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Введение. Наиболее важными причинами 

заболеваемости у детей являются отягощен-

ный преморбидный фон, несбалансированное 

питание, иммунодефицитные состояния, со-

циально-экономические и экологические 

факторы, приводящие к снижению рези-

стентности организма. Необходимой частью 

оздоровления и реабилитации детей остается 

восстановительная терапия, включающая со-

временные физиотерапевтические и немеди-
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каментозные методы, направленные на сти-

муляцию защитных и приспособительных 

реакций, восстановление компенсаторных 

резервов организма [1]. Для решения этих 

задач санаторно-курортное лечение детей 

остается одной из важных частей педиатри-

ческой помощи, которая предусматривает 

преемственность и непрерывность лечения 

на разных этапах педиатрической службы – 

поликлиника, стационар, санаторий.  

В санаторно-курортном лечении важное 

место отводят природным факторам лечения. 

К их числу относят оборудованные спелео- и 

галокабинеты как вид немедикаментозных 

методов, основанных на применении искус-

ственного микроклимата, близкого по пара-

метрам к условиям подземных соляных спе-

леолечебниц. Современным направлением 

данного метода в настоящее время считается 

управляемая галотерапия, где основным дей-

ствующий фактором является сухой высоко-

дисперсный аэрозоль хлорида натрия, оказы-

вающий саногенное, муколитическое, брон-

ходренажное, противовоспалительное, им-

муномодулирующее действие на респира-

торный тракт и опосредованно улучшающий 

общую защиту организма, тем самым оказы-

вая нейровегетативный, психоэмоциональ-

ный и другие лечебные эффекты. Улучшение 

дренажной функции и уменьшение воспале-

ния дыхательных путей способствует сниже-

нию гиперреактивности и уменьшению 

бронхоспастического компонента обструк-

ции.  

При применении сухого аэрозоля частицы 

несут отрицательный заряд, что позволяет 

повысить стабильность и фармакологиче-

скую активность хлорида натрия, снизить 

тонус гладкой мускулатуры бронхов [2].  

Благодаря применению различных режимов 

концентрации солевого аэрозоля появилась 

возможность оптимизации лечебного про-

цесса во время процедуры, выполняемой ме-

тодом управляемой галотерапии. Оборудова-

ние «Галокамер» в лечебно-

профилактических учреждениях позволяет 

решить вопросы широкого охвата больных, 

нуждающихся в данном методе лечения. [3]. 

Метод управляемой галотерапии применяет-

ся для лечения и реабилитации больных 

бронхиальной астмой, бронхитами, аллерги-

ей, ЛОР-патологией, частыми ОРВИ. Воз-

можно применение для улучшения состояния 

и оздоровление кожи, активизации защитных 

механизмов организма, уменьшения депрес-

сии, психоэмоциональной разгрузки.  

Этому способствует гипобактериальная и 

безаллергенная воздушная среда, аэроиони-

зация, стабильность оптимальных микрокли-

матических параметров, а дизайн природной 

соляной пещеры и эстетическая привлека-

тельность оказывают еще и положительное 

воздействие на психоэмоциональную сферу, 

создают комфортные условия проведения 

самой процедуры [2,4]. 

Материалы и методы исследования. 

Метод управляемой ГТ осуществлялся с 

помощью оборудования «Галокомплекса» на 

базе галогенератора АСА 01.3 (ЗАО «Аэро-

мед») [2, 5], который создает и поддерживает 

в лечебном помещении (галокамере) в режи-

ме реального времени уровень природной 

концентрации и характеристик солевого 

аэрозоля с несколькими режимами лечения. 

Для этих целей применялся высокодис-

персный сухой аэрозоль природной каменной 

соли определенного диапазона с контролиру-

емыми лечебными концентрациями (режи-

мами). Наибольшую массу частиц аэродис-

персной среды составляет респирабельная 

фракция (1-5 мкм), благодаря чему осу-

ществляется эффективное действие аэрозоля 

во всех, в том числе самых глубоких отделах 

дыхательных путей [6]. Физико-химические 

свойства сухого аэрозоля определяют специ-

фику методики галотерапии, особенностью 

которой является многокомпонентное лечеб-

ное действие чрезвычайно малых доз веще-

ства и наличия в ее составе различных мик-

роэлементов [7]. 

«Галокомлекс» состоит из двух помеще-

ний. В основном лечебном помещении пло-

щадью 20-40м
2
 оборудуют принудительную 

приточно-вытяжную вентиляцию, стены по-

крыты солевым покрытием на основе хлори-

да натрия, которое является буферной емко-

стью по отношению к атмосферной влаге и 

способствует поддержанию асептических 

условий среды. Пол также покрыт хлоридом 

натрия в виде порошка соли. Во втором по-

мещении находится медработник для управ-

ления аппаратом галотерапии [3].  

В нашем центре комплекс действует с 

июня 2016 года на 6 посадочных мест. 

В исследовании приняли участие 112 па-

циентов в возрасте 8-17 лет, имеющие раз-

личные отклонения в состоянии здоровья 

(Рисунок 1). 
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Рисунок 1. – Структура патологии участников исследования 

 

Обследованные дети распределялись на 2 

равные по количеству группы: основная – 

применяющие галотерапию и без нее – кон-

трольная. Подбор осуществлялся как исходя 

из интересов возрастных особенностей, так и 

схожести объективных и субъективных фак-

торов заболевания. 

В начале и в конце исследования пациен-

там проводились стандартные методы обсле-

дования, в том числе лабораторные и функ-

циональные. На весь срок лечения по необ-

ходимости назначалась соответствующая ди-

ета.  

Курс галотерапии проводился как по 

групповой, так и по индивидуальной методи-

ке [8]. Курс лечения составлял по 10-15 еже-

дневных сеансов длительностью 30 минут.  

Во время сеанса пациенты располагались в 

релаксирующих креслах; процедуры сопро-

вождались свето-цветомузыкой со звуками 

природы. Галотерапия сочеталась с аромафи-

тотерапией, аэроионотерапией, различными 

видами массажа и кинезиотерапией [9]. 

Контрольной группе пациентов назнача-

лась ингаляционная терапия, электросветоте-

рапия и другие физиотерапевтические проце-

дуры. По необходимости – лекарственная 

химиотерапия.  

Результаты исследования показали, что 

процедуры управляемой галотерапии оказы-

вают значительный положительный терапев-

тический эффект в лечении детей с различ-

ной патологией. Лучшие результаты оказа-

лись при лечении лиц с ЛОР патологией, где 

было установлено уменьшение выделений из 

носа и быстрое восстановление носового ды-

хания в сравнении с контрольной группой с 

разницей в 2-3 дня. После перенесенных ре-

спираторных заболеваний сократились сроки 

восстановления общего состояния здоровья и 

самочувствия.  При бронхитах и БА у паци-

ентов, получавших процедуру управляемой 

галотерапии, значительно улучшилась дре-

нажная функция дыхательных путей и брон-

холегочного дерева, по результатам данных 

спирограмм снизилась степень обструкции. 

При перечисленной выше патологии в от-

дельных случаях удалось избежать примене-

ния антибактериальных препаратов [10]. Хо-

роший эффект показала управляемая галоте-

рапия при ее применении у пациентов с пси-

хоэмоциональной лабильностью (группа 

ССС). У данной группы пациентов были от-

мечены положительные сдвиги в эмоцио-

нальной и психической сферах: повышение 

жизненной активности и позитивный настрой 

в том числе и на учебный процесс, снижение 

тревожности, улучшение качества сна, поло-

жительные изменения в межличностных вза-

имоотношениях. Менее эффективны оказа-

лись результаты лечения при патологии ко-

жи, по причине, возможно, коротких курсов 

лечения, хотя были налицо изменения кож-

ных элементов в сторону их уменьшения по 

количеству и качеству их проявления при 

сопутствующем аллергическом диатезе или 

дерматитах.  
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Рисунок 2. – Клинический эффект применения галокомплекса у детей 
 

 

В итоге, применение галотерапии с управ-

ляемым микроклиматом имеет преимущества 

в возможности одновременного обслужива-

ния нескольких пациентов, пребывания в 

комфортной обстановке, гипоаллергенных и 

гипобактериальных условиях, дополнитель-

ной релаксации пациентов, положительного 

воздействия на нервную, сердечно-

сосудистую систему, кожную патологию. 

Поэтому методика галотерапии применяется 

в комплексе реабилитационно-

восстановительного лечения пациентов 

крупных больниц, медико-санитарных ча-

стей, особенно имеющих специализирован-

ные пульмонологические отделения, сана-

торно-курортных учреждений и реабилита-

ционных центров [11].  

Контрольная группа показала менее вы-

раженные результаты. У отдельных лиц бо-

лее длительно оставались признаки тревож-

ности, нарушения сна и аппетита, общее са-

мочувствие и настрой. Результаты примене-

ния курса галотерапии у обследованных 

групп детей показаны на рисунке 2.  

Выводы. 
1. Возможности терапевтического дей-

ствия галотерапии при заболеваниях, сопро-

вождающихся воспалительным процессом, 

позволяют уменьшить назначение антибак-

териальных средств в детском возрасте. 

2. Галотерапия – современный, эффек-

тивный, немедикаментозный метод оздо-

ровления и реабилитации детей, оказываю-

щий ярко выраженный оздоравливающий 

эффект на все системы органов.  

3. Пребывание в галокамере прерывает 

контакт с внешними неблагоприятными 

факторами (аллергены, полютанты, шум и 

др.), оказывает положительное психоэмоци-

ональное воздействие на детский организм. 

4. Галотерапия может применяться в ка-

честве монотерапии при отдельных наруше-

ниях состояния здоровья у детей. 
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