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Лікувальна фізкультура (ЛФК) використовується як основний або додатковий метод лікування і реабілітації при багатьох захворюваннях. У жінок, що займаються під час вагітності спеціальною гімнастикою, пологи протікають швидше і легше.
Організм жінки в період виношування дитини і під час пологів зазнає великі зміни і вимагає повного його відновлення. Найбільш складним для жінки є післяпологовий період, який триває протягом шести — восьми тижнів. В процесі виношування дитини у жінок спостерігаються розтягнення і розбіжності прямих м'язів живота, положення тазової діафрагми опущено до низу, спостерігається розслаблення м'язів тазового дна. Збільшення маси плода тягне за собою розслаблення м'язів спини і викривлення постави, внаслідок збільшення ваги тіла і застійних явищ в малому тазу спостерігається варикозне розширення вен. Самостійне відновлення м'язового тонусу і порушених функцій організму часто виявляється недостатнім. Ефективному відновленню організму жінки в післяпологовий період сприяє спеціально організована система тренування.
Мета. Обґрунтувати потребу, значення, можливість, змістовні основи оздоровчої фізичної культури (ФК) для відновлення жінок в післяпологовому періоді.
Матеріали та методи: нами було проаналізовано записи амбулаторних карт 23 породіль, які стояли на обліку в жіночій консультації КЗОЗ “МСЛ” ХМР за період з січня 2019 по лютий 2020 року. Середній вік жінок складав від 18 до 27 років. В усіх жінок була відсутня екстракорпоральна патологія, в 19 випадках пологи відбулися природним шляхом в строки від 36 до 41 тижня, а в 4 випадках було проведено кесарів розтин. Кожна жінка народила одну дитину. 13 жінок проходили післяпологовий курс відновної лікувальної ФК: 7 при жіночій консультації лікарні, а 5 жінок відвідували оздоровчі програми ФК в умовах фітнес-клубу. Контрольною була група з 10 жінок, які відмовились від проходження післяпологового курсу фізичної терапії.
Усім жінкам, в залежності від їх післяпологового стану були рекомендовані індивідуальні програми поетапного відновлення здоров'я з диференціюванням засобів, методів, змісту оздоровчої ФК. Оцінку стану здоров'я жінок проводили за такими критеріями:
- показники фізичного розвитку: рівень артеріального тиску, частоти серцевих скорочень, пульсу та дихальних рухів і антропометричні дані: зріст, вага, окружність грудей, талії та стегон.
Програми післяпологової реабілітації зазвичай тривали до 6 місяців і складалися з III етапів: 1) щадний - (1-4 тижні) спрямований на розвиток фізичних і психоемоційних сил, витрачених під час пологової діяльності, адаптацію жінок до нового соціального статусу; 2) тонізуючий - (5-12 тижні) орієнтований на активізацію функціональних можливостей організму породіль, на їх пристосування до нового соціального статусу і розвиток умінь адекватно оцінювати свій психофізіологічний стан; 3) тренуючий - (13-24 тижні) націлений на зміцнення фізичного здоров'я жінок, на підвищення самосприйняття жінок як активних членів суспільного життя, на вдосконалення умінь управляти своїм психічним станом. Спрямованість фізичного навантаження диференціюється в залежності від післяпологових та функціональних показників і виглядає наступним чином: для жінок, що мали оперативне втручання під час пологів, доцільні індивідуальні завдання, орієнтовані за показанням лікаря і включають в себе найпростіші загально фізичні вправи; для жінок, що мають незначні ускладнення після пологів, раціональні як індивідуальні, так і групові організаційно-методичні форми занять з використанням загальнорозвиваючих і спеціалізованих вправ, спрямованих на профілактику застійних явищ в органах малого таза, на зміцнення кістково-м'язової системи організму, на розвиток серцево-судинної і дихальної систем і т.д.; для жінок, у яких пологи відбулися без ускладнень, використовуються фізичні вправи, орієнтовані на оздоровчо-реабілітаційний ефект і фізичний розвиток породіль.
Результати: Жінки, які займалися ЛФК почувалися набагато краще, ніж жінки, які відмовилися від ЛФК. Вони швидше змогли відновити м’язовий тонус і параметри тіла, що призвело до підвищення працездатності і зменшення психоемоційної лабільності.
Використання комплексів ЛФК в післяпологовому періоді регулює функції дихальної і серцево-судинної систем, нормалізує м'язовий тонус, перешкоджає гіподинамії і дозволяє поліпшити самопочуття жінки. Процес післяпологового відновлення жінок може бути оптимізований шляхом використання фізкультурно-оздоровчих програм, що включають в
себе комплекс фізичних вправ оздоровчої спрямованості, режим дня, прийоми психотерапії та гігієнічні оздоровчі заходи.
