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Соматическая дисфункция
Соматическая дисфункция определяется как нарушение или 

изменение функции одного из компонентов соматической систе-
мы (костного, связочного или миофасциального) и связанных с 
ним сосудистых, лимфатических и нервных элементов. Основные 
физикальные находки, говорящие о соматической дисфункции: 
(T) изменения текстуры ткани, (A) асимметрия при статиче-
ском обследовании, (R) дефицит амплитуды движений и (T) бо-
лезненность1. Эти компоненты можно и нужно применять при 
проведении остеопатической диагностики. Для дополнительно-
го уточнения соматической дисфункции могут быть использо-
ваны позиционные диагнозы, связанные с правилами Фрайетта 
для грудного и поясничного отделов позвоночника, основными 
движениями в шейном отделе позвоночника и стандартными ос-
новными позициями движений для таза, крестца, конечностей и 
ребер. Определенные варианты техник могут лучше, чем другие, 
подходить для коррекции некоторых состояний, например, бо-
лезненные точки — методика стрейн–контрстрейн (КС); ограни-
чения движений в фасциальных плоскостях/связывание или об-
легчение движений — техники миофасциального релиза (МФР).

Документируйте сбор анамнеза, результаты 
обследования и принятие решений

ОМТ не является вмешательством, которое должно прово-
диться изолированно, и не следует назначать несколько сеансов 
ОМТ без тщательной повторной оценки состояния пациента, 
анамнеза, физикального обследования и анализа принятого ме-
дицинского решения. Пациентам не следует рекомендовать воз-
вращаться специально для ОМТ, потому что эта процедура может 
быть не показана на следующем визите к врачу. ОМТ нужно ис-
пользовать, только если на основании анамнеза и физикального 
осмотра будут исключены другие причины имеющихся симпто-
мов и установлено сохранение соматической дисфункции как ос-
новной или второстепенной (то есть присутствующей в  сочетании 

1 Glossary of Osteopathic Terminology. American Association of Colleges of Os-
 teopathic Medicine.
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с какой-либо другой медицинской проблемой) причины клиниче-
ских проявлений. ОМТ следует применять только после того, как 
врач сочтет, что это безопасно, выберет подходящую технику, ко-
торая, как ожидается, уменьшит или устранит соматическую дис-
функцию, и улучшит соответствующие клинические проявления.

Кроме того, при принятии решения врач должен учесть воз-
можные варианты лекарственной терапии, рассмотреть альтер-
нативы лечению и решить, необходимы ли дальнейшие радио-
логические или лабораторные обследования и будут ли полезны 
дополнительные меры, такие как направления к другим специ-
алистам, программа физических нагрузок, коррекция диеты или 
другие методы лечения. Все это должно быть задокументировано 
в том формате, какой любой компетентный врач использует при 
оказании стандартной медицинской помощи, и это не связано с 
предшествующей или последующей OMT.

Выявляемые соматические дисфункции кодируются в соответ-
ствии с кодами Международной статистической классификации 
болезней и проблем, связанных со здоровьем, 10-го пересмотра.

Коды Международной статистической классификации болезней 
и проблем, связанных со здоровьем, 10-го пересмотра 
для соматической дисфункции

Область Код МКБ-10

Голова М99.00

Шея М99.01

Грудь М99.02

Поясница М99.03

Крестец М99.04

Таз М99.05

Нижняя конечность М99.06

Верхняя конечность М99.07

Грудная клетка М99.08

Область живота и другие М99.09
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ОСНОВНЫЕ СВЕДЕНИЯ ОБ ОСТЕОПАТИЧЕСКОЙ 
МАНИПУЛЯТИВНОЙ ТЕРАПИИ

Основные сведения об остеопатической манипулятивной терапии

Техника
Прямое/

непрямое 
воздействие

Активная/
пассивная 

техника
Механизм действия

Мягко-
тканная

Прямое Пассивная Техника, которая обычно 
включает разминание, рас-
тяжение, глубокое давление, 
ингибицию и/или тракцию, 
при этом с помощью паль-
пации отслеживают реакцию 
тканей и изменение движений. 
Эта техника — разновидность 
миофасциальной терапии

Миофас-
циальный 
релиз

Прямое или 
непрямое

Пассивная Техника, при которой задей-
ствуются фасции тканей и 
используется термодинамиче-
ская и механическая стимуля-
ция руками врача мягких тка-
ней и фасций пациента; может 
вызывать пьезоэлектрические 
изменения, которые помогают 
смягчить, удлинить, рассла-
бить и высвободить зажатые 
фасциальные ткани

Лимфати-
ческая

Прямое Пассивная Механическое сжатие при 
помощи усилий врача приво-
дит к мобилизации лимфати-
ческой жидкости

Контр-
ст рейн 
(противо-
натяже-
ние)

Непрямое Пассивная Техника, при которой чувстви-
тельная точка дисфункцио-
нальной мышцы или сустава 
помещается в положение наи-
большего комфорта, чтобы 
уменьшить сохраняющуюся 
патологическую гиперчувстви-
тельность проприорецепторов.
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Техника
Прямое/

непрямое 
воздействие

Активная/
пассивная 

техника
Механизм действия

В методике «контрстрейн» 
(расслабления) используют 
точное позиционирование 
тела, чтобы уменьшить актив-
ность сверхчувствительного 
мышечного веретена и патоло-
гические сокращения дисфунк-
циональной мышцы

Мышечно-
энергети -
ческая

Прямое или 
непрямое

Активная Постизометрическая 
релак сация
Во время сокращения мышцы 
оказывается повышенное 
давление на проприорецеп-
торы сухожильного орга-
на Гольджи. Это приводит 
к угнетению рефлексов и 
последующему расслаблению 
мышцы.
Реципрокная ингибиция
Взаимодействие мышц-
агонистов/антагонистов 
с целью расслабления при 
сокращении соответствующего 
антагониста.
Дыхательные упражнения
Использование дыхания паци-
ента для перемещения сомы 
через барьер.
Мобилизация суставов
Задействование мышечного 
аппарата и рук врача в каче-
стве опоры для мобилизации 
суставов с ограниченной 
по движностью

Продолжение таблицы
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Техника
Прямое/

непрямое 
воздействие

Активная/
пассивная 

техника
Механизм действия

Высокая 
скорость/
низкая 
амплитуда 
(трастовая 
техника)

Прямое Пассивная Применение кратковременного 
усилия, распространяющего-
ся на небольшое расстояние 
в пределах анатомического 
диапазона движения сустава. 
В результате задействуется 
ограничительный барьер 
суставной соматической дис-
функции в одной или несколь-
ких плоскостях движения, 
чтобы снять ограничения. 
Иногда можно услышать кави-
тационный хлопок, который 
представляет собой высвобож-
дение фиксированных сино-
виальных складок/газа или 
суставных спаек в суставе 

Остеопати -
ческая кра-
ниальная 
манипуля -
тивная 
техника* 

Прямое 
или 
непрямое

Пассивная Система диагностики и лече-
ния, которую использует 
врач-остеопат, она основана на 
первичном дыхательном меха-
низме и сбалансированном 
натяжении мембран и связок. 
Это система диагностики и 
лечения, впервые описанная 
Уильямом Г. Сазерлендом

* Ранее называемая краниальной остеопатией.

Противопоказания для остеопатической манипулятивной терапии*

Абсолютные противопоказания**  

для остеопатической 
манипулятивной терапии

Относительные противопо-
казания для остеопатической 

манипулятивной терапии

•  Проведение манипуляций непо-
средственно над переломом или 
вывихом.

•  Тяжелый остеопороз.
•  Острая травма мышц

Окончание таблицы
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Абсолютные противопоказания**  

для остеопатической 
манипулятивной терапии

Относительные противопо-
казания для остеопатической 

манипулятивной терапии
•  Тяжелая сосудистая недостаточ-

ность.
•  Местное злокачественное ново-

образование или инфекция

•  Некротический фасциит •  Поражение внутренних орга-
нов (например, острый гепа-
тит), перегрузка селезенки.

•  Злокачественные новообразо-
вания.

•  Умеренная или тяжелая 
застойная сердечная недоста-
точность

•  Тяжелое заболевание, при кото-
ром строгие ограничения позы 
пациента препятствуют прове-
дению лечения.

•  Травмированная ткань, на кото-
рую может негативно повлиять 
изменение положения

•  Любое заболевание, предрас-
полагающее к усилению боли 
при изменении положения

•  Перелом/вывих.
•  Умеренная или тяжелая неста-

бильность суставов

•  Умеренное или сильное рас-
тяжение мышц.

•  Тяжелый остеопороз.
•  Тяжелое заболевание, осо-

бенно с сердечно-легочной 
недостаточностью, состояние 
после операции

•  Нестабильность суставов.
•  Тяжелый остеопороз.
•  Тяжелая грыжа межпозвонко-

вого диска с радикулопатией 
в области проведения терапии.

•  Метастатическое заболевание 
в данной области.

•  Инфекция в данной области.

•  Остеоартрит с умеренной 
потерей подвижности.

•  Остеопения.
•  Легкое или умеренное растя-

жение/вывих

Продолжение таблицы
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Абсолютные противопоказания**  

для остеопатической 
манипулятивной терапии

Относительные противопо-
казания для остеопатической 

манипулятивной терапии
•  Вертебробазилярная недоста-

точность.
•  Врожденные аномалии, пред-

располагающие к нестабильно-
сти — синдром Дауна, мальфор-
мация Арнольда–Киари

•  Острое внутричерепное крово-
течение/кровоизлияние.

•  Недавний перелом костей черепа.
•  Повышенное внутричерепное 

давление

•  Объемное образование.
•  Коагулопатии

* В России в клинических рекомендациях «Остеопатическая диагностика сома-
тических дисфункций», принятых в 2014 г., перечень показаний и противопо-
казаний несколько отличается.
Абсолютными противопоказаниями для остеопатического воздействия являются:
• лихорадочные состояния, в том числе неясной этиологии;
• острые инфекционные заболевания;
• хронические инфекционные заболевания в фазе обострения;
• контагиозные заболевания кожи, ногтей, волос;
• системные заболевания крови;
• кровотечение или подозрение на кровотечение;
• острая хирургическая патология;
• системные заболевания соединительной ткани в период обострения;
• острые воспалительные заболевания кровеносных и лимфатических сосудов, 

острый тромбоз;
• аневризма аорты и сердца;
• легочно-сердечная недостаточность 3-й степени;
• недостаточность кровообращения 3-й степени;
• гипертонический и гипотонический криз;
• острый коронарный синдром;
• черепно-мозговая травма (острый период);
• острые травматические повреждения позвоночника и суставов;
• острые нарушения мозгового кровообращения (острейший период);
• острые нарушения спинномозгового кровообращения (спинальные инсульты; 

острейший период);
• острые и подострые воспалительные заболевания головного и спинного мозга 

и его оболочек, позвоночника и суставов;

Окончание таблицы
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• ранний послеоперационный период при хирургических вмешательствах;
• гнойные процессы любой локализации;
• диагностически неясные случаи с подозрением на патологию, являющуюся 

противопоказанием;
• эндогенные психические заболевания в период обострения, экзогенные пси-

хические расстройства с чрезмерным возбуждением;
• психологический отказ пациента от лечения.
Относительные противопоказания для остеопатической коррекции:
• аномалии краниовертебральной зоны и шейного отдела позвоночника (в том 

числе аномалия Киммерли, аномалия Арнольда–Киари);
• анкилозирующий спондилоартрит (болезнь Бехтерева);
• грыжа межпозвонкового диска в области шейного отдела позвоночника в 

остром периоде заболевания при выраженном болевом синдроме;
• заболевания внутренних органов в стадии декомпенсации;
• остеопороз;
• злокачественные новообразования любой локализации;
• доброкачественные образования (активный рост). — Примеч. научн. ред.
** Отказ пациента от процедуры или отсутствие соматической дисфункции всег-
да является противопоказанием.

Справочные материалы

Определения Вегетативная иннервация
Активная техника — 
пациент напрягает свои 
мышцы.
Пассивная техника — паци-
ент позволяет врачу поме-
стить его в нужное положение 
без активной помощи самого 
пациента.
Прямое воздействие — 
исходное положение по 
направлению к барьеру 
соматической дисфункции.
Непрямое воздействие — 
исходное положение по 
направлению к облегчению 
соматической дисфункции

Система органов

Голова и шея

Сердце

Легкие

Пищевод

Нижняя часть пищевода и желудок

Селезенка и поджелудочная железа

Печень и желчный пузырь

Тонкая кишка

Почка

Восходящая и поперечная ободочная 
кишка

Нисходящая/сигмовидная ободоч-
ная/прямая кишка

Яичники/яички
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Определения Вегетативная иннервация

Мочеточники/мочевой пузырь

Матка

Верхние конечности

Нижние конечности

Симпатическая 
иннервация

Парасимпатическая 
иннервация Коды по МКБ-10

Т1–Т4 (Т5) Блуждающий 
нерв

М99.00 Область головы

М99.01 Область шеи

Т1–Т5 М99.02 Область груди

T2–T4 (Т5) М99.03 Область поясницы

T5–T6 М99.04 Область крестца

T6–T10 (Т5–Т9) М99.05 Область таза

T7–T9 (Т5–Т11) М99.06 Нижняя конечность

T6–Т9 (Т7–Т9) М99.07 Верхняя конечность

T9–T10 (Т11) S2–S4 М99.08 Грудная клетка

T10–L1 М99.09 Область живота и другие

T(9)10–Т11

T(10)11–L2

T(10)12–L1

T2–T5 (Т7)

T(10)11–L2(3)

C1–C8

Примечание: Т — грудные сегменты спинного мозга; L — поясничные сегменты 
спинного мозга; S — крестцовые сегменты спинного мозга; C — шейные сегмен-
ты спинного мозга.

Окончание таблицы
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Передние точки Чэпмена

Область Передние точки

Среднее ухо Верхний край ключицы, на 1/3 от средней 
линии

Пазухи Нижний край ключицы, на 1/3 от средней 
линии

Миокард Второе межреберье

Пищевод Второе межреберье

Щитовидная железа Второе межреберье

Бронхи Второе межреберье

Верхняя часть 
легкого

Третье межреберье

Нижняя часть 
легкого

Четвертое межреберье

Печень Пятое и шестое межреберья справа

Желудок Пятое и шестое межреберья слева

Желчный пузырь Шестое межреберье справа

Поджелудочная железа Седьмое межреберье справа

Селезенка Седьмое межреберье слева

Аппендикс Кончик XII ребра справа

Надпочечники На 2,5 см в сторону и на 5 см выше пупка

Почки На 2,5 см в сторону и на 2,5 см выше пупка

Мочевой пузырь Околопупочная область

Яичники, мочеиспу-
скательный канал

Верхняя ветвь лобковой кости, на 2 см лате-
ральнее симфиза

Предстательная железа Наружная часть бедра (вдоль заднего края 
подвздошно-большеберцового тракта) 
с обеих сторон

Привратник Центр грудины
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Превертебральные ганглии (коллатеральные ганглии)

Название Расположение
Ганглий чревно-
го сплетения

Чуть ниже мечевидно-
го отростка

Пищевод, желудок, две-
надцатиперстная кишка

Верхний брыже-
ечный ганглий

Между точками ган-
глия чревного сплете-
ния и нижнего брыже-
ечного ганглия

От тощей до поперечной 
ободочной кишки

Нижний брыже-
ечный ганглий

Чуть выше пупка От нисходящей 
ободочной до прямой 
кишки
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Среднее ухо

Пазухи носа

Глотка

Миндалины 

Язык
Пищевод, бронх,
щитовидная железа, миокард

Мочевой пузырь

Почки

Надпочечники

Селезенка, поджелудочная железа

Желудок, печень, желчный пузырь

Желудок, печень

Нижняя часть легкого 

Верхняя часть легкого, 
верхняя конечность

Живот, яичники, 
мочеиспускательный канал

Прямая кишка

Толстая кишка

Предстательная железа
(задняя граница 

подвздошно-
большеберцового тракта)

Аппендикс

Привратник

Пазухи

© Rowan University
2014
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