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СИСТЕМАТИЧЕСКИЙ МЕТААНАЛИЗ ДАННЫХ ФОРМИРОВАНИЯ 
РЕАБИЛИТАЦИОННО-СОЦИАЛИЗИРУЮЩЕГО ПОТЕНЦИАЛА СРЕДИ 

СПОРТСМЕНОВ С НАРУШЕНИЕМ ЗРЕНИЯ
Саттарова Д.Б., Усманходжаева А.А., Дёмин Н.А.
Ташкентская медицинская академия

Цель исследования – изучить в условиях метаанализа международных данных 
роль формирования реабилитационно-социализирующего потенциала у профес-
сиональных спортсменов с нарушением зрения.

Материалы и методы. Данный систематический обзор включал в себя анализ 
3009 научных исследований и рецензируемых статей, в таких базах данных, как 
Medline, PubMED, SPORTDiscus, EMBASE, The Cochrane Library, e-Library, в которых 
сообщалось о коррекции или реорганизации реабилитационно-социализирующе-
го потенциала среди спортсменов с нарушениями зрительной функции. Основным 
ограничением исследования был возрастной критерий слабовидящих спортсме-
нов, от 18 лет и старше. Ограничения по датам публикаций и языку написания ис-
следований не вводили, для более широкого охвата темы. При этом наблюдатель-
ные исследования, обзоры, отчеты о случаях, рефераты, комментарии к докладам 
были исключены из исследования. Критерии исхода включали ряд физических из-
мерений, таких как биоимпедансометрия, уровень кровяного давления, окруж-
ность талии, показатели физической, функциональной активности и адаптаци-
онных резервов слабовидящих спортсменов. Данные в рамках метаанализа были 
извлечены из научных публикаций с помощью программного обеспечения Google 
AMP и сведены в электронную таблицу Excel (Microsoft Office 365), статистический 
анализ проводили с помощью программы ISPSS Statistics 21.

Результаты. Из 3009 статей, прошедших через метаанализ данных, 1677 науч-
ные публикаций имели оригинальное название и соответствовали целям и зада-
чам по теме формирования реабилитационно-социализирующего потенциала сре-
ди слабовидящих спортсменов. Лишь 115 (100%) публикаций соответствовали 
критериям включения в исследование, при этом 62 (53,9%) были исключены в свя-
зи с тем, что исследование проводили среди спортсменов до 18 лет. В итоге среди 
53 (46,1%) публикаций основным контингентом участников исследования были 
спортсмены клубных любительских соревнований – 39 (33,9%), паралимпийцы – 9 
(7,8%), представитель ветеранского спорта – 5 (4,3%). Основным вмешательством 
в избранных исследованиях было предотвращение и снижение риска возникнове-
ния травм и падений – 71,8% случаев, коррекция сенсорной организации в 18,3% 
случаев, и исследования психологического и социального благополучия в 9,9% слу-
чаях. Эффективность вмешательств относительно исходов исследований характе-
ризовались широким 95% доверительным интервалом, что подразумевает неточ-
ность проведённых исследований. Также отмечена неоднородность и небольшой 
размер выборки, демонстрируя низкий риск систематической ошибки отсева при 
статистическом расчете, что в свою очередь может быть причиной неполноты дан-
ных в исследованиях которое были включены в метаанализ.

Выводы. В рамках проведения систематического метаанализа было выявлено, 
что преобладающее большинство спортсменов с нарушением зрения имеют риск 
развития нарушений сенсорного контроля и равновесия, низкий уровень психо-
логических и социальных параметров здоровья, а также подвержены возникнове-
нию неинфекционных заболеваний. В связи с чем, крайне важным является глубо-
кий контроль параметров физического, функционального и психоэмоционального 
состояния здоровья слабовидящих спортсменов посредством формирования реа-
билитационно-социализирующего потенциала в рамках тренировочного и сорев-
новательного процесса. Разработка данной программы позволит гарантировать 
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построения тренировочного процесса с перспективой на результат и охрану здоро-
вья данной категории спортсменов.

ПРИМЕНЕНИЕ АКУПУНКТУРЫ У БОЛЬНЫХ  
С ГАСТРОЭЗОФАГЕАЛЬНОЙ РЕФЛЮКСНОЙ БОЛЕЗНЬЮ

Собирова Г.Н., Умиров С.Ю., Абдуллаев Н.
Ташкентская медицинская академия

В последние годы отмечается рост гастроэзофагеальной рефлюксной болезни 
(ГЭРБ) в как европейских, так и азиатских странах. Больные с ГЭРБ нуждаются в дли-
тельной терапии. Применение антисекреторных препаратов облегчает клиническое 
состояние больных и улучшает эндоскопическую картину. Однако у 20 % до 30 % па-
циентов симптомы заболевания сохраняются. В связи с этим является актуальным 
поиск альтернативных методов, одним из которых является иглоукалывание.

Цель исследования: оценить влияние иглоукалывания (акупунктуры) на кли-
ническое состояние больных с ГЭРБ.

Материал и методы: В исследования было включено 10 больных в возрасте от 18 до 
72 лет, средний возраст 45,4+4,7 лет, у которых была диагностирована ГЭРБ (эрозивная 
или неэрозивная) не более чем за год до начала исследования. Обязательным критери-
ем было наличие одного или нескольких симптомов ГЭРБ за месяц до начала исследова-
ния таких, как изжога, регургитация, диспепсия, боль в эпигастрии, отрыжка, тошнота, 
ощущение комка в пищеводе, дисфагия, кашель или охриплость голоса, беспокоящих их 
более 2 раз в неделю. Кроме того, одним из критериев было сохранение симптомов за-
болевания несмотря на проведение медикаментозной терапии. Все больные подписа-
ли форму информированного согласия. Критериями исключения были тяжелые сопут-
ствующие заболевания, беременность, пищевод Баррета и аденокарцинома желудка.

Результаты исследования. При проведении лечения использовалась стимуляция 
иглами акупунктурных точек ST36, PC6, LI4 (с двух сторон), CV10 и CV13 (с одной сто-
роны). Схема лечения состояла из 12 процедур длительностью 20 минут. Акупунктуру 
проводили в одно и тоже время 2 раза в неделю. Во время проведения процедур слу-
чаев отмены лечения вследствие нежелательных побочных эффектов не отмечалось. 
Результаты показали, что до лечения у 70% больных отмечалась изжога, у 30% отрыж-
ка и/или регургитация, у 20 % боль в эпигастральной области. После проведения 6-ой 
процедуры у изжога сохранялась у 30%, отрыжка у 10%, а боль в эпигастрии отсутство-
вала. В конце 12-й процедуры отмечалось значимое улучшение всех клинических при-
знаков. Лишь у 10% пациентов с ГЭРБ симптом изжоги сохранился, однако его частота 
уменьшилась.

Выводы. Таким образом, применение акупунктуры показало высокую эффек-
тивность. Этот метод может использоваться у больных с резистентной к медика-
ментозному лечению терапией.

СОВРЕМЕННЫЕ ПОДХОДЫ РЕАБИЛИТАЦИИ С ОНМК В ПОЗДНЕМ 
ВОСТАНОВИТЕЛЬНОМ ПЕРИОДЕ С ПРИМЕННЕНИЕМ БОС ТЕРАПИИ

Имашов Т.М., Саттарова Д.Б. 
Ташкентская медицинская академия

Введение. Биологическая обратная связь (БОС) (англ. biofeedback) — технология, 
включающая в себя комплекс исследовательских, немедицинских, физиологических, 
профилактических и лечебных процедур, в ходе которых человеку посредством внеш-
ней цепи обратной связи, организованной преимущественно с помощью компьютерной 
техники предъявляется информация о состоянии и изменении тех или иных собствен-
ных физиологических процессов. В целом можно выделить два типа реабилитационных 


