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Резюме 
Введение. Важным условием эффективной медико-социальной реабилитации инвалидов вследствие инсуль-

тов является доступность и высокое качество реабилитационных мероприятий. В учреждении медико-социаль-
ной экспертизы гражданину, признанному инвалидом вследствие инсульта, в обязательном порядке определя-
ется потребность в мероприятиях комплексной реабилитации и абилитации и разрабатывается индивидуальная 
программа реабилитации и абилитации инвалида.

Цель. Анализ потребности в мероприятиях медико-социальной реабилитации впервые признанных инвали-
дами вследствие инсультов в Республике Ингушетия.

Материалы и методы. Объект исследования: совокупность инвалидов вследствие инсультов, впервые при-
знанных инвалидами I, II и III групп. Объем исследования – 54 чел. в возрасте 33-84 лет. 

Источники исследования: форма государственной статистической отчетности учреждений МСЭ 7-собес ФКУ 
«Главное бюро МСЭ по Республике Ингушетия» Минтруда России, протоколы проведения медико-социальной 
экспертизы; акты медико-социальной экспертизы; индивидуальные программы реабилитации и абилитации 
инвалидов. 

Методы: выкопировки данных, статистический, аналитический. Исследование выборочное. Критерии вклю-
чения: впервые признанные инвалидами вследствие инсульта, имеющие двигательные нарушения в возрасте 18 
лет и старше; соответствие диагноза диагностическим критериям МКБ-10 (I60–I64); информированное согласие 
гражданина. Критерии исключения: впервые признанные инвалидами вследствие других патологий. Период ис-
следования – 2022 г.

Результаты. Анализ показал, что потребности в мероприятиях медицинской реабилитации выявлены 
у 100,0 % (54 чел.) инвалидов, социальной реабилитации – у 77,8 % (42 чел.), профессиональной реабилитации – 
у 13,0 % (7 чел.) инвалидов. В технических средствах реабилитации нуждались 74,1 % (40 чел.), в физкультур-
но-оздоровительных мероприятиях и спорте – 13,0 % (7 чел.) инвалидов.

Обсуждение. Анализ потребности мероприятий по медико-социальной реабилитации впервые признан-
ных инвалидами вследствие инсультов свидетельствовал о высокой потребности в мероприятиях медицинской 
(100,0 %), социальной (77,78 %) реабилитации и технических средствах реабилитации (74,1 %). Установлена низ-
кая потребность в мероприятиях профессиональной реабилитации (13,0 %) и физкультурно-оздоровительных 
мероприятиях, спорте (13,0 %).

Заключение. Полученные данные обуславливают актуальность дальнейшего изучения системы потреб-
ностей инвалидов вследствие инсультов в мероприятиях медико-социальной реабилитации и необходимости 
дальнейшего научного обоснования персонифицированных программ комплексной реабилитации инвалидов 
данного контингента на основе анализа социально-гигиенических, клинико-функциональных и биопсихосоци-
альных факторов.
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MEASURES FOR PEOPLE WITH DISABILITIES RESULTING FROM STROKES

Aliskhanov AM

Federal Bureau of Medical and Social Expertise,  
3 Ivan Susanin Street, 127486 Moscow, Russian Federation

Abstract 
Introduction. Accessibility and high-quality rehabilitation measures are essential for effective medical and social 

rehabilitation of people with stroke disabilities. At a medical and social assessment facility, a citizen recognized as 
disabled due to stroke is required to undergo comprehensive rehabilitation and habilitation, and an individualized 
rehabilitation and habilitation program is developed.

Aim. Analysis of the need for medical and social rehabilitation measures for people newly recognized as disabled due 
to strokes in the Republic of Ingushetia.

Materials and methods. Object of the study: a group of people with disabilities due to stroke, newly recognized as 
having disabilities of groups I, II, and III. Study size: 54 people aged 33‒84.

Research sources: state statistical reporting form of the Medical and Social Expertise institutions 7-sobes of the 
Federal State Budgetary Institution Main Bureau of Medical and Social Expertise in the Republic of Ingushetia of 
the Ministry of Labour of Russia, medical and social examination protocols; medical and social examination reports; 
individual rehabilitation and habilitation programs for people with disabilities.

Methods: data extraction, statistical and analytical. Sample study. Inclusion criteria: newly recognized as disabled 
due to stroke, with movement disorders, aged 18 years and older; diagnosis meets ICD-10 diagnostic criteria (I60–I64); 
informed consent. Exclusion criteria: newly recognized as disabled due to other pathologies. The study period is 2022.

Results. The analysis showed that 100.0 % (54 people) of disabled people needed medical rehabilitation, 77.8 % 
(42 people) needed social rehabilitation, and 13.0 % (7 people) needed vocational rehabilitation. 74.1 % (40 people) 
needed technical rehabilitation equipment, and 13.0 % (7 people) needed physical education and sports.

Discussion. An analysis of recommendations for medical and social rehabilitation measures for those newly 
recognized as disabled due to stroke revealed a high need for medical (100.0 %), social (77.78 %), and technical 
rehabilitation measures (74.1 %). A low need was found for vocational rehabilitation measures (13.0 %) and physical 
education, fitness, and sports (13.0 %).

Conclusion. The obtained data determine the relevance of further study of the system of medical and social 
rehabilitation of people with disabilities due to strokes in the Republic of Ingushetia with the need for scientific 
substantiation of the measures of a personalized system of medical and social rehabilitation of people with disabilities 
due to strokes based on the analysis of social-hygienic, clinical-functional and biopsychosocial factors.
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Введение / Introduction
По данным Всемирной Организации Здравоох-

ранения, более 3 миллиардов человек в мире стра-
дают заболеваниями нервной системы. По данным 
Минздрава России, более 8,9 млн россиян имеют 
заболевания нервной системы. 

Среди причин длительной утраты трудоспо-
собности первое место занимают инсульты, ко-
торые также находятся в числе важных причин 
смерти и инвалидности в современном мире [1].

Последствия острого нарушения мозгового 
кровообращения до настоящего времени явля-
ются одними из до конца нерешенных социаль-
но значимых проблем, приводящих к тяжелым 
функциональным изменениям организма и нару-
шению основных категорий жизнедеятельности 
пациентов. 

Всемирной Организации Здравоохранения 
принят межотраслевой глобальный план действий 

по борьбе с неврологическими расстройствами 
на период 2022‒2031 гг., направленный на повы-
шение приоритетности проблемы неврологиче-
ских расстройств в рамках систем здравоохране-
ния и укрепление соответствующих механизмов 
управления. Улучшение эффективности реабили-
тационных мероприятий у постинсультных паци-
ентов требуется как на раннем этапе реабилита-
ции, так и в позднем восстановительном периоде, 
а также в периоде отдаленных последствий [1, 2]. 

Объективным показателем, отражающим ка-
чество оказания медицинской помощи пациен-
там, перенесшим инсульт, является инвалидность. 
Критериями оценки эффективности реабилита-
ционной помощи и предоставления пациентам 
услуг по социальной поддержке и социальной 
защите выступают результаты социализации 
и интеграции в общество инвалидов [2, 3, 4]. Без-
условно, необходимым условием достижения 
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положительных результатов медико-социальной 
реабилитации инвалидов вследствие инсультов 
является доступность и высокое качество реаби-
литационных мероприятий [3, 5, 6]. 

Известно, что для проведения своевременных 
и качественных реабилитационных мероприятий 
инвалидам вследствие инсультов необходимо вы-
явить индивидуальные потребности в меропри-
ятиях комплексной реабилитации и абилитации, 
на основе которых разрабатывается индивиду-
альная программа реабилитации и абилитации 
(ИПРА) инвалида в бюро медико-социальной экс-
пертизы [4, 5].

Цель / Aim 
Анализ потребности в мероприятиях меди-

ко-социальной реабилитации впервые признан-
ных инвалидами вследствие инсультов в Респу-
блике Ингушетия.

Материалы и методы / Materials and methods 
Объект исследования: совокупность инвали-

дов вследствие инсультов, впервые признанных 
инвалидами I, II и III групп. Объем исследования – 
54 чел. в возрасте 33–84 лет. 

Источники исследования: форма государствен-
ной статистической отчетности учреждений МСЭ 
7-собес ФКУ «Главное бюро МСЭ по Республике 
Ингушетия» Минтруда России, протоколы про-
ведения медико-социальной экспертизы; акты 
медико-социальной экспертизы; индивидуальные 

программы реабилитации и абилитации 
инвалидов. 

Методы: выкопировки данных, статистиче-
ский, аналитический. Исследование выборочное. 
Критерии включения: впервые признанные ин-
валидами вследствие инсульта, имеющие двига-
тельные нарушения в возрасте 18 лет и старше; 
соответствие диагноза диагностическим критери-
ям МКБ-10 (I60–I64); информированное согласие 
гражданина. Критерии исключения: впервые при-
знанные инвалидами вследствие других патоло-
гий. Период исследования – 2022 г.

Исследование проводилось в соответствии 
с Хельсинкской декларацией Всемирной медицин-
ской ассоциации (июнь, 1964 г.). Перед проведени-
ем исследования граждане дали информирован-
ное согласие на обработку персональных данных 
и участие в обследовании.

Результаты / Results 
Проведено изучение потребности в мероприя-

тиях и услугах комплексной реабилитации и аби-
литации 54 инвалидам, освидетельствованных 
и впервые признанных инвалидами вследствие 
инсульта в ФКУ «Главное бюро медико-социаль-
ной экспертизы по Республике Ингушетия» Мин-
труда России. Изучались и анализировались дан-
ные протоколов, актов и ИПРА инвалидов.

Выявлено, что около 87,0 % признано инвали-
дами «тяжелых» групп, из них 40,7 % инвалида-
ми – I группы и 46,3 % – II группы (табл. 1).

Таблица 1 / Table 1
Распределение по группам инвалидности, абс., % / Distribution by disability groups, abs., %

Группа инвалидности / Disability group Абс. ч. / abs. number В процентах, %

I 22 40,7

II 25 46,3

III 7 13,0

Всего / Total 54 100,00

Установлено, что в мероприятиях медицинской 
реабилитации нуждалось 100,0 % (54 чел.) инва-
лидов; в мероприятиях социальной реабилита-
ции – 77,8 % (42 чел.) инвалидов; в мероприятиях 
профессиональной реабилитации – 12,9 % (7 чел.) 

инвалидов; в технических средствах реабилита-
ции (ТСР) – 74,1 % (40 чел.); в физкультурно-оз-
доровительных мероприятиях и спорте – 13,0 % 
(7 чел.) инвалидов (рис.1).
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Рисунок 1. Показатели потребности в мероприятиях комплексной реабилитации и абилитации, % (n=54 чел.)

Figure 1. Indicators of need for comprehensive rehabilitation and habilitation measures, %, (n=54 patients)

Отдельно была проанализирована потребность 
инвалидов в мероприятиях социальной реабили-
тации. Установлено, что в социально-средовой 
реабилитации нуждалось 77,8 % (42 чел.), в меро-
приятиях социально-бытовой адаптации – 70,4 % 

(38 чел.), в мероприятиях социально-психологи-
ческой реабилитации – 51,9 % (28 чел.) и 14,8 % 
(8 чел.) нуждались в мероприятиях социокультур-
ной реабилитации (табл. 2).

Таблица 2 / Table 2 
Потребность в мероприятиях социальной реабилитации, %, (n=54 чел.) / Structure of the need for 

social rehabilitation measures, %, (n=54 patients)

Рекомендации / Recommendations абс. ч. / abs. number В процентах, %
Социально-средовая / Social and environmental 42 77,8
Социально-бытовая адаптация / Social and everyday adaptation 38 70,4
Социально-психологическая / Socio-psychological 28 51,9
Социокультурная / Sociocultural 8 14,8

Отдельно проанализирована потребность ин-
валидов в мероприятиях профессиональной реа-
билитации. Оказалось, что потребность в профес-
сиональной ориентации выявлена у 13,0 % (7 чел.); 
проинформировано о возможности трудоустрой-
ства путем постановки на учет в органах занято-
сти 13,0 % (7 чел.); нуждаемость в рекомендациях 

по производственной адаптации определена 
у 13,0 % (7 чел.); нуждаемость в рекомендациях 
социально-производственной адаптации ‒ у 7,4 % 
(4 чел.); нуждаемость в рекомендациях социаль-
но-психологической адаптации ‒ у 13,0 % (7 чел.) 
(табл. 3).

Таблица 3 / Table 3
Потребность в мероприятиях профессиональной реабилитации, %, (n=54 чел.) / Need for 

professional rehabilitation measures, %, (n=54 patients)

Рекомендации / Recommendations абс. ч. / abs. number В процентах, %
Профессиональная ориентация / Career guidance 7 13,0
Информирование / Informing 7 13,0
Производственная адаптация / Productive adaptation 7 13,0
Социально-производственная адаптация / Social and productive adaptation 4 7,4
Социально-психологическая адаптация / Socio-psychological adaptation 7 13,0
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Анализ потребности в технических средствах 
реабилитации и абилитации показал, что наи-
большая потребность у инвалидов вследствие 
инсультов выявлена в абсорбирующем белье 
и подгузниках – 81,5 % (44 чел.). У более чем по-
ловины пациентов определена нуждаемость 

в креслах-колясках с ручным приводом – 66,7 % 
(36 чел.), также более половины инвалидов нужда-
лись в креслах-стульях с санитарным оснащением 
и противопролежневых матрацах и подушках – 
55,6 % (30 чел.) (табл. 4).

Таблица 4 / Table 4
Потребность в технических средствах реабилитации, % (n=54 чел.) / Need for professional 

rehabilitation measures, % (n=54 patients)

Рекомендации / Recommendations абс. ч. / abs. number В процентах, %
Кресла-коляски с ручным приводом / Manual wheelchairs 36 66,7
Кресла-стулья с санитарным оснащением / Armchairs with sanitary 
facilities 30 55,6

Абсорбирующее белье, подгузники / Absorbent underwear, diapers 44 81,5
Противопролежневые матрацы и подушки / Anti-decubitus mattresses 
and pillows 30 55,6

Обсуждение / Discussion
Анализ рекомендаций специалистов МСЭ ме-

роприятий по медико-социальной реабилитации 
для впервые признанных инвалидами вследствие 
инсультов показал высокую потребность в меро-
приятиях медицинской (100,0 %) и социальной 
(77,8 %) реабилитации. При этом установлена низ-
кая потребность в мероприятиях профессиональ-
ной реабилитации (13,0 %) и физкультурно-оз-
доровительных мероприятиях, спорте (13,0 %). 
Наличие двигательных нарушений обосновывает 
достаточно высокую потребность в технических 
средствах реабилитации (74,1 %), среди которых 
необходимыми в восстановительном периоде ин-
сульта оказались: абсорбирующее белье и подгуз-
ники (81,5 %), кресла-коляски с ручным приводом 
(66,7 %), противопролежневые матрацы (55,6 %), 
кресла-стулья с санитарным оснащением (55,6 %).

Заключение / Conclusion
Полученные данные обуславливают акту-

альность дальнейшего изучения системы по-
требностей инвалидов вследствие инсультов 
в мероприятиях медико-социальной реабилита-
ции и свидетельствуют о необходимости даль-
нейшего научного обоснования персонифици-
рованных программ комплексной реабилитации 
инвалидов данного контингента на основе анали-
за социально-гигиенических, клинико-функцио-
нальных и биопсихосоциальных факторов.
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