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Түйін: Шашыранды склероз (ШC) - қазіргі заманғы неврологияның өзекті мәселелерінің бірі. Ауру 
патогенезі бойынша орталық жүйке жүйесінің ми мен жұлында таралған демиелинация 
ошақтарының пайда болуымен жүретін созылмалы ауру. Нервтердің миелин қабығындағы 
зақымданудың біркелкі таралмауы күштің, сезімталдықтың, үйлестірудің және тепе-теңдіктің 
бұзылысына әкелуі мүмкін.  
Зерттеудің мақсаты: Scopus, PubMed, Google Scholar және Lilacs деректер базасын пайдалана 
отырып, ШС-бен ауыратын науқастарға арналған кинезотерапия әдісін зерттеу және талдау 
жүргізу. 
Нәтижелер. Сонымен қатар қимыл-қозғалыс функциялардың ауыр және прогрессивті 
шектеулеріне, өзге адам көмегіне тәуелділікке және мүгедектікке әкеледі. Зерттеулер 
нәтижелеріне сүйенсек, науқастардың 65% - дан астамында қозғалыс бұзылысы, ал 85% - на дейін 
жүріс бұзылысы кездеседі. Осылайша, бүгінгі таңда ШС-бен ауыратын науқастарды емдеу мен 
оңалтудың ең тиімді әдістерінің бірі болып кинезотерапия болып табылады.  
Қорытынды. Аталған әдістер бұлшықеттер мен буындардың қозғалысына негізделген және 
науқастардың өмір сүру сапасын жақсартуда маңызды рөл атқарады. Бұл физикалық 
белсенділікті сақтауға және қалпына келтіруге және мүгедектік деңгейін төмендетуге мүмкіндік 
береді. Соңғы кезде ШС ауруын ПИТРС ем жүргізілгенімен, түбегейлі емдеу мүмкін емес. Ал, 
оңалту бағытын дамыту басқа зерттеулер деңгейінен едәуір артта қалуда. Осыған орай 
науқастарға кинезотерапия жаттығуларын жасау науқастарды емдеудің мақсатты симптомдарын 
бақылауға және жоюға мүмкіндік береді. 
Түйінді сөздер: Шашыранды склероз, кинезотерапия, патогенез, оңалту шаралары. 
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Резюме: Рассеянный склероз (РС) - одна из актуальных проблем современной неврологии. 
Хроническое заболевание, которое по патогенезу болезни сопровождается образованием очагов 
демиелинизации, распространяющихся в головном и спинном мозге центральной нервной 
системы. Неравномерное распределение повреждений миелиновой оболочки нервов может 
привести к нарушению силы, чувствительности, координации и равновесия.  
Цель исследования: Провести исследование и анализ метода кинезотерапии для пациентов с РС 
с использованием баз данных Scopus, PubMed, Google Scholar и Lilacs. 
Результаты. Это приводит к тяжелым и прогрессивным ограничениям двигательных функций в 
повседневной жизни, зависимости от помощи другого человека и инвалидности. Согласно 
результатам исследований, более 65% пациентов испытывают двигательные расстройства, а до 
85% - расстройства походки. Таким образом, одним из наиболее эффективных методов лечения и 
реабилитации больных РС на сегодняшний день является кинезотерапия.  
Заключение. Эти методы основан на движении мышц и суставов и играет важную роль в 
улучшении качества жизни пациентов. Это позволяет поддерживать и восстанавливать 
физическую активность и снижать уровень инвалидности. Хотя в последнее время проводится 
лечение ПИТРС рассеянного склероза, полностью вылечить его невозможно. А развитие 
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реабилитационного направления значительно отстает от уровня других исследований. В связи с 
этим выполнение упражнений кинезотерапии для пациентов позволяет контролировать и 
устранять целевые симптомы лечения пациентов. 
Ключевые слова: рассеянный склероз, кинезотерапия, патогенез, реабилитационные 
мероприятия. 
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Resume: Multiple sclerosis (MS) is one of the urgent problems of modern neurology. A chronic disease 
that, according to the pathogenesis of the disease, is accompanied by the formation of foci of 
demyelination that spread in the brain and spinal cord of the central nervous system. Uneven distribution 
of damage to the myelin sheath of nerves can lead to impaired strength, sensitivity, coordination, and 
balance.  
Objective: To conduct research and analysis of the kinesotherapy method for MS patients using Scopus, 
PubMed, Google Scholar and Lilacs databases. 
Results. This leads to severe and progressive limitations of motor functions in everyday life, dependence 
on the help of another person, and disability. According to research results, more than 65% of patients 
experience movement disorders, and up to 85% have behavioral disorders. Thus, kinesotherapy is one of 
the most effective methods of treatment and rehabilitation of MS patients today.  
Conclusion. This method is based on the movement of muscles and joints and plays an important role in 
improving the quality of life of patients. This allows you to maintain and restore physical activity and 
reduce the level of disability. Although PITRS multiple sclerosis has been treated recently, it cannot be 
completely cured. And the development of the rehabilitation area lags far behind the level of other 
studies. In this regard, performing kinesotherapy exercises for patients allows you to control and 
eliminate the target symptoms of patient treatment.  
Keywords: multiple sclerosis, kinesotherapy, pathogenesis, rehabilitation measures. 
 
Кіріспе. Шашыранды склероз (ШC) - орталық жүйке жүйесінің ми мен жұлында таралған 
демиелинация ошақтарының пайда болуымен жүретін созылмалы ауру [1]. Ауру патогенезі 
бойынша нервтердің миелин қабығындағы зақымданудың біркелкі таралмауы күштің, 
сезімталдықтың, үйлестірудің және тепе-теңдіктің жоғалуына әкелуі мүмкін, бұл күнделікті 
өмірде функциялардың ауыр және прогрессивті шектеулеріне әкеледі. Негізгі симптомдарына 
көру және окуломоторлы бұзылулар, парестезиялар, әлсіздік, парездер, депрессия, зәр 
шығарудың бұзылуы және когнитивті бұзылыстар жатады [2,3]. Осы ауруға тән "шашыраңқы" 
неврологиялық симптомдар, өршу мен ремиссия сатысына ауысқан сайын біртіндеп мүгедектікке 
әкеледі. Науқастардың 65% - дан астамында қозғалыс бұзылысы, ал 85% - на дейін жүріс-тұрысы 
бұзылысы байқалады. ШС түбегейлі емделмейтіндіктен, оңалту шараларының мақсаты 
симптомдарды бақылау және жою болып табылады[4]. Қазіргі таңда ШС-бен ауыратын 
науқастарды емдеу мен оңалтудың ең тиімді әдістерінің бірі - кинезотерапия болып табылады. 
Кинезотерапия - бұл жүйке жүйесінің, тірек-қимыл аппаратының, жүрек-қан тамырлары мен 
тыныс алу жүйесінің функцияларының табиғи стимуляторы. Кинезотерапия әдісі науқастардың 
қозғалысын қалпына келтіруге және мүгедектік деңгейін төмендетуге мүмкіндік береді. Бұл әдіс 
бұлшықеттер мен буындардың қозғалысына негізделе отырып, бұлшықет күшінің жоғарылауына 
және тепе-теңдік сияқты аспектілердің функционалды жақсаруына ықпал етеді [5,6]. 
Бұзылыстарды жою науқастарға кинезотерапия жаттығуларын жасау науқастарды емдеу мен 
оңалту үшін маңызды орын алады [7]. 
Кинезотерапиядағы физикалық оңалту - бұл ШС кезінде мүгедектіктің дамуын болдырмаудың 
маңызды терапевтік бағыты. ШС-ға арналған дәрілік емес терапия әдістерін қолдану өте 
перспективалы бағыт болып табылады және одан әрі жетілдіру мен кеңейтуді қажет етеді [8]. 
Өкінішке орай, оңалту бағытын дамыту басқа зерттеулер деңгейінен едәуір артта қалған. 
Шамадан тыс физикалық жүктеме зардап шеккен жүйенің шамадан тыс жүктелуіне әкелуі мүмкін 
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және осылайша процестің ағымын нашарлатады, ал жеткіліксіз жүктеме қажетті терапиялық әсер 
етпейді [9]. ШС-бен ауыратын әрбір науқасқа арнайы жаттығуларды қолдана отырып, тек жеке 
таңдалған емдік гимнастика қолданылады. Осыған дейінгі қолданылып келе жатқан емдер ШС 
ауруының болжамын бағдарлауда өзінің эффективтілігін толық дәлелденбеген. Алайда емдік 
кинезотерапия осы науқастарды симптоматикалық және қолдаушы емдеудің маңызды бөлігі 
болып саналады [10]. Осылайша, жоғарыда айтылғандардың барлығы рецензияланған 
журналдардың дерекқорлары бойынша ШС ауруындағы оңалту бағдарламасындағы 
кинезотерапия әдісін зерттеу үшін біздің жұмысымыздың негізі болды. 
Мақсаты. Scopus, PubMed, Google Scholar және Lilacs деректер базасын пайдалана отырып, ШС-бен 
ауыратын науқастарға арналған кинезотерапия әдісін зерттеу және талдау жүргізу. 
Зерттеу әдістері мен материалдары. Мақалада ШС ауруындағы науқастар үшін жүйке жүйесінің, 
тірек-қимыл аппаратының, жүрек-қан тамырлары мен тыныс алу жүйесінің функцияларының 
табиғи стимуляторы болып табылатын - кинезотерапия әдісін зерттеуге арналған Scopus, 
PubMed, Google Scholar және Lilacs деректер базаларындағы индекстелген әдебиет көздеріне 
талдау берілген. 
Нәтижелер мен талдаулар. 
Көптеген зерттеушілер ШС ауруын ПИТРС емдеу арқылы толық қалпына келтіруге тырысты. 
Алайда, тәжірибе көрсеткендей, ШС ауруында патологиялық ошақтың «шашырап» орналасуына 
байланысты науқасты толық емдеумен қамтамасыз етпейді және оңалту шаралары жүргізілмесе 
өршу сатысының жиі қайталануына әкеледі. Емдік гимнастика, аэробикалық жаттығулар, арнайы 
жаттығулар және емдік жаяу жүруден тұратын ШС кинезотерапиясы бұзылған қимыл-қозғалыс 
функцияларын тиімді қалпына келтіреді, физикалық белсенділікке төзімділікті арттырады, 
бейімделу процестерін жақсартады [11,12]. ШС-бен ауыратын науқастардағы жиі кездесетін 
координация және тепе-теңдік бұзылысына арналған кинезотерапия жаттығуларына тоқтап 
өтсек.  
 Координация және тепе-теңдік бұзылысына арналған жаттығулар. Бұл жаттығулар 
науқастардың құлау қаупін азайтады және жалпы тірек-қимыл қызметін жақсартады. Ең 
қарапайым жаттығу түрі көздерін жұмып бір орында, тіректі фиксациялап тұрақты тұру. Тұрақты 
тұруға қол жеткізгенде, жаттығуды аяқ пен қолдың орналасуын өзгерте отырып, тіректі 
фиксациялаусыз тепе-теңдікті табуға үйрету арқылы жалғастыруға болады. Тепе-теңдік пен 
үйлестіруді жақсартуға фитбол арқылы жүргізілетін жаттығуларда жақсы нәтиже береді [13,14]. 
Егер бұлшықет тонусы бұзылса, гимнастиканы дәрігер кеңесі арқылы арнайы ортоз немесе 
корсеттердің көмегімен жасауға болады [15]. Кейбір зерттеушілердің мақалаларында 
көрсеткендей тепе-теңдік жаттығуларының ШС-бен ауыратын науқастардың тұрақтылығына 
әсері байқалған. Аталған жаттығу нәтижелері Берг тепе-теңдік шкаласы (BBS) бойынша 
бағаланады. Шкала   14 тесттен тұрады. Бағалау нәтижесі науқастардың 14 тапсырманы өз 
бетінше немесе оны белгілі бір уақыт пен қашықтық талаптарына сәйкес орындау қабілетіне 
негізделген [16,17]. 
Спастиканы жоюға арналған жаттығулар. ШС жүйке жүйесін зақымдайды, бұл бұлшықеттердің 
тырысуына немесе қатаюына әкелетіні белгілі. ШС-да бұлшықет спастикасы қозғалысты 
қиындатып, құлау қаупін арттырады [18,19]. Осы ретте спастика ШС бар адамдардың 60-80% - 
кездеседі, бұл жүру бұзылыстары, құлау, шаршау, құрысу, ауырсыну және мүгедектігіне ықпал 
етеді. ШС кезіндегі спастика ауырсыну немесе ыңғайсыздықпен байланысты болуы мүмкін және 
науқастардағы әрқайсысына әр түрлі әсер етеді. Мысалы, кей науқастардың аяқтың немесе 
тобықтың құрысуы, бұл қозғалыста қиындықтарға әкелсе, ал басқа науқастарда аяқтың немесе 
жамбастың бұлшықеттерінде құрысу болуы мүмкін. Құрысулар бір эпизодтан екіншісіне де 
өзгереді [20]. Спастиканы жою мақсатында көптеген созылу және релаксация жаттығулары 
жасалады. Олар йога және пилатес жаттығулары. Әрбір науқасқа жаттығу терапиясының маманы 
гимнастиканы таңдауға көмектеседі. Созылу кезінде бұлшықет тонусының қажетсіз 
жоғарылауын бақылау үшін созылу баяу қарқынмен жүргізілуі керек. Созылу жаттығуларын 
үйрету, ШС науқастары үшін ұсынылатын бірінші қатардағы спастикалық емдеу жаттығулары 
болып есептеледі. Жаттығуларды тұрақты жасау бұлшықеттерді серпімді етеді, тыныс алуды 
жеңілдетеді, ұйқыны жақсартады [21,22,23,24].  
Пилатес. Бұл физиотерапияның көптеген салаларында ауырсынуды, физикалық функцияларды 
емдеуде дәлелденген артықшылықтары бар оңалту құралы [25]. Ал, ШС-бен ауыратын науқастар 
үшін пилатес жаттығуларының артықшылығы физикалық функцияларын жақсартуға әкелетін 
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және шаршауды азайтуға пайдалы терапия [26]. Джозеф Пилатес жасаған аттас әдіс жаттығулары 
алты принципке негізделген: координация, тепе-теңдік, күш, тыныс алу, төзімділік және икемді 
болуға негізделген [27,28]. Пилатес - ШС-бен ауыратын науқастар үшін қауіпсіз жаттығу әдісі 
және көптеген симптомдарды жақсарта алады. Талданған зерттеулердің көпшілігі ШС-бен 
ауыратын науқастар үшін пилатес жаттығуларынан кейін мазасыздық және депрессия деңгейлері 
айқын жақсару байқалмағанымен [29,30,31] тепе-теңдік, күш, танымдық қабілеттер, физикалық 
белсенділік, жүру және поза дисфункциясын емдеу үшін қауіпсіз және тиімді деген оң 
қорытындыға келді [32]. Сондай-ақ пилатес-бұл тепе-теңдікті үйретудің танымал балама әдісі, ол 
симптомдардың тез нашарлауын және көбінесе физикалық белсенділікпен байланысты 
қайталама жағдайлардың қаупінің жоғарылауын төмендетуі мүмкін. Тұтастай алғанда, зерттеу 
нәтижелері пилатес жаттығулары ШС-бен ауыратын әйелдердің шаршауы мен тепе-теңдігіне 
айтарлықтай әсер ететінін көрсетеді, бірақ бұл резисттентілік пен өмір сапасын жақсартуға 
арналған жаттығулардың тиімділігін қамтамасыз ету үшін қосымша зерттеулер қажет деген 
тұжымдамаға келді [33,34,35,36].  
Йога. Осыған дейінгі зертеулерде ШС ауыратын науқастар үшін қауіпсіз және тиімді құралы йога 
болуы мүмкін екенін көрсетті. ШС-ға тән белгілерге, соның ішінде спастикаға, депрессияға, 
сенсорлық бұзылуларға және қозғалудың бұзылуына йоганың әсері көп [37]. Біз бұл тәсіл кейінгі 
зерттеулер үшін, ШС науқастарын оңалтуда йоганы қолдануды стандарттау үшін пайдалы [38]. 
Сонымен, білікті мамандардың жетекшілігімен тұрақты йога сабақтары моторикасы бұзылған 
ШС-бен ауыратын науқастарды дәрілік емес оңалтудың перспективалы әдісі болып табылады 
[39,40,41]. Йога ШС-бен ауыратын науқастардағы пайда болған симптомдарды бақылауға және 
физикалық белсенділікпен айналысуға мүмкіндік береді. Жүргізілген зерттеулер нәтижесінде 
йогамен айналысып, аэробикалық жаттығулармен айналысуға құлықсыздық танытқан науқастар 
өмір салтын өзгертумен қатар йога жаттығуларында симптомдардың жақсарғанын хабарлады. 
Зерттеу нәтижелерін 3 айлық йогамен айналысқан ШС-бен ауыратын науқастар растаған [42]. 
Аэробикалық жаттығулар. Бұл жаттығуларға жүрек-қан тамырлары төзімділігін жақсартатын 
серуендеу, жүзу немесе велосипедпен жаттығу сияқты орташа аэробикалық жаттығулар кіреді. 
Аэробикалық жаттығуларды 3 айға дейін, тіпті когнитивті жақсаруына қол жеткізу үшін кем 
дегенде 6 ай жаттығу қажет [43]. Төмен немесе орташа қарқынды аэробикалық жаттығулар жеңіл 
немесе орташа мүгедектігі бар ШС науқастарында жақсаруына және шаршаудың төмендеуіне 
әкелуі мүмкін. Аэробикалық және клиникалық пилатес жаттығулары ШС-бен ауыратын 
науқастардағы когнитивті бұзылыстарда, физикалық белсенділікті, тепе-теңдік, депрессия, 
шаршау деңгейлеріндегі орташа өзгерістерді анықтайды [44]. Сондай-ақ ШС-дың ремиссия 
сатысындағы науқастарда депрессияны төмендетуі мүмкін [45]. Сонымен аэробикалық 
жаттығулар жүрек-қан тамырлары қызметі мен жүру қабілетін жақсартудың тиімді құралы 
болып табылады және ШС науқастарына нейропротекторлық әсер етеді [46]. Aэробикалық 
жаттығулар артық салмағы бар адамдарда қандағы липидтердің деңгейін айтарлықтай 
арттырды. Орташа қарқынды және жоғары қарқынды жаттығулар екеуі де холестерин, 
триглицеридтерді және тығыздығы төмен липопротеидтердің төмендеуіне біршама әсер етті, ал 
орташа қарқынды жаттығулар тығыздығы жоғары липопротеидтердің деңгейін арттырды. 
Сонымен қатар, аэробикалық жаттығулар артық салмағы бар адамдарда қандағы липидтердің 
деңгейін айтарлықтай оңтайландырды, триглицеридтер артық дене салмағы бар адамдарда 
жақсаруды көрсететін жалғыз параметр болды. Үздіксіз аэробты жаттығулар жасау тығыздығы 
жоғары липопротеидтер және триглицеридтерді айтарлықтай жақсартты, ал интервальды 
аэробикалық жаттығулар холестерин, триглицеридтерді және тығыздығы төмен 
липопротеидтерді төмендетті. Соңында, жаттығу ұзақтығы мен тығыздығы төмен 
липопротеидтердің төмендеуі арасындағы нақты оң корреляция анықталды [47]. Сондай-ақ күш 
пен аэробты жаттығулардың үйлесімі бұлшықет формасына оң әсер етеді [48,49]. 
Күш жаттығулары. Бұлшықеттің шаршауы мен әлсіздігі ШС-дың өте жиі кездесетін белгілері 
болып табылады және дененің кез келген бөлігінде байқалады [50]. ШС-бен ауыратын науқастар 
күш жаттығуларына оң бейімделе алады, бұл шаршаудың төмендеуіне, бұлшықет күші мен 
қозғалыс қабілетінің дұрысталуына, шаршаудың азаюы мен өмір сапасының жақсаруына әкелуі 
мүмкін [51]. ШС кезіндегі күш жаттығулары бұлшықеттерді күшейту деңгейін сақтауға мүмкіндік 
береді және құлау қаупін азайтады. Күш жаттығуларын қолданған және жүру нәтижелерін 
өлшеген зерттеулерде күш жаттығуларының нәтижелерін айтарлықтай жақсарған тенденциясы 
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анықталды [52]. Қазіргі таңда күш жаттығулары жақында бірнеше нейродегенеративті 
ауруларға, соның ішінде ШС-ға арналған жаттығуларға негізделген емдеуге фармакологиялық 
емес тәсіл ретінде қызығушылық тудыруда [53]. Дене салмағы жоғары адамдар аппараттық 
әдістерді қолдана отырып, салмақ жаттығулары бұлшықет күшінің жоғарылауына және жүрудің 
жақсаруына оң әсер еткені көрсетілген [54]. Соңғы зерттеулер нәтижелерінде физикалық 
белсенділіктің ШС-бен ауыратын науқастарға жағымды әсерін көрсетті және функционалды, 
психологиялық, терапевтік нәтижелерге қол жеткізу үшін күш пен аэробикалық жаттығулардың 
комбинациясын қолдануды ұсынады [55]. Жаттығудың бұл түрі науқастардың өмір сүру сапасын 
жақсартады, бұл сонымен қатар жүру және тепе-теңдікті сақтау қабілетін жақсартудан, 
депрессияны, шаршауды және аурудың ауырлығын төмендетуден көрінеді. Ғылыми әдебиеттер 
контекстінде кеңірек түсіндірілген бұл оң нәтижелер ШС- бен ауыратын науқастар жаттығуларын 
қолдануға ықпал етуі керек, өйткені күш және аэробты жаттығулары физикалық және 
неврологиялық белгілерді жақсарта алады және осылайша ауруды ұзақ мерзімді емдеуге, 
аурудың ауырлығын төмендетуге, шаршауды қабылдауға және өмір сапасын жақсартуға ықпал 
етеді. Мүмкін болған жағдайда, аурудың дамуын, симптомдары мен мүгедектігін азайту үшін 
аурудың ерте сатысында енгізу керектігі сипатталды [56,57,58,59,60]. 
Қорытынды. Осылайша, жоғарыда айтылғандарды қорытындылай келе Кинезотерапия әдісімен 
оңалту ШС емдеудің кешенді тәсілінің маңыздылығы өзекті мәселелердің бірі екенін атап өткен 
жөн. Бұл физикалық жағдайдың жақсаруына ықпал етіп қана қоймай, науқастардың 
психологиялық жағдайына оң әсер етеді. Жеке оңалту бағдарламаларын қолдану осы аурудан 
зардап шегетін адамдардың өмір сүру сапасын едәуір жақсарта алады және мүгедектіктің ауыр 
дәрежесін болдырмауға алдын алады. Осы тұрғыдан алғанда, қазіргі уақытта физикалық 
белсенділіктің төмендеуі физиологиялық функциялардың көптеген аспектілерінің нашарлауына 
әкелуі мүмкін (мысалы, бұлшықет күші, тепе - теңдік) нәтижесінде қозғалыс бұзылады. 
Сондықтан физикалық жаттығулар мен мінез - құлық мотивациялық көзқарастарының өзгеруі 
құрылымдық физикалық белсенділікті арттырудың, физиологиялық функцияларды 
жақсартудың және ШС-да қозғалыс бұзылыстарын бәсеңдетудің немесе алдын алудың маңызды 
бағыттары ретінде қарастырылады. Осыған орай кинезотерапия әдістері арқылы физикалық 
оңалтудың маңызды терапевтік бағыт ретінде одан әрі зерттеу қажеттілігі атап өтіледі.  
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