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Нормативно-правовая база

- Приказ Министерства здравоохранения 
Российской Федерации от 29 декабря 
2012г. №1705н «О порядке организации 
медицинской реабилитации».

- Приказ Департамента здравоохранения 
Воронежской области от  24 ноября 
2016г. №2541 «О правилах организации 
медицинской помощи взрослому 
населению по профилю «медицинская 
реабилитация» на территории 
Воронежской области»





Отрицательные эффекты 

длительной неподвижности

- мышечная гипотрофия;

- ограничения подвижности в 
фиксированных суставах;

- уменьшается содержание кальция в 
костной ткани;

- уменьшается содержание синовиальной 
жидкости в суставах;

- возможно образование 
соединительнотканных спаек и 
формирование тугоподвижности сустава



Основной принцип 

послеоперационной реабилитации

Необходимо нормализовать 
кровообращение и иннервацию в той 
области, где было проведено 
оперативное вмешательство.



Главной задачей 
медицинской реабилитации является 
полноценное восстановление 
функциональных возможностей 
различных систем организма и опорно-
двигательного аппарата (ОДА), а также 
развитие компенсаторных 
приспособлений к условиям 
повседневной жизни и труду.



Группы лечебных мероприятий, 
направленных на реабилитацию

- способствующие восстановлению 
здоровья.

- направленные на восстановление 
бытовых навыков

- помогающие восстановить 
трудоспособность пострадавшего



Виды контрактур

- Первичные травматические 
контрактуры. 

- Болевые контрактуры.

- Мышечные контрактуры.

- Рубцовые контрактуры.

- Артрогенные контрактуры.

- Остеогенные контрактуры.



Основные аспекты 
реабилитационных мероприятий

- Медицинский аспект .

- Физический аспект.

- Психологический аспект.

- Профессиональный.

- Социальный аспект.

- Экономический аспект.



Основные принципы реабилитации

- Возможно раннее начало 
реабилитационных мероприятий

- Непрерывность реабилитации
- Комплексный характер 

реабилитационных мероприятий
- Индивидуальность системы 

реабилитационных мероприятий
- Осуществление реабилитации в 

коллективе больных
- Возвращение пациента к активному, 

общественно полезному труду





Причины недостаточного количества 
пациентов, направленных в 
реабилитационные центры

- Недооценка врачами значения 
реабилитационных мероприятий.

- Пожилой возраст пациентов.

- Наличие металлических или иных 
имплантатов.

- Наличие сопутствующих заболеваний

- Экономические причины.









Оценка эффективности реабилитации



Критерии оценки 1 этапа 
реабилитации



Модифицированная шкала Ренкина



Актуальные направления 

деятельности для улучшения 

результатов лечения 

травматологических больных

- Координация действий между 
врачами ЛФК, ФТЛ, реабилитологами и 
травматологами-ортопедами.

- Проведение совместных 
семинаров, конференций 
между врачами ЛФК, 
физиотерапевтами, реабилитологами
и травматологами-ортопедами.



Спасибо за внимание!


