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ПРЕДИСЛОВИЕ ЗАСЛ. ДЕЯТЕЛЯ НАУКИ РФ, 
ЧЛЕНА-КОРР. РАН, ПРОФ. В.Е. РАДЗИНСКОГО

Наука и технологии идут вперёд огромными шагами — и кажется, что 
сегодня возможно всё или почти всё. За пару десятилетий мы привыкли 
к бескрайнему «рынку медицинских услуг», доступности любой инфор
мации «в один клик» и круглосуточно работающим аптекам. Какую та
блетку принимать, можно «спросить у Гугла», а отсутствие рецепта вряд 
ли станет препятствием, чтобы приобрести рекламируемое дорогое ле
карство...

Однако в начале XXI века вдруг выяснилось, что проблем с лече
нием стало не меньше, а больше — и в первую очередь это касает
ся инфекционных заболеваний. То, что только вчера казалось полной 
и окончательной «победой человеческого разума над природой», уже 
не работает. Так, в 2014 году ВОЗ была вынуждена объявить о конце 
антибиотиковой эры, а в 2016 году был выпущен очередной перечень 
приоритетных патогенов, для борьбы с которыми нужно срочно приду
мать что-нибудь принципиально новое.

И только историки медицины напомнили, что вскоре после откры
тия пенициллина в конце 1920-х годов Александр Флеминг предупре
ждал о том, что бактерии могут приобретать устойчивость к антими
кробным средствам.

Оказалось, что все эти десятилетия фармакологи соревновались 
с микроорганизмами в скорости: первые изобретали новые препара
ты, вторые учились выживать. Благодаря короткому жизненному циклу 
и высокой частоте мутаций бактерии выиграли. Впрочем, немалый 
вклад в их победу внесли врачи и пациенты, по любому поводу и вовсе 
без повода «эмпирически» — не тратя времени на определение патоге
на — прибегающие к антибиотикам последних поколений в произволь
ных дозировках. Казалось бы, ситуация патовая — скоро в арсенале 
клинициста не останется вообще ничего.

Ничего? Возможно, в этом и есть решение! Учёным давно известен 
эффект кавитации (от лат. cavitas — пустота) — образование в жид
костной среде микроскопических полостей, наполненных газом, под 
действием ультразвука. Высокочастотная вибрация звуковой волны вы
зывает появление зон с переменным давлением — там, где оно низкое, 
образуются пузырьки, которые тут же лопаются при его повышении. 
Этот процесс сопровождается высвобождением небольшого количества



энергии, приемлемого для нашего организма, — происходит своего рода 
микровзрыв. Такая «ковровая бомбардировка» может быть использо
вана для борьбы с микробами: доказано, что жидкость, кавитированная 
ультразвуком, и в лабораторных условиях, и in vivo обладает бактери
цидными свойствами, причём патогены не могут адаптироваться 
к такому воздействию.

Понятно, какие перспективы открываются для лечения гнойно-вос
палительных процессов. Применительно к акушерско-гинекологиче
ской практике это прежде всего терапия послеродового эндометрита 
и профилактика связанных с ним удалений матки. Метод прекрасно 
сочетается с аспирационно-промывным дренированием, которое 
было предложено в своё время в Московском областном НИИ акушер
ства и гинекологии под руководством академика В.И. Краснопольского, 
получило широкое распространение ещё в СССР (особенно в республи
ках Средней Азии, где гистерэктомия считалась неприемлемой) и по
зволило сохранить не одну тысячу маток. В «классическом» варианте 
дренирования однонаправленный ток жидкости без возможности её 
распыления по всей внутренней поверхности органа не давал тех эф
фектов, которые можно получить при орошении эндометрия кавити- 
рованным раствором хлоргексидина (или другого дезинфектанта) с од
новременной эвакуацией детрита.

Кавитированные растворы можно использовать и при хрониче
ском эндометрите — наличие биоплёночных содружеств различных 
микроорганизмов и персистирующий аутоиммунный процесс тоже 
требуют очищения полости матки от чужеродных субстратов. Энергия, 
выработка которой не сопровождается высокими температурами, спо
собна полностью уничтожить патогенные микроорганизмы, после чего 
на месте, ранее покрытом биоплёнкой, возрождается совершенно 
здоровая ткань. Разве это не напоминает так называемое царапание 
при хронических эндометритах, которое достаточно широко (хотя и не 
всегда верно) используют при вспомогательных репродуктивных тех
нологиях?

Даже этих двух примеров достаточно, чтобы коротко проиллюстри
ровать значение современных альтернативных методов лечения ин
фекционно-воспалительных процессов и необходимость внедрения 
таких технологий в практику лечебных учреждений, оказывающих 
акушерско-гинекологическую помощь. Чем больше будет накоплено 
данных о возможностях кавитированных растворов, тем больше станет 
способов оздоровления наших пациенток!



Доказательная медицина изменила наши подходы к выбору так
тики лечения. Рекомендации отдельных экспертов и «школ», традици
онно применяемые методы, для которых не получены подтверждения 
полезности, бездумная полипрагмазия — всё это должно уйти в про
шлое. Реальную доказательную базу обретают только те медицинские 
технологии, которые по-настоящему демонстрируют высокую эффек
тивность, причём не в одном учреждении или даже стране, а в разных 
научных и клинических центрах. С этой точки зрения физиотерапия, 
которая осмеивалась в 60-70-е годы прошлого века многими зарубеж
ными специалистами, в настоящее время получила второй шанс.

Эти методы вернулись в новом техническом воплощении — в виде 
довольно дорогого медицинского оборудования, которое мы теперь 
приобретаем за границей. Если раньше все физиотерапевтические при
боры, действовавшие с помощью различных энергий — синусоидальных 
модулированных токов, магнитного поля, ультразвука, лазера, — были 
отечественными, то сейчас ситуация изменилась не в лучшую сторону. 
Поэтому хотелось бы подчеркнуть очень важный момент: в этой книге 
описана новая технология использования ультразвуковой аппаратуры 
российского гфоизводителя, накопившего колоссальный опыт при
менения кавитированных растворов для оздоровления человеческого 
организма.

Надеюсь, читатель получит удовольствие от познания нового, 
а главное — от конкретных рекомендаций для повседневной акушер
ско-гинекологической практики.

Виктор Евсеевич 
Радзинский


