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Введение 
Данное методическое пособие предназначено для врачей, работающих с ком-
плексом «Нейро-МВП» ООО «Нейрософт», однако будет полезно и при исполь-
зовании других ЭМГ-приборов производства этой компании. Оно дополняет ру-
ководство пользователя «Нейро-МВП.NET». Если в руководстве пользователя 
основной упор сделан на описание функционала программы и работу с ней, 
то в представленных методических указаниях существенное внимание уделено 
местам наложения электродов и порядку проведения обследования, подробно 
изложены методики исследования основных нервов и мышц верхних и нижних 
конечностей. Пособие незаменимо для начинающего специалиста по электро-
миографии (ЭМГ). Для более опытных врачей можно порекомендовать специ-
альную литературу по ЭМГ, в том числе различные ЭМГ-атласы. 
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1. Порядок проведения исследования 
Многие функции программы могут быть вызваны с клавиатуры компьютера 
(или мышкой) или с функциональной клавиатуры. Например, если в тексте руко-
водства говорится: «Нажмите кнопку «F3», — это означает, что можно нажать 
«F3» на клавиатуре компьютера или функциональной клавиатуре. 

В приложении 2 к методическим указаниям приведена таблица соответствий ко-
манд меню и клавиш функциональной клавиатуры. 

Последовательность действий при проведении обследования: 

1. Создание нового обследования. 

2. Создание новой пробы с использованием шаблона. 

3. Проведение исследования. 

4. Оценка полученных результатов. 

Создание нового обследования. 

1. Запустите программу «Нейро-МВП.NET». 

2. Нажмите кнопку создания нового обследования (рис. 1). 

 
Рис. 1. Кнопка создания нового обследования. 
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3. Заполните карточку пациента (рис. 2). 

 
Рис. 2. Карточка пациента. 

4. Нажмите на кнопку «ОК». На экране появится окно нового обследования 
(рис. 3). 

 
Рис. 3. Окно нового обследования. 

Порядок создания новой пробы с использованием шаблона, последователь-
ность проведения исследования и оценка полученных результатов описаны ни-
же для каждой конкретной методики. 
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2. Исследование моторного проведения 
по срединному нерву (N. Medianus) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

1. С помощью левой кнопки мышки активируйте кнопку «СРВ моторная» 
(рис. 4). 

 
Рис. 4. Выбор пробы «СРВ моторная». 

Для активации меню «СРВ моторная» можно использовать кнопку «F1» функ-
циональной клавиатуры. 

2. Из выпадающего меню с помощью левой кнопки мышки выберите шаблон 
исследования срединного нерва (рис. 5). 

 
Рис. 5. Выбор шаблона исследования срединного нерва. 

Для выбора можно использовать джойстик функциональной клавиатуры, пере-
мещая выделение на нужный шаблон, а затем нажать «ОК». 
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Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

3. Наложите отводящие электроды (рис. 6). 

Кабель от электродов подключается к каналу 1. Проверьте номер ка-
нала! 

Активный электрод (черный) накладывают на наиболее выступающую часть 
возвышения большого пальца. Для правильной установки активного электрода 
можно использовать костные ориентиры: головка головчатой кости на уровне 
запястья, передняя поверхность первого пястно-фалангового сустава. Рефе-
рентный электрод (красный) накладывают дистальнее, на проксимальную фа-
лангу большого пальца. 

 
Рис. 6. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину ладони (если вы ис-
пользуете одноразовый электрод), либо на середину предплечья (если вы ис-
пользуете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода обяза-
тельно! 

A 

R 
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4. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 7). 

 
Рис. 7. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

5. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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6. Первая точка стимуляции находится на уровне запястья. Стимулирующий 
электрод накладывают катодом более дистально (рис. 8). 

 
Рис. 8. Проведение дистальной стимуляции. 

7. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, ручка управления 
силой стимула, кнопка сохранения кривой (рис. 9). 

 
Рис. 9. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

Заземление 

Анод 

Катод 

Активный 
(черный) 

Референтный 
(красный) 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция 



Исследование моторного проведения по срединному нерву (N. Medianus) 

11 

8. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения максимального М-ответа. Средняя сила стиму-
ла — 20–30 мА, длительность стимула — 200 мкс (рис. 10). 

 
Рис. 10. Регистрация М-ответа. Отмечаем прирост амплитуды ответа при увеличении силы стиму-
ла до супрамаксимального значения. 

9. Сохраните полученный М-ответ кнопкой «ОК» на функциональной клавиа-
туре. 

10. Обозначьте точку положения катода маркером (рис. 12). 

Сила стимула

Длительность стимула 
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11. Проведите стимуляцию на уровне локтевого сустава. Установите стимули-
рующий электрод таким образом, чтобы углубить его под связку Пирогова. 
Подберите силу стимула до достижения максимального М-ответа (рис. 11). 

 

Рис. 11. Стимуляция на уровне локтевого сустава. 

12. Обозначьте точку положения катода маркером (рис. 12). 
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13. Проведите стимуляцию на уровне нижней трети плеча по медиальной бици-
питальной борозде (рис. 12). 

 

Рис. 12. Стимуляция на уровне плеча. 

14. Обозначьте точку положения катода маркером. 
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15. Проведите измерение расстояния последовательно от дистальной точки 
стимуляции до активного электрода, между точками стимуляции. Точность 
измерения расстояния — ±5 мм (рис. 13). 

 

Рис. 13. Измерение расстояния. 

D3 

D2 

D1 
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16. Последовательно введите расстояния в таблицу (рис. 14). 

 

Рис. 14. Место ввода дистального расстояния (от точки стимуляции до активного электрода). 
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Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте цифровые клавиши клавиатуры ком-
пьютера или энкодеры функциональной клавиатуры, которые управляют марке-
рами и проводят выбор кривой. При активации места в таблице ручка управле-
ния маркерами меняет десятичные значения, ручка выбора кривых — единич-
ные значения (рис. 15). 

 
Рис. 15. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

17. Проведите коррекцию маркеров. Необходимо точно указать начало М-отве-
та на всех трех кривых (рис. 16). 

 

Рис. 16. Коррекция положения маркеров. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 
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Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 17). 

 
Рис. 17. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Нерв Место  
регистрации 

Амплитуда 
при  

дистальной 
стимуляции, 

мВ 

Терминальная 
латентность, 

мс 

Резидуальная  
латентность, 

мс 

СРВм, м/с 

Срединный Abductor pollicis 
brevis 

>3.5 Расст. 8 см 
3.7±0.31 
(3.3±0.4) 

<2.7 >50 

 

Амплитуда 

Латентность Скорость моторного проведения 

Графики  
динамики  
М-ответа

Резидуальная 
латентность
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3. Исследование сенсорного проведения 
по срединному нерву 
(антидромная методика) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

Первый способ — активация кнопки «СРВ сенсорная», выбор шаблона анти-
дромного исследования (рис. 18). 

 
Рис. 18. Выбор шаблона антидромного исследования. 
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Второй способ — использование связанной пробы. Для этого в пробе «СРВ мо-
торная — исследование срединного нерва» нажмите кнопку «F3» функциональ-
ной клавиатуры, выберите джойстиком «СРВ сенсорная» (рис. 19) и нажмите 
«ОК». 

 

Рис. 19. Выбор в пробе «СРВ моторная» связанной пробы «СРВ сенсорная». 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте кольцевые электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

Кабель от электродов подключается к каналу 2. Проверьте номер ка-
нала (рис. 20)! 

 
Рис. 20. Проверка номера канала. 
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3. Наложите электроды на третий палец исследуемой руки. Активный элек-
трод (черный) накладывают на проксимальную фалангу третьего пальца. 
Референтный электрод (красный) накладывают на дистальную фалангу 
(рис. 21). 

 

Рис. 21. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину ладони (если вы ис-
пользуете одноразовый электрод), либо на середину предплечья (если вы ис-
пользуете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода обяза-
тельно! 

4. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 22). 

 
Рис. 22. Измерение импеданса. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 

A 
R 

14 см 
Катод Анод

Заземление
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Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к замыка-
нию электродов и невозможности получения ответа. 

5. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

6. Стимуляцию проводят на уровне запястья. Катод располагают на один по-
перечный палец выше гороховидной кости (рис. 23). 

 

Рис. 23. Стимуляция на уровне запястья. 

14 см

Заземление 

Активный 
(черный) 

Референтный 
(красный) 
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7. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, кнопка ритмической 
стимуляции, ручка управления силой стимула, кнопка сохранения кривой 
(рис. 24). 

 
Рис. 24. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

8. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения ответа. При возникновении артефакта моторно-
го ответа необходимо на 1–2 мА уменьшить силу стимула. Средняя сила 
стимула — 8–15 мА, длительность стимула — 100 мкс (рис. 25). 

 

Рис. 25. Основные параметры регистрации. 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная 
стимуляция 

Ритмическая 
стимуляция 

Артефакт моторного ответа 

Сила стимула 
Длительность 

стимула
Частота 
стимула
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Примечание: При стимуляции рекомендуется не очень сильно вдавливать стимули-
рующий электрод. 

9. Если отмечаются физические артефакты (сетевая наводка, колебание элек-
трода, гальваническая наводка), проведите стимуляцию с частотой 1 Гц 
с усреднением ответа. Для этого нажмите кнопку ритмической стимуляции. 

Примечание: Данная проба настроена так, что при запуске ритмической стимуляции 
автоматически начинается усреднение. 

Усреднение проводится до максимального уменьшения артефактов. 

10. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК» (рис. 26). 

 

Рис. 26. Зарегистрированный ответ. 

11. Откорректируйте расстояние. 
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Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте цифровые клавиши клавиатуры ком-
пьютера или энкодеры функциональной клавиатуры, которые управляют марке-
рами и проводят выбор кривой. При активации места в таблице ручка управле-
ния маркерами меняет десятичные значения, ручка выбора кривых — единич-
ные значения (рис. 27). 

 
Рис. 27. Ввод (корректировка) расстояния проведения. 

12. Проведите коррекцию маркера начала (рис. 28). 

 
Рис. 28. Коррекция положения маркера начала. 
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Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 29). 

 

Рис. 29. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Латентность, мс Точка  
стимуляции 

Расстоя-
ние, см 

Точка  
регистра-

ции По началу По пику 

Амплитуда, 
мкВ 

СРВс  
(по началу), 

м/c 

Запястье 14 3 палец  3.1±0.2  >50 

 

Скорость Латентность Амплитуда 
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4. Исследование моторного проведения 
по локтевому нерву (N. Ulnaris) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

1. С помощью левой кнопки мышки активируйте кнопку «СРВ моторная» 
(рис. 30). 

 
Рис. 30. Выбор пробы «СРВ моторная». 

Для активации меню «СРВ моторная» можно использовать кнопку «F1» функ-
циональной клавиатуры. 

2. Из выпадающего меню с помощью левой кнопки мышки выберите шаблон 
исследования локтевого нерва (рис. 31). 

 

Рис. 31. Выбор шаблона исследования локтевого нерва. 

Для выбора можно использовать джойстик функциональной клавиатуры, пере-
мещая выделение на нужный шаблон, а затем нажать «ОК». 
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Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды.  

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

3. Проведите разметку уровня локтевого сустава, как показано на рис. 32. Ре-
комендуемое расстояние между точками — 10 см. 

 

Рис. 32. Разметка локтевого сустава. 

4. Наложите отводящие электроды (рис. 33). 

Кабель от электродов подключается к каналу 1. Проверьте номер ка-
нала! 

D1 

D2 

2–4 см 

6–8 см

Медиальный надмыщелок 

Локтевой отросток 

Линия сустава 

D1 + D2 = 10 см 



Проведение электронейромиографических исследований на миографах производства ООО «Нейрософт» 

28 

Активный электрод (черный) накладывают посередине линии, соединяющей 
внутреннюю поверхность гороховидной кости и внутреннюю поверхность пятого 
пястно-фалангового сустава. Референтный электрод (красный) накладывают 
дистальнее, на проксимальную фалангу мизинца (рис. 33). 

 
Рис. 33. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину ладони (если вы ис-
пользуете одноразовый электрод), либо на середину предплечья (если вы ис-
пользуете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода обяза-
тельно! 

5. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 34). 

 

Рис. 34. Измерение импеданса. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 

R A 
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Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

6. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

7. Первая точка стимуляции находится на уровне запястья по локтевому краю. 
Стимулирующий электрод накладывают катодом более дистально на один 
поперечный палец выше гороховидной кости (рис. 35). 

 
Рис. 35. Проведение стимуляции в дистальной точке. 

Заземление 

Катод 

Активный 
(черный) 
Референтный

(красный) 



Проведение электронейромиографических исследований на миографах производства ООО «Нейрософт» 

30 

8. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиату-
ру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, ручка управления силой 
стимула, кнопка длительности стимула, кнопка сохранения кривой (рис. 36). 

 
Рис. 36. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

9. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения максимального М-ответа. Средняя сила стиму-
ла — 20–30 мА, длительность стимула — 200 мкс (рис. 37). 

 

Рис. 37. Регистрация М-ответа. Отмечаем прирост амплитуды ответа при увеличении силы стиму-
ла до супрамаксимального значения. 

10. Сохраните полученный М-ответ кнопкой «ОК» на функциональной клавиатуре. 

11. Пометьте место положения катода маркером. 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция Длительность 
стимула 

Сила стимула 
Длительность стимула 
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12. Проведите стимуляцию в размеченной точке ниже локтевого сустава по 
локтевой борозде (рис. 38). 

 

Рис. 38. Стимуляция в точке ниже локтевого сустава. 

13. Подберите силу стимула до достижения максимального М-ответа (рис. 39). 

 
Рис. 39. Максимальный М-ответ. 
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14. Проведите стимуляцию в размеченной точке выше локтевого сустава 
по локтевой борозде ближе к средней трети плеча (рис. 40). 

 

Рис. 40. Стимуляция в точке выше локтевого сустава. 
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15. Проведите измерение расстояния последовательно от дистальной точки 
стимуляции до активного электрода, между точками стимуляции. Точность 
измерения расстояния — ±5 мм (рис. 41). Расстояние на уровне локтевого 
сустава определяется между точками разметки сустава. 

 
Рис. 41. Измерение расстояния. 

16. Последовательно введите расстояния в таблицу (рис. 42). 

 
Рис. 42. Место ввода дистального расстояния (от точки стимуляции до активного электрода). 

D1 

D2 
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Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте цифровые клавиши клавиатуры ком-
пьютера или энкодеры функциональной клавиатуры, которые управляют марке-
рами и проводят выбор кривой. При активации места в таблице ручка управле-
ния маркерами меняет десятичные значения, ручка выбора кривых — единич-
ные значения (рис. 43). 

 
Рис. 43. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

17. Проведите коррекцию маркеров. Необходимо точно указать начало М-отве-
та на всех трех кривых (рис. 44). 

 

Рис. 44. Коррекция положения маркеров. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 
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Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 45). 

 

Рис. 45. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Нерв Место  
регистрации 

Амплитуда 
при  

дистальной 
стимуляции, 

мВ 

Терминальная 
латентность, 

мс 

Резидуальная  
латентность, 

мс 

СРВм, м/с 

Локтевой Abductor digiti 
minimi 

>6.5 Расст. 8 см. 
3.2±0.5 

<2.5 >50 

 

Скорость 

Латентность Амплитуда 

Динамика 
М-ответа

Резидуальная латентность
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5. Исследование сенсорного проведения 
по локтевому нерву (антидромная 
методика) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

Первый способ — активация кнопки «СРВ сенсорная», выбор шаблона анти-
дромного исследования локтевого нерва (рис. 46). 

 
Рис. 46. Выбор шаблона антидромного исследования локтевого нерва. 

Второй способ — использование связанной пробы. Для этого в пробе «СРВ мо-
торная — исследование срединного нерва» нажмите кнопку «F3» функциональ-
ной клавиатуры, выберите джойстиком «СРВ сенсорная» (рис. 47) и нажмите 
«ОК». 

 

Рис. 47. Выбор в пробе «СРВ моторная» связанной пробы «СРВ сенсорная». 



Исследование сенсорного проведения по локтевому нерву (антидромная методика) 

37 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте кольцевые электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

Кабель от электродов подключается к каналу 2. Проверьте номер ка-
нала (рис. 48)! 

 

Рис. 48. Проверка номера канала. 

3. Наложите электроды на пятый палец исследуемой руки. Активный электрод 
(черный) накладывают на проксимальную фалангу пятого пальца. Рефе-
рентный электрод (красный) накладывают на дистальную фалангу (рис. 49). 

 
Рис. 49. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину ладони (если вы ис-
пользуете одноразовый электрод), либо на середину предплечья (если вы ис-
пользуете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода обяза-
тельно! 

10–12 см

Заземление

A 
R 
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4. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 50). 

 

Рис. 50. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к замыка-
нию электродов и невозможности получения ответа. 

5. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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6. Стимуляцию проводят на уровне запястья по локтевому краю. Катод распо-
лагают на расстоянии 10–12 см от активного электрода (рис. 51). 

 
Рис. 51. Стимуляция на уровне запястья. 

Активный
(черный) 

Референтный
(красный) 

10–12 см 
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7. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, кнопка ритмической 
стимуляции, ручка управления силой стимула, кнопка сохранения кривой 
(рис. 52). 

 
Рис. 52. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

8. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения ответа. При возникновении артефакта моторно-
го ответа необходимо на 1–2 мА уменьшить силу стимула. Средняя сила 
стимула — 8–15 мА, длительность стимула — 100 мкс (рис. 53). 

 
Рис. 53. Основные параметры регистрации. 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная 
стимуляция 

Ритмическая 
стимуляция 

Сила стимула
Длительность стимула 
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Примечание: При стимуляции рекомендуется не очень сильно вдавливать стимули-
рующий электрод. 

9. Если отмечаются физические артефакты (сетевая наводка, колебание элек-
трода, гальваническая наводка), проведите стимуляцию с частотой 1 Гц 
с усреднением ответа. Для этого нажмите кнопку ритмической стимуляции. 

Примечание: Данная проба настроена так, что при запуске ритмической стимуляции 
автоматически начинается усреднение. 

Усреднение проводится до максимального уменьшения артефактов. 

10. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК» (рис. 54). 

 

Рис. 54. Зарегистрированный ответ. 

11. Пометьте место положения катода маркером. 
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12. Измерьте расстояние от середины активного электрода до места положения 
катода стимулирующего электрода (рис. 55). 

 
Рис. 55. Измерение расстояния. 

13. Проведите коррекцию маркера начала (рис. 56). 

 

Рис. 56. Коррекция положения маркера начала. 

10–12 см 
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14. Откорректируйте расстояние (рис. 57). 

 

Рис. 57. Коррекция расстояния. 

Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте энкодеры функциональной клавиату-
ры, которые управляют маркерами и проводят выбор кривой. При активации 
места в таблице ручка управления маркерами меняет десятичные значения, 
ручка выбора кривых — единичные значения (рис. 58). 

 
Рис. 58. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 



Проведение электронейромиографических исследований на миографах производства ООО «Нейрософт» 

44 

Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 59). 

 
Рис. 59. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Латентность, мс Точка  
стимуляции 

Расстоя-
ние, см 

Точка 
регистра-

ции По началу По пику 

Амплитуда,  
мкВ 

СРВс  
(по началу), 

м/с 

Запястье 14 5 палец  3.2±0.3 15–50 >50 

 

Латентность

Амплитуда 

Скорость
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6. Исследование сенсорного проведения 
по лучевому нерву (антидромная 
методика) (N. Radialis) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

Активируйте кнопку «СРВ сенсорная» и выберите шаблон исследования лучево-
го нерва (рис. 60). 

 

Рис. 60. Выбор шаблона исследования лучевого нерва. 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

Кабель от электродов подключается к каналу 1. Проверьте номер ка-
нала (рис. 61)! 

 
Рис. 61. Проверка номера канала. 
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3. Установите руку пациента в положение между пронацией и супинацией. 

4. Наложите активный электрод (черный) в зоне «анатомической табакерки». 
Референтный электрод (красный) наложите на тыльную поверхность пяст-
но-фалангового сустава второго пальца (рис. 62). 

 
Рис. 62. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину задней поверхности 
предплечья (если вы используете одноразовый электрод), либо на верхнюю 
часть предплечья или середину плеча (если вы используете многоразовый 
электрод). Наложение заземляющего электрода обязательно! 

Активный
(черный) 

Референтный
(красный) 

Катод 

Заземление
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5. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 63). 

 

Рис. 63. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

6. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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7. Стимуляцию проводят на 10–12 см от активного электрода по гребню луче-
вой кости (рис. 64). 

 
Рис. 64. Проведение стимуляции по гребню лучевой кости. 

8. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, кнопка ритмической 
стимуляции, ручка управления силой стимула, кнопка сохранения кривой 
(рис. 65). 

 
Рис. 65. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

Активный
(черный) 

Катод 

Заземление 
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Референтный
(красный) 

Сохранение кривой 
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Одиночная 
стимуляция 

Ритмическая 
стимуляция 
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9. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения ответа. Средняя сила стимула — 10–15 мА, 
длительность стимула — 100 мкс (рис. 66). 

 
Рис. 66. Проведение одиночной стимуляции. 

10. Для контроля артефактов напряжения мышцы используйте мониторинг. Для 
активации мониторинга нажмите кнопку «Мониторинг» на функциональной 
клавиатуре (рис. 67). 

 

Рис. 67. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция 

Мониторинг 
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11. Если отмечаются физические артефакты (сетевая наводка, колебание элек-
трода, гальваническая наводка), проведите стимуляцию с частотой 4 Гц 
с усреднением ответа. Для этого нажмите кнопку ритмической стимуляции 
(рис. 68). 

 
Рис. 68. Проведение ритмической стимуляции с частотой 4 Гц при наличии артефакта напряжения 
мышц. 

Примечание: Данная проба настроена так, что при запуске ритмической стимуляции 
автоматически начинается усреднение. 

Усреднение проводится до максимального уменьшения артефактов. 

12. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК» (рис. 69). 

 
Рис. 69. Зарегистрированный ответ. 

Количество усреднений

Окно регистрации

Окно мониторинга
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13. Откорректируйте расстояние (рис. 70). 

 

Рис. 70. Коррекция расстояния. 

Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации места в таблице можно отредактировать указанное 
расстояние. Для этого используйте цифровые клавиши клавиатуры компьютера 
или энкодеры функциональной клавиатуры, которые управляют маркерами 
и проводят выбор кривой. При активации места в таблице ручка управления 
маркерами меняет десятичные значения, ручка выбора кривых — единичные 
значения (рис. 71). 

 
Рис. 71. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 
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14. Проведите коррекцию маркера начала (рис. 72). 

 
Рис. 72. Коррекция положения маркера начала. 
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Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 73). 

 
Рис. 73. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Латентность, мс Точка  
стимуляции 

Расстоя-
ние, см 

Точка 
регистра-

ции По началу По пику 

Амплитуда,  
мкВ 

СРВс  
(по началу), 

м/c 

10 2.3±0.4  

12 2.6±0.4  

Предплечье 

14 

Кисть 

2.9±0.4 3.3±0.6 

12±8 (7–19) >50 

Латентность 
Амплитуда 

Скорость
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7. Исследование моторного проведения 
по малоберцовому нерву (N. Peroneus) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

1. С помощью левой кнопки мышки активируйте кнопку «СРВ моторная» 
(рис. 74). 

 
Рис. 74. Выбор пробы «СРВ моторная». 

Для активации меню «СРВ моторная» можно использовать кнопку «F1» функ-
циональной клавиатуры. 

2. Из выпадающего меню с помощью левой кнопки мышки выберите шаблон 
исследования малоберцового нерва (рис. 75). 

 
Рис. 75. Выбор шаблона исследования малоберцового нерва. 
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Для выбора можно использовать джойстик функциональной клавиатуры, пере-
мещая выделение на нужный шаблон, а затем нажать «ОК». 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

3. Наложите отводящие электроды (рис. 76). 

Активный электрод (черный) накладывают в проекции короткого разгибателя 
пальцев стопы. Для нахождения точки наложения активного электрода рекомен-
дуется провести прямую линию от третьего пястно-фалангового сустава до наи-
более выступающей части наружной лодыжки. Эту линию делят на три части. На 
границе верхней и средней трети устанавливают активный (черный) электрод. 
Референтный электрод (красный) накладывают на пятый пястно-фаланговый 
сустав. 

 

Рис. 76. Наложение электродов: A — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину тыльной части сто-
пы (если вы используете одноразовый электрод), либо на середину голени (если 
вы используете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода 
обязательно!

A R 

1/3 
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После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого на-
жмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится окно из-
мерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеленым 
(рис. 77). 

 

Рис. 77. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

4. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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5. Первая точка стимуляции находится на один поперечный палец выше сере-
дины линии, соединяющей верхушки лодыжек. Стимулирующий электрод 
накладывают катодом более дистально (рис. 78). 

 
Рис. 78. Проведение стимуляции в дистальной точке. 

6. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, ручка управления 
силой стимула, кнопка сохранения кривой (рис. 79). 

 

Рис. 79. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

Референтный 
(красный) 

Активный 
(черный) 

Катод 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция 

Мониторинг 
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7. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения максимального М-ответа. Средняя сила стиму-
ла — 20–30 мА, длительность стимула — 200 мкс (рис. 80). 

 

Рис. 80. Регистрация М-ответа. Отмечаем прирост амплитуды ответа при увеличении силы стиму-
ла до максимального значения М-ответа. 

8. Сохраните полученный М-ответ кнопкой «ОК» на функциональной клавиа-
туре. 

9. Обозначьте точку положения катода маркером. 

10. Проведите стимуляцию на уровне головки малоберцовой кости. Установите 
стимулирующий электрод таким образом, чтобы углубить его под головку 
малоберцовой кости, которая находится латерально, в проекции бугристо-
сти большеберцовой кости (рис. 81). 

 

Рис. 81. Стимуляция на уровне головки малоберцовой кости. 
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11. Подберите силу стимула до достижения максимального М-ответа (рис. 82). 

 

Рис. 82. Максимальный М-ответ. 

12. Обозначьте точку положения катода маркером. 

13. Проведите стимуляцию на уровне подколенной ямки, с внутренней стороны 
сухожилия бицепса бедра (рис. 83). 

 
Рис. 83. Стимуляция в подколенной ямке. 



Проведение электронейромиографических исследований на миографах производства ООО «Нейрософт» 

60 

14. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК» (рис. 84). 

 
Рис. 84. Зарегистрированный ответ. 

15. Обозначьте точку положения катода маркером. 

16. Проведите измерение расстояния последовательно от дистальной точки 
стимуляции до активного электрода, между точками стимуляции. Точность 
измерения расстояния — ±5 мм (рис. 85). 

 

Рис. 85. Измерение расстояния. 

D1 
D2 D3
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17. Последовательно введите расстояния в таблицу (рис. 86). 

 
Рис. 86. Место ввода дистального расстояния (от точки стимуляции до активного электрода). 
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Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте цифровые клавиши клавиатуры ком-
пьютера или энкодеры функциональной клавиатуры, которые управляют марке-
рами и проводят выбор кривой. При активации места в таблице ручка управле-
ния маркерами меняет десятичные значения, ручка выбора кривых — единич-
ные значения (рис. 87). 

 
Рис. 87. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

18. Проведите коррекцию маркеров. Необходимо точно указать начало М-отве-
та на всех трех кривых (рис. 88). 

 
Рис. 88. Коррекция положения маркеров. 

Редактирование маркеров  
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Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 89). 

 
Рис. 89. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 
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8. Исследование моторного проведения 
по большеберцовому нерву (N. Tibialis) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

1. С помощью левой кнопки мышки активируйте кнопку «СРВ моторная» 
(рис. 90). 

 
Рис. 90. Выбор пробы «СРВ моторная». 

Для активации меню «СРВ моторная» можно использовать кнопку «F1» функ-
циональной клавиатуры. 

2. Из выпадающего меню с помощью левой кнопки мышки выберите шаблон 
исследования малоберцового нерва (рис. 91). 

 
Рис. 91. Выбор шаблона исследования малоберцового нерва. 
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Для выбора можно использовать джойстик функциональной клавиатуры, пере-
мещая планку маркера на нужный шаблон, а затем нажать «ОК». 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной 
в спирте. 

3. Наложите отводящие электроды (рис. 92). 

Активный электрод (черный) накладывают на один поперечный палец дисталь-
нее от выступающей части ладьевидной кости по медиальной поверхности сто-
пы. Референтный электрод (красный) накладывают на внутреннюю поверхность 
первого пястно-фалангового сустава. 

 

Рис. 92. Наложение электродов: A — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину тыльной части сто-
пы (если вы используете одноразовый электрод), либо на середину голени (если 
вы используете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода 
обязательно! 

Ладьевидная 
кость 

A 
R 



Проведение электронейромиографических исследований на миографах производства ООО «Нейрософт» 

66 

После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого на-
жмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится окно из-
мерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеленым 
(рис. 93). 

 

Рис. 93. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

4. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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5. Первая точка стимуляции находится позади медиальной лодыжки, посере-
дине линии, проведенной от основания лодыжки до ахиллова сухожилия 
(рис. 94). 

 
Рис. 94. Проведение стимуляции в дистальной точке. 

6. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, ручка управления 
силой стимула, кнопка сохранения кривой (рис. 95). 

 

Рис. 95. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

Референтный
(красный) 

Активный
(черный) 

Катод 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция 
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7. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения максимального М-ответа. Средняя сила стиму-
ла — 20–30 мА, длительность стимула — 200 мкс (рис. 96). 

 

Рис. 96. Регистрация М-ответа. Отмечаем прирост амплитуды ответа при увеличении силы стиму-
ла до максимального значения М-ответа. 

8. Сохраните полученный М-ответ кнопкой «ОК» на функциональной клавиа-
туре. 

9. Обозначьте точку положения катода маркером. 

Сила стимула Длительность 
стимула 
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10. Проведите стимуляцию на уровне подколенной ямки. Проводить стимуля-
цию можно в положении пациента лежа на спине или лежа на животе. Катод 
накладывают точно посередине подколенной ямки, в проекции пульсации 
подколенной артерии (рис. 97). 

 
Рис. 97. Стимуляция в подколенной ямке. 

Для облегчения регистрации достоверного ответа рекомендуется увеличить 
длительность стимула до 500 мкс (рис. 98). 

 

Рис. 98. Регистрация ответа при стимуляции в подколенной ямке. 
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11. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК». 

12. Обозначьте точку положения катода маркером. 

13. Проведите измерение расстояния последовательно от дистальной точки 
стимуляции до активного электрода, между точками стимуляции. Точность 
измерения расстояния — ±5 мм (рис. 99). 

 
Рис. 99. Измерение расстояния. 

14. Последовательно введите расстояния в таблицу (рис. 100). 

 

Рис. 100. Место ввода дистального расстояния (от точки стимуляции до активного электрода). 

D1 D2
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Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте энкодеры функциональной клавиату-
ры, которые управляют маркерами и проводят выбор кривой. При активации 
места в таблице ручка управления маркерами меняет десятичные значения, 
ручка выбора кривых — единичные значения (рис. 101). 

 
Рис. 101. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

15. Проведите коррекцию маркеров. Необходимо точно указать начало М-отве-
та на всех трех кривых (рис. 102). 

 

Рис. 102. Коррекция положения маркеров. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 
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Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 103). 

 
Рис. 103. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Нерв Место  
регистрации 

Амплитуда 
при 

дистальной 
стимуляции, 

мВ 

Терминальная 
латентность, 

мс 

Резидуальная 
латентность, 

мс 

СРВм, м/c 

Большеберцовый Abductor 
hallucis 

>3.5 Расст. 8 см 
3.4±0.5 

Расст. 10 см 
3.8±0.5 

<3 >40 

Амплитуда 

Латентность 
Скорость 

Динамика амплитуды 

Резидуальная латентность
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9. Исследование сенсорного проведения 
по глубокому малоберцовому нерву 
(N. Peroneus profundus) (ортодромная 
методика) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

Активируйте кнопку «СРВ сенсорная» и выберите шаблон исследования глубо-
кого малоберцового нерва (рис. 104). 

 
Рис. 104. Выбор шаблона исследования глубокого малоберцового нерва. 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной в спир-
те. 
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Кабель от электродов подключается к каналу 1. Проверьте номер ка-
нала (рис. 105)! 

 
Рис. 105. Проверка номера канала. 

3. Наложите активный электрод (черный) посередине линии, соединяющей 
наиболее выступающие части лодыжек («место завязывания шнурков»). 
Референтный электрод (красный) накладывается на два-три поперечных 
пальца проксимальнее (рис. 106). 

 

Рис. 106. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

A 
R 
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Заземляющий электрод можно поместить либо на середину тыльной части сто-
пы (если вы используете одноразовый электрод), либо на середину голени (если 
вы используете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода 
обязательно! 

4. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 107). 

 

Рис. 107. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

5. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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6. Стимуляцию проводят на 8–10 см ниже активного электрода на тыльной 
части подъема стопы в проекции ее тыльной артерии (рис. 108). 

 

Рис. 108. Проведение стимуляции. 

7. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, кнопка ритмической 
стимуляции, ручка управления силой стимула, кнопка сохранения кривой 
(рис. 109). 

 

Рис. 109. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

Катод 

Активный 
(черный) 

Референтный
(красный) 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная 
стимуляция 

Ритмическая 
стимуляция 
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8. Для контроля артефактов напряжения мышцы используйте мониторинг. Для 
активации мониторинга нажмите кнопку «Мониторинг» на функциональной 
клавиатуре (рис. 110). 

 
Рис. 110. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

9. Если отмечаются физические артефакты (сетевая наводка, колебание элек-
трода, гальваническая наводка), проведите стимуляцию с частотой 4 Гц 
с усреднением ответа. Для этого нажмите кнопку ритмической стимуляции. 

Примечание: Данная проба настроена так, что при запуске ритмической стимуляции 
автоматически начинается усреднение. 

Усреднение проводится до максимального уменьшения артефактов (рис. 111). 

 

Рис. 111. Проведение регистрации ответа с усреднением. 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция 

Мониторинг 

Количество усреднений 

Окно регистрации 

Окно мониторинга 
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10. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК» (рис. 112). 

 

Рис. 112. Зарегистрированный ответ. 

11. Проведите измерение расстояния от активного электрода до катода 
(рис. 113). 

 
Рис. 113. Измерение расстояния. 

D 
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12. Откорректируйте расстояние (рис. 114). 

 
Рис. 114. Коррекция расстояния. 

13. Для ввода расстояния удобно использовать кнопку «F2» функциональной 
клавиатуры. После активации первого места в таблице можно отредактиро-
вать указанное расстояние. Для этого используйте энкодеры функциональ-
ной клавиатуры, которые управляют маркерами и проводят выбор кривой. 
При активации места в таблице ручка управления маркерами меняет деся-
тичные значения, ручка выбора кривых — единичные значения (рис. 115). 

 

Рис. 115. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 
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14. Проведите коррекцию маркера начала (рис. 116). 

 

Рис. 116. Коррекция положения маркера начала. 

Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 117). 

 

Рис. 117. Оценка полученных результатов. 

Рекомендуемые нормативные параметры 

Латентность, мс Точка  
стимуляции 

Рассто-
яние, см 

Точка 
регистрации По началу По пику 

Амплитуда, 
мкВ 

СРВс (по на-
чалу), м/c 

10  3.2±0.5 5.2±0.5 Выше 
предплюсны 12 

Первый 
межпальцевый 
промежуток 2.9±0.4 3.6±0.4 3.4±1.4 

42±5 

Латентность Амплитуда 

Скорость
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10. Исследование сенсорного проведения 
по икроножному нерву (N. Suralis) 
(антидромная методика) 
Создание новой пробы с использованием шаблона. 

Активируйте кнопку «СРВ сенсорная» и выберите шаблон исследования икро-
ножного нерва (рис. 118). 

 
Рис. 118. Выбор шаблона исследования икроножного нерва. 

Проведение исследования. 

1. Для исследования используйте стандартные чашечковые или одноразовые 
(адгезивные) электроды. 

2. Протрите места наложения отводящих электродов ватой, смоченной в спир-
те. 
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Кабель от электродов подключается к каналу 1. Проверьте номер ка-
нала (рис. 119)! 

 
Рис. 119. Проверка номера канала. 

3. Наложите активный электрод (черный) позади и несколько ниже наружной 
лодыжки. Референтный электрод (красный) накладывают на два-три попе-
речных пальца дистальнее (рис. 120). 

 

Рис. 120. Наложение электродов: А — активный электрод (черный); R — референтный электрод 
(красный). 

Заземляющий электрод можно поместить либо на середину тыльной части сто-
пы (если вы используете одноразовый электрод), либо на середину голени (если 
вы используете многоразовый электрод). Наложение заземляющего электрода 
обязательно! 

Заземление 

A 

R 
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4. После установки электродов проверьте качество их наложения. Для этого 
нажмите кнопку «Z» на функциональной клавиатуре. На экране появится ок-
но измерения импеданса. Все индикаторы должны быть подсвечены зеле-
ным (рис. 121). 

 

Рис. 121. Измерение импеданса. 

Если индикатор горит красным или оранжевым светом, необходимо смочить 
данный электрод физиологическим раствором, что улучшит качество его нало-
жения. 

Не намочите электрод слишком сильно! Это может привести к его от-
клеиванию. 

5. После проверки импеданса проведите электрическую стимуляцию для по-
лучения ответов. 

Индикаторы 

Зеленый 
Желтый 

Оранжевый 
Красный 
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6. Стимуляцию проводят на 10–14 см проксимальнее от активного электрода 
и на 1 см латеральнее от линии ахиллова сухожилия (рис. 122). 

 

Рис. 122. Проведение стимуляции. 

7. Для проведения стимуляции удобно использовать функциональную клавиа-
туру. Основные кнопки: кнопка одиночной стимуляции, кнопка ритмической 
стимуляции, ручка управления силой стимула, кнопка сохранения кривой 
(рис. 123). 

 
Рис. 123. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

10–14 см 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная 
стимуляция 

Ритмическая 
стимуляция 
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8. Для контроля артефактов напряжения мышцы используйте мониторинг. Для 
активации мониторинга нажмите кнопку «Мониторинг» на функциональной 
клавиатуре (рис. 124). 

 
Рис. 124. Основные кнопки функциональной клавиатуры. 

9. Проведите одиночную стимуляцию, постепенно увеличивая силу стимула 
с шагом 1 мА, до получения ответа. Средняя сила стимула — 12–18 мА, 
длительность стимула — 100 мкс (рис. 125). 

 

Рис. 125. Основные параметры регистрации. 

Сохранение кривой 

Сила стимула 

Одиночная стимуляция 

Мониторинг 

Сила стимула Длительность 
стимула Частота  

стимуляции 
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10. Если отмечаются физические артефакты (сетевая наводка, колебание элек-
трода, гальваническая наводка), проведите стимуляцию с частотой 4 Гц 
с усреднением ответа. Для этого нажмите кнопку ритмической стимуляции. 

Примечание: Данная проба настроена так, что при запуске ритмической стимуляции 
автоматически начинается усреднение. 

Усреднение проводится до максимального уменьшения артефактов (рис. 126). 

 

Рис. 126. Проведение регистрации ответа с усреднением. 

11. Сохраните зарегистрированный ответ, нажав кнопку «ОК» (рис. 127). 

 
Рис. 127. Зарегистрированный ответ. 
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12. Откорректируйте расстояние (рис. 128). 

 

Рис. 128. Коррекция расстояния. 

Для ввода расстояния удобно использовать клавишу «F2» функциональной кла-
виатуры. После активации первого места в таблице можно отредактировать ука-
занное расстояние. Для этого используйте энкодеры функциональной клавиату-
ры, которые управляют маркерами и проводят выбор кривой. При активации 
места в таблице ручка управления маркерами меняет десятичные значения, 
ручка выбора кривых — единичные значения (рис. 129). 

 
Рис. 129. Основные органы управления функциональной клавиатуры. 

Редактирование маркеров  
(ввод расстояния — десятки) 

Выбор кривой  
(ввод расстояния — 

единицы) 
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13. Проведите коррекцию маркера начала ответа (рис. 130). 

 

Рис. 130. Коррекция положения маркера начала. 

Оценка полученных результатов. 

Оцените полученные результаты (рис. 131). 

 

Рис. 131. Оценка полученных результатов. 

Латентность Амплитуда 

Скорость
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Рекомендуемые нормативные параметры 

N. Suralis 

Латентность по негативному пику 

(Schuchmann J.A.: Sural nerve conduction: A standardized technique. Arch. Phys. Med. Reha-
bil. 1977; 58: 166–168) 

Дистанция, см Латентность ± ст. откл., мс Кол-во испытуемых 

10 2.8±0.3 37 

14 3.5±0.3 56 

17 4.0±0.3 56 

20 4.6±0.4 54 

Korea University Medical Center (KUMC) 

Латентность ср. ± ст. откл., мс Возраст, лет 

По пику По началу 

Амплитуда, мкВ 

21–30 3.4±0.4 2.7±0.2 22.3±7.2 

31–40 3.4±0.2 2.7±0.2 21.4±6.9 

41–50 3.3±0.3 2.7±0.3 19.4±6.9 

51–60 3.4±0.3 2.7±0.2 15.6±5.8 

61–70 3.4±0.3 2.7±0.3 11.5±4.4 

70 и > 3.4±0.3 2.7±0.3 17.5±7.2 
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11. Приложение 1. ЭМГ-электроды 
Непосредственная регистрация сигналов и стимуляция нервов проводятся с по-
мощью ЭМГ-электродов. 

По функциональности все ЭМГ-электроды можно разделить на две большие 
группы: 

• регистрирующие; 

• стимулирующие. 

По способу применения ЭМГ-электроды делятся на следующие группы: 

• поверхностные (накожные, неинвазивные); 

• игольчатые (инвазивные). 
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11.1. Стимулирующие электроды 
Стимулирующие электроды позволяют проводить стимуляцию различных нерв-
ных элементов. Компания «Нейрософт» выпускает стимулирующие электроды 
различной конструкции. 

Наиболее распространены токовые стимулирующие электроды с фикси-
рованным межэлектродным расстоянием (детские и взрослые) (рис. 132). 
Электродной частью в них являются либо фетр, который пропитывается водой, 
либо металлические элементы, которые смазываются гелем. Более удобным 
и гигиеничным является применение металлических насадок из нержавеющей 
стали. Расстояние между электродами может быть разным: для взрослых ис-
пользуется расстояние 25 мм, для детей — 15 мм. 

 
Рис. 132. Токовые стимулирующие электроды с фиксированным межэлектродным расстоянием  
и сменными насадками: снизу — электрод для детей (межэлектродное расстояние 15 мм), сверху 
— электрод для взрослых (межэлектродное расстояние 25 мм). 

Взрослый 

Детский 
Фетровые прокладки 

Металлические  
наконечники 
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Токовый стимулирующий электрод с фиксированным межэлектродным расстоя-
нием чаще всего используется при проведении стимуляционной ЭМГ (ЭНМГ). 
Данный электрод применяют при исследовании моторного проведения 
(рис. 133). 

 
Рис. 133. Стимуляция нерва при исследовании моторного проведения. 

Токовый стимулирующий  
электрод с фиксированным  

межэлектродным расстоянием 
и металлическими насадками
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Кроме того, токовый стимулирующий электрод с фиксированным межэлектрод-
ным расстоянием можно использовать при исследовании сенсорного проведе-
ния по антидромной и ортодромной методикам (рис. 134). 

 
Рис. 134. Стимуляция дистального отдела нерва при исследовании сенсорного проведения 
по ортодромной методике. 

Вторая группа — это электроды с переменным межэлектродным расстоянием. 
Одной из форм таких электродов являются стимулирующие кольцевые 
электроды на палец с кабелем отведения (широкие и узкие) (рис. 135). 

  
Рис. 135. Стимулирующие кольцевые электроды на палец с кабелем отведения: слева — широ-
кие, справа — узкие. 

Токовый стимулирующий  
электрод с фиксированным  

межэлектродным расстоянием  
и металлическими насадками
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Стимулирующие кольцевые электроды более специфичны в своем использова-
нии. Так, они чаще применяются для проведения стимуляции концевых пальце-
вых ветвей при исследовании сенсорной проводимости (рис. 136). 

 

Рис. 136. Ортодромное исследование сенсорного проведения при использовании стимулирующих 
кольцевых электродов. 

Токовые вилочковые стимулирующие электроды (детские и взрослые) 
(рис. 137) более эффективны при стимуляции в местах, где необходимо глубо-
кое проникновение электрода, например, в ягодичной складке, в подколенной 
ямке. Хотя использование данных электродов достаточно болезненно для паци-
ента, но позволяет быстро получить достоверный результат в сложных случаях. 

 
Рис. 137. Токовые вилочковые стимулирующие электроды: слева — электрод для детей (межэлек-
тродное расстояние 15 мм), справа — электрод для взрослых (межэлектродное расстояние 
25 мм); высота электрода — 15 мм. 

Детский Взрослый

Стимулирующие кольцевые электроды 
на палец с кабелем отведения 
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Отдельно следует сказать о токовом вилочковом стимулирующем элек-
троде с регулируемым межэлектродным расстоянием и поворотным 
механизмом (рис. 138). 

 

Рис. 138. Токовый вилочковый стимулирующий электрод с регулируемым межэлектродным  
расстоянием и поворотным механизмом. 

Данный электрод имеет возможность управления стимуляцией: изменение ам-
плитуды стимула, запуск и остановка стимуляции, изменение полярности. Он 
оснащен системой изменения угла наклона вилки, что создает дополнительные 
преимущества для работы в труднодоступных местах. 

Токовый вилочковый стимулирующий электрод с регулируемым межэлектрод-
ным расстоянием и поворотным механизмом удобно использовать тогда, когда 
необходимо удерживать конечность двумя руками и нет возможности управлять 
клавиатурой миографа. 

Регулятор амплитуды  
импульса 

Кнопка переключения полярности 

Кнопка запуска ритмической стимуляции 

Кнопка запуска одиночной стимуляции 

Поворотная муфта 

Индикатор полярности 
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11.2. Поверхностные отводящие электроды 
Поверхностные отводящие электроды, которые используются для накожной ре-
гистрации, могут быть разной формы и конструкции. В целом они различаются 
способом фиксации, используемой проводящей частью, конструкцией. Компания 
«Нейрософт» производит и поставляет ряд отводящих электродов. 

Поверхностные отводящие электроды с фиксированным межэлектрод-
ным расстоянием (детские и взрослые) (рис. 139) удобно использовать в том 
случае, когда требуется хорошая фиксация при достаточно большой площади 
отведения, например, для регистрации сенсорного ответа в методически слож-
ных случаях: при исследовании подкожного нерва, при исследовании поверхно-
стной ветви малоберцового нерва, при ортодромном исследовании срединного, 
локтевого, малоберцового нервов. Для фиксации лучше применять резиновую 
ленту, что более удобно. 

 
Рис. 139. Пример крепления поверхностного отводящего электрода с фиксированным межэлек-
тродным расстоянием при исследовании срединного нерва по ортодромной методике. Кольцевые 
электроды выступают в качестве стимулирующих. 

Поверхностный отводящий 
электрод с фиксированным 

межэлектродным 
расстоянием
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Поверхностные отводящие электроды с переменным межэлектродным 
расстоянием (рис. 140, рис. 142) тоже достаточно удобны. В качестве электро-
проводной среды можно использовать специальный гель или тампоны с физио-
логическим раствором. Для фиксации рекомендуется применять лейкопластырь 
или резиновую ленту. 

 

Рис. 140. Наложение поверхностных отводящих электродов с переменным межэлектродным рас-
стоянием с использованием пластыря. В качестве проводящей среды используется электропро-
водный гель. 

Одноразовые поверхностные отводящие электроды (рис. 141) наиболее 
удобны при наложении. Для уменьшения площади контакта с кожей они могут 
быть разрезаны пополам с помощью обычных ножниц. Необходимо помнить, что 
в местах, где наблюдается очень большое шелушение рогового слоя кожи, и при 
гипергидрозе использование данного типа электродов значительно осложняет-
ся. 

 
Рис. 141. Одноразовые поверхностные отводящие электроды: 1 — внешний вид; 2 — наложение 
электродов с использованием адаптера с коннектором «аллигатор» (см. также рис. 142) при реги-
страции моторного ответа; 3 — наложение электродов с использованием адаптера с коннектором 
«аллигатор» при исследовании сенсорного проведения по ортодромной методике. 

1 

2 3 



Проведение электронейромиографических исследований на миографах производства ООО «Нейрософт» 

98 

Отводящие кольцевые электроды на палец с кабелем отведения (широ-
кие и узкие) представлены на рис. 142. 

 

Рис. 142. Поверхностные отводящие электроды и аксессуары к ним: 1 — кабель отведения для 
поверхностных отводящих электродов и стимулирующих отводящих кольцевых электродов на па-
лец; 2 — поверхностные отводящие электроды с переменным межэлектродным расстоянием;  
3 — поверхностные отводящие электроды для мышц лица; 4 —отводящие кольцевые электроды 
на палец с кабелем отведения (широкие); 5 — адаптеры для подключения одноразовых электро-
дов с коннектором «аллигатор»; 6 — отводящие кольцевые электроды на палец с кабелем отве-
дения (узкие). 

Кольцевые электроды необходимы в качестве отводящих при исследовании 
сенсорных нервов по антидромной методике (рис. 143). 

 
Рис. 143. Использование кольцевых электродов в качестве отводящих при исследовании сенсор-
ного проведения (антидромная методика). 

Токовый  
стимулирующий  

электрод  
с фиксированным  
межэлектродным  
расстоянием  

и металлическими  
насадками 

Отводящие кольцевые
электроды на палец 
с кабелем отведения 

1 

2 

3 

4 

5 

6 
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11.3. Уход за ЭМГ-электродами 
Во избежание быстрого разрушения слоя хлористого серебра, коррозии, быст-
рого разрушения полимерной композиции каждый раз после проведения обсле-
дования электроды необходимо промывать теплой водой для удаления остатков 
геля или раствора хлорида натрия. После промывки электроды нужно протереть 
тканью и просушить. 

Применяя электроды с фетровыми вставками, следует каждый раз после ис-
пользования: 

• снять фетровые вставки; 

• промыть гнезда электрода теплой водой; 

• протереть гнезда электрода тканью или подвергнуть их естественной сушке; 

• после сушки вставить фетровые накладки в электрод. 

Нельзя чистить электрод острыми предметами или абразивными пас-
тами. 

 

Обработка в автоклаве недопустима. 

 

Не допускайте контакта вилки кабеля, гнезд и штекера электрода с во-
дой, проводящим гелем или раствором хлорида натрия. 
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12. Приложение 2. Органы управления 
Органы управления функциональной клавиатуры,  

комплексов «Нейро-МВП-Микро», «Нейро-МВП-Микро» (версия 2009 года)  
и соответствующие им команды меню программы «Нейро-МВП.NET» 

Клавиши [F1]–[F7] на функциональной клавиатуре и на комплексе «Нейро-МВП-
Микро» (версия 2009 года) дублируют соответствующие клавиши на клавиатуре 
компьютера. 

Кнопка/регулятор 
функциональной 

клавиатуры 

Кнопка/регулятор 
(«Нейро-МВП-Микро») 

Кнопка/регулятор 
(«Нейро-МВП-Микро» 

(версия 2009 года)) 

Команда меню/  
действие/  

комментарий 

 
(вращение) 

 
(вращение) 

 
(вращение) 

Кривая|Маркер| 
Сдвинуть влево 
Кривая|Маркер| 
Сдвинуть вправо 

Регулятор служит для 
перемещения активного 
(выделенного) маркера 

на кривой влево 
или вправо 

 
(нажатие) 

 
(нажатие) 

 
(нажатие) 

Выделение (фокусировка) 
следующего по порядку 

маркера 

 
(вращение) 

 

 
(вращение) 

Кривая|Следующая 
Кривая|Предыдущая 
Регулятор позволяет 
сделать активной 

(выделить) следующую 
или предыдущую 
по порядку кривую 

 
(вращение в нажатом 

состоянии) 

 

 
(вращение в нажатом 

состоянии) 

Перемещение кривой  
по экрану вверх/вниз 

 
(нажатие) 

  
(нажатие) 

Кривая|Следующая 

 
  

Переключение по кругу 
между окнами регистра-

ции, мониторинга 
и анализа. В диалоговых 

окнах — [Tab] 

   

Регистрация|Измерение 
импеданса 

Запуск режима измерения 
импеданса. Повторное 
нажатие — завершение 
режима измерения 

импеданса 
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Кнопка/регулятор 
функциональной 

клавиатуры 

Кнопка/регулятор 
(«Нейро-МВП-Микро») 

Кнопка/регулятор 
(«Нейро-МВП-Микро» 

(версия 2009 года)) 

Команда меню/  
действие/  

комментарий 

 
  

Регистрация|Отмена 
Равносильно клавише 

[Esc] клавиатуры 
компьютера 

 

 

 

Кривая|Удалить 
Удаление текущей 
выделенной кривой 

(или сразу нескольких 
кривых, если выделено 

несколько) 

      

     

Проба|Предыдущая 
Проба|Следующая 

Переход к предыдущей 
или следующей 
по порядку пробе 

обследования. В диалогах 
дублируют клавиши 

[Стрелка влево] 
или [Стрелка вправо] 

 
  

Регистрация| 
Завершение 

Завершение регистрации 
с сохранением данных. 
В диалоговых окнах — 

[Enter] 

 

  

Регистрация| 
Мониторинг 

Запуск мониторинга 
сигнала с пациента. При 
повторном нажатии — 

завершение мониторинга 

 

  

Регистрация|Пауза 
Пауза в регистрации 
сигнала (стимуляции) 

с пациента (при активно-
сти окна регистрации) или 

при мониторинге 
(при активности окна 

мониторинга) 

   

Регистрация| 
Усреднение/накопление 
Включение/выключение 
режимов регистрации или 

накопления кривых 

 
  

Регистрация| 
Периодическая 
стимуляция 

Запуск периодической 
стимуляции 

 

 
 

Регистрация| 
Регистрация/стимул 
Запуск регистрации 

сигнала с пациента или 
однократная стимуляция 

 
(нажатие от себя  

или к себе) 

 
(вращение) 

 
(нажатие от себя  

или к себе) 

Вид|Чувствительность| 
Увеличить 

Вид|Чувствительность| 
Уменьшить 
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Кнопка/регулятор 
функциональной 

клавиатуры 

Кнопка/регулятор 
(«Нейро-МВП-Микро») 

Кнопка/регулятор 
(«Нейро-МВП-Микро» 

(версия 2009 года)) 

Команда меню/  
действие/  

комментарий 

 
(нажатие влево 
или вправо) 

 
(вращение) 

 
(нажатие влево 
или вправо) 

Вид|Развертка| 
Уменьшить 

Вид|Развертка| 
Увеличить 

 
(вращение) 
Для проб  

со стимуляцией 

 
(вращение) 
Для проб  

со стимуляцией 

 
(вращение) 
Для проб  

со стимуляцией 

Регистрация|Стимул| 
Увеличить стимул 

Регистрация|Стимул| 
Уменьшить стимул 

 
(нажатие сверху 

или снизу) 

 
(вращение) 

 
(нажатие сверху 

или снизу) 

Регистрация|Стимул| 
Увеличить длитель-

ность стимула 
Регистрация|Стимул| 
Уменьшить длитель-

ность стимула 

 
 

 Регистрация| 
Автоувеличение 

стимула 
Переключение между 

режимами автоувеличе-
ния и ручного изменения 

величины стимула 

 
(вращение)  

(вращение) 
Для проб  

без стимуляции 

 
(вращение) 
Для проб  

без стимуляции 

Регистрация|Звук| 
Увеличить громкость 
Регистрация|Звук| 

Уменьшить громкость 

 
(нажатие)  

(нажатие) 
Для проб  

без стимуляции 

 
(нажатие) 
Для проб  

без стимуляции 

Регистрация|Звук| 
Вывод звука 

 




