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Микола Годзієв, Віра Степанова, Світлана Трапезникова, Олександр Плакіда, 
Сергій Гуща 

ДУ «Український науково-дослідний інститут медичної реабілітації та курортології 
МОЗ України», Одеса, Україна 

 
Відповідно статистики ВООЗ, протягом останніх років відбувається негативна тенденція 

щодо показників здоров’я дитячого населення: кількість здорових дітей зменшується, а, натомість, 
зростає кількість дітей з інвалідністю, з порушенням фізичного та розумового розвитку. Згідно 
статистики ВООЗ, це відбувається по всьому світові і становить близько 3-4%, від загальної 
кількості дітей [1]. 

Серед показників здоров'я дитячого населення України також спостерігаються несприятливі 
явища, а саме: підвищення частоти вроджених і спадкових захворювань; зростання питомої ваги 
дітей, які народилися з травмами та патологією центральної нервової системи; прогресу зростання 
хронічних форм патології та хвороб алергічного походження; збільшення частоти ускладнень 
вірусних і паразитарних захворювань. Результат вищезгаданих явищ – збільшення загальної 
кількості дітей з затримкою психомовного розвитку [2, 3]. 

Однією з головних проблем дитини з порушенням психофізичного розвитку, спричиненого 
органічними ураженнями нервової системи, є неспроможність інтегрувати сенсорну інформацію 
від органів чуття в цілісну картину їх реального оточення, що спричиняє викривлення сприйняття 
оточуючого середовища і неадекватну реакцію на нього. Ці стани потребують корекції, оскільки, у 
процесі розвитку дитини, який базується на сенсорному досвіді, має формуватися осмислена, 
доцільна поведінка, а згодом, поступово освоюватися більш складні види діяльності: від 
елементарних рухів – до навчання і творчості. Порушення обробки сенсорної інформації на будь-
якому з рівнів функціонування нервової системи негативно впливає на такі важливі сфери життя, 
як оволодіння руховими навичками, опанування емоціями, ігрову діяльність, регуляцію поведінки, 
навчання та соціальну взаємодію. Вирішити це питання покликана концепція сенсорної інтеграції, 
заснована на збагаченні сенсорного досвіду. Корекційні заняття щодо збагачення такого досвіду 
базуються на залученні до роботи всіх аналізаторів: зорового, слухового, тактильного, нюхового, 
смакового, вестибулярного. Натомість, активація мозку шляхом стимуляції первинних відчуттів 
набуває абілітаційного характеру. 

Раннє виявлення медичних та педагогічних факторів ризику щодо порушення розвитку 
дитини надає можливість своєчасно розпочати адекватні абілітаційні заходи. Для того, щоб діти з 
особливими потребами мали оптимальні умови для розвитку, вони повинні систематично 
отримувати абілітаційні послуги в інклюзивному середовищі, інакше можливі втрата досягнутого 
раніше прогресу і погіршення психоемоційного стану [4, 5]. 

Дуже важливо, щоб ці заходи були приємними для дитини, щоб вона отримувала 
задоволення від процесу. Ігрові абілітаційні системи стають все більш популярними, оскільки вони 
поєднують у собі ефективні методи терапії з елементами гри, що робить процес розвитку більш 
цікавим та захоплюючим для дітей. Гра - це важливий елемент розвитку дитини, оскільки вона 
сприяє фізичному, емоційному та інтелектуальному зростанню, сприяє розвитку різних навичок, 
таких як мовлення, моторика та когнітивні функції. Ігри та вправи, спрямовані на розвиток дрібної 
моторики, можуть бути корисними в терапії мови та мовлення, особливо для дітей з різними 
видами мовленнєвих розладів. Такі ігри допомагають покращити моторику рук і пальців, а також 
стимулюють мовні центри у мозку, що в свою чергу може поліпшує якість мовлення та розвиток 
мовленнєвих навичок. Інтерактивні системи сприяють додаткової мотивації дітям з обмеженими 
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можливостями для досягнення нових рухів і вмінь, що є головною підставою для досягнення мети 
абілітаційного процесу. 

Абілітаційні заходи з використанням ігрового комп'ютерного обладнання можуть бути дуже 
ефективними для дітей з різними видами затримки розвитку, оскільки вони комбінують у собі 
розважальний елемент гри з науково обґрунтованими медичними та педагогічними методиками [1, 
6]. 

Зважаючи на вищевикладене, метою нашої роботи було розробити алгоритм абілітації дітей 
з затримкою психомовного розвитку із диференційованим застосуванням інтерактивної системи 
«БРІОЛАЙТ» на підставі комплексного дослідження індивідуальних особливостей дитини. Нами 
проводились дослідження по використанню інтерактивної системи «БРІОЛАЙТ» вітчизняного 
виробництва. Вона складається із наступних модулів: 

1) Система Kinect на LCD-панелі 65 дюймів для розвитку великої моторики. Великий 
інтерактивний екран з оптичним сенсором передає координати скелета людини до інтерактивного 
додатку, який представляє їх в ігровому виді. Системи такого типу дають можливість керувати 
програмами за допомогою рухів рук, ніг і тулуба. 

2) Система Leap Motion для розвитку дрібної моторики. Система складається з комп’ютера і 
настільного сенсора, який з високою точністю фіксує координати фаланг і зап’ясть обох рук на 
відстані до 50 см. На цій основі створена серія програм, призначені для розвитку праксису 
(розпізнавання, планування і, власне, рух). Наприклад, робота з віртуальним шматком глини, який 
обертається, або завдання обірвати пелюстки віртуальної квітки. 

3) Інтерактивна підлогa і стіна. Інтерактивна підлога (стіна) – це інтегрована система 
проекційного зображення і датчиків, чутливих до переміщення та рухів дітей вздовж поверхні пола 
та стіни, що дозволяє взаємодіяти з проекційним зображенням на підлозі (або стіні) в реальному 
часу. 

4) Інтерактивна пісочниця. Проекційна пісочниця, що реагує на рухи людини. Розвиває 
координацію, фантазію, включаючи елементи сенсорно-тактильної терапії. Дає можливість 
створювати власноруч ландшафт, виконувати вправи з власним уявним світом. На відміну від 
багатьох пристроїв та методів дозволяє рухати двома руками одночасно. 

5) Інтерактивна панель. Великий інтерактивний LCD-екран розміром 43 дюйма 
поставляється на стійці або монтується на стіну. Вбудований комп’ютер включає дидактичні ігри 
та вправи, спрямовані на розвиток основних пізнавальних процесів, координації рухів, праксису і 
великої моторики. 

6) Логопедичне дзеркало. Має такі можливості як: запис аудіо фрагмента тривалістю до 60 
секунд без спотворення і його багаторазове відтворення, перезапис і регулювання гучності. Таке 
дзеркало буде корисно не тільки для виконання вправ на артикуляцію або тренування мовного 
дихання, але і допоможе дитині почути свою мову, а логопеду вказати на те, що необхідно 
виправити дитині. Дозволяє записувати і відтворювати мову учня без спотворень його власним 
слуховим апаратом. 

За допомогою вищеназваних модулів є можливість отримувати велику кількість (більш ніж 
50) інтерактивних ефектів. Але для їхнього оптимального застосування, у першу чергу, потрібно 
на доказовому рівні дослідити індивідуальні потреби кожної дитини. З цією метою у поліклініці 
ДУ «Укр. НДІ МР та К МОЗ України» створено мультидисциплінарну команду, яка включає 
наступних фахівців: педіатр, дитячий невролог, дитячий психолог, терапевт з розвитку мови і 
мовлення. Такий підхід дає можливість комплексного дослідження дітей і виявлення особливостей 
розвитку та стану психо-емоційної сфери.  

Типове комплексне дослідження складається з: 
1. Діагностиці когнітивної сфери 
2. Діагност емоційно-вольової сфери дитини 
3. Діагностика мовленнєвих навичок 
4. Оцінці функціональної комунікації 
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5. Оцінці сприйняття мови 
За результатами дослідження проводиться оцінка розвитку навичок відносно віку за 

показниками комунікації, рухової активності, дрібної моторики, вирішення завдань. 
Особлива увага надається обстеженню психомовного розвитку. Досліджується стан 

артикуляційного апарату, загальна характеристика мовлення, рівень граматичного складу 
мовлення, стан фонематичного сприйняття, стан звукового складу мовлення.  

За результатами проведеного комплексного обстеження формується інтегральний показник 
функціонального стану дитини з виділенням особливостей функціонування, які потребують 
корекції. Визначаються найбільш ефективні в цьому випадку модулі для застосування 
інтерактивної системи «Бріолайт» і відповідні методики їх реалізації. Після певного терміну 
терапії (1-2 місяці) проводиться повторне обстеження дитини для можливого коригування 
застосовуваних методик. Такий підхід дозволяє повною мірою використати можливості системи 
для отримання оптимального ефекту в абілітації дітей з затримкою психомовного розвитку. 

Таким чином, застосування інтерактивної системи «БРІОЛАЙТ» у абілітації дітей із 
затримкою психомовного розвитку має великі перспективи, оскільки гра допомагає дітям легше 
сприймати терапевтичні заходи, роблячи процес одужання більш цікавим та ефективним. Для її 
оптимального застосування, за результатами проведеного комплексного обстеження формується 
інтегральний показник функціонального стану дитини з виділенням особливостей 
функціонування, які потребують корекції. Визначаються найбільш ефективні для застосування в 
цьому випадку модулі інтерактивної системи «Бріолайт» і відповідні методики їх реалізації. 
Запропоновані заходи наведені в програмі, яку запроваджено для апробації у спільній роботі 
поліклініки ДУ «Укр. НДІ МР та К МОЗ України» та Інклюзивно-ресурсного центру № 1 міста 
Одеси. 
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