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Актуальной остается проблема повышения эффективности лечения при заболеваниях органов дыхания с использова-
нием физиотерапевтических методов. В статье рассмотрена возможность применения импульсного низкочастотного 
электростатического массажа в восстановительном лечении больных хронической обструктивной болезнью сердца, 
бронхиальной астмой, пневмонией, муковисцидозом. Представлены биологическое действие и лечебные эффекты 
низкочастотной электростатической терапии. Показано влияние низкочастотного поля на тонус мышц, противоотеч-
ное и трофическое, регенераторное действие. Обоснована актуальность дальнейшего изучения механизмов патогене-
тического действия при респираторной патологии.
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The question of enhancing treatment eff ectiveness in managing respiratory diseases based on physiotherapeutic methods 
remains highly relevant. We consider the possibility of using pulsed low-frequency electrostatic massage therapy in the re-
habilitation treatment of patients with chronic obstructive heart disease, bronchial asthma, pneumonia, and cystic fi brosis. 
The biological action and therapeutic eff ects of low-frequency electrostatic therapy are presented. Eff ects of low-frequency 
electrostatic therapy on muscle tone, as well as its decongestion, trophic, and regenerative action, are demonstrated. The 
mechanisms of pathogenetic action in respiratory pathologies require further research and elucidation.
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Восстановительное лечение пациентов с заболеваниями 
органов дыхания остается одной из важнейших медико-
социальных проблем респираторной медицины . Как при-
чины болезненности и инвалидизации населения на одно 
из первых мест выдвинулись хронические респиратор-
ные заболевания, среди которых лидируют хроническая 
обструктивная болезнь легких (ХОБЛ) и бронхиальная 
астма (БА) [1]. 

Современная медицина располагает значительным 
количеством фармакологических средств, позволяю-
щих успешно достигать длительной ремиссии у пациен-
тов с хроническими болезнями органов дыхания (БОД). 
В то же время преобладание именно медикаментозно-
го лечения стало большой проблемой современности. 

Изобилие лекарственных средств и их доступность при-
вела к увеличению аллергических и других неспецифи-
ческих реакций организма, которые ведут к ухудшению 
состояния и/или могут приводить к инвалидизации 
или снижению трудоспособности. Стоит отметить устой-
чивость организма к различным группам препаратов, 
что приво дит к неэффективности лечения. 

Актуальной остается проблема повышения эффектив-
ности лечения с использованием физиотерапевтических 
факторов, способных оказывать влияние на важнейшие 
звенья патогенеза заболевания. Сегодня респираторная 
физиотерапия объединяет большой спектр природных 
и преформированных физических факторов, воздейст-
вующих как непосредственно на респираторную систему, 
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грудную клетку с ее мышечным аппаратом, так и на об-
щие патогенетические звенья, лежащие в основе развития 
большинства БОД [2]. Потенциал физиотерапевтического 
лечения постоянно увеличивается, разрабатываются но-
вые технологии и методики восстановительного лечения. 

Относительно новым физиотерапевтическим ме-
тодом является импульсный низкочастотный электро-
статический массаж. Использование низкочастотного 
электростатического поля (НЭСП) в медицинской пра-
ктике было предложено немецкими учеными H. Seidl 
и W. Walder в конце прошлого века с целью улучшения 
эффективности процедур ручного массажа и для фи-
зиотерапевтической практики был разработан аппарат 
(Hivamat), в котором сила генерируемого им постоянного 
тока не превышала нескольких микроампер. 

Характеристика метода низкочастотной электростатической терапии

В основе метода лежит принцип воздействия на ор-
ганизм пациента низкочастотным электростатическим 
полем высокой напряженности с возможностью изме-
нения режима (соотношения длительности подаваемых 
импульсов и паузы), а также интенсивности воздействия 
[3]. В отличие от других физиотерапевтических методов 
электротерапии, метод глубокой импульсной осцилляции 
НЭСП воздействует на практически все тканевые компо-
ненты (кожу, соединительную ткань, подкожно-жиро-
вую клетчатку, мышцы, кровеносные и лимфатические 
сосуды). В тканях, которые подвергаются воздействию 
НЭСП, происходит деполяризация электрически ней-
тральных молекул. Процедура проводится динамично, 
во время движения аппликаторов наблюдается эффект 
Джонсона – Рабека, который заключается во вращении 
диполей в соответствии с изменениями полярности поля 
(электростатическое поле). Действующим фактором ме-
тода являются сагиттальные возвратно-поступательные 
смещения подлежащих тканей тела пациента («глубокая 
осцилляция тканей»). При этом ткани тела пациента ви-
брируют в ритме заданной частоты под действием элек-
тростатического поля. Глубина проникновения напрямую 
зависит от плотности ткани: чем она плотнее, тем более 
поверхностным будет проникновение. 

Изучение влияния  низкочастотного электростатиче-
ского  массажа на организм человека показало, что дан-
ная физиотерапевтическая процедура способствует нор-
мализации кровообращения, восстановлению обменных 
процессов, обладает противовоспалительным, обез-
боливающим, спазмолитическим и противоотечным 
действием, усиливает метаболические и репаративные 
процессы в тканях, способствует улучшению венозно-
го оттока и лимфообращения [3]. Лечебное действие 
НЭСП напрямую зависит от выбора герцевого диапазо-
на частот. Три диапазона (низкочастотный 5–25–50 Гц, 
среднечастотный 50–80 Гц, высокочастотный от 80–90 
до 200–250 Гц) позволяют добиваться различных тера-
певтических эффектов. Метод имеет широкие показания 
к применению [4, 5].

В практике российских врачей для проведения импульс-
ного электростатического массажа наряду с аппаратом 

«Химават-200» (Германия) используется аппарат «Элгос» 
(стационарный и переносной), разработанный учеными 
из Нижнего Новгорода. Отечественный аппарат по всем 
своим основным техническим характеристикам (фор-
ме и частоте импульсов, амплитуде, режимам, наличию 
ручных аппликаторов и др.) и лечебным возможностям 
абсолютно идентичен немецкому аппарату «Химават-200». 

Клиническое применение переменного низкочастотного 

электростатического поля

К настоящему времени накоплено достаточное ко-
личество исследований, свидетельствующих об эффек-
тивности применения НЭСП при как при острых, так 
и при хронических заболеваниях. Данный метод активно 
применяют в хирургической практике при лечении ран, 
ожогов с целью профилактики пролежней, образования 
рубцовой ткани [3]. Электростатический массаж активно 
используется в числе физиотерапевтических методов 
ранней реабилитации послеоперационных больных. Так, 
включение НЭСП в реабилитационные программы паци-
ентов в ранний период после флебэктомии, а также после 
аортокоронарного шунтирования существенно снижало 
сроков послеоперационных расстройств (гематом, ин-
фильтратов, сопутствующих отеков и болевого синдрома), 
уменьшало пребывание в стационаре и послеопераци-
онную нетрудоспособность [4]. В работе других авторов 
показано, что у пациентов в ранний восстановительный 
период после лапаротомических операций применение 
НЭПС приводит к улучшению физических, эмоциональ-
ных и психических составляющих качества жизни [6]. 
Опубликованы данные реабилитационного центра Banya 
(Болгария), в которых представлен положительный ис-
ход применения глубокой осцилляции НЭСП у женщин 
с лимфостазом верхних конечностей после оперативного 
лечения рака молочной железы [7]. Специалисты по реа-
билитационной медицине из Университетской клиники 
Luis de la Puente Uceda (Куба) наблюдали противоболевой 
эффект, снижение локализованного отека у пациенток 
с фиброзно-кистозной мастопатией. Диагностическое 
ультразвуковое сканирование позволило авторам вы-
явить местный умеренный вазоконстрикторный эффект 
и уменьшение фиброза [8]. Доказа но, что включение 
электростатического массажа как в комплексную реаби-
литацию, так и применение его в качестве монотерапии, 
значительно повышает эффективность литокинетической 
терапии при мочекаменной болезни [9, 10]. 

Метод НЭСП успешно применяется в спортивной 
медицине при различных повреждениях конечностей (пе-
реломы, растяжения, ушибы). Работа О`Brien и А. Watson 
продемонстрировала положительные эффекты от приме-
нения НЭСП при латеральном эпикондилите – пораже-
нии локтевого сустава с формированием так называемого 
«теннисного локтя» [11]. У больных с остеоартрозом 
коленного сустава применение способствовало умень-
шению отека, боли как в покое, так и при физической 
нагрузке (ходьба, подъем, спуск по лестнице), увеличению 
объема движения в суставе и улучшению повседневной 
функциональной активности [12]. Позитивная динамика 



13PMJ 2023 No. 4 Reviews

на фоне применения НЭСП отмечена при болевом син-
дроме в голеностопном суставе: уже после первой проце-
дуры наблюдалось увеличение объема движения в суставе 
и снижение болевого синдрома [13]. Высокая терапев-
тическая эффективность НЭСП доказана при использо-
вании данного метода в раннем постиммобилизацион-
ном периоде у детей после артроскопической операции 
при травматическом повреждении коленного сустава [14]. 

Накопленный клинический опыт и научные исследо-
вания обосновывают включение импульсного низкоча-
стотного электростатического массажа в комплексные 
реабилитационные про граммы для повышения эффек-
тивности и уменьшения сроков пребывания в стацио-
наре после оперативных вмешательств и при лечении 
социально значимых заболеваний [4].

Применение переменного низкочастотного электростатического 

поля в пульмонологии

Работы, посвященные применению НЭСП при заболе-
ваниях бронхолегочной системы, немногочисленны, мно-
гие из них были выполнены более 10 лет назад. В работе 
Т.Н. Афанасьевой и соавт. показана эффективность и пе-
реносимость переменного НЭСП в комплексном лечении 
больных пневмонией [15]. Метод применяли при легком 
и среднетяжелом течении внебольничной пневмонии, 
при отсутствии противопоказаний и сопутствующих де-
компенсированных состояний. Начинали лечение НЭСП 
после регресса интоксикации и снижения температуры 
тела до 37,4 °С на фоне стандартной медикаментозной 
терапии. Процедуру выполняли в положении больного 
лежа. Начинали с медленных размашистых движений 
в виде поглаживаний обеими руками с периодическим 
сдавливанием в такт дыханию (в момент выдоха) всей 
грудной клетки, грудного отдела позвоночника, а так-
же верхней части эпигастрия и надключичной обла-
сти. Частота импульсов – 100 Гц, интенсивность – 60%, 
соотношение длительности импульса и паузы – 1 : 1. 
Продолжительность ежедневных процедур составляла 
15–20 минут, на курс 10–12 сеансов. Доказано, что элек-
тростатический массаж при пневмонии оказывает бла-
гоприятное влияние на клиническое течение болезни, 
способствует улучшению центральной гемодинамики, 
вентиляционной функции легких, увеличению концен-
трация иммуноглобулинов классов А и G в сыворотке 
крови. Включение данного физиотерапевтического ме-
тода в комплекс лечения больных пневмонией позволило 
сократить сроки исчезновения клинических, рентгено-
логических и лабораторных показателей воспаления. 
Авторы отметили также, что физиотерапия НЭСП вызы-
вала статистически значимые положительные изменения 
психоэмоционального состояния больных пневмонией. 

В работе М.А. Хан и соавт. доказана высокая эффек-
тивность электростатического массажа в лечении детей, 
больных муковисцидозом [16]. Воздействие импульсным 
низкочастотным электростатическим полем осуществ-
ляли сначала с частотой 40–80 Гц, затем без перерыва 
с частотой 20–30 Гц на грудную клетку спереди, с боков 
и сзади в виде медленных поглаживаний с периодическим 

адекватным надавливанием на выдохе. Длительность 
процедуры дозировалась в зависимости от возраста. 
Процедуры проводили ежедневно, на курс 10–12 проце-
дур. Авторами отмечено благоприятное влияние на кли-
ническое течение заболевания. Более высокая эффектив-
ность лечения детей с муковисцидозом была констатиро-
вана при комплексном применении импульсного НЭСП 
с последующей флаттер-терапией. Курс комплексного 
применения электростатического массажа способствовал 
улучшению аускультативной картины в легких: уже после 
4-й процедуры почти в 2 раза сократилось количество 
детей с сухими свистящими хрипами (до 36%), к концу 
курса отмеченные изменения купировались у всех боль-
ных. На фоне проводимой реабилитации отмечалось 
изменение характера отделяемой мокроты, усиливалась 
дренажная функция бронхов, улучшалась бронхиальная 
проходимость, восстанавливалось вентиляционно-пер-
фузионное отношение с уменьшением степени гипоксе-
мии по данным пульсоксиметрии.

В ряде исследований показано, что метод глубокой 
осцилляции существенно повышается эффективность са-
наторно-курортного лечения пациентов с обструктивны-
ми заболеваниями легких [17, 18]. Выявлены позитивные 
клинико-функциональные эффекты применения НЭСП 
на санаторно-курортном этапе лечения больных хрониче-
ской обструктивной болезнью легких (ХОБЛ). Курс вклю-
чал 8–10 процедур. Частота импульсов – 80–100 Гц, ин-
тенсивность – 60%, соотношение длительности импульса 
и паузы 1 : 1 в течение 20 минут, последовательно частота 
20–30 Гц, интенсивность – 60%, соотношение импульса 
и паузы 1 : 1. У большинства пациентов после завершения 
курса лечебной программы с включением НЭСП наблю-
дали минимизацию основных клинических проявлений 
заболевания: уменьшились кашель, одышка, отделение 
мокроты. Улучшалось настроение, нормализовался сон. 
К концу курса выявлено стойкое увеличение жизненной 
емкости легких (ЖЕЛ), объема форсированного выдоха 
за 1 секунду (ОФВ1), нормализация показателей воспали-
тельной реакции и уровня иммуноглобулинов. При этом 
авторы описывают снижение или полное прекращение 
приема бронхолитиков, ингаляционных гормональных 
препаратов. Следует отметить, что при НЭСП-терапии 
на санаторно-курортном этапе лечения обструктивных 
заболеваниях легких более выраженн ый положительный 
эффект наблюдается у пациентов с БА в сравнении с па-
циентами, страдающими ХОБЛ [18].

В цикле научных исследований обосновано примене-
ние НЭСП в восстановительном лечении детей, больных 
БА [5, 19, 20]. Воздействие про водили по методике в виде 
поглаживания по межреберным промежуткам передней 
и задней поверхности грудной клетки. Частота импульсов 
составляла 100 Гц при массаже передней поверхности 
грудной клетки, при массаже задней поверхности – по-
следовательно 100 и 60 Гц. Время воздействия для детей 
5–6 лет – 8 мин; 7–10 лет – 10 мин; старше 11 лет – 12 мин. 
Курс состоял из 10–12 ежедневных процедур. К сере-
дине курса лечения (5 процедура) у всех  детей исчез-
ли приступы затрудненного дыхания. Влажный кашель 
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купировался в 86,7% случаев, что сопровождалось значи-
тельным уменьшением количества выделяемой мокроты. 
К концу курса комплексного применения импульсного 
НЭCП у всех детей исчезли сухие свистящие и влажные 
хрипы. По данным кривой «поток – объем» под влиянием 
НЭСП отмечено достоверное повышение большинства 
показателей компьютерной флоуметрии (форсированной 
ЖЕЛ, ОФВ1, п иковой скорости выдоха, максимальной 
объемной скорости воздуха на уровне выдоха 25, 50, 75% 
ФЖЕЛ). Установлена положительная динамика показа-
теля дыхательной экскурсии грудной клетки – к концу 
курса в 75% случаев данный показатель нормализовался 
[19]. Авторы отметили длительное сохранение положи-
тельных эффектов НЭСП: через 6 месяцев после оконча-
ния лечения частота приступов удушья у детей снижа-
лась: при раздельном применении ИНЭСП – в 2,3 раза, 
при комплексном применении ИНЭСП и лечебной гим-
настики – в 4,8 раза [20]. Как показали исследования, 
комплексное применение импульсного НЭСП позволяет 
повысить эффективность (94,6%) реабилитации детей 
с БА, способствует выраженной положительной дина-
мике клинических симптомов заболевания, улучшению 
дренажной функции бронхов, восстановлению прохо-
димости дыхательных путей, увеличению дыхательной 
экскурсии грудной клетки. 

Заключение

Данные лите ратуры свидетельствуют о высокой 
эффективности низкочастотного электростатического 
массажа в восстановительном лечении пациентов с за-
болеваниями респираторной системы. Клиническая эф-
фективность обусловлена позитивным влиянием импуль-
сного НЭСП на тонус мышц, противоотечным и трофи-
ко-регенераторным действием. Сочетанное применение 
НЭСП в сочетании с другими физиотерапевтическими 
факторами (галотерапия, флаттер, лечебная физкультура 
и другие) потенцирует и пролонгирует лечебные эффек-
ты, что создает предпосылки для активного внедрения 
электростатического массажа в программы респиратор-
ной реабилитации. Многие вопросы патогенетической 
направленности действия НЭСП остаются открыты-
ми, требуют разработки подходы к выбору методики 
электростатического массажа с учетом индивидуальных 
особенностей пациента, что определяет актуальность 
дальнейших исследований. 
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