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(57) 1. Способ аппликационной металлоте-
рапии, предусматривающий накладывание
на болезненные участки тела аппликаторов
из различных металлов или сплавов, выбор

материала аппликатора, лечебное выдержи-
вание на болезненном участке тела и отсое-
динение аппликатора, о т л и ч а ю щ и й с я
тем, что перед накладыванием аппликато-
ров участки тела увлажняют, а выбор мате-
риала производят по максимальному току,
возникающему в цепи: аппликатор - тело
пациента.

2. Аппликатор, выполненный в виде ме-
таллическою диска, о т л и ч а ю щ и й с я
тем, что толщина диска не превышает 0,6
мм, а диаметр составляет 2-20 мм.

Изобретение относится к области здра-
воохранения, в частности к рефлексотера-
пии

Известен способ электронно-ионной
рефлексотерапии (Портнов Ф.Г. Электро-
пунктурная рефлексотерапия. Изд. 3-е, "Зи-
натне", 1988), заключающийся в
воздействии на биологические процессы в
организме микротоками весьма малых на-
пряжений, приближающихся по своим па-
раметрам к токам, сопровождающим
биологические процессы в организме. При
этом применяют приборы типа ЭЛАП, со-
держащие источник питания, измеритель
тока и электроды. Источник обеспечивает
силу тока от 25 до 500 мкА при напряжении
до 9 В. Сила тока устанавливается по ощу-
щениям пациента, а продолжительность
воздействия определяется по лечебному эф-
фекту. При использовании этого способа
возможны болевые раздражения и передо-
зировка терапевтического воздействия. По-
дача тока, посредством электродов,
подведенных к телу пациента, требует ста-

ционарных условий, в особенности при не-
обходимости продолжительного лечения.

Известен также способ рефлексотера-
пии посредством аппликации металличе-
ских пластин (Гаваа Лувсан. Очерки методов
восточной рефлексотерапии. Изд. 4-е. ~ К.:
Здоровье, 1992). Согласно этому способу, на
болезненный участок тела накладывают по-
очередно пластины из различных металлов,
закрепляют их лейкопластырем, выдержи-
вают определенное время и определяют эф-
фективность воздействия металла в
зависимости от характера заболевания. На
основе опытных данных, пластины из опре-
деленного металла по показаниям наклады-
вают на 3-5 суток, делают двухдневный
перерыв, чтобы избежать раздражения ко-
жи от пластыря. Затем накладывают пласти-
ны из другого металла на 3 суток.

Выбор металла аппликатора по резуль-
татам лечения из-за отсутствия прогноза эф-
фективности воздействия перед его
началом, необходимость перерывов в лече-
нии для предотвращения раздражения ко-
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жи лейкопластырем, а также необходимость
наложения аппликатора из другого металла
на несколько суток в указанном способе,
требует значительных затрат времени.
Крепление аппликатора лейкопластырем 5
оказывает раздражающее действие на кожу
и может нейтрализовать лечебный эффект.

Известны лечебные пластины для ме-
таллотерапии (Гаваа Лувсан. Очерки мето-
дов восточной рефлексотерапии), 10
представляющие собой диски диаметром от
2 до 15 мм из красной меди, нержавеющей
стали, серебра и золота.

Устройство аппликатора в виде диска
произвольной толщины и массы требует ис- 15
пользования лейкопластыря для его крепле-
ная на теле пациента с целью компенсации
его силы тяжести. Выполнение диска аппли-
катора, в качестве несущей конструкции ко-
торого используется однородный 20
дорогостоящий металл (серебро, золото)
обуславливает большой расход металла и
высокую стоимость аппликатора.

Задача изобретения способа состоит в
повышении эффективности аппликацион- 25
ной металлотерапии путем сокращения вре-
мени и повышении достоверности
прогнозирования эффективности воздейст-
вия различных металлов, упрощения креп-
ления аппликатора путем использования 30

/ сил сцепления металла с телом пациента и
дозирование лечебного воздействия.

Решение задачи изобретения достига-
ется тем, что в способе аппликационной ме-
таллотерапии, при котором диски из 35
различных металлов поочередно наклады-
вают на болезненный участок тела, по эф-
фективности воздействия выбирают
материал аппликатора, эффективность воз-
действия которого, согласно изобретению, 40
«оценивают путем измерения тока, возника-
ющего в цепи измерителя, подключенного к
аппликатору и пассивному электроду, нало-
женному на другой участок тела, причем оба
участка тела увлажнены, материал апплика- 45
тора выбирают по наибольшему значению
тока.

Сокращение времени и повышение до-
стоверности при прогнозировании эффек-
тивности воздействия аппликаторов из 50
различных металлов достигается тем, что
измеряется сила тока, возникающего в цепи
металлического аппликатора и тела пациен-
та, а выбор материала аппликаторов произ-
водится по наибольшему значению тока, так 55
как интенсивность обменных процессов
при электронно-ионной рефлексотерапии и
лечебный эффект, пропорциональны коли-
честву зарядов?; а следовательно чем больше
сила тока, тем меньше времени требуется

на лечение и тем больше его эффективность.
Увлажнение мест наложения электродов -
аппликатора и пассивного электрода - так-
же обеспечивает достоверность выбора
эффективного металла за счет снижения
электрического сопротивления между элек-
тродами и телом при измерении тока, спо-
собствует лечению за счет повышения
интенсивности электронно-ионного обмен
и сцеплению аппликатора с кожей. Крепле-
ние аппликатора и дозирование лечебного
воздействия обеспечивается силой сцепле-
ния между поверхностями аппликатора и
тела, которые достигаются выбором эффек-
тивного материала и устройством апплика-
тора.

Задача изобретения устройства состоит
в создании условий крепления аппликатора
без дополнительных средств, дозировании
лечебного воздействия и снижении стоимо-
сти аппликатора.

Решение задачи изобретения устройст-
ва достигается тем, что для создания усло-
вий крепления выбранного материала
аппликатора на теле пациента и дозирова-
ния лечебного воздействия, толщина аппли-
катора не превышает 0,6 мм, а диаметр
выбирается в пределах от 2 до 20 мм, при
которых обеспечивается начальное сцепле-
ние с увлажненной кожей, а дозирование
достигается расцеплением после окончания
лечебного воздействия. Снижение стоимо-
сти аппликатора достигается тем, что тон-
кий слой металла или сплава с высокой
эффективностью воздействия расположен
на основании из недорогого металла или
сплава.

Экспериментально установлено, что
при толщине диска не более 0,6 мм и мате-
риале аппликатора, создающем плотность
тока взаимодействия с телом пациента бо-
лее 0,1 мкА/см кя., может быть выбран диа-
метр диска в диапазоне от 2 до 20 мм, при
котором сила сцепления с кожей достаточна
для его крепления на теле без дополнитель-
ных средств, при высокой интенсивности
лечебного воздействия. Дозирование воз-
действия достигается тем, что в результате
обменных процессов, сила сцепления сни-
жается до такой степени, при которой под дей-
ствием веса аппликатора происходит его
расцепление с телом пациента. Использова-
ние предлагаемого способа металлотерапии
выявило независимость эффективности
аппликатора от его толщины, что позволяет
выполнить диск в виде основания из недо-
рогого металла или сплава, выполняющего
функции несущей конструкции, на котором
расположен слой металла или сплава с вы-
сокий эффективностью воздействия. Такое
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устройство аппликатора позволяет снизить
расход дефицитных и дорогостоящих метал-
лов и сплавов, а также уменьшить стоимость
лечения.

Предлагаемый способ состоит из следу-
ющих операций: увлажнение болезненного
участка тела, накладывание на него аппли-
катора из набора различных металлов или
сплавов, подключение измерителя тока, вы-
бор материала аппликатора по максималь-
ному току, выбор диаметра аппликатора,
проведение лечебной процедуры и отсоеди-
нение аппликатора.

Способ осуществляется следующим об-
разом.

Увлажняют водой болезненный участок
тела и ладонь пациента. Вкладывают в руку
графитовый стержень, выполняющий роль
пассивного электрода, и подключают к нему
первый провод измерителя тока. На болез-
ненный участок тела накладывают диск, на-
пример, серебряный диаметром 10 мм и
подключают к его внешней стороне второй
провод измерителя. Измеряют и фиксируют
значение тока. Аналогично измеряют ток
других аппликаторов того же диаметра, на-
пример, из меди, стали, золота и других ме-
таллов и сплавов. Полученные значения
токов приведены в таблице.

Процедура измерения тока одного апп-
ликатора занимает около 1 минуты. Для ока-
зания лечебного воздействия выбирают
полиметаллический аппликатор, который
обеспечивает наибольшее значение тока со-
гласно таблице. Накладывают последова-
тельно их с диаметрами 3. 5, 8, 10 мм на
увлажненный болезненный участок тела,
например на лоб пациента. Выбирают апп-
ликатор диаметром 10 мм, т.к. он обеспечи-
вает наибольший ток и надежное
сцепление с кожей. Операция выбора мате-
рила и размера занимает время от 5 до 10
мин. Выбранный аппликатор накладывают
на болезненный участок тела, происходит
его закрепление, выдерживают до исчезно-
вения боли. Затем его снимают или проис-
ходит саморасцепление. Снятие боли в
большинстве случаев происходит в течение
от 5 до 30 мин.

Измерение тока производят известны-
ми средствами: универсальным цифровым
вольтметром В7-35 с нижним пределом из-
мерения тока 0,1 мкА, или микроампермет-
ром Ф-195 с нижним пределом измерения
тока 0,05 мкА, либо другими с аналогичным
пределом тока. В качестве пассивного элек-
трода используют графитовый стержень ди-
аметром 15 мм и длиной 75 мм.

Устройство для аппликационной метал-
лотерапии представляет собой металличе-
ский диск толщиной в пределах от 0,2 до 0,6
мм, а диаметр в пределах от 3 до 20 мм, в

5 зависимости от силы сцепления и рельефа
болезненного участка тела. При осуществ-
лении устройства использовались диски из
алюминия, меди, стали, олова, ковара, а так-
же покрытые серебром, золотом и полиме-

10 таллические. Серебро и золото наносились
гальваническим способом слоем б мкм на
медные диски толщиной 0,6 мм с обеих сто-
рон. Расход драгоценных металлов сокра-
щался в 50 раз по сравнению со сплошными

15 дисками. Полиметаллические диски изго-
тавливались путем погружения стали тол-
щиной 0,6 мм в расплав, содержащий
следующие компоненты: алюминий, желе-
зо, кремний, магний, марганец, медь, ни-

20 кель, сера, титан, углерод, цинк, хром.
Устройство для аппликационной метал-

лотерапии ~ аппликатор работает следую-
щим образом.

Диск толщиной в пределах от 0,2 до 0,6
25 мм, определенного диаметра и материала,

выбранных по предложенному способу, на-
кладывают на болезненный участок тела и
при этом происходит его закрепление за
счет сцепления с кожей, возникающее под

30 действием сил электронно-ионного притя-
жения. В результате обменных процессов
сила притяжения снижается до такой степе-
ни, что под действием веса аппликатора
происходит его самоотсоединение от кожи

35 либо пациент снимает сам после исчезнове-
ния боли. При проявлениях повторяющихся
болей, усталости, предупреждений приступа
астмы или неблагоприятных последствий ме-
теорологических факторов, пациент может

40 самостоятельно использовать назначенные
ему аппликаторы в стационарных или амбула-
торных условиях лечебных учреждений, на
производстве и в бытовых условиях.

45 Предлагаемый способ аппликационной
металлотерапии и устройство для его осуще-
ствления успешно использовались для сня-
тия болей неврологического происхождения,
послеоперационных и от ушибов, снятия уста-

50 лости глаз и ног, предупреждения приступов
бронхиальной астмы и неблагоприятных по-
следствий метеофакторов - высокой темпера-
туры и перепадов атмосферного давления.
Массовое производство недорогих апплика-

55 торов позволит снизить потребление насе-
лением болеутоляющих химических средств
и снизить затраты за счет возможности мно-
гократного использования аппликаторов.
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1
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Материал диска

Серебро
Медь
Сталь

Золото
Алюминий

Ковар (никель-29%,
кобальт-18%, железо-47%)

Полиметаллический

Значение тока, мкА

7.3
4,9
4,1
1,2
6,7
1,1

9,0
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(57) 1. Способ аппликационной металлотера-
пии, предусматривающий накладывание на
болезненные участки тела аппликаторов из
различных металлов или сплавов, выбор ма-
териала аппликатора, лечебное выдержива-

ние на болезненном участке тела и отсоеди-
нение аппликаторов, о т л и ч а ю щ и й с я
тем, что перед накладыванием аппликато-
ров участки тела увлажняют, а выбор мате-
риала производят по максимальному току,
возникающему в цепи: аппликатор - тело
пациента.

2. Аппликатор, выполненный в виде ме-
таллического диска,отличающийся тем,
что толщина диска не превышает 0,6 мм, а
диаметр выбирают таким, при котором креп-
ление аппликатора обеспечивается за счет
сцепления с телом и составляет 2-20 мм.
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Изобретение относится к области здра-
воохранения, в частности, к рефлексотера-
пии.

Известен способ злектронно-ионной ре-
флексотерапии (Ф.Г.Портнэв "Электропунк-
турная рефлексотерапия", изд. 3-е,
"Зинатне", 1988 г.), заключающийся в воз-
действии на биологические процессы в орга-
низме микротоками весьма малых
напряжений, приближающихся по своим па-
раметрам к токам, сопровождающим биоло-
гические процессы в организме. При этом
применяют приборы типа ЭЛАП, содержа-
щие источник питания, измеритель тока и
электроды. Источник обеспечивает силу то-
ка от 25 до 500 мкА при напряжении до 9 В.
Сила тока устанавливается по ощущениям
пациента, а продолжительность воздейст-
вия определяется по лечебному эффекту.

При использовании этого способа возмож-
ны болевые раздражения и передозировка
терапевтического воздействия. Подача тока
посредством электродов, подведенных к те-
лу пациента, требует стационарных условий,
в особенности при необходимости продол-
жительного лечения.

Известен также способ рефлексотера-
пии посредством аппликации металличе-
ских пластин (Гаваа Лувсан "Очерки методов
восточной рефлексотерапии", изд. 4-е, Киев,
"Здоровье", 1992 г.). Согласно этому спосо-
бу, на болезненный участок тела накладыва-
ют поочередно пластины из различных
металлов, закрепляют их лейкопластырем,
выдерживают определенное время и опре-
деляют эффективность воздействия металла
в зависимости от характера заболевания. На
основе опытных данных, пластины из опре-

ел
ел
ел
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деленного металла по показаниям наклады-
вают на 3-5 суток, делают двухдневный пе-
рерыв, чтобы избежать раздражения кожи
от пластыря. Затем накладывают пластины
из другого металла на 3 сут. 5

Выбор металла аппликатора по резуль-
татам лечения из-за отсутствия прогноза эф-
фективности воздействия перед его
началом, необходимость перерывов в лече-
нии для предотвращения раздражения кожи 10
лейкопластырем, а также необходимость на-
ложения аппликатора из другого металла на
несколько суток в указанном способе, требу-
ет значительных затрат времени. Крепление
аппликатора лейкопластырем оказывает 15
раздражающее действие на кожу и может
нейтрализовать лечебный эффект.

Известны лечебные пластины для ме-
таллотерапии (Гаоаа Лувсан "Очерки мето-
дов восточной рефлексотерапии"), 20
представляющие собой диски диаметром от
2 до 15 мм из красной меди, нержавеющей
стали, серебра и золота.

Устройство аппликатора в виде диска
произвольной толщины и массы требует ис- 25
пользования лейкопластыря для его крепле-
ния на теле пациента с целью компенсации
его силы тяжести. Выполнение диска аппли-
катора, в качестве несущей конструкции ко-
торого используется однородный 30
дорогостоящий металл (серебро, золото),
обуславливает большой расход металла и
высокую стоимость аппликатора.

Задача изобретения, способа состоит в
повышении эффективности аппликацион- 35
ной металлотерапии путем сокращения
времени и повышении достоверности про-
гнозирований и эффективности воздействия
различных металлов, упрощения крепления
аппликатора путем использования сил сцеп- 40
ления металла с телом пациента и дозирова-
ние лечебного воздействия.

Решение задачи изобретения достига-
ется тем, что в способе аппликационной ме-
таллотерапии, при котором диски из 45
различных металлов поочередно накладыва-
ют на болезненный участок тела, по эффек-
тивности воздействия выбирают материал
аппликатора, эффективность воздействия
которого, согласно изобретению, оценива- 50
ют путем измерения тока, возникающего в
цепи измерителя, подключенного к апплика-
тору и пассивному электроду, наложенному
на другой участок тела, причем оба участка
тела увлажнены, материал аппликатора вы- 55
бирают по наибольшему значению тока.

Сокращение времени и повышение до-
стоверности при прогнозировании эффек-
тивности воздействия аппликаторов из
различных металлов достигается тем, что из-

меряется сила тока, возникающего в цепи
металлического аппликатора и тела пациен-
та, а выбор материала аппликатора произво-
дится по наибольшему значению тока, так
как интенсивность обменных процессов при
электронно-ионной рефлексотерапии и ле-
чебный эффект пропорциональны количест-
ву зарядов, а следовательно, чем больше
сила тока, тем меньше времени требуется на
лечение и тем больше его эффективность.
Увлажнение мест наложения электродов -
аппликатора и пассивного электрода - также
обеспечивает достоверность выбора эффек-
тивного металла за счет снижения электри-
ческого сопротивления между электродами
и телом при измерении тока, способствует
лечению за счет повышения интенсивности
электронно-ионного обмена и сцеплению
аппликатора с кожей. Крепление аппликато-
ра и дозирование лечебного воздействия
обеспечивается силой сцепления между по-
верхностями аппликатора и тела, которые
достигаются выбором эффективного мате-
риала и устройством аппликатора.

Задача изобретения устройства состоит
в создании условий крепления аппликатора
без дополнительных средств, дозировании
лечебного воздействия и снижении стоимо-
сти аппликатора.

Решение задачи изобретения устройст-
ва достигается тем, что для создания усло-
вий крепления выбранного материала
аппликатора на теле пациента и дозирова-
ния лечебного воздействия, толщина аппли-
катора не превышает 0,6 мм, а диаметр
выбирается в пределах от 2 до 20 мм, при
которых обеспечивается начальное сцепле-
ние с увлажненной кожей, а дозирование
достигается расцеплением после окончания
лечебного воздействия. Снижение стоимо-
сти аппликатора достигается тем, что тонкий
слой металла или сплава с высокой эффек-
тивностью воздействия расположен на ос-
новании из недорогого металла или сплава.

Экспериментально установлено, что
при толщине диска не более 0,6 мм и мате-
риале аппликатора, создающего плотность
тока взаимодействия с телом пациента бо-
лее 0,1 мкА/см.кв., может быть выбран диа-
метр диска в диапазоне от 2 до 20 мм, при
котором сила сцепления с кожей достаточна
для его крепления на теле без дополнитель-
ных средств, при высокой интенсивности ле-
чебного воздействия. Дозирование
воздействия достигается тем, что в резуль-
тате обменных процессов сила сцепления
снижается до такой степени, при которой
под действием веса аппликатора происхо-
дит его расцепление с телом пациента. Ис-
пользование предлагаемого способа
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металлотерапии выявило независимость эф-
фективности аппликатора от его толщины,
что позволяет выполнить диск в виде осно-
вания из недорогого металла или сплава,

.выполняющего функции несущей конструк- 5
ции, на котором расположен слой металла
или сплава с высокой эффективностью воз-
действия. Такое устройство аппликатора по-
зволяет снизить расход дефицитных и
дорогостоящих металлов и сплавов, а также 10
уменьшить стоимость лечения. *

Предлагаемый способ состоит из следу-
ющих операций: увлажнение болезненного
участка тела, накладывание на него аппли-
каторов из набора различных металлов или 15
сплавов, подключение измерителя тока, вы-
бор материала аппликатора по максималь-
ному току, выбор диаметра аппликатора,
проведение лечебной процедуры и отсоеди-
нение аппликатора. 20

Способ осуществляется следующим об-
разом.

Увлажняют водой болезненный участок
тела и ладонь пациента. Вкладывают в руку
графитовый стержень, выполняющий роль 25
пассивного электрода и подключают к нему
п<?рвый провод измерителя тока. На болез-
ненный участок тела накладывают диск, на-
пример, серебряный, диаметром 10 мм и
подключают к его внешней стороне второй 30
провод измерителя. Измеряют и фиксируют
значение тока. Аналогично измеряют ток
других аппликаторов того же диаметра, на-
пример, из меди, стали, золота и других ме-
таллов и сплавов. Полученные значения 35
токов приведены в таблице.

Процедура измерения тока одного апп-
ликатора занимает около 1 минуты. Для ока-
зания лечебного воздействия выбирают
полиметаллический аппликатор, который 40
обеспечивает наибольшее значение тока со-
гласно таблице. Накладывают последова-
тельно их с диаметрами 3, 5, 8, 10 мм на
увлажненный болезненный участок тела, на-
пример на лоб пациента. Выбирают аппли- 45
катор диаметром 10 мм, так как он
обеспечивает наибольший ток и надежное
сцепление с кожей. Операции выбора мате-
риала и размера занимают время от 5 до 10
мин. Выбранный аппликатор накладывают 50
на болезненный участок тела, происходит
его закрепление, выдерживают до исчезно-
вения боли. Затем его снимают или проис-
ходит саморасцепление. Снятие боли в
большинстве случаев происходит в течение 55
5-30 мин.

Измерение тока производят известны-
ми средствами: универсальным цифровым
вольтметром В7-35 с нижним пределом из-
мерения тока 0,1 мкА, или микроампермет-

ром Ф-195 с нижним пределом измерения
тока 0,05 мкА, либо другими с аналогичным
пределом тока. В качестве пассивного элек-
трода используют графитовый стержень ди-
аметром 15 мм и длиною 75 мм.

Устройство для аппликационной метал-
лотерапии представляет собой металличе-
ский диск толщиной в пределах от 0,2 до 0,6
мм, а диаметр в пределах от 3 до 20 мм, в
зависимости от силы сцепления и рельефа
болезненного участка тела. При осуществле-
нии устройства использовались диски из
алюминия, меди, стали, олова, ковара, а так-
же покрытые серебром, золотом и полиме-
таллические. Серебро и золото наносилось
гальваническим способом слоем 6 мкм на
медные диски толщиной 0,6 мм с обеих сто-
рон. Расход драгоценных металлов сокра-
щался в 50 раз по сравнению со сплошными
дисками. Полиметаллические диски изготав-
ливались путем погружения стали толщиной
0,6 мм в расплав, содержащий следующие
компоненты: алюминий, железо, кремний,
магний, марганец, медь, никель, сера, титан,
углерод, цинк, хром.

Устройство для аппликационной метал-
лотерапии - аппликатор работает следую-
щим образом.

Диск толщиной в пределах от 0,2 до 0,6
мм, определенного диаметра и материала,'
выбранных по предложенному способу, на-
кладывают на болезненный участок тела, и
при этом происходит его закрепление за
счет сцепления с кожей, возникающее под
действием сил электронно-ионного притя-
жения. В результате обменных процессов
сила притяжения снижается до такой степе-
ни, что под действием веса аппликатора
происходит его самоотсоединение от кожи
либо пациент снимает сам после исчезнове-
ния боли. При проявлениях повторяющихся
болей, усталости, предупреждений присту-
па астмы или неблагоприятных последствий
метеорологических факторов, пациент мо-
жет самостоятельно использовать назначен-
ные ему аппликаторы в стационарных или
амбулаторных условиях лечебных учрежде-
ний, на производстве и в бытовых условиях.

П р и м е р 1. Кузнецова Е.В.. 38 лет.
Диагноз - пролактинома.

Жалобы на приступы сильных постоян-
ных болей в лобной области. После наложе-
ния полиметаллических аппликаторов,
выбранных предложенным способом, на об-
ласти висков и переносицу, боли ликвидиро-
вались через 2 ч.

П р и м е р 2. Верещанева Ж.Ю., 56 лет.
Диагноз - пояснично-крестцовый остеохон-
дроз, болевой и корешковый синдром, иши-
алгия.
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Жалобы на сильные тянущие боли по
задне-наружной поверхности левого бедра
с отдачей в левую стопу. По наружной повер-
хности левой нижней конечности наложены
12 полиметаллических аппликаторов. Через
3 ч боли утихли, больная уснула.

П р и м е р З . Шевченко В.П., 44 лет.
Диагноз - хронический вазомоторный ри-
нит.

Жалобы на появление приступообраз-
ного многократного чихания с водянистыми
выделениями из носа при пребывании на
малейшем сквозняке. После применения ап-
пликаторов (приклеивание к слегка увлаж-
ненным местам по бокам от носа и в области
переносицы) в течение 4 дней больной отме-
тил, что приступы ринорреи и чихания воз-
никают значительно реже и выраженность
симптомов значительно меньше. В части

10

15

20

случаев отмечен феномен "отскакивания"
дисков от кожи через 1-1,5 ч после наложе-
ния, что совпадало с клиническим улучшени-
ем.

Предлагаемый способ аппликационной
металлотерапии и устройство дпя его осуще-
ствления успешно использовались для сня-
тия болей неврологического
происхождения, послеоперационных и от
ушибов, снятия усталости глаз и ног, предуп-
реждения приступов бронхиальной астмы и
неблагоприятных последствий метеофакто-
ров - высокой температуры и перепадов ат-
мосферного давления. Массовое
производство недорогих аппликаторов по-
зволит снизить потребление населением бо-
леутоляющих хи.'*чческих средств и снизить
затраты за счет возможности многократного
использования аппликаторов.

Номер измерения

1
2
3
Л
5
6

•
7

Материал диска

серебро
медь
сталь

золото
алюминий

ковар (никель-29%,

кобальт-18%, железо -47%)
полиметаллический

Значение тока, мкА

7,3
4,9
4,1
1,2
6,7
1,1

9,0
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