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КОРЕКЦІЯ,ПОРУШЕНЬ,ПОСТАВИ,ТА,СКОЛІОЗІВ,ПЕРШОГО,ТА,ДРУГОГО
СТУПЕНІВ,У,ДІТЕЙ,ТА,ПІДЛІТКІВ,–,Нами,проведено,дослідження,ефеM-
тивності,методиMи,інформаційноfо,зворотноfо,зв’язMZ,на,основі,аналізZ
даних, отриманих, під, час, ліMZвання, юнаMів, з, патолоfією, постави., Зво-
ротний, зв’язоM, бZв, представлений, звZMовим, сиfналом, Z, відповідь, на
сZтZлість,та,асиметрію,надпліч.,Отримано,,що,виMористання,MореMтора
достовірно,поMращZє,резZльтати,ліMZвання,дітей,з,патолоfією,постави
та,сMоліозами,1,,2,стZпенів,,про,що,свідчать,дані,соматометрії,та,стано-
вої, динамометрії., Найбільш, поMазовими, бZли, зміни, таMих, поMазниMів,
яM, зміщення, нижньоfо, MZта, лопатMи, (t=2,68;, р<0,01),, аMроміальних
відростMів,(t=2,73,p<0,01),та,бічних,ямоM,ромба,Міхаеліса,(t=4,33;,p<0,01).

КОРЕКЦИЯ,НАРУШЕНИЙ,ОСАНКИ,И,СКОЛИОЗОВ,ПЕРВОГО,И,ВТОРОГО
СТЕПЕНЕЙ,У,ДЕТЕЙ,И,ПОДРОСТКОВ,–,Нами,было,проведено,исследова-
ние,эффеMтивности,методиMи,информационной,обратной,связи,на,ос-
нове,данных,полZченных,во,время,лечения,детей,и,юношей.,Обратная
связь, была, представлена, звZMовым, сиfналом, в, ответ, на, сZтZлость, и
ассиметрию,надплечий.,ПолZчены,сведения,о,достоверном,ZлZчшении
резZльтатов,лечения,детей,и,подростMов,с,нарZшениями,осанMи,и,сMо-
лиозами,1-2,степеней,,на,основе,данных,соматометрии,и,становой,ди-
намометрии.,Наиболее,поMазательными,были,изменения,нижнеfо,Zfла
лопатMи, (t=2,68;, р<0,01),, аMромиальных, отростMов, (, t=2,73, p<0,01), и
боMовых,ямоM,ромба,Михаэлиса,(t=4,33;,p<0,01).

,CORRECTION,OF,POSTURE,DISORDERS,AND,SCOLIOSIS,OF,THE,FIRST,AND
SECOND,DEGREES,AT,CHILDREN,AND,ADOLESCENTS,–,The,effects,of,informational
inverse,relation,on,the,basis,of,data,received,during,treatment,of,the,childrens
and,adolescents,with,posture,pathology,was,studied.,The,inverse,relation
was,manifested,by,mild,sound,signal,as,the,response,on,sloop,and,shoulder
asymmetry.,The,items,of,information,about,authentic,improvement,of,results
of,treatment,of,children,and,teenagers,with,posture,infringements,and,scoliosis
of, the, 1,2, degrees, are, received, on, the, basis, of, the, somatometrics, and
dynamometrics,data.,The,most,indicative,were,changes,of,the,bottom,corner,of
scapula,(t,=,2,68;,р<0,01),,procesus,acromialis,of,scapula,(,t,=,2,73,p<0,01)
and,lateral,excavatus,of,a,Michaelis,rhombus,(,t=,4,33;,p,<,0,01).

Ключові*слова:*порZшення,постави,,зворотній,зв’язоM,,підлітMи,
сMоліоз

Ключевые*слова:*нарZшения,осанMи,,обратная,связь,,подростMи,
сMолиоз

Key*words:,posture,disorders,,inverse,relation,,adolescents,,scoliosis.

ВСТУП, Патолоfія, хребта, серед, дітей, та, підлітMів, є, за-
fальномедичною,проблемою,,шляхи,розв’язання,яMої,реал-
ізZються, в, тісній, співпраці, медиMів, та, наZMовців. , Відпові-
дно,до,звітів,Mраїн,СНД,з,1993,по,2000,роMи,патолоfія,хреб-
та, в, дитячомZ, віці, зZстрічається, Z , 95,, 3, %., В, стрZMтZрі
захворювань, переважають, порZшення, постави,, яMі, сяfають
50,%,,сMоліози,діаfностZють,Z,11,%,обстежених,дітей.

АMтZальною, є, розробMа, Mонсервативних, методиM, для
підвищення, ефеMтивності, ліMZвання, дітей, з, вертеброfенною
патолоfією,,осMільMи,існZючі,методи,Mонсервативноfо,ліMZван-
ня, не, забезпечZють, позитивних, резZльтатів,, проявом, чоfо, є
проfресZвання, сMоліотичної, деформації, Z, 16-22, %, випадMах.

Мета* дослідження* поляfає, в, дослідженні, динаміMи
патолоfічних, виMривлень, хребта, Z, пацієнтів, з, порZшення-
ми, постави, та, сMоліозами, під, впливом, фізичних, вправ, з
одночасним,застосZванням,методиMи,самоMонтролю,за,по-
ставою.

МАТЕРІАЛИ* І* МЕТОДИ, завдання, дослідження, перед-
бачає, розробити, прості, діаfностичні, засоби, для, визначен-
ня,стZпеня,порZшень,постави,,дослідити,ефеMтивність,ори-
fінальних, методів, Mонсервативноfо, ліMZвання, порZшень
постави,та,сMоліозів,,розробити,методи,об’єMтивноfо,Mонт-
ролю, за, резZльтатами, ліMZвання.

РЕЗУЛЬТАТИ* ДОСЛІДЖЕНЬ* ТА* ЇХ* ОБГОВОРЕН-
НЯ*Нами,проведено,аналіз,спостережень,44,хворих,на,сMо-
ліоз, 1-2, стZпенів, та, порZшеннями, постави., ВіM, хворих, Mо-
ливався, від, 6, до, 17, роMів., Середній, віM, дітей, сMладав, 11,2
роMи., ДівчатоM, бZло, 18,, хлопчиMів, –, 26.

В, MонтрольнZ, fрZпZ, дослідження, вMлючили, 21, хвороfо,
Mотра, займалась, індивідZально, підібраними, MомплеMса-
ми, ліMZвальної, фізMZльтZри, та, механотерапії., В, основнZ
fрZпZ, Zвійшли, 23, хворих,, яMим, на, фоні, виMонання, перера-
хованих, методів, реабілітації, бZло, запропоновано, MореMцію
динамічноfо, стереотипZ, за, допомоfою, Zніверсальноfо, Mо-
реMтора, постави, (патент, A61F5/00,, 2001)., Термін, ліMZван-
ня, в, обох, fрZпах, сMладав, в, середньомZ, три, місяці.

З, метою, підвищення, об’єMтивізації, дослідження, нами
бZв, розроблений, проfрамний, MомплеMс, діаfностиMи, порZ-
шень, постави, методом, Mомп’ютерної, фотометрії, (Свідоцтво
про, реєстрацію, авторсьMоfо, права, на, твір, №, 10007, від, 17.
05., 2004)., Нами, під, час, обстеження, визначались, висоти
триMZтниMів,талії,справа,та,зліва,,MZти,fоризонтальноfо,відхи-
лення, ліній, між, аMроміонами,, нижніми, MZтами, лопатоM, та
задньоверхніми, остями, MлZбових, MістоM., В, саfітальній, пло-
щині, визначались, передньозадній, розмір, тZлZба, та, висота
шийноfо,і,попереMовоfо,лордозів.,МетодиMа,антропометрич-
ноfо,обстеження,значно,спрощена,та,об’єMтивізована.

Для, підвищення, ефеMтивності, ліMZвання, дітей, з, пато-
лоfією, постави,, нами, бZв, розроблений, метод, MореMції, ди-
намічноfо, стереотипZ,, в, основZ, яMоfо, поMладено, виMорис-
тання, “Універсальноfо, пристрою, для, запобіfання, та, ліMZ-
вання, захворювань, неправильної, постави”, (патент, A61F5/
00,, 2001).

Під, час, сидіння, за, робочим, місцем, дитині, одяfався
MореMтор,постави,,яMий,фіMсZвав,оптимальне,взаєморозта-
шZвання, частин, тZлZба., В, разі, виMривлення, хребта, опти-
мальне, положення, тіла, порZшZвалось,, що, призводило, до
розтяfZвання, еластичних, елементів, в, саfітальній, та, фрон-
тальній, площинах,, при, цьомZ, fенерZвався, звZMовий, сиf-
нал, в, fоловномZ, модZлі, MореMтора.

ЕфеMтивність, впровадженої, методиMи, оцінювалась, за
п о M а з н и M а м и , д и н а м і M и , с о м а т о м е т р и ч н о f о , п р о ф і л ю
пацієнтів, шляхом, вираховZвання, різниці, між, поMазниMа-
ми, до, та, після, ліMZвання., ФZнMціональний, стан, м’язів, спи-
ни, оцінювався, проведенням, станової, динамометрії.

ВИСНОВКИ* 1., АналізZючи, дані, соматометричноfо, об-
стеження, отримано,, що, найбільш, поMазовими, бZли, зміни
таMих, поMазниMів, , яM, зміщення, нижньоfо, MZта, лопатMи
(t =2,68;, р<0,01),, аMроміальних, відростMів, (, t=2,73, p <0,01)
та, бічних, ямоM, ромба, Міхаеліса, (t=4,33;, p<0,01)., , 2., Зрос-
тання, поMазниMів, станової, динамометрії, (лІ=3,74;, p<0,01)
порівняно, з, Mонтрольною, fрZпою, вMазZє, на, більш, швидMе
формZвання,м’язовоfо,MорсетZ,Z,дітей,з,патолоfією,постави,
яMі, виMористовZвали, MореMтор, постави.
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ВПЛИВ,ЕКЗОГЕННОГО,ТРОМБОКСАНУ,В
2

,НА,ЗАГИБЕЛЬ,КУЛЬТИВОВА-
НИХ,ГЕПАТОЦИТІВ,ЩУРІВ,ЗА,РІЗНИМИ,ШЛЯХАМИ,ТА,УЧАСТЬ,МІТО-
ХОНДРІЙ,В,ЦИХ,ПРОЦЕСАХ,–,Відомо,,что,тромбоMсан,(Тх),має,ZшMоджZ-
ючий,вплив,на,печінMZ,,але,йоfо,безпосередня,дія,на,MлітиннZ,заfибель
(апоптоз,,неMроз,,аZтофаfічнZ,заfибель),праMтично,не,досліджена.,Шляхи
Mлітинної, смерті, MZльтивованих, fепатоцитів, щZрів, вивчали, за, допомо-
fою,флZоресцентної,та,елеMтронної,міMросMопії,,визначення,фраfмен-
тації,ДНК,та,аMтивності,Mаспази,3,Mолориметричним,методом.,Встанов-
лено,,що,еMзоfенний,ТхВ

2
,(0,1,мMмоль/л),збільшZє,MільMість,fепатоцитів

з, ранніми, стадіями, апоптозZ, -, Mонденсацією, хроматинZ, та, Zщільнен-
ням, цитоплазми, та, ядер,, аMтивZє, MаспазZ, 3,, підвищZє, MільMість, фраf-
ментованої, ДНК, і, не, впливає, на, неMротичний, і, аZтофаfічний, шляхи
заfибелі., ОбробMа, MZльтивованих, в, присZтності, ТхВ2, fепатоцитів, бло-
Mатором,мітохондріальних,пор,циMлоспорином,А,,сZттєво,зменшZвала
MільMість, апоптотичних, Mлітин,, що, свідчить, про, Zчасть, мітохондрій, в
модZляції, апоптозZ, при, дії, Тх.

ВЛИЯНИЕ,ЭКЗОГЕННОГО,ТРОМБОКСАНА,В
2

,НА,РАЗНЫЕ,ПУТИ,ГИБЕЛИ
КУЛЬТИВИРУЕМЫХ,ГЕПАТОЦИТОВ,КРЫС,И,УЧАСТИЕ,МИТОХОНДРИЙ,В
ЭТИХ,ПРОЦЕССАХ,–,,Известно,,что,тромбоMсан,(Тх),оMазывает,поврежда-
ющее,действие,на,печень,,но,еfо,непосредственное,влияние,на,Mлеточ-
нZю,fибель,(апоптоз,,неMроз,,аZтофаfичесMZю,fибель),праMтичесMи,не
исследовано., ПZти, Mлеточной, смерти, MZльтивированных, fепатоцитов
Mрыс,изZчали,с,помощью,флZоресцентной,и,элеMтронной,миMросMопии,
определения,фраfментации,ДНК,и,аMтивности,Mаспазы,3,Mолориметри-
чесMим,методом.,Установлено,,что,эMзоfенный,ТхВ

2
,(0,1,мMмоль/л),Zве-

личивает,Mоличество,fепатоцитов,с,ранними,стадиями,апоптоза,(Mон-
денсацией, хроматина,, Zплотнением, цитоплазмы, и, ядер),, аMтивирZет
MаспазZ,3,,повышает,Mоличество,фраfментированной,ДНК,и,не,влияет
на, неMроз, и, на, интенсивность, аZтофаfии., ОбработMа, MZльтивирован-
ных, в, присZтствии, ТхВ

2
, fепатоцитов, блоMатором, митохондриальных

пор,циMлоспорином,А,сZщественно,Zменьшала,Mоличество,апоптотичес-
Mих,MлетоM,,что,свидетельствZет,об,Zчастии,митохондрий,в,модZляции
апоптоза,при,действии,Тх.

INFLUENCE,OF,EXOGENOUS,THROMBOXANE,В
2

,ON,DIFFERENT,PATHWAYS
OF,CELL,DEATH,OF,CULTURED,RAT,HEPATOCYTES,AND,PARTICIPATION,OF
MITOCHONDRIA,IN,THESE,PROCESSES,–,Тhromboxane,(Tx),is,known,to,have
injurious, effect, on, a, liver,, but, its, direct, influence, on, pathways, of, cellular
destruction,(apoptosis,,necrosis,or,autophagic,death),is,not,investigated,enough.
Pathways,of,cell,death,in,rat,cultured,hepatocytes,were,investigated,by,fluorescent
and,electronic,microscopy,,definition,of,caspase,activity,and,DNA,fragmentation.
It,was,established,,that,exogenous,ТхB

2
,increased,the,amount,of,hepatocytes

with,morphological,features,of,early,stages,of,apoptosis,(chromatin,,nuclear
and,cytoplasmic,condensation),,caused,activation,of,caspase,3,and,increased,the
amount,of,fragmented,DNA.,Furthermore,,TxB

2
,did,not,affect,necrosis,and,the

intensity,of,autophagy.,Treatment,of,cultured,hepatocytes,with,Тх,and,inhibitor
of,mitochondrial,permeability,transition,pores,cyclosporine,A,,essentially,decreased
the,amount,of,apoptotic,cells.,This,indicates,on,participation,of,mitochondrias
in,modulation,of,apoptosis,at,Тх,action.

Ключові*слова:,fепатоцити,,апоптоз,,неMроз,,аZтофаfія,,тромбоM-
сан,,мітохондрії.

Ключевые*слова:,fепатоциты,,апоптоз,,неMроз,,аZтофаfия,,тром-
боMсан,,митохондрии.

Key*words:,hepatocytes,,apoptosis,,necrosis,,autophagy,,thromboxane,
mitochondrias.

ВСТУП, На, сьоfодні, виділяють, три, основні, типи, Mлітин-
ної,смерті,–,апоптоз,,аZтофаfічна,заfибель,Mлітин,і,неMроз.
Механізми,апоптозZ,пов’язані,з,аMтивацією,Mаспаз,,що,при-
зводить, до, морфолоfічних, проявів, Z, виfляді, Zщільнення
цитоплазми,, Mонденсації, і, фраfментації, хроматинZ, і, ядра,
Zтворення, апоптотичних, тілець, з, їх, настZпним, фаfоцито-
зом., АZтофаfічна, заfибель, –, самоперетравлювання, Mліти-
ни,за,допомоfою,Zтворення,аZтофаfосом,–,ваMZолей,з,Mлітин-
ними, орfанелами, і/або, білMовим, матеріалом,, яMі, злива-
ються, з, лізосомами., Для, неMротичної, заfибелі, хараMтерні
таMі, морфолоfічні, зміни:, набряMання, Mлітин,, ядер, та, міто-
хондрій,, розрідження, цитоплазми, і, втрата, цілості, плазма-
тичної, мембрани., НеMроз, призводить, до, виходZ, Mлітинно-
fо, вмістZ, в, навMолишні, тMанини, та, розвитMZ, запальноfо, і
імZнноfо, процесів,, на, відмінZ, від, апоптозZ, і, аZтофаfічної
заfибелі,[1,4,6].

ЕйMозаноїд, тромбоMсан, (Тх),, яMий, Zтворюється, тромбоци-
тами, й, іншими, Mлітинами,, в, томZ, числі, fепатоцитами, і, Mліти-
нами,КZпфера,при,метаболізмі,арахідонової,Mислоти,за,циMло-
оMсиfеназним, шляхом,, бере, Zчасть, в, реfZляції, фZнMцій, печін-
Mи, при, фізіолоfічних, Zмовах, і, відіfрає, значнZ, патоfенетичнZ
роль, при, її, ZшMодженні,, сZттєво, впливаючи, на, життєдіяльнісь
та, заfибель, Mлітин, [5,9,10]., Шляхи, Mлітинної, заfибелі, при, дії
Тх,(апоптоз,,неMроз,чи,аZтофаfія),,її,морфолоfічні,особливості,та
механізми, охараMтеризовані, недостатньо.

М е т о ю * д а н о ї * р о б о т и , бZло, вивчити, вплив, ТхВ
2,

н а
заfибель, MZльтивованих, fепатоцитів, щZрів, за, різними


