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 Фізичну та реабілітаційну медицину (ФРМ) визнано первинною 
медичною спеціальністю на всій території Євросоюзу [1, с.10-20]. 
Україна активно гармонізує систему реабілітації з Європейськими 
стандартами, в країні прийнято закон «Про реабілітацію в сфері 
охорони здоров’я [2], проводиться навчання резидентів, розроблено та 
імплементовано навчальний процес з ФРМ тощо [3]. В посібнику [8] 
вперше у вітчизняній літературі найбільш повно наведено матеріали 
для визначення реабілітаційного потенціалу пацієнта з використанням 
сучасних тестів, шкал, індексів, опитувачів тощо, які дозволяють 
також контролювати ефективність реабілітаційних заходів. Вітчизняні 
вчені [7, с. 5-7] вважають, що актуальність проблеми методології 
пошуку оптимальних рішень в медичній реабілітації обумовлена 
станом після інформаційної революції, яка відбулась в результаті 
стрімкого розвитку комп’ютерної техніки та інформаційних 
технологій, в результаті чого для фахівців виникла проблема швидкого 
сприйняття та обробки великих обсягів інформації, що є дуже 
важливими для управління інформаційними потоками, особливо, коли 
потрібно приймати швидкі рішенн[11, с. 213-217] . Окрім того, це 
необхідно для створення медичних баз даних, формулювання задач 
для комп’ютерних фахівців. Перші спроби створення та обґрунтування 
базових програм реабілітації хворих різних профілів представлені в 
роботі [4, с. 48-75]. 

Розвиток інформаційних технологій в системі ФРМ як основи 
формування глобального світогляду медичної спільноти та досвід їх 
використання в санаторних умовах описано відповідно в роботах [9, с. 
56-60] та [10, с. 161-168; 6]. 

Методами аналізу даних реабілітаційної допомоги в Україні 
вирішувались наступні задачі: оцінювалась актуальність проблеми 
недостатності систематизації професійної інформації для медичної 
реабілітації, проводився пошук шляхів її подолання [7]. 

Об’єкт дослідження – проблема прийняття рішення. Предмет 
дослідження – методи підвищення оптимальності прийняття рішення в 
ФРМ з використанням інформаціологічного підходу [5, с. 53-55]. 

Методи лабораторної, інструментальної та функціональної 
діагностики, види кліматотерапії, рухового режиму, водобальнео- 
терапії, пелоїдо- та тепло- терапії, апаратної фізіотерапії, лікувального 
масажу, комплементарних методів терапії, дієтотерапії при поширених 
10 профілях захворювань представлені у вигляді макета таблиці 
1.Наприклад,в першій колонці таблиці передбачено 69 методик 
лабораторної діагностики,79 методик -інструментальної і т.д. 
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Таблиця 1 
Методи діагностики, лікування та номери 

 профілів  патології (макет) 

№ п/п 
Назви методів: 
о – обов’язкові 

д – додаткові 

Номери профілів лікування 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

1-69 Лабораторна 
діагностика          

70-149 Інструментальна 
діагностика          

150-166 Консультації 
фахівців          

167-173 Види 
кліматотерапії          

174-180 Види рухового 
режиму          

181-210 Водобальнео-
терапія          

211-219 Пелоїдо- та  
теплотерапія          

220-253 Апаратна 
фізіотерапія          

254-270 Інші види 
лікування          

271-282 Лікувальний 
масаж          

283 Дієта          
 
При заповненні таблиці в необхідну комірку (від 1 до 10) профілів 

патології вводиться буква «о» – обов’язкові методи, або буква «д» – 
додаткові. Отримана інформація в подальшому використовується 
за призначенням (для створення індивідуальної програми реабілітації, 
комп’ютерних програм тощо). 

Висновки: 
1. Розроблена система методів діагностики та лікування забезпечує 

оптимізацію прийняття рішення при медичній реабілітації хворих 
з різною патологією. 

2. Застосування інформаціологічного підходу у поєднанні зі 
стандартами діагностики та лікування (клінічними протоколами) 
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дозволяє економити час при прийнятті клінічних рішень та зменшити 
кількість лікарських помилок, що сприятиме раціональному застосу- 
ванню засобів ФРМ. 

3. Адміністрація лікувального закладу отримує можливість 
оперативно контролювати ефективність роботи медичного персоналу, 
економічні витрати тощо. 

4. Враховуючи ту обставину, що клінічні протоколи базуються на 
засадах доказової медицини, індивідуальна програма реабілітації дає 
можливість забезпечити пацієнту ефективне та безпечне лікування. 
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Вступ. Відповідно до даних Всесвітньої організації охорони 

здоров’я, у світі на бронхіальну астму (БА) хворіють 300 млн осіб, на 
алергічний риніт (АР) – 400 млн осіб (станом на 2019 рік) [1]. Щодо 
південних регіонів України, то спостерігається динаміка до збільшення 
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