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второй группы являются работниками  разных сфер деятельности и посещают занятия по ОФК в 

свободное время и еще не осознали влияние занятий ОФК на здоровье,  поэтому в мотивации пре-

обладают факторы, способствующие совершенствованию телосложения и улучшения эмоцио-

нального состояния. 

Выводы:  

1. Решая первую задачу, нами определены  индивидуально–психологические особенности двух 

групп: студентов ФОЗОЖ и работников разных сфер деятельности, которые имею существенные 

различия.  

2. При выявлении мотивов и потребностей в занятиях ОФК различного половозрастного кон-

тингента населения, мы отмечаем, что все респонденты понимают значимость занятий ОФК,  но 

если в первой группе (студенты ФОЗОЖ) основным мотивом занятий является дальнейшая про-

фессиональная деятельность и сохранение здоровья, то во второй группе преобладающими моти-

вами считаются совершенствование телосложения и улучшение жизненного тонуса. 
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Столетиями искусство являлось для людей источником наслаждения, но лечение с помощью 

искусства – феномен относительно новый термин арт–терапия ввел Адриан Хилл в 1938 году при 

описании своей работы с туберкулезными больными в санаториях. Вскоре это словосочетание 

стало применятся по отношению ко всем видам занятий искусством, которые проводятся в боль-

ницах и центрах психического здоровья . 

Ценность применения искусства в терапевтических целях состоит в том, что с его помощью 

можно на символическом уровне экспериментировать с самыми разными чувствами, исследовать 

их и давать им выражение. Изотерапия – это совокупность приемов, методов воздействия на орга-

низм человека посредствам изобразительного творчества. Изобразительное творчество позволяет 

понять самого себя, выразить свободно свои мысли и чувства, освободится от негативных пережи-

ваний прошлого. Рисование развивает чувственно–двигательную координацию, так как требует 

согласованного участия многих психических функций. 

Методика изотерапии занимает особое место в системе оказания помощи лицам, страдающим 

психическими расстройствами. Преимущество этой методики в отсутствии противопоказаний. За-

нятия способствуют снижению показателей тревоги и раздражительности.  

Цель: изучение использования методик изотерапии для пациентов психиатрического профиля. 

использование на занятиях уже существующих шедевров искусства  их анализ (ценность этого 

метода заключается в развитии кругозора). 

1. индивидуальное, групповое и парное рисование.  

Многие пациенты испытывают страх перед данной методикой, мотивируя отсутствием художе-

ственных способностей, поэтому перед началом занятия пациента можно ознакомить с методом 

работы, решить организационные вопросы, а так же выделить, что художественные способности 

не имеют значения в данной методике. Благодаря этой процедуре снижается общий уровень тре-

воги, формируется мотивация. 

Если занятие имеет групповой характер, то при необходимости следует предоставить возмож-

ность пациенту проанализировать работу в индивидуальном порядке. Помещение для занятия 

должно быть достаточно комфортным, хорошо проветриваемым, а обстановка – доброжелатель-

ной. Процесс работы может сопровождаться музыкальным фоном, релаксационного направления, 

что способствует незначительному расслаблению и созданию непринужденной обстановки. Необ-
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ходимо отметить, что в процессе работы участники группы не должны испытывать недостатка в 

арт–материалах. Изотерапевтическая работа предусматривает упорядочивание цвета и форм. 

По окончанию занятий по изотерапии целесообразно организовать выставку творческих работ 

пациентов, что позволит подчеркнуть социальную значимость каждого пациента, закрепляя тера-

певтическое воздействие. Необыкновенное чувство удовлетворения и гордости возникает у паци-

ентов в результате выявления скрытого творческого потенциала. 

Вывод:  

Таким образом, внедрение арт–терапевтических методик с использованием изотерапии в струк-

туру работы психиатрических учреждений является сильнейшим катализатором  на пути к ско-

рейшему выздоровлению. Изотерапевтические методики можно считать полноценным звеном в 

системе лечения. Помимо основных целей и задач, данная методика позволяет осознать причину 

своего психического дисбаланса, что  возвращает  яркость не только акварельных, но и жизненных 

красок, а так же снижает уровень тревожности, увеличивает двигательную активность, улучшает 

мелкую моторику, повышает уровень социальной адаптации в группе. 

 

Список использованных источников 
1. Ястребов В.С. Двенадцать лекций о психиатрии и психическом здоровье ,2008г  

2. Рудестам К. Групповая психотерапия – Спб.: Питер Ком,1998.     

 

 

УДК 616.8 

ВЛИЯНИЕ СРЕДСТВ ЛЕЧЕБНОЙ ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ НА  

ПОКАЗАТЕЛИ КАЧЕСТВА ЖИЗНИ  У БОЛЬНЫХ С ОСТРЫМ  

НАРУШЕНИЕМ МОЗГОВОГО КРОВООБРАЩЕНИЯ НА ФОНЕ  

АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ 
 

И.А. Дудорга, 4 курс 

Научный руководитель – Т.В. Маринич, к. мед. н., доцент 

Полесский государственный университет 

 

Введение. Острое нарушение мозгового кровообращения (ОНМК)  – это патологический про-

цесс в головном мозге, который связан с недостаточностью кровоснабжения мозга (ишемический 

инсульт) или спонтанным (нетравматическим) внутричерепным кровоизлиянием (геморрагиче-

ский инсульт). 

ОНМК относится к числу широко распространенных заболеваний и является величайшей в ис-

тории человечества неинфекционной пандемией, определяющей структуру сердечно–сосудистой 

заболеваемости и смертности. В Беларуси заболеваемость инсультом в 2–2,5 раза выше, чем в ев-

ропейских странах. Инсульт занимает третье место среди причин смерти и первое среди причин 

инвалидности.  

Одним из основных факторов вызывающих нарушение мозгового кровообращения является ар-

териальная гипертензия. Частота встречаемости артериальной гипертензии превышает 20% среди 

взрослого населения в развитых странах, а среди людей старше 65 лет она достигает 50% [1]. В 

Беларуси артериальное давление должным образом контролируется лишь у 5,7% мужчин и 17,5% 

женщин. Согласно эпидемиологическим исследованиям, практически у каждого пятого жителя 

республики в возрасте старше 18 лет отмечается повышенное артериальное давление. Значитель-

ная распространенность артериальной гипертензии, частое развитие осложнений, обуславливает 

актуальность поиска новых путей диагностики и терапии [3].  

При нарушении церебрального кровообращения с повреждением мозга происходит утрата раз-

личных способностей организма, связанная с поражением того или иного отдела центральной 

нервной системы. У большинства больных чаще всего нарушаются двигательная функция и речь, 

в тяжелых случаях пациент не может вставать, сидеть, самостоятельно принимать пищу и контак-

тировать с персоналом и родными. В такой ситуации возможность хоть частичного возврата к 

прежнему состоянию напрямую связана с реабилитацией после инсульта, приступать к которой 

необходимо по возможности с первых дней после начала заболевания. 

Восстановительные мероприятия должны подбираться и проводиться индивидуально в зависи-

мости от тяжести состояния и характера нарушений, однако всем больным они проводятся по сле-

дующим основным направлениям: 
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