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(72) ХОРОШУХА МИХАЙЛО ФЕДОРОВИЧ, ЯРО-
ЦИНСЬКИЙ ВОЛОДИМИР БОРИСОВИЧ, КОВА-
ЛЕНЧЕНКО ВОЛОДИМИР ФЕДОРОВИЧ, КОВТО-
НЮК МАРИНА ВІКТОРІВНА, МАКАРОВА ЄЛІНА 
ВОЛОДИМИРІВНА 
(73) ХОРОШУХА МИХАЙЛО ФЕДОРОВИЧ, ЯРО-
ЦИНСЬКИЙ ВОЛОДИМИР БОРИСОВИЧ, КОВА-
ЛЕНЧЕНКО ВОЛОДИМИР ФЕДОРОВИЧ, КОВТО-
НЮК МАРИНА ВІКТОРІВНА, МАКАРОВА ЄЛІНА 
ВОЛОДИМИРІВНА 
(57) Спосіб оцінки рівня соматичного здоров'я осіб 
з вадами опорно-рухового апарату, що включає 
реєстрацію показників морфофункціонального 

стану організму (зріст, маса тіла, життєва ємкість 
легенів, динамометрія плеча, час відновлення 
ЧСС після 10 віджимань від підлоги за 30 с та гіпо-
ксична проба) в умовах проведення тестувань, 
який відрізняється тим, що за допомогою скри-
нінг-тесту для осіб з паралічем двох верхніх кінці-
вок (верхня параплегія) та з ампутованими верх-
німи кінцівками проводять плечову динамометрію, 
для осіб з паралічем двох нижніх кінцівок (нижня 
параплегія) та з ампутованими нижніми кінцівками 
проводять пробу з віджиманнями від підлоги за 
той самий проміжок часу, а для осіб з паралічем 
усіх чотирьох кінцівок (квадриплегія), ампутантів та 
тих, хто страждає церебральним паралічем, від-
повідно, проводять плечову динамометрію та гіпо-
ксичну пробу. 

 

 
Корисна модель відноситься до валеології та 

фізичної реабілітації. А саме до валеології - до 
діагностики індивідуального здоров’я людей,що 
мають порушення функцій опорно-рухового апара-
ту. 

Найближчим аналогом заявленої корисної мо-
делі є експрес-метод оцінки рівня соматичного 
здоров’я за резервами біоенергетики повносправ-
них (без порушення функцій опорно-рухового апа-
рату) людей різного віку [1,2]. Останній полягає в 
реєстрації показників морфофункціонального ста-
ну організму (зріст,маса тіла,життєва ємкість леге-
нів, кистьова динамометрія, артеріальний тиск 
систолічний, частота серцевих скорочень та час 
відновлення ЧСС після виконання 20 присідань за 
30с.), що тісно корелюють з інтегративним показ-
ником аеробної енергопродукції організму-
максимальним споживанням кисню (МСК), який в 
свою чергу є індикатором рівню соматичного (фі-
зичного) здоров’я індивіда. 

Існуючий експрес-скрінінг кількісної оцінки рів-
ня соматичного здоров’я за резервами біоенерге-
тики, незважаючи на його інформативність, прос-
тоту та доступність, як виняток, не може в повній 
мірі використовуватись при тестуванні індивідів з 
вадами опорно-рухового апарату. 

Так, індивідам з порушенням функції верхніх 
кінцівок (хворі зі спастичною пара- та квадриплегі-
єю, ампутанти та інші) не можна проводити кис-
тьову динамометрію, відповідно з вадами нижніх 
кінцівок - тест з фізичним навантаженням (20 при-
сідань за 30с.), які є складовими показниками у 
визначенні рівня соматичного здоров’я (РСЗ) за 
методом професора Г.Л Апанасенка [1]. Тому по-
шуки оптимальних варіантів скрінінг-методу оцінки 
рівня фізичного здоров’я осіб з особливими потре-
бами визначило актуальність і необхідність роботи 
в цьому напрямку. 

Задачею корисної моделі є удосконалення іс-
нуючого експрес-скрінінгу кількісної оцінки рівня 
соматичного здоров’я за резервами біоенергетики, 
для можливості оцінки рівня фізичного здоров’я 
осіб з порушеннями функцій опорно-рухового апа-
рату. 

Поставлена задача вирішується тим, що за 
способом оцінки рівня соматичного здоров'я осіб з 
вадами опорно-рухового апарату, що включає ре-
єстрацію показників морфофункціонального стану 
організму (зріст, маса тіла, життєва ємкість леге-
нів, динамометрія плеча,час відновлення ЧСС 
після 10 віджимань від підлоги за 30с. та гіпоксич-
на проба) в умовах проведення тестувань, згідно з 
корисною моделлю, за допомогою скрінінг-тесту 
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для осіб з паралічем двох верхніх кінцівок (верхня 
параплегія) та з ампутованими верхніми кінцівка-
ми, проводять плечову динамометрію. Для осіб з 
паралічем двох нижніх кіцівок (нижня параплегія) 
та з ампутованими нижніми кінцівками проводять 
пробу з віджиманнями від підлоги за той самий 
проміжок часу. Для осіб з паралічем усіх чотирьох 
кінцівок (квадриплегія), ампутантів та тих , хто 
страждає церебральним паралічем, відповідно, 
проводять плечову динамометрію та гіпоксичну 
пробу. 

В основу запропонованого нами (9) експрес-
скрінінгу покладені значення оцінки соматичного 
здоров'я за резервами біоенергетики та стійкості 
організму до нестачі кисню за даними гіпоксичної 
проби - максимальної паузи (МП) затримки дихан-
ня за методом К.П Бутейка, а також припущення 
того, що по-перше, між рівнем соматичного здоро-
в'я з однієї сторони, та МП, з другої - існує прямо-
лінійна залежність, по-друге, величина МП є абсо-
лютним показником, за допомогою якого 
визначають функціональний стан організму (4), по-
третє, проби із затримкою дихання (на вдиху-
Штанге, на видиху-Генчі) є одними із складових в 
оцінці біологічного віку людини (3). Останній в бі-
льшій мірі, ніж паспортний, відображає онтогене-
тичну зрілість організму, його працездат-
ність,рівень фізичного здоров'я. 

Окрім цього, в основу дослідження покладені 
також значення оцінки сили м’язів згинів плеча і 
час відновлення ЧСС після виконання віджимань 
від підлоги, а також припущення того, що між пока-
зниками кістьової динамометрії, з одного боку та 
динамометрією плеча , з іншого, і відповідно, між 
часом відновлення ЧСС після 20 присідань за 30с. 
,з одного боку, та часом відновлення ЧСС після 10 
віджимань від підлоги за 30с.,з іншого, існує пря-
молінійна залежність. 

В результаті проведених нами багаторічних 
досліджень (5,6,7,8), в експерименті яких брали 
участь близько 800 індивідів з різним фізичним 
станом, були розроблені три варіанти шкал оцінки 
рівня соматичного здоров'я осіб з вадами опорно-
рухового апарату (9), які в силу основної причини 
(інвалідності) не можуть виконувати ті тестові ру-
хи, які є складовими експрес-скрінінгу оцінки РСЗ 
практично здорових людей (без порушення функції 
опорно-рухового апарату) Г.Л. Апанасенка. 

Перший варіант: для осіб з паралічем верхніх 
кінцівок (верхня параплегія) та з ампутованими 
верхніми кінцівками-замість кистьової динамомет-
рії впроваджена еквівалентна ії плечова динамо-
метрія (таб. 1). 

Другій варіант: для осіб з паралічем двох ниж-
ніх кінцівок (нижня параплегія) та з ампутованими 
нижніми кінцівками - замість проби з 20 присідань 
за 30с. впроваджена аналогічна проба з 10 віджи-
маннями від підлоги за 30с. (таб. 2) 

Третій варіант: для осіб з паралічем усіх чоти-
рьох кінцівок (квадриплегія), ампутантів та тих, хто 
страждає церебральним паралічем - відповідно 

замість кистьової динамометрії використовувати 
плечову, а замість тестових рухів, зв'язаних з при-
сіданням та віджиманням від підлоги - гіпоксичну 
пробу (таб. 3). 

Щоб не порушилась система загальної оцінки 
РСЗ (в балах), автором якої є професор Г.Л. Апа-
насенко, ми вирішили оцінювати значення часу 
відновлення ЧСС після 10 віджимань за 30с., МП 
та силового індексу плечової динамометрії за та-
кою шкалою, що і час відновлення ЧСС після 20 
присідань за 30с. і, відповідно - величини силового 
індексу кистьової динамометрії. 

Запропонований нами варіант експрес-оцінки 
рівня соматичного здоров'я осіб з вадами опорно-
рухового апарату може бути додатковим до рані-
ше відомого експрес-скрінінгу Г.Л Апанасенка, 
який так само як і перший, може використовувати-
ся як в практиці лікарського контролю спортсменів 
з особливими потребами, так і у проведенні масо-
вих профілактичних обстежень індивідів. 
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Таблиця 1 

 
Експрес-оцінка рівня соматичного здоров'я осіб з вадами опорно-рухового апарату (1-й варіант) 

 

Показники 
Низький 

Нижчий за серед-
ній 

Середній Вищий за середній Високий 

Ч Ж Ч ж 4 Ж Ч Ж Ч Ж 

Індекс маси 
тіла (кг/м

2
) 

18, 16, 19,0- 17,0- 20,1- 18,7- 25,1- 23,9- 28, 26, 

9 9 20.0 18,6 25,0 23,8 28,0 26,0 1 1 

(-2) (-2) (-1) (-1) (0) (0) (-1) (-1) (-2) (-2) 

Життєвий 
індекс (мл/кг) 

50 40 51-55 41-45 56-60 46-50 61-65 51-56 66 >56 

(-1) (-1) (0) (0) (1) (1) (2) (2) (3) (3) 

Силовий 
індекс (%) 

<45 <30 46-50 31-35 51-55 36-40 56-60 41-45 >60 >45 

(-0 (-1) (0) (0) (1) (1) (2) (2) (3) (2) 

Індекс Робі-
нсона (відн. 

од.) 

>11 >11 95-110 95-110 85-94 85-94 70-84 70-84 <69 <69 

1 1 (-1) (-1) (0) (0) (3) (3) (5) (5) 

(-2) (-2)         

Час віднов-
лення ЧСС 

після 20 при-
сідань за 

30с. 

3
1
 3

1
 2-3

1
 2-3

1
 1,30- 1,30- 1,0- 1,0- 59

1
 59

1
 

(-2) (-2) (1) (1) 1,59
1
 1,59

1
 1,29

1
 Ι,29

1
 1 1 

    (3) (3) (5) (5) (7) (7) 

Загальна 
оцінка здо-
ров’я (бали) 

3 3 4-6 4-6 7-11 7-11 12-15 12-15 16-18 16-18 

Таблиця 2 
 

Експрес-оцінка рівня соматичного здоров'я осіб з вадами опорно-рухового апарату (2-й варіант) 
 

Показники 
Низький 

Нижчий за серед-
ній 

Середній Вищий за середній Високий 

Ч Ж Ч Ж Ч Ж Ч Ж Ч Ж 

Індекс маси 
тіла (кг/м

2
) 

18, 16, 19,0- 17,0- 20,1- 18,7- 25,1- 23,9- 28, 26, 

9 9 20,0 18,6 25,0 23,8 28,0 26,0 1 1 

(-2) (-2) (-1) (-1) (0) (0) (-1) (-1) (-2) (-2) 

Життєвий 
індекс (мл/кг) 

50 40 51-55 41-45 56-60 46-50 61-65 51-56 66 >56 

(-1) (-1) (0) (0) (1) (1) (2) (2) (3) (3) 

Силовий 
індекс (%) 

60 40 61-65 41-50 66-70 51-55 71-80 56-60 >80 61 

(-1) (-1) (0) (0) (1) (1) (2) (2) (3) (3) 

Індекс Робі-
нсона (відн. 

од.) 

>11 >11 95-110 95-110 85-94 85-94 70-84 70-84 <69 <69 

1 1 (-1) (-1) (0) (0) (3) (3) (5) (5) 

(-2) (-2)         

Час віднов-
лення ЧСС 
після 10 ві-

джимань від 
підлоги за 

30с. 

3
1
 3

1
 2-3

1
 2-3

1
 1,30- 1,30- 1,0- 1,0- 59

1
 59

1
 

(-2) (-2) (1) (1) 1,59
1
 1,59

1
 1,29

1
 1,29

1
 1 1 

    (3) (3) (5) (5) (7) (7) 

          

Загальна 
оцінка здо-
ров'я (бали) 

3 3 4-6 4-6 7-11 7-11 12-15 12-15 16-18 16-18 
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Таблиця 3 

 
Експрес-оцінка рівня соматичного здоров'я осіб з вадами опорно-рухового апарату (3-й варіант) 

 

Показники 
Низький 

Нижчий за серед-
ній 

Середній 
Вищий за серед-

ній 
Високий 

Ч ж Ч Ж Ч Ж Ч Ж Ч Ж 

Індекс 
маси тіла (кг/м

2
) 

18, 16, 19,0- 17,0- 20,1- 18,7- 25,1- 23,9- 28, 26, 

9 9 20,0 18,6 25,0 23,8 28,0 26,0 1 1 

(-2) (-2) (-1) (-1) (0) (0) (-1) (-1) (-2) (-2) 

Життєвий 
індекс (мл/кг) 

50 40 51-55 41-45 56-60 46-50 61-65 51-56 66 56 

(-1) (-1) (0) (0) (1) (1) (2) (2) (3) (3) 

Силовий 
індекс (%) 

45 30 46-50 31-35 53-55 36-40 56-60 41-45 >60 >45 

(-1) (-1) (0) (0) 0) (1) (2) (2) (3) (2) 

Індекс Робінсона 
(відн. од.) 

>11 11 95-110 95-110 85-94 85-94 70-84 70-84 <69 <69 

1 1 (-0 (-1) (0) (0) (3) (3) (5) (5) 

(-2) (-2)         

Максимальна 
пауза(с) 

<35 <35 35-55 35-55 56-75 56-75 76-95 76-95 >95 >95 

(-2) (-2) (1) (1) (3) (3) (5) (5) (7) (7) 

Загальна оцінка 
здоров’я (бали) 

3 3 4-6 4-6 7-11 7-11 12-15 12-15 16-18 16-18 
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