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Несмотря на успешное применение стандартных методов 
лечения расширяется использование современных медицинс-
ких технологий и их сочетаний для улучшения состояния па-
циентов и ускорения сроков выздоровления при амбулаторных 
ЛОР-патологиях.

Цель работы: оптимизация эффективности амбулаторного 
лечения пациентов с затяжными и хроническими ЛОР-заболева-
ниями, ускорение реабилитации и увеличение времени ремиссии.

Материалы и методы. Под наблюдением находились 
35 пациентов в возрасте от 12 до 75 лет, страдающих воспа-
лительными и аллергическими ЛОР-болезнями, в том числе 
поствирусными затяжными и хроническими ринитами и сину-
ситами (включая 4 – с постковидными осложнениями в виде 
риносинусопатии, сопровождающейся аносмией, дизосмией, 
10 – с хроническими тонзиллитами и фарингитами, 5 – с па-
пилломами полости глотки и носа (верифицированными), 2 – 
с наружными и средними катаральными отитами).

Все они получали лечение с помощью лазерных техноло-
гий + местные (интраназальные) и общие иммуномодуляторы.

Контрольные группы составляли 15 пациентов с аналогич-
ными заболеваниями, получающих стандартную медикамен-
тозную терапию и манипуляции. Также велось наблюдение 
еще за 15 пациентами с аналогичными ЛОР-патологиями, 
получавшими лазерное лечение, но без применения иммуно-
модуляторов.

Лазерные способы лечения проводились по разработан-
ным в ФГБУ «ГНЦ лазерной медицины им О.К. Скобелкина» 
методам (начиная с 1992 года).

Методы лечения: пациенты основной наблюдаемой группы 
получали следующее лазерное лечение:
1) при хронических тонзиллитах – СО2-лазерная лакунотомия 

и тонзиллотомия (в 4 случаях – включающая вапоризацию 
кист небных миндалин);

2) при хронических и поствирусных (постковидных) ринитах 
и риносинусопатий – поэтапная СО2-лазерная вазотомия 
(линейная коагуляция нижних и, по необходимости, сред-
них носовых раковин, производимых за 2–3 сеанса);

3) при папилломах глотки и слизистой оболочки носа – СО2-
лазерное иссечение и вапоризация папиллом;

4) местная фотодинамическая терапия (ФДТ)неопухолевых 
заболеваний полости носа, ротоглотки и наружного слу-
хового прохода.

В работе применялись:
– для хирургических манипуляций: СО2-лазерные хирур-

гические аппараты «Ланцет-2» и «Космопульс» (длина 
волны – 10, 6), и полупроводниковый «Лазермед» (длина 
волны – 1,06);

– для ФДТ: лазерный аппарат «Лахта-милон» (длина вол-
ны – 662 нм) и светодиодные терапевтические аппараты 
«Гармония» (с длиной волны 660–665 и 400–410 нм соот-
ветственно). В качестве фотосенсибилизатора применя-
лись гелевые формы фотосенсибилизатора 2-го поколения 
хлоринового ряда («Фотодитазин», «Элофит», «Гелеофор», 
«Радагель»).
Все пациенты основной группы получали препараты-им-

муномодуляторы по рекомендуемым схемам лечения.

Результаты. Наблюдение проводилось от 2 недель до 
8 месяцев. Побочных эффектов, аллергических реакций и 
ухудшений состояния не наблюдалось ни в одном случае. У па-
циентов, получивших комплексное лечение с хирургическими 
манипуляциями, улучшение в среднем наступало раньше на 
3–5 суток, реактивные послеоперационные явления были ме-
нее выражены и быстрее купировались. У пациентов с тонзил-
литами и фарингитами послеоперационные раны очищались 
от фибринозного налета раньше на 2–3 дня, чем обычно.

У пациентов с патологией полости носа и придаточных 
пазух быстрее восстанавливалось носовое дыхание, уменьша-
лись ринорея и постназальное затекание. У пациентов с отитом 
слух восстановился за 5 дней (в сравнении с контрольными 
пациентами, не получавшими ни ФДТ, ни иммуномодулято-
ров – за 10–14 дней).

У пациентов с постковидными ринитами и синуситами, 
кроме нормализации носового дыхания и улучшения обоня-
ния, отмечалось значительное улучшение общего состояния и 
настроения. У пациентов после удаления папиллом – эпители-
зация произошла на 3–5 дней раньше. Рецидивов нет, но для 
отслеживания окончательных результатов в катамнезе требу-
ется более длительное наблюдение. По лабораторным данным 
в динамическом наблюдении – у основной группы быстрее 
нормализовались показатели общего анализа крови (лейко-
цитарная формула), снизилась СОЭ, уменьшились значения 
АСЛО и СРБ. По данным микробиологических исследований 
(мазков из носа и глотки) – наблюдалась скорейшая нормализа-
ция микробного пейзажа, значительно раньше (на 1–2 недели) 
и в лучшей степени, чем у контрольных групп пациентов.

На основании предварительных практических наблюдений 
за комплексным применением иммуномодуляторов и амбула-
торных лазерных технологий можно сделать благоприятный вы-
вод о целесообразности и перспективности данного сочетания.
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Цель. Заболеваемость дисплазией высокой степени шейки 
матки (CIN II-III) и вульвы (VINII-III), которые могут приво-
дить к развитию рака, весьма высока. Целью данного иссле-
дования явилось изучение эффективности фотодинамической 
терапии (ФДТ) с системным введением фотосенсибилизатора 
при лечении данной патологии.

Материалы и методы. ФДТ предраковых заболеваний 
шейки матки и вульвы с различными способами применения 
фотосенсибилизатора проведена амбулаторно 44 больным в 
возрасте от 26 до 68 лет, 4 из них получали лечение по поводу 
крауроза вульвы (VIN II-III), 38 – по поводу дисплазии шейки 
матки (CIN II–III), 2 больным лечение проводилось по поводу 
эндометриоза шейки матки. В качестве фотосенсибилизатора 
использовали Фотодитазин в дозе 0.8 мг/кг веса тела. Све-
товое воздействие осуществляли диодным лазером с длиной 
волны 662 нм. Лекарственно-световой интервал составлял 
3 часа. Пациенткам с VIN световое воздействие проводили с 
применением световода с микролинзой и плотностью энергии 
80–100 Дж/см2. Больным с CIN и эндометриозом шейки мат-
ки световое воздействие на цервикальный канал проводили 
с использованием световода с цилиндрическим диффузором 
длиной 20–30 мм, плотность энергии при этом составляла 
100–150 Дж/см длины диффузора. Световое воздействие на эк-
зоцервикс проводили с применением световода с микролинзой, 
при этом плотность световой энергии составляла 300 Дж/см2. 
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