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АННОТАЦИЯ  

Инсульт на сегодня остается все еще до конца нерешенной проблемой современного 
медицинского сообщества, приводящей к высокому проценту летального исхода, а в случае 
выживаемости – к инвалидности, что значительно ухудшает качество жизни больных и 
затрудняет процесс их ресоциализации и социальной адаптации.  

Цель исследования: оценить реабилитационный потенциал лиц молодого возраста с 
различными вариантами ишемического инсульта. 

Материал и методы: В данной статье представлены результаты оценки 
реабилитационного потенциала 83 больных молодого возраста с различными вариантами 
ишемического инсульта согласно МКФ с применением шкал NIHSS, Ашфорта, Бранстром-
Фугл-Мейера и Бартела.  

Полученные результаты: Результаты исследования показали, что реабилитационный 
потенциал был выше у больных с гемодинамическим инсультом и инсультом 
неустановленной этиологии, в свою очередь, у больных с атеротромботическим и 
кардиоэмболическим вариантом регистрировались случаи отсутствия потенциала, что 
значительно ухудшает реабилитационный прогноз и снижает шансы больных данной 
категории на полную ресоциализацию. 

Ключевые слова: ишемический инсульт, патогенетические подтипы, молодой возраст, 
ресоциализация, реабилитационный потенциал, Международная классификация 
функционирования, шкала NIHSS, шкала Ашфорта, шкала Бранстром-Фугл-Мейера, шкала 
Бартела. 
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 РЕАБИЛИТАЦИОН САЛОҲИЯТ ИШЕМИК ИНСУЛЬТ БИЛАН ЁШЛАРДА 
ҚАЙТА ИЖТИМОИЙЛАШУВ ЖАРАЁНИНИНГ ТАРКИБИЙ ҚИСМИ СИФАТИДА  

 
АННОТАЦИЯ  

Бугунги кунда инсульт замонавий тиббиёт ҳамжамиятининг ҳал этилмаган муаммоси бўлиб 
қолмоқда, бу юқори фоизли летал оқибатга, беморлар яшаб қолган тақдирда эса ногиронликка 
олиб келади, беморларнинг ҳаёт сифатини сезиларли даражада ёмонлаштиради ва уларнинг 
қайта ижтимоийлашуви ва ижтимоий мослашув жараёнини мураккаблаштиради.  

Тадқиқот мақсади: Ишемик инсультнинг ҳар хил турлари билан оғриган ёш беморларнинг 
реабилитацион салоҳиятини баҳолаш. 

Материал ва методлар: Ушбу мақолада NIHSS, Ашфорт, Бранстром-Фугл-Мейер ва  
Бартел  шкалаларини қўллаган ҳолда, халқаро фаолиятлар таснифига мувофиқ ҳолда 83 нафар 
ишемик инсультнинг турли вариантлари билан ёш беморларнинг реабилитацион салоҳияти 
натижалари тасвирланди.  

Натижалар: Тадқиқот натижалари шуни кўрсатдики, реабилитацион салоҳият 
гемодинамик инсульт ва ноаниқ этиологияли инсульт беморларда юқори бўлди, ўз навбатида 
атеротромботик ва кардиоэмболик турлари билан беморларда салоҳиятнинг йўқлиги қайд 
этилди, бу эса реабилитацион прогнозни ёмонлаштиради ва ушбу тоифадаги беморларни 
тўлиқ қайта ижтимоийлашуви имкониятларини  сезиларли ёмонлаштиради.  

Калит сўзлар: ишемик инсульт, патогенетик турлари, ёшлар, қайта ижтимоийлашув, 
Халқаро фаолиятлар таснифи, NIHSS шкаласи, Ашфорт шкаласи, Бранстром-Фугл-Мейер 
шкаласи, Бартел шкаласи. 
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REHABILITATION POTENTIAL AS A CONSTITUENT OF THE PROCESS OF 
RESOCIALIZATION OF YOUNG PEOPLE WITH ISCHEMIC STROKE 

 
ANNOTATION 

Stroke today is still an unresolved problem of the modern medical community, leading to a high 
percentage of death, and in case of survival, to disability, which significantly worsens the quality of 
life of patients and complicates the process of their resocialization and social adaptation.  

Aim of the study: To assess the rehabilitation potential of young people with various subtypes of 
ischemic stroke. 

Methods: This article presents the results of assessing the rehabilitation potential of 83 young 
patients with various types of ischemic stroke according to the ICF using the NIHSS, Ashforth, 
Branstrom-Fugl-Meyer and Barthel scales.  

Results: The results of the study showed that the rehabilitation potential was higher in patients 
with hemodynamic stroke and stroke of unknown etiology, in turn, in patients with atherothrombotic 
and cardioembolic variant, cases of lack of potential were recorded, which significantly worsens the 
rehabilitation prognosis and reduces the chances of patients in this category for complete 
resocialization. 

Keywords: ischemic stroke, pathogenic subtypes, young age, resocialization, rehabilitation 
potential, International classification of functioning, NIHSS scale, Ashfort scale, Branstrom-Fugl-
Meyer scale, Barthel scale. 

 
ВВЕДЕНИЕ. Инсульты являются одной из наиболее актуальных проблем современной 

медицины, приводящей к высокому проценту инвалидности и смертности [1,10,11,12]. По 
данным международного проекта по изучению глобального бремени заболеваний Global 
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Burden Diseases (2015) во всем мире частота встречаемости инсультов составляет 10,3 
миллиона случаев в год, при этом 80% приходится на долю ишемического инсульта. Примерно 
6,5–6,7 миллионов случаев заканчиваются летальным исходом [4,9], а в случае выживаемости 
– инвалидностью. Инвалидизация после перенесенного инсульта занимает лидирующее место 
среди всех причин инвалидности пациентов [14], что значительно ухудшает качество жизни 
больных.  

Особый интерес для научного сообщества представляет инсульт у лиц молодого возраста в 
связи с прогрессирующей тенденцией омоложения контингента и особенностями 
этиопатогенеза, клинического течения и исхода заболевания [5,15].  

В этой связи в последнее время в современном обществе огромную актуальность 
приобретает проблема социализации и социальная адаптация больных молодого возраста, 
перенесших ишемический инсульт. 

Лица трудоспособного возраста после перенесенного мозговой катастрофы сталкиваются с 
рядом проблем, которые могут привести к их полной десоциализации вследствие социальной 
и психической самоизоляции по причине сохранившегося неврологического дефицита. Все 
этот обостряет внимание научного сообщества, сотрудников здравоохранения и социальных 
служб к изучению процесса ресоциализации, представляющей собой один из аспектов 
реабилитации, в основе которой лежит процесс освоения социальных норм [6], а также 
восстановление утраченных или укрепление ослабленных функций, в том числе и социальных 
[7].  

В 1973 г Белов В.П. и Ефимов И.Н. первые определи комплекс биоличностных и социально 
– средовых факторов как основных составляющих процесса ресоциализации больного и 
обозначили его термином «реабилитационный потенциал» (РП) [3]. В свою очередь, Коробов 
М.В. говорил о реабилитационном потенциале как о возможности пациента в конкретных 
условиях и при соответствующей поддержке запустить биологические и психо-
социологические резервы адаптивно-компенсаторных процессов и механизмов, лежащих в 
основе восстановления нарушенного здоровья, трудоспособности и социального положения 
[8]. В целом, реабилитационный потенциал – это показатель, оценивающий возможности 
больного организма и влияние различных факторов на восстановление утраченных функций, 
бытовых и профессиональных навыков, а также социальную адаптацию [2].  

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ: оценить реабилитационный потенциал лиц молодого возраста 
с различными вариантами ишемического инсульта. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ. Нами обследованы 83 пациента с 
ишемическим инсультом в возрасте 18-44 лет (средний возраст 38,71±6,5 лет; мужчин - 41 
(49,4%), женщин 42 - (50,6%)), поступивших в отделение экстренной неврологии 
Самаркандского филиала РНЦЭМП в период 2018-2020 гг. Все больные были разделены на 5 
групп в зависимости от патогенетического подтипа ишемического инсульта: I группа – 10 
(12%) больных с атеротромботическим инсультом (АТИ), II группа – 18 (21,7%) больных с 
кардиоэмболическим инсультом (КЭИ), III группа – 26 (31,3%) больных с лакунарным 
инсультом (ЛИ), IV группа – 1 (1,2%) больных с гемодинамическим инсультом (ГДИ), V 
группа – 28 (33,7%) больных с инсультом неустановленной этиологии (ИНЭ).  

Для определения реабилитационного потенциала мы использовали Международную 
классификацию функционирования, ограничения жизнедеятельности и здоровья (МКФ,2001), 
в которой описываются домены здоровья и домены, связанные со здоровьем, включающих в 
себя два основных перечня: функции и структуры организма, активность и участие [12].  

 Для решение поставленных перед нами задач мы подобрали несколько параметров, 
наиболее подходящих для наших больных.  

Таблица 1 
Инструменты определения ПРП соответственно параметру МКФ 

Перечень Домен Параметр по МКФ Инструмент 
оценки 

Ф
ун

к
ци

и и ст
р

ук
т b270 сенсорные функции, связанные с 

температурой и другими раздражителями Шкала  NIHSS 
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b710 функции подвижности сустава  Шкала Бранстром – 
Фугл-Мейера 

b730 мышечная сила  Шкала  NIHSS 
b735 мышечный тонус  Шкала Ашфорта 

А
кт

ив
но

ст
ь 

и 
уч

ас
ти

е 
 d330 речь Шкала  NIHSS 

d420 перемещение тела Шкала Бартела 

d445 использование кисти и руки Шкала Бранстром – 
Фугл-Мейера 

d465 передвижение с использованием 
технических средств Шкала Бартела 

d450 ходьба  Шкала Бартела 
d510 мытье Шкала Бартела 
d520 уход за частями тела Шкала Бартела 
d530 физиологические отправления Шкала Бартела 
d540 одевание  Шкала Бартела 
d550 прием пищи Шкала Бартела 

 
В качестве инструментов для определения РП мы использовали шкалу оценки степени 

выраженности неврологического дефицита NIHSS, модифицированную шкалу спастичности 
Ашфорта, шкалу селективных движений Бранстром-Фугл-Мейера и шкалу активности 
повседневной жизнедеятельности Бартела (таб. 1).  

Полученные результаты исследования подвергались статистической обработке с 
использованием функций статистической обработки программы Microsoft Office Excel 2016 и 
программы STATISTIKA версия 13.0.  Для оценки статистической достоверности 
рассчитанных критериев использовались показатели и таблицы критических значений для 
приемлемых уровней значимости (P). 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ. На первом этапе определения реабилитационного 
потенциала мы проводили оценку степени выраженности неврологического дефицита на 
момент выписки из стационара (шкала NIHSS), степень активности повседневной 
жизнедеятельности (шкала Бартел), степень спастичности (шкала Ашфорт) и оценку 
селективных движений (шкала Бранстром – Фугл–Мейер). 

Так, при оценке степени выраженности неврологических симптомов на момент выписки из 
стационара тяжесть состояния больных оценивали как легкую у 61,4% (n=51) больных, как 
средней степени – у 26,5% (n=22) больных, как тяжелой степени – у 7,2% (n=6) больных, как 
крайне тяжелой степени – у 4,8% (n=4) больных. При этом среднее значение суммы баллов 
при легкой степени составило 5,08±1,63 баллов, при средней степени - 8,6±1,7 баллов, при 
тяжелой степени - 10,5±2,07 баллов, при крайне тяжелой степени - 16,0±3,6 баллов.  

При проведении анализа выраженности неврологического дефицита при различных 
вариантах ишемического инсульта, среднее значение суммы баллов у больных с легкой 
степенью при АТИ составило 6,3±1,15 баллов, при КЭИ - 4,4±0,89 баллов, при ЛИ - 5,0±1,48 
баллов, при ГДИ – 2,0 баллов, при ИНЭ - 5,1±1,7 баллов. У больных со средней степенью 
выраженности неврологический нарушений при АТИ - 8,5±0,7 баллов, при КЭИ - 10,0±0,89 
баллов, при ЛИ - 9,9±1,22 баллов, при ИНЭ - 9,9±1,08 баллов. При тяжелой степени 
неврологического дефицита у больных с АТИ - 12,5±0,7 баллов, с КЭИ – 8,0 баллов, с ЛИ – 
14,0±0,81 баллов, с ИНЭ – 10,75±1,7 баллов. При крайне тяжелой степени среднее значение 
суммы баллов по шкале у больных с АТИ составило 19,3±1,5 баллов, с КЭИ – 14,7±4,04 
баллов, с ИНЭ – 21,5±07 баллов (таб.2).   

Таблица 2 
Результаты оценки степени выраженности неврологического дефицита на момент 

выписки по шкале NIHSS при различных вариантах ИИ (M±m) 
 Легкая Средняя Тяжелая Крайне тяжелая 
АТИ 6,3±1,15 8,5±0,7 12,5±0,7 19,3±1,5 
КЭИ 4,4±0,89 10,0±0,89 8,0 14,7±4,04 
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ЛИ 5,0±1,48 9,9±1,22 14,0±0,81 - 
ГДИ 2,0 - - - 
ИНЭ 5,1±1,7 9,9±1,08 10,75±1,7 21,5±07 

 
Таким образом, мы отмечали уменьшение выраженности неврологического дефицита по 

сравнению с результатами исходной оценки, что значительно повышает шанс больных на 
восстановление утраченных функций.  

При оценке мышечного тонуса по модифицированной шкале Ашфорта  (таб.3) мы выявляли 
легкое повышение мышечного тонуса без сопротивления – у 30% (n=3) больных с АТИ, у 
27,7% (n=5) с КЭИ, у 53,8% (n=14) с ЛИ и у 42,3% (n=11) с ИНЭ. Легкий гипертонус с 
минимальным сопротивлением отмечали при АТИ в 21,7% (n=18) случаев, при КЭИ – в 10% 
(n=1) случаев, при ЛИ – у 27,7% (n=5) больных, при ИНЭ – у 19,2% (n=5) больных. В 40% 
(n=4) случаев АТИ, в 5,6% (n=1) случаев КЭИ, у 7,7% (n=2) больных с ЛИ и у 3,6% (n=1) 
больных с ИНЭ мышечный тонус был умеренно выраженным. У 10% (n=1) АТИ, 5,6% (n=1) 
КЭИ, 7,7% (n=2) ЛИ и 3,6% (n=1) ИНЭ отмечали выраженный гипертонус, затрудняющий 
пассивные движения. Снижение мышечного тонуса наблюдали у 10% (n=1) больных с АТИ, у 
27,8% (n=5) с КЭИ, у 3,8% (n=1) с ЛИ и у 7,1% (n=2) ИНЭ. 

Таблица 3 
Анализ результатов оценки мышечного тонуса по шкале Ашфорт (%) 

 АТИ КЭИ ЛИ ГДИ ИНЭ  
Мышечный тонус не 

повышен 
Снижен 10 27,8  3,8 -  7,1 
В 

норме - 5,6 7,7 100 21,4 

Легкое повышение тонуса без 
сопротивления  30  27,8  

53,8 -  42,3 

Легкое повышение тонуса с минимальным 
сопротивлением  10  27,8  

19,2 -  25 

Умеренное повышение тонуса  40  5,6  7,7 -  3,6 
Выраженное повышение тонуса  10  5,6  7,7 -  3,6 

 
При этом средний показатель степени изменения мышечного тонуса составил 2,1±1,28 

балла при АТИ, 1,2±1,16 балла – при КЭИ, 1,5±1,01 балла – при ЛИ, 0 баллов – при ГДИ и 
1,1±1,01 балла – при инсульте неопределенной этиологии (таб.4). Изменения мышечного 
тонуса в виде сгибательной или разгибательной контрактуры мы не наблюдали ни в одной из 
сравниваемых групп. 

Таблица 4 
Результаты исходной оценки мышечного тонуса по шкале Ашфорта, селективных 

движений по шкале Бранстром-Фугл-Мейера и активности повседневной 
жизнедеятельности по шкале Бартела (M±m) 

Подтип 
ИИ ш.Ашфорта 

ш.Бранстром – Фугл-Мейера 
ш.Бартела Верхняя 

конечность Кисть Нижняя 
конечность 

АТИ 2,1±1,28 19,5±11,67 6,3±4,39 15,2±8,36 55,0± 33,0 
КЭИ 1,2±1,16 20,3±12,64 6,7±5,06 16,8±9,23 58,9±36,48 
ЛИ 1,5±1,01 27,6±9,83 9,4±4,33 21,0±6,7 76,1±21,46 

ГДИ 0 36 14 28 100 
ИНЭ 1,1±1,01 28,4±10,21 9,91±4,05 22,81±7,52 79,1±23,01 

 
При проведении оценки селективных движений (таб.4) среднее значение для верхней 

конечности и кисти у больных с АТИ составило 19,5±11,67 и 6,3±4,39 баллов, при КЭИ – 
20,3±12,64 и 6,7±5,06 баллов, при ЛИ – 27,6±9,83 и 9,4±4,33 баллов, при ГДИ – 36 и 14 баллов, 
при ИНЭ – 28,4±10,21 и 9,91±4,05 баллов соответственно. Для нижней конечности этот 
показатель был равен 15,2±8,36 баллов при АТИ, 16,8±9,23 баллов – при КЭИ, 21,0±6,7 балл – 
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при ЛИ, 28,0 баллов – при ГДИ и 22,81±7,52 баллов при ИНЭ. Полученные результаты 
показали, что наиболее выраженные нарушения двигательной функции наблюдались у 
больных с АТИ и КЭИ, что вероятно связано с локализацией и размерами патологического 
очага.  

При изучении активности повседневной жизнедеятельности (таб.4) у больных сумма 
баллов при АТИ составила 55,0±33,0 балла, с КЭИ – 58,9±36,48 баллов, с ЛИ – 76,1±21,46 
баллов, с ГДИ 100 баллов, с ИНЭ – 79,1±23,01 баллов. Как показали результаты оценки по 
шкале Бартела навыки самообслуживания были намного ниже у больных с АТИ и КЭИ, в то 
время как у больных с ГДИ они находились в полной сохранности, что обусловлено 
расположением ишемического очага в мозжечке и, соответственно, отсутствием нарушений 
двигательной функции. 

Результаты расчета РП показали, что в целом для данной категории больных присущ 
высокий РП, при этом среднее его значение находилось в пределах 0,57. Так, у 72,3% больных 
основной группы РП оценивали как высокий, у 14,4% больных как средний уровень, у 7,2% 
больных как низкий уровень, в свою очередь, у 6,1% больных РП отсутствовал.  

При оценке потенциала у больных с различными вариантами ишемического инсульта 
установлено, что в среднем РП при АТИ составил 0,43±0,22; с КЭИ – 0,48±0,26; с ЛИ – 
0,59±0,19; с ГДИ – 0,94; с ИНЭ – 0,64±0,19. Результаты расчета ПРП при различных вариантах 
ишемического инсульта представлены в таблице 5.  

Таблица 5 
Результаты оценки первичного реабилитационного потенциала у лиц молодого 

возраста в зависимости от подтипа ишемического инсульта 
Подтип Высокий Средний  Низкий Отсутствует 

АТИ Абс,% 5 (50%) 2 (20%) 2 (20%) 1 (10%) 
M±m 0,61±0,27 0,39±0,19 0,21±0,13 0,07±0,31 

КЭИ Абс,% 11 (61,1%) 2 (11,1%) 1 (5,56%) 4 (22,2%) 
M±m 0,65±0,11 0,45±0,15 0,24±0,13 0,085±0,12 

ЛИ Абс,% 19 (73,1%) 5 (19,2%) 1 (3,8%) - 
M±m 0,67±0,24 0,36±0,17 0,16±0,26 - 

ГДИ Абс,% 1 (100%) - - - 
M±m 0,94 - - - 

ИНЭ Абс,% 23 (82,1%) 3 (10,7%) 2 (7,1%) - 
M±m  0,71±0,19 0,48±0,22 0,12±0,28 - 

 
Согласно представленным в таблице данным, у больных с АТИ высокий РП составил 

0,61±0,27, средний – 0,39±0,19, низкий – 0,21±0,13, РП отсутствовал при значении 0,07±0,31. 
При КЭИ значение высокого РП составило 0,65±0,11, среднего – 0,45±0,15, низкого – 
0,24±0,13, РП отсутствовал при значении ПРП, равного 0,085±0,12. При ЛИ высокому ПРП 
соответствовало значение 0,67±0,24, среднему – 0,36±0,17, низкому – 0,16±0,26. У больных с 
ИНЭ среднее значение 0,71±0,19 указывало на высокий потенциал, 0,48±0,22 – на средний РП 
и 0,12±0,28– на низкий потенциал. Следует отметить, что у лиц молодого возраста при 
лакунарном и криптогенном ишемическом инсульте мы не регистрировали отсутствие 
реабилитационного потенциала. При гемодинамическом подтипе регистрировали высокий 
потенциал восстановления утраченных функций (0,94).  

Вывод. 
Таким образом, сопоставительный анализ показал, что значение реабилитационного 

потенциала было выше у больных с гемодинамическим инсультом и инсультом 
неустановленной этиологии, что говорит о высокой вероятности полной ресоциализации и 
социальной адаптации больных. В свою очередь, у больных с атеротромботическим и 
кардиоэмболическим вариантом регистрировались случаи отсутствия потенциала, что 
значительно ухудшает реабилитационный прогноз и снижает шансы больных данной 
категории на ресоциализацию. 
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