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ДЕЯКІ АСПЕКТИ РЕАБІЛІТАЦІЇ ПАЦІЄНТІВ З ТОРАКАЛГІЧНИМ СИНДРОМОМ, 

ОБУМОВЛЕНИМ ДЕГЕНЕРАТИВНО-ДИСТРОФІЧНОЮ ПАТОЛОГІЄЮ ХРЕБТА 

О.Є. Алипова, Є.І. Марамуха  

Державний заклад «Запорізька медична академія післядипломної освіти 

Міністерства охорони здоров’я України» 

Вступ. Торакалгічні синдроми (ТС), обумовлені дегенеративно-дистрофічною 

патологією хребта (ДДПХ), є досить розповсюдженою патологією як в загальній практиці, 

так і в практиці лікарів неврологів, лікарів ФРМ, ортопедів та ін. За даними літературних 

джерел та за власними спостереженнями має місце чітка  тенденція до зростання пацієнтів з 

ТС. Тому аспекти реабілітації пацієнтів з ТС обумовленими ДДПХ є досить актуальними. 

Мета роботи: Оцінити ефективність оптимізованих  реабілітаційно-лікувальних 

комплексів у пацієнтів з ТС, обумовленим ДДПХ, для різних реабілітаційних періодів.  

Матеріали та методи. Під нашим спостереженням знаходились 124 хворих віком від 

18 до 54 років з ТС, обумовленим ДДПХ. З них – чоловіків було 73 (58,8 %),  жінок –  

51 (41,2 %); тривалість захворювання  складала від 2 до 23 років.  Реабілітаційні заходи  

проводилися у післягострому та довготривалому реабілітаційних періодах. Проведено 

комплексне обстеження хворих: загально-клінічні дослідження, МРТ грудного відділу 

хребта, ренгеноспонділографія. Крім того, для оцінки ефективності реабілітаційних заходів 

використовувались визначення ступеня блокування в хребцево-рухових сегментах (ХРС) за 

А.Stoddard, вертеброкурвиметрія для визначення деформацій хребетного стовпа, шкали 

оцінки больового синдрому VAS та NRS, якості життя SF-36. В лікувально-реабілітаційних 

комплексах використовувались методи: точковий та сегментарний масаж, постізометрична 

та постреципрокна м’язова релаксація, мобілізаційні техніки як за класичними методиками 

(за В. Губенком, R. Lewit, R. Maigne та ін.), так і за оригінальними розробленими та 

оптимізованими нами методиками. 

Результати. У 94% пацієнтів з ТС, обумовленим ДДПХ,  досягнуто позитивних 

результатів в різні періоди реабілітаційного процесу. Вірогідно зменшилась інтенсивність 

больового вертебрального синдрому за шкалами VAS та NRS, збільшився обсяг рухів в 

блокованих ХРС за А.Stoddard, дещо регресувала вираженість хребцевих деформацій за 

показниками вертеброкурвиметрії, покращились показники якості життя за шкалою SF-36. 

Висновки. Отримані результати свідчать про ефективність запропонованої нами 

методики реабілітації у пацієнтів з ТС, обумовленим ДДПХ, у різних періодах 

реабілітаційного процесу і доцільність впровадження її у клінічну практику.  
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