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(57) Пристрій для лікування захворювань хребта,
який має опорне ложе, раму, фіксатори голови,
плечового та тазового поясів та ніг, який відрізня-
ється тим, що рама складається з двох стійок та
перекладини, жорстко з'єднаних з опорним ложем,
фіксатори плечового та тазового поясів являють
собою гамаки, кожен з яких має механізм підвішу-
вання та витягнення, при цьому кожен з механізмів
підвішування має дві тяги,  що зв'язують гамак з
коромислом та одну тягу, яка зв'язує коромисло з
лебідкою, рухомо встановленою на перекладині

рами, механізм витягнення являє собою дві гнучкі
тяги, одна з яких одним кінцем кріпиться до гамаку
плечового поясу, а другим кінцем через динамо-
метр - до лебідки, зафіксованої на стійці рами, а
друга одним кінцем кріпиться до гамаку тазового
поясу, а другим за допомогою блока, закріпленого
на стійці рами та динамометра з лебідкою, яку
встановлено на перекладені рами, фіксатор голо-
ви являє собою площадку, один кінець якої за до-
помогою двох тяг з'єднаний з гамаком плечового
поясу, а другий, за допомогою тяги з лебідкою, ру-
хомо встановленій на перекладині, фіксатор ніг
являє собою валик і має механізм підвішування,
який виконано аналогічно механізму підвішування
фіксаторів плечового та тазового поясів, площадка
фіксатора голови має стійку з блоком, через який
проходить тяга, один кінець якої споряджено пет-
лею Глісона, а другий - площадкою для установ-
лення грузів, крім того, пристрій має джерело сти-
снутого теплого повітря, розташоване між опорним
ложем та пацієнтом.

Винахід відноситься до медичної техніки, а са-
ме до пристроїв для лікування захворювань
хребта.

Існують захворювання хребта - остеохондроз,
спондилоартроз, остеохондропатія, при лікуванні
яких хребет, або його частину потрібно розванта-
жити,  витягнути,  зняти з нього продольну та інші
нагрузки, забезпечити можливість маніпулювати
на окремих його сегментах.

Для того, щоб здійснити ці маніпуляції, вико-
ристовують різноманітні пристрої.

Відомий пристрій для витягнення хребта, який
має стіл з елементами кріплення, розвантажуючи-
ми механізмами, вібратор, прилад для контролю
величини діючих навантажень. При цьому стіл ви-
конано з двох секцій, одна з яких має механізм ку-
тового зсовування в горизонтальній площині, а
друга - механізм натягнення в протяжному напря-
мку та механізм ротаційного зміщування. Окрім то-
го, пристрій має вібратор, який розташований над
столом на консольній стійці і з'єднаний з реме-
нем [1].

До недоліків пристрою необхідно віднести:
1) хворий знаходиться на цьому столі так, що м'я-
зи спини (зокрема, клубово-поперекова) знахо-

дяться в стані напруги і перешкоджають витягнен-
ню. Розміщення хворого на твердій опорі визиває
дискомфорт м'язів спини,  що теж сприяє виник-
ненню гіпертонуса та перешкоджає виконанню лі-
кувальних маніпуляцій; 2) конструкція пристрою
дозволяє прикладати тракційне діяння тільки на
поперековий відділ хребта; 3) конструкція при-
строю передбачає повільне діяння на поперековий
відділ хребта, що обмежує можливість знімати фу-
нкціональні блоки.

Найбільш близьким по технічній суттєвості до
пропонованого пристрою є пристрій для кістяково-
го масажу хребта, який має раму, опорне ложе,
пружинні амортизатори з фіксаторами голови, пле-
чового поясу, тазового поясу та ніг, установленими
на опорних стійках, причому стійки виконані розд-
вижними, а опорне ложе зйомним [2].

Названий пристрій має слідуючі недоліки:
1) при його використанні не можна здійснити дозо-
ване витягнення різних відділів хребта; 2) розгой-
дувальні дії,  які діють на пацієнта,  не дозуються,
тому вони можуть бути або недостатніми для оде-
ржання лікувального ефекту, або можуть привести
до травмування м'язово - зв'язкового апарату хре-
бта; 3) конструктивне рішення пристрою не дозво-
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ляє здійснювати дозовані ротаційні маніпуляції на
рухових сегментах хребта.

В основу винаходу поставлена задача ство-
рення пристрою, який дозволяє здійснювати дозо-
ване витягнення будь-якої ділянки хребта та атра-
вматичне виконання необхідних маніпуляцій, на-
правлених на усунення блоків шийного, грудо-по-
перекового та поперекового відділів хребта завдя-
ки комфортного, функціонально необхідного роз-
ташування пацієнта, прикладання зусиль розтягу-
вання та мануальних маніпуляцій локально в не-
обхідному місці.

Поставлена задача розв'язується тим, що при-
стрій для лікування захворювань хребта, який має
опорне ложе, раму, фіксатори голови, плечового
та тазового поясів та ніг, згідно з винаходом рама
складається з двох стійок та перекладини, жорстко
з'єднаних з опорним ложем, фіксатори плечового
та тазового поясів являють собою гамаки, кожен з
яких має механізм підвішування та витягнення.
При цьому кожен з механізмів підвішування має
дві тяги, що зв'язують гамак з коромислом та одну
тягу, яка зв'язує коромисло з лебідкою, рухомо
встановленою на перекладині рами.

Механізм витягнення являє собою дві гнучкі
тяги, одна з яких одним кінцем кріпиться до гамаку
плечового поясу, а другим кінцем через динамо-
метр - до лебідки, зафіксованої на стійці рами, а
друга одним кінцем кріпиться до гамаку тазового
поясу, а другим за допомогою блока, закріпленого
на стійці рами та динамометра з лебідкою, яку
встановлено на перекладині рами, фіксатор голо-
ви являє собою площадку, один кінець якої за до-
помогою двох тяг з'єднаний з гамаком плечового
поясу, а другий, за допомогою тяги, з лебідкою,
рухомо встановленій на перекладині, фіксатор ніг
являє собою валик і має механізм підвішування,
який виконано аналогічно механізму підвішування
фіксаторів плечового та тазового поясів, площадка
фіксатора голови має стійку з блоком, через який
проходить тяга, один кінець якої споряджено пет-
лею Глісона, а другий - площадкою для установ-
лення вантажів. Крім того, пристрій має джерело
стиснутого теплого повітря, розташоване між опо-
рним ложем та пацієнтом.

Завдяки наявності рами і гамаків хворого мож-
на розташувати в максимально зручному поло-
женні, домогтися релаксації м'язів спини.

Завдяки м'якій опорі, яка приймає форму тіла,
можна здійснювати витягнення на величину якого
"не діє" жорстка опора, на якій розташований хво-
рий, яка може визивати дискомфорт м'язів спини,
що також сприяє появі або посиленню гіпертонуса,
і перешкоджати виконанню лікувальних маніпу-
ляцій.

Розташування хворого у підвішеному стані до-
зволяє мати вільний доступ і можливість маніпу-
лювати на заданій ділянці хребта.

Даний пристрій ілюстрований кресленням, де
на фігурі зображений загальний вигляд пристрою.

Пристрій має опорне ложе 1, до якого за до-
помогою струбцин-захватів 2, 3, 4, 5 жорстко закрі-
плені стійки 6, 7, що мають перекладину 8, з'єдна-
ну зі стійками 6, 7, струбцинами - захватами 9, 10.
Пристрій має фіксатори плечового та тазового по-
ясів. Фіксатори представляють з себе гамаки 11,
12 кожен з яких має механізм підвішування та ви-

тягнення. Кожен механізм підвішування має дві тя-
ги 13, що зв'язують гамаки з коромислами 14, 15
та тяги 16, 17, що зв'язують коромисла 14, 15 з
лебідками 18, 19. Лебідки рухомо встановлені на
перекладині 8. Механізм витягнення має дві гнучкі
тяги 20, 21. Тяга 20 одним кінцем кріпиться до га-
маку 11 плечового поясу, а другим кінцем через
динамометр 22 до лебідки 23, зафіксованої на
стійці 6. Тяга 21 одним кінцем кріпиться до гама-
ку 12 тазового поясу, а другим кінцем за допомо-
гою блоку 24, закріпленого на стійці 7 та динамо-
метра 25 з лебідкою 26, встановленій на перекла-
дині 8. Фіксатор голови має площадку 27, один кі-
нець якої за допомогою тяг 28, 29 з'єднаний з га-
маком 11, а другий за допомогою тяги 30 з лебід-
кою 31, рухомо встановленій на перекладині 8. Фі-
ксатор ніг має валик 32 забезпечений механізмом
підвішування,  який має дві тяги 33,  що зв'язують
валик 32 з коромислом 34, та тягу 35, що зв'язує
коромисло 34 з лебідкою 36, рухомо встановленою
на перекладині 8. Площадка фіксатора голови за-
безпечена стійкою 37 з блоком 38, через який про-
ходить тяга 40, один кінець якої має петлю Глісо-
на 39, а другий - площадку для установки ванта-
жів 41. Пристрій забезпечено джерелом теплого
повітря 42, розташованим між опорним ложем і
пацієнтом. Як джерело стиснутого теплого повіт-
ря використовується, наприклад, тепловентиля-
тор "Уют".

Розглянемо конкретний приклад використання
пристрою при лікуванні спондилоартрозу попере-
кового та шийного відділів хребта.

Хворого кладуть на опорне ложе 1 фіксують
поясами 11, 12 на грудях та попереку. Ноги кла-
дуть на валик 32. Лебідки 18, 19, 36 виставляють
на перекладині 8 згідно росту пацієнта. Голову
кладуть на фіксатор голови. Маніпулюючи лебід-
ками 18, 19, 36, хворого піднімають у повітря, за-
даючи найбільш вигідне положення у просторі, при
цьому повинні зникнути біль у поперековому і гру-
дному відділах та максимально знизитися міотоні-
чні реакції. Після цього здійснюють тракційне діян-
ня на поперековий відділ хребта за тазовий пояс
за допомогою лебідки 26 та динамометра 25. Для
посилення послаблюючої дії вмикають тепловен-
тилятор з теплим повітрям, що дає ефект послаб-
люючого масажу.

Щоб здійснити витягнення нижньо-грудного і
грудного відділів хребта тазовий пояс фіксують за
допомогою лебідки 26, а грудний пояс натягують
тягою 20, лебідкою 23 та динамометром 22.

Для здійснення витягнення нижньо-грудного,
грудного та поперекового відділів хребта одночас-
но тягнуть і грудний і тазовий пояси за допомогою
відповідних лебідок та тяг.

Тракцію шийного відділу здійснюють слідую-
чим чином: в підвішеному стані фіксують тазовий
пояс за допомогою лебідки 26, накладають петлю
Глісона на голову хворого, через блок 38 виводять
тягу 40, якою фіксують дозований груз.

Легкі дозовані колисальні рухи в різних напря-
мках грудного та поперекового коромислів дають
ефект послаблюючого масажу. Збільшуючи амплі-
туду колисальних рухів, здійснюють ротаційні ма-
ніпуляції на хребті і знімають функціональні блоки.

Таким чином, пристрій може використовува-
тись при люмбаго, люмбалгіях, протрузіях дисків,
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пролапсах дисків, нестабільності сегментів хребта,
спондилоартрозах, спондилартралгіях, функціона-
льних блоках. Дозування сили інтенсивності, часу
витягнення здійснюється індивідуально.

Розроблений пристрій був застосований в від-
діленні реабілітації у 51 хворого з хорошим клініч-
ним результатом.

Пристрій для лікування захворювань хребта
простий при виготовленні і використанні і може бу-
ти використаний в лікувальних закладах ортопе-
дичного профілю.
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