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вегетативний дисбаланс. Біохімічні зрушення як результат вегетативних 

порушень відіграють важливу роль у генезі більшості кардіальних і 

екстракардіальних симптомів вегетативної дисфункції [5]. 

Висновки. Вегетативна дисфункція виражається у зміні вегетативної 

реактивності і вегетативного забезпечення. Прогноз СВД, як правило, 

сприятливий, нерідко її прояви в дитинстві назавжди залишаються в минулому. 

Проте без профілактики і лікування СВД може призводити до стійкого 

підвищення артеріального тиску, в результаті чого змінюються структура і 

функції різних внутрішніх органів, порушуються процеси травлення тощо. 
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Вступ. За статистичними даними Україна посідає одне із перших місць у 

Європі та світі за показниками захворюваності на гострі порушення мозкового 

кровообігу(ГПМК)  та смертності від інсульту. Щорічно за даними експертів 

ВООЗ, внаслідок гострих порушень мозкового кровообігу та інших судинних 
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захворювань головного мозку вмирає близько 7,6 млн. осіб, 6 млн. мають стійкі 

функціональні обмеження життєдіяльності, що посідає третє місце у структурі 

загальної інвалідизації. У найближчому майбутньому, на думку фахівців, 

очікується подальше підвищення рівня первинної захворюваності на інсульт 

дорослого населення [5] 

У багатьох випадках наслідком ГПМК є не смерть, а інвалідизація та 

обмеження функціонування. В основі інвалідизації при інсульті знаходяться 

рухові та когнітивні порушення. Рухові порушення (у вигляді геміпарезів 

різного ступеня прояву) реєструються у перший місяць у 70-87 % пацієнтів, 

через 6 місяців – у 40-63 % пацієнтів залишаються стійкі рухові порушення, а у 

44-74 % пацієнтів відмічають когнітивний дефіцит 20-35 %, пацієнтів після 

інсульту потребують сторонньої допомоги у повсякденному житті і лише 8- 15 

% повертаються до попереднього способу життя та роботи [2]. 

Найважливіший період щодо збереження життя – 7-10 днів від початку 

захворювання. Максимум проблем виникають тоді. Тому надважливо 

правильно організувати допомогу впродовж цього періоду. Відразу після 

стабілізації стану розпочинається робота з відновлення порушень, обумовлених 

інсультом у ранньому відновному періоді реабілітації [3]. 

Виходячи з актуальності та статистики метою роботи було розробити та 

науково обґрунтувати комплексну програму фізичної реабілітації хворих 

похилого віку після перенесеного ішемічного інсульту для відновлення функції 

ураженої кінцівки на ранньому відновлювальному періоді й оцінити її 

ефективність. 

Методи дослідження. Аналіз літературних джерел. Медико-біологічні 

методи дослідження морфо-функціонального стану організму (Ashworth  scale; 

Мануально – м’язовий тест; показники гоніометрії; шкала Бартела). Метод 

математичної статистики. 

Результати дослідження. Після проведеної програми фізичної терапії на 

хворих, які перенесли ішемічний інсульт в ранньому відновному періоді 

показники, дослідження функціонального стану (Ashworth  scale; Шкала 

Комітету медичних досліджень; показники гоніометрії; шкала Бартела) [1] 

покращилися, це було виявлено на практиці та за допомогою медичної 

статистики, а саме програми в програмі статистичного підрахунку MedStat. 

Висновки.  Ішемічний інсульт поширене захворювання серед людей 

похилого віку. Окрім медикаментозного лікування даної патології важливо 

застосовувати засоби відновної терапії. Чим раніше починається застосування 

фізичної терапії, тим менше патологічних наслідків, ускладнень на пізніших 

етапах відновлення [4]. Одним із важливих періодів є ранній відновний період, 

коли основна увага приділяється порушенням важливих функцій організму, 

уникнення спастики, покращення функцій кінцівок, відновлення координації 

рухів. Дослідження показало, що застосування програми фізичної терапії, а 

саме її засобів таких як: кінезіотерапія, масаж, фізіотерапія, ортезування; та 

дотримання основних принципів реабілітаційного процесу, якими є 

індивідуальний підхід (реабілітаційна програма для кожного пацієнта будується 
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з урахуванням діагнозу (ішемічний, геморагічний інсульт), обширеності 

вогнища ураження, давності захворювання, віку, супутніх захворювань, 

характерних особливостей пацієнта, систематичність і тривалість 

відновлювальних заходів; покращують стан пацієнта та доводять свою 

ефективність, полегшуючи завдання пізніших періодів відновлення, уникнення 

інвалідизації, ускладнень та повернення пацієнта у звичне життя у соціум. 
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Хронічне обстуктивне захворювання легень (ХОЗЛ) відноситься до 

числа широко розповсюджених захворювань, які мають тенденцію до росту, 

набувають прогресивного та злоякісного перебігу, велика кількість хворих на 

це захворювання змушена постійно приймати гормональну терапію. 

Вищеназвана патологія в основному спостерігається у великих промислових 

центрах з високою щільністю населення, багаточисленними хімічними 

підприємствами [1,4].  

ХОЗЛ далеко вийшло за рамки медичної проблеми і набуло соціально-

економічного значення. За даними ВООЗ у світі нараховується не менше 600 
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