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Анотація
На підставі уявлення про ор-

ганізм, як складної багатоком-
понентної системи внутрішніх і 
зовнішніх взаємодій; власних до-
сліджень, заснованих на аналізі 
даних понад 600 хворих, нами ви-
значено методичні основи фізич-
ної реабілітації при хірургічному 
лікуванні хворих із вертеброген-
ными попереково-крижовими 
компресійними синдромами. Роз-
роблено зміст базової і варіатив-
ної частини технології фізичної 
реабілітації тематичних хворих, 
підібрані засоби фізичної реабі-
літації в залежності від етапів і 
періодів відновлення.
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Annotation
Based on the representations of 

the body as a complex multicompo-
nent system of internal and external 
interactions, their own research ba-
sed on analysis of data from more 
than 600 patients. We have defined 
the methodological foundations for 
physical rehabilitation in the surgi-
cal treatment of patients with vert-
ebrogenic lumbosacral compression 
syndromes. Developed by the cont-
ent of the base and variable part of 
the technology for physical rehabil-
itation of patients matched the mea-
ns of physical rehabilitation, depe-
nding on the phases and periods of 
recovering.

Keywords: methodological ap-
proaches, physical rehabilitation, 
vertebral pathology, neurosurgery.

Постановка проблемы и ее 
актуальность. Нарастание коли-
чества хронических заболеваний 
связано не только с увеличени-
ем продолжительности жизни: в 
последние годы рост количества 
хронических заболеваний отме-
чается и среди лиц молодого и 
среднего возраста. Главными 
причинами неуклонного роста ко-
личества хронической патологии 
являются неблагоприятный образ 
жизни [5] и неполное излечение. 

Одним из ярких проявлений 
такого сочетания являются деге-
неративно-дистрофические пора-
жения костно-суставного аппара-
та и, в частности, позвоночника, 
занимающие одно из первых мест 
по распространенности среди 
населения земного шара [6,7,9]. 
Контингент больных – люди на-
иболее цветущего и работоспо-
собного возраста – от 24 до 45 
лет [2], что приводит к значитель-
ным экономическим потерям [8]. 
Актуальность проблемы побу-
дило ВОЗ объявить боль в спине 
приоритетным исследованием в 
структуре декады костей и суста-
вов (2000-2010 гг.).

Связь работы с научными 
программами, планами, тема-
ми. Работа выполнена в соответ-
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ствии с планом научно-иссле-
довательской работы кафедры 
физической реабилитации НУВС-
ФУ и «Сводного плана НИР в сфе-
ре физической культуры и спорта 
на 2006-2010гг.» Министерства 
Украины по делам семьи, молоде-
жи и спорта по теме 4.1.3. «Тео-
ретико-методологические основы 
физической реабилитации при 
патологии позвоночника». Номер 
государственной регистрации 01-
06U010791 

Анализ последних дости-
жений и публикаций. Для раз-
работки программы физической 
реабилитации необходима адек-
ватная постановка цели и задач. 
По мнению М.Н. Пузина [10] 
– цель реабилитации – восста-
новить нарушенные функции и 
вернуть утраченное здоровье. 
А.Н. Белова [1], дает более ши-
рокое определение целей и задач 
реабилитации: «Цель реабили-
тации зависит от тяжести исход-
ных морфо-функциональных и 
медико-социальных нарушений: 
для одних больных цель может 
заключаться в достижении полно-
го восстановления нарушенных 
функций и полной ресоциализа-
ции пациента (возврат к труду, 
восстановление прежнего поло-
жения в социальной макро- и ми-
кросреде); для других, изначаль-
но более тяжелых больных — в 
выработке компенсаторных меха-
низмов деятельности организма 
для обеспечения независимости 
больного в повседневной жизни и 
повышения качества его жизни». 
Данного мнения придерживаются 
и другие авторы [3,4]. Цель реа-
билитации, по мнению М.В. Бо-
голюбова [4], достижима только 
при условии тесной интеграции 
и координации деятельности спе-
циалистов различного профиля, 
участвующих в процессе реаби-
литации, дифференцированном 
патогенетическом и саногенети-
ческом подходе.

Цель исследования: раз-
работать методические основы 
физической реабилитации при 

хирургическом лечении больных 
с вертеброгенными пояснично-
крестцовыми компрессионными 
синдромами.

Результаты исследования 
и их обсуждение. Реабилитация 
больных с вертеброгенными по-
яснично-крестцовыми компрес-
сионными синдромами после 
вмешательств на позвоночнике 
является сложной задачей. Для 
повышения функциональных ре-
зультатов и социальной адаптации 
каждому больному необходим 
индивидуальный и дифференци-
рованный подход в проведении 
реабилитационных мероприятий. 

Анализируя многочисленные 
сообщения о фундаментальных 
и прикладных исследованиях в 
области медицинской и физичес-
кой реабилитации, мы пришли 
к выводу, что основной целью 
физической реабилитации при 
хирургическом лечении больных 
с вертеброгенными пояснично-
крестцовыми компрессионными 
синдромами является формиро-
вание двигательного поведения, 
позволяющего восстановить на-
рушенные вследствие заболева-
ния функции, улучшить качество 
жизни пациентов и позволяюще-
го избежать повторных рециди-
вов заболевания.

Задачи физической реабили-
тации при хирургическом лече-
нии больных с вертеброгенными 
пояснично-крестцовыми комп-
рессионными синдромами:

1) профилактика осложнений, 
возникающих в послеоперацион-
ных и восстановительном перио-
дах;

2) максимально возможное 
восстановление двигательных 
функций;

3) формирования оптималь-
ного адаптивного статического и 
двигательного стереотипа;

4) устранение ограничений 
жизнедеятельности

5) вторичная профилактика 
рецидивов заболевания на основе 
изменения образа жизни.

На основании результатов 

предыдущих исследований раз-
работана технология физической 
реабилитации больных при хи-
рургическом лечении вертебро-
генной патологией включающая:  
показания и противопоказания к 
занятиям ЛГ и применению раз-
личных методов ФР; – учет ме-
ханизма воздействия средств ФР 
на организм при хирургическом 
лечении вертеброгенной пато-
логией; специфику назначения 
отдельных форм лечебной гим-
настики в соответствии с прояв-
лениями заболевания, характера 
оперативного вмешательства и 
течением послеоперационного 
периода; адекватную дозировку, 
темп, ритм, плотность занятий. 

Разработана технология фи-
зической реабилитации боль-
ных при хирургическом лечении 
вертеброгенной патологии, суть 
которого – в обоснованной на-
правленности действий по опред-
елению адекватных форм, средств 
и методов ФР с в зависимости от 
этапа и периода физической ре-
абилитации; объема и характера 
оперативного вмешательства; хи-
рургического доступа; степени и 
характера нарушения функции 
(disability); уровня последствий 
(handicap); течения послеопе-
рационного восстановления (с 
осложнениями или без). 

Разработаны программы фи-
зической реабилитации для че-
тырех периодов – предопера-
ционного, раннего и позднего 
послеоперационного, восстано-
вительного. Основой программ 
физической реабилитации яв-
лялись индивидуально подо-
бранные и дифференцированные 
мероприятия, направленные на 
восстановление правильного 
статодинамического стереоти-
па и улучшение качества жизни 
больных: физические упражне-
ния, для коррекции деформации 
позвоночника и закрепление на-
выка правильного статическо-
го стереотипа; упражнения для 
восстановления функции мышц 
нижних конечностей и туловища, 
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в зависимости от пораженного 
сегмента; корригирующие уклад-
ки; постреципрокная релаксация 
для расслабления рефлекторно-
напряженных мышечных групп; 
электростимуляция с биологичес-
кой обратной связью; дозирован-
ная ходьба. В восстановительном 
периоде, через 3-4 месяца после 
операции, прграмма физической 
реабилитации проводилась на 
базе фитнес – центра и  включала 
элементы функционального тре-
нинга и аквафитнеса.

Вывод. Применение систем-
ной методологии в физической 
реабилитации при хирургическом 
лечении больных вертеброгенной 
патологией способствует оптими-
зации исследовательских, диаг-
ностических, лечебных, реабили-
тационных и профилактических 
мероприятий, обеспечивая им тре-
буемую всесторонность, последо-
вательность, планомерность. 

Перспективы дальнейших 
исследований состоят в разра-
ботке принципов физической ре-
абилитации при хирургическом 
лечении больных вертеброгенной 
патологией.
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