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суглобах, поліпшилася розумова діяльність, увага та концентрація. Могли 

помічатися лише певні недомагання, через зміни погодних умов. Також жінки 

помітили, що завдяки систематичним тренуванням у них зменшилася вага за 

рахунок жирового компоненту. Вони були дуже задоволені результатом, а 

головне стверджували, що і після реабілітації будуть слідувати нашим 

настановам дотримання принципів здорового способу життя. 
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АНАЛІЗ СУЧАСНИХ МЕТОДІВ ФІЗИЧНОЇ ТЕРАПІЇ ПРИ 

ЛІКУВАННІ ПАЦІЄНТІВ З ГРИЖЕЮ У  

ПОПЕРЕКОВОМУ ВІДДІЛІ ХРЕБТА 

Біль у поперековому відділі хребта (ПВХ) є дуже розповсюдженим. 

Періодичний больовий синдром у ПВХ виникає у 87-90% сучасних жителів. За 

частотою звернення до лікаря біль у спині знаходиться на другому місці після 

ГРВІ. Аналіз літературних джерел показав, що більшість людей перенесла хоча 

б один епізод болю у нижній частині спини (Low Back Pain, LBP). За 

результатами інструментальної діагностики дегенеративні зміни у хребті 

відбуваються, переважно, у віці 20-29 років, охоплюючи 57% пацієнтів, а до 65 

років частота виникнення LBP досягає максимуму (майже 100%) [1, 2, 4]. 

Грижі (захворювання сегмента хребта, що характеризується зміщенням 

внутрішньої частини міжхребцевого диска з розривом фіброзного кільця і може 

супроводжуватися болем у спині) формуються, в переважній більшості 

випадків, в ПВХ, адже саме поперек приймає на себе максимум навантаження 

при пересуванні та піднятті важких предметів. До того ж поперековий відділ 

більше, ніж інші, відчуває на собі навантаження масою тіла.  

Основні симптоми, з якими звертаються до фахівців – це характерні 

хронічні або гострі болі в попереку, які можуть поширюватися на стегна, 

гомілку, ноги і стопи. Можливе оніміння і поколювання в сідницях, області 

промежини і ногах, а також порушення функцій внутрішніх органів [2, 3]. 

Лікування залежить від ступеня розвитку захворювання та підбирається 

індивідуально тільки досвідченим фахівцем після проходження необхідних 

досліджень. Використовують консервативний, медикаментозний та хірургічний 

(застосовується тільки у важких випадках) методи лікування. 

На сьогодні в Україні фізичні терапевти для лікування захворювань 

кістково-м’язової системи користуються консервативними методами і досить 

динамічно розпочали процес клінічного використання кінезіотерапевтичних 

методів, які спрямовані на поліпшення кровообігу і живлення міжхребцевих 
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дисків та поєднанні дозованого витягування (розвантаження) хребта і 

одночасного спрямованого тренінгу м’язів спини. 

«Профілактор Євмінова» – широко відомий спосіб кінезітерапії LBP, 

полягає у виконанні вправ в умовах тракції поперекового відділу хребта під 

власною вагою. Силове навантаження не фіксоване відносно фаз дихання, тоді 

як ексцентричне скорочення та динамічний стретчинг фасилітованих 

вкорочених м’язів ПВХ робиться на видиху та постекспіраторній фазі дихання. 

Спосіб кінезітерапії LBP за допомогою методики доктора 

С.М. Бубновського полягає у виконанні вправ на вантажно-блочних 

тренажерах, зокрема «МТБ-1-4». Вправи виконують в умовах осьової тракції у 

ПВХ за рахунок дії ваги вантажу тренажера у положеннях лежачи, сидячи. 

Можливе виконання вправ у положеннях стоячи та патерні кроку після входу 

пацієнта у стадію компенсації. Концентричне скорочення фасилітованих 

вкорочених м’язів ПВХ робиться на видиху, тоді як ексцентричне та стретчинг 

– на вдиху. 

В інституті вертебрології та реабілітації [2], який є лідером у лікуванні 

захворювань спини та суглобів, міжхребцеві грижі лікують без операції в 95% 

випадків. Лікувальний комплекс підбирається індивідуально для кожного 

пацієнта, виходячи з його стану. Курс лікування складається з трьох етапів: 

1) інтенсивна терапія (за необхідністю); 

2) фізична терапія; 

3) кінезіотерапія. 

Для досягнення ефекту лікування фахівці застосовують: безпечні м’які 

мануальні техніки; міофасціальний масаж; фізичну терапію; апаратні 

фізіотерапевтичні процедури; медикаментозну терапію (рідка, в разі гострої 

необхідності); кінезіотерапію на медичних тренажерах David; програми 

тренувань розробляються за принципом «анатомічних поїздів». 

Проведений аналіз показують, що фахівці фізичної терапії вважають, 

ефективним консервативні методи лікування пацієнтів з грижею у ПВХ та 

використання комплексного підходу до діагностики, лікування, та 
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профілактики. Програми реабілітації складаються індивідуально для кожного 

пацієнта, виходячи з його стану, ґрунтуючись на принципі «анатомічних 

поїздів, розглядаючи повну картину взаємодії м’язово-суглобової структури та 

звертаючи увагу на причину хвороби, а не на усунення її наслідків.  
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