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BMIMB ®I3NYHOI TEPANII HA ®YHKLIOHAITbHUA CTAH
CYrnosiB CMNOPTCMEHIB-BAXKOATIJIETIB

Y cmammi 3anporioHogaHi MemoOu nid8uweHHs bi3u4yHoi npauye3damHocmi
criopmcMmeHig-eaxkkoamriemie 3acobamu ¢hisu4yHOi meparnii. 3a3HayeHo ocobrugocmi
grnugy hi3uYHUX 8rpas, Macaxy Ha pyxmnusicme cyarnobig criopmcMeHis.

Knroyoei cnoea: isudHa meparniisi, criopmcMeHu-8axxKkoamsemu, 20HIOMempis,
i3uY4HI 8rpasu, macax.

THE PHYSICAL THERAPY INFLUENCE ON THE FUNCTIONAL STATE OF
ATHLETES-WEIGHTLIFTERS’ JOINTS

The methods of increasing the physical fitness of athletes-weightlifters by means of
physical therapy are proposed. The features of the influence of physical exercises,
massage on the mobility of joints of athletes are noted.

Key words: physical therapy, athletes-weightlifters, goniometry, physical exercises,
massage.

NMoctaHoBka npobGnemu. CyyacHu CNOPT MNOB’A3aHWUA i3 BENUKMMU Di3UHHUMUK
HaBaHTaXXEHHSAMMW | 3HAYHUM eMOLINHUM HanpyXeHHAM. Baxka atnetnka — cunoBun Bug,
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CMOpTY, B OCHOBI SIKOr0 JI€XUTb BUKOHAHHA BMpaB 3i LUTAHrOH, AKOMY XapakTepHi Taki
TUMNOBI CNOPTUBHI TPaBMU, SIK MOLLKOPKEHHS MOMNepeKy, Nfe4vyoBoro Ta KONiHHOro cyrnobis.
Tinbkn 3aBAsiKM NOCTYNOBOMY HApOLLYyBaHHKO HaBaHTaXeHb i MPaBUIbHIN TEXHILI MOXHa
YHUKHYTM OTPUMaHHS TpaBMKW Yy BaxKin aTnetuudi Ta CTBOPUTU nepeaymoBu [Ons
YOOCKOHaNeHHs CnopTUBHOI MaUCTEPHOCTI Ta NOKpaLLLaHHA (Pi3UYHOro cTaHy.

[1nsa noganbworo pocTy CNopTUBHUX OOCArHEHb, HEOOXigHa pauioHanbHa nobyaosa
TPEHYBanbHOro MNpoLecy 3 BMKOPUCTAHHSM YCbOro apceHarny 3acobiB, CnNpsIMOBaHUX Ha
NiaBULLEHHSA NpaLe3naTHOCTI cnopTcMeHiB. MNpy UbOMY YMM BULLIMIA PiBEHb HaBaHTaXeHb
(9K 3a 0bcArom, Tak i 3a iHTEHCUBHICTIO), TUM aKTyalbHilUMM € MUTaHHA BigHOBJIIEHHS
di3nyHOI Npaue3aaTHOCTI CMNOPTCMEHIB-BaXXKoaTNETIB.

O6’ekT pocnigxeHHA: i3ndyHa  Tepania  CNOPTCMEHIB-BaXkoaTneTiB Y
Mi>XXK3maranbHUM nepioa.

NMpeametr pocnigkeHHA: ocobnuBocti  BnNAvMBY  bisMYHOT  Tepanil  Ha
YHKUiOHanNbHWI CTaH cyrnobiB CNOPTCMEHIB-BaXXkoaTNeTIB.

MeToau pocnigXxeHHs: aHania [aHux cheudianbHOl HaykoBOI Ta METOAWUYHOI
nitepaTtypu; couionoriyHi Metoaun (aHKeTyBaHHS, OMNUTYBaHHS);, nedaroriyHi metoau
(neparoriyHe CMNOCTEpPEXEHHs, MNefaroriYyHUn  eKCnepuMeHT); dYHKUIOHanNbHI  MeToau
(roHiomeTpis); MeToaM MaTeMaTUYHOT CTaTUCTUKN.

Buknag ocHoBHoOro wmartepiany. OnTtumanbHUA  TpeHyBanbHUA  Mpouec
nepenbavae [OouinbHE 4epryBaHHA nepiodiB (eTaniB) NiArotoBkn, WO 3abe3nedvye
PO3BUTOK CMOPTMBHOT POPMKN B MEXaxX NEBHOro LMKy NiAroToBkW. EekTnBHICTL nepioay
niarotToBkM 3anexutb Big pagy daktopis. OgHuM i3 HUX € nigdip BignoBigHMX 3acobiB
BiAHOBMNEHHA ANS NiABULLEHHA OYHKLIOHANBbHO CTaHy CMOPTCMEHa, KM HeobXxigHo BpaTtu
A0 yBaru npy nobyaoBi TpeHyBaHb.

CucrematmyHe  BUKOPWUCTAHHS  BigHOBMOBANbHMX  3acobiB  Cnpusie  NpUpOCTY
cymapHoro ob6’emy TpeHyBanbHOI poboTu, creuianbHUX I3NYHUX SKOCTEN | CMOPTUBHUX
pesynbTaTiB, nNiaBUWYE YHKUIOHANbHI  MOXIUBOCTI CUCTEM  eHepro3abesneyveHHs.
CBoevyacHe BWKOPUCTaHHS AdaHuX 3acobiB yCyBae MOXNMBICTb PO3BUTKY MNepeHanpyru,
nepeTpeHOBaHOCTI CNOPTCMEHa, 3anobirae TpaBMaMm i 3aXBOPOBAHHSIM.

PyxnusicTio B cyrnobax NpumnHATO BBaXkaTu NMEPEMILLeHHSA 34neHOBaHMX B cyrnobi
KiCTOK ogHa BigHOCHO ogHoil. CTyniHb ii 3anexuTb Big dopmMu cyrnoboBMUX NOBEPXOHb i
€MnacTUYHOCTI M’A30BO-3B’A3KOBOro anaparty. PyxnuBicTb y cyrnobax BUSIBNSAETbLCS MpuU
NacMBHUX i aKTUBHUX pyxaxX. [MacmBHI pyxun 34iNCHIOOTBLCS Mig Qi€ CTOPOHHIX OCiO, akTUBHI
— camol nauHow. Ha BenunuuHy pyxnuBocTi B cyrnobax BnnuBawTb BiK, CTaTb, BUA
CMOPTY, a TaKOX rinNepToHyC MyCKynaTypu, 3axXBOPlOBaHHSA cyrnobiB Ta iH. [Mpyn Bumipax
PYXNUBOCTiI B cyrnobax BMKOpMUCTOBYBanu GpaHLwweBuin roHiomeTp. MNoxnbka BUMiptoBaHHS
amnnitygm pyxie He nepesuyBana 1°. PyxnmBicTb B cyrnobi Bu3Ha4anu B MONOXEHHI
3rMHaHHSA Ta PO3rMHAHHSA cyrnoba.

Y pesynbTaTi aHanidy [gaHux HayKoBOi Ta MeToauM4HOI nitepatypu 6yno
BCTAHOBIIEHO, WO Y pamMKkax nporpamMmu isanyHol Tepanii Ans CNopTCMEHIB-BaXXKOATNETIB Y
TpeHyBanbHUN nepiog cepea pi3HMx 3acobiB disndHOl Tepanii MOXyTb OyTU BUKOPUCTaHI
PYYHM Macax Ta Macax 3a AONOMOrow annikatopa J1sanko, a TakoX KOMMIEKC NacuBHO-
aKTMBHUX BMpaB Ans MOKpPALEeHHS THYYKOCTI Ta PYXMMBOCTI OCHOBHUX M’SI30BUX Ta
cyrnoboBux rpyn BepxHbLOro nne4vyoBoro noscy. Omke, gaHi 3acobu Oyno BUpilLEHO
BKNIOUYNTU [0 po3pobneHoi nporpamy  pisnyHOi Tepanii, Npu3HayYeHoi Ansi AaHoro
KOHTMHIEHTY CMOPTCMEHIB.

3aBgaHHsa  pos3pobneHoi  nporpamn  ®P  cnopTCMeEHiB-BaXkoaTtneTiB Y
MiXX3maranbHui nepiog 6ynun HacTynHUMW:
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1) nigBuWMTN CNOPTUBHY Npaues3naTHiCTb, CUMY i CUNOBY BUTPUBAMICTb, LUBUAOKICTb
BiJHOBHMX NPOLIECIB CNOPTCMEHIB Ta 6e3nocepeaHbOro BUBEAEHHS MOMNOYHOI KUCIOTH;

2) CApuUATK NPUPOCTY CyMapHoro 06’eMy TpeHyBarnbHOI poboTH;

3) NigBMLLNTK M’SI30BY CUITY BEPXHBOIO NIE4YOBOro NosiCy;

4) cnpuaTN BUAINEHHIO CUHOBIANbHOI PiANHN Ta 30iNbLUEHHIO PYXIMBOCTI Y cyrrobax
BEPXHbOrO Mie4YoBOro rnosicy;

5) noKpalmnTM MOKa3HMUKM CUMOBOI  BUTPUBANOCTI, KOOpAWHAUIMHI  34iOHOCTI,
CAPUTHICTb, LUBMAKICTb;

6) Hagatn ageksaTHY PO3MUHKY Yy BUMSAI PO3MUHOYHOIO Macaxy Ta MacuBHE
PO3TArHEHHS 3a AOMOMOIoK KOMMSEKCY BNpaB ANs NOKpaLeHHSA rHYYKOCTi;

7) nonepeauTn TUNOBMA TPaBMaTU3M Y CMOPTCMEHIB;

8) nokpaLLnTM KpOBOMNOCTa4YaHHS CyrnoboBo-3B’A3KOBOro anapary;,

9) nigBMWNTK OYHKLiIOHAMNBbHI MOXIMBOCTI CUCTEM eHepro3abesneyveHHs;

10) HopmanisdyBaTu TOHYC M’S13iB BEPXHBLOIO NNIE4YOBOro NOSICY;

11) yCYyHYTU MOXNMBOCTI PO3BUTKY NepeHanpyru Ta nepeTpeHoBaHOCTI;

12) nNpUCKOPUTU MNPOLIECU PO3CMOKTYBAHHA MOXIMBUX MIKPOKPOBOBUNUBIB Ta
HabpsiKiB, a TAKOX pereHepadii Ta enacTMYHOCTI M’A3iB Nnepea HacTyNMHUM TPEeHYBaHHAM

13) nokpawwuTuK 3araribHe camonoYyTTs Ta NCMXOEMOLUiINHUIA CTaH CMIOPTCMEHIB;

BignosigHO [0 BCTaHOBMNEHUX Uinen 3ycunna gisndHoro peabinitonora 6ynu
CNpPsIMOBAHUMMU Ha:

v nikBigauito  dakTopiB  pU3NKy OTPUMaHHA TpaBMm (NepeTpeHOBaHOCTI,
HenpaBuibHa TEXHIKA BUKOHAHHSA Brpas, nonepeaHs po3MuHKa);

v NONINLWEHHS MIKpoLMpKynauii Ta KpoBoobiry (py4yHuMrM mMacax Ta macax 3a
Aonomoroto ansikatopa J1anko);

v HopMani3adito TOHyCy M’13iB BEPXHbOrO NyIe4oBOro Nnoscy;

v KOpPEKLUil0 naTonoriYyHMx 3MiH B OpraHiami CnopTCMeHa WO CTOCYETbCS

HaKOMUYEHHA Ta BUBEOEHHS MOSIOYHOT KUCOTK Ta iHLWKNX NPOAYKTIB OOMIHY.

[MpoTmMnokasaHHAMM OO0 3aHATb 3a po3pobrneHo nporpamoto idnyHoil Tepanii dynum
HaCTyMHi: rinepTepMiYHMA CUHOPOM, FOCTPI IHPEKUINHI 3aXBOPIOBAHHSA, HAsABHICTb CUMBbHUX
CaMOCTIVHMX | TUX, WO 3’9BMSATbLCA Nig Yac pyxiB ©oniB, NPUCYTHICTb THIMHUX NPOLIECIB,
rocTpi TpPoM6031 3 MiCLIEBOIO 3arasnbHOK 3ananbHOK peakuieto.

MeTton npoBegeHHA i3nyHOI Tepanii — iHouBigyanbHMin. CymapHa AeHHa
TpuBanictb pobotn 3i cnoptcMeHoMm NpudnuaHo 1,5 roa. MoTtopHa winbHicte 80—90 %.
Mporpama oi3nyHoi Tepanii byna po3paxoBaHa Ha ABa TPUMICAYHMX MiKpouukna. YacTtoTta
3aHATb — 3 pasn Ha TWXKAEHb. 3aHATTA NOAINANOCA Ha TPU YaCTUHK: NIArOTOBYY, OCHOBHY
Ta 3aKoYHYy.

Ha noyatky nigrotoB4yol 4YacTUHM CMOPTCMEHAM BWKOHYBaBCS  MiCLEBUM
PO3MUHOYHUA Macax [[O cneuianbHOl PO3MMHKW, SIKUA MOEOHYBaBCA 3 MacaXem 3a
aornomoroto annikatopa Jlanko.

Po3aMnHoYHMM Macax OO chneuianbHOl PO3MWHKM MOKpallyBaB npaue3gaTHIiCTb SK
BCbOro OpraHiaMy TakK i BeretaTuBHi OYHKLIiT BHYTPILLHIX opraHiB cnopTcMeHiB. TpuBas 10—
15 xB. Macax BuMKoHyBaBcs Yy B.N. — cnaaun. Cneply npunoMm mMacaxy BUKOHYBanucsi B
NOBiNIbHOMY TeMni, rMMBOKO, Yepryryn NPUUOMM PO3MUHAHHS, NOTPSAXYBAHHA, BansHHS,
Ansa  nigrotoBkn cyrnobiB  BUKOHyBanocsi rnmMboke po3tmpaHHa. OcHoBHa yBara
npuainanacsa micuam nepexony M’si3iB B CyXOXWUITOK i MPUKPINSIEHHIO CYXOXMUNKIB 4O KiCTOK.
B KiHUi Macaxy BMKOHYBanucsi NacuBHi pyxu B Cyrnobax BepPXHiX KiHLiBOK.

OcHOBHa 4acTUHa 3aHATTA CKrnaganacs 3i 3BMMHOIMO TPEHYBaHHSA Mif KOHTPONEM
TpeHepa. TpmBano 3aHATTS NpubnusHo 1 rog 15 xB.
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3aKrnyHa YacTuHa 3aHATTA BKIKOYara KOMMMEKC akTMBHO-MAacUBHUX BripaB Afis
NiABULEHHSA enlacTUYHOCTI CyrnoboBO-3B’A3KOBOro0 anapaTy BEepXHbOro nyeyoBoro noscy.
Komnnekc Takox 0yB CpsiMOBaHMM Ha NOKPaLLEHHS crelianbHOI MTHYYKOCTI.

PosBmBanu rHy4ykicTb 3a AONOMOroK BMpaB Ha PO3TAryBaHHA M’A3iB i 3B’A30K. B
OCHOBY BMnpaB ONd PO3BUTKY THYYKOCTI Oynv noknageHi pisHOMaHITHI pyxXu: 3rMHaHHS-
PO3rMHaHHSA, Haxunu, NOBOPOTU, Maxu, obepTanbHi i KpyroBi pyxu. Tak $IK ronoBHOM
NPUYNHOK OOMEXEHHSI THYYKOCTI Oyra HanpyXeHiCTb M’A3iB-aHTaroHiCTiB, TO PO3BUTOK
34aTHOCTI MOEAHYyBaTU CKOPOYEHHA M’S3iB, WO MNPOBOAATb PyX, 3 po3cnabneHHAM
poO3TAryBaHMX M’'S3iB € BU3HaYasllbHUM (PaKTOPOM BUKOHAHHA Oyab-sIKMX BNpaB Asfis
PO3BUTKY rHYYKOCTi. BnipaBu onsa po3BUTKY rHYYKOCTI NOAINSATb HA aKTUBHI | MACKBHI.

[Mpy BUKOHaHHI Brpas, L0 pO3BMBAOTb MHYYKICTb, AOMaranmncs rpaHn4HoiI B JaHOMy
3aHATTI aMmnniTyan pyxis. Y Mipy 3pOCTaHHA TPEHOBAHOCTI rpaHM4yHa amnnityga pyxis B
KO>XHi KOHKPETHIN BNpasi NOCTYNOBO NiaBuLLyBanacs.

3aranbHe 4Mcrno NOBTOPEHb OAHIET BNpaBm NOCTYNOBO 3pOcTano: Big npnbnunaHo 10
B nepiomy 3aHATTI Jo 30 4Yepes TXKOeHb TPeHyBaHb. TpMBaniCTb KOMMMEKCY Ha OQHOMY
TpeHyBaHHi 15-20 xB.

Tabnuys 1.
3MiHU NOKa3HUKIB roOHioMeTpIl y cnopTCMeHiB-BaXKoaTneTiB y npoueci

c¢isnyHoi Tepanii

Amnnityaa pyxy, °
Cyrno6u Bupa pyxy Or (n=10) M (n=10)
NovaTtok HanpukiHui MNovaTtok HanpukiHui
OOCNIMKEHHA | OOCNIMKEHHA | OOCNimMKEHHA | OocnimpkeHHsA
3rMHaHHA 150 182 152 176
pPO3rMHaHHSA 51 71 53 63
BiABeOEHHS 168 183 170 175
MNneyoBun BHYTPILUHA 33 90 30 87
poTtauis
3OBHILLRAA 82 91 81 88
poTtauis
3rMHaHHA 134 154 137 147
JlikTbOBUI npoHavuiqa 80 91 79 87
cyniHauis 81 90 80 88
3rMHaHHA 78 87 76 78
PO3rMHaHHS 63 72 61 68
ﬂp?MeHeBo: npomeHese 16 29 18 19
3an’ACTKOBUM | BiaBeaAeHHS
TIKTEOBE 18 28 19 24
BigBegeHHSs

I3 Tabn. 1 MoOXemo cnocTepiraTu HaCTynHy AMHaMIKy MOKa3HMWKIB: amnnityaa
3rMHaHHA y nnevoBoMy cyrnobi 3b6inbwmnacb Ha 32° y cnoptcmeHis O, Ha 24° — vy
cnoptcmeHiB [T1, posrmHaHHa — Ha 20° Ta 10° signosigHoO, BiABeaeHHs — Ha 15° Ta 5°,
BHYTPILIHA poTauia — Ha 7° B 060X rpynax, 30BHiLIHSA poTauis — Ha 11° Ta 8° BignosigHo.
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[OHIOMETPUYHI  MOKa3HWKM PYXMBOCTI Yy NiKTbOBOMY cyrnobi  3acBigumnu
30inblWeHHa amnniTygn pyxiB nig 4ac 3rmHaHHa Ha 20° y cnopTcmeHis Of, Ha 10° — y
cnoptcmeHiB [T1, amnnityga npoHadii 36inbwunacs Ha 11° y cnoptcmeHiBs Ol, Ha 8°,
amnnityga cyniHadii — Ha 9° Ta 8° BignosigHo.

Y npomMmeHeBo-3an’sscTKoBOMY cyrnobi amnnityaa 3rmHaHHsa 36inbwmnack Ha 9°, Ha
2° — y oci6 [Tl, posrmHaHHA — Ha 9° Ta 7° BigNoOBigHO, amnniTyaa MNPOMEHEeBOro
BiABeAeHHA 30inbwmnack Ha 6° Ta 2° BIiANOBIAHO, aMnMiTyda NiKTbOBOro BigBEOEHHS
36inbwmnack Ha 10° Ta 5° BignosiaHo.

BucHoBku. Bce BuweBuknageHe cCBiguMTb MPO  AOUINBHICTL 3acTOCOBYBaTU
3anpornoHoBaHi Hamu 3acobu isndHOl Tepanii Ta A03BONSAE YiTKO [O3yBaTU 4ac Ta
nokanisadito BnnvBy obpaHux 3acobiB BiAHOBMEHHS.
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PHYSICAL THERAPY OF POST-STROKE PATIENTS
AT THE SANATORIUM-RESORT STAGE OF REHABILITATION

The article presents the results of the effectiveness’ research of software for
physical therapy of post-stroke patients at the sanatorium-resort stage of rehabilitation.

Keywords: stroke, physical therapy, sanatorium-resort stage of rehabilitation,
program of physical therapy, research results.

®PIBNYHA TEPAMIA NOCTIHCYJIbTHUX XBOPUX
HA CAHATOPHO-KYPOPTHOMY ETANI PEABINITAUII

Y cmammi npedcmasneHo pe3ynbmamu  OOCIOXeHHS  eghekmueHOCMi
rnpozpamHo20 3abesnedyeHHs1 i3u4HOI meparii MOCMIHCYIbMHUX X80pUX Ha CcaHamopHO-
KypopmHoMy emarii peabinimauji.

Knro4oei cnoea: iHcynbm, ¢pidudHa meparnis, caHamopHO-KypopmHuu emari
peabinimauii, npoepama ¢hiau4HoOi meparnii, pe3yrnbmamu O0CIOKEHHS.

NMoctaHoBKa npobnemu. Peabinitauia nNOCTIHCYNbTHUX NAUEHTIB 3anuWAETbCS
rocTpo MEeAMKO-CoLjianbHOK NpobrnemMoto, WO NoB’A3aHO 3 MOLUMPEHICTIO i NiABULLLEHHAM
3axXBOPKOBAHOCTI Ha iHCYNbT, BUCOKMM pPiBHEM NeTarnbHOCTI Ta iHBaniguM3auil HaceneHH4d
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	Список використаної літератури:
	Фізичні вправи, включені до програми комплексної фізичної терапії дітей з ХСН можуть бути представлені у формі ранкової гігієнічної гімнастики (РГГ), лікувальної гімнастики (ЛГ), фізкультхвилинок та вправ вечірньої гігієнічної гімнастики (ВГГ). Також ...
	Саме тому важливо активно застосовувати з профілактичною і лікувальною метою фізичні вправи, які мають тонізуючу дію, посилюють кровообіг та лімфообіг. Заняття фізичними вправами створюють позитивний емоційний фон у дитини, надавають впевненості в соб...
	Аналіз останніх досліджень і публікацій. Ерготерапія як реабілітаційна технологія привертає увагу науковців і практиків. Зокрема роботи Остапенко Г. О., Панчишної О. К., Циганок О. В. присвячені дослідженню використання ерготерапії в комплексній реабі...
	Виклад основного матеріалу. Захворювання на ДЦП є актуальною проблемою в дитячій неврології. За останні 40 років у всьому світі збільшилося число інвалідів дитинства з діагнозом ДЦП і становить 1,88 випадку на 1000 дітей. Тяжкість інвалідизації у 20-3...
	Різноманітні засоби фізичної реабілітації з корекції основних рухових функцій є важливою частиною загальної системи виховання, навчання дітей з церебральним паралічем і адаптацією їх у сучасному у спільстві.
	О. М. Мастюкова дає таке визначення ДЦП: «Термін ДЦП позначає групу рухових розладів, що виникають при ураженні рухових систем головного мозку і виявляються в недоліку або відсутності контролю з боку нервової системи за функціями м’язів» [6].
	За Л. О. Бадаляном, дитячі церебральні паралічі – це група патологічних синдромів, що виникають унаслідок внутрішньоутробних, родових або післяродових уражень мозку і виявляються у формі рухових, мовних і психічних порушень [2].
	За останні 15 років лікування таких хворих дітей показало, що тільки комплексне систематичне лікування може значно поліпшити загальний стан дитини. Це стало можливим завдяки тому, що були розроблені різні методи моторного перенавчання дітей (методи Бо...
	Основними напрямами роботи з корекції рухових порушень є формування навиків самообслуговування, розвиток практичної діяльності і підготовка руки до аркуша. При цьому важливо пам’ятати, що опанування рухових навиків відбувається поетапно і вимагає вели...
	У контексті корекційно-реабілітаційної роботи з відновлення рухових функцій у дітей із церебральним паралічем ерготерапія спрямовується на:
	- покращення координації рухів;
	- нормалізацію розподілу тонусу в м’язових групах верхніх кінцівок;
	- зміцнення слабких м’язів;
	-вироблення стереотипу правильного ортостатичного положення тіла;
	-пригнічення патологічних рефлексів, гіперкінезів, синкінезій;
	-формування предметно-маніпулятивної функції; профілактику патологічних установок і контрактур [1, 4].
	Розроблена програма працетерапії для дітей дошкільного і молодшого шкільного віку зі спастичними формами церебрального паралічу реалізовувалася за напрямами: - самообслуговування; - соціально-побутова орієнтація; - творчо-продуктивні види діяльності; ...
	Організаційно-методичне забезпечення занять з працетерапії передбачало врахування таких педагогічних аспектів.
	1. Працетерапія реалізовується на підставі основних педагогічних принципів: ранній початок проведення; систематичність, доступність та поступовість застосування трудових процесів; відповідність їх інтелектуальним і руховим можливостям дитини.
	2. Результатом працетерапії є цілеспрямоване вироблення певного продукту праці або виконання трудового завдання. Отже, праця дитини повинна бути результативною і дитина повинна бачити результати своєї діяльності.
	З. Метою підвищення мотивації дитини до діяльності доцільно на підставі попередньо проведених бесід з нею та її ближнім соціальним оточенням з’ясувати інтереси, нахили, побажання дитини. Це дозволить підвищити ефективність працетерапії за рахунок вклю...
	4. Для активізації дітей доцільно розробити систему заохочень (винагород) за результативну діяльність. При цьому дитина повинна розуміти за що конкретно її похвалили (винагородили): уважність, старанність, швидкість виконання, правильність, творчий зд...
	5. У процесі залучення дітей до колективної роботи необхідно створити максимально позитивну (доброзичливу) емоційну атмосферу, виключити елементи змагання серед дітей.
	6. Для підвищення зосередженості уваги дитини на виконанні трудового завдання бажано усунути додаткові зовнішні подразники (тиша, не надто яскраве освітлення, оптимальна температура повітря тощо).
	7. Робочий матеріал, окремі деталі виробу для працетерації доцільно добирати більш яскравими, кольоровими, різної фактури. Це сприятиме стабілізації зацікавленості й уваги, позитивній психоемоційній мотивації та дозволить додатково розширити діапазон ...
	8. У випадку явних ознак втоми в дитини (значне зниження уваги, посилення спастичності м’язів, виражена дискоординація рухів, гіперемія або блідість обличчя, відмова від виконання) необхідно провести фізкультхвилинку з метою усунення психофізичного на...
	9. Особливістю терапії працею є насамперед вироблення у дитини з церебральним паралічем правильної робочої пози, яка сприятиме розслабленню спастичних м’язів. До таких поз відносяться положення стоячи з опорою рук на поверхню столу; положення стоячи з...
	10. Навчання дитини техніки трудової діяльності необхідно здійснювати за схемою: показ способу виконання трудової операції (розчленованої на окремі прості елементи), пояснення трудового завдання з наочною демонстрацією (прямою та опосередкованою – пла...
	11. На початкових заняттях використовується робота, що вимагає простої біманіпуляції (розгладження, складання бавовняного матеріалу, паперу), далі – робота з покращення координації рухів; дітям пропонують трудові операції, що вимагають виконання різни...
	12. З метою пригнічення насильницьких рухів (синкінезії, гіперкінези) доцільно використовувати спеціальні пристосування, а саме: крісло з широкими підлокітниками, високою спинкою, головоутримачем, нотною підставкою з фіксуючими ременями для спини; при...
	Структура заняття з працетерапії:
	- вступна частина (5-10 хв.): вправи для зниження спастичності м’язів верхніх кінцівок з елементами самомасажу; ознайомлення дітей з видом діяльності та тематикою заняття;
	- основна частина (20-30 хв.): виконання конкретного завдання;
	- заключна частина (3-5 хв.): релаксаційні вправи; підведення підсумків діяльності.
	Самообслуговування. У процесі занять з формування (удосконалення) навичок самообслуговування приділялася увага таким моментам:
	- навички прийому їжі (пиття із чашки; користування ложкою, виделкою);
	- навички вдягання-роздягання (взуття, одяг, застібування-розстібування);
	- навички особистої гігієни (умивання, миття рук із милом, чищення зубів, сушка волосся феном, розчісування, користування носовою хустинкою, користування туалетом тощо).
	Формування в дітей зі спастичними формами церебрального паралічу навичок самообслуговування здійснювалося у три етапи. Перший етап був зорієнтований на формування загального уявлення про дію (пояснення, опис, показ), що забезпечувалося спеціальними пр...
	- показ виконання цілісної дії;
	- показ послідовного виконання окремих елементів (операцій) трудової дії з детальним описом кожної операції;
	- спільне виконання послідовних операцій (елементів) трудової дії, за необхідністю пасивне і пасивно-активне виконання;
	- виконання послідовних елементів рухової дії разом із педагогом: дитина діє за словесною інструкцією і за зразком, наслідуючи рухи педагога, який у разі потреби надає допомогу у відтворенні окремих елементів.
	На другому етапі здійснювалося напівсамостійне виконання рухової дії: дитина виконувала послідовні елементи трудової дії за словесною інструкцією педагога з унесенням необхідних поправок.
	На третьому етапі дитина самостійно виконувала рухової дії під контролем педагога, промовляючи вголос кожну операцію.
	Формування навичок побутової орієнтації спрямовувалося, окрім вирішення спеціальних завдань, на забезпечення самостійності дитини у повсякденному житті. Цей напрям працетерапії передбачав навчання дитини:
	1. користуватися побутовими приладами, а саме:
	- замикати і відмикати різні замки, дверні защіпки тощо;
	- користуватися змішувачами та вмикачами світла;
	- вміти закрутити і відкрутити гвинти на болтах різного діаметру;
	- користуватися телефоном: домашнім (з круглим диском, кнопковим) і мобільним;
	- відкривати-закривати різні коробки, пляшки тощо;
	2. виконувати повсякденну домашню роботу:
	- мити посуд;
	- сервірувати стіл («Чекаємо гостей»);
	- витирати пил, підмітати;
	- прати білизну, віджимати її, розвішувати;
	- прасувати білизну;
	- прибирати своє робоче місце.
	Навички побутової орієнтації відпрацьовувалися у повсякденному житті і на спеціальних стендах із зафіксованими на ньому різними змішувачами, замками з відповідними до них ключами, вмикачами світла, різними дверними защіпками, болтами з відповідними гв...
	Серед творчо-продуктивних видів діяльності, що використовувалися на заняттях працетерапії, надавалася перевага тим, кінцевий продукт яких виявляв соціальну значимість, був суспільно-корисним, включаючи значущість для самої дитини.
	До занять з працетерапії залучалися такі види творчо-продуктивної діяльності:
	- ліплення з пластиліну різної цупкості (вазони, чашки, тарілки, кулічі, пиріжки для ляльок, іграшки для маленьких дітей тощо);
	- виготовлення сувенірів для близьких, друзів із природного матеріалу (каштани, мушлі, квасоля, макарони, бісер, гречка тощо);
	- вирізання серветок із паперу, тканини;
	- виготовлення прикрас (буси, браслети, персні й ін.) із бусин та бісеру;
	- виготовлення різного розміру конвертів та паперових коробок із аплікаціями або малюнками для зберігання власних речей (прикраси, листівки й ін.).
	Нескладні трудові процеси вводилися до занять з працетерапії в якості розминки та фізкультпауз (-хвилинок), а також поєднання кількох елементарних операцій виносилися в окреме заняття.
	На заняттях з працетерапії застосовувалися такі нескладні трудові операції:
	- змотування ниток у клубки;
	- сортування різних дрібних предметів за розміром, кольором, фактурою, видом матеріалу в різні ємкості;
	- складання різних розбірних предметів-іграшок;
	- висаджування квітів у вазони;
	- наклеювання марок на конверти;
	- комплектування у коробки різних предметів (кубики, доміно, цукор-рафінад, диски тощо);
	- складання рушничків, серветок, носових хустинок тощо.
	Ігри-маніпуляції з предметами для розвитку дрібної моторики. Такі ігри спрямовувалися, насамперед, на розвиток координації тонких рухів рук (дрібної моторики).
	Дослідження ефективності експериментальної програми здійснювалося за результатами оцінювання функціонального стану верхніх кінцівок, що передбачало застосування таких методів: визначення рухових можливостей рук за експрес-методикою К. Семенової; оціню...
	У теперішній час все більше варто звертати увагу на методи ерготерапії і застосовувати її все частіше при здійсненні процесу відновлення рухових дій, особливо у дітей із ДЦП.
	Список використаної літератури: (1)
	Аналіз останніх досліджень і публікацій. Проблемами реабілітації учасників бойових дій займались такі вчені, як В.С. Гічун, В.В. Ковтун, О.М. Коржиков, Ю.Є. Лях, В.В. Знаков, І.І. Ліпатов, Т.П. Пароянц, В.Є. Попов, П.І. Сидоров, В.С. Березовець, С.В. ...
	Аналіз і узагальнення сучасних даних, представлених в літературі, дозволили визначити, що до теперішнього часу мало уваги приділялося питанням фізичної реабілітації військовослужбовців з ПТСР з побудовою комплексних програм, що включає сучасні засоби ...
	Робота виконана за планом НДР Дрогобицького державного педагогічного університету імені Івана Франка.
	Виклад основного матеріалу. На відміну від гострої стресової реакції ПТСР виникає не під час стресової події, а пізніше – через місяць, або декілька після виходу людини зі стресової ситуації. Особливістю «бойового стресу» є те, що на війні людина є не...
	ПТСР має дві особливості: психогенну природу розладу та нестерпну для пересічної людини тяжкість психогенії.
	Реабілітація військовослужбовців – це система медичних, психологічних і професійних заходів, спрямованих на попередження розвитку патологічних процесів, які призводять до втрати працездатності, а також ефективне і раннє повернення військовослужбовців ...
	Лікувальна фізкультура (ЛФК) - метод лікування, що використовує засоби фізичної культури з лікувально-профілактичною метою для відновлення здоров’я та працездатності хворого, попередження ускладнень і наслідків патологічного процесу [3].
	В основі впливу фізичних вправ лежить процес тренування. Тренування удосконалює регулюючий і координуючий вплив ЦНС на функції різних органів і систем організму. Результатом тренування є підвищення функціональної здатності всього організму і посилення...
	Список використаної літератури: (2)
	Четвертий критерій «розробленість» показує здатність детально розробляти виникли ідеї, результати показали 30% у основній групі, та 40% у групі порівняння. Дослідження показників креативного мислення в досліджуваних групах показали високий рівень швид...




