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ОСОБЛИВОСТІ ФІЗИЧНОЇ ТЕРАПІЇ ХВОРИХ ІШЕМІЧНОЮ 

ХВОРОБОЮ СЕРЦЯ НА САНАТОРНОМУ ЕТАПІ ВІДНОВНОГО 

ЛІКУВАННЯ  

Волинський національний університет імені Лесі Українки 

 

Вступ. Нині серед причин захворюваності та смертності серцево-судинні 

захворювання посідають перше місце. Щорічно в закладах охорони здоров'я 

реєструється до 24 млн. хвороб системи кровообігу (це більш ніж 53 % 

населення, з них працездатного віку 9 млн. чоловік), тобто майже кожний 

третій випадок звернення хворого у лікувально-профілактичний заклад 

відбувається з приводу зазначеної патології. Провідне місце вони займають в 

структурі первинної інвалідності (відповідно 26,7%) [4]. В структурі загальної 

смертності в нашій державі смертність від серцево-судинних захворювань 

посідає одне з перших місць в Європі (63,6 %) як серед всього населення, так і 

серед населення працездатного віку (В. М. Коваленко, 2010). Економічні збитки 

внаслідок тимчасової непрацездатності та передчасної смерті від 

кардіоваскулярної патології 2010-му році перевищили 2 млрд. гривень. Окрім 

того, значні економічні витрати держави пов’язані з лікуванням та 

реабілітацією саме таких хворих [2;3]. Хворі на ІХС найчастіше перебувають у 

розквіті сил, і їхня здатність продовжувати роботу або повернутися до праці 

після перенесеного інфаркту міокарда (ІМ) чи операції аортокоронарного 

шунтування має величезне значення як для них самих, так і для суспільства в 

цілому. Тим часом повернення таких пацієнтів до праці не відповідає клінічній 

ефективності їхнього лікування і реабілітації [5]. В умовах постійного 

збільшення кількості хворих на ІХС і досить високої вартості їхнього лікування 

і реабілітації низькі показники подальшої працездатності цієї категорії хворих 

перетворюються на серйозну соціальну проблему. В зв'язку з цим проблема 

відновлення фізичної працездатності хворих на ІХС набуває пріоритетного 

значення [8]. Тому для всебічного вивчення цього показника украй важливо 

враховувати не тільки функціональні можливості серцево-судинної системи та 

толерантність до фізичного навантаження, а також і особливості особистості 

хворого, його психосоматичний статус. 

Методи дослідження. Аналіз науково-методичної літератури, клінічні, 

функціональні, психологічні, статистичні. Інтегральна оцінка психологічного 

статусу проводилася за допомогою тесту MMPI (Minnesota Multiphasic 

Personality Inventory) у варіанті скороченого й адаптованого для хворих на ІХС 

багатофакторного опитувальника особистості СМОЛ (Скорчений  

мультифакторний опитувальник особистості) з подальшою комп'ютерною 

обробкою і усереднюванням результатів тестування. Визначення якості життя 

пацієнтів з'ясовувалося з допомогою стандартизованої методики «Якість життя 

хворих на серцево-судинні захворювання».  

Результати дослідження. Результати комплексного обстеження хворих 

на ІХС свідчать, що застосування в реабілітаційній програмі ПФГ дозволило 
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сформулювати активну, усвідомлену мотивацію, спрямовану на відновлення 

психосоматичного здоров'я. У хворих, які брали активну участь у заняттях і 

сумлінно виконували домашні завдання, відзначено поліпшення 

психологічного статусу і підвищення соціальної активності, що, без сумніву, 

позитивно відображається  на загальному результаті реабілітації. У пацієнтів 

досліджуваної групи після проведення курсу психофізіологічної реабілітації 

(ПФР) спостерігається зменшення фіксації на своїх відчуттях, знижується 

рівень тривожності, підвищуються настрій і активність. Визначено 

психологічні предиктори динаміки ФРЗ та ЯЖ хворих на ІХС. Найбільш 

сприятлива динаміка спостерігається за початкового нормального 

психологічного статусу, а також у хворих з ригідними і гіпертимними 

особовими особливостями. Виявлено, що з обтяженням порушень у 

функціональному стані серцево-судинної системи і збільшенням 

функціонального класу ступінь виразності психосоматичних порушень 

наростає, що й підтверджувалося порівняльним аналізом початкових профілів 

СМОЛ хворих різних ФК СН. Отже, у хворих на ІХС з обтяженням порушень у 

функціональному стані серцево-судинної системи наростає ступінь виразності 

психічних змін, що підтверджується даними СМОЛ. Застосування ПФР 

дозволить підвищити економічну ефективність санаторно-курортного 

лікування, оскільки для проведення цієї процедури достатньою є кваліфікація 

методиста з ЛФК, а залучення психотерапевта потрібне тільки в окремих 

випадках. 

Висновки. Теоретичний аналіз науково-методичної літератури та 

практичних напрацювань вітчизняних і зарубіжних фахівців довів вагоме 

значення фізичної реабілітації у відновленні функціонального стану серцево-

судинної системи  у пацієнтів з ХСН. Перспективи подальших досліджень 

пов’язані із вивченням можливостей використання різних альтернативних 

методів і засобів у комплексній програмі фізичної терапії для вторинної 

профілактики ускладнень у пацієнтів з ХСН. 
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Вступ. Артеріальна гіпотензія за частотою не поступається артеріальній 

гіпертензії. Гіпотонічна хвороба найчастіше розвивається у людей молодого 

віку. Відомо, що такі хворі тяжко переносять хірургічні операції. Артеріальна 

гіпотензія погіршує перебіг пневмонії, інфаркту міокарда, гострих інфекцій, у 

жінок несприятливо позначається на вагітності та пологах [2; 5; 7]. 

Гіпотонія це зменшення систолічного та діастолічного артеріального 

тиску нижче нормального рівня. За механізмом розвитку, тривалістю і 

клінічними проявами вона неоднорідна. Зустрічається випадки, коли 

артеріальна гіпотонія є єдиною аномальною ознакою і не супроводжується 

ніякими розладами (фізіологічна). У більшості випадків, артеріальна гіпотонія є 

патологічним симптомом. Знижений артеріальний тиск може бути результатом 

зменшення ударного і хвилинного викиду серця, зниження периферичного 

опору судин, зменшення венозного повернення крові до серця. Спеціальної 

уваги вимагають умови професійної діяльності або спосіб життя [5; 7]. 

Метою дослідження є вивчення функціонального стану серцево-судинної 

системи при гіпотонії та аналіз засобів її фізичної терапії. 

Методи дослідження. Вивчення функціональних показників серцево-

судинної системи проведено у осіб першого зрілого віку за умови їх 

інформованої згоди Проведене нами дослідження включало вимірювання рівня 

артеріального тиску та визначення інтенсивності периферичної гемодинаміки. 

Дослідна група налічувала 20 осіб, які мають гіпотонію. Контрольна група 

складалась з 20 осіб, які на момент дослідження не мали відхилень у здоров’ї. 

Результати дослідження. Наші результати свідчать про зниження рівня 

артеріального тиску у осіб зрілого віку з гіпотонією не тільки по відношенню 

до здорових осіб, але й норми. Отримані дані є ознаками недостатності 

кровообігу і призводять до застою крові у судинній системі. 

Встановлено, що у осіб зрілого віку, які хворіють на гіпотонію реєструється 

сповільнення току крові по судинах верхніх та нижніх кінцівок, що 

виражається у підвищенні часу кровотоку по фіксованій ділянці; зменшення 

об’єму крові, яка рухається судинами, що виражається у зниженні амплітуди 

http://www.who.int/gho/publications/world_health_statistic
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