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[OHIOMETPUYHI  MOKa3HWKM PYXMBOCTI Yy NiKTbOBOMY cyrnobi  3acBigumnu
30inblWeHHa amnniTygn pyxiB nig 4ac 3rmHaHHa Ha 20° y cnopTcmeHis Of, Ha 10° — y
cnoptcmeHiB [T1, amnnityga npoHadii 36inbwunacs Ha 11° y cnoptcmeHiBs Ol, Ha 8°,
amnnityga cyniHadii — Ha 9° Ta 8° BignosigHo.

Y npomMmeHeBo-3an’sscTKoBOMY cyrnobi amnnityaa 3rmHaHHsa 36inbwmnack Ha 9°, Ha
2° — y oci6 [Tl, posrmHaHHA — Ha 9° Ta 7° BigNoOBigHO, amnniTyaa MNPOMEHEeBOro
BiABeAeHHA 30inbwmnack Ha 6° Ta 2° BIiANOBIAHO, aMnMiTyda NiKTbOBOro BigBEOEHHS
36inbwmnack Ha 10° Ta 5° BignosiaHo.

BucHoBku. Bce BuweBuknageHe cCBiguMTb MPO  AOUINBHICTL 3acTOCOBYBaTU
3anpornoHoBaHi Hamu 3acobu isndHOl Tepanii Ta A03BONSAE YiTKO [O3yBaTU 4ac Ta
nokanisadito BnnvBy obpaHux 3acobiB BiAHOBMEHHS.
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®PIBNYHA TEPAMIA NOCTIHCYJIbTHUX XBOPUX
HA CAHATOPHO-KYPOPTHOMY ETANI PEABINITAUII

Y cmammi npedcmasneHo pe3ynbmamu  OOCIOXeHHS  eghekmueHOCMi
rnpozpamHo20 3abesnedyeHHs1 i3u4HOI meparii MOCMIHCYIbMHUX X80pUX Ha CcaHamopHO-
KypopmHoMy emarii peabinimauji.

Knro4oei cnoea: iHcynbm, ¢pidudHa meparnis, caHamopHO-KypopmHuu emari
peabinimauii, npoepama ¢hiau4HoOi meparnii, pe3yrnbmamu O0CIOKEHHS.

NMoctaHoBKa npobnemu. Peabinitauia nNOCTIHCYNbTHUX NAUEHTIB 3anuWAETbCS
rocTpo MEeAMKO-CoLjianbHOK NpobrnemMoto, WO NoB’A3aHO 3 MOLUMPEHICTIO i NiABULLLEHHAM
3axXBOPKOBAHOCTI Ha iHCYNbT, BUCOKMM pPiBHEM NeTarnbHOCTI Ta iHBaniguM3auil HaceneHH4d
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BHacnigok iHcynbTy. CTtaTtucTuyHi gaHi, o3BydveHi Ha VIl HaykoBO-OCBiTHbOMY oOpyMi
«Akagemist iHcynbTy» (9-10 nuctonaga 2017 p.). ceigyaTb, WO cborogHi 17,3 MnH nogen y
BCbOMY CBITi LLOPOKY MNEPEHOCATb iHCYNbT, 6rM3bko 6 MNH Nogen WOPOKy BMUPaOTh Bif
iHCYnbTy, wWwo ctaHoBuTb 10% yciel cmepTHOCTI HaceneHHs nnaHeTtn [3]. MNpn ubomy
AOMIHYKOYOK MPUYNHOKD NIABULLEHHSA KiNbKOCTI BMMAOKiB 3axBOPHOBAHOCTI Ha iHCYNbT
HayKOBLi BBa)XXalOTb NOCTAPiHHA HAceneHHs — 3pOCTaHHA TPUBANOCTI XXUTTS, LLO NOB’A3aHO
3 NiABULLEHHAM SIKOCTI XXUTTA HACeNeHHS.

Exkcneptn BOO3 BBaxatTb, wo Ao 2030 p. cuTyauis we noripmntbes (OYiKyeTbCs
23 MITH HOBUX BMNagKiB iHCYnNbTy, 7,8 MNH neTanbHMX BMNagKiB WOPOKY Ta 77 MNH ocio,
K nepeHecnu iHcynbT) [3]. Y 3B’a3ky 3 uum y 2006 p. BOOS 3BepHynacs 0o ypsais kpaiH
Ta HacesieHHsl BCbOro CBITY i3 3aKfMKOM Npo Te, WO iHCynbT — rnobanbHa npobnema, ska
CTaHOBUTb 3arpo3y 340POB’I0 Ta SKOCTI XUTTS HaceneHHsa. OnybnikoBaHi CTaTUCTUYHI AaHi
cBigyaTb, WO IHCYNbT € CBITOBOK enigeMieto: NopiBHABLWKM cTaTUCTMYHI gadi 1990 Ta
2015 p., 3'scyBann, WO 3a Ui POKA MOWMUPEHICTb IHCYNbTy 3pocna Ha 113%,
3axBoptoBaHiCTb — Ha 70%, KinbKiCTb iHCYnbTiB Y ntogen Bikom 20-64 pokiB — Ha 25%,
CMEPTHICTb Bif iHCYNbTy — Ha 36%, iHBanign3auia BHaAcCNigoK iHCYNbTY — Ha 73%, KinbKiCTb
remopariyHux iHcynbTiB — Ha 16%. Y 2016 p. B YKpaiHi iHCynbT nepeHecnu 97 805 ntogewn,
3 Hux 33% — npavesgaTHoro Biky [3].

BaxnmBum eTtanoMm B CUCTEMiI BTOPUHHOI NPOMINakTMKM | BigHOBHOI Tepanil
NOCTIHCYNIbTHUX XBOPUX € CaHaATOPHO-KYpOpPTHWUI eTan peabinitauii, OCHOBHOK METOH
AKoro € crabinisauis NO3WMTUBHUX 3pyLUEHb, AOCArHYTUX B YMOBax CTauioHapy;
nonepemaXeHHs MOBTOPHUX MOPYLIEeHb MO3KOBOro KpoBoObiry; noganblue BiAHOBIIEHHS
nopyLueHnx OyHKLiN (PyXOBUX, MOBIEHHEBMX, MNCUXIYHUX); NiOBULLEHHS TONEPaHTHOCTI 40
di3NYHNX HaBaHTaXeHb; BiAHOBMNEHHS coLianbHO-NOOYTOBOT aKTUBHOCTI [2].

OkpeMmi acnektm caHaTOpPHO-KYpPOPTHOI peabiniTauii MNOCTIHCYNbTHUX NauieHTIB
BigobpaxeHo B HaykoBux npaudax [.Y. AbaynniHoi, J1.B. AHgpitoka, O.®. KaszayaHcbKol,
0.0. JIlasapesoi, |.B. Marynku Ta iH. HaToMmicTb, 3BakatouMm Ha BUCOKUIA pPiBEHb
3axBOPKOBAHOCTI Ta iHBanigusauii npauesgaTHOro HacesieHHS BHacCIigoK  iHCYnbTy,
NMTaHHa  YHKUiOHaANbHOro  BiQHOBMEHHs  Ta  couianbHO-NoOyToBOI  aganTauil
NOCTIHCYNIbTHUX XBOPMX Ha Pi3HMX eTanax peabinitauii, 30kpema B yMOBax caHaTopito, He
BTpayae CBOEI aKTyarnbHOCTI.

MeTta cTaTtTi: BUCBITNIUTU pe3ynbTaTn LOCHILKEHHS e(eKTUBHOCTI nporpamu
di3n4HOI Tepanii NOCTIHCYNbTHUX XBOPUX Ha CaHaATOPHO-KYPOPTHOMY eTani peabinitauii,
sKa BKNtoYana macax, J1OK, rigpokiHesoTepanito, apT-Teparnito.

O6’ekT pocnigxeHHA — peabiniTauia ocid 3 rocTpuM NOPYLUEHHAM MO3KOBOIO
KpoBoobiry.

MpeameT pgocnimxeHHA — hisnyHa Tepanis NOCTIHCYSIbTHUX XBOPUX HA CaHaTOPHO-
KypOpTHOMY eTani peabinitauii.

MeTtoan pocnimKeHHA. OUHIOBAHHS CTYMNEeHs CrnacTUYHOCTI M’S3IB BEPXHbLOI
KiHUiBKM 3a wkanot AwsopTta (Modified Ashworth Scale for Grading Spasticity, modifided
Bohannon and Smith), moTopHuin KoHTponb BepTukanisauii (Upright Motor Control Test
(UMCT)), ouiHoBaHHA doyHKUioHanbHOT MobinbHOCTI (Tect «BctaBan Ta nam» 3 obnikom
vyacy (Timed Up and Go test), ouiHIOBaHHA piBHOBarn 3a Lwkanot bepra (Berg Balance
Scale); ouiHOBaHHA NOBCAKAEHHOT XUTTEBOT aKTUBHOCTI Ta PYHKLiOHANbHOT HE3aneXHOCTi
(inoekc bapten (Bartel ADL Index), wkana PexkiHa (Modified Rankin Scale).

BuknageHHss ocHOBHoOro martepiany. ®isvyHa Tepanis NOCTIHCYSIbTHUX XBOPUX
npoBoAMnach 3 ypaxyBaHHAM Takux NnpuHUunie peabinitauii:
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1. besnepepBHiCTb peabinitTauinHnx 3axogiB. Lleln npuHUMN € OCHOBOID
edekTUBHOCTI  peabiniTauii, oOcCkinbkM ©OesnepepBHICTb Ta MoeTanHa 4eprosiCTb
peabiniTauiHMX 3axo4iB — 3anopyka CKOPOYEHHS Yacy Ha NiKyBaHHS.

2. KomnnekcHicTb peabiniTauiHmnx 3axogis.

3. IHauBigyanbHicTb  peabiniTauivHux  3axogis.  PeabiniTauinHi  nporpamu
CKnagaloTb iHOMBIAyanbHO AS1 KOXHOrO XBOPOro 3 ypaxyBaHHSM 3aranbHoOro cTaHy,
ocobnmBocTen nepebiry 3axBOprOBaHHSA, BUXIQHOrO PiBHA (Pi3UYHOro CTaHy, 0COOUCTOCTI
XBOpPOro, BiKy, CTaTi, Ipodecii ToLO.

4. CuctemaTUyHICTb | TpMBanicTb akTUBHOI peabiniTauil.

5. BuKkopucTaHHA  MeTOA4iB  KOHTPOSIK0  adeKkBaTHOCTI  HaBaHTaXeHb Ta
eeKTUBHOCTI peabiniTauil.

6. HeobxigHicTb peabiniTauii y konektusi. [MpoxompkeHHs peabiniTauili pasom 3
IHLWMMKW XBOpUMUK (pOpMYE B NaujieHTa NOYYyTTS YfieHa KOMEKTUBY, MOparnbHO MigTPUMYE i
MOTMBYE WOro, 3MEHLIYyEe AUCKOMGOPT, MOB’A3aHUN 3 HacnigkaMmy 3axBOPHOBAHHS.
MigTpymka i gobpe CTaBNEHHS OTOYYYMX CApUSE MiABULLEHHIO BMEBHEHOCTI Y CBOIX
cunax Ta iHTeHcudikauil npouecy oay>KaHHS.

7. MynbTuamncumniHapHuin nigxig, wo nependavae 3anyyeHHs go peabinitauinHoro
npouecy daxiBuiB pi3HOro NPoqinto Ta BAMXKHLOIO coLianbHOro OTOYEHHS XBOPOrO.

8. lNpobnemHo-OpieHTOBHMI nigxia, WO nepeabavyae BU3HAYEHHS LUinen Ta
nnaHyBaHHA peabiniTauinHoro npouecy 3 ypaxyBaHHAM npobnem, notped Ta nobaxaHb
nauieHTa Ta noro 6nNmMXHbOro couianbHOro OTOYEHHS.

9. CouianbHo-aganTauinHa  cnpsAMOBaHiCTb  peabiniTauiHoro  npouecy  —
OopieHTauian Ha 3abe3neyeHHss MakCumMarbHO MOXIIMBOI HE3aneXHOCTi nauieHTa B
NOBCAKAEHHOMY XUTTi [1; 4].

lMporpamHe 3abeanedeHHs didanyHOT Tepanii NOCTIHCYNbTHUX XBOPUX HA CaHATOPHO-
KypopTHOMY eTani peabinitauii nepegbadano peanisauito Takux cneuianbHUX 3aBaaHb:

1. MNokpaleHHs xoabbu, piBHOBaru Ta 3aranbHOI PyXMBOCTI.

2. NMokpaLleHHA PYHKLUIT BEPXHBLOT KiIHLIBKM.

3. [TlligBuweHHa  QyHKUiOHaNbHOI  He3anexHoOCTi B MNOBCAKAEHHOMY  KUTTI
(Hacamnepep, B NnoGyTi).

Ha ocHoBi 3aranbHOi nporpamu isn4HOi Tepanii po3pobnsanuca iHameigyanbHi
(Npo6neMHO-OPIEHTOBHI) NporpaMmy  AOnsi KOHKPETHOro XBOPOro, LWO cknaganuca 3
ypaxyBaHHAM BU3Ha4YeHux npobnem nauieHta Ta noro notpeod.

KomnnekcHa nporpama isnyHOl Tepanil MOCTIHCYNbTHUX XBOPUX Ha CaHaTOPHO-
KypOpTHOMY eTani peabinitadii Bkrtoyana Ttaki 3acobu:

1. Macax: 3acTocoByBaBCS NepeBaXKHO AN NaUiEHTIB i3 BUPaXXeHMM nape3om, npu
NMOMIPHIA | Nerkin cnacTUYHOCTI — 3a GaxaHHAM nauieHTa, OCKINbKM B UMX Bunagkax
nepesara HajaBanacd akTMBHIM pyxoBin Tepanii. Ha cnacTMyHux m’sisax NpoBOAMBCS
Macax 3a penakcauinHOo MEeTOAMKOK, Ha M’A3aX aHTaroHicTax — 3a TOHI3YH4O0H0.

2. NNOK:

- TPEHYBaHHS 3aranbHOI PyXnNMBOCTI (3aranbHOPO3BUBAsIbHI BNpaBn);

- TPEHYBaHHA HaBWYOK XoObbw i koopauHauii pyxiB (BnpaBu AN NOKPaLLEHHS
xoabbu);

- KapaiopecnipaTopHe TpeHyBaHHS (BMPaBu Ha NOKPaLLEHHS BUTPUBANOCTI);

- TpeHyBaHHSA GanaHcy (BNpaBu Ha NOKpaLLEHHS piBHOBAr1 B CTaTuli i AuHaMmiL);

- CUnoBe TpeHyBaHHs (BNpaBu AN NiABULWEHHSA CUNN M’A3IB );
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- TpeHyBaHHSA (YHKLiN BEpXHbOi KiHUiBKM (BnNpaBu Ans ApibHoi MoTopukm +
nobyToBi pyxu; AO3epkanbHa Tepania (Npy BUpPaXeHUX napesax); pyxoBa Tepanis
iHOyKOBaHa 0OMeXeHHSM).

3. lNapokiHe3oTepanis:

- BNpaBn y BOOHOMY CepeioBULL;

- Xxoabba B 6acenHi;

- NNaBaHHS.

4. ApT-Tepanis (3a Bubopom):

- obpasoTBOpYa Tepanis;

- TaHUOBanbHI Tepanis;

- TeaTpanbHa Tepanis.

3 MEeTOK BUM3HAYEHHS iHAMBIQYaNbHOI TONEPAHTHOCTI A0 HAaBAHTAXEHHSI KOXHOro
nauieHtTa, a TaKoX MOTOYHOrO KOHTPOSM 3a afdeKBaTHICTIO HaBaHTaXEHHS  1X
PYHKUIOHANbHMM  MOXIIMBOCTSIM  BUMKOPUCTOBYBAsnacd LWkKana Cy0’eKTUBHOI  OLiHKK
HaBaHTaXXeHHs (CaMOOLjiHKa BTOMW i 3agULLKM) 3@ MOAUMIKOBAHOK LUKANoK CRPUNHATTSA
HaBaHTaxeHHs1 bopra (Borg Rating of Perceived Exertion Scale - RPE).

Pesynbtatn pocnigxeHHA. OcCKiNbKM B MNOCTIHCYNbTHUX MauieHTIB, sKkux ©Oyrno
3anyyeHoO [0 eKCnepuMeEHTaNbHOro AOCHIMKEHHS, B BiNbLIOMY CTYMNeHi crnocTepiranocs
YPaXXeHHS BEPXHiX KiHLiBOK MOPIBHAHO 3 HWXHIMKU (YCi XBOpI nepecysanucsi caMoCTiNHO),
MU 3BaXXUNM 3a OOUINbHO ANS NPOCTEXEHHSA AMHAMIKM CNacTUYHOCTI M’43iB, OUiHIOBATK
CTYNiHb CNACTMKM NNLLIE BEPXHBLOI KiHUIBKA. HATOMICTb, 451 HUXKHBLOI KiHLIBKM OLiHIOBanach
cuna ix M’a3iB i 6banaHc (cTinkicte/piBHOBara).

AHani3 pesynbTaTiB AOCMIIKEHHS CTYMNEHSA CNAaCTUYHOCTI M’A3IB ypaXXeHO! BEPXHbOI
KiHUiBKM (NpuWBIAHWX M’A3IB NneYa i 3rmHadviB nepegnnivyys) Jo3onunu eigsHaumty GinbL
NO3UTUBHY TEHOEHLI0 OO0 3HWKEHHSI TOHYCY M’A3iB BEPXHbOI KiHLIBKW Y MOCTIHCYNbTHUX
naujieHTiB ocHoBHOT rpynu (OI) nopiBHSAHO 3 KOHTpONbHO rpynoto (KI).

Ak BugHo 3 Tabnuui 1 B naudieHTiB O cnocTepiranocsi 3MEHLLEHHSA CNacTUYHOCTI
npusigHnx M’a3iB nneva Ha 0,8 6anis (B KIM — Ha 0,2 6anwn), 3rnHadiB nepegnnivys — Ha 0,4
6anu (B KI — Ha 0,2 6ann).

Tabnuys 1
IdnHamika noka3HUKiIiB cnacTUYHOCTI M’A3IB BepPXHbOI KiHLUiBKM 3a MOoAUKDiKOBaHOKO
LWwKanor ouiHk1M cnactuyHocTti AwBopTa (Modified Ashworth Scale for Grading
Spasticity) B nauieHTiB Ol i KI', y 6anax

OcHoBHa rpyna KoHTponbHa rpyna
TecToBaHi
H 3 . . . .
M A3n Io excnep. Micnsa Pi3Hnus [1o Micna Pi3Hunusa
eKkcnep. ekcnep. | ekcnep.
Mpusiai 18+02 | 10+02 | 08+02 | 16+06 | 1.4+04 | 02+05
nreya
SruHadi 22+04 | 18+03 | 04+035 | 22+03 | 20+08 | 02+055
nepe,u,nnquﬂ

OTmxe, 6inbl NO3MTUBHA AWHAMIKA MNOKa3HWKIB CTYMEHS BUPaXEHOCTI napesy i
CMacTUYHOCTI M'A3iB BEPXHbOI KiHUiBKM B nauieHTiB Ol cBig4MTb Npo AieBiCTb po3pobneHoi
KOMMIIEKCHOT nporpamn  isnyHOI Tepanil MOCTIHCYNbTHUX XBOPUX Ha CcaHaTOpPHO-
KypOpTHOMY eTani peabinitauii.
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OuiHoBaHHA cUNU M’A3iB ypaXKeHOI HWXHBOI KiHUIBKA Ta 30aTHICTb OO YTPUMaHHSA
piBHOBarM oOUjHIOBaNachb LWMNAXOM TeCTyBaHHS M'S3iB 3rMHaAYiB i pPO3rMHaviB KiHUiBKM 3
BUKOPUCTAHHAM TECTOBUX 3aBAaHb MOTOPHOro KOHTPOSto BepTukanidauii (Upright Motor
Control Test (UMCT). Ockinbkn 3a3Ha4yeHun TecT He nepeabadvae OanbHOI OLUiHKM, a
OLIHIETBCA cuna M’A3iB HWXKHbOI KiHUIBKM 3a KpUTEpiSMU: cnabkicTb, cepenHin i CUIbHUI
piBEHb, TO OOCNIIKEHHA OAMHAMIKN LUMX NMOKA3HUKIB 3AiMCHIOBaNach 3a KiNbKiCTIO NauieHTIB
TOrO YM IHLUIOrO PiBHA CUNKU M’A3IB.

AHania pesynbTaTiB  BUKOHAHHA TeCTOBUX 3aBOaHb MOTOPHOrO  KOHTPOSIO
BepTuKanisauii A403BOSMIMB BiA3HAYMTU, WO Yy BiNbWOCTI NOCTIHCYNbTHUX nauieHTiB Ol
nopisHsHO 3 [T1 Bigbynocsa niaBULLEHHSA CUMM M’SI3iB HMXXHBOI KIHLIBKM Ta MOKpaLleHHs
©anaHcy (Tabn. 2).

Tabnuuys 2

OuHamika piBHIB cunu M’A3iB HUXKHbLOI KiHLIiBKM | 6anaHcy 3a pe3ynbTataMu
MOTOPHOIO KOHTPONIO BepTuKanisauii B nadieHTiB O i I'M

or KI
Tect PiBe
He [lo ekcnep., Micna [lo ekcnep., Micna
% ekcnep., % % ekcnep., %
Cnabkun 20 - 20 -
3rmHaHH4A CepenHit
cTerna pen 60 40 40 60
CunbHUM 20 80 40 40
Cnabkumn 20 - 20 -
SMHaHHA [ CepepHiit 60 40 40 60
KoniHa _
CunbH1N 20 80 40 40
Cnabkumn
40 - 40 20
3rnHaHH4A
cTonu "
CunbHmi 60 100 60 80
Cnabkun 40 20 20 20
PosrunanHsa | CepeaHin 40 40 60 80
cTerHa c _
BRIV 20 40 20 -
Cnabkuii 40 20 20 20
Po3rmHaHHS c —
KOnNiHa epenHin 40 40 60 80
CunbHUmM 20 40 20 -
Cnabkuii 40 20 20 20
PosruHanHs | CepenHin 20 40 40 60
crom CunbHMI 20 40 40 20
HagmipHum 20 - - -
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3a pesynbTatamn BUKOHaHHA TecTy «Bcmasat ma udu» (Timed Up and Go test) Ha
NPUKIHLEBOMY 3pi3i eKCnepuMeHTanbHOro OOCNIMKEHHS BUSBMEHO, WO MNOKPaLLEeHHSA
NIOKOMOTOPHUX (PYHKLIN | WBMAKOCTI xoabbun Binbl nporpecnBHO BigOYynoca B nauieHTiB
Orl'. OuiHoBaHHA 3a3HaA4YeHOro TecTy 34iMCHIOBarnocs 3a ABOMa OUiHKaMWU: «NO3UTUBHO»
(TecT BUKOHaAHO MeHLLe HiX 3a 10 cek) i «HeraTMBHO» (TECT BMKOHAHO MeHLe Hix 3a 10
cek). ®dikcyBaBcs BIACOTOK NaUieHTIB, AKi BMKOHanM TECT Ha OUiHKY «HeraTUBHO» i
«MO3UTMBHOY». [IMHamiKy pesynbTtartiB TecTy BigobpaxkeHo Ha puc. 1.

0,
@ 100% 0
= 80%
= 60% 60%
c 60% ,
|
2 40%
9
3 20%
5 0%
0% —
Ol po ekcnep. Ol nicna M go ekcnep.
ekcnep.
B Mo3ntusHo [EHeratnsHo

Puc. 1. [lnHamika pe3ynbTaTiB BUKOHAHHA TeCTy «Bcmaeati ma tdu»
(Timed Up and Go test) B nauieHTiB Ol i KI', y %

Takum 4mHOM, Ha noyaTky ekcrnepumeHty i B Ol i y KI 40% nauieHTiB
NPOLAEMOHCTPYBann MNO3UTUBHUM pes3ynbTaT BUKOHAHHA TecTy «BctaBam T1a nau» 3
obnikom vacy i 60% — HeraTuBHMI. HanpukiHUi eKcnepuMeHTanbHOro OOCHIAXKEHHS B
Ol yci nauieHTn BUABUNKN NO3UTUBHUIA pe3ynbTaT BUKOHAHHS 3a3HA4YeHOro TecTty, a y
KI' — 20% nauieHTiB nokpawunu cein pesynbtaT, 40% - pesynbTat («HeratTuBHUNY)
3anuwmecs 6e3 3MmiH.

3a pesynbTatamu OMHAMIKM MOKa3HUKIB piBHOBArn, sika OujiHOBanacs 3a LiKarnoto
Bepra, cepegHin 6an B Ol HANPUKiHLi eKcnepuMeHTy cTaHOBUB 46 (00 ekcnepuMeHTy — 38
6anis), B KI' — 42 (oo ekcnepumeHTy — 36 6aniB) (puc. 2). B O nuwe oauvH nauieHT
HabpaB 3a BCiMa TeCTOBMMW 3aBAaHHAMWU MeHwe 45 banie, a came — 38 6anie, Wo
CBigYNTb NPO NigBULLEHUN PU3MK NadiHHA, Todi sk B K[ — nigBuLLEHUN puU3MK nagiHHA
BUSIBMEHO Y TPbOX MaLEHTIB.

OuiHoBaHHS HE3aneXxHOCTi B NMOBCAKAEHHIN PYXOBi aKTUBHOCTI 34iACHIOBanocs 3a
iHOekcoM bapTen, SAKkuK BKMOYaB Taki WKanu: NpMMoM iXi, NPUUOM BaHHW, NepcoHarbHa
ririeHa, oAsiraHHs, KOHTPONb Aedbekauii i CeYoBMUMYCKaHHSA, KOPUCTYBAHHSA TyarieTom,
nepeMileHHa (3 niXkka Ha Kpicno), 34aTHICTb OO0 MNepecyBaHHS MO PIiBHIA NMOLWMHI,
MoAOoNaHHsA CXoaiB.

HouinbHo Bia3HaumTK, wo yci nauieHtn OI i KI' caMOCTiiHO KOHTpONoBanu npoLecu
Aedekauil i ce4oBUNyCKaHHSA; CaMOCTIMHO 34iNCHIOBaNu npoueaypu nepcoHarnbHOI FirieHu,
CaMOCTINHO nepemiwyBanuca 3 nixkka Ha kpicno. A Takox 7 i3 10 nauieHTiB caMOCTINHO
rnepecyBanuCb B Mexax nanatu, AOMy i no3a AOMOM MaTonoriyHow xoao abo 3
BUKOPUCTaAHHSIM OOMOMIKHMX 3acobiB.
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Puc. 2. [lnHamika nokasHukiB piBHOBaru 3a wkasnoto bepra B nauienTis OI i KI', y 6anax

Pesynbtatm guHamikm NOKa3HWKIB  He3amnexHOCTi Yy MNOBCAKOEHHIN PyXOBiu
aKTUBHOCTI B MOCTIHCYNbTHUX NaLieHTIB NpeacTasneHo B Tabn. 3.
Tabnuys 3
[OuHamika noka3HMKiB He3aneXxHoCTi B NOBCSAKAEHHIN PyXOBiM aKTUBHOCTI 3a
iHaekcom bapTen y naudienTiB Ol i KI', y 6anax

OcHoBHa rpyna KoHTponbHa rpyna
Ho Micns PisHnus | o ekcnepum. | INicna ekcnepum. | PisHnus
eKkcnepum. eKkcnepum.
Mtm M+tm
65+0,2 86 +0,7 21+0,5 67,5+0,2 755+0,4 8+0,3

[lo npoBedeHHs CcaHaTOPHO-KypoOpTHOI peabinitauii y nauieHTis O nokasHuKK
He3anexHocTi B MNOBCAKAEHHIN PYXOBIW akKTMBHOCTI 3a iHaoekcom baprten crtaHoBunu B
AianasoHi 60-75 6anis, nicna — 75-90 6anie; y nauieHTiB KIM BignosigHo — 60-80 6Ganis,
nicns — 60-85 6ani..

HanpukiHLi  ekcnepuMeHTanbHOro  OOCHIKEHHA  KOHCTAaTOBaHO  MOKPAaLLEHHS
NOKa3HWUKIB HE3aneXHOCTi B MOBCAKAEHHOMY XWTTi y nauieHTiB 06ox rpyn, ogHak B OI
BiA3Ha4yeHOo 6inblw No3nTuBHY avHamiky. CepeaHs ouiHka iHaekcy bapTten B nauieHTis O
nigsuwmnack Ha 21 6an, a B nauieHTiB K[ — Ha 8 6ani..

PesynbTaTn NOBTOPHOrO TECTYBaHHSA 3a LUKanow PeHkiHa 0O3BONUMAWM BiA3HAYMTU
CTIMKYy TeHAEeHUil0o A0 JYHKUiOHANbHOro BIiAHOBIEHHA B MNOBCSKAEHHOI aKTUBHOCTI
nicnaiHcynbTHUX xBopmx OI: nokasHMK XBOpKUX i€l rpynn nokpawmecsa 3 3,2 oo 2,6 6anis,
WO CBigYMTb MNPO HEe3Ha4yHe OOMEXEHHSI XUTTEQIANbHOCTI (CaMOCTiHE nepecyBaHHS,
camocCTiiHe camMoO0OCnyroByBaHHsl, Aonomora nig 4ac cknagHux nobyTtoBux BUAiB
AiSNbHOCTI, WO CBiAYMTb NMPO MOXIMBICTb 3anvLLMTM XBOPOro camoro Oinblie Hix Ha 1
TwxaeHb). Y nauieHTiB KIM aHanoriyHnin nokasHuk nokpawmsca 3 3,0 go 2,8 6anis (puc. 3).
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Puc. 3. [uHamika nokasHWKIiB (PyHKUIOHANbLHOI He3anexXHOCTi NiCNAiHCYNbTHUX
XBOpUX 3a MogudikoBaHow Lwkanotw PeHkiHa ((Modified Rankin Scale - mRS) B naujieHTiB
Ol | KI, y 6anax

TakuM YMHOM pe3ynbTaTh ekCnepuMeHTanbHOro AOCHIAKEHHS NiATBEPAMNM OIEBICTb
po3pobneHoi nporpamu idnM4HOI Tepanii Ans MNOCTIHCYNbTHUX XBOPUX Ha CaHaTOPHO-
KypopTHOMY eTani peabiniTauii, sika Bkntodana macax, JIOK, rigpokiHe3oTepanito, apT-
Tepanito. E¢eKkTnBHICTb ekcnepuMeHTanbHOI nporpaMm gidnyHol Tepanii 3acsigyeHo BinbLu
NO3UTUBHOK AMHAMIKOIO OOCHIAXKYBaHMX MOKa3HUKIB Y NauieHTiB OCHOBHOI rpymnw.

lMepcnekTuBy nNoganbLlUMX HayKOBMX pO3BiOOK BOHAYAEMO B MOLUYKY HOBUX Oi€BUX
nigxodie [o eproTepanili MOCTIHCYNbTHUX XBOPWUX Y Mi3HiA BigHOBMIOBanNbHiM Ta
pesugyarbHin cTagiax 3axBOpOBaHHS.
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	Аналіз останніх досліджень і публікацій. Напрямок ерготерапії для України є відносно новим. Різноманітність підходів до розуміння даного поняття свідчить про складність та неоднозначність проблеми, що вимагає пошуку нових підходів до її вирішення.
	Виклад основного матеріалу. Поняття «ерготерапія» або «occupational therapy» з’явилось ще на початку ХХ століття, а перша школа з підготовки фахівців у цій галузі з’явилась у 1908 році в Чикаго, а в 1917 році у США вперше створено Національне товарист...
	Найважливіше завдання ерготерапії – допомога у вирішені конкретних проблем, які виникають у пацієнта при виконанні нормальних повсякденних справ, для цього він повинен виконувати різні вправи, наприклад, відкривання дверей, малювання якоїсь фігури (ко...
	Список використаної літератури:
	Фізичні вправи, включені до програми комплексної фізичної терапії дітей з ХСН можуть бути представлені у формі ранкової гігієнічної гімнастики (РГГ), лікувальної гімнастики (ЛГ), фізкультхвилинок та вправ вечірньої гігієнічної гімнастики (ВГГ). Також ...
	Саме тому важливо активно застосовувати з профілактичною і лікувальною метою фізичні вправи, які мають тонізуючу дію, посилюють кровообіг та лімфообіг. Заняття фізичними вправами створюють позитивний емоційний фон у дитини, надавають впевненості в соб...
	Аналіз останніх досліджень і публікацій. Ерготерапія як реабілітаційна технологія привертає увагу науковців і практиків. Зокрема роботи Остапенко Г. О., Панчишної О. К., Циганок О. В. присвячені дослідженню використання ерготерапії в комплексній реабі...
	Виклад основного матеріалу. Захворювання на ДЦП є актуальною проблемою в дитячій неврології. За останні 40 років у всьому світі збільшилося число інвалідів дитинства з діагнозом ДЦП і становить 1,88 випадку на 1000 дітей. Тяжкість інвалідизації у 20-3...
	Різноманітні засоби фізичної реабілітації з корекції основних рухових функцій є важливою частиною загальної системи виховання, навчання дітей з церебральним паралічем і адаптацією їх у сучасному у спільстві.
	О. М. Мастюкова дає таке визначення ДЦП: «Термін ДЦП позначає групу рухових розладів, що виникають при ураженні рухових систем головного мозку і виявляються в недоліку або відсутності контролю з боку нервової системи за функціями м’язів» [6].
	За Л. О. Бадаляном, дитячі церебральні паралічі – це група патологічних синдромів, що виникають унаслідок внутрішньоутробних, родових або післяродових уражень мозку і виявляються у формі рухових, мовних і психічних порушень [2].
	За останні 15 років лікування таких хворих дітей показало, що тільки комплексне систематичне лікування може значно поліпшити загальний стан дитини. Це стало можливим завдяки тому, що були розроблені різні методи моторного перенавчання дітей (методи Бо...
	Основними напрямами роботи з корекції рухових порушень є формування навиків самообслуговування, розвиток практичної діяльності і підготовка руки до аркуша. При цьому важливо пам’ятати, що опанування рухових навиків відбувається поетапно і вимагає вели...
	У контексті корекційно-реабілітаційної роботи з відновлення рухових функцій у дітей із церебральним паралічем ерготерапія спрямовується на:
	- покращення координації рухів;
	- нормалізацію розподілу тонусу в м’язових групах верхніх кінцівок;
	- зміцнення слабких м’язів;
	-вироблення стереотипу правильного ортостатичного положення тіла;
	-пригнічення патологічних рефлексів, гіперкінезів, синкінезій;
	-формування предметно-маніпулятивної функції; профілактику патологічних установок і контрактур [1, 4].
	Розроблена програма працетерапії для дітей дошкільного і молодшого шкільного віку зі спастичними формами церебрального паралічу реалізовувалася за напрямами: - самообслуговування; - соціально-побутова орієнтація; - творчо-продуктивні види діяльності; ...
	Організаційно-методичне забезпечення занять з працетерапії передбачало врахування таких педагогічних аспектів.
	1. Працетерапія реалізовується на підставі основних педагогічних принципів: ранній початок проведення; систематичність, доступність та поступовість застосування трудових процесів; відповідність їх інтелектуальним і руховим можливостям дитини.
	2. Результатом працетерапії є цілеспрямоване вироблення певного продукту праці або виконання трудового завдання. Отже, праця дитини повинна бути результативною і дитина повинна бачити результати своєї діяльності.
	З. Метою підвищення мотивації дитини до діяльності доцільно на підставі попередньо проведених бесід з нею та її ближнім соціальним оточенням з’ясувати інтереси, нахили, побажання дитини. Це дозволить підвищити ефективність працетерапії за рахунок вклю...
	4. Для активізації дітей доцільно розробити систему заохочень (винагород) за результативну діяльність. При цьому дитина повинна розуміти за що конкретно її похвалили (винагородили): уважність, старанність, швидкість виконання, правильність, творчий зд...
	5. У процесі залучення дітей до колективної роботи необхідно створити максимально позитивну (доброзичливу) емоційну атмосферу, виключити елементи змагання серед дітей.
	6. Для підвищення зосередженості уваги дитини на виконанні трудового завдання бажано усунути додаткові зовнішні подразники (тиша, не надто яскраве освітлення, оптимальна температура повітря тощо).
	7. Робочий матеріал, окремі деталі виробу для працетерації доцільно добирати більш яскравими, кольоровими, різної фактури. Це сприятиме стабілізації зацікавленості й уваги, позитивній психоемоційній мотивації та дозволить додатково розширити діапазон ...
	8. У випадку явних ознак втоми в дитини (значне зниження уваги, посилення спастичності м’язів, виражена дискоординація рухів, гіперемія або блідість обличчя, відмова від виконання) необхідно провести фізкультхвилинку з метою усунення психофізичного на...
	9. Особливістю терапії працею є насамперед вироблення у дитини з церебральним паралічем правильної робочої пози, яка сприятиме розслабленню спастичних м’язів. До таких поз відносяться положення стоячи з опорою рук на поверхню столу; положення стоячи з...
	10. Навчання дитини техніки трудової діяльності необхідно здійснювати за схемою: показ способу виконання трудової операції (розчленованої на окремі прості елементи), пояснення трудового завдання з наочною демонстрацією (прямою та опосередкованою – пла...
	11. На початкових заняттях використовується робота, що вимагає простої біманіпуляції (розгладження, складання бавовняного матеріалу, паперу), далі – робота з покращення координації рухів; дітям пропонують трудові операції, що вимагають виконання різни...
	12. З метою пригнічення насильницьких рухів (синкінезії, гіперкінези) доцільно використовувати спеціальні пристосування, а саме: крісло з широкими підлокітниками, високою спинкою, головоутримачем, нотною підставкою з фіксуючими ременями для спини; при...
	Структура заняття з працетерапії:
	- вступна частина (5-10 хв.): вправи для зниження спастичності м’язів верхніх кінцівок з елементами самомасажу; ознайомлення дітей з видом діяльності та тематикою заняття;
	- основна частина (20-30 хв.): виконання конкретного завдання;
	- заключна частина (3-5 хв.): релаксаційні вправи; підведення підсумків діяльності.
	Самообслуговування. У процесі занять з формування (удосконалення) навичок самообслуговування приділялася увага таким моментам:
	- навички прийому їжі (пиття із чашки; користування ложкою, виделкою);
	- навички вдягання-роздягання (взуття, одяг, застібування-розстібування);
	- навички особистої гігієни (умивання, миття рук із милом, чищення зубів, сушка волосся феном, розчісування, користування носовою хустинкою, користування туалетом тощо).
	Формування в дітей зі спастичними формами церебрального паралічу навичок самообслуговування здійснювалося у три етапи. Перший етап був зорієнтований на формування загального уявлення про дію (пояснення, опис, показ), що забезпечувалося спеціальними пр...
	- показ виконання цілісної дії;
	- показ послідовного виконання окремих елементів (операцій) трудової дії з детальним описом кожної операції;
	- спільне виконання послідовних операцій (елементів) трудової дії, за необхідністю пасивне і пасивно-активне виконання;
	- виконання послідовних елементів рухової дії разом із педагогом: дитина діє за словесною інструкцією і за зразком, наслідуючи рухи педагога, який у разі потреби надає допомогу у відтворенні окремих елементів.
	На другому етапі здійснювалося напівсамостійне виконання рухової дії: дитина виконувала послідовні елементи трудової дії за словесною інструкцією педагога з унесенням необхідних поправок.
	На третьому етапі дитина самостійно виконувала рухової дії під контролем педагога, промовляючи вголос кожну операцію.
	Формування навичок побутової орієнтації спрямовувалося, окрім вирішення спеціальних завдань, на забезпечення самостійності дитини у повсякденному житті. Цей напрям працетерапії передбачав навчання дитини:
	1. користуватися побутовими приладами, а саме:
	- замикати і відмикати різні замки, дверні защіпки тощо;
	- користуватися змішувачами та вмикачами світла;
	- вміти закрутити і відкрутити гвинти на болтах різного діаметру;
	- користуватися телефоном: домашнім (з круглим диском, кнопковим) і мобільним;
	- відкривати-закривати різні коробки, пляшки тощо;
	2. виконувати повсякденну домашню роботу:
	- мити посуд;
	- сервірувати стіл («Чекаємо гостей»);
	- витирати пил, підмітати;
	- прати білизну, віджимати її, розвішувати;
	- прасувати білизну;
	- прибирати своє робоче місце.
	Навички побутової орієнтації відпрацьовувалися у повсякденному житті і на спеціальних стендах із зафіксованими на ньому різними змішувачами, замками з відповідними до них ключами, вмикачами світла, різними дверними защіпками, болтами з відповідними гв...
	Серед творчо-продуктивних видів діяльності, що використовувалися на заняттях працетерапії, надавалася перевага тим, кінцевий продукт яких виявляв соціальну значимість, був суспільно-корисним, включаючи значущість для самої дитини.
	До занять з працетерапії залучалися такі види творчо-продуктивної діяльності:
	- ліплення з пластиліну різної цупкості (вазони, чашки, тарілки, кулічі, пиріжки для ляльок, іграшки для маленьких дітей тощо);
	- виготовлення сувенірів для близьких, друзів із природного матеріалу (каштани, мушлі, квасоля, макарони, бісер, гречка тощо);
	- вирізання серветок із паперу, тканини;
	- виготовлення прикрас (буси, браслети, персні й ін.) із бусин та бісеру;
	- виготовлення різного розміру конвертів та паперових коробок із аплікаціями або малюнками для зберігання власних речей (прикраси, листівки й ін.).
	Нескладні трудові процеси вводилися до занять з працетерапії в якості розминки та фізкультпауз (-хвилинок), а також поєднання кількох елементарних операцій виносилися в окреме заняття.
	На заняттях з працетерапії застосовувалися такі нескладні трудові операції:
	- змотування ниток у клубки;
	- сортування різних дрібних предметів за розміром, кольором, фактурою, видом матеріалу в різні ємкості;
	- складання різних розбірних предметів-іграшок;
	- висаджування квітів у вазони;
	- наклеювання марок на конверти;
	- комплектування у коробки різних предметів (кубики, доміно, цукор-рафінад, диски тощо);
	- складання рушничків, серветок, носових хустинок тощо.
	Ігри-маніпуляції з предметами для розвитку дрібної моторики. Такі ігри спрямовувалися, насамперед, на розвиток координації тонких рухів рук (дрібної моторики).
	Дослідження ефективності експериментальної програми здійснювалося за результатами оцінювання функціонального стану верхніх кінцівок, що передбачало застосування таких методів: визначення рухових можливостей рук за експрес-методикою К. Семенової; оціню...
	У теперішній час все більше варто звертати увагу на методи ерготерапії і застосовувати її все частіше при здійсненні процесу відновлення рухових дій, особливо у дітей із ДЦП.
	Список використаної літератури: (1)
	Аналіз останніх досліджень і публікацій. Проблемами реабілітації учасників бойових дій займались такі вчені, як В.С. Гічун, В.В. Ковтун, О.М. Коржиков, Ю.Є. Лях, В.В. Знаков, І.І. Ліпатов, Т.П. Пароянц, В.Є. Попов, П.І. Сидоров, В.С. Березовець, С.В. ...
	Аналіз і узагальнення сучасних даних, представлених в літературі, дозволили визначити, що до теперішнього часу мало уваги приділялося питанням фізичної реабілітації військовослужбовців з ПТСР з побудовою комплексних програм, що включає сучасні засоби ...
	Робота виконана за планом НДР Дрогобицького державного педагогічного університету імені Івана Франка.
	Виклад основного матеріалу. На відміну від гострої стресової реакції ПТСР виникає не під час стресової події, а пізніше – через місяць, або декілька після виходу людини зі стресової ситуації. Особливістю «бойового стресу» є те, що на війні людина є не...
	ПТСР має дві особливості: психогенну природу розладу та нестерпну для пересічної людини тяжкість психогенії.
	Реабілітація військовослужбовців – це система медичних, психологічних і професійних заходів, спрямованих на попередження розвитку патологічних процесів, які призводять до втрати працездатності, а також ефективне і раннє повернення військовослужбовців ...
	Лікувальна фізкультура (ЛФК) - метод лікування, що використовує засоби фізичної культури з лікувально-профілактичною метою для відновлення здоров’я та працездатності хворого, попередження ускладнень і наслідків патологічного процесу [3].
	В основі впливу фізичних вправ лежить процес тренування. Тренування удосконалює регулюючий і координуючий вплив ЦНС на функції різних органів і систем організму. Результатом тренування є підвищення функціональної здатності всього організму і посилення...
	Список використаної літератури: (2)
	Четвертий критерій «розробленість» показує здатність детально розробляти виникли ідеї, результати показали 30% у основній групі, та 40% у групі порівняння. Дослідження показників креативного мислення в досліджуваних групах показали високий рівень швид...




