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ОПЫТ КОМПЛЕКСНОЙ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ И ДУХОВНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ДЕТЕЙ С 

НЕВРОЛОГИЧЕСКОЙ ПАТОЛОГИЕЙ 

 

Ю.Н.Нечитайло, И.Д.Шкробанец 

 

Буковинский государственный медицинский университет, г. Черновцы 

 

Согласно рекомендациям ВОЗ, сформулированным еще в средине ХХ века, медицинская 

реабилитация должна включать три последовательных этапа: стационарный, санаторный и 

поликлинический. Причем, на поликлинический этап возлагались два основных задания – 

продолжение ранее начатых реабилитационных мероприятий и диспансерное наблюдение за 

инвалидами. Медицинская реабилитация является высокоэффективным средством улучшения 

здоровья людей. Она позволяет снизить обращение за медицинской помощью в 4,3 разы, 

потребность в госпитализации – в 2,9 раза. Научные работники акцентируют внимание на таких 

особенностях детской реабилитации, как раннее внедрение оздоравливающих мероприятий, ее 

преемственность, длительность проведения, максимальное восстановление нарушенных или 

потерянных функций. Эффективности способствуют: индивидуальный подход при разработке 

режимов реабилитации, последовательность восстановительного лечения и этапов реабилитации, 

комплексность программ. К самым распространенным методам медицинской реабилитации 

принадлежат авторские комплексные интегральные модели, медикаментозное лечение, 

ортопедическая и нейрохирургическая коррекция, санаторно-курортная реабилитация, и т.п. В 

лечении ДЦП в последнее время используют метод физиологичной естественной мышечной нагрузки 

– иппотерапию. В то же время, только медицинская реабилитация является недостаточной для 

личности. Необходимы комплексные исследования, направленные на совершенствование 

организации медицинской, психологической, педагогической и духовной реабилитации детей-

инвалидов, имеющих тяжелые нарушения здоровья и многочисленные ограничения 

жизнедеятельности. Новым направлением в работе является интеграция усилий специалистов 

медицинского и социально-педагогического направлений с привлечением родителей больного 

ребенка как полномочных участников лечения.  

С целью ранней реабилитации детей с неврологической патологией, в Черновицкой области 

были созданы отделение реабилитации детей раннего возраста и центр медико-социальной 

реабилитации детей с органическими поражениями нервной системы и опорно-двигательного 

аппарата, организовано сотрудничество со Свято-Вознесенским Банченским монастырем. 

Банченский монастырь является одним из необычных мест на Буковине, и известен во всей Украине. 

Его справедливо можно назвать оазисом духовности - в нем даже стены дышат благодатью, каждый 

уголок здесь наполнен верой, любовью, покоем и большой силой. Были достигнуты обнадеживающие 

результаты в лечении детей, находящихся на попечении монастыря. Здесь лечатся и 

реабилитируются свыше 200 детей-сирот с различными хроническими неврологическими 

заболеваниями, физическими изъянами, ВИЧ-инфицированием. Настоятель монастыря и его монахи 

представляют духовность в полной мере, заботясь о покинутых детях, кормят их, одевают, 

присматривают, учат, выполняют лечебные назначения и подготавливают к самостоятельной жизни. 

Областной центр реабилитации проводит регулярные медицинские осмотры, диспансерное 

наблюдение за детьми с неврологической патологией, обеспечивает медицинскую и социальную 

реабилитацию. И главное – такое сотрудничество создает атмосферу любви и милосердия, в которой 

живут дети. 

 

 

 

 

 

 

 

 


