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ВОЗМОЖНОСТИ ПРИМЕНЕНИЯ ФОТОХРОМОТЕРАПИИ  
В ЛЕЧЕНИИ ВНЕБОЛЬНИЧНОЙ ПНЕВМОНИИ У ДЕТЕЙ

ОХУНОВА М.Т., ВЫСОГОРЦЕВА О.Н. 

Ташкентская медицинская академия, Ташкент, Узбекистан

Цель исследования: изучить возможности 
применения и эффективность фотохромотерапии 
в комплексной программе лечения внебольничной 
пневмонии у детей.

Материалы и методы. С целью изучения 
эффективности нового метода физиотерапии 
внебольничной пневмонии проведено 
обследование 20 детей, поступивших в 
стационар многопрофильной клиники 
Ташкентской медицинской академии с диагнозом 
«Внебольничная пневмония». Из них 10 
детей (4 мальчиков и 6 девочек) основной 
группы получали медикаментозное лечение, 
дыхательные упражнения, вибромассаж грудной 
клетки и фотохромотерапию с помощью аппарата 
«СИНЯЯ ЛАМПА НЕВОТОН» (узкополосное 
оптическое излучение с длиной от 460 до 
480 нм, интенсивность 100%). Процедуры 
фотохромотерапии проводились по стабильному 
методу на проекцию биологически активных точек 
P1, P5, P7, GI4, GI11, E36, F2 продолжительностью 
по 1 минуте, курс лечения составил до 6 –8 
процедур. 10 детей (7 мальчиков и 3 девочки) 
группы сравнения получали медикаментозное 
лечение, дыхательные упражнения, вибромассаж 
грудной клетки, УВЧ в качестве физиотерапии 
внебольничной пневмонии. Возраст детей обеих 
групп от 3 до 5 лет. Дети обеих групп получали 
стандартную медикаментозную терапию 
внебольничной пневмонии (антибактериальную 
и противовирусную терапию, ингаляционные 
глюкокортикостероиды, спазмолитические, 
муколитические и отхаркивающие препараты, 
симптоматическую терапию).

Результаты. Эффективность проведенного 
лечения в группах оценивалась по клиническим 
(выраженность мелкопузырчатых влажных хрипов 
или крепитации, кашля, продолжительность 
стационарного лечения), лабораторным 
(уровень лейкоцитов в крови и скорость 
оседания эритроцитов) и инструментальным 
(рентгенологическое исследование грудной 
клетки) критериям. Группы пациентов были 
схожими по тяжести состояния (средней тяжести) 

при поступлении в стационар. При анализе сроков 
купирования клинических симптомов выявлено, 
что в основной группе хрипы при аускультации 
легких купировались в среднем после 4,2 
процедур фотохромотерапии, кашель – после 
5,1 процедур, то есть купирование симптомов 
отмечалось практически одновременно. В 
группе сравнения исчезновение хрипов при 
аускультации и кашля регистрировалось в более 
поздние периоды – в среднем после 6,4 и после 
7,8 процедур соответственно. При поступлении 
у детей основной группы наблюдался более 
выраженный лейкоцитоз в крови (в среднем 
12,46х109л клеток в основной группе и 11,6х109л 
клеток в группе сравнения), но к моменту выписки 
из стационара уровень лейкоцитов в крови 
детей основной группы был близок к показателю 
контрольной группы (7,88х109л и 7,5х109л 
соответственно). Уменьшение уровня СОЭ в 
основной группе также имело более выраженный 
характер (19,1 мм/час при поступлении в 
стационар и 14,8 мм/час при выписке в 
основной группе, 15,5 мм/час при поступлении 
и 13,4 мм/час при выписке в группе сравнения). 
Средняя продолжительность госпитализации 
и физиотерапевтического лечения составила 
5,5 и 3,7 дней соответственно в группе детей, 
получавших фотохромотерапию, 7,3 и 4,8 дня 
соответственно в группе сравнения, что говорит 
о сокращении сроков стационарного лечения 
внебольничной пневмонии при применении 
фотохромотерапии.

Заключение. Полученные результаты 
по оценке возможностей применения 
фотохромотерапии с воздействием на 
биологически активные точки синим спектром 
входе лечения внебольничной пневмонии 
у детей позволили выявить эффективность 
предложенного метода. Фотохромотерапия имеет 
минимальное количество противопоказаний и 
побочных эффектов и может быть использована 
в случаях, когда необходимо избежать у детей 
воздействия электромагнитным излучением. 


