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(57) Спосіб вибору довжини хвилі електромагніт-
ного випромінювання (ЕМВ) міліметрового діапа-
зону при лікувані, що включає проведення імуно-
логічних досліджень, який відрізняється тим, що
вибирають для лікування хворих ту довжину хвилі
ЕМВ міліметрового діапазону, що гальмує міграцію
лейкоцитів in vitro у 1,5 і більше разів.

Даний винахід відноситься до області медици-
ни і призначений для вибору оптимальних параме-
трів довжини хвилі ЕМВ ВВЧ-впливу, зокрема, при
лікуванні хворих із гіперпластичними процесами
матки і запальними захворюваннями придатків
матки. Винахід може також знайти застосування в
хірургії, терапії, випадках, коли необхідно застосу-
вання ВВЧ- лікування.

Відомо, що когерентні коливання, що генеру-
ються клітинами, використовуються організмом
для організації процесів адаптивного росту, а
ЕМВ, що імітують ці коливання, виявляються кори-
сними,  якщо організм у силу різних причин не мо-
же їх ефективно генерувати. Когерентні хвилі від
технічних джерел випромінювання на час підмі-
нюють власні випромінювання клітин [1]. На відмі-
ну від енергетичних впливів на живі організми,
біологічний ефект ВВЧ-впливу визначається інфо-
рмаційним утримуванням сигналу [2].

Відомий спосіб вибору необхідної довжини
хвилі, у якому використовували дані звичайної
діагностики та експериментально підбирали час-
тоти (або межі частот), що забезпечують задовіль-
ний лікувальний ефект [3].

Однак, зазначений спосіб не дозволяє викори-
стовувати в процесі лікування індивідуальний для
кожного хворого параметр ВВЧ-впливу, чим дося-
гається максимальна дія ВВЧ.

Відомий також спосіб вибору довжини хвилі в
хворих виразковою хворобою шлунка і дванадця-
типалої кишки, що грунтується на оцінці нормалі-
зуючого ефекту впливу різними довжинами хвиль
ЕМВ на показники швидкості осідання еритроцитів
і індексу їхньої деформованості [3].

Але даний спосіб заснований на оцінці реоло-
гічних параметрів крові, порушення яких є одним із

важливих патогенетичних механізмів розвитку за-
хворювання виразкової хвороби шлунка і двана-
дцятипалої кишки, отже, застосування цього спо-
собу обмежено навкруги захворювань, що супро-
воджуються порушенням мікроциркуляції.

Відомий спосіб індивідуального добору пара-
метрів лікування ВВЧ за допомогою сенсорних
реакцій хворого [4].

Однак, даний метод заснований на суб'єк-
тивних відчуттях пацієнта, що обмежує можливість
його застосування, а пошук частот впливу в ході
опромінення пацієнта не виключає небажаних на-
слідків.

Відомо, що в патогенезі розвитку гіперпластич-
них процесів і запальних захворювань репродук-
тивної системи жінок важливу роль грають пору-
шення імунітету. Взаємодії нейроендокринної та
імунної систем дозволяють використовувати іму-
нокорегуючі методи у даних хворих.

Найбільш близьким до запропонованого є спо-
сіб вибору параметрів ВВЧ-впливу шляхом визна-
чення розвитку адаптаційних реакцій «тренуван-
ня» або «активації». Належність реакції до того
або іншого типу визначається по відсотковому вмі-
сту лімфоцитів і лейкоцитів по формулі і по їхньо-
му співвідношенню із сегментоядерними нейтро-
філами - показник Гаркаві - Квакіної -Уколової:
менше і дорівнює 0,30 - стрес; 0,31-0,50 - реакція
тренування; 0,51-0,70 - реакція спокійної активації;
0,71 і більше - реакція підвищеної активації. Для
досягнення лікувального ефекту необхідно одер-
жання і стійка підтримка в організмі хворого або
реакції «активації», або «тренування» [5].

Однак, адаптаційні реакції можливо розгляда-
ти тільки лише в якості загального інтегрального
показника лікувальної дії ЕМВ. Крім того, парамет-
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ри впливу підбирають вже безпосередньо в про-
цесі лікування. Автори вказують лише на добір
експозиції впливу ЕМВ, не визначаючи при цьому
індивідуальних інформаційних параметрів ВВЧ-
впливу, немає оцінки параметрів, що забезпечу-
ють вихідну чутливість хворих до ВВЧ-терапії, та-
кими зокрема можуть бути показники імунної сис-
теми.

Таким чином, розробка індивідуального добо-
ру параметрів ВВЧ-терапії за імунологічними пока-
зниками в умовах in vitro має велике практичне
значення.

В основу винаходу поставлено задачу удоско-
налення способу вибору довжини хвилі ЕМВ мм
діапазону для корекції імунологіноі реактивності за
допомогою індивідуального вибору довжини хвилі
в тестах in vitro по реакції гальмування міграції
лейкоцитів.

Поставлена задача вирішується тим, що згідно
з винаходом, впливають на лімфоцити перифери-
чної крові хворої in vitro ЕМВ мм диапазону, після
чого вибирають ту довжину хвилі, що гальмує міг-
рацію лімфоцитів у 1,5 і більш разів.

Дане рішення має відмінні від прототипу озна-
ки: Визначення на підставі аналізу показників
РГМЛ in vitro оптимальних значень довжин хвиль
для наступного курсу ВВЧ-терапії.

Отже, дане рішення відповідає критерію «но-
визна». Використання визначення реакції гальму-
вання міграції лейкоцитів, як діагностичного крите-
рію стану імунної системи відомо, однак, визна-
чення на підставі цих даних розміру довжини хвилі
для селективної ВВЧ-терапії в доступній науково-
технічній літературі нами не було виявлено. Крім
того, всі  існуючі способи вибору довжини хвилі для
ВВЧ-впливу не дозволяють по вихідному значенню
показника прогнозувати дію ЕМВ ВВЧ на імунітет.
Отже, ознака відповідає критерію «істотні відмін-
ності».

Спосіб як послідовність операцій полягає в на-
ступному:

- забір крові в хворої;
- виділення клітин із суцільної крові;
- опромінення частини клітин ЕМВ ВВЧ із різною

довжиною хвилі;
- постановка реакції гальмування міграції лейко-

цитів по визначеній схемі;
- визначення індексу гальмування міграції (ІГ) -

контрольного і для різних довжин хвиль;
- вибір довжини хвилі відповідно до формули.

Спосіб здійснюється наступним чином:
У хворої робиться забір крові на 5-7 і 20-24 дні

менструального циклу з наступною постановкою
РГМЛ.  Лікування починається з 9-го дня циклу,
курсом 10 днів. Після лікування повторно прово-
диться забір крові в ті ж терміни для контролю
терапії. Перший забір проводять на 22-24 день
менструального циклу. Клітини виділяють на фі-
кол-верографіні, відмивають середовищем 199 і
доводять концентрацію клітин до 0,5 х 10 млн/мл у
середовищі 199 із 5% сироватки. Частину клітин
опромінюють ЕМВ ВВЧ із довжиною хвилі 7,1 і
5,6 нм у планшетах із плоским дном. Падаюча по-
тужність випромінювання 10 мвт/см, площа рупора
2 см, опромінення проводять через дно планшета,
за допомогою приладу «Явь-1». Після впливу мм-
хвиль проводять реакцію гальмування міграції

лейкоцитів капілярним способом по наступній схе-
мі:

- РГМЛ-спонтанна в середовищі 199 із 5% сиро-
ватки;

- РГМЛ із ФГА 10 мг/мл;
-РГМЛ з опроміненням ЕМВ ВВЧ довжина хвилі

7,1мм;
-РГМЛ з опроміненням ЕМВ ВВЧ довжина хвилі

5,6 мм.
Через 18 годин оцінюють реакцію по зміні пло-

щі міграції лейкоцитів. Облік реакції проводять по
формулі:
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Таким чином, для лікування хворих використо-
вують ту довжину хвилі, опромінення на якій галь-
мувало міграцію в 1,5 і більше разів в порівнянні з
контролем.

Наступне опромінення хворих проводять за
допомогою приладу «Явь - 1», падаюча потужність
при цьому складає 10 мвт/см2, час опромінення
45 хвилин. Впливи здійснюється на ділянку груди-
ни на рівні приєднання другого ребра. Курс ліку-
вання складає 10 процедур.

Приклад використання методу:
Хвора Н., 39 років, діагноз: Міома матки. Забір

крові робили на 22-24 день циклу з постановкою
РГМЛ. Контрольна міграція ІГ = 20, ІГ при довжині
хвилі 5,6 мм = 20, а при 7,1 мм ІГ = 40. Виходячи з
цього, для опромінення обрана довжина хвилі
ЕМВ ВВЧ рівна 7,1 мм.

Після проведеного курсу лікування ЕМВ ВВЧ
на обраній довжині хвилі індекс гальмування
склав ІГ = 60.

Хвора Ю. 23 роки, діагноз: Хронічний двобіч-
ний аднексит. Забір крові проводили на 5-7 день
менструального циклу з постановкою РГМЛ. Конт-
рольна міграція ІГ = 30. ІГ при довжині хвилі 5,6 мм
= 30, а при 7,1 мм ІГ = 40. Для опромінення засто-
сована довжина хвилі ЕМВ ВВЧ рівна 7,1 мм.

Після проведеного курсу лікування ЕМВ ВВЧ
на обраній довжині хвилі індекс гальмування
склав ІГ = 50.

Нами було обстежено і проліковано 23 хворих
із гіперпластичними процесами ендо - і міометрія і
17 хворих із хронічними запальними захворюван-
нями репродуктивної системи з різною виразністю
імунодефіциту. Індекс гальмування (ІГ) у цих хво-
рих знаходився в межах від 7 до 80%. Крім того,
якщо вихідні значення РГМЛ у межах норми,  то
після опромінення ізольованих клітин відзначався
деякий поліморфізм відповіді на різні довжини
хвиль, а в деяких хворих із високим вихідним зна-
ченням РГМЛ мала місце зворотня реакція. При
опроміненні ізольованих лейкоцитів із первинно
зниженим значенням РГМЛ на визначеній довжині
хвилі, відзначається достовірне збільшення відсо-
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тка гальмування міграції лейкоцитів (зокрема, для
довжини хвилі 7,1 мм вірогідність відповідно
р£0,05), що корелює з індексом РГМЛ після ліку-
вання цих же хворих ЕМВ ВВЧ із тією ж довжиною
хвилі (зокрема, для довжини хвилі 7,1 мм коефіці-
єнт кореляції дорівнює ± 0,780 при р<0,01, таб-
лиці).

Таким чином, можна зробити наступні виснов-
ки:

- реакція гальмування міграції лейкоцитів, що
характеризує функціональну активність лімфо-
цитів, є «чутливою» до впливу електромагнітного
випромінювання мм-діапазону;

-  оцінка зміни РГМЛ in vitro застосовний як кри-
терій індивідуальної чутливості для попереднього
вибору довжини хвилі ЕМВ ВВЧ-терапії, за умови
знижених нижче норми її вихідних показників, що є
перевагою в порівнянні з прототипом;

- можливо застосування реакції гальмування міг-
рації лейкоцитів з метою прогнозування дії ЕМВ
ВВЧ на стан імунітету при лікуванні хворих із гі-
перпластичними і хронічними запальними захво-
рюваннями репродуктивної системи.
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Таблиця

№ Контроль 7,1 MM in vitro 7,1мм invivo
1 34 50 • 76
2 20 40 50
3 17 60 78
4 20 40 60
5 22 45 79
6 11 56 56

p£0,05 p£0,01
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