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хребта й комірцевої зони. З прийомів мануальної терапії застосовують тільки 

спіралеподібні рухи, ротацію у поєднанні з тракцією. Застосувують 

перинатальну релаксацію. 
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Спасюк Анна, Гордійчук Віктор 

 

ДИНАМІКА ПОКАЗНИКІВ ЯКОСТІ ЖИТТЯ ПАЦІЄНТІВ У ХОДІ 

ФІЗИЧНОЇ ТЕРАПІЇ ПРИ ВЕРТЕБРАЛЬНОМУ ОСТЕОХОНДРОЗІ  
Луцький інститут розвитку людини Відкритого міжнародного 

університету розвитку людини «Україна» 

 

Вступ. У медичній реабілітації повинен здійснюватись інтегральний підхід 

– спочатку психологічна корекція, потім фізична терапія. Перший етап 

реабілітації включає боротьбу проти стресових перевантажень із застосуванням 

психокорекційних та психотерапевтичних методик. Це раціональна 

психотерапія, гіпноз, аутогенне тренування, новітні психотехнології та інші 

заходи, що мають антистресову спрямованість, сприятливо діють на центральну 

регуляцію опорно-рухової системи людини [1-6].  
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Мета дослідження – вивчити вплив комплексної фізичної терапії при 

вертебральному остеохондрозі на якість життя пацієнтів. 

Результати дослідження. Сучасні реабілітаційні засоби обов’язково 

повинні сприяти покращанню якості життя пацієнтів. У якості критерію 

суб'єктивної самооцінки хворого використовувався метод визначення якості 

життя (ЯЖ) пацієнтів, на основі анкетування за допомогою загального 

опитувальника SF-36. Методика призначена для вивчення всіх компонентів 

якості життя. 36 пунктів опитувальника згруповані у вісім шкал - 1) фізичне 

функціонування (PF), 2) рольове (фізичне) функціонування (RР), 3) біль (P), 

4) загальне здоров'я (GH), 5) життєздатність (VT), 6) соціальне функціонування 

(SF), 7) емоційне функціонування (RE), 8) психологічне здоров'я (MH) 

(опитувальник MOS SF-36). Анкетування проводилося в перший день лікування 

й після курсу реабілітації.  

Підвищення ЯЖ відзначалося як за фізичним, так і за психічним 

компонентами, однак статистично значущими (р <0,05) виявилися чотири 

показники з восьми, а саме: ФА – фізична активність, ЖЗ – життєздатність, РЕ – 

роль емоційних проблем і ПЗ – психічне здоров'я. Показники, що 

характеризують РФ – рольове функціонування, Б – біль, ЗЗ –загальне сприйняття 

здоров'я, СА – соціальна активність, – не мали статистичної (р >0,05) значущості. 

При порівняльному аналізі впливу різних реабілітаційних методик виявився 

більш позитивний вплив запропонованої нами. Особливо суттєвим було 

покращання таких показників, як ФА – фізична активність, РЕ – роль емоційних 

проблем і ПЗ – психічне здоров'я. Так, фізична активність хворих, лікованих за 

системою ПЛМ, покращилася на 25,6±4,5%, в той час як за загальноприйнятими 

методиками тільки на 15,4±3,8%, показник ролі емоційних проблем покращав на 

22,75±6,7% при системі ПЛМ і на 6,15±2,9% – при загальноприйнятих 

методиках, показник психічного здоров’я збільшився на 7,53±1,9% і на 

3,19±1,2% відповідно. 

У пацієнтів основної групи відмічались відсутність рецидиву захворювання 

та більша стійкість позитивних відновних результатів. У пацієнтів контрольної 

групи позитивний терапевтичний ефект відзначався лише у 63%, що є на 20 % 

нижче ніж у основній групі (р<0,05). А комплексне застосування психологічної 

підготовки, лікувального масажу, окремих мануальних прийомів є ефективним 

засобом відновного лікування, підвищуючи ефективність фізичної терапії при 

остеохондрозі хребта. 

Висновки. Покращання фізичної активності у пацієнтів, яким 

проводилося лікування за нашою системою, відбулося на 25,6 %, тоді як за 

загалоноприйнятими методиками на 15,4 %, показник ролі емоційних проблем 

покращився на 22,75 % при нашій системі і на 5,17 % при загальноприйнятих 

методиках, показник психічного здоров’я збільшився на 7,2 % і на 3 % 

відповідно. 
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ОБҐРУНТУВАННЯ ЕФЕКТИВНИХ ЗАСОБІВ Й МЕТОДІВ ФІЗИЧНОЇ 

ТЕРАПІЇ ПРИ АРТРОЗІ 

Волинський національний університет імені Лесі Українки 

 

Вступ. За статистикою Всесвітньої організації охорони здоров’я, 97% 

людей старше 60 років скаржаться на біль у суглобах. На сьогодні це 

найпоширеніша група захворювань опорно-рухового апарату. Але молодь все 

частіше стикається з цими проблемами. Причини – травми, перевантаження та 

зайва вага. Артроз - це дегенеративно-дистрофічне захворювання суглобів, при 

якому змінюється суглобовий хрящ. За статистикою, артрозом страждає 15% 

населення планети. Більшість із них – жінки. Це захворювання найчастіше 

зустрічається у людей старше 40 років. Артроз може бути викликаний не тільки 

віковими змінами і спадковістю, а й порушенням обміну речовин, 

плоскостопістю, зайвою вагою, судинними проблемами в нижніх кінцівках, 

важкою фізичною працею і травмами. Артроз вражає коліна, стегна, пальці ніг, 

великі пальці ніг і міжхребцеві суглоби шийного та поперекового відділів хребта. 

В Україні серед захворюваності опорно-рухового апарату майже третина 

приходиться на артрози, а за поширеністю перше місце займає артроз колінного 

суглобу [1-6]. 


