
Результати реабілітаційної роботи у школярів з вадами розвитку нервової системи 

та опорно-рухового апарату  (початок роботи жовтень 2015 року) 

№ Прізвище, ім’я  клас Реабілітаційна 
класифікація 
патології 

Вихідні  
дані 

Проміжний результат Примітка 

1.  3В ДЦП, атонічна  
форма 

Відсутність координації  
рухів, виражена слабкість   
м’язів всіх груп,   
пересувається тільки за   
підтримкою мами, не   
фіксує зір. 

Координація рухів достатня, сила    
м’язів збільшилась на 70 %,     
самостійно ходить, присідає,   
починає бігати, час фіксації зору     
достатній для напрацювання   
навичок письма та читання.  

 

2.   2 В ДЦП, спастична  
форма 

В своїй діяльності не    
використовує праву руку у    
зв’язку з вираженою   
спастичністю, виражений  
сколіоз. 

Виконує повний об’єм рухів    
правою рукою, ступінь сколіозу    
зменшено. 

 

3.  8 Б ДЦП, спастична  
форма, стан  
після 
ортопедичних 
оперативних 
втручань  

Дитина не ходить,   
пересувається на  
інвалідному візочку, сила   
м’язів нижніх кінцівок   
20% від норми, стоїть з     
підтримкою, виражений  
сколіоз. 

Стоїть без підтримки, самостійно    
робить 4 кроки, збільшення сили     
м’язів, відпрацювання біомеханіки   
руху. 

Роботу з  
дитиною 
розпочато з  
2016 року. 
 

4.  7В 
 
 
 

ДЦП, спастична  
форма 

Ходить з підтримкою,   
патологічна біомеханіка  
рухів. 

Ходить без підтримки в    
приміщенні, відпрацювання  
біомеханіки рухів в нормі. 

Розпочато 
сумісну 
роботу з  
психологом 



 
5  7В ДЦП, спастична  

форма 
Виражена спастика нижніх   
кінцівок, патологічна  
біомеханіка рухів. 

Спастика відсутня, відпрацювання   
біомеханіки рухів в нормі.  

Розпочато 
сумісну 
роботу з  
психологом 

6  7 В ДЦП, спастична  
форма, 
мозочкова 
атаксія, анкілози  
гомілкових 
суглобів 

Стоїть та пересувається на    
носочках виключно за   
допомогою мами,  
виражена спастика та   
тремор кінцівок при   
емоційному навантаженні,  
відсутність координації  
рухів 

Стоїть, використовуючи всю   
ступню, покращилась координація   
рухів. 

Розпочато 
сумісну 
роботу з  
психологом 

7  6 В ДЦП атаксична  
форма 

Виражена дискоординація  
рухів 

Покращення координації рухів Початок 
занять 2016  
р 

8  10 Б ДЦП, спастична  
форма 

Самостійно не  
пересувається, не стоїть,   
спастика та тремор   
посилюється при  
емоційному навантаженні 

Самостійно стоїть (при імітації    
підтримки) 

Початок 
занять 2016  
р. 
Розпочато 
сумісну 
роботу з  
психологом 

9  11 Б ДЦП, спастична  
форма, анкілози  
гомілкових 
суглобів 

Пересувається з опорою та    
на візочку, патологічний   
механізм рухів 

Обєм рухів в гомілкових суглобах     
збільшено, відпрацювання  
біомеханізму рухів. 

Початок 
занять 
лютий 2016  
р. 



Розпочато 
сумісну 
роботу з  
психологом 

10  11 Б ДЦП, спастична  
форма, анкілози  
колінних, 
гомілкових 
суглобів 

Пересувається на візочку,   
до 10 кроків самостійно    
(патологічна модель руху) 

Об’єм рухів в суглобах збільшено,     
збільшено дистанцію самостійного   
пересування 

Навчання 
батьків 
роботі з  
суглобами 

11  10 Б ДЦП атаксична  
форма 

Виражена дискоординація  
рухів 

Навчився більш чітко   
контролювати рухи, покращилась   
вимова. 

 

12  10 Б ДЦП, анкілоз  
правого 
променево-зап​′​я
сткового 
суглобу 

В роботі праву руку не     
використовує 

Об’єм рухів в суглобі практично     
відновлений 

 

13  11 Б ДЦП, анкілоз  
правого 
променево-зап​′​я
сткового 
суглобу 

В роботі праву руку не     
використовує 

Об’єм рухів в суглобі практично     
відновлений 

 

14  11 Б ДЦП, спастична  
форма 

Пересувається на візочку, з    
підтримкою супроводжої  
особи 

Динаміка слабко виражена, у    
зв’язку з небажанням дитини    
працювати. 

 

15  10 Б сколіоз Виражена сколіотична  
постава 

Робота з м’язами спини, навчання     
майбутній роботі у сфері    
реабілітації  

 

16  10 Б ДЦП Сколіотична постава Робота з м’язами спини, навчання     
майбутній роботі у сфері    
реабілітації 

 



17  10 Б ДЦП, спастична  
форма 

Патологічний біомеханізм  
рухів 

Відпраіювання біомеханізму рухів,   
взаємодопомога 

 

18 
 
 

 10 Б ДЦП, спастична  
форма 

Пересування з ходунками Відпраіювання біомеханізму рухів,   
взаємодопомога 

 

19  10 А ДЦП, спастична  
форма  

Самостійно пересувається  
,патологічний біомеханізм  
рухів 

Відпрацювання біомеханізму рухів  

20  7В ДЦП, спастична  
форма, анкілози  
суглобів 
ліктьових, 
колінних, 
гомілковостопн
их. 

Самостійно не  
пересувається, не стоїть,   
емоційна лабільість 

Навчання мами роботі з суглобами Перерва в   
заняттях за  
сімейними 
обставинами 

21 
 
 
 
 

 3 В ДЦП, спатична  
форма 

Самостійно не ходить, не    
стоїть, виражені анкілози   
гомілковостопних суглобів  
з деформацією. 

Самостійно стоїть, ходить з    
підтримкою. 

Батьки не  
приймають 
участі в  
реабілітацій 
роботі.  

22  3 В ДЦП, спастична  
форма 

Виражена спастика нижніх   
кінцівок, пересувається на   
візочку, емоційна  
лабільність. 

Спастика відсутня, відпрацювання   
біомеханізму рухів, ходить з    
підтримкою. 

Перерви в  
роботі у  
зв’язку з  
частими 
ОРВІ 

23  1Б РАС Порушена координація  
рухів, слабкість м’язів   
верхніх кінцівок,  

Збільшення м’язової сили та    
координації рухів, пише з    
допомогою дорослих. 

 



неможливість написання  
літер, емоційна лабільність 

24  7В ДЦП, спастична  
форма 

Ходить з підтримкою,   
патологічний біомеханізм  
рухів, самостійно не   
стоїть. 

Відпрацьований біомеханізм рухів В роботі з   
лютого 2016 

25  1 Б ДЦП, спастична  
форма 

Анкілоз лівого ліктьового   
та зап’ясткового суглобу 

Об’єм пасивних та активних рухів     
в суглобі збільшено 

В роботі з   
лютого 2016 

 


