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Физическая активность оказывает положительное влияние на физиологическое, психологическое и со-
циальное благополучие. Однако при наличии неблагоприятных предрасполагающих факторов физическая ак-
тивность повышает риск травматизации и развития заболеваний, что связано с повышением нагрузки как 
на опорно-двигательный аппарат, так и на большинство систем организма. В статье рассматриваются 
исторические аспекты развития методов ортопедии и травматологии при оказании медицинской помощи 
спортсменам, выделаются основные проблемы и варианты их решения. 
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Одним из главных результатов физической 
активности является улучшение состояния здо-
ровья и повышение самооценки, происходит 
укрепление социальных связей и улучшается 
психоэмоциональное состояние [1]. Однако, не-
смотря на очевидные преимущества, физическая 
активность существенно повышает нагрузку на 
опорно-двигательный аппарат и другие систе-
мы организма, что сопряжено с риском травм и 
заболеваний. Спортивные травмы остаются зна-
чительной проблемой как в профессиональном, 
так и в любительском спорте, что подчеркивает 
необходимость разработки эффективных лечеб-
ных и профилактических мер [2].

Исторические исследования показывают, что 
спорт и связанные с ним травмы задокументи-
рованы с античных времен. Изучение этой про-
блемы раскрывает трансформацию спортивной 
культуры и медицины на различных этапах раз-
вития, а знания позволяют выстраивать более 
эффективные профилактические и восстано-
вительные стратегии в спортивной медицине.  
В древнегреческой культуре большая часть 
подготовки спортсменов была направлена на 
изучение анатомии и физиологии, что подчер-
кивало важность комплексного подхода к под-
готовке атлетов в рамках Олимпийских игр [3].  
В эту эпоху (776–394 гг. до н. э.) начинается 
новое понимание значения физической актив-
ности для общества [4]. Олимпийские игры слу-
жили не только спортивным соревнованием, но  
и культурным мероприятием с участием филосо-
фов и художников, что способствовало форми-
рованию духовного центра для всей Греции [5]. 
Это общественное значение непрерывно подчер-
кивало важность физической активности как для 
личной, так и для общественной жизни [6]. 

В начале своего зарождения спортивная ме-
дицина представляла собой область медицин-
ской практики, сосредоточенной на профилакти-
ке, диагностике и лечении травм и заболеваний 
опорно-двигательного аппарата, возникающих в 

ходе физической активности [7]. С начала свое-
го официального развития в конце XIX века она 
эволюционировала в ответ на потребности спор-
тсменов и сегодня включает активные методы 
медицинской реабилитации с использованием 
передовых технологий и методов, таких как хи-
рургия, физиотерапия и биомеханика, что суще-
ственно сокращает сроки восстановления после 
травм [1, 8].  

Термин «спортивный врач», хотя и не ис-
пользовался в древности, стал производным от 
традиций, зародившихся еще в Древней Греции 
[9]. Спорт представлял собой не просто физиче-
скую активность, но и являлся частью культур-
ной идентичности, определяя честь и доблесть 
[5]. Наряду с другими методами восстановления 
применялся покой и применение температуры, 
что показывает ранний интерес к лечебным эф-
фектам физических факторов еще в античные 
времена [8]. Методологии лечения и восста-
новления травм, разработанные в древности, 
явились основой для современной спортивной 
медицины. Древние медики, такие как Гиппо-
крат и Аристотель, акцентировали внимание на 
важности физической активности для сохране-
ния здоровья и профилактики заболеваний, но 
и указывали на риски нарушения здоровья [10].  
Уже в V веке до н. э. греческие врачеватели 
разрабатывали методики лечения различных 
спортивных травм, таких как растяжения, выви-
хи и переломы [3]. Древнегреческие специали-
сты активно использовали массаж, гимнастику  
и другие физические практики для лечения 
спортивных травм, что показывает связь между 
физическим усилием и медицинской практикой. 
Эти методы не только обеспечивали непосред-
ственное лечение травм, но и привели к систе-
матизации подходов к восстановлению здоровья 
спортсменов. Античная гимнастика, практико-
вавшаяся в Древней Греции, была многообраз-
ной и включала различные физические актив-
ности, делимые на три категории: палестрику, 
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орхестрику и игры. Эти категории отражали не 
только физическое развитие, но и культуру, и 
философию того времени. Каждый из этих ком-
понентов носил как военный, так и спортивный 
характер, что способствовало развитию меди-
цинских практик для лечения и реабилитации 
спортсменов после травм. Это имеет большое 
значение и до сегодняшнего дня [11]. Антич-
ная гимнастика и связанные с ней медицинские 
практики служили основой для понимания спор-
та как важной составляющей жизни общества. 
Применение традиционных методов лечения,  
а также интеграция культурных и философ-
ских аспектов физической активности продол-
жают играть значительную роль в спортивной 
медицине в настоящее время [12]. Несмотря на 
отсутствие сложных хирургических процедур, 
спортивная медицина древности стремилась 
применять массовые методы для лечения травм, 
применялось тугое бинтование и шинирование, 
что свидетельствует о развитии медицинских 
знаний и практик для обеспечения здоровья 
спортсменов [13]. 

На протяжении тысячелетий подходы к ле-
чению спортивных травм менялись. В Средне-
вековье медицинские практики неоднократно 
адаптировались к культурным и историческим 
реалиям. Тем не менее, несмотря на неблагопри-
ятное влияние религиозных аспектов, эффек-
тивные хирургические подходы и методы вос-
становления нарушенных функций продолжали 
развиваться на основе древнегреческих знаний 
и методов лечения [14]. Знания, полученные  
от древнегреческих врачей и философов, оста-
ются актуальными и в современном лечении 
спортивных травм, поскольку они подчеркива-
ют важность физической активности еще в са-
мом начале медицинской практики [15].

История развития врачебной гимнастики  
в Европе и России берет свое начало с XVIII– 
XIX веков. Этот период стал свидетелем форми-
рования основных понятий, связанных с исполь-
зованием физических упражнений для лечения, 
таких как механотерапия, трудотерапия и профи-
лактика гипокинезии [16]. Эти термины стали ис-
пользоваться для обозначения методов, акценти-
рующих внимание на движении как инструменте 
для восстановления здоровья и профилактики 
заболеваний, что было актуально  в контексте по-
иска новых подходов в медицине в этот период. 
В XIX веке в Санкт-Петербурге были открыты 
частные школы врачебной гимнастики и меха-
нотерапии. Эти учреждения предлагали своим 
пациентам восстановление здоровья с помощью 
гимнастики [16]. На курортах, таких как Пяти-
горск, были созданы специальные залы механо-
терапии, что способствовало применению физи-
ческих упражнений в лечебных целях [17]. Кроме 
того, Густав Цандер разработал аппаратуру для 
пассивного воспроизведения различных движе-
ний, используя дозирование усилия и амплитуды 
движений, что способствовало инновациям в об-
ласти ортопедической реабилитации [18]. 

Традиционные восточные методы медици-
ны имеют многовековую историю. Эти методы 

оказали значительное влияние на развитие спор-
тивной медицины, особенно в области профи-
лактики травм, восстановления после нагрузок и 
улучшения физической подготовки спортсменов 
[19]. Восточная медицина включала в себя такие 
практики, как акупунктура, цигун, тайцзицюань, 
массаж, фитотерапия и дыхательные упражне-
ния. Эти методы использовались на протяжении 
тысячелетий для поддержания здоровья и повы-
шения физической выносливости [20]. Китай-
ские гимнастические школы утверждали связь 
между физическим состоянием и духовным здо-
ровьем, используя физические упражнения как 
терапию [21]. Такой подход развивался и в Ин-
дии, где акцент делался на дыхательных упраж-
нениях, что до сих пор актуально для современ-
ных методов реабилитации [22]. Традиционные 
восточные методы медицины продолжают ока-
зывать влияние на спортивную медицину, помо-
гая спортсменам достигать высоких результатов 
и поддерживать здоровье. Их интеграция в со-
временные тренировочные программы позволя-
ет улучшить физическую подготовку, ускорить 
восстановление и снизить риск травм [23].

Современные методы спортивной травма-
тологии и ортопедии предполагают многосто-
ронний подход, включающий использование 
высокотехнологичных методов, таких как ма-
шинное обучение и анализ больших данных для 
прогнозирования и предотвращения травм [1, 8]. 
Применение активных методов реабилитации, 
таких как физиотерапия, активные упражнения 
и специальные программы восстановления, по-
зволяет значительно улучшить состояние спор-
тсменов и сократить сроки их восстановления 
[24]. Формирование спортивной медицины как 
области знания стало одним из ключевых со-
бытий в истории медицины, связанной с физи-
ческой активностью и здоровьем. Современные 
основы спортивной медицины были заложены 
 в начале XX века, когда в 1911 году на Все-
мирной гигиенической выставке был представ-
лен раздел, посвященный гигиене физических 
упражнений [25]. Этот момент стал значимым 
отправным пунктом, так как выявил необхо-
димость систематизации знаний о воздействии 
физической активности на здоровье челове-
ка и особенности лечения спортивных травм.  
В 1928 году в Амстердаме была основана Меж-
дународная ассоциация врачей спортивной ме-
дицины, ставящая перед собой задачу содей-
ствия научным исследованиям и организации 
конгрессов, что способствовало развитию кол-
лаборации между медициной и спортом [26]. 
Существование спортивной медицины стало 
особенно важным в контексте углубления ис-
следовательских работ, касающихся травматиз-
ма в спорте. Со временем осознание потребно-
сти в специализированной подготовке врачей, 
работающих со спортсменами, стало ключе-
вым аспектом успешного лечения спортивных 
травм. На данном этапе спортивная ортопедия 
начала формироваться как отдельная дисципли-
на, выделившаяся из общей медицины в конце  
XIX века, что было обусловлено увеличением 
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количества профессиональных спортсменов  
и специфическими требованиями к лечению их 
травм [27]. В последние годы значительное вни-
мание уделяется изучению взаимосвязи между 
физической активностью и травматизмом во 
взрослой и молодежной популяции, включая 
анализ факторов, увеличивающих риск травм. 
Исследования показывают, что в литературе по 
спортивной медицине выделяются как немоди-
фицируемые (возраст, пол, предшествующие 
травмы), так и модифицируемые факторы риска, 
такие как уровень подготовки и наличие под-
держки [28]. 

Современные проблемы спортивной ортопе-
дии связаны с увеличением количества травм, 
особенно среди профессиональных спортсме-
нов. Большинство исследователей указывают на 
то, что высокие физические нагрузки приводят 
к повышенному риску травматизма, особенно 
в контактных видах спорта. Частыми являются 
суставные травмы, повреждения связок и мышц 
[29]. Эти изменения требуют внедрения новых 
подходов к реабилитации и профилактике травм, 
так как отсутствие единого подхода к восстанов-
лению после травм остается серьезной пробле-
мой. Однако в рамках единого подхода необхо-
димо разрабатывать индивидуальные програм-
мы реабилитации, что требует значительных 
временных и прочих ресурсов [30]. Ключевой 
проблемой остается высокая стоимость лечения 
и восстановительных процедур, что является 
значимым неблагоприятным фактором как для 
спортсменов, так и для медицинских учреж-
дений [31]. На этом фоне внедрение программ 
профилактики травматизма в тренировочный 
процесс спортсменов представляет собой акту-
альную проблему спортивной медицины [31]. 
Исследования показывают, что регулярное при-
менение определенных программ и методов про-
филактики может значительно снизить вероят-
ность травм в спортивной среде [32].

Перспективы развития спортивной ортопе-
дии и спортивной травматологии выглядят обна-
деживающе благодаря научным достижениям и 
внедрению новых технологий. Технологии реге-
неративной медицины, такие как использование 
стволовых клеток и PRP-терапия (Platelet Rich 
Plasma, обогащенная тромбоцитами плазма), 
открывают новые горизонты в лечении травм. 
Артроскопические и минимально инвазивные 
методы становятся нормой в лечении травм, так 
как они позволяют ускорить восстановление и 
минимизировать травматизацию тканей [33]. 

Изучение истории развития спортивной ме-
дицины помогает не только оценить достиже-
ния прошлого, но и формировать современную 
парадигму для обеспечения здоровья и актив-
ного образа жизни современных спортсменов. 
Работа, проводимая учеными и медиками на 
протяжении многих веков, была сосредоточена 
на внедрении методов для предупреждения и ле-
чения спортивных травм. Эти усилия продолжа-
ют оказывать влияние на современные практики  
в области спортивной медицины и реабилита-
ции, снижая неблагоприятную нагрузку на опор-

но-двигательный аппарат, а также способствуя 
улучшению общего состояния здоровья и каче-
ству жизни спортивных сообществ.

Спортивная медицина должна продолжать 
развиваться, интегрируя новые знания и техно-
логии, чтобы эффективно справляться с расту-
щими требованиями к уходу за спортсменами. 
Исследования в этой области необходимы для 
создания безопасной и здоровой спортивной 
среды, способствующей как достижению высо-
ких результатов, так и обеспечению здоровья 
спортсменов.

По результатам обследований спортсменов 
Гродненской области было установлено, что 
в количественном выражении наиболее трав-
моопасными видами спорта являются команд-
ные контактные игровые виды (футбол, хоккей  
с шайбой, баскетбол, гандбол) и единоборства. 
В этих дисциплинах наблюдается наибольший 
процент тяжелых травм, таких как переломы, 
вывихи и повреждения связок нижних конечно-
стей (около 33% случаев всех зафиксированных 
травм), верхних конечностей (около 38% случа-
ев всех зафиксированных травм), повреждения 
головы и лица (около 10%), позвоночника (око-
ло 4%). Однако, например, в спортивной гимна-
стике наблюдается также значительное количе-
ство тяжелых травм кисти в последующем при 
нерациональном лечении и реабилитации, пе-
реходящие в хроническое заболевание. У пред-
ставителей легкой атлетики в процентном вы-
ражении чаще наблюдается преобладание тяже-
лых случаев воспалительных и дегенеративных 
заболеваний суставов нижних конечностей и 
травм (5%), а также тяжелых травм верхних ко-
нечностей (2%). Стоит также отметить предста-
вителей тяжелой атлетики, у которых из общего 
числа всех травм преобладают тяжелые травмы 
поясничного отдела позвоночника (3% случаев 
всех зафиксированных травм), верхних и ниж-
них конечностей (2% и 2% соответственно).  
А, например, у представителей большого тен-
ниса наиболее часто наблюдаются тяжелые по-
вреждения костно-мышечных структур верхней 
конечности (3%). Следует сделать акцент на том, 
что одной из ведущих проблем сбора достовер-
ных статистических данных и оказания помощи 
высококвалифицированным спортсменам с ор-
топедической или травматологической патоло-
гией является попытка скрыть от специалистов 
спортивной медицины факт наличия проблемы 
со здоровьем, что приводит к затруднениям  
в оказании своевременной медицинской помо-
щи, приводящий к развитию вторичных ослож-
нений, и повышает риск трансформации патоло-
гии в хроническое заболевание. Наименее трав-
матичными видами из обследуемых категорий 
спортсменов Гродненской области можно вы-
делить стрельбу пулевую, настольный теннис, 
большой теннис, плавание, однако в данных ви-
дах спорта повышен риск нарушения здоровья 
по другим, не связанным с нагрузкой на опор-
но-двигательный аппарат, причинам.

Также установлено, что у преобладающего 
числа обследуемых спортсменов через несколь-
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ко лет после завершения спортивной деятельно-
сти были диагностированы остеоартрозы, мени-
скопатии и бурситы, а примерно у половины на-
блюдаемых спортсменов симптомы указанных 
патологических изменений наблюдались еще  
на этапе активной спортивной деятельности.  
Эти состояния требуют длительного лечения и 
могут ограничивать как спортивную деятель-
ность, так и в значительной мере снижать каче-
ство жизни и социального функционирования.

Учитывая тот факт, что ортопедические пато-
логии у спортсменов могут быть как следствием 
травм, так и фактором, предрасполагающим к их 
возникновению, был проведен анализ соотноше-
ния тяжелых травм с наличием ортопедических 
заболеваний. Установлено, что около 37% всех 
спортсменов с тяжелыми травмами имели ор-
топедическую патологию (сколиоз, плоскосто-
пие, хронические тендинопатии). Спортсме-
ны со сколиозом чаще сталкиваются с болями 
в спине в процессе физической работы, что  
в свою очередь приводит к нарушению техни-
ки выполнения задачи и повышает риск травм  
и растяжений, что особенно актуально в трав-
моопасных видах спорта, а спортсмены с упло-
щением свода стопы сталкиваются с повышен-
ной нагрузкой на суставы и мышцы, что делает  
их более уязвимыми к различным повреждени-
ям. Это связано с недостаточной поддержкой 
свода стопы и устойчивости, что увеличивает 
риск таких травм, как растяжение связок ниж-
ней конечности и развитию воспалительных 
процессов. У преобладающего большинства  
высококвалифицированных спортсменов были 
обнаружены достоверные признаки остеоар-
троза и дегенеративные изменения позвоноч-
ника, хронические воспалительные заболевания 
суставов, связанные с перенесенной травмой.  
Из них в 54% случаев спортсмены исходно не 
обращались за медицинской помощью после 
травматизации, считая ее не существенной, а 
22% отказываются от медицинской помощи при 
установлении достоверных признаков травмы.

Также в процессе исследования были изуче-
ны варианты лечения и медицинской реабилита-
ции спортсменов, получивших травму. Установ-
лено, что не редки случаи применения методов 
восстановительного лечения в виде монотера-
пии или комбинации двух методов со схожим 
эффектом, что приводит к необоснованному 
пролонгированию курса медицинской реабили-
тации и повышает риск развития осложнений. 
Данная проблема может быть решена разра-
боткой единых рекомендаций по применению 
комплекса методов восстановительного лечения 
спортсменов с травмами, включающего воздей-
ствие физическими факторами, кинезотерапию, 
фармакологическую поддержку, рефлексоте-
рапию, массаж, мануальную терапию и методы 

психологической поддержки, исторически под-
твердившие свою эффективность. 

Отдельное внимание следует уделить про-
филактике спортивного травматизма. Важными 
звеньями в данном направлении являются не-
посредственно спортсмен и тренер. Разработка 
профилактических стратегий и индивидуаль-
ных тренировочных программ помогает снизить 
риск травматизации и продлить спортивную ка-
рьеру. Использование коррегирующих методик, 
таких как специальные упражнения, ортопеди-
ческие устройства и профилактическое воздей-
ствие физическими факторами помогает снизить 
риск травм и улучшить спортивные показатели. 
В рамках пилотного исследования были апро-
бированы стельки-вкладыши, состоящие из эла-
стичного двуслойного трикотажного материала 
отечественного производства, укладывающиеся 
в спортивную обувь, предназначенную для про-
ведения занятий по оздоровительной ходьбе или 
бегу, позволяющие снизить нагрузку на свод 
стопы. Установлено снижение давления на сто-
пу за счет амортизационного эффекта волокон и 
субъективное повышение комфорта при ходьбе 
и беге на длинные дистанции. Однако выявле-
ны и ограничения для применения в скоростном 
беге и прыжках в длину и высоту. 

Таким образом, можно отметить, что в насто-
ящее время основная задача спортивной трав-
матологии и ортопедии заключается не только 
в успешном лечении травм, но и в комплексной 
профилактике, индивидуализированном под-
ходе к каждому спортсмену, а также в иннова-
ционных методах, которые могут значительно 
улучшить результаты восстановления и повы-
сить общее здоровье и спортивные показатели 
спортсменов. Важно продолжать исследовать и 
внедрять научные достижения и современные 
технологии для улучшения всех аспектов спор-
тивной медицины и ортопедии.

Выводы
Ортопедия и травматология в спорте доказа-

ли свою востребованность в течение длитель-
ного периода времени, сталкиваясь с множе-
ством вызовов, требующих комплексного под-
хода к профилактике, лечению и реабилитации 
спортсменов. 

Современные методы диагностики и индиви-
дуальные программы восстановления помогают 
минимизировать риски травматизации и про-
длить спортивную карьеру. 

Данные, полученные в результате исследо-
ваний в области спортивной ортопедии и трав-
матологии, указывают на востребованность 
новых методов диагностики, профилактики и 
медицинской реабилитации спортсменов с ор-
топедической и травматологической патологией 
в практике медико-биологического обеспечения 
спортсменов.
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STRETCHED TO THE LIMITS: HISTORY, CHALLENGES AND 
HORISONS FOR DEVELOPMENT OF SPORTS ORTHOPEDICS  

AND TRAUMATOLOGY
A. B. Shuleika1, U. U. But-Husaim2

1Regional Sports Medicine Dispensary, Grodno, Belarus 
2Grodno State Medical University, Grodno, Belarus

Physical activity positively influences physiological, psychological, and social well-being. However, in the presence 
of unfavorable predisposing factors, physical activity increases the risk of injury and disease development, which is 
associated with increased stress on both the musculoskeletal system and various physiological systems of the body. 
This article explores the historical evolution of orthopedic and traumatology methods in rendering the medical care 
for athletes, identifying key challenges and potential solutions.
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