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(57) Спосіб лікування функціональних порушень
менструального циклу у дівчат-підлітків з психо-
емоційними розладами, що включає медикаменто-
зну терапію, фіто-, фізіотерапію, який відрізня-
ється тим, що додатково здійснюють психо- і
ароматерапію і призначають седативні фітопрепа-
рати

Пропонований спосіб відноситься до медич-
них, а саме, до гінекологи і може бути використа-
ний для лікування функціональних порушень мен-
струального циклу у дівчат-підлітків з
психоемоційними розладами

Відомий спосіб лікування функціональних по-
рушень менструального циклу у дівчат-підлітків,
який включає медикаментозну терапію, фіто- і фі-
зіотерапію [1]

Однак зазначений спосіб не цілком враховує
етнологію виникнення функціональних порушень
менструального циклу у дівчат-підлітків з психо-
емоційними розладами, тому що не впливає на
психоемоційні розлади

Найбільш близьким по методу впливу є спосіб
лікування порушень менструального циклу в пубе-
ртатному періоді, узятий нами як прототип [2]

Лікування порушень менструальної функції,
таких як аменорея і олігоменорея проводять до 16
літнього віку, призначаючи курси стимулюючої
вітамінотерапії в комплексі з фізіотерапевтичними
методами, а при відсутності ефекту проводять
циклічну гормональну терапію з використанням
препаратів, що містять малі дози естрогенів, у
сполученні із сучасними прогестинами, лікування
ювенільної маткової кровотечі (ЮМК) у підлітково-
му ВІЦІ складається з двох етапів власне гемостаз
і профілактика рецидивів захворювань Це вклю-
чає утеротонічну, антианемічну терапію, при відсу-
тності ефекту-гормональну терапію

Але даний спосіб має наступні недоліки, він
включає тільки гінекологічне лікування, не цілком
враховує етнологію і патогенез, а також роль пси-
хогенних факторів у розвитку функціональних по-

рушень менструального циклу у ДІВЧИНОК-ПІДЛІТКІВ
з психоемоційними розладами

В основу винаходу поставлено завдання ство-
рення комплексного лікування функціональних
порушень менструального циклу у дівчат-підлітків
з психоемоційними розладами, яке дозволить
впливати на психоемоційні розлади, у тому числі,
результати дії психічного фактору, який впливає
на виникнення функціональних порушень менст-
руального циклу, які полегшують і скорочують те-
рміни лікування

Поставлена задача вирішується тим, що в
способі лікування функціональних порушень менс-
труального циклу у дівчат-підлітків з психоемоцій-
ними розладами, який включає медикаментозну,
фіто-, фізіотерапію, ВІДПОВІДНО до винаходу додат-
ково проводять психотерапевтичне лікування й
ароматерапию і назначають седатівні фітопрепа-
рати

Спосіб здійснюється таким чином Пацієнтці з
функціональними порушеннями менструального
циклу, які виникли на тлі психоемоційних розладів
призначають медикаментозну терапію, фіто- фізіо-
терапію, проводять психотерапевтичне лікування,
ароматерапію і призначають седативні засоби
Індивідуальна раціональна психотерапія, склада-
ється з ряду послідовних етапів

На першому етапі визначається тип відношен-
ня до хвороби

На другому етапі створюють необхідні перед-
умови для можливості об'єктивної оцінки свого
стану

На третьому етапі обговорюють значення пси-
хічних факторів у етнології хвороби На цьому ета-
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пі індивідуальний ПІДХІД поєднують із груповою
психотерапією і ароматерапією Застосовують
методику, що роз'яснює, з елементами лікувально-
го обговорення в малій групі У групу входять від 2
до 5 хворих з різними формами функціональних
порушень менструального циклу але однаковим
темпераментом, що визначався по підлітковому
опитувальнику Айзенка

Ароматерапію на даному етапі в лікуванні пу-
бертатної маткової кровотечі (ПМК) у пацієнтки з
психоемоційними розладами направляють на ко-
рекцію гормонального дисбалансу і впливають на
психоемоційні розлади, які виникли на фоні психі-
чних травм і перевантажень шляхом застосування
аромамасел герані в ранкові години (800-1000) і
лаванди у вечірні години (2000-2200) перед сном
для нормалізації функції ппоталамо-ппофізарно-
яєчникової системи

При психогенної аменореї й олігоменореї в
першу фазу менструального циклу проводять ко-
рекцію ппоестрогенм яєчників шляхом застосуван-
ня шавлієвої ефірної олії, що має естрогений
вплив і тонізуючу дію в ранкові години (8 °-1000) і
лавандової ефірної олії у вечірні години (2000-2200)
перед сном, у другу фазу менструального циклу
застосовують базилікову або розмаринову ефірну
олію, що мають прогестероноподібну і тонізуючою
дії в ранкові години (800-1000) і лавандову ефірну
олію у вечірні години (2000-22 °) перед сном

Розуміння хворим природи захворювання від-
криває можливість впливу на четвертому етапі на
психоемоційні розлади Методом непрямого наві-
яння проводять психотерапевтичне опосередку-
вання спеціальних патогенетичних методів ліку-
вання - електростимуляції шийки матки, седативне
лікування фітопрепаратами персен, депрім, сана-
сон за наступною схемою персен по 1 таблетці
два рази в день, після їжі (у 900, 1400), санасон по 1
таблетці за годину до сну, при вираженому астені-
чному стані і високому рівні тривожності, більш 46
балів, що визначають по шкалі самооцінки Спілбе-
рга, у схему лікування призначають депрім по 1
таблетці 2 рази в день, до їжі (у 800, 12 )

І, нарешті, на п'ятому етапі розбирають струк-
туру і зміст гострих і хронічних конфліктних ситуа-
цій, що передували початку хвороби На цьому
етапі більш ніж у половини хворих (54 5%) засто-
совують сімейну психотерапію для вирішення вну-
трісімейних конфліктів, перебудови відносин між
батьками, зміни їхніх поглядів на виховання дітей
Попередньою умовою, що робить позитивний
вплив на динаміку внутрісімейних відносин, є усві-
домлення причини функціональних розладів менс-
труального циклу в їхніх дітях і супровідних психо-
емоційних розладах

Цей спосіб лікування отримали 70 пацієнток у
ВІЦІ 11-17 років з функціональними порушеннями
менструального циклу на тлі психоемоційних роз-
ладів (пубертатна маткова кровотеча - 22, психо-
генна аменорея - 25, олігоменорея - 23 пацієнтки),
які знаходилися на стаціонарному лікуванні у від-
діленні дитячої і підліткової гінекологи 60 пацієн-

ток отримали лікування за загальноприйнятою
схемою

Наводимо конкретні приклади здійснення спо-
собу

Приклад 1 Хвора А-я 14 8 років, звернулася зі
скаргами на значні криваві виділення із статтєвих
шляхів впродовж 10 днів 3 аналізу життя народи-
лася від 1-і нормальної вагітності, 1-х нормальних
пологів Росла і розвивалася нормально В дитин-
стві перенесла дитячі інфекції кір, краснуху, епі-
деміологічний паратіт (причому всі інфекції за два
роки) В антенатальний, препубертатний, пуберта-
тний періоди відрізняються дії психогенних чинни-
ків (стресовий вплив) Менструації з 13 років, регу-
лярні, безболісні, помірні, через ЗО днів В 14 років
після стресової ситуації з'явилися сильні кроваві
виділення із статевих шляхів в середині менструа-
льного циклу і скарги на стан постійної тривожнос-
ті, плаксивості, часті перепади настрою, порушен-
ня сну

Хворої було проведене психотерапевтичне лі-
кування протягом 12 днів що прискорило видужан-
ня на 5 ЛІЖКО-ДНІВ і підтвердило правильний за-
пропонований комплексний ПІДХІД

Приклад 2 Хвора А-а, 16 років, звернулася зі
скаргами на відсутність місячних протягом 7 МІСЯ-
ЦІВ 3 анамнезу народилася від ІІ-і нормальної
вагітності, ІІ-х нормальних пологів Зростала і роз-
вивалася нормально У дитинстві перенесла дитя-
чі інфекції кір краснуху, вітряну віспу, епідемічний
паротит, ангіну У ранній постнатальний період,
препубертатний, пубертатний періоди відзнача-
ється вплив психогенних факторів, вплив яких по
силі, повторності і тривалості дії приходяться на
критичні періоди розвитку статевої системи Менс-
труації з 12 років, установилися відразу, по 4 дні,
регулярні, безболісні, помірні, через 28 днів 3 14
років відзначає затримку менструації на 1 5 - 2
місяця А в 15,5 років після здачі ІСПИТІВ І розводу
батьків МІСЯЧНІ припинилися зовсім З'явилися ска-
рги на дратливість, плаксивість, почуття тривоги,
перепади настрою, порушення сну Хворої було
проведене лікування по запропонованому способу
протягом 14 днів, після чого припинилися скарги, а
через 15 днів з'явилися менструації, що підтвер-
дило правильний комплексний ПІДХІД З включен-
ням медикаментозної терапії, фіто-, фізю-, психо- і
ароматерапм

Переваги даного способу Запропонований
спосіб лікування функціональних порушень менст-
руального циклу у дівчат-підлітків з психоемоцій-
ними розладами безпосередньо впливає на пси-
хоемоційний статус, сприяє швидшому
гінекологічному видужанню Крім того, він є відно-
сно дешевим і доступним для пацієнтів
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