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Резюме. Рассеянный склероз является важной медико-социальной проблемой, так как поражает лиц преимущественно молодого и трудоспо-
собного возраста. Современное развитие патогенетической терапии позволяет эффективно контролировать частоту обострений и прогресси-
рование заболевания, что приводит к увеличению продолжительности жизни больных. В связи с этим, актуальной темой на сегодняшний день 
является реабилитация пациентов с рассеянным склерозом. Развитие дистанционной реабилитации способствует улучшению качества жизни и 
восстановлению двигательных функций, позволяя пациентам оставаться социально активными и трудоспособными членами общества. В лите-
ратурном обзоре рассмотрены современные методики дистанционной нейрореабилитации пациентов с рассеянным склерозом, описаны эконо-
мические преимущества. Анализ проводился на основании 35 научных статей на русском и английском языке, опубликованные в период с 2013 
по 2022 год. Литературные источники были взяты из доступных баз данных: E-Library, PubMed, Cochrane.
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Abstract. Multiple sclerosis is an important medical and social problem, as it affects people mainly of young and productive age. The modern development 
of pathogenetic therapy makes it possible to effectively control the frequency of exacerbations and the progression of the disease, which leads to an increase 
in the life expectancy of the patients. In this regard, a relevant topic today is the rehabilitation of patients with multiple sclerosis. The development of 
remote rehabilitation contributes to quality of life improvement and restoration of motor functions, allowing patients to remain socially active and able-
bodied members of society. In this literature review, modern methods of remote neurorehabilitation of multiple sclerosis patients are considered, economic 
advantages are described. The analysis was based on 34 scientific articles in Russian and English, published in the period from 2013 to 2022. Literary sources 
were obtained from available databases: E-Library, PubMed, Cochrane.
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Введение
Рассеянный склероз (РС) – аутоиммунное воспа-

лительное демиелинизирующее и нейродегенератив-
ное заболевание центральной нервной системы [1], 
приводящее к социальной дезадаптации и инвали-
дизации [2], встречающееся преимущественно у лиц 
молодого и трудоспособного возраста.

В связи с современными достижениями в па-
тогенетическом лечении пациентов с рассеянным 
склерозом отмечается увеличение продолжитель-
ности жизни больных, а по некоторым источникам, 
данный показатель существенно не отличается от 

продолжительности жизни популяции в целом [3, 
4], что повышает актуальность проведения реаби-
литационных мероприятий [5]. Согласно резуль-
татам обзоров и метаанализов, получено большое 
количество убедительных данных о положительном 
влиянии применения лечебной физкультуры, высо-
коинтенсивных аэробных интервальных трениро-
вок, кинезиотерапии, когнитивной реабилитации, 
применения виртуальной реальности, массажа, фи-
зиотерапии на стационарном и амбулаторных этапах 
реабилитации пациентов с рассеянным склерозом 
[1, 3, 6, 7, 8, 9]. Существующие данные показывают, 
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что индивидуально созданная программа трениро-
вок может улучшить функциональные возможности 
и качество жизни пациентов с РС [6, 10].

Одним из основных принципов медицинской 
реабилитации является ее непрерывность, что под-
разумевает осуществление реабилитационных ме-
роприятий на стационарном и амбулаторном этапах 
без прекращения тренировок с целью достижения их 
максимальной эффективности. Однако в настоящее 
время существует ряд ограничений к широкому при-
менению этапной, преемственной и непрерывной 
реабилитации у больных с рассеянным склерозом: 
удаленность крупных центров РС, логистические 
особенности направления и трансфера больных, 
ограничения в связи с пандемией COVID-19, необ-
ходимость посещения работы трудоспособными и 
социально активными пациентами. Таким образом, 
развитие дистанционной реабилитации у пациентов 
с рассеянным склерозом является актуальной про-
блемой [11, 12].

Дистанционная нейрореабилитация (ДР) – это 
раздел телемедицины, позволяющий проводить вос-
становление и коррекцию нарушенных функций 
организма у пациентов, имеющих неврологический 
дефицит, на амбулаторном этапе реабилитации с ис-
пользованием компьютерных и телекоммуникаци-
онных технологий [13]. 

Целью данной публикации является обобщение 
опыта применения дистанционной нейрореабили-
тации у больных с рассеянным склерозом в мировой 
практике.

Материал и методы
Обзор составлен на основании результатов анали-

за 35 опубликованных ранее статей на русском и ан-
глийском языках из доступных баз данных: PubMed, 
Cochrane, E-Library. Поиск проводился с использо-
ванием ключевых слов «дистанционная реабилита-
ция», «телемедицина» и «рассеянный склероз». Для 
обзора были отобраны все материалы, которые со-
ответствовали теме исследования, опубликованные 
в период с 2013 по 2022 гг. Была проведена оценка 
эффективности методов дистанционной реабилита-
ции, доступности и перспектива использования те-
лекоммуникационных технологий на амбулаторном 
этапе ведения пациентов с рассеянным склерозом.

Результаты и обсуждение
Наиболее часто используемым инструментом 

удаленной реабилитации больных являлось взаи-
модействие с помощью интернета. При этом стоит 
отметить, что методология дистанционной реабили-
тации с использованием интернет-технологий также 
была неоднородна. В ряде исследований реабилита-
ция проводилась с помощью приложения Skype [14, 
34], в других - врачи проводили видеотренинги [34] 
или использовали платформы обратной связи на 
веб-сайте [15, 33]. Так же в последнее время попу-
лярными методами реабилитации пациентов с РС 
стало использование специальных мобильных при-
ложений [31] и виртуальной реальности [32]. Реже 

использовались комбинированные методы, напри-
мер, интернет-связь и ношение шагомера или теле-
фонная связь [14, 16, 17, 18].

S. Di Tella et al. в 2019 году провели систематиче-
ский обзор девяти оригинальных исследований по 
определению эффективности дистанционной реаби-
литации в общей сумме у 716 пациентов с диагнозом 
рассеянный склероз [19]. Авторы обзора анализи-
ровали данные об эффективности использования 
дистанционных методов нейрореабилитации, таких 
как использование веб-платформ, видео-трениро-
вок, эксергейминга (комбинация видеоигры и физи-
ческих упражнений, которая требует от участника 
выполнения определенных заданий и позволяет от-
слеживать его движения), консультаций по телефо-
ну в восстановлении двигательных функций, а также 
компьютерных программ и игр с целью уменьшения 
выраженности когнитивных нарушений. Параллель-
но производилась оценка их влияния на уровень 
депрессии, усталости, качества жизни у данной ка-
тегории больных. Результаты исследований пока-
зали, что использование методов дистанционной 
нейрореабилитации приводило к значительному 
улучшению общей физической активности, однако 
показатели функции ходьбы и равновесия имели 
умеренное улучшение. Незначительно улучшались 
когнитивные функции. Также отмечено умеренное 
положительное влияние на уровень депрессии; по-
казатели усталости и качества жизни оставались 
прежними. Наибольшая эффективность реабилита-
ции наблюдалась в исследованиях, которые включа-
ли формирование мотивации и консультирование 
больного.

В ходе рандомизированного контролируемого 
исследования Tallner et al., включавшего 126 пациен-
тов с диагнозом РС, проведена оценка влияния дис-
танционных методов двигательной реабилитации на 
качество жизни пациентов, связанное со здоровьем 
(HRQoL), их мышечную силу, функцию легких, фи-
зическую активность и утомляемость [20]. Нейро-
реабилитация заключалась в выполнении аэробных 
упражнений (езда на велосипеде, скандинавская 
ходьба, выгул собаки, бег трусцой, плавание, ходьба, 
тренажерный зал) с частотой 1 раз в неделю и сило-
вых тренировок 2 раза в неделю в исследуемой груп-
пе в течение 6 месяцев, а в группе контроля в тече-
ние 3 месяцев после 3 месячного периода отсутствия 
восстановительной терапии. Статистически значи-
мые различия между группами наблюдались толь-
ко в отношении мышечной силы. В обеих группах 
было отмечено положительное влияние удаленных 
тренировок на мышечную силу, функцию легких и 
физическую активность и его отсутствие на HRQoL. 
Также по результатам данного исследования выяв-
лено, что дистанционная реабилитация не изменя-
ла уровень имевшейся утомляемости у пациентов, 
а иногда даже приводила к нарастанию данного по-
казателя, что вероятно связано с возможным отсут-
ствием обратной связи с пациентом, либо с плохим 
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инструктажем больного перед выполнением курса 
реабилитации и недостаточным контролем за ним.

В работу, посвященную оценке эффективно-
сти дистанционной реабилитации равновесия у 
больных с РС с применением игрового тренажера 
Nintendo Wii Balance Board (WBBS), было включено 
36 пациентов. WBBS состоит из четырёх датчиков, 
реагирующих на смещение центра тяжести игрока. 
Исследуемые ежедневно выполняли упражнения в 
специально подобранной игре для восстановления 
координации [21, 22] без активного контроля вра-
ча. В основной группе пациенты проходили 12-не-
дельный период домашних тренировок на WBBS, с 
последующим 12-недельным периодом наблюдения 
без тренировок, а в группе сравнения реабилитация 
проходила в обратном порядке. Оценка эффектив-
ности проводилась дважды – после 12 и 24 недель 
при помощи следующих тестов: тест шагов в четы-
рех квадратах (FSST), 25-футового теста ходьбы на 
время (25-FWT), шкалы воздействия рассеянного 
склероза (MSIS-29) и смещение центра давления 
тела за 30 секунд на стабилометрической моноакси-
альной силовой платформы «ProKin». Статистиче-
ски значимое увеличение эффективности лечения 
было установлено в основной группе пациентов, у 
которых реабилитационный период был начат сразу 
после включения в исследование [21]. Таким обра-
зом, использование в домашних условиях игрового 
компонента WBBS может быть эффективным в вос-
становлении функции равновесия у пациентов с РС, 
но необходимо сопоставлять риск травматизации и 
пользы при использовании данной платформы в до-
машних условиях. 

Нарушение когнитивных функций является важ-
ной составляющей клинической картины у пациен-
тов с рассеянным склерозом. Более чем у половины 
больных наблюдаются интеллектуально-мнестиче-
ские нарушения, влияющие на внимание, обучение 
и обработку информации. Известно, что когнитив-
ные нарушения в легкой степени могу быть выяв-
лены уже на самой ранней стадии заболевания и 
требуют активной продолжительной реабилитации. 
L. E. Charvet et al. провели двойное слепое плаце-
бо-контролируемое исследование, направленное на 
изучение влияния дистанционной реабилитации 
на когнитивные функции больных с РС [23]. В ис-
следование было включено 135 пациентов с РС, у 
всех были выявлены отклонения по данным теста 
модальностей символов и цифр (SDMT). Пациенты 
были рандомизированы в две группы. Первая груп-
па занималась на онлайн-адаптивном когнитивном 
обучающем портале. Программа включала 15 упраж-
нений, направленных на тренировку внимания, па-
мяти, скорости мышления, а также на улучшение 
функций зрительной и слуховой области коры голов-
ного мозга. Программа содержала в себе алгоритм, 
позволяющий каждый раз увеличивать или умень-
шать уровень сложности, в зависимости от процента 
выполнения предыдущих заданий. Во второй груп-

пе использовался обычный компьютерный игровой 
тренинг. Исследование проводилось в течение 12 
недель. Результаты исследования показали, что при-
менение онлайн-адаптивной программы улучшает 
когнитивные функции у пациентов с РС и может 
быть применено для больных с широким спектром 
когнитивных проблем. Как отмечают исследователи, 
основным преимуществом подхода было использо-
вание программы в домашних условиях.

В исследовании, посвященном оценке влияния 
физической активности на когнитивную сферу и 
функцию ходьбы (n = 82), пациенты с РС были ран-
домизированы в две группы [14]. В основной группе 
проводились регулярные онлайн-занятия с реаби-
литологом через интернет и еженедельные поддер-
живающие мотивацию поведенческие семинары, 
также больные регулярно использовали шагомер и 
специальное программное обеспечение для поста-
новки целей и отслеживания достигнутых резуль-
татов. В группе контроля пациенты однократно по-
лучали рекомендации по выполнению упражнений 
в домашних условиях с дальнейшим динамическим 
наблюдением и еженедельными поддерживающими 
мотивацию семинарами. Все участники исследова-
ния заполняли опросники по оценке физической 
активности (IPAQ), шкалу оценки инвалидности 
(PDDS), прошли устный тест для оценки когнитив-
ных способностей (SDMT), а также тест на 6-минут-
ную ходьбу (6MW) до и после 6-месячного периода 
амбулаторной дистанционной реабилитации. По 
результатам исследования было установлено стати-
стически значимое увеличение расстояния, которое 
проходили больные в основной группе за 6 минут, 
а также улучшение выполнения теста SDMT по 
сравнению с контрольной группой. Таким образом, 
авторы делают вывод об улучшении когнитивных 
функций и ходьбы на фоне физической активности, 
подчеркивая важность активного контроля в реаби-
литации пациентов с РС [14]. Данное исследование 
демонстрирует улучшение когнитивных функций и 
результатов ходьбы на фоне двигательной реабили-
тации у лиц с рассеянным склерозом. Реабилитация, 
описанная в дизайне исследования, может быть ис-
пользована для улучшения показателей физической 
активности, когнитивной способности и продления 
дистанции ходьбы.

Реабилитация пациентов с РС продолжает ак-
тивно развиваться, в том числе с использованием 
нестандартных методик; так, например, в работе 
D. Frevel, M. Mäurer [15] проводилось исследование 
с участием 18 пациентов, где сравнивалось приме-
нение иппотерапии и реабилитации в домашних ус-
ловиях с помощью сети интернет. Авторы получили 
значимое улучшение статического и динамического 
равновесия, разницы между обеими группами не на-
блюдалось. Однако показатели усталости были выше 
у пациентов, получавших иппотерапию. Таким об-
разом, был сделан вывод, что реабилитация с помо-
щью домашних тренировок больных через интернет 
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более эффективна, удобна и малозатратна для лю-
дей с рассеянным склерозом. Авторы подчеркивают 
удобство для пациентов с ограничениями к передви-
жению, вместе с тем дистанционная реабилитация 
требует приверженности и регулярности лечения.

Одной из немаловажных задач на сегодняшний 
день является не только оценка эффективности дис-
танционной реабилитации при РС с позиции улуч-
шения тех или иных функций, но и оценка экономи-
ческой выгоды для страны, больницы и пациентов. 
В ряде литературных обзоров была подробно рас-
смотрена данная проблема. В литературном обзоре 
S. Yeroushalmi et al. [11] было проанализировано 28 
исследований с участием 3252 пациентов. Телемеди-
цинские технологии были классифицированы и оце-
нивались по следующим критериям: общая помощь 
при РС, реабилитация, нейропсихологическое/
психическое здоровье. В нескольких исследованиях 
было показано улучшение общего эмоционально-
го состояния у пациентов с рассеянным склерозом, 
получавших дистанционную когнитивно-поведен-
ческую терапию (КПТ). Данная методика была осо-
бенно полезна для больных с РС, так как было вы-
явлено сокращение времени и средств, необходимых 
для участия в очной традиционной КПТ, а также 
своевременность нейропсихологической помощи. В 
целом, исследования показали ряд результатов, ука-
зывающих на положительное влияние долгосрочной 
телемедицинской реабилитации на психоэмоцио-
нальное благополучие и снижения уровня тяжести 
депрессии, а также экономическую выгоду и удов-
летворенность как пациентов, так и медицинских 
работников. В ходе обсуждения были выявлены ос-
новные препятствия для проведения дистанционной 
реабилитации: отсутствие требуемых технических 
средств и постепенно снижающаяся вовлеченность 
пациентов при использовании дистанционных тех-
нологий в течение длительного периода времени. 

M. T. Shaw et al. [24] провели исследование теле-
реабилитации с использованием tDCS (транскрани-
альной стимуляции постоянным током) в сочетании 
с когнитивной реабилитацией на дому и дистан-
ционным наблюдением (RS-tDCS). В исследование 
были включены 44 пациента с рассеянным скле-
розом с неврологическими нарушениями различ-
ной степени выраженности. Всем пациентам перед 
началом исследования был проведен опрос, в ходе 
которого участники сообщали среднее время, затра-
чиваемое на дорогу от дома до клиники, стоимость 
посещения занятий и трудности, связанные с посе-
щением клиники. Оценка результатов проводилась 
по порядковой шкале от 1 до 5 баллов, где 1 балл – 
отсутствие трудностей, а 5 баллов указывает на то, 
что поездка практически невозможна. Пациенты, 
находящиеся под дистанционным наблюдением, в 
95  % случаев показывали приверженность к лече-
нию, и 93 % участников сообщили об удовлетворен-
ности результатами лечения в домашних условиях. 
Данное исследование показало, что дистанционная 

реабилитация может восполнить объем ежеднев-
ной физической реабилитации, необходимый для 
формирования оптимальной клинической пользы и 
получения максимального эффекта. В исследовании 
также отмечалось, что посещение клиники для про-
хождения очной реабилитации сопряжено со значи-
тельными затратами для пациентов, даже в город-
ских условиях [24]. Таким образом, дистанционная 
реабилитация облегчает доступ к лечению для боль-
ных, которые проживают, как в сельской местности, 
так и в городских условиях [24].

Так же в ходе еще одного исследования прошло 
анонимное анкетирование 200 пациентов с РС [25] с 
целью получения информации о потребности в досту-
пе к реабилитационным и телекоммуникационным 
технологиям, а также об интересах и перспективах 
дистанционной реабилитации среди этих пациентов. 
Авторы получили очень интересные данные, доказав, 
что наличие легкой степени инвалидности и профес-
сиональной деятельности связаны с большим инте-
ресом к телереабилитации. И напротив, пациенты с 
инвалидностью от умеренной до тяжелой степени и 
неработающие, по данным анкетирования, имеют 
меньший доступ и меньше возможностей в использо-
вании необходимых технологий. 

В оригинальном исследовании I. Voigt et al. 2020 
года по использованию веб-портала «Integrated Care 
Portal Multiple Sclerosis (IBMS)» в очной и дистанци-
онной реабилитации пациентов с рассеянным скле-
розом проведен опрос 210 больных с данным забо-
леванием и 24 родственников пациентов с РС после 
апробации данной платформы [26]. Особенностью 
данного веб-портала является его направленность 
на долгосрочный мониторинг пациентов с РС, по-
лучающих нейрореабилитацию, а также его много-
функциональность. В связи с чем было отмечено по-
вышение комплаентности пациентов к процессу как 
лечения, так и реабилитации.

Пилотное исследование Y. Suh et al. включило вы-
борку из 68 больных с РРС, которые были разделены 
на исследуемую и контрольную группы. Все пациен-
ты на начало исследования имели низкий уровень 
мотивации и выраженную астенизацию. Пациентам 
из исследуемой группы в течение 6 недель проводи-
лась когнитивно-поведенческая терапия, осущест-
вляемая посредством рассылки информационных 
бюллетеней и регулярных телефонных звонков с 
целью коррекции имевшихся у них целей и форми-
рования адекватных ожиданий от реабилитации. С 
участниками данной группы также регулярно про-
водились беседы по поводу интересующих их вопро-
сов, касавшихся трудностей, возникших во время 
самой реабилитации. Контрольной группе пациен-
тов в течение 6 недель рассылалась информация по 
поводу методов управления стрессом. По окончании 
исследования, пациенты заполняли анкеты, в ре-
зультате обработки которых было выявлено, что в 
исследуемой группе наблюдалось значительное уве-
личение показателей мотивации, самодисциплины и 
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значительное снижение астенизации, в то время как 
в контрольной группе данные показатели остава-
лись прежними [27].

Резюмируя, обзор литературных данных пока-
зал, что дистанционные технологии имеют значи-
мые преимущества перед традиционными методами 
реабилитации в приверженности к лечению и до-
ступности [28, 29, 35], а также являются экономи-
чески целесообразными [20]. Что касается нашей 
страны, то, учитывая протяженность территорий 
России и удаленность некоторых населенных пун-
ктов от крупных клиник, внедрение дистанционных 
методов реабилитации позволяет облегчить доступ 
к лечению для больных, которые проживают как в 
городских условиях, так и в сельской местности [24].

Однако на данный момент остается открытым 
вопрос соблюдения врачебных рекомендаций со сто-
роны пациентов при использовании телемедицин-
ских методов реабилитации в течение длительного 
периода времени [29, 30]. Данная проблема требует 
дальнейших исследований и подбора методов на-
блюдения с целью сохранения мотивации больных к 
систематическому выполнению реабилитационных 
упражнений.

Заключение
Результаты литературного обзора подтверждают 

эффективность применения дистанционной реаби-
литации у пациентов с рассеянным склерозом. Ис-
пользование дистанционных методов приводит к 
улучшению показателей физической активности и 
когнитивных способностей, а также способствует 
снижению уровня тяжести депрессии и инвалиди-
зации пациентов. Данные методы реабилитации, в 
особенности использование веб-сайтов, экономиче-
ски выгодны и удовлетворяют как пациентов, так и 
медицинских работников. Сделан вывод о том, что 
в течение длительного времени приверженность па-
циентов к систематическому выполнению реабили-
тационных упражнений дистанционно снижается, 
в связи с чем падает и показатель эффективности, 
что требует продолжения исследований в этом на-
правлении. Также при отборе пациентов на данную 
форму нейрореабилитации стоит внимательнее от-
носиться к пациентам со зрительными и когнитив-
ными нарушениями, в связи с возможными трудно-
стями у них при использовании телемедицинских 
систем.
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