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     АКТУАЛЬНІ ПРОБЛЕМИ ФІЗИЧНОЇ  
     РЕАБІЛІТАЦІЇ, СПОРТИВНОЇ 
     МЕДИЦИНИ ТА АДАПТИВНОГО 
     ФІЗИЧНОГО ВИХОВАННЯ

КОМПЛЕКСНА ПРОГРАМА ФІЗИЧНОЇ 
РЕАБІЛІТАЦІЇ ПРИ АТЕРОСКЛЕРОТИЧНІЙ

ХРОНІЧНІЙ ІШЕМІЇ МОЗКУ У ЖІНОК

Єрмолаєва Алла 
Дніпропетровський державний інститут фізичної культури і спорту

Аннотация
На основании изучения кли-

нической картины атеросклеро-
тической хронической ишемии 
мозга у 98 женщин среднего воз-
раста, разработана комплексная 
программа физической реабили-
тации с включением дыхательной 
гимнастики йоги, глазо-двига-
тельной гимнастики, упражнений 
для уменьшения головокружения 
и т.д.

Ключевые слова: атероскле-
ротическая хроническая ишемия 
мозга, программа, физическая ре-
абилитация, женщины.

Annotation
On the basis of the clinical pict-

ure of chronic atherosclerotic cereb-
ral ischemia in 98 middle-aged wo-
men, developed a comprehensive 
program of physical rehabilitation 
to include yoga breathing exercises, 
exercises for eye exercises to reduce 
dizziness, etc.

Key words: chronic atheroscl-
erotic cerebral ischemia, program, 
physical rehabilitation, women

Постановка проблеми. Серце-
во-судинні захворювання є однією 
з провідних причин смертності в 
усьому світі, поступаючись лише 
онкопаталогії та травмам. Більшу 
частину в їх структурі займають 
цереброваскулярні захворювання 
(ЦВЗ), зумовлені повільно про-
гресуючими формами хронічної 
ішемії мозку (ХІМ).

Епідеміологічні дані свідчать, 
що хронічна ішемія мозку ста-
новить до 67% у структурі ЦВЗ, 
з яких 15-20% – кардіологічна 
патологія, проте левову долю 47-
55% – займає атеросклеротичне 
ураження судин головного мозку, 
яке проявляється минущими за-
памороченнями, головним болем, 
нестійкістю при ходьбі, зоровими 
порушеннями та зниженням опе-
ративної пам’яті [4]. 

Традиційні методи медика-
ментозної терапії хронічної іше-
мії мозку не завжди дозволяють 
досягти повної ремісії, вони час-
тіше призводять до короткотрива-
лого ефекту. Проте фізична реабі-
літація таких хворих, яка значно 
підвищує ефективність терапії, на 
відміну від медикаментозної роз-
роблена недостатньо. Досліджен-
ня, присвячені вивченню впливу 
засобів фізичної реабілітації при 
атеросклеротичній хронічній іше-
мії мозку, проведені на невеликій 
кількості осіб без урахування віку, 
тяжкості, етіології та супутніх за-
хворювань, про що свідчить ана-
ліз сучасної науково-методичної 

літератури [1,2]. Тому пошук но-
вих можливостей у комплексно-
му лікуванні хворих на хронічну 
ішемію мозку, як і раніше є акту-
альною проблемою. 

У зв’язку з вищевикладеним, 
розробка комплексної програми 
фізичної реабілітації хворих на 
хронічну ішемію мозку атеро-
склеротичного ґенезу є актуаль-
ним напрямом дослідження.

Аналіз останніх досліджень 
і публікацій. Незважаючи на ве-
лику кількість робіт з фізичної 
реабілітації, які присвячені від-
новлювальному лікуванню ате-
росклеротичної хронічної ішемії 
мозку, дана проблема залишаєть-
ся недостатньо розкритою.

Стан хворого з хронічною 
ішемією мозку характеризуєть-
ся неврологічними, руховими, 
емоційними та когнітивними по-
рушеннями, що мають наявний 
і в більшості випадків прогресу-
ючий характер. Як правило, ран-
німи і найбільш значущими для 
пацієнтів є когнітивні порушення 
у вигляді зниження пам’яті, упо-
вільнення темпу розумової ді-
яльності, узагальненням понять 
та швидкою виснаженістю. Емо-
ційні порушення проявляються у 
розвитку апатії з елементами де-
пресії. Поєднання емоційно-ког-
нітивних порушень є провідною 
причиною соціальної дезадапта-
ції хворих з хронічною ішемією 
мозку атеросклеротичного ґене-
зу [5].
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Значна поширеність і нега-
тивні наслідки хронічної ішемії 
мозку, призводять до виникнен-
ня складно розв’язуваних меди-
ко-психолого-соціальних завдань 
відновного лікування, зокрема фі-
зичної реабілітації та визначають 
актуальність проблеми віднов-
лення хворих, які страждають на 
цереброваскулярні захворювання; 
особливо це стосується хронічної 
ішемії мозку атеросклеротичного 
ґенезу [3].

Зв’язок роботи з науковими 
планами, темами. Дослідження 
виконується відповідно до пла-
ну науково-дослідної роботи у 
сфері фізичної культури і спорту 
на 2011–2015р.р. Міністерства 
освіти і науки України за темою 
«Реабілітація осіб з обмежени-
ми фізичними спроможностями 
з урахуванням особливостей їх 
психо-фізіологічних і компен-
саторно-пристосувальних пору-
шень у різних системах організму 
людини» (номер державної реє-
страції 0111U001170).

Мета роботи – розробка ефек-
тивної комплексної програми фі-
зичної реабілітації при атероскле-
ротичній хронічній ішемії мозку 
у жінок. 

Методи дослідження: аналіз 
та узагальнення науково-мето-
дичної літератури, педагогічне 
спостереження, соціологічні ме-
тоди дослідження (анкетування, 
опитування, аналіз історій хворо-
би), методи психологічних, елек-
трофізіологічних та біохімічних 
досліджень, методи математичної 
статистики.

Результати дослідження. Для 
визначення напрямів фізичної 
реабілітації при атеросклеротич-
ній хронічній ішемії мозку було 
проведено дослідження на базі 5 
міської неврологічної лікарні міс-
та Дніпропетровська.

Обстежено 98 жінок серед-
нього віку (45-59 років включно) 
з хронічною ішемією мозку ате-
росклеротичного ґенезу, серед 
яких І стадія спостерігалася – у 
43 (43,9%) хворих, ІІ стадія – у 

55 (56,1%). Всі хворі знаходились 
під спостереженням лікаря невро-
патолога та одержували медика-
ментозну терапію, рекомендовану 
протоколом надання медичної до-
помоги та спрямовану на основне 
захворювання. 

За результатами аналізу іс-
торій хвороби було з’ясовано, 
що обстежені жінки з хронічною 
ішемією мозку атеросклеротич-
ного ґенезу крім атеросклерозу 
судин головного мозку (в 100% 
випадків) мали такі найбільш по-
ширені супутні захворювання: 
артеріальну гіпертензію – 75%; 

Таблиця 1.
Відмінність скарг на початкових стадіях хронічної ішемії 
мозку атеросклеротичного ґенезу у жінок середнього віку

Скарги

Компенсована 
стадія (n=43)

Субкомпенсована 
стадія (n=55)

абсолютні 
числа % абсолютні 

числа %

- головний біль
- запаморочення
- загальна слабкість
- відчуття тяжкості у   
  голові
- підвищена  
  стомлюваність
- зниження пам’яті та
  уваги
- порушення сну
- порушення ходи

34
32
27

25

30

28
26
15

79,0
74,4
62,7

58,1

69,7

65,1
60,4
34,8

51
53
36

38

42

49
40
34

92,7
96,3
65,4

69,0

76,3

89,0
72,7
61,8

Таблиця 2.
Порівняльна характеристика об’єктивного стану 

нервової системи у жінок середнього віку 
з атеросклеротичною хронічною ішемію мозку 

при І та ІІ стадіях захворювання

Скарги

Компенсована 
стадія (n=43)

Субкомпенсована 
стадія (n=55)

абсолютні 
числа % абсолютні 

числа %

- слабкість конвергенції
- зниження пам’яті  на
  поточні події
- порушення мови
- хиткість у позі 
  Ромберга
- дисметрія
- інтенційний  тремор 

16

28
1

32
26
13

37,2

65,1
2,3

74,4
60,4
30,2

26

49
5

53
35
29

47,2

89,0
9,0

96,3
63,6
52,7

вегето-судинну дистонію – 74%, 
остеохондроз шийного відді-
лу хребта – 71%; ожиріння –
 24%. 

Хворі на атеросклеротичну 
хронічну ішемію мозку переваж-
но скаржилися на: головний біль, 
запаморочення, відчуття тяжкості 
у голові, загальну слабкість, втра-
ту працездатності та ін. Більш де-
тальний аналіз скарг обстежених 
наданий у таблиці 1.

Дані таблиці 1 свідчать, що 
при порівнянні скарг хворих на 
ХІМ у компенсованій і субком-
пенсованій стадіях, відміннос-
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 3
. тями останньої є вираженість 

та інтенсивність проявів у по-
єднанні з прогресуванням ког-
нітивних порушень і рухових 
розладів.

Основні клінічні прояви за-
хворювання у жінок, що знаходи-
лися під спостереженням надані у 
таблиці 2.

Аналізуючи на таблицю 2, 
можна засвідчити, що у хворих 
жінок в компенсованій стадії ХІМ 
переважали наступні патологічні 
симптоми: хиткість у позі Ром-
берга – 74,4%, зниження пам’яті 
на поточні події – 65,1%, дисме-
трія при виконанні пальценосової 
проби – 60,4%. В субкомпенсо-
ваній стадії переважали ті ж самі 
симптоми, але вони були більш 
виражені і зустрічались частіше 
– 96,3%, 89,0%, 63,6%.

На основі аналізу результатів 
обстеження нами була розробле-
на комплексна програма фізичної 
реабілітації (таблиця 3) для хво-
рих жінок з атеросклеротичною 
хронічною ішемією мозку, в за-
лежності від стадії перебігу,  ета-
пу реабілітації та режиму рухової 
активності, яка спрямована на ко-
рекцію рухових порушень, покра-
щення мозкового кровообігу, ког-
нітивних функцій і профілактику 
повторних церебральних дісгемій. 

Висновки
1. Узагальнений аналіз сучас-

ної науково-методичної літерату-
ри свідчить про те, що у структурі 
ЦВЗ до 67% – становить хронічна 
ішемія мозку, з яких більшу час-
тину 47-55% – займає атероскле-
ротичне ураження судин головно-
го мозку.

2. Розроблена комплексна про-
грама фізичної реабілітації жінок 
середнього віку, хворих на ате-
росклеротичну хронічну ішемію 
мозку. Вона включає госпітальний 
та амбулаторно-поліклінічний 
етапи реабілітації і ґрунтується 
на поєднанні класичної схеми (лі-
кувальна фізкультура, масаж і фі-
зіотерапія з урахуванням режимів 
рухової активності) та елементів 



155

йоги, сучасних оздоровчих фіт-
нес-технологій, а також коригу-
вання способу життя. Програма 
спрямована на покращення моз-
кового кровообігу, когнітивних і 
рухових функцій і профілактику 
повторних церебральних дісге-
мій.

Перспективи подальших до-
сліджень. Подальші дослідження 
будуть присвячені впровадженню 
комплексної програми фізичної 
реабілітації хворих на атероскле-
ротичну хронічну ішемію мозку 
та вивчення її  ефективності.
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