumie punktow w skali Laitinena oraz
globalnej ocenie bolu w skali VAS. Wystapily rowniez roznice istotne statystycznie
migdzy grupg 1 a Il w ilosci przyjmowanych lekow oraz w aktywnosci codziennej.
Wyniki uzyskane w grupach chorych. u ktorych stocowano Alphatron 4100 oraz place-
bo nie roznily si¢ w stopniu istotnym statystycznie w zakresie ocenianych cech.

Omowienie

Charakterystyka roznych, wolnozmiennych pél magnetycznych zostata przedstawio-
na w artykule Drzazgi i wsp. [3]. System Quantronic MRS-2000 jest wprowadzong
ostatnio do lecznictwa metodg aplikacji pola magnetycznego. System ten generuje
najmniejsze wartosci pola magnetycznego w poréwnaniu z innymi systemami, odmie-
nny jest takze ksztalt impulsow (zgby pily), a takze bardziej skomplikowana jest emis-
ja dwudziestoelementowego ciagu impulsow powtarzanego |8-krotnie. Aplikowane
pole powoduje w zywym organizmie powstanie sit elektromotorycznych podobnych do
tych, jakie powstajg w czasie wykonywania ruchow, wspomagajac procesy regeneracji
[3]. Jego dzialanie biologiczne polega na rozszerzeniu naczyn krwionosnych, wlaczajac
w to dzialanie na mechanoreceptory, usprawnienie termoregulacji, zmniejszenie
warto$ci pH, wzrost ci$nienia parcjalnego tlenu w tkankach, zmiany polaryzacji blon
komorkowych oraz wzrost stgzenia wolnego wapnia [wg 10]. Inne potwierdzone
dziatania kliniczne to normalizacja st¢zenia lipidow we krwi, regulacja glikemii. a takze
wzrost stgzenia fibrynogenu [8]. Wyniki badan potwierdzajg rowniez poprawe regulacji
autonomicznej ukladu krazenia.
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Porownanie statystyczne migdzy badanymi grupami dowodzi najsilniejszego dziala-
nia przeciwbdlowego systemu Quantronic. Nawet w tescie Schobera nie wykazano
znamiennych réznic w sile dzialania antalgicznego.

Dzialanie przeciwbolowe wolnozmiennych pé' magnetycznych jest tlumaczone
bezposrednim oddzialywaniem na system opioidowy organizmu [1¢] oraz posrednio
przez przeciwzapalne dzialanie tych pol [ 1. 13]. Natomiast obserwacja. ze system rezo-
nansowy dziala w wigkszym stopniu przeciwbolowo, wymaga dalszych badan.

Reiter [9] i Karasek [5] podaja, ze pola magnetyczne generowane przez domowe
urzadzenia 1 przewody elektryczne moga obnizac¢ poziom melatoniny u ludzi. Czernicki
I wsp. [2] wykazali, ze stosowanie leczniczo pola magnetycznego o indukcji 2,9 mT.
czgstotliwosci 40 Hz i prostokgtnym ksztalcie impulsu w zespotach bolowych dolnego
odcinka kregostupa powoduje réwniez obnizenie poziomu nocnych stgzen melatoniny
u wszystkich pacjentow. Karasek i wsp. [6] stwierdzili, ze wolnozmienne pole magne-
tyczne aplikowane w systemie MRS nie spowodowato zadne] zmiany w nocnym
wydzielaniu melatoniny u chorych leczonych z pcwodu dolegliwosci bolowych dol-
nego odcinka kreggoslupa. Reiter [9] podaje rowniez. ze zastosowanie melatoniny u
0sob z chorobami nowotworowymi oraz z chorobami narzadu ruchu wplywa na
zmniejszenie ilosci stosowanych lekéw przeciwbdlowych. Poziom melatoniny u 0sob
cierpigcych z powodu bélu przewleklego jest znacznie nizszy [wg 9]. Czas reakcji
myszy na bol (goraca plytka) jest dwukrotnie dtuzszy po pétnocy, gdyz w tym czasie
stwierdza si¢ u niej najwyzszy poziom melatoniny [9].

Z przedstawionych danych mozna wyciagna¢ wniosek, ze silniejsze dzialanie prze-
ciwbélowe .materaca magnetycznego" jest spowodowane zachowaniem
niezmienionego poziomu endogennej melatoniny u leczonych z powodu bélow dolnego
odcinka kregostupa.

Whnioski

I. Wolnozmienne pole magnetyczne emitowane przez Quantronic MRS-2000
wywiera silniejsze dzialanie przeciwbdlowe anizeli Zrodla konwencjonalne.

2. Silniejsze dzialanie tego pola jest spowodowane prawdopodobnie zachowaniem
niezmienionego poziomu melatoniny u chorych poddawanych magnetostymulacji.

Adres Autora:
98-290 Warta, ul. Tarnowskiego 13, tel. 0-601 377 610
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M. WOLDANSKA-OKONSKA, J. CZERNICKI, M. HY 2

OCENA SKUTECZNOSCI PRZECIWBOLOWEJ] POL MAGNETYCZNYCH O ROZNEJ CHARAKTERYSTYCE

STRESZCZENIE

W ustainim czasie wzrasta znaczenie zmiennych pol magnetyeznyeh stosowanyveh w weraps fizvkalney. Istome jest wohee tego

badanie xkutecznosel doialania klinicznego tych pal,

Badaniem objeto trzy grupy choryeh cierpiqeyeh = powodu bélow dolnego odemka kregostupa. W grupie [ choryeh stosowano
Llazke™ magnetyezne w systemie ORS dwa razy dziennie po § nun, w grupie 11 siosowana placebao, w grupie 11 pole magnetyczne
generowane preez Alphatron o indukefi 2,9 ml, ezestotliwoser 40 Hz, prostokgtnym ksztalcie impulsu, w o ezasie 20 min. Wszysikin

grupom aplikowano zabicgi 13 razy dziennie z przerwani w sobote 1 miedziele, stosuyqe jednoczesme standardowa kinezvierapig

Oceny dokonywano w skalach bélu: wzrokowo-analogowey (VAS) Huskissona oraz zmodyfikowaney punktowey wedlug

+ ¢ rzed leczeniem oraz po jego zakonczeniu, H."!':‘\'\’H'."Wﬂﬂﬂ rowinies wyni estu Se e
Lautinena 2 po jego zak r 3 1 niki testu Schobera

Uzyskano statystyeznie istotne roznice — po zastosewanie pola w gnupie | — w zmniepszenin intensywnosct hali i jego ezes-
totlwosel, w zmniejszeniu dosce preyimowanych lekiw, w zwigkszenin aktywroscr codzienney, a takze w generalney ocenie bolu w
skalt VAS. W grume 1 zmmiegszyla xig astotmie tylko miensywnosd biln orez jego ocena w skaly VAS. W grupre 1D natoniiast
SHNNENEVIC NI ESTOtIe SIALYSIVEzRie ntensywnose 1 ezestothivadé holu oraz réwnies ocena globalna bilu w skalt VAN Wynike testn

Schobera nie ulegaly istotym znanom

Pardwnanie statystyezne migdzy grupami dowodzi napsilmepszeso dzalana pr=cenvholowego systemu ORS. Waniki porowio-

i Alphatronu = giripg placeho nie rainidy sie istonne w Zadney = ocentanyeh ceeh
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M. WOLDANSKA-OKONSKA, J. CZERNICKI, M 1Yz

ASSESSMENT OF ANALGESIC EFFICACY OF MAGNETIC FIELDS OF DIFFERENT CHARACTERISTICS

SUMMARY

The unportance of variable magnetic fields wsed in phvsical therapy has been ncreasing recenly. It s therefore essential 1o
test the elimical usefulnesy of these fields

The study was carried out on theee groups of patier ts whe suffered from Tow back pain. Tnthe frese growp the magnetic | hed”
m the ORS system was applied twice a day, 8 minutes for one application. In e second group, placeho seas wsed, and m the thied
group, the magnetie field generared by Alphatron with 2.9 m1 imdyerion, 40 Hz frequency, rectangidar shape of wave i 2000 tune
af application wax uxed ax therapy: The therapy was applied for 13 davs with Dreaks forweckeneds, Stendened kinesitherapy was per-
formed at the sce tine .

The axsessment was carried ont wsimg of twe pany scates: Husskisson visial angloge scate (VAN) and modhificd Lammen scale
hefore and after the treatment. The Schober test results were compared as wedl

Statistically significant differences were obtamed v the first group un the reduction of pamn miensity and taking medicmes, i
an erease of daily activity and in recduction of general painassessment i the VAS scale. In the second group the only significan
difference was observed in the lower miensuy of pam, which way shown on VAS scale. i the thrid group the sianstically segnifi-
cant difference referred to a decrease i the intensity and ferquency of pamn and the global assessment of pain i the VAS seale. The
results of Schober test did not show any differences.

The statistical comparison between all the groups proves the strongest analgesic effect of the QRS systen. The vesulis of the

comparison berween Alphatron and placebo did nat reveal any significant differences i any of the evaluared trairs
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Profesor Joze! Jankowiak — orgamzator balneologn polskic)

ARTYRUL REDAKCYJINY
Leczenie nzdrowiskowe w nowej strukturze sluzby zdrowia
PRACE DOSWIADCZALNE

Aktywnosé enzymow antvoksvdacynych we knwi szezurdw poddanyeh dlugotrwalemu
dzialaniu pola magnetycznepo

Wplvw borowiny pockstrakevine) na mektore wskazniki przemiany materii 1 rownowag)
kwasowo-zasadowey u zwierzat doswiadezalnyeh

PRACE KLINICZNE
Diagnostyka (PDD) 1 terapra fotodynamiczna (PDT)

Badania wplywu zmiennego pola magnetycznego wytworzonego przez
magnetostymulator MRS 2000 na chorych z zespolem 1 chorobgy Parkinsona

Ocena skutecznosei przeciwbolowe) pol magnetveznych o roznej charakierystyce

Zasady 1 wyniki uzdrowiskowero leczenia choryeh po protezoplastykach stawow
kolanowych

Ocena skutecznosei leczema uzdrowiskowego chorych z bolam krzyza
Wplyw niskozmiennych pol magnetycznyeh na proces gojenia sie ran

Zadania leczenia vzdrowiskowego w kompleksowym programie pomocy chorym z
wezesnymi postaciami zaburzen ukrwiena glow kosei udowych

Wplyw leczema uzdrowiskowego w Wysowe) Zdroju na cismiemie tetnicze

Ocena wynikow leczenia balneologicznego w Szezawnie Zdroju chorych po zabiegach
mikrochirurgicznych krtam

Podstawy stosowania kuracji pitnej
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