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Усова Оксана, Чех Олена  

ОРГАНІЗАЦІЯ ПРОЦЕСУ ФІЗИЧНОЇ ТЕРАПІЇ ДЛЯ ПАЦІЄНТІВ З 

НЕПОВНОЮ ТРАВМОЮ СПИННОГО МОЗКУ 

Волинський національний університет імені Лесі Українки 
 

Вступ. Травма спинного мозку (ТСМ) – це пошкодження спинного мозку 

[4; 5]. внаслідок зовнішнього механічного впливу, що викликає тимчасові або 

постійні зміни його функцій: втрату рухової функції та мʼязової активності, 

порушення чутливості або вегетативних функцій в частинах тіла, що 

інервуються (функціонально обслуговуються) спинним мозком, зазвичай, 

нижче рівня травми [4]. Реабілітація осіб з ураженням хребта та спинного мозку 

є тривалим і складним процесом, що потребує послідовного переходу з одного 

періоду до іншого. Позитивним результатом цього процесу вважається 

повернення людини до соціально активного життя [1; 3; 6]. Особливої гостроти 

питання реабілітації осіб з ураженням хребта та спинного мозку набуває нині, у 

зв’язку із політичними та військовими подіями в державі, антитерористичною 

операцією на Сході України. Окрім основних причин травм спинного мозку, 

якими до 2014 року були дорожньо-транспортні пригоди, спортивний 

травматизм, падіння з висоти, сьогодні близько 10% травм спричинені 

вогнепальними пораненнями [5]. 

Фізичні наслідки ТСМ: вольовий руховий параліч, тонус м’язів; 

спастичність; ушкодження чутливості; ускладнення дихання та кашлю; 

гетеротопічні осифікати (ГО); нетримання сечового міхура та кишківника; 

змінена статева функція; порушена терморегуляція; остеопороз; ушкодження 

серцево-судинної системи [2]. 

Мета: проаналізувати застосування сучасних реабілітаційних технологій 

для пацієнтів з неповною травмою спинного мозку. 

Методи дослідження. Для вивчення впливу фізичної терапії на 

покращення функціональної незалежності та якості життя пацієнтів з неповною 

травмою спинного мозку, застосовано: аналіз даних науково-методичної 

літератури; об’єктивні шкали Frankel або ASIA; спеціалізовані тести такі як, 

ММТ – мануально-м’язевий тест (за Ловеттом), перевірка пасивної амплітуди 

рухів (ПАР) та чутливості – легкий дотик і розрізнення гострого і тупого; 

функціональне обстеження – мобільність пацієнта та самообслуговування; збір 

анамнезу; інтерв’ю; гоніометрія; методи математичної статистики. У 

дослідженні взяли участь 13 осіб, з яких 8 чоловічої та 5 жіночої статі, віком 25 

– 72 роки, які отримали травму хребта і почали проходити реабілітацію в 

ранній період після травми. В кожного пацієнта була неповна травма на рівнях 

від С4 до L3, що вказує на значну різницю у функціональному відновленні. 

Результати. У програмі фізичної терапії найбільше уваги приділялося 

кінезіотерапії, а саме пасивним та активаним рухам, активним вправам та 

роботі на тренажерах, специфічним функціональним вправам. Основним 

завданням фізичного терапевта було максимально покращити функціональний 

стан пацієнта та адаптувати його до умов проживання та соціології.  
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Важливим фактором для відновлення ходи є відчуття рівноваги, сила та 

витривалість чотириголового та сідничих м’язів. Саме вони тренувалися 

загальними вправами та за допомогою таких тренажерів як: фітбол, напівсфера, 

TRX, Total Gym та бігова доріжка з підвісною системою Lite Gate.  

Завдяки індивідуальному підходу і систематичності занять досягали 

відновлення рівноваги, координації, збільшили силу і тренованість необхідних 

груп м’язів. Заняття проводилися 2-3 рази на день по 50 хв, 5 разів на тиждень. 

Використання бігової доріжки з підвісною системою Lite Gate надавало змогу 

безпечно відновлювати навички фізіологічно правильної ходи. Проте, дистальні 

м’язи, а саме тильні згиначі, здебільшого є дуже слабкими і не відновлюються, 

тому рекомендацією для пацієнтів з неповною травмою, які мають “падаючу” 

стопу є носіння гомілковостопних ортезів, що будуть підтримувати нормальне 

фізіологічне положення стоп під час ходи, та в деякій мірі запобігатимуть 

травмуванню пацієнта. 

В кінці інтенсивного курсу фізичної терапії створюється індивідуальна 

домашня реабілітаційна програма (ДРП), яку пацієнт виконує самостійно 

протягом певного періоду часу, рекомендованого фізичним терапевтом. 

Висновок. Важливим фактом є те, що пацієнти з неповною травмою 

спинного мозку мають перспективу до відновлення функції ходи. Ранні 

реабілітаційні втручання збільшують шанси максимально покращити 

функціональний стан пацієнта. Основну роль у відновленні ходи відіграють 

сідничні м’язи, які згинають та розгинають стегно, і чотириголовий м’яз, що 

розгинає коліно, а також м’язи тулуба, які утримують правильну поставу. Отже, 

тренування повинні бути спрямовані на укріплення цих груп м’язів для 

ефективного та комплексного функціонального відновлення.  
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Вступ. Слухові сприйняття відіграють провідну роль у процесі розвитку 

рухів глухих дітей. Із втратою слуху в дітей з вадами слуху значно зменшується 

обсяг другої сигнальної інформації, що бере участь у формуванні всіх видів 

діяльності. У зв'язку із цим, словесна мова є необхідним чинником при 

навчанні фізичним вправам і руховим навичкам. Фахівці, які досліджують 

зв’язок мовлення зі слуховим сприйняттям у глухих дітей під час занять 

вважають, що під час занять з лікувальної гімнастики всі команди повинні 

даватися усно й зчитуватися з губ фізичного терапевта [2]. Техніку фізичних 

вправ потрібно пояснювати жваво, яскраво, цікаво. При цьому слід 

використовувати методичні прийоми, які дозволяють дітям з вадами слуху 

копіювати вправи, свідомо засвоювати їх. Особливості розвитку рухової сфери 

в глухих дітей обумовлені трьома факторами: функціональним порушенням 

деяких фізіологічних систем, відсутністю слуху й недостатнім розвитком мови. 

Використання словесних методів у корекційній роботі сприяє усвідомленому 

виконанню рухів і розвитку мови у дітей з вадами слуху [1; 3]. 

Проте, система ранньої фізичної терапії із глухими дітьми розроблена 

недостатньо, і лише частково висвітлено зрушення у фізичному розвитку під 

впливом засобів фізичного виховання. Тому доцільно визначити фізичний стан 

глухих дітей молодшого шкільного віку і на цій основі підібрати 

найоптимальніші засоби для його корекції у процесі фізичної терапії.  

Методи дослідження: теоретичний аналіз та узагальнення літературних 

джерел за темою дослідження, педагогічні спостереження, антропометричні 

дослідження, визначення фізичної працездатності, педагогічний експеримент, 

методи математичної статистики. 

У дослідженні взяли участь 12 дітей з вадами слуху віком 6-9 років на базі 

Володимир-Волинської спеціальної загальноосвітньої школи-інтернату І-ІІІ 

ступенів для глухих дітей. Окрім цього, було залучено 14 здорових дітей віком 

6-9 років загальноосвітньої школи № 17 м. Луцька. 

Результати дослідження. Нами проведено порівняльний аналіз фізичного 

розвитку глухих дітей молодшого шкільного віку та їхніх здорових однолітків. 

Результати експериментального дослідження дають змогу стверджувати, що 

глухі дівчатка та хлопчики за показниками зросту відстають від своїх 

https://www.nature.com/articles/nrdp201718
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