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ПІДВИЩЕННЯ ФУНКЦІОНАЛЬНОЇ СПРОМОЖНОСТІ

СПОРТСМЕНІВ ПІСЛЯ ТРАВМ ПЕРЕДНЬОЇ ХРЕСТОПОДІБНОЇ
ЗВ'ЯЗКИ

Актуальність: Травми передньої хрестоподібної зв'язки (ПХЗ)
призводять до значних функціональних обмежень у спортсменів, включаючи
зниження рухової активності та втрату опороздатності кінцівки [1, 2].
Основними наслідками травми є біль, набряк, м’язова слабкість, а також
втрата сили та функції м'язів-розгиначів колінного суглоба, що суттєво
знижує стабільність та амплітуду рухів у суглобі. Без належної реабілітації
сила розгиначів не відновлюється повною мірою, що збільшує ризик
повторних травм і подальшого погіршення стану коліна.

Мета дослідження. Проаналізувати сучасні протоколи та рекомендації з
вправ для відновлення функціональної спроможності спортсменів після
травм передньої хрестоподібної зв'язки, з акцентом на покращення сили
м'язів, стабільності та амплітуди рухів у колінному суглобі.

Завдання дослідження: Розробити та обґрунтувати застосування вправ з
обмеженням кровотоку (БФР).

Матеріали та методи дослідження. Серед методів дослідження, які
застосовувалися при проведенні даного дослідження були наступні: аналіз
спеціальної науково-методичної літератури та інформаційних джерел;
клініко-інструментальні методи дослідження з застосуванням спеціальних
тестів та шкал.

Результати дослідження. У реабілітації після травм ПХЗ традиційно
використовують силові вправи, спрямовані на відновлення м'язової маси,
вправи для розвитку балансу, пліометричні вправи для покращення
швидкості та вибухової сили, а також концентричні та ексцентричні вправи
для зміцнення м'язів. [3, 4, 5, 6]. Ці методи допомагають відновити
функціональну спроможність суглоба, але можуть бути надто інтенсивними
для спортсменів на ранніх етапах реабілітації. На кожному етапі відновлення
завдання фізичної терапії змінюються: від зменшення больового синдрому на
початкових стадіях до нормалізації об'єму рухів, підвищення м'язового
тонусу, відновлення координації та витривалості на подальших етапах. У
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світовій практиці застосовуються різні реабілітаційні протоколи для
відновлення спортсменів після травм ACL, які включають поетапний підхід
до відновлення рухливості, сили та стабільності [7, 8]. Водночас, у західних
країнах зростає популярність методу тренувань з обмеженням кровотоку
(BFR) [9, 10]. Цей метод дозволяє проводити вправи з низьким
навантаженням, що мінімізує ризик додаткових ушкоджень, але сприяє
покращенню м'язової сили завдяки обмеженню кровотоку. Незважаючи на
визнання цього методу в закордонній практиці, в Україні дослідження його
ефективності є обмеженими.

Висновки. Результати свідчать, що BFR є перспективним методом для
використання на ранніх етапах реабілітації спортсменів після травм ACL,
оскільки дозволяє досягати ефекту збільшення сили при низьких
інтенсивностях тренувань, що є корисним для зменшення навантаження на
суглоби та мінімізації ризику повторних травм.
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