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Наразі інтереси великої кількості дітей України поставлені під 
загрозу, тому державні та громадські інституції повинні знайти способи 
захистити їх та забезпечити їх благополуччя. Це потребує розробки та 
впровадження нових стратегій реабілітації. Співпраця між різними 
закладами реабілітації, такими як медичні та освітні, є вкрай важливою 
для забезпечення комплексного підходу до реабілітації, що дозволить 
забезпечити задоволення потреб «особливих» дітей у всіх аспектах їх 
життя. Наприклад, це може допомогти дитині в отриманні необхідної 
медичної допомоги та психологічної підтримки, а також надати 
можливість продовжувати освіту. 
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Триваючі повітряні тривоги та ракетні атаки, вимушені зміни місця 
проживання та навчання викликають серйозні наслідки – стрес, тривоги, 
психологічні травми, втрату соціальних навичок та навчальних 
досягнень, що зазвичай призводить до порушення розвитку дитини, 
негативно впливає на фізичне та розумове здоров’я дитини [1]. В умовах 
воєнного конфлікту в Україні частіше за все у дітей ми стикаємось 
з комбінованими біопсихологічними розладами із широким спектром 
поведінкових, емоційних, когнітивних і соматичних проявів [2; 3]. 
Залучення дітей та їх родин до реабілітаційних програм полегшує 
подолання стресу, допомагаючи в емоційному сприйнятті катастрофи 
та сприяючи почуттю контролю. Реабілітаційні послуги дітям, постраж- 
далим внаслідок військового конфлікту, повинні бути комплексними та 
спрямованими на забезпечення фізичного, психологічного та соціального 
благополуччя дитини. Такий підхід має включати медичну та психо- 
логічну реабілітацію, соціальну адаптацію тощо. 

Мета: розробити програму реабілітації дітей з особливими 
освітніми потребами, постраждалих внаслідок війни, з використанням 
комплексного підходу, який включає медичну (фізичну) і психологічну 
реабілітацію та соціальну підтримку. 

Методи дослідження: загальнонаукові: оглядово-аналітичний 
аналіз наукової спеціалізованої літератури, нормативно-правової 
документації, систематизація та узагальнення даних. 

Фізичні, психологічні та соціальні аспекти педіатрії тісно 
переплетені, тому біопсихосоціальний підхід із мультидисциплінарним 
втручанням є «золотим стандартом» сучасної реабілітації. Формується 
єдиний реабілітаційний простір навколо дитини через створення 
спільної програми для медичних та освітніх реабілітаційних установ. 
Відповідно до міжнародних стандартів системи комплексної реабілі- 
тації, розроблено низку цільових заходів, спрямованих на збереження і 
зміцнення здоров’я дитячого населення, зменшення стресу та тривож- 
ності, покращення соціальної адаптації. здоров’я та функціонування 
відповідно до індивідуальних потреб дитини [4]. 

Для ефективної реалізації програми, координації лікувальних та 
реабілітаційних заходів, всі заходи здійснюються за допомогою 
співпраці з фахівцями психолого-педагогічного напрямку, які мають 
необхідну кваліфікацію та досвід для проведення таких заходів. Нами 
було обрано шкалу Health of the Nation Outcome Scales for Children and 
Adolescents (HoNOSCA) як інструмент для оцінки психологічного 
благополуччя дітей, постраждалих внаслідок воєнного конфлікту, 
оскільки він краще за інших підходить для наших потреб та цілей. 
HoNOSCA складається з 15 шкал, які оцінюють різні аспекти психо- 
логічного здоров’я дитини, такі як поведінка, симптоми, соціальне 
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функціонування та інші. Цей інструмент може бути використаний 
як лікарями так і немедичними фахівцями для оцінки потреб дитини 
та планування реабілітаційних заходів. 

Для створення індивідуального реабілітаційного плану та подальшої 
оцінки ефективності реабілітації проводиться оцінювання потреб 
дитини, використовуючи інструмент – Міжнародну класифікацію 
функціонування, обмеження життєдіяльності і здоров’я дітей та 
підлітків (МКФ-ДП) [5]. Щоб перетворити результати HoNOSCA на 
категорії МКФ, нами розроблено спеціальну таблицю взаємозв’язку 
між цими двома інструментами. Така таблиця дозволяє визначити, 
яким категоріям МКФ відповідають результати HoNOSCA. 

Наступним кроком визначаються заходи, спрямовані на покращення 
функціонування та здоров’я дитини, а саме медична реабілітація, 
психологічна підтримка, соціальна адаптація та, за необхідністю, меди- 
каментозне лікування. Традиційно в реабілітації дітей, постраждалих 
внаслідок військових конфліктів, психотерапія є основним методом 
втручання.  

За нашою думкою реабілітація дітей, постраждалих внаслідок 
військових конфліктів незалежно від клінічних проявів – вимагає не 
тільки психологічних втручань, які допомагають відновити регуляцію 
стресових систем мозку, а й фізичних втручань, спрямованих на 
незліченну кількість факторів: фізичні та когнітивні порушення, 
вегетативна дисрегуляція та функціональні соматичні симптоми, 
тривога і депресія, якість сну, апетит тощо. 

Впровадження мультидисциплінарного реабілітаційного втручання 
з психологічно обґрунтованою фізичною терапією як одним із ключових 
компонентів лікування призводить до усунення симптомів тривоги та 
повернення здоров’я та благополуччя у переважної більшості дітей, 
включаючи повне відновлення освітніх можливостей [6]. 

Дітьми добре сприймаються фізичні соматичні втручання, оскільки 
вони вивчають своє тіло та способи відновлення контролю. Такі реабі- 
літаційні заходи «працюють» безпосередньо з тілом і не вимагають від 
дитини використання мови та когнітивних функцій. Вони особливо 
зручні та ефективні для дітей, які не люблять стороннє втручання або 
мають труднощі комунікації. 

У залежності від реабілітаційного діагнозу та сформованих цілей 
та задач реабілітації до індивідуального плану дитини може бути 
обрано: лікувальну фізкультуру, лікувальний масаж, релаксаційні 
техніки (медична йога, дихальні вправи та вправи на уважність), 
сенсорну інтеграцію щоб допомогти дитині заспокоїтися та зменшити 
рівень стресу.  
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Слід вказати на питання, які потребують адміністративного 
вирішення:  

– координація надання комплексних медичних, соціальних та психо-
лого-педагогічних реабілітаційних послуг дітям з особливими освітніми 
потребами, що поліпшить можливість їх інтеграції та максимальної 
адаптації до суспільного життя;  

– створення координаційного органу з проблем реабілітації дітям 
з особливими освітніми потребами та центрів (відділень) для надання 
реабілітаційної допомоги дітям з особливими освітніми потребами;  

– розробка інтегрованих міжвідомчих підходів до оцінки діяльності 
реабілітаційних закладів та установ під час їх ліцензування та 
акредитації. 

Висновки. Для надання ефективної допомоги дітям з особливими 
освітніми потребами розроблено Програму реабілітації дітей з особ- 
ливими освітніми потребами та створено мультидисциплінарну команду 
реабілітації із залученням медичних, педагогічних та соціальних 
фахівців. 
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