
С йСпециальный метод 
СКЭНАР терапииСКЭНАР‐терапии

Разработчик –
доктор Алена Плиниджер, Базель, Швейцария
Этот метод лечения получил названиеЭтот метод лечения получил название

Волшебные перчатки

Волшебные – потому что метод позволяет решить многиеВолшебные  потому, что метод позволяет решить многие 
проблемы с напряженностью мышечных и мягких тканей. 
Более того, после лечения пациенты обретают чувство 

«родившихся заново». 
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бПредпосылки разработки метода
Была поставлена цель увеличить глубину проникновенияБыла поставлена цель увеличить глубину проникновения 
СКЭНАР‐импульсов в ткани. 
Также требовалось, чтобы врач мог с помощью своих 

йтактильных ощущений своими руками чувствовать, где и как он 
работает на пациенте!
Сначала автор работала с закладываемыми около позвонковСначала автор работала с закладываемыми около  позвонков 
электродом (двойной конус) на влажной коже. Результат был 
хороший, не при этом не обеспечивалось хорошего тактильного
ощущения. 
Поэтому исследование было продолжено путем поиска других 
электродов для чрескожной электрической стимуляции нервовэлектродов для чрескожной электрической стимуляции нервов 
и режимов лечения – и были найдены проводимые электроды
(перчатки).  Затем осталось просто доработать метод, который 
б ббыл разработан автором для закладываемых около позвонков 
электродов.
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Общие преимущества метода

Используются хорошо известные СКЭНАР‐импульсы

Стимулируется сокращение мышечной ткани, подобно 
сжатию губки. 

Затем в ткань может поступать свежая кровь, 
обеспечивая при этом лучшую циркуляцию в 
мышечной, соединительной ткани, сухожилиях, дисках, 
оболочках мышц и суставах, а также возможность их 
регенерации. 
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П йПреимущества метода для врачей
Возможность чувствовать напряжение в тканях приВозможность чувствовать напряжение в тканях при 
лечении своих пациентов. Возможность непосредственно 
пальпировать/ощущать напряжение и воздействовать 
непосредственно на него.е осредс ве о а е о
Путем изменения положения пациента можно выявлять и 
воздействовать на большее количество 
напряженных/проблемных зоннапряженных/проблемных зон.
Таким образом, могут быть легко решены проблемы с 
мышечными системами, меридианами, твердостью тканей 
и спайкамии спайками. 
Врачу придется затрачивать меньше усилий; кроме того, 
этот метод пригоден для самолечения.
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Преимущества метода дляПреимущества метода для 

пациентовц
С помощью этого метода можно работать с 
б     й глубоко находящимися мышцами и мягкой 

тканью не причиняя боли пациентам, которая
б  обычно возникает при других методах 

(болевые зоны, APM, акупунктура и т.п.). 
     Мышечная, соединительная ткань, сухожилии 

и связки расслабляются постепенно.
Циркуляция крови в ткани стимулируется на 
большей зоне.
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Меньше боли или без боли

Расслабляющее положение для пациента (и для врача)Расслабляющее положение для пациента (и для врача)

Очень приятная процедура, почти всем пациентам она
нравится Пациентам очень редко не нравится этот методнравится.  Пациентам очень редко не нравится этот метод
лечения, либо они испытывают страх перед
электрическими процедурамиэлектрическими процедурами

Скорость (в течение 45 минут) лечения всего тела

Б йБыстрый результат

Большинство пациентов после лечения ощущают
булучшение гибкости, легкость «как перышко», находятся в 

хорошем настроении и «родились заново».
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бОбласти применения
Мышечное напряжение любого типа – ригидностьМышечное напряжение любого типа – ригидность 
затылочных мышц, синдром «замороженного плеча», 
проблемы в локтях теннисиста или игрока в гольф,проблемы в локтях теннисиста или игрока в гольф, 
проблемы с коленом, деформация ISG, грыжа 
межпозвоночного диска, сколиоз, воспаления, 
напряженность челюстей, проблемы с пястно‐
фаланговыми суставами и т.п. 
Спайки, рубцы (даже очень глубокие/эндоскопия)
Острые травмы – сдавливание, растяжение связок 
голеностопного сустава и т.п.
Затвердевания, такие как dupuytren‐сужение – могут 
быть очень эффективно размягчены.
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Побочные эффектыПобочные эффекты 

Пациенты, проходящие процедуру впервые, могут 
биспытывать мышечные боли впоследствии, 

обычно продолжающиеся примерно 1 день. 

У некоторых пациентов может наблюдаться 
сильное раздражение мышц. В данном случае, это 
чаще всего только улучшает подвижность. 

Лицо, которое не могло вытерпеть лечение, 
страдало от постоянной боли в мягких тканях. Тем 
не менее, этот пациент стал более подвижен в 
течение 2 дней.
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Важная информацияВажная информация

Поскольку многие токсины из подвергающейсяПоскольку многие токсины из подвергающейся 
лечению ткани высвобождаются в процессе лечения, 
детоксикация должна поощряться должныдетоксикация должна поощряться – должны 
стимулироваться выделительные органы 

Внутренние органы должны стимулироваться, 
например путем использования БАДов 
( ) й(геммотерапия), траволечения, ушной акупунктуры, 
рефлексологии, кислородной терапии,
б й D S hü l йбиохимических солей от Dr. Schüssler, заменителей 
магния и т.п. 
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Что требуется для примененияЧто требуется для применения 
методад

Устройство SCENAR (Expert,  SCENAR‐NT, Home, ..)

Резиновые перчатки (пара)

Слегка влажные тканевые перчатки‐электроды 
(2 шт.) = Волшебные перчатки

Кабель (1 шт.)( )

Ваши руки (обе)

Ваши тактильные ощущенияВаши тактильные ощущения

Пациент/врач
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История болезни/Анамнез
Тщательное наблюдение, тщательноеТщательное наблюдение, тщательное 

обследование = хорошая работа

Какого рода жалобы поступили от пациента как онКакого рода жалобы поступили от пациента, как он 
оценивает проблемы (важные, не очень важные) 
Поведение: сидит стоит ходит; манера движенияПоведение: сидит, стоит, ходит; манера движения 
тела
Обследование / пальпация напряженность точкиОбследование / пальпация – напряженность, точки 
реакции, местоположение боли – часто эти места 
различаютсяразличаются 
Помните – если существует напряжение, сокращение 
мышц перенапряжение отдельной части = боль???мышц, перенапряжение отдельной части = боль???
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бПример: боль в спине

Д-р Алена Плининджер 12



???Болит спина??? 
Боль и дискомфорт в спине отдают наБоль и дискомфорт в спине отдают на 

всё тело
Поясничный отдел позвоночника/LWS = рефлексология для
крепления шейных мышц подвздошно‐поясничного
отдела (грыжа межпозвоночного диска)

Крестцово‐подвздошный сустав/ISG = все сочленение, 
рефлексология головы

Тазовый пояс = точка, откуда начинаются многие мышцы
для: малого таза (OP), таза (грушевидная мышца = 
ишиалгия), спины, паха, бёдер, брюшной полости
( ф ) ( й )(диафрагмы), лопаток (широчайшая мышца спины)

Д-р Алена Плининджер 13



Настройка прибора SCENARНастройка прибора SCENAR
Параметры, которые использовались авторомр р , р р

SCENAR Expert, NT : AM = 1:1, FM = вкл (on) (если хронический: 16 Гц), Damp = 
вкл (on), интенсивность (Intens) = по решению пациента (его любимое число –
лучший выбор там где этот параметр вызывает жжение (изменить на 1) частолучший выбор, там где этот параметр вызывает жжение (изменить на 1), часто 
находится проблемная зона

SCENAR Home : AM + FM вкл (on) 

Пациент должен сидеть на кровати спиной к вам

Наденьте резиновые перчатки, затем влажные перчатки‐электроды, 
подсоедините устройство и настройте интенсивность так чтобы былоподсоедините устройство и настройте интенсивность так, чтобы было 
комфортно пациенту; вы должны почувствовать эффект – частую вибрацию и 
сокращения мышц (сначала можно проверить интенсивность на своей шее, а 

)затем на спине пациента) 

Пациент быстро привыкает к вибрациям и сокращениям мышц и обычно 
просить усилить сигнал, поскольку это ему приятнор у у у р
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1. Положите руки на границе ISG/LWS (перчатки не 
должны касаться друг друга иначе = короткоедолжны касаться друг друга, иначе = короткое 
замыкание), затем поднимайтесь выше, шаг за шагом, 
чуть выше последнего ребра затем положите руки начуть выше последнего ребра, затем положите руки на 
талию и затем уведите их обратно к ISG
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2. 
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2 Пациент сидит на ваших руках = «вы держите 
пациента на своих руках», вы должны чувствовать 
седалищные кости
Через короткий промежуток времени весь таз 
должен начать легко двигаться как маятник, взад и 
вперёд
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Во время лечения р
следите за тем, чтобы 
обе стороны тела р
работали одинаково. 
Оставайтесь на одном 
месте, пока не 
почувствуете, что они 
стали работать 
одинаково и стали 
мягче. 
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Важность обратной связи 
Во время лечения следите за тем чтобы обе стороны телаВо время лечения следите за тем, чтобы обе стороны тела 
работали одинаково. Оставайтесь на одном месте, пока не 
почувствуете, что они стали работать одинаково и стали мягчепочувствуете, что они стали работать одинаково и стали мягче

Пациент должен постоянно комментировать вашу работу!

После основного лечения спины пациент должен встатьПосле основного лечения спины пациент должен встать, 
подвигаться, потянуться и дать свою оценку (как он себя 
чувствует) 

Спина теперь должна быть стройнее (плечо над наивысшей 
точкой гребня подвздошной кости, под прямым углом), спина 
должна иметь искривление/горб (если возможно) и пациент 
должен стоять прямо, преимущественно с опорой на пятки 
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ЖЖелаю вам всего хорошего при 
использовании этого волшебного метода!д
«Пробуйте все возможное и невозможное» – проф. А. Ревенко

Р б СКЭНАРОМ б й СКЭНАРОМ!Работаете со СКЭНАРОМ как хотите, но работайте со СКЭНАРОМ! 

FDA 510(K)090889FDA 510(K)090889,

K083302,

103 19K103719,

CE
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«Энергетические перчатки» понравились 
мануальным терапевтам и пациентам, которые 
отмечают приток энергии и восстановление 

организма
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