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4. Початок зменшення спастичності: виконання більш складних
активних рухів. 

5. Продовження зменшення спастичності: продовження виконання
активних вправ, додавання до них невеликої ваги з метою покращення 
м’язової витривалості. 

6. Зникнення спастичності: включення в програму тренувань складних
комбінованих рухів для покращення координації та силових вправ. 

Результати дослідження. З 20 пацієнтів, які почали реабілітацію в 
гострому періоді, лише у 2 осіб спостерігався розвиток ускладнення у вигляді 
спастичності, у той час як серед пацієнтів, які розпочали реабілітацію в 
пізньому відновлювальному періоді, виникнення спастичності спостерігалось 
у 15 осіб. Отже, початок реабілітації в гострому періоді значно знижує ризик 
виникнення спастичності, що позитивно впливає на функціональні 
можливості пацієнта та його якість життя. 

ФІЗИЧНА РЕАБІЛІТАЦІЯ ЯК МЕТОД ПОПЕРЕДЖЕННЯ 
УРАЖЕННЯ ОРГАНІВ-МІШЕНЕЙ У ПАЦІЄНТІВ З АГ 

Стоянова О.С., Кишман В.О. 
Одеський національний медичний університет 

Актуальність проблеми: Артеріальна гіпертензія в теперішній час є 
глобальною причиною та фактором ризику виникнення різних ускладнень , а 
саме уражень органів мішеней, що вимагає нових підходів до профілактики і 
лікування, зокрема через фізичну активність. Психологічна реабілітація, 
помірна та дозована фізична активність та антигіпертинзивна терапія є невідʼ 
ємною частиною фізичної реабілітації. 

Метою даного дослідження є оцінка ефективності фізичної реабілітації у 
попередженні ураження органів-мішеней у пацієнтів з артеріальною 
гіпертензією. Дослідження спрямоване на вивчення впливу фізичних вправ на 
функціональний стан серця, судин, нирок та мозку у пацієнтів з підвищеним 
артеріальним тиском, а також на зниження ризику розвитку ускладнень, 
пов'язаних з артеріальною гіпертензією. 

Матеріали та методи дослідження: Дослідження охоплює 100 пацієнтів з 
діагнозом артеріальна гіпертензія середнього та високого ступеня ризику. 
Учасники були розподілені на дві групи: основна група (50 осіб) проходила 
програму фізичної реабілітації, та контрольна група (50 осіб), яка отримувала 
лише стандартну медикаментозну терапію. До програми входили кардіо- та 
аеробні вправи помірної інтенсивності, силові тренування, а також дихальні 
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вправи, розраховані на зниження артеріального тиску. Тривалість програми – 
6 місяців, з частотою занять 3 рази на тиждень. 

Результати дослідження: 
1.  Зниження артеріального тиску на 10-15% у пацієнтів, які пройшли 

програму фізичної реабілітації, порівняно з контрольною групою. 
2.  Покращення функції серця: Показники серцевої функції (фракція 

викиду, кінцево-діастолічний об’єм) значно покращились у пацієнтів 
основної групи. 

3.  Позитивні зміни у стані судин: Покращення еластичності артерій у 
70% пацієнтів основної групи. 

4.  Підвищення якості життя: Пацієнти, які брали участь у програмі, 
відзначали поліпшення загального самопочуття, зниження рівня стресу та 
кращу фізичну форму. 

Висновок: 
Фізична реабілітація є ефективним методом попередження ураження 

органів-мішеней у пацієнтів з артеріальною гіпертензією, що дозволяє 
знижувати ризик ускладнень і покращувати загальний стан здоров’я та якість 
життя пацієнтів. 

 
ЕРГОГЕННИЙ ВПЛИВ КОФЕЇНУ НА РЕЗУЛЬТАТИ У СПОРТІ 

Траверсе Г.М., Мизгіна Т.І. 
Національний університет «Полтавська політехніка 

ім. Ю. Кондратюка», м. Полтава 
 
Професійний спорт є одним з найбільш енерговитратних видів діяльності 

людини, що супроводжується задіянням стресорних механізмів. Під час 
спортивних змагань високого рівня, коли конкуренція серед рівних суперників 
є максимальною, та, навіть найменший вплив випадкових чинників – гідратація, 
харчування, сон, рівень психологічного стресу – може змінити результат, 
спортсмени змушені періодично використовувати ергогенні допоміжні засоби 
з метою покращення результатів та подолання стресу. 

Відомо, що від 40 до 100% спортсменів в залежності від виду спорту і 
кваліфікації використовують різноманітні добавки з метою досягнення будь 
– якої фізичної та психологічної переваги. Такі добавки розглядаються як 
різновид харчових продуктів та не підлягають ретельному регулюванню з 
точки зору безпеки та ефективності. Разом з тим, вплив їх на працездатність 
та стан здоров’я фактично може бути небезпечним. Наявні наукові 
публікації, в яких повідомляється про значущі побічні ефекти при 
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