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Введение: хронический полипозный риносинусит (ХПРС) – одно из наиболее распространенных 

хронических заболеваний полости носа и околоносовых пазух. Этим заболеванием страдают около 4% 
населения в мире. Основным методом лечения ХПРС является хирургический: малоинвазивная 
эндоскопическая полипотомия носа в сочетании с длительными курсами терапии топическими 
глюкокортикостероидами. Однако из-за частых рецидивов, возникающих в 60—80% случаев, данный вид 
терапии малоэффективен. Дальнейший поиск новых методов лечения остается наиболее приоритетным 
направлением исследований в современной оториноларингологии. Одним из перспективных решений 
данной проблемы в комплексном лечении ХПРС может явиться метод спелеотерапии в условиях 
подземного спелеокомплекса.  

Цель исследования: изучить эффективность подземной спелеотерапии в лечении пациентов с 
полипозными риносинуситами у пациентов с бронхиальной астмой (БА) по данным передней активной 
риноманометрии. 

Материал и методы: в исследовании участвовало 87 пациентов основной группы с диагнозом 
ХПРС в сочетании с бронхиальной астмой. В анамнезе эндоскопическая полипотомия носа, всем назначены 
назальные кортикостероиды. Получали лечение методом подземной спелеотерапии в условиях подземного 
отделения ГУ «Республиканская больница спелеолечения» (Беларусь, Солигорск). Средний возраст 
пациентов составил 46,7 года. Среди них женщины составили - 53 (61%), мужчины – 34 (39%). Курсы 
спелеолечения имели длительность от 15 до 17 спусков. Средняя длительность лечения составила 17,2 
койко-дня, среднее количество спелеопроцедур на одного пациента - 15,4 Контрольная группа составляла 28 
пациентов, получавших только назальную кортикостероидную терапию. Больные этой группы не 
отличались от основной по возрасту, длительности и степени тяжести заболевания. Эффективность 
проводимого лечения оценивали по данным передней активной риноманометрии до и после лечения. 
Исследование проводилось при помощи прибора Rhino 3000 («АTMOS», Германия). 

Результаты и обсуждение: до начала спелеолечения в основной группе средние значения 
суммарного объемного потока (СОП) составили 274,15±84,70 см3/c,суммарного сопротивления (СС) - 
0,92±0,11 Па/см3/с. В контрольной группе показатели СОП составили 584,21±97,36 см3/с, показатели СС 
0,27±0,12 Па/см3/с. После курса подземной спелеотерапии у пациентов основной группы средние значения 
СОП составили 485,76±102,45см3/c, СС - 0,34±0,09 Па/см3/с, в контрольной группе соответственно СОП 
606,94±71,13 см3/c, показатели СС 0,26±0,11 Па/см3/с. Таким образом, при оценке клинических результатов 
лечения достоверно отмечалось (p<0,05) улучшение функции носового дыхания, что подтверждалось 
данными передней активной риноманометрии (СОП и СС). 

Заключение: полученные результаты свидетельствуют о том, что метод спелеотерапии в условиях 
подземного спелеокомплекса позволяет улучшить функцию носового дыхания и оказывает положительное 
влияние на течение хронического полипозного риносинусита по данным передней активной 
риноманометрии, является эффективным немедикаментозным методом лечения и представляется наиболее 
перспективным, обеспечивающим положительный лечебный эффект. 
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