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Введение 

Мышечная сила является одним из прогностических факторов общего состояния 

здоровья и долголетия. Она характеризуется максимальным напряжением, которое спо-

собны развить мышцы во время возбуждения. Сила хвата обратно пропорциональна 

ограничениям мобильности и инвалидности [1]. 

ВОЗ разработала «Глобальные рекомендации по физической активности для здо-

ровья» с общей целью предоставления лицам, формирующим политику на националь-

ном и региональном уровнях, руководства в отношении взаимосвязей, основанных на 

зависимости «доза — ответная реакция», между частотой, продолжительностью, ин-

тенсивностью, типом и общим объемом физической активности, необходимой для 

профилактики неинфекционных заболеваний [2]. 

Цель 
Изучить динамику развития заболеваний сердечно-сосудистой системы у пациентов, 

имеющих различную силу хвата, и исследовать степень развития мышечной силы по шка-

ле «Совета по медицинским исследованиям Великобритании» (MRC) у пожилых людей. 

Материал и методы исследования 

Исследование проводилось на базе ГУ «Гомельский областной клинический госпи-

таль инвалидов Отечественной войны» в отделении кардиологии и кардиохирургии и са-

натория РУП «Гомельское отделение Белорусской железной дороги». Были изучены сле-

дующие параметры: возраст, пол, вес, рост, сила хвата левой и правой руки и значение 

мышечной силы по шкале «Совета по медицинским исследованиям Великобритании» 

(MRC), представленной в таблице 1. Статистическая обработка данных осуществлялась с 

использованием компьютерных программ «Microsoft Exсel» и «Statsoft Statistica» 10.0. 

Таблица 1 — Шкала Совета по медицинским исследованиям Великобритании 

0 • отсутствие видимых сокращений мышц 

1 • имеются видимые сокращения мышц, но движения в конечности отсутствуют 

2 • наблюдаются движения конечности, но без преодоления силы тяжести 

3 • возможны движения в конечности, способные преодолеть силу тяжести, но не сопротивление, 

оказываемое врачом 

4 • движения, способные, по меньшей мере, частично преодолеть сопротивление, оказываемое врачом 

5 • нормальная мышечная сила 

 

В исследовании приняли участие 105 пациентов, 38 из них — пациенты отделения 

кардиологии ГУ «Гомельский областной клинический госпиталь инвалидов Отече-

https://yandex.by/maps/org/sanatoriy_rup_gomelskoye_otdeleniye_belorusskoy_zheleznoy_dorogi/1019878666/


 

 

 
Проблемы и перспективы развития современной медицины 

 

86 

ственной войны», 67 — находящиеся в санатории  РУП «Гомельское отделение Бело-

русской железной дороги». 

Результаты исследования и их обсуждение 
Объектом исследования послужили пациенты в возрасте от 65 лет и старше. 

Для исследования в санатории были отобраны участники, не имеющие в анамнезе хро-

нических заболеваний. Из 67 отдыхающих, женщины составляли 53,73% (36 чел.), мужчи-

ны — 46,27 % (31 чел.). В таблице 2 приведены средние показатели изученных параметров. 

Таблица 2 — Средние параметрические показатели для отдыхающих в санатории 

Показатели Женщины Мужчины 

Вес 74,53 85,62 

Рост 162,7 177,2 

Сила хвата левой руки 18,67 36,4 

Сила хвата правой руки 19,67 44,2 

MRC 4,2 4,6 

 

Согласно полученным данным, у мужчин пожилого возраста, несмотря на снижен-

ный уровень тестостерона, показатели остаются в пределах нормы. У женщин фикси-

руются показатели ниже нормы. Это можно объяснить периодом разгара менопаузы, в 

котором ускоряются процессы деградации мышечной и соединительной ткани. 

В зону риска попадают 12 женщин и 7 мужчин, имеющие показатели силы хвата 

ниже границы нормы. У людей с низкой физической активностью ССЗ развиваются в 

1,5–2,5 раза чаще, чем у людей, ведущих физически активный образ жизни. 

В отделении кардиологии, из 38 пациентов, женщины составляли 42,11 % (16 чел.), муж-

чины — 57,89 % (22 чел.). В таблице 3 приведены средние показатели изученных параметров. 

Таблица 3 — Средние параметрические показатели для пациентов отделения кардиологии 

Показатели Женщины Мужчины 

Вес 73,88 84,38 

Рост 161,44 175,4 

Сила хвата левой руки 13,67 29,3 

Сила хвата правой руки 16,67 33,1 

MRC 3,3 3,9 

 

Результаты показывают значительное снижение мышечной силы и у мужчин, и у 

женщин. Выраженная гиподинамия может являться одной из главных причин развития 

патологий сердца. Также на показатели накладывается время суток и уровень трениро-

ванности мышц. 

Выводы 
Таким образом, в ходе исследования установилось, что у лиц пожилого возраста, 

не имеющих хронических заболеваний сердечно-сосудистой системы, практически от-

сутствует гиподинамия. Это подтверждают полученные данные, которые стабильно 

выше, чем у пациентов с уже имеющимися патологиями. Динамометрия, выявляя пока-

затель силы хвата, позволяет прогнозировать появление патологических состояний 

сердечно-сосудистой системы, и должна стать обязательной частью профилактических 

осмотров, совместно с анализом уровня артериального давления крови. 
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