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На основі системного аналізу сучасних наукових публікацій у статті розглянуто концепцію прецизійної 
реабілітації, що ґрунтується на інтеграції інноваційних цифрових технологій та інструментальних методів 
діагностики в процесі відновлення функціонального стану пацієнтів. Особливу увагу приділено використанню 
віртуальної реальності, технологій (wearable devices), систем штучного інтелекту та телереабілітаційних 
платформ в поєднанні з сучасними інструментальними методами оцінювання, зокрема функціональною ближ-
ньою інфрачервоною спектроскопією (fNIRS) та системами аналізу ходи. Проаналізовано результати клінічних 
досліджень, що підтверджують ефективність інтеграції моніторингових систем безпосередньо в процес реабі-
літаційних втручань для пацієнтів із когнітивними розладами, помірними когнітивними порушеннями (MCI) та 
наслідками складних травм. Показано, що використання об'єктивних функціональних та біометричних даних в 
режимі реального часу сприяє персоналізації реабілітаційних програм, оптимізації терапевтичних втручань та 
підвищенню нейронної ефективності. Визначено перспективи розвитку телереабілітації та технологій штуч-
ного інтелекту як інструментів неперервного моніторингу стану пацієнтів, підтримки клінічного прийняття 
рішень та підвищення доступності реабілітаційних втручань. Отримані дані свідчать про те, що інтеграція 
цифрових технологій з інструментальною діагностикою сприяє формуванню нової парадигми персоналізованої 
та доказової реабілітації, спрямованої на поліпшення результатів втручання та якості життя пацієнтів. Крім 
того, впровадження таких технологій сприяє більш об’єктивній оцінці прогресу в реабілітації та підтримує 
прийняття клінічних рішень на основі даних. Результати дослідження підкреслюють важливість подальших 
міждисциплінарних досліджень, спрямованих на розробку стандартизованих протоколів інтеграції цифрових 
технологій у клінічну реабілітаційну практику.

Ключові слова: прецизійна реабілітація, цифрові технології, віртуальна реальність, телереабілітація, носи-
мі пристрої, когнітивні порушення, інструментальна діагностика, штучний інтелект.

Liudmyla Basenko, Inna Soltyk. Precision rehabilitation: synergy between innovative digital 
technologies and instrumental diagnostic methods

Based on a systematic analysis of contemporary scientific publications, the article examines the concept of precision 
rehabilitation as one of the promising directions in the development of modern rehabilitation medicine. The study focuses 
on the integration of innovative digital technologies and instrumental diagnostic methods in the process of restoring 
patients’ functional status. Particular attention is paid to the use of virtual reality systems, wearable technologies, 
artificial intelligence algorithms, and telerehabilitation platforms in combination with advanced objective assessment 
tools, including functional near-infrared spectroscopy (fNIRS) and gait analysis systems. The paper summarizes the 
results of recent clinical studies demonstrating the effectiveness of integrating monitoring technologies directly into 
the rehabilitation process for patients with cognitive impairments, mild cognitive impairment (MCI), and consequences 
of complex traumatic injuries. It is shown that the use of objective functional and biometric data obtained in real time 
creates new opportunities for the personalization of rehabilitation programs, optimization of therapeutic interventions, 
and improvement of neural efficiency. Such approaches allow clinicians to adjust training intensity and rehabilitation 
strategies according to the individual functional state of each patient. Special attention is also given to the potential of 
telerehabilitation technologies and artificial intelligence systems as tools for continuous remote monitoring, clinical 
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decision support, and improvement of accessibility to rehabilitation services. The findings indicate that the integration of 
digital technologies with instrumental diagnostics contributes to the development of a new paradigm of personalized and 
evidence-based rehabilitation aimed at improving patient outcomes and quality of life. In addition, the implementation 
of such technologies facilitates a more objective evaluation of rehabilitation progress and supports data-driven clinical 
decision-making. The results of the study highlight the importance of further interdisciplinary research aimed at developing 
standardized protocols for the integration of digital technologies into clinical rehabilitation practice.

Key words: precision rehabilitation, digital technologies, virtual reality, telerehabilitation, wearable devices, cognitive 
impairments, instrumental diagnostics, artificial intelligence.

Вступ. Сучасна реабілітація перебуває на 
етапі суттєвої трансформації, що характеризу-
ється переходом від використання стандарти-
зованих протоколів лікування до впровадження 
принципів прецизійної реабілітації. Такий підхід 
передбачає персоналізацію реабілітаційних втру-
чань на основі індивідуальних характеристик 
пацієнта, функціонального стану його організму 
та об'єктивних показників, отриманих у процесі 
діагностичного та терапевтичного моніторингу. 
Основною проблемою традиційних моделей від-
новлення є їх значна залежність від періодичних 
клінічних оцінок та суб'єктивних спостережень 
фахівця, що обмежує можливості своєчасного 
коригування терапевтичного навантаження та 
оптимізації реабілітаційних програм.

Водночас сучасні демографічні тенденції, 
зокрема глобальне старіння населення, зростання 
поширеності хронічних захворювань, нейроде-
генеративних станів та посттравматичних пору-
шень, зумовлюють збільшення кількості осіб із 
помірними когнітивними порушеннями (MCI), 
когнітивними розладами та різними формами 
функціональної обмеженості. У зв'язку з цим 
виникає потреба у розробці нових підходів до 
реабілітації, що ґрунтуються на використанні 
цифрових технологій, інструментальних методів 
діагностики та систем неперервного моніторингу 
функціонального стану.

Особливого значення набуває інтеграція інно-
ваційних технологічних рішень, таких як системи 
віртуальної реальності, носимі сенсорні пристрої 
(wearable technology), системи аналізу рухів та 
ходи, методи нейровізуалізації, а також алгоритми 
штучного інтелекту, які здатні забезпечувати збір, 
обробку та аналіз великого об’єму біомедичних 
даних в режимі реального часу. Використання 
таких технологій створює передумови для пере-
ходу від епізодичного клінічного оцінювання до 
неперервного моніторингу функціональних змін, 
що відбуваються під час процесу реабілітації.

Зв'язок означеної проблеми з актуальними 
науковими та практичними завданнями полягає 
у необхідності створення інтегрованих реабілі-
таційно-діагностичних систем, в межах яких діа-
гностика перестає бути окремим етапом клініч-

ного обстеження та стає невід'ємною складовою 
самого процесу терапії. Такий підхід дозволяє 
реалізувати принцип біологічного зворотного 
зв'язку та адаптивного управління реабілітацій-
ними втручаннями на основі об'єктивних даних, 
отриманих безпосередньо під час виконання 
терапевтичного втручання [1].

Запровадження подібних технологій відкриває 
нові можливості для підвищення ефективності 
відновлення моторних та когнітивних функ-
цій, стимулювання нейропластичності мозку та 
оптимізації індивідуальних програм реабілітації. 
Водночас це вимагає подальших наукових дослі-
джень, спрямованих на розробку стандартизова-
них протоколів використання цифрових техно-
логій, удосконалення методів об'єктивної оцінки 
результатів реабілітації та інтеграцію новітніх 
технологічних рішень у практику сучасної реабі-
літації.

Метою дослідження є наукове обґрунтування 
концепції прецизійної реабілітації як сучасного 
підходу до відновлення функціонального стану 
пацієнтів, що базується на інтеграції інновацій-
них цифрових технологій із інструментальними 
методами діагностики в режимі реального часу. 
Такий підхід спрямований на забезпечення персо-
налізації реабілітаційних втручань, підвищення 
точності оцінювання функціональних змін та 
оптимізацію терапевтичного навантаження відпо-
відно до індивідуальних особливостей пацієнта.

В межах дослідження здійснено аналіз сучас-
них наукових публікацій щодо використання 
віртуальної реальності, технологій, телереабі-
літаційних платформ та систем штучного інте-
лекту в реабілітаційній практиці. Особливу 
увагу приділено ролі інструментальних методів 
діагностики, зокрема функціональної ближньої 
інфрачервоної спектроскопії (fNIRS) та сис-
тем аналізу ходи, які забезпечують отримання 
об'єктивних кілкісних показників функціональ-
ного стану пацієнтів під час виконання реабі-
літаційних завдань. Окремим завданням дослі-
дження є визначення можливостей інтеграції 
моніторингових систем безпосередньо у процес 
реабілітаційних втручань з метою забезпечення 
неперервного збору та аналізу біомедичних 
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даних. Такий підхід дозволяє реалізувати прин-
цип зворотного зв'язку в реальному часі, що 
сприяє адаптивному коригуванню інтенсивності 
терапії, підвищенню ефективності відновлення 
моторних і когнітивних функцій та стимуляції 
нейропластичності.

Крім того, у статті розглянуто перспективи 
використання телереабілітації та алгоритмів 
штучного інтелекту як інструментів дистан-
ційного моніторингу стану пацієнтів, аналізу 
великих масивів клінічних даних та підтримки 
клінічного прийняття рішень. Очікується, що 
поєднання цифрових технологій, інструменталь-
ної діагностики та інтелектуальних аналітичних 
систем сприятиме формуванню нової парадигми 
персоналізованої, доказової та технологічно під-
триманої реабілітації.

Методи дослідження. У процесі дослідження 
використано методи аналізу та синтезу сучасних 
джерел інформації.

Результати дослідження. Аналіз наукових 
публікацій свідчить про стрімкий розвиток циф-
рових технологій у сфері медичної та реабілі-
таційної допомоги, що зумовлює формування 
нових підходів до відновлення функціонального 
стану пацієнтів. У науковій літературі можна 
виокремити три основні технологічні напрямки, 
які активно інтегруються у практику сучасної 
реабілітації: використання систем віртуальної 
реальності (Virtual Reality), технологій (wearable 
devices) та спеціалізованого програмного забезпе-
чення для моніторингу, аналізу та управління реа-
білітаційним процесом [2]. Застосування зазна-
чених технологій сприяє підвищенню точності 
оцінювання функціональних змін, розширює 
можливості персоналізації реабілітаційних про-
грам та забезпечує ефективні механізми контр-
олю терапевтичного навантаження.

Протягом останніх років значну увагу дослід-
ників привертає використання віртуальної реаль-
ності в поєднанні з моторно-когнітивними тре-
нуваннями. Зокрема дослідження Kwan RYC 
та співавт. (2024), а також Liao YY та співавт. 
(2019; 2020) продемонстрували, що програми 
VR-тренувань, зокрема моторно-когнітивні тре-
нування у віртуальному середовищі (Virtual 
Reality-based Motor-Cognitive Training, VRMCT), 
можуть суттєво покращувати глобальні когнітивні 
функції, виконавчі функції та фізичний стан осіб 
із помірними когнітивними порушеннями Автори 
зазначають, що інтеграція когнітивних завдань із 
руховою активністю у віртуальному середовищі 
сприяє активації нейропластичних механізмів, 

що позитивно впливає на функціональне віднов-
лення пацієнтів [3;4; 5].

Важливим напрямом сучасних досліджень 
є застосування інструментальних методів 
об'єктивної оцінки функціонального стану паці-
єнтів у процесі реабілітації. Використання систем 
аналізу ходи (наприклад, GAIT Up) та методів 
нейровізуалізації (NIRS) дозволяє отримати кіль-
кісні показники прогресу пацієнта.

Окреме місце у сучасних дослідженнях займа-
ють методи нейровізуалізації, зокрема функці-
ональна близька інфрачервона спектроскопія 
(functional Near-Infrared Spectroscopy, fNIRS), які 
дозволяють оцінювати зміни церебральної актив-
ності під час виконання моторних та когнітив-
них завдань. Використання таких методів сприяє 
виявленню нейрофізіологічних механізмів від-
новлення та дозволяє об'єктивно оцінювати ефек-
тивність реабілітаційних втручань. Результати 
досліджень свідчать, що застосування цифрових 
тренувальних середовищ у поєднанні з нейрові-
зуалізаційними методами дозволяє аналізувати 
рівень залучення різних відділів головного мозку 
та оцінювати зміни нейронної ефективності 
в процесі реабілітації [4; 5].

Протягом останніх років телереабілітація 
стала одним із ключових напрямків розвитку 
цифрової медицини, що забезпечує можливість 
дистанційного надання реабілітаційної допомоги, 
моніторингу функціонального стану пацієнтів та 
підтримки неперервності терапевтичного про-
цесу. Систематичні огляди сучасних досліджень 
свідчать, що телереабілітація є ефективною аль-
тернативою або доповненням до традиційних 
форм реабілітації, оскільки сприяє підвищенню 
доступності медичних послуг, зменшенню витрат 
на лікування та покращенню функціональних 
результатів відновлення пацієнтів [6; 7; 8].

Важливим етапом еволюції телереабілітацій-
них систем є інтеграція алгоритмів штучного 
інтелекту та методів машинного навчання. Систе-
матичний огляд Sumner та співавт. (2023) демон-
струє, що технології штучного інтелекту активно 
застосовуються у реабілітації для аналізу рухових 
патернів, прогнозування результатів втручання та 
ефективної автоматизованої оцінки [8; 9].

Інтеграція штучного інтелекту в телереабіліта-
ційні платформи дозволяє створювати адаптивні 
системи підтримки клінічного прийняття рішень. 
Такі системи здатні автоматично аналізувати дані 
пацієнта, оцінювати динаміку функціонального 
відновлення та формувати рекомендації щодо 
корекції терапевтичного навантаження. Зокрема, 
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сучасні AI-орієнтовані системи телереабілітації 
використовують алгоритми машинного навчання 
та аналітику великих даних для персоналізації 
реабілітаційних програм, моніторингу прогресу 
пацієнтів та автоматичного коригування параме-
трів терапевтичних занять.

Крім того, результати систематичних оглядів 
свідчать, що поєднання телереабілітації з техно-
логіями штучного інтелекту створює передумови 
для реалізації концепції неперервного дистанцій-
ного моніторингу стану пацієнтів. Зокрема, вико-
ристання сенсорних систем, мобільних додатків 
та пристроїв дозволяє відстежувати параметри 
рухової активності, фізіологічні показники та 
поведінкові характеристики пацієнтів у режимі 
реального часу, що значно підвищує ефектив-
ність контролю за виконанням реабілітаційних 
програм.

Разом з тим результати досліджень свідчать, 
що інтеграція штучного інтелекту в систему 
телереабілітації сприяє підвищенню прихиль-
ності пацієнтів до реабілітаційних програм. 
ШI-орієнтовані цифрові платформи можуть 
використовувати автоматизовані нагадування, 
персоналізовані рекомендації та системи зворот-
ного зв'язку для підтримки мотивації пацієнтів 
та контролю виконання терапевтичних вправ 
у домашніх умовах [8; 9].

Незважаючи на значну кількість наукових дока-
зів щодо ефективності окремих цифрових техноло-
гій, у сучасній літературі недостатньо висвітлено 
питання їх комплексної інтеграції в єдину реабі-
літаційно-діагностичну систему. Більшість дослі-
джень зосереджена на аналізі окремих технологій, 
тоді як потенціал їх синергетичного поєднання для 
формування прецизійної реабілітації залишається 
недостатньо залишається недостатньо дослідже-
ним і потребує подальшого наукового обґрунту-
вання та експеризи.

Інтеграція інструментального аналізу ходи 
в VR-середовище. Одним із найбільш яскравих 
прикладів прецизійної реабілітації є використання 
систем аналізу рухів безпосередньо під час вико-
нання завдань у віртуальній реальності. У дослі-
дженнях Liao YY та співавт. (2019; 2020) було 
застосовано систему GAIT Up для оцінки параме-
трів ходи (швидкість, довжина кроку, каденс) під 
час VR-тренувань [4; 5]. Замість того, щоб оці-
нювати ходу лише в кабінеті терапевта, фахівці 
отримують дані про те, як когнітивне наванта-
ження у віртуальному світі (наприклад, "робота 
кухарем" або "покупки в магазині") впливає на 
фізичну стабільність пацієнта. Було доведено, 

що VR-тренування значно покращують параме-
три ходи саме в умовах подвійних завдань (dual-
tasking), що є прямим наслідком точного налашту-
вання складності терапевтичних вправ на основі 
отриманих діагностичних даних [10].

Моніторинг нейронної ефективності за допо-
могою NIRS. Прецизійний підхід передбачає 
розуміння нейрофізіологічних змін. Викорис-
тання функціональної ближньої інфрачервоної 
спектроскопії (NIRS) під час реабілітаційних 
сесій дозволяє фіксувати активацію префрон-
тальної кори мозку пацієнта. Дані NIRS виявили 
зниження активації префронтальних зон після 
12-тижневого курсу VR-тренувань при одночас-
ному покращенні результатів когнітивних тестів 
[5]. Це свідчить про підвищення нейронної ефек-
тивності – здатності мозку виконувати складні 
завдання з меншими енерговитратами. Такий 
моніторинг у реальному часі дозволяє фахівцям 
об'єктивно підтверджувати прогрес навіть тоді, 
коли видимі клінічні зміни ще мінімальні [5].

Технології, які можна носити (Wearables), як 
інструменти безперервного функціонального 
моніторингу. Пристрої, що носяться, трансфор-
мують реабілітацію в безперервний процес. Аксе-
лерометри, інерціальні одиниці вимірювання та 
"розумний одяг" (наприклад, розумні рукавички) 
виконують роль портативних діагностичних 
лабораторій. Системи моніторингу дозволяють 
ідентифікувати ризики падінь у людей похилого 
віку та виявляти критичні події в реальному 
часі [11]. Отримані об’єктивні дані про фізичну 
активність у повсякденному житті дозволяють 
персоналізувати плани терапії, наприклад, після 
ортопедо-травматологічних операцій або при 
ампутаціях. Це дозволяє перейти від "середньо-
статистичного" навантаження до "індивідуально-
оптимального" [12].

Штучний інтелект як інтегратор діагнос-
тичних даних/ Ключовим елементом прецизій-
ної реабілітації є штучний інтелект (ШІ), який 
виступає сполучною ланкою між інструменталь-
ною діагностикою та прийняттям терапевтичних 
рішень. Штучний інтелект аналізує великі масиви 
даних, що надходять від VR-систем та датчиків, 
знаходячи закономірності, непомітні для люд-
ського ока. Це полегшує постановку точного діа-
гнозу, надання рекомендацій щодо зміни інтен-
сивності занять та прогнозування довгострокових 
результатів реабілітації [8; 9].

Телереабілітація та дистанційний діагнос-
тичний контроль. Інтеграція цифрових методів 
дозволяє надавати високотехнологічну допомогу 
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пацієнтам удома, зберігаючи високу точність діа-
гностики. Доведено, що такий підхід не поступа-
ється очній терапії за результатами відновлення 
функцій рук та рівноваги. Фахівець отримує мож-
ливість оцінювати потреби людини в її природ-
ному середовищі, що підвищує екологічну валід-
ність втручання [13; 14].

Для того, щоб забезпечити глибше розуміння 
концепції прецизійної реабілітації, необхідно 
розглянути синергію між конкретними техноло-
гічними рішеннями та діагностичними інстру-
ментами, які дозволяють отримувати об'єктивні 
дані в реальному часі. Нижче (табл. 1) наведено 
огляд інтеграції моніторингових систем безпосе-
редньо в процес занять. Це дозволяє перейти від 
стандартизованих терапевтичних вправ до персо-
налізованого втручання, що базується на точних 
вимірюваннях функцій пацієнта.

Таблиця 1
Інтеграція інновацій та діагностичних методів

Технологія
Діагностичний інструмент / 

показник
Сфера застосування та ефект

Віртуальна реальність (VR) fNIRS (нейровізуалізація) Вимірювання активації префронтальної 
кори; визначення нейронної ефективності.

Системи аналізу ходи  
(напр., GAIT Up)

Кінематичні параметри Оцінка швидкості, довжини кроку та 
каденсу під час виконання подвійних 
завдань.

Технології, що можна носити 
(Wearables)

Акселерометри, інерціальні датчики Постійний моніторинг активності, 
прогнозування падінь та виявлення 
критичних подій.

Телереабілітація Дистанційний моніторинг життєвих 
показників

Забезпечення безперервності догляду та 
оцінка потреб пацієнта в домашніх умовах.

Штучний інтелект (ШI) Алгоритми аналізу закономірностей Обробка великих масивів даних для 
прийняття рішень та постановки діагнозу.

Таблиця 2
Аналіз переваг та проблемних питань

Категорія Переваги Виклики та обмеження
Для пацієнта Підвищення мотивації через гейміфікацію; 

можливість займатися вдома.
Ризик «морської хвороби» у VR; потреба у 
цифровій грамотності.

Для фахівця Об'єктивізація прогресу (зменшення похибки 
вимірювання); точне налаштування терапії.

Висока вартість обладнання; потреба у 
спеціальному навчанні персоналу.

Системні аспекти Зменшення бар'єрів середовища; економія 
часу та логістичних витрат.

Питання конфіденційності та безпеки даних; 
відсутність стандартизованих протоколів.

Дослідження підтверджують, що поєднання 
когнітивних та моторних навантажень (dual-
task) у віртуальному середовищі дає кращі 
результати, ніж традиційні методи. Викорис-
тання VR-моторно-когнітивних тренувань 
(VRMCT) статистично значущо покращує гло-
бальну когнітивну функцію та зменшує рівень 
фізичної слабкості [5]. Об'єктивні дані fNIRS 
показали зниження гемодинамічної відповіді 
у префронтальній корі після занять, що свід-
чить про те, що мозок пацієнта став працювати 
ефективніше.

Лише VR-групи демонстрували покращення 
ходи під час виконання когнітивних завдань, що 
є критичним для профілактики падінь [5]. Впро-
вадження цих систем має як значні переваги для 
пацієнта, так і певні технічні бар'єри, які потребу-
ють вирішення (табл. 2).

Висновки. Результати проведеного аналізу 
наукових джерел свідчать, що формування систем 
прецизійної реабілітації на основі об'єктивних 
даних, отриманих в режимі реального часу, є одним 
із найперспективніших напрямів розвитку сучас-
ної реабілітаційної медицини. Поєднання іннова-
ційних цифрових технологій, зокрема систем вір-
туальної реальності та сенсорних пристроїв, що 
носяться, з інструментальними методами функ-
ціональної діагностики (fNIRS, системи аналізу 

ходи) забезпечує можливість більш точного оці-
нювання функціонального стану пацієнтів та під-
вищує ефективність відновлення порівняно з тра-
диційними підходами до реабілітації.

Інтеграція моніторингових систем безпосе-
редньо в процес виконання терапевтичних вправ 
дозволяє реалізувати модель неперервного функ-
ціонального моніторингу, за якою терапевтична 
сесія одночасно виступає інструментом діагнос-
тичної оцінки. Такий підхід забезпечує можли-
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вість оперативного коригування інтенсивності 
та структури навантаження відповідно до індиві-
дуальних особливостей пацієнта, що є особливо 
важливим для осіб із когнітивними порушеннями 
та складними травмами.

Застосування технологій штучного інтелекту 
створює додаткові можливості для інтеграції та 
аналізу великих масивів біомедичних даних, отри-
маних із різних діагностичних систем. Це дозволяє 
формувати персоналізовані стратегії реабілітацій-
них втручань, підвищувати точність клінічного 
прогнозування та оптимізувати процес.

Водночас подальший розвиток концепції пре-
цизійної реабілітації потребує вирішення низки 
наукових та організаційних завдань. Зокрема, 
актуальними напрямами подальших досліджень 

є розробка стандартизованих доказових про-
токолів комбінованого використання цифрових 
технологій, вивчення потенціалу доповненої 
реальності у стимуляції нейропластичних проце-
сів та профілактики падінь, а також дослідження 
етичних аспектів та питань захисту персональ-
них даних при застосуванні систем неперервного 
моніторингу та алгоритмів штучного інтелекту.

Таким чином, інтеграція цифрових технологій, 
інструментальної діагностики та інтелектуаль-
них аналітичних систем створює передумови для 
формування нової парадигми персоналізованої 
та доказової реабілітації, що сприятиме підви-
щенню ефективності реабілітаційних втручань, 
покращенню якості життя пацієнтів та оптиміза-
ції функціонування системи охорони здоров'я.
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