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«Если вы ухаживаете за кем-либо, кто прикован к 
постели, не может передвигаться из-за инвалидности 
или слабости, вам требуется регулярно затрачивать 
много физических усилий, чтобы оказать помощь в 

таких ситуациях. В это время очень важно 
побеспокоиться о собственном здоровье, так как если 

вы будете помогать больному подниматься без 
необходимости и перенапряжетесь, то сильно 

повредите себе»: -  из книги генерального секретаря
Королевского колледжа сестер милосердия 

Кристин Хэнкок  «Здоровая Семья»
 



В.А. Адамова  (2012 г. ) по итогам 
анкетирования среди специалистов 
сестринского дела, приводит  
следующие данные:
- 74% медицинских сестер 
испытывают постоянные боли в 
спине к концу рабочего дня 
независимо от их возраста и стажа 
работы;
- 17% - периодические боли в спине 
к концу рабочего дня при стаже 
работы до 5 лет;

-9% - не беспокоят никогда.



Главной экзогенной (внешней) причиной специалисты 
считают неправильное распределение приходящейся на 
позвоночник нагрузки. Именно такое распределение 
становится причиной изменений, происходящих с хрящевой 
тканью в тех местах, куда приходится наибольшее 
избыточное давление.



Пролечено 778 больных:  
390 мужчин и 388 женщин 
в возрасте от 23 до 85 лет 
(средний возраст – 53,2±3,7 лет). 
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Переворот на живот



Стоя на четвереньках



Движение тазом



Переход в положение «сидя»



Пересадка на стул



Из «сидя» - стоя
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Неправильная техника



Неправильная техника



Роботизированный комплес Erigo-Pro 
(«Hocoma», Швейцария)



Роботизированный комплекс Erigo-Pro



Комплекс для диагностики, лечения и реабилитации больных с 
двигательной патологией «Траст-М» (ООО «Неврокор», г. Москва.)

• Коррекция нарушения двигательной функции при 
помощи биологической обратной связи



Комплекс для диагностики, лечения и реабилитации 
больных с двигательной патологией «Траст-М»



Стабилотренировки с БОС



� После нескольких тренировок по две минуты стабильность баланса 
возрастает как в обычных условиях (глаза открыты, закрыты), так и в 
условиях визуальной биологической обратной связи [Hamann K.F., Krausen 
Ch., 1990]. 







Благодарю за внимание!


