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(57) Способ лечения миофасциального болевого синдрома относится к медицине, точнее к неврологии
и рефлексотерапии, и может использоваться в качестве как основного, так и дополнительного
метода лечения миофасциального болевого синдрома. Сущность изобретения заключается в том,
что у пациента при помощи пальпации выявляют клинически актуальные триггерные точки, поиск
триггерных точек осуществляют в мышцах, прилежащих к подкожной жировой клетчатке, которые
располагаются в "треугольниках распространения боли", после чего осуществляют пункцию
триггерной точки неполой круглой колющей иглой с послойным орошением раневого канала и
миогеллеза раствором Мидокалма (толперизон с лидокаином), который поступает на поверхность
иглы, точность попадания иглы контролируют пальпаторно путем определения возникшего
локального судорожного ответа, необходимое количество пункций зависит от выраженности
миофасциального синдрома, примерный расход препарата на одну пункцию составляет 0,02 мл,
количество процедур составляет 3-5 с промежутком в один день между процедурами. Технический
результат изобретения заключается в том, что при произведении пункции триггерной точки
происходит механическое разрушение миогеллеза, орошение раневого канала лекарственным
препаратом, блокировка поверхностных нервных окончаний в области воздействия, что приводит
к снижению болевого синдрома.
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