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СТАНОВЛЕННЯ ТА РОЗВИТОК СИСТЕМИ РЕГІОНАЛЬНИХ ЦЕНТРІВ
РЕАБІЛІТАЦІЇ ІНВАЛІДІВ

У  ст ат т і ви кладена  ст рукт ура  й основні принципи  р еа б іл іт а ц ій н о ї р о б о т и  т ер и т о р іа ль­
ного  ц ен т ру  м ед ико -соц іальн ого  обслуговування  т а  р еа б іл іт а ц ії інвалід ів  із  поруш ен ням  опорно -рухо ­
вого  апарат у, а  т а ко ж  р ек о м е н д а ц ії щ одо р о зш и р ен н я  м ер еж і ана ло гічни х  цент рів.

Ключові слова: м ед и ко -со ц іа льн а  реаб іл іт ац ія , інвалід, т ерит ор іальний  цент р.

Іп  агііс їе  із  з іа іе ії зігисіиге ап ії ік е  сагіїіпа ї р г іп с ір їе з  гекаЬ іІііа ііоп  /и п с ііо п іп д  іке іеггііо гіа ї 
сеп іге  р к узіс іа п -зо с іа ї зе гу ісе  ап ії гекаЬ іїііа ііопз іп уа їіії м>іік Ьгеаск зи ррогііпд -т о іог іїеуісе ап ії 
гесот т еп іїа ііопз со псегп іпд  іке ехра п зіо п з о /п е ім о г к  о /з іт іїа г  сепігез.

Кеу тсоггїз: т еіїісаІ-зосіаІ гекаЬ іІііаііоп, іпуаІіії, іеггііо гіа ї сепіге.

Постановка проблеми та результати останніх досліджень. Ч и сел ьність  
л ю д ей  з  о б м еж ен и м и  м ож л и в остя м и  в У країн і з  к ож н и м  р ок ом  зр ост ає , щ о зу м о в ­
л ен о  к ом п л ек сни м  впливом  багатьох  чинників, с ер ед  яких найбільш  зн ач ущ и м и  є 
п р и р одн і катаклізм и, т ех н о ген н і катастроф и, д ор ож н ь о-тр ан сп ор т н і п о д ії, насл ідки  
аварії на Ч ор н оби л ьськ ій  А Е С , зб іл ь ш ен н я  кількості в р о д ж ен и х  аном алій , х р о н іч н і 
захв ор ю ван н я, тр авм атизм  на в и робн иц тві т о щ о  [1].

Н езв аж аю ч и  на зн ач н і д о ся гн ен н я  к л ін іч н ої та  п р оф іл ак ти ч ної м еди ц и н и , 
ін вал іди зац ія  н асел ен н я  н еу х и л ь н о  зр остає . У  наказі м ін істр а  о х о р о н и  зд о р о в ’я від  
2 3 .0 5 .2 0 0 0  р. № 1 1 7  “П р о  затв ер дж ен н я  К о м п л ек сн о ї п р ограм и  проф ілактики ін ва­
л ід н о ст і сер ед  д іт ей  та н асел ен н я  п р ац езд атн ого  віку на п ер іо д  2 0 0 0 -2 0 0 5  рок и ” 
вказується, щ о 2 0 0 0  р ок у в У країн і б у л о  м ай ж е 2 ,5  млн. інвалідів . Щ о р о к у  кількість  
їх  зб іл ь ш уєт ь ся  на 2 0 0 - 2 2 0  тисяч  чоловік . Д и тяч а ін вал ідн ість  навіть на ф о н і з н и ­
ж ен н я показника н ар одж ув ан ост і м ає стійку т ен д ен ц ію  д о  зр остан н я . Так, 1999  року  
загальна дитяча ін вал ідн ість  на У країн і стан ови л а 151,1 тисяч , а к ількість інвалідів  
із ди ти н ств а  -  бли зьк о 3 0 0  тис. чоловік. Г ол ов н і при чи ни  ін в ал ідн ост і д іт ей  -  ор га­
н ічн і ур аж ен н я  н ер в ов о ї си ст ем и , х в о р о б и  сен со р н и х  органів , п си х іч н і р о зл а д и  та  
в р одж ен і вади  р озв итку.

Мета дослідження -  вивчити струк туру та п р и н ц и п и  д іял ь н ост і р ег іо н а л ь н о ­
го  ц ен тр у  м ед и к о -со ц іа л ь н о го  обсл угов ув ан н я  ін вал ід ів  на прикладі Т ер и тор іал ь н о­
го  ц ен тр у  м ед и к о -со ц іа л ь н о го  обсл угов ув ан н я  та  р еаб іл ітац ії ін вал ід ів  із п о р у ш ен -
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ням  о п о р н о -р у х о в о го  апарату м. Р ів н е та визначення д оц іл ь н ост і ств ор ен н я  ан ал о­
гічн и х  сп ец іа л ізо в а н и х  р еаб іл ітац ій н и х  ц ентр ів  для інвалідів .

Методи дослідження. А н ал із зак он одав ств а  У країни  та сп ец іал ь н о ї л ітер ату­
ри в р о зд іл і соц іал ь н ого  за х и ст у  та р еа б іл іта ц ії ін вал ід ів , аналіз струк тури  та д іял ь­
н ост і Т ер и тор іал ь н ого  центру м ед и к о -со ц іа л ь н о го  обсл угов ув ан н я  та р еаб іл ітац ії ін ­
валідів  із п ор уш ен н я м  о п о р н о -р у х о в о го  апарату м. Р івне.

Результати дослідження. За визначенням  К ом ітету  експертів  із реабіл ітац ії 
В О О З  (1963  р.), “реабіл ітац ія  -  ц е п р оц ес, м етою  якого є  зап обіган ня  ін вал ідн ості п ід  
час лікування захворю вання і д о п о м о га  хв ор ом у  в досягн ен н і м аксим альної ф ізи чн ої, 
п сихіч н ої, п р оф есій н ої, соц іальної та  ек он ом іч н ої п овн оц ін н ості, на яку він б у д е  
здатн и й  в м еж ах  існ у ю ч о го  захв орю ван н я” . Т ерм ін  “реабіл ітац ія” п оходи т ь  із ла­
ти н ськ ого слова г є к а Ь і ї і з  -  в ідновлення здатн ост і. Т ерм ін  “інвалід” -  з  латинського  
і п у а ї М ш  (слабкий, нем іч ни й ) і визначає о со б у , яка частково чи повн істю  втратила  
працездатність. За  визначенням , н аведени м  у  Д екларації про права інвалідів  
(п р огол ош ен а р езол ю ц ією  3 4 4 7  (Х Х Х ) Г ен еральн ої А са м б л е ї О О Н  від 9 .1 2 .1 9 7 5  р., 
терм ін  “ інвалід” озн ач ає о со б у , яка не м о ж е сам ост ій н о  забезп еч и ти  п овн істю  або  
частково п отр еби  норм ального о с о б и ст о го  та /або  соц іал ьного ж иття через ваду, вро­
д ж ен у  чи набуту, й ого  або  її ф ізи ч н и х чи р озум ов и х  зд іб н о ст ей  [4]. Зг ідн о  з  п .6  ц ієї 
Д екларації, інваліди  маю ть право на м еди ч н е, п сихіч н е або  ф ункціональне лікування, 
вклю чаю чи п р отезн і чи ор топ еди чн і препарати, на в ідновлення зд о р о в ’я і становищ а  
в суспільстві, на освіту, р ем існ и ч у  п р оф есій н у  п ідготовк у й в ідновлення п рац ездат­
ності, на д о п о м о гу , консультації, на п осл уги  з  працевлаш тування та інш і в и ди  о б сл у ­
говування, які дозв олять їм  м аксим ально проявити свої м ож л и вості й зд іб н о с т і та  
прискорять п р оц ес  їх  соц іальної інтеграц ії чи  реін теграц ії [4].

За  С .Н .П оп ов и м , р еаб іл ітац ію  п о тр іб н о  розгл я дати  як ск л адн у  со ц іа л ь н о -м е­
д и ч н у  п р обл ем у , яку м о ж н а  р озд іл и ти  на декілька видів, або  аспектів: м еди ч н у, ф і­
зи ч ну, п си х о л о г іч н у , п р о ф ес ій н у  та соц іа л ь н о -ек о н о м іч н у  [5]. М ед и к о-соц іал ь н и й  
напрям  р еаб іл ітац ії п р и п уск ає зб ер еж ен н я  й зм іц н ен н я  з д о р о в ’я як ок р ем ої л ю ди н и , 
так і в сь ого  н асел ен н я  [3].

М ед и ч н у  та ф ізи ч н у  р еаб іл ітац ію  ін вал ід ів , м ет о ю  якої є, ви ходя ч и  з  ви зн а­
чення В О О З , зап об іган н я  ін в ал ідн ост і п ід  час л ікування захв ор ю в ан н я  і д о п о м о г а  
х в о р о м у  в д о ся гн ен н і м акси м альної ф ізи ч н о ї р еаб іл ітац ії, на яку він  б у д е  зд ат н и й  у  
м еж а х  існ у ю ч о го  захв ор ю ван н я, тр ади ц ій н о  п роводять у  зак л адах  си ст ем и  М ін і­
стер ства о х о р о н и  з д о р о в ’я та ін ш и х  в ідом ств: у  поліклін іках, лікарнях, ш питалях, 
клініках н а у к о в о -д о сл ід н и х  ін сти тутів , сан атор ія х  т ощ о. Н а  ж аль, остан н ім  ч асо м  у  
п ер ев аж н ій  б іл ьш ості вказаних закладів  (крім  сп ец іа л ізо в а н и х ) осн ов н а  увага в ід в о ­
диться , гол ов н и м  чином , н аданн ю  м ед и ч н о ї р еаб іл ітац ії х ір ур гіч н и м и  чи м еди к а­
м ен т озн и м и  засобам и . З а со б а м  ф ізи ч н о ї р еаб іл ітац ії п ер ев а ж н о ю  б іл ьш істю  як у ч е-  
н и х-м еди к ів , так і п рактичних лікарів в ідв од и ть ся  др угор я дн а , д о п о м іж н а  роль. 
Тільки в остан н і рок и  п р осл ідк ов ується  п о ст у п о в е  зб іл ь ш ен н я  кількості н аук ов и х  
праць та п убл ік ац ій  у  п р о ф ес ій н и х  ви дан ня х, п р и св яч ен и х  за ст о су в а н н ю  м етод ів  ф і­
зи ч н о ї р еаб іл ітац ії в кл інічній  практиці.

К ер ів н и ц тв о  країни п р и йн ял о н изку зак он ів , сп р я м ов ан и х на покращ ання ц іє ї 
си туац ії, ви в еден н я  си ст ем и  надання р еа б іл іта ц ій н и х  п о сл у г  ін вал ідам  на я к існ о  н о ­
вий рівень. Б ули прийняті [2; 4; 6]: Зак он  У країни  “П р о  р еаб іл ітац ію  ін вал ід ів  в 
У к р аїн і” в ід  0 6 .1 0 .2 0 0 5  р. № ° 2 9 6 1 -^ , Закон  У країни  “П р о  дер ж ав н і соц іал ьн і стан ­
дарти  та дер ж ав н і соц іал ьн і гаран тії” в ід  0 5 .1 0 .2 0 0 0  № 201 7 -ІІІ , Закон  У країни  “П р о  
о сн о в и  соц іал ь н о ї за х и щ ен о ст і ін вал ід ів  в У к р аїн і” в ід  2 1 .0 3 .1 9 9 1  р. № 8 7 5 -Х ІІ  (о с ­
тання редакція в ід  0 3 .0 5 .2 0 0 7  р .), Закон  У країни  “П р о  соц іальн і п о сл у ги ” від
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1 9 .0 6 .2 0 0 3  р. № 9 6 6 -ІУ , Р о зп о р я д ж ен н я  К а б ін ет у  М ін істр ів  У країни  від 1 3 .0 4 .2 0 0 7  р. 
№ 1 7 8 -р  “П р о  схвален ня К о н ц еп ц ії р еф ор м ув ан н я  си ст ем и  соц іал ьн и х п о сл у г”, 
У хвали  К а б ін ет у  М ін істр ів  У країни  в ід  8 .1 2 .2 0 0 6  р. № 1 6 8 6  “П р о  затв ер дж ен н я  Д е р ­
ж ав н о ї ти п о в о ї п р огр ам и  реаб іл ітац ії ін в ал ід ів ” та в ід  1 2 .1 0 .2 0 0 0  р. № 1 5 4 5  “П р о  
схвален ня к он ц еп ц ії р ан н ьої со ц іал ь н о ї р еа б іл іта ц ії д іт ей -ін в а л ід ів ” , наказ М ін і­
стер ства праці та  со ц іал ь н о ї політики У к раїн и  в ід  9 .1 0 .2 0 0 6  р. № 3 7 2  “П р о  затв ер ­
д ж ен н я  Т и п ов ого  п о л ож ен н я  про центр п р о ф ес ій н о ї р еа б іл іта ц ії ін в ал ід ів ” , сп ільні 
накази М ін істер ств а  праці та соц іал ь н о ї пол іти к и  У країни, М ін істер ств а  осв іти  та  
науки У країни, М ін істер ств а  о х о р о н и  з д о р о в ’я У країни  та Ф о н д у  У к раїн и  со ц іа л ь ­
н ого  за х и ст у  ін вал ід ів  в ід  1 1 .0 9 .1 9 9 9  р. № 9 6 /1 8 7 /1 4 6 /5 5  “П р о  затв ер дж ен н я  Т и м ч а­
со в о го  п о л ож ен н я  про центр п р о ф есій н о ї, м ед и ч н о ї та со ц іал ь н о ї р еа б іл іта ц ії ін в а­
л ід ів ” та в ід  1 0 .0 7 .2 0 0 2  р. № 3 1 3 /3 9 5 /2 4 8 /9 2  “П р о  затв ер дж ен н я  т и п ов ого  п ол ож ен н я  
про ц ентр  ран н ьої соц іал ь н о ї р еаб іл ітац ії д іт ей -ін в а л ід ів ” та інш і.

О дн и м  з  о сн о в н и х  зав дань дер ж ав и  в плані со ц іа л ь н о го  за х и ст у  ін вал ід ів  є 
зап р ов адж ен н я  к ом п л ек сн ої р еаб іл ітац ії інвалідів: м еди ч н о ї, п р о ф есій н о ї, соц іал ь­
н о -тр у д о в о ї, за  д о п о м о г о ю  р ег іон ал ь н ої м ер еж і су ч а сн и х  м ед и к о -со ц іа л ь н и х  Ц е н ­
трів р еаб іл ітац ії ін вал ід ів .

Із ц ією  ж  м етою  щ е 1 червня 1993 року р іш енням  м іського голови  м. Р івн е був  
створени й  Т ериторіальний центр м еди к о-соц іал ьн ого  обсл уговуван ня інвалідів із 
поруш енн ям  оп о р н о -р у х о в о го  апарату, який 2 0 0 2  року був  п ер еім ен ован и й  у  Т ер и ­
тор іальний  центр м еди к о-соц іал ьн ого  обслуговуван ня та реабіл ітац ії інвалідів із п о ­
руш енням  оп о р н о -р у х о в о го  апарату (надалі -  Ц ентр). Т оді ж , у  ж овтн і 2 0 0 2  року, у  
Ц ен трі створено в ідділен н я ранньої м еди к о-соц іал ьн ої реабіл ітац ії д ітей -ін в а л ід ів .

Ц ен тр  є  стр ук тур н и м  п ід р о зд іл о м  управління праці та  со ц іа л ь н о го  за х и ст у  
н асел ен н я  Р ів н ен сь к ого  м іськвиконком у. Д ж ер ел а  ф інан суван ня -  кош ти м іського  
б ю д ж ет у , сп он сор сь к і н а д х о д ж ен н я  та б л а го д ій н а  д о п о м о га . Р озташ ов ан и й  Ц ен тр  в 
ок р ем и х  при м іщ ен ня х, м ає сп ец іал ізов ан и й  тр ансп ор т, у  к аб ін етах  -  суч асн е  р е а б і­
л ітац ій н е обладн анн я . У сі п осл уги  ін вал ідам  у  Ц ен тр і н адаю ться безк ош тов н о .

О сн ов н и м и  зав данн ям и  Ц ен тр у  є  як н ай ш в идш е в ідн овл ен н я  стати к о-ди н а- 
м іч н о ї ф унк ц ії в інвал ідів , адаптація їх  д о  н авколиш нього сер ед о в и щ а  та інтеграц ія  
в сусп іль ство .

С труктура Ц ентру:
1. В ід д іл ен н я  м ед и к о -со ц іа л ь н о ї р еаб іл ітац ії ін в а л ід ів .
2. В ід д іл ен н я  ран н ьої м ед и к о -со ц іа л ь н о ї р еаб іл ітац ії д ітей -ін в ал ід ів .
3. В ід д іл ен н я  со ц іа л ь н о ї д о п о м о г и  оди н ок и м  інвал ідам  удом а .
Д о  ш тату Ц ен тр у  входя ть  лікарі та  п ед а го ги  таких сп ец іал ьн остей : два н ев р о ­

логи , н ев р ол ог  дитячий , ор топ ед-тр ав м атол ог, педіатр , терап евт, кардіолог, ф із іо т е ­
рапевт, лікар Л Ф К , р еф л ек сотер ап евт , стом атол ог, стом атол ог-п р отези ст , лікар У З Д , 
лікар ф ун к ц іон ал ь н ої д іагн ости к и , клінічний п си х о л о г , деф ек тол ог , п едагог-ор ган і-  
затор; сер ед н ій  м едп ер сон ал : м еди ч н і сестр и , м асаж и сти , ін стр ук тор и  Л Ф К , л а б о ­
рант; м о л о д ш и й  м ед п ер сон ал , соц іальні прац івники  та ін. З 2 0 0 4  року в ш тат Ц ен тр у  
в в ед ен о  п о са д у  п ед агога-р еаб іл іт ол ога , сп ец іал іста  з  ф ізи ч н о ї реаб іл ітац ії.

О сн ов н і м ет о д и  м ед и к о -со ц іа л ь н о ї р еаб іл ітац ії, щ о за ст о со в у ю т ь ся  в Ц ентрі: 
м ед и к а м ен т о зн е  лікування, ф ізи чн а реаб іл ітац ія  (у  т о м у  числі ф ізіотер ап ія , л ік у­
вальна ф ізи чн а культура та м ехан отер ап ія , л ікувальний м асаж , тракційна терап ія , 
м етоди к и  н етр ади ц ій н о ї м ед и ц и н и , а сам е м ануальна терап ія , у  т о м у  ч исл і п о с т ізо -  
м етрична релаксація  та інш і м ’які техн ік и , м етоди к и  в ісц ер ал ьн ої х іроп рак ти ки  за  
В .В .Б аш н я к ом  та О .Т .О гул ов и м , Ю м ей го-тер ап ія  за  м ет о д о м  М асаю к і С ай он дж і, 
м ед о в и й  м асаж , вакуум -терап ія , точк ови й  м асаж , гол кор еф л ек сотерап ія , го м ео си -
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ніатрія, г ір удотер ап ія , ф ітотерап ія  т о щ о ), л огоп еди ч н а, деф ек т ол огіч н а  та п с и х о л о ­
гічна р еабіл ітац ії.

Н а  дан ий  час Ц ен тр  о б сл у г о в у є  2 6 8 8  ін вал ід ів , щ о стали таким и вн асл ідок  
захв ор ю ван ь , т р у д о в о го  та п о б у т о в о го  каліцтва, ін вал ід ів  арм ії, в ійни  та праці. С е­
р ед  н и х  ін вал ід ів  І групи  -  5 48 , II групи  -  1253 , III групи  -  542; 123 ін вал іди  п ер есу ­
ваю ться на візках, 3 2 7  л еж ач и х  інвал ідів , 121 -  з  ам п утов ан и м и  кінцівкам и. О сн ов н і 
групи  п атол огій  -  насл ідки  го ст р и х  п ор уш ен ь  м о зк о в о го  к р ов ооб ігу , ч ер еп н о -м о зк о ­
ви х та сп и н н о -м о зк о в и х  травм , н евр ол огічн і си н д р о м и  о с т е о х о н д р о зу  х р ебта , за х в о ­
рю вання ц ентральн ої та п ер и ф ер и ч н о ї н ер в ов о ї си ст ем и  з  р озл адам и  р уху , н асл ідки  
травм  о п о р н о -р у х о в о го  апарату, в р о д ж ен і та  н абуті д еф о р м а ц ії скелета, за х в о р ю ­
вання сугл об ів , ам путац ій н і кукси  к інц івок  та інш і. Н а  обл ік  у  Ц ен тр  п ри йм аю ться  
д іти -ін в ал іди  й ін вал іди  I, II та, як виняток, III групи  д о  настання п ен с ій н о го  віку, 
які н е м аю ть п р оти п оказань д о  п ер ебув ан н я  на обл ік у  в Ц ен трі. П ок азан ня м  д о  взят­
тя на обл ік  та о бсл угов ув ан н я  в Ц ен тр  є  захв ор ю в ан н я  та травм и, щ о п ор уш ую ть  
ф унк ц ію  о п о р н о -р у х о в о го  апарату. П роти п ок азан н я м и  д о  п ер ебуван н я на обл ік у  в 
Ц ен тр і є  наявність го ст р и х  ін ф ек ц ій н и х  захв ор ю в ан ь  д о  зак ін чен н я  тер м ін у  ізоляції;  
в ен ер и ч н и х  захв ор ю в ан ь  та В Ш /С Н Щ у; у с іх  су п у т н іх  захв ор ю в ан ь  у  гостр ій  чи  
зар азн ій  ф орм ах; у с іх  су п у т н іх  захв ор ю в ан ь  у  ста д ії дек ом п ен сац ії; р озл адів  п си ­
хіки; ди тя чи х  ц ер ебр ал ь н и х  паралічів та ін ш и х  ор ган іч н и х  захв ор ю в ан ь  н ер в ов ої 
си ст ем и  із су д о м н и м и  нападам и  та їх  еквівалентам и, п атол огічн и м  розв и тк ом  о с о ­
б и ст о ст і з  р озл адам и  п ов ед ін к и  й соц іал ь н о ї адаптації; о н к ол огіч н и х  захворю вань; 
х р о н іч н о го  алкогол ізм у, н арком анії та  ток си к ом ан ії т ощ о. Р іш ен ня про взяття на  
обл ік  та зняття з  обл ік у п рийм ається  к о м іс ією  з  лікарів і представн и ків  управління  
праці та  соц іа л ь н о го  за х и ст у  н асел ен н я  Р ів н ен сь к ого  м іськвиконком у.

Т ак ож  на об л ік у  в Ц ен тр і п ер еб у в а є  345  д ітей -ін в ал ід ів  в іком  від  1 д о  18 р о ­
ків, з  яких: 221  ди ти н а  з  ор ган ічн и м и  ур аж ен н я м и  н ер в ов ої си ст ем и , 86  д ітей  -  ор то- 
п едо-тр ав м атол огіч н ого  п р оф іл ю . С ер ед  д іт ей  із захв ор ю в ан н я м и  н ер в ов ої си ст ем и  
п о н а д  70%  -  д іти  з  Д Ц П , реш та -  з  ін ш им и  н ев р ол огіч н и м и  захв ор ю ван н ям и . За  
с п о с о б о м  п ересув анн я д ітей -ін вал ід ів : 38 д іт ей  леж ач и х, 17 п ер есув аю ться  на в із­
ках, 2 2  н е о б х ід н а  для п ер есув анн я  стор он н я  д о п о м о га , 9 п ер есув аю ться  на м илицях, 
реш та -  сам ост ій н о . К рім  отр им ан ня м ед и ч н о -р еа б іл іт а ц ій н о ї д о п о м о ги , з  д іть м и -ін -  
валідам и п р ац ю є д еф ек т о л о г -л о го п ед , п едагог-ор ган ізатор  (п р и  Ц ен трі п р ац ю є м о ­
л о д іж н и й  л ітер атур н о-м и стец ь к и й  клуб “К р ок ”, який о б ’єд н у є  б іл ьш е 6 0  о б д а р о в а ­
н и х  д ітей -ін в ал ід ів ), та  практичний п си хол ог , який н адає п си х о л о г іч н у  д о п о м о г у  не  
тільки дітям , але і їх  батькам  та член ам  їх  сім ей .

Оскільки всі інваліди, щ о перебуваю ть на обл іку в Ц ентрі, є  ж ителям и м. Рівне, 
більш ість із них курси реабіл ітац ійного лікування отрим ую ть ам булаторно. К рім  цього, 
у  Ц ентрі ф ункціонує ден н и й  стаціонар на 25 л іж ок, а також  стаціонар удом а.

Н а о б сл угов ув ан н і у  в ід д іл ен н і со ц іа л ь н о ї д о п о м о г и  вдом а  п ер еб у в а є  169  
о д и н о к и х  ін вал ід ів  I та  II груп. Ь  ним и  прац ю ю ть 13 соц іал ьн и х р обітни к ів  на чол і 
із за в ід у ю ч и м  в ідд іл ен н я м . З г ід н о  з  П о л о ж ен н я м  п ро в ідд іл ен н я  со ц іал ь н о ї д о п о м о ­
ги та д о го в о р а м и  м іж  Ц ен т р о м  та  ін в ал ідом , соц іал ьн и й  працівник н е м ен ш е д в о х  
разів на ти ж д ен ь  в ід в ід у є  о д и н о к и х  ін вал ід ів  для н аданн я їм  н е о б х ід н о ї д о п о м о г и , а 
саме: працівник за б е зп е ч у є  п ри дбан н я  та достав к у  товарів  та п родук тів  харчування, 
приготування їж і, д остав к у  гарячих о б ід ів  із б л а го д ій н и х  ор ган ізац ій , прибирання  
ж итла, оп л ату платеж ів та  оф ор м л ен н я  с у б с и д ій  з  оп л ати  к ом ун ал ьн и х п о сл у г, вирі­
ш ує питання за  д ор уч ен н я м  ін вал іда  в у с іх  д ер ж а в н и х , гр ом адсь к и х  та ін ш и х  у ст а ­
н ов ах  й орган ізац іях.
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Висновки
1. З п ев н и х  обстав и н  у  л ік увал ьн о-пр оф іл ак ти чн и х зак л адах та сан атор ія х  

р еабіл ітац ія  п р ов оди ться  курсам и в и зн ач ен ої тр ивал ост і, які зал еж ать  від  в и ду  інва- 
л ід и зу ю ч о ї патології. Н априклад, у  п ер ев аж н ій  б іл ьш ості сан атор н и х  закладів  т р и ­
валість путівки 2 4  дн і, у  сан атор ія х  сп и н ал ь н ого  п роф ілю  (сан атор ій  ім . Б ур ден к о , 
м. Саки, А Р  К р и м ) тривалість путівки 45  дн ів . У  л ік увальн и х зак л адах  сер ед н ій  курс  
р еаб іл ітац ії тр иває 1 5 -2 0  дн ів . А л е  для отр им ан ня ст ій к ого  еф ек ту  в ід  р еа б іл іт а ц ій ­
н и х  за х о д ів  при захв ор ю в ан н я х  органів  о п о р и  та  р у х у  в он и  п ови нн і тр ивати  зн ач н о  
дов ш е, ін коли  п ост ій н о , п ож и ттєв о  (наприклад, л ікувальна ф ізкультура, м ех а н о т ер а ­
пія то щ о ). Інвал іди  н е м ож уть  п р отя гом  тр ивалого ч асу  зай м ати ся  л ікувальною  
ф ізк ул ьтур ою  та м ехан от ер ап ією , а так ож  отр им увати  регулярн і к урси  в ід н ов н ого  
лікування в л ік увал ьн о-пр оф іл ак ти чн и х закладах, а д ж е  ті м аю ть інш і завдання. Т о ­
м у  таку дов готр и в ал у  р еаб іл ітац ію  до ц іл ь н о  п р ов оди ти  ін вал ідам  у  сп ец іа л ізо в а н и х  
р еаб іл ітац ій н и х  центрах.

2. О скільки р еаб іл ітац ій н і п осл уги  в так ом у Ц ен тр і отр и м ую ть  ін вал іди  о д н о ­
го  п роф ілю  -  з  п ор уш ен н я м  ф унк ц ії о п о р и  та р уху , у  м еж а х  о д н о г о  зак л аду м о ж н а  
ск онц ен тр увати  більш і м атеріальн і р есу р си  та ф ахов о  п ідготов л ен і кадри для оп ти -  
м ізац ії р еа б іл іт а ц ій н о го  п р оц есу , щ о зн ач н о  покращ ить й ого  еф ективність .

3. К ом п л ек сн а  к орекційна р обот а , яка п роводи ться  з  д іть м и -ін вал ідам и  тр и ­
валий час (н а  п ротязі м ісяц ів  і рок ів) як з  бок у  м едик ів  і сп ец іал іст ів  з  ф ізи ч н о ї 
реаб іл ітац ії, так і п едагог ів , зн ач н о  п окр ащ ує еф ективність р еаб іл ітац ій н и х  за х о д ів , 
т о м у  щ о сп ец іал іст и  Ц ен тр у  п р од ов ж ую т ь  прац ю вати  з  д и ти н ою  й п ісля в и п овн ен н я  
їй  18 років, і п р и ск ор ю є ін теграц ію  д ітей -ін в ал ід ів  у  су сп іл ь н е  ж иття.

4. У  так ом у сп ец іа л ізо в а н о м у  центрі п р ов оди ть ся  активна п си хол огіч н а  
р еабіл ітац ія  як п ер сон ал ом , так і сам и м и  ін в ал ідам и  ст о со в н о  о д и н  о д н ого . А ктивно  
вп р овадж ується  в р еаб іл ітац ію  принцип: “Д и вись , як р о б л ю  я, р о б и , як я, р о б и  кра­
щ е за  м ен е” . С пілкування ін вал ід ів  м іж  с о б о ю , о со б и ст и й  приклад не тільки сп е-  
ц іал іст ів -р еаб іл ітол огів , а н асам п ер ед  більш  п ід го то в л ен и х  ін вал ід ів , які в ж е п р о й ­
ш ли певні етапи  реаб іл ітац ії, м ає в ел и ч езн е зн ач ен н я  в покращ анні результатів  в ід ­
новлен ня зд о р о в ’я та п р ац ездатн ост і інвал ідів , а за  н ем ож л и в ост і ц ь ого  -  покращ ить  
якість їх  ж иття.

5. Д ля виконання о сн о в н и х  п ринципів  р еаб іл ітац ії інвалідів: ін ди в ід у а л ь н о го  
п ід х о д у  д о  х в о р о го , к ом п л ек сност і, си стем ати ч н ості та си ст ем н о ст і р еаб іл ітац ії -  
вваж аєм о за  д оц іл ь н е р ек ом ен дув ат и  ств оренн я  ан ал огіч н их п р оф іл ь ни х р еа б іл іт а ­
ц ій н и х  центрів  у  в с іх  р ег іо н а х  дер ж ав и  з  о б о в ’язковим  зал уч енн я м  д о  р еаб іл іта ­
ц ій н о го  п р о ц есу  як сп ец іа л іст ів -м ед и к ів , так і сп ец іал іст ів  із ф ізи ч н о ї реаб іл ітац ії.
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