     Транскраниальная электроаналгезия (электротранквилизация) – воздействие на центральную нервную систему импульсных токов прямоугольной формы с частотой от 150 до 2000 Гц при длительности импульса от 0,15 до 0,5 мс. Метод предложен академиком Л. С. Персианиновым и профессором Э. М. Каструбиным в начале 70-х годов. 

    Транскраниальная электроаналгезия рассматривается как метод, обладающий выраженным седативным, транквилизирующим и обезболивающим эффектами. При этом для получения определенного результата используются соответствующие частоты импульсного тока: 200-300 Гц для получения седативного действия, 800-900 Гц для транквилизации и выше 1000 Гц для обезболивания. 

   В основе действия импульсного тока на центральную нервную систему, по мнению авторов, лежат рефлекторные влияния ритмических импульсов на лобные области головного мозга. В результате воздействия через кожу лба возникают участки депрессии (торможения) в лобных долях головного мозга, и это сопровождается понижением стимуляции эмоциональных зон области гипоталамуса, что и вызывает транквилизирующий эффект. Уменьшается приток биологической информации с периферии и уменьшается чувствительность к внешним и внутренним раздражителям. В процессе действия импульсного тока отмечается наличие двух фаз: фаза адаптации и фаза нейровегетативной защиты. Первая фаза наступает через 15-20 минут от начала воздействия и характеризуется снижением эмоционального напряжения, ощущением потепления конечностей, расслаблением мышц, порозовением кожи, улушением настроения, исчезновением страха и беспокойства. Вторая фаза наблюдается при углублении действия импульсного тока и характеризуется стабилизацией показателей вегетативных реакций. Стабилизируется пульс, артериальное давление, функциональное состояние сердца, нормализуется уровень гормонов. При определенных параметрах наступает аналгетический эффект.

    Аппаратура: «ЛЭНАР» и «Би-ЛЭНАР».

    Воздействие проводится по лобно-затылочной методике. Раздвоенный катод помещают в надбровной области, раздвоенный анод – под сосцевидными отростками. Дозирование проводится по интенсивности воздействия, по продолжительности процедуры и по курсу. Продолжительность процедуры колеблется от 30 до 60 мин; курс лечения состоит из 6-15 процедур.

   Показания:

· подготовка больных к операции;

· послеоперационный период;

· нейроэндокринные заболевания в эндокринологии;

· нарушения менструального цикла;

· подготовка к родам;

· ведение и обезболивание родов;

· поздние токсикозы беременности;

· процесс акклиматизации;

· профилактика утомления.

   Противопоказания: общие для физиотерапии, а также органические заболевания централь-ной нервной системы, заболевания органов зрения, заболевания кожи на месте наложения электродов, психические заболевания, эпилепсия, состояние преэклампсии и эклампсии. 

