
ФИЗИЧЕСКАЯ РЕАБИЛИТАЦИЯ
Позиционирование

(лечебные укладки)

Исходное положение: лёжа на спине с максимально возможно прямыми конечностями

Комплекс упражнений

- нахождение тела больного в определённом положении. Выбор положения тела зависит от состояния пациента. 
Упражнения проводятся для профилактики тромбообразования, пролежней и подвижности суставов. Перевод больного 
в определённое положение тела проводится самостоятельно, при участии медицинского персонала. Положение головы, 
рук и ног меняют не менее 1 раза в 2 часа.
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Ноги согнуты в коленных суставах 
на 20–10° с валиком под коленными 
и голеностопными суставами.

Одна нога согнута в тазобедренном 

и коленном суставах до 80°, вторая — 
выпрямлена. Под коленный 

и голеностопный суставы 
выпрямленной ноги подложен валик.

Вариант 1. Вариант 2.

Под голову, шею и плечи пациента 
подложена подушка. Одна или обе 
выпрямленные руки лежат на подушке 
на небольшом расстоянии от туловища. 
Бедро одной или обеих ног разогнуто 

и уложено на подушку.

Вариант 3.

Правая рука лежит на подушке, 
рука и пальцы прямые, разведены. 
Ладонь на подушке.

Рука отведена в сторону, согнута 
в локте под углом 90°. Ладонь 
наружу, пальцы разведены.



Данная укладка проводится 
только при хорошей подвижности 
плечевого сустава.

Исходное положение: лежа на боку

Тело слегка развернуто и поддерживается 
подушками. Верхняя рука на туловище           
или на подушке. Верхняя нога на подушке; 
слегка согнута в коленном и тазобедренном 
суставах в положении шага.  



Нижняя рука выпрямлена в локтевом                       
и кистевом суставах; согнута в плечевом 
суставе на 90° и ротирована кнаружи. 
Нижняя нога разогнута в тазобедренном 
суставе, с небольшим сгибанием                              
в коленном суставе.

Голова на одной линии с туловищем, туловище 
слегка повернуто вперед. 



Верхняя рука на подушке; согнута в плечевом 
суставе под углом 90° и вытянута вперед. 
Верхняя нога слегка согнута в тазобедренном 
и в коленном суставах; все сегменты, включая 
голень и стопу, уложены 



Нижняя рука в удобном пациенту положении. 
Нижняя нога разогнута в коленном и тазобед-
ренном суставах.

Позиционирование для профилактики ортостаза

Подушка под голову, нижняя граница 
подушки располагается над лопатками 
для  профилактики запрокидывания 
головы и напряжения мышц шеи. 
Вторая подушка под коленными 
суставами для расслабления мышц 
передней брюшной стенки и нижних 
конечностей. Головной конец кровати 
приподнят до 45-60°. 



Укладку делают 3 раза в день по 10 
минут.

Ортезы для стоп и рук

� t тела выше 3�

� ЧДД > 30/мин

� PO2 < 90% или снижение на 4 пункта           
во время выполнения реабилитационных 
мероприятий

� Повышение ЧСС более 50%  от исходной�

� Изменение АД на 20% от исходного

� Снижение уровня сознани�

� Жалобы или отказ пациента от занятий

Стоп-сигналы


