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ФІЗИЧНА РЕАБІЛІТАЦІЯ ТА ПЛАВАННЯ ПРИ ПЛОСКОСТОПОСТІ
З кожним роком значно збільшується кількість людей з захворюваннями  опорно-рухового апарату:  остеохондроз, сколіоз,  порушенням  постави, ходи, викривленням хребтового стовпа і т.д. З огляду на це, кожна людина повинна прагнути до зміцнення свого здоров’я і усвідомлювати свою роль у житті суспільства.

У процесі росту та життя організму з різних несприятливих причин можуть виникати деформації хребта, ніг, стопи.
Плоскостопість – це деформація форми стопи, для якої характерне зниження її склепіння. При значній деформації стопа повністю втрачає свої ресорні та амортизуючі властивості. У нормі стопа людини має два склепіння: повздовжнє і поперечне. Важко переоцінити їхню роль: вони допомагають утримувати рівновагу та амортизують під час ходьби. При плоскостопості, тобто порушенні її нормальної форми, навантаження, яке мають брати на себе стопи, компенсують стегновий, колінний та гомілковостопний суглоби ніг, а також хребет. При виражених ступенях плоскостопості хребет починає боліти досить швидко, адже не призначений для таких навантажень. Крім того, боліти можуть суглоби стегна, коліна та гомілки. Плоскостопість спричиняє порушення постави і є одним з факторів  ризику розвитку варикозного розширення вен. Тому під час огляду фахівець-ортопед зосереджує свою увагу не лише на плоскостопості, а й на стані кістяка загалом.
Плоскостопість чи не найпоширеніше із захворювань опорно-рухового апарату. Це захворювання може до невпізнання змінити, а іноді знівечити ходу людини. У людини, яка страждає на плоскостопість, хода  як правило незграбна, невпевнена і напружена, носки сильно розведені в сторони. Під час ходьби човгають ногами, швидко стомлюються, самопочуття їх погіршується, розумова і фізична працездатність знижується.

Найхарактернішими ознаками плоскостопості є швидка втомлюваність і больові відчуття в ногах під час ходьби. 
Плоскостопість може бути вродженою, але значно частіше – у переважній більшості випадків – вона набута.

Придбана (набута) плоскостопість класифікується наступним чином:

1. Паралітична – виникає через параліч м’язів стопи і гомілки, в результаті перенесеного поліомеліту.

2. Рахітна – наслідок перенесеного рахіту. Рахіт – причина ослаблення м’язів і зв’язок, кісток. Стопам важко утримувати навантаження в таких умовах, тому вони деформуються.

3. Травматична – виникає після переломів стопи або пошкодження її тканин.

4. Статична – є найпоширенішою формою плоскостопості. Її спричиняють зайва вага, слабкість м’язів та зв’язок стопи через низьку фізичну активність, тривалі навантаження на стопи (у людей «стоячих» професій), а також постійне носіння незручного та вузького взуття, особливо на підборах.  Ось чому часто рекомендують купити ортопедичне взуття не тільки в разі вже існуючих дефектів, а в процесі вище згаданих навантажень, які ми звалюємо на ноги.

З огляду на характер деформації стопи, розрізняють наступні види плоскостопості: поперечна, поздовжня, комбінована.
Поперечна плоскостопість – сплощення поперечного зводу. Справа в тому, що на плеснові кістки (саме до них кріпляться пальці на ногах) розподіляється навантаження. У здорової ноги основне навантаження припадає на 2 кістки – першу і останню, але при поперечному вигляді плоскостопості вона падає на всі 5 кісток. Таким чином і відбувається сплощення стоп. Крім того, нога з поперечною плоскостопістю дуже схильна до появи мозолів і натоптишів. Постраждалі відчувають біль і дискомфорт.

Поздовжня плоскостопість – поздовжнє сплощення стопи. Стопа змінюється зовні, практично опускається до підлоги. Пацієнт відчуває біль, особливо при фізичній активності, змінюється хода. Шкарпетки розгортаються в різні боки.

Комбінована плоскостопість – очевидно, це сплощення відразу двох склепінь. Підошва повністю спирається на підлогу, плеснові кістки розширені. Можуть з’являтися хворобливі відчуття не тільки в стопі, а й в спині, колінах. Спостерігаються набряки, іноді пацієнт починає кульгати. Такий тип плоскостопості вимагає негайного огляду фахівця.

Ступені плоскостопості:

Перший ступінь плоскостопості називають слабовираженим. Зазвичай людина його не відчуває. Якщо при першому ступені плоскостопості не зловживати носінням взуття на підборах, дотримуватися здорового режиму фізичних навантажень, стежити за своєю вагою та уникати тривалого стояння, воно не впливатиме на загальне самопочуття. 

Другий ступінь плоскостопості називають помірно вираженим. Ці зміни помітні неозброєним оком, захворювання може супроводжуватися болем у гомілковостопному суглобі, у стопі, при цьому іноді змінюється хода, стаючи важчою.

Третій ступінь плоскостопості – це повна деформація склепінь стопи. При третьому ступені плоскостопості часто розвивається сколіоз чи інші порушення постави, виникають остеохондроз, артроз, порушуються структури хребта, утворюються міжхребцеві грижі.
 Лікувальна фізична культура при плоскостопості є здебільшого основним і найбільш фізіологічним засобом  лікування. Завдання ЛФК – відновлення та зміцнення м’язово-сухожилкового апарату, що підтримує склепіння стопи. Для цього використовують вправи на виховання правильної постави тіла у положенні стоячи і під час ходьби, виправлення деформації і зменшення сплощення склепіння стопи, усунення пронованого положення п’ятки. Для цього поєднують спеціальні вправи із загальнозміцнюючими.
ЛФК призначають за трьома періодами (ввідний, основний і заключний).

У ввідний період спеціальні вправи для м’язів гомілки і стопи виконують з положення лежачи і сидячи, що виключає вплив маси тіла на склепіння стоп. Спеціальні вправи чергують із вправами на розслаблення та загальнорозвиваючими для всіх м’язових груп. У цей період бажано вирівняти тонус м’язів гомілки, покращити координацію рухів.

В основний період слід досягти корекції положення стопи і закріпити його. Використовують вправи для зміцнення переднього і заднього великогомілкових м’язів і згиначів пальців, вправи з поступовим збільшенням навантаження на стопи. В комплекси включають вправи з предметами: захват пальцями ніг дрібних предметів (камінців, кульок, олівців, квасолі та ін.) і їх перекладання (збирання пальцями ніг килимка з м’якої тканини, катання підошвами палиці тощо). Для закріплення корекції використовують спеціальні види ходьби – на носках, п’ятках, зовнішній поверхні стоп, з паралельною постановкою стоп. Виправленню положення п’ятки сприяють також ходьба по похилій поверхні, ребристій дошці. Всі спеціальні вправи включають у заняття  разом  із загальнорозвиваючими при зростаючому дозуванні і поєднують з вправами на виховання правильної постави.
 У заключний період до лікувальної та ранкової гігієнічної гімнастики додають лікувальну ходьбу, теренкур, гідрокінезитерапію та спортивно-прикладні вправи. Використовують плавання вільним стилем, рухливі і спортивні ігри. Їзду на велосипеді, ходьбу на лижах, ковзання, близький туризм. Однак обмежують вправи з обтяженнями у вихідному положенні стоячи, стрибкові вправи.
Вправи, які використовуються для корекції поздовжньої і поперечної плоскостопості в різних вихідних положеннях:
• Вправи в ходьбі:  ходьба на носках,  на п’ятах,  на зовнішньому зводі, на внутрішньому зводі,  «гусячим кроком», на носках в напівприсіді; з поворотом стоп, п’ятами назовні, носками всередину; на носках з високим підніманням стегон; ковзаючим кроком зі згинанням пальців; по ребристій дошці; по гімнастичній палиці вздовж і впоперек; по похилій площині на носках; по колоді на носках; схресним кроком на зовнішньому краї стопи; танцювальні кроки на носках; ходьба по набивним м’ячам.

• Вправи у вихідному положенні стоячи: підведення на носках разом і поперемінно; перекат з п’яти на носок і назад; напівприсід і присід на шкарпетках; напівприсід і присід, п’яти нарізно, носки разом; піднімання п’ят без відриву від підлоги пальців ніг; присід на гімнастичній палиці; напівприсід на гімнастичній рейці з хватом рук на рівні грудей; балансування на м’ячі.

• Вправи у вихідному положенні сидячи: ноги паралельно, підведення п’ят разом і поперемінно; тильне згинання стоп разом і поперемінно; піднімання п’яти однієї ноги і носка іншої; захоплення пальцями ніг дрібних предметів і їх перекладання; сід по-турецьки; підгортання пальцями матерчатого килимка; перекидання один одному м’ячів ногами.

• Вправи у вихідному положенні лежачи: відтягування шкарпеток; стопи на підлозі, розведення п’ят в сторони і назад; почергове підведення п’ят від опори; ноги зігнуті, стегна розведені, стопи торкаються підошвами один одного; відведення і приведення стоп в області п’ят з упором на передню частину стопи; круговий рух стоп; ковзання стопою по гомілці іншої ноги; лежачи на животі – віджимання від підлоги, ноги на носках; лежачи на спині – піднімання прямих ніг, шкарпетки на себе; імітація плавання стилем «кроль».

Крім того, необхідно включати в заняття лазіння по канату і гімнастичній стінці, стрибки через скакалку, стрибки з м’ячем між стоп, стрибки на носках –на одній і двох ногах одночасно, вправи в балансуванні, вправи на спеціальних тренажерах для стоп, плавання і так далі.

Оздоровча роль плавання порівняно з іншими видами фізичних вправ полягає у різнобічному впливі води на організм людини, що пов’язано із фізичними, термічними, хімічними та механічними властивостями води.

Плавання – ефективний засіб профілактики та лікування різних захворювань. Показане воно й при порушеннях  постави, наслідках травм опорно-рухового апарату тощо.

Гідростатична невагомість позитивно впливає на опорно-руховий апарат, знімаючи тиск усього тіла на нього, створює умови для коригування рухової функції, порушеної хворобою або травмою. Сила води (виштовхувальна) створює сприятливі умови для осіб, які мають надмірну масу тіла, для занять та виконання фізичних вправ, що на суші викликало б в них великі труднощі. 

Плавання включає ряд циклічних вправ. У роботі беруть участь усі основні групи м’язів, навантаження на них розподіляється рівномірно. У воді вправи виконуються плавно, з великою амплітудою, без тиску маси тіла на опорно-руховий апарат. Це знижує статичне напруження м’язів і виключає ризик травмування.

Головне завдання – корекція положення стопи й закріплення його, зміцнюючи м’язи стопи й гомілки.

Для цього застосовуються спеціальні вправи для зміцнення м’язів гомілки і стопи. Повністю виключається ходьба з розведеними носками та на внутрішньому краї стопи, коли сила ваги припадає на внутрішнє склепіння. Спеціальні вправи чергуються із вправами для загального розвитку для усіх м’язових груп, з вправами на виховання правильної постави та на розслаблення. 

Орієнтовні вправи для застосування при плоскостопості : 
• В. п. – стоячи на глибині, вода до грудей: ходьба у воді з різними рухами (напівприсід, присід, на пальцях, на п’ятках тощо); вистрибування з води (стоячи, вода до плечей) ; діставання дрібних предметів пальцями ніг (іграшки, м’ячик, палиця);    піднімання на носки й опускання на всю стопу; активні рухи пальцями стопи, стопою в усіх напрямках; пересування «гусінь» – згинаючи пальці ніг і підтягуючи стопу уперед.

 • Плавання у ластах (рухи ногами кролем);  
        •  В. п. – лежачи у воді біля бортика, тримаючись руками – робота ногами способом «кроль»;
 • В. п. – стоячи біля бортика на краю приступки або сходинки – піднятися на носки й опуститися.
Рекомендації з профілактики плоскостопості: влітку частіше ходити босоніж по піску, дрібному гравію, глині, скошеній траві, плавати переважно способами «кроль на грудях» і «кроль на спині», кататися на велосипеді, взимку на лижах, грати в спортивні ігри з м’ячем, приділяти увагу загартовуванню і загальному руховому режиму, носити раціональне взуття, виховувати навик правильної постави і правильного положення стоп при ходьбі і статичних навантаженнях.
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