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Аннотация 
В  статье  исследуются  актуальные  вопросы социально-психологической реабилитации детей  с  ограниченными 

возможностями здоровья (ОВЗ), осуществляемой в специализированных учреждениях. Эта деятельность признается 
неотъемлемой  составляющей  государственной  социальной  политики,  призванной  гарантировать  права  и  равные 
возможности  для  наиболее  уязвимой  группы  граждан  —  детей  с  ОВЗ  и  их  семей.  Особое  внимание  уделяется  
необходимости  применения  комплексного,  системного  и  междисциплинарного  подхода  к  реабилитации  детей  с 
особыми  потребностями.  В  рамках  статьи  рассматривается  функционирование  индивидуальных  программ 
реабилитации  и  абилитации  (ИПРА)  и  роль  государства  в  стимулировании  межведомственного  сотрудничества. 
Результаты исследования показывают,  что  эффективная  реабилитация невозможна без  учета  семейного контекста,  
территориальных  особенностей  и  активного  привлечения  специалистов  из  разных  областей.  Для  обоснования 
важности  комплексного  подхода  к  реабилитации  детей  с  особыми  потребностями,  в  статье  анализируются 
фундаментальные  научные  теории  (такие  как  теория  привязанности,  психосоциальная  модель)  и  проводится 
исторический обзор развития реабилитационных центров.

Ключевые слова: реабилитация, реабилитационный центр, дети с ОВЗ, комплексный подход, системный подход, 
мобильные реабилитационные службы. 
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Abstract 
The article examines topical issues of social and psychological rehabilitation of disabled children carried out in specialized 

institutions.  This  activity  is  recognized as  an  integral  part  of  state  social  policy,  designed to  guarantee  rights  and equal  
opportunities for the most vulnerable group of citizens — disabled children and their families. Particular attention is paid to the 
need for a comprehensive, systematic, and interdisciplinary approach to the rehabilitation of children with special needs. The 
paper discusses the functioning of individual rehabilitation and habilitation programs (IRHP) and the role of the state in  
promoting  interagency  cooperation.  The  results  of  the  study  show  that  effective  rehabilitation  is  impossible  without  
considering the family context, territorial characteristics, and the active involvement of specialists from different fields. To  
justify the importance of a comprehensive approach to the rehabilitation of children with special needs, the work analyzes  
fundamental scientific theories (such as attachment theory and the psychosocial model) and provides a historical overview of  
the development of rehabilitation centers.

Keywords: rehabilitation, rehabilitation center, disabled children, comprehensive approach, systematic approach, mobile 
rehabilitation services. 

Введение 
Социально-психологическая реабилитация детей с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) — ключевая 

область  детской  психологии  и  социальной  работы.  Специализированные  учреждения  играют  незаменимую  роль, 
предлагая  программы  и  услуги,  призванные  улучшить  жизнь  детей  с  различными  физическими  и  ментальными 
особенностями.  Для  эффективной  работы  крайне  важны  теоретические  подходы,  помогающие  глубже  понять 
процессы реабилитации и учитывать уникальные потребности каждого ребенка.

Актуальность  исследования  социально-психологической  реабилитации  детей  с  особыми  потребностями  в 
современном мире обусловлена рядом факторов.
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Во-первых,  несмотря  на  наличие  законодательных  инструментов,  таких  как  индивидуальная  программа 
реабилитации  и  абилитации  (ИПРА),  зачастую  они  не  в  полной  мере  отвечают  реальным  потребностям  семей, 
проживающих в отдаленных регионах [1], [2], [3].

Во-вторых,  наблюдается устойчивый рост числа детей с  ограниченными возможностями здоровья.  Это ставит 
перед нами задачу адаптации существующих систем поддержки к условиям жизни в сельской местности.

В-третьих, в нынешних условиях становится особенно актуальным оказание социально-психологической помощи 
детям с ограниченными возможностями здоровья, чьи родители участвуют в специальной военной операции.

В-четвертых,  количество  научных  работ,  посвященных  мобильным  формам  оказания  помощи,  остается 
недостаточным.  Кроме  того,  существующие  исследования  редко  затрагивают  проблему  ограниченности 
межведомственного взаимодействия и ресурсов.

В-пятых, существует насущная необходимость в разработке гибких подходов к оказанию помощи. Эти подходы 
должны не только дополнять ИПРА, но и учитывать индивидуальные особенности каждого ребенка. В частности,  
требуется организация социально-психологической помощи детям с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ), 
чьи родители находятся в зоне специальной военной операции (СВО). Дети этой категории подвержены высокому 
уровню  стресса  и  тревоги,  вызванных  разлукой  с  родителями,  что  может  приводить  к  различным 
психоэмоциональным нарушениям [5, С. 5–6], [13, С. 1], [23, С. 107–108].

Понятие  «реабилитация»,  происходящее  от  латинского  «rehabilitatio»  (восстановление),  сформировалось  в 
результате  взаимодействия  таких  областей,  как  медицина,  психология  и  социальная  педагогика  [27,  С.  24].  В 
современной  научной  литературе  реабилитация  определяется  как  многогранный  процесс,  включающий  в  себя 
комплекс мероприятий. Цель этого процесса — задействовать неповрежденные, сильные аспекты личности пациента 
для того, чтобы компенсировать имеющиеся расстройства, восстановить его работоспособность и правоспособность, 
вернуть его к полноценному существованию и обеспечить его успешную интеграцию в социальную среду [25, С. 3].

В России, концепция реабилитации изначально имела преимущественно медицинскую направленность, но с конца 
XX-го века произошел сдвиг в сторону социального и психолого-педагогического подхода, который особенно коснулся 
детей, поскольку на их развитие влияют не только биологические факторы, но и социальные [27, С. 22]. Так, Г. Н. 
Пономаренко  описывает  реабилитацию  как  целостную  систему,  объединяющую  медицинские,  социальные  и 
профессиональные  мероприятия.  Эта  система  призвана  либо  полностью  восстановить  функции  у  людей  с 
ограниченными  возможностями  здоровья,  нарушенные  в  результате  заболевания  или  травмы,  либо  обеспечить 
максимально эффективное использование их физического, психического и социального потенциала для их адекватной 
интеграции в общество [27, С. 25–30].

Методы и принципы исследования 
Методологическая  база  исследования,  реализованного  в  рамках  данной  статьи,  включала  в  себя  аналитико-

синтетическую обработку эмпирических и теоретических данных, полученных в результате систематического обзора 
литературы. Данный обзор охватывал широкий спектр источников, включая научные статьи, монографии, отчетную 
документацию и нормативно-правовые акты,  релевантные проблематике социально-психологической реабилитации 
детей  с  ограниченными  возможностями  здоровья  в  условиях  реабилитационных  центров.  Структурирование  и 
классификация  информации  позволили  осуществить  углубленный  анализ,  выявить  комплексные  взаимосвязи  и 
сформировать целостное представление о предмете исследования.

Согласно  приказу  Министерства  труда  России  №  765  от  3  декабря  2018  года,  социально-психологическая 
реабилитация или абилитация представляет собой комплекс мер и услуг психологического характера.  Их цель — 
помочь человеку с инвалидностью развить или восстановить психологические способности, навыки и компетенции. 
Эти  качества  необходимы  для  полноценной  жизни  в  различных  сферах:  бытовой,  межличностной,  социальной, 
культурной и профессиональной. В конечном итоге это способствует успешной адаптации инвалида в обществе и его 
интеграции [2].

В рамках социально-психологической реабилитации/абилитации проводятся следующие мероприятия:
– консультирование;
– психологическая диагностика;
– разработка рекомендаций [2].
Социально-психологическая реабилитация/абилитация имеет глубокие исторические корни в России. Ее развитие 

началось с благотворительных приютов и прошло долгий путь до современных специализированных учреждений. Еще 
в XVIII веке, во времена правления Петра Великого, государство начало проявлять интерес к данной проблеме: так, в  
Москве к 1718 году было около 90 богаделен, насчитывающих около 4500 нищих, увечных и слабых, содержащихся 
казной. Указы, изданные в период с 1712 по 1724 гг., предусматривали создание больниц при церквях и регистрацию 
«больных, нищих, сирот… не способных работать». Именно с того момента государство начало создавать условия для 
выживания и первоначальной социальной поддержки этих людей заместо произвола и безличной изоляции [17, С. 4].

В  Российской  империи  XIX  века  активно  развивались  благотворительные  и  приходские  учреждения. 
Значительную роль сыграли Императорское человеколюбивое общество, основанное в 1802 г., и Ольгинские приюты 
трудолюбия, основанные в 1895 г.,  при этом в данных учреждениях не делали различий по вероисповеданию или 
сословию. Детей обучали ремеслам, и впервые в России было введено понятие социальной адаптации через труд [6, С.  
2], [11, C. 130].

Кроме  того,  в  1806  г.  в  Павловске,  по  инициативе  императрицы  Марии  Федоровны  были  открыты  опытное 
училище для глухонемых. По инициативе Министерства народного образования 1807 г. — Императорский институт 
для слепых. Их работа стала прототипом логопедических школ. В 1854 г. в Риге был открыт медико-педагогический 
институт для детей с  умственной отсталостью и эпилепсией по системе Фребеля.  В Санкт-Петербурге  и  Москве 
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появляются подобные заведения Екатерины Грачевой, супругов Маляревских, М. П. Постовской [7, C. 2–3], [11, C. 
130], [17, C. 5].

Обращаясь к истории, стоит отметить вклад Екатерины Грачевой, ставшей одной из первых деятелей в области 
специального  образования  в  России.  В  1894  году  она  основала  первый  приют  для  детей  с  нарушениями 
интеллектуального развития. В 1898 году, руководствуясь своим убеждением, что «на собственном опыте доказала 
возможность развития детей с глубокой умственной отсталостью под влиянием воспитания и специального обучения», 
она открыла первую школу, носящую ее имя. Ее деятельность послужила отправной точкой для создания подобных 
учреждений по всей стране [6, C. 34–35].

Санаторная школа для детей с особыми потребностями им. В. П. Кащенко, основанная в 1908 г., является одним из  
первых  примеров  целостного  медицинского  и  образовательного  подхода.  Это  учебное  заведение  объединило 
медицинские и педагогические методы, направленные на решение поведенческих проблем и подготовку учащихся к 
самостоятельной жизни [11, С. 136].

К началу XX века в России насчитывалось около 4500 благотворительных организаций и 6500 учреждений для 
детей с особыми потребностями, в том числе 61 — для глухих детей и около 30 — для слепых. Однако система все  
еще была децентрализованной и зависела от благотворительных взносов.

После  революции  1917  г.  процесс  централизации  государственного  регулирования  социальных  услуг  начал 
ускоряться.  Частные  и  церковные  учреждения  были  переданы  под  контроль  Наркомпроса,  при  этом  основное 
внимание было уделено не изоляции, а  образованию и воспитанию. В 1926 г.  постановлениями Совета народных 
комиссаров было официально закреплено государственное регулирование, охватывающее глухих, слепых и умственно 
отсталых детей. К концу 1920-х гг. были созданы Всероссийские общества слепых (1925 г.) и глухонемых (1926 г.), а в  
1933 г. были созданы медицинские и профессиональные аттестационные комиссии [11, C. 130], [14, C. 104].

В 1930-е гг. усилия по реабилитации осложнялись политикой СССР: некоторые инвалиды подвергались ссылкам 
или репрессиям. Тем не менее правительство не оставило попыток создания исследовательского фонда. Так, в 1932 г.  
были созданы институты, ответственные за привлечение инвалидов к трудовой деятельности [14, C. 104].

После Второй мировой войны усилия по медицинской реабилитации приобрели особую актуальность благодаря 
возвращению  с  фронта  большого  числа  ветеранов-инвалидов.  Успешность  реабилитации  военнослужащих  (в 
некоторых случаях достигающая 70%, что подчеркивает важность комплексного подхода [11, C. 131], [14, C. 104], [22, 
C. 7]).

К началу XX века сформировалось современное представление о  реабилитации как о  комплексном процессе,  
включающем медицинские и социальные составляющие. Этот подход базировался на двух ключевых принципах:

1.  Индивидуализация:  Социально-психологическая  реабилитация  учитывает  уникальные  потребности  и 
возможности  каждого  человека.  Ее  эффективность  зависит  от  глубокого  анализа  личных нужд,  психологического 
состояния и жизненных обстоятельств.

2.  Социальная интеграция:  Важнейшей задачей реабилитации является активное включение человека в  жизнь 
общества. Цель — помочь вернуться к нормальной жизни, работе и общению, способствуя укреплению психического 
здоровья, развитию социальных навыков и повышению самооценки.

В  современной  России  реализуется  «Концепция  развития  в  Российской  Федерации  системы  комплексной 
реабилитации и абилитации лиц с инвалидностью, в том числе детей с инвалидностью, на период до 2025 года» [1]. В  
концепции изложены основные меры, касающиеся современной системы комплексной реабилитации и абилитации 
людей с инвалидностью, включая детей. Определены следующие аспекты:

– цель (чего мы хотим достичь с помощью этой системы);
– задачи (конкретные шаги для достижения цели);
– приоритеты (на каких направлениях следует сосредоточить основные усилия);
– финансирование и ресурсы (как будет обеспечиваться работа системы);
– этапы развития (как система будет развиваться со временем) [1].
В концепции прописано, что комплексная реабилитация и абилитация – это индивидуально подобранный набор 

услуг и мероприятий, разработанный специально для каждого человека с инвалидностью (включая детей). Эти услуги 
охватывают различные сферы:

– медицинскую (восстановление и поддержание здоровья);
– социальную (помощь в быту, адаптация к окружающей среде, психологическая и педагогическая поддержка);
– социокультурную (вовлечение в культурную жизнь и общественные мероприятия);
– психолого-педагогическую (развитие когнитивных и эмоциональных навыков);
– профессиональную (подготовка к трудовой деятельности): физическую (использование адаптивной физкультуры 

и спорта для улучшения физического состояния) [1].
Эти услуги предоставляются либо одновременно, либо последовательно, в зависимости от потребностей человека.  

Главная  задача  —  максимально  раскрыть  его  потенциал,  восстановить  или  компенсировать  нарушения  функций 
организма и ограничения в повседневной жизни. Это делается для того, чтобы человек мог успешно адаптироваться в  
обществе, стать более самостоятельным и независимым, а также повысить качество своей жизни [3].

Сегодня особое внимание уделяется широкому спектру услуг:  от медицинских,  социальных,  психологических, 
педагогических и  реабилитационных до дневного ухода,  пребывания в  стационаре  и  психологической поддержку 
семей.

В  настоящее  время,  особую  актуальность  приобретает  социально-психологическая  поддержка  детей  с 
ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ), чьи родители задействованы в специальной военной операции (СВО). 
Разлука с родителем, вызванная участием в СВО, становится для ребенка значительным источником стресса и тревоги, 
негативно влияя на его психическое и эмоциональное состояние.
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Дети с ОВЗ, чьи родители находятся в зоне СВО, испытывают повышенный уровень стресса и тревожности из-за  
отсутствия  родителя,  неопределенности  ситуации  и  общей  нестабильности.  Отсутствие  родительской  поддержки 
усугубляет их тревогу, снижает самооценку и может привести к проблемам в учебе и общении. Это, в свою очередь,  
может негативно сказаться на их дальнейшем развитии.

Для решения этой проблемы необходимо разработать комплекс мер по социально-психологической реабилитации 
детей с ОВЗ, чьи родители участвуют в СВО, включающий:

1.  Организацию  специализированных  центров:  Предоставление  квалифицированной  психологической  помощи 
детям с ОВЗ.

2.  Разработку  программ  реабилитации  и  адаптации:  Поддержку  для  возвращающихся  родителей,  помощь  в 
восстановлении эмоционального равновесия и налаживании отношений с детьми.

3. Реализацию образовательных программ: Развитие у детей уверенности в себе, навыков самостоятельности и 
социальной адаптации.

Можно сказать, что комплексный подход к социально-психологической реабилитации детей с ОВЗ, чьи родители 
участвуют  в  СВО,  является  ключевым  фактором  для  их  полноценного  развития  и  предотвращения  негативных 
последствий в будущем [26, C. 4–5], [30, C. 402–403].

Следовательно, важным аспектом реабилитационного процесса является социально-психологический компонент. 
Этот  компонент  обеспечивает  восстановление  и  улучшение  личностного,  эмоционального  и  коммуникативного 
развития ребенка — что особенно важно в реабилитационных центрах, которые предоставляют специализированные 
услуги  детям  с  ОВЗ.  Данные  центры  предлагают  широкий  спектр  услуг  медицинского,  психологического,  
образовательного  и  социального  характера.  Многопрофильные  команды  работают  сообща,  чтобы  удовлетворить 
разнообразные потребности каждого ребенка.  Такой целостный подход обеспечивает учет всех аспектов развития 
ребенка,  демонстрируя  более  эффективные  реабилитационные  результаты,  а  также  способствует  успешной 
социальной интеграции детей с ОВЗ.

Основные результаты 
Исследование эволюции реабилитационных центров выявило необходимость применения научно обоснованных 

подходов в оказании помощи детям с ОВЗ. Анализ таких подходов способствует разработке эффективных систем 
поддержки, которые принимают во внимание индивидуальные характеристики ребенка, его социальное окружение и 
координацию междисциплинарного взаимодействия специалистов.  Последний аспект особенно важен, поскольку в 
реабилитационных центрах одновременно работают различные специалисты — будь то врачи, педагоги, психологи, 
дефектологи,  или  социальные  работники.  В  условиях  ограниченной  инфраструктуры  реабилитационные  центры 
становятся  важнейшими  узлами  в  оказании  комплексной  медицинской  помощи,  объединяя  элементы  различных 
моделей.  Их  деятельность  требует  соблюдения  баланса  между  индивидуальным  вниманием  и  систематическим 
подходом, а также активного взаимодействия с семьей ребенка.

При недостатке специализированной инфраструктуры реабилитационные центры приобретают первостепенное 
значение.  Они  обеспечивают  комплексную  поддержку,  объединяя  в  себе  лучшие  практики  различных 
реабилитационных  моделей.  Успех  их  работы  зависит  от  гармоничного  сочетания  индивидуального  подхода  с 
системным  видением  и  тесного  сотрудничества  с  ребенком  и  его  семьей.  Именно  поэтому  при  разработке 
реабилитационных  программ  для  детей  с  ОВЗ  крайне  важно  опираться  на  широкий  спектр  научных  теорий, 
учитывающих все грани их развития и потребности.

Системный подход рассматривает ребенка как часть обширной экосистемы, куда входят семья, образовательные и 
медицинские учреждения, а также социальные службы. Все эти элементы, взаимодействуя друг с другом, формируют 
комплексное  влияние  на  развитие  ребенка.  Среди  ключевых  теоретиков  данного  направления  можно  назвать  Т. 
Парсонса, Р. К. Мертона, Н. Лумана, П. Бергера и Т. Лукмана, и Д. Хоманса.

Так,  Т.  Парсонс  выдвинул  идею  структурно-функционального  анализа,  согласно  которой  любая  социальная 
система  выполняет  четыре  ключевые  функции:  адаптация  к  внешней  среде,  достижение  поставленных  целей, 
обеспечение единства своих компонентов и сохранение культурных ценностей [9, C. 7–8]. Применительно к процессу 
реабилитации  детей  с  ограниченными  возможностями  здоровья  (ОВЗ),  это  означает,  что  система  должна 
способствовать  адаптации  ребенка  как  на  физическом,  так  и  на  психологическом  уровне,  ставить  перед  ним 
достижимые  и  значимые  задачи,  помогать  ему  интегрироваться  в  общество  и  поддерживать  важные  культурные 
нормы.

Р.К. Мертон, развивая идеи Т. Парсонса, разработал теорию «среднего уровня». Эта теория подчеркивает важность  
изучения  связей  между  общими  социальными  структурами  и  конкретными  действиями  людей  [28,  C.  64,  67].  В 
контексте реабилитации это означает необходимость найти оптимальный баланс между изменением общих правил и 
созданием индивидуальных программ, учитывающих уникальные особенности каждого ребенка и его семьи.

Н. Луман рассматривал социальные системы как саморазвивающиеся структуры, которые формируются благодаря 
постоянному обмену информацией [21, C. 118]. Для реабилитации детей с ОВЗ это означает, что вся система должна 
функционировать  как  сложная  сеть,  где  активно  взаимодействуют  медицинские  работники,  специалисты, 
родственники и сам ребенок. Успех реабилитационного процесса напрямую зависит от качества и эффективности этих 
коммуникаций.

П. Бергер и Т. Лукман в своей работе «Социальное конструирование реальности» продемонстрировали, как наше 
понимание  мира  формируется  в  процессе  коллективного  взаимодействия  и  поддерживается  через  символические 
действия [10, C. 16–25]. То, как ребенок воспринимает свою инвалидность и как к ней относится общество, оказывает 
существенное влияние на его будущее. Поэтому реабилитация должна быть направлена на формирование позитивных 
представлений и ценностей, способствующих интеграции ребенка и снижению стигматизации.
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Д.  Хоманс  предложил теорию социального  обмена,  согласно  которой любое  действие  человека  мотивировано 
ожиданием вознаграждения [32,  C.  2].  Ребенок должен видеть ощутимую пользу от участия в реабилитационных 
мероприятиях,  например,  получать  одобрение,  чувствовать  свою  значимость  и  наблюдать  собственный  прогресс. 
Таким  образом,  система  должна  предусматривать  стимулы  и  поощрения,  которые  будут  мотивировать  ребенка  к 
достижениям.

Опираясь  на  принципы системного  подхода,  мы можем создать  комплексную систему  реабилитации,  которая 
охватывает все необходимые аспекты: физическую и психологическую адаптацию, четкое целеполагание, социальную 
интеграцию,  эффективную  коммуникацию  и  позитивное  подкрепление.  Такой  всесторонний  подход  значительно 
повышает шансы на успешную реабилитацию.

Психосоциальная модель, предложенная социологами Ч.Х. Кули и Д. Мидом, является ценным инструментом в 
социально-психологической реабилитации детей с ограниченными возможностями здоровья. Основополагающая идея 
Кули о «зеркальном Я» подчеркивает, что наше представление о себе строится на основе того, как нас воспринимают 
окружающие [19, C. 117]. Применительно к детям с ОВЗ, это означает создание благоприятной атмосферы, которая 
способствует  развитию позитивной самооценки и  принятию своей  уникальности.  Д.  Мид,  в  свою очередь,  через 
теорию  символического  интеракционизма  показал,  что  личность  развивается  в  процессе  взаимодействия  и 
осмысления социальных знаков [25, C. 79–82]. В рамках реабилитации дети учатся интерпретировать невербальные 
сигналы и осваивать простые социальные роли.  Это дает  им возможность успешно налаживать связи и успешно 
справляться с жизненными препятствиями. Таким образом, эти подходы, затрагивая как внутренний мир ребенка, так 
и  его  социальную  среду,  превращают  реабилитацию  в  действенный  путь  к  воспитанию  самодостаточных  и 
полноценно функционирующих членов общества.

Теория привязанности, сторонниками которой являются Дж. Боулби, М. Эйнсворт и др. Подчеркивается ключевая 
роль эмоциональных связей для благополучия детей, особенно тех, кто имеет особенности развития. Для таких детей 
сложности  в  общении  и  построении  отношений  могут  приводить  к  негативным  последствиям  для  их  психики,  
эмоционального состояния и процесса восстановления.  Крепкие и доверительные отношения с близкими людьми, 
такими как родители, помогают детям обрести уверенность в себе и успешно социализироваться [16, C. 145].

Когнитивно-поведенческая терапия (КПТ), сторонником которой является А. Б. Холмогорова [31], представляет 
собой  психологический  метод  коррекции,  направленный  на  изменение  деструктивных  моделей  мышления  и 
поведения.  КПТ  помогает  детям  развивать  осознанность  своих  эмоциональных  реакций,  снижать  тревожность, 
повышать  самооценку  и  учиться  более  конструктивному  взаимодействию  с  окружающими.  В  рамках 
реабилитационных программ используются элементы КПТ, например, арт-терапия, тренинги социальных навыков и 
упражнения по релаксации.

Социально-психологическая  модель  инвалидности,  основанная  на  идеях  И.  Гофмана,  рассматривает  ее  как 
результат социального клеймения (стигматизации). Гофман утверждал, что любое несоответствие между реальным «я» 
человека и его потенциалом приводит к стигматизации. Он выделил два типа стигмы: дискредитированную (когда 
отклонения  очевидны,  например,  физические  особенности)  и  дискредитируемую  (когда  проблемы  со  здоровьем 
скрыты от общества). Таким образом, люди с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) могут быть отнесены к  
одному из этих двух типов. Успешность взаимодействия инвалида с обществом зависит от его стигматипа. Например,  
люди  с  дискредитируемой  стигмой  могут  избегать  раскрытия  своей  болезни  из-за  страха  осуждения,  что  может 
привести  к  снижению  их  активности  в  социальной  и  трудовой  сферах.  В  современном  обществе  физическое 
совершенство  воспринимается  как  ценный  ресурс,  и  его  отсутствие  создает  неравенство.  Инвалидность,  таким 
образом,  может  быть  не  только  медицинским состоянием,  но  и  социальным ярлыком,  который накладывается  на 
человека,  даже  если  его  проблемы  со  здоровьем  не  видны.  Если  от  такого  ярлыка  невозможно  избавиться, 
рекомендуется либо изменить свое отношение к  реакции окружающих,  либо ограничиться общением с  теми,  кто 
понимает [18, C. 280].

В основе современной социально-психологической реабилитации лежит биопсихосоциальная модель, признающая 
сложное  переплетение  биологических,  психологических  и  социальных  аспектов.  Впервые  принципы 
биопсихосоциальной модели определил Дж. Энджел [20, C. 50–52]. Согласно этой модели, дети рассматриваются как 
самостоятельные личности, склонные к росту и приспособлению, а не как бездеятельные объекты. Для успешной 
реализации модели требуется совместная работа специалистов из разных областей и поддержка со стороны близкого 
окружения ребенка.

Большинство  вышеназванных  подходов  частично  включены  в  типовые  положения  ИПРА (индивидуальная 
программа  реабилитации  или  абилитации  инвалида  —  документ,  который  разрабатывается  индивидуально  для 
каждого человека с инвалидностью), однако на практике их нужно адаптировать к конкретным условиям выбранного 
региона и организации.  Это особенно важно при внедрении мобильных форм помощи, при которой специалисты 
должны работать  в  ограниченные сроки  и  в  ограниченном пространстве,  сохраняя  при  этом высокое  качество  и  
целенаправленный характер вмешательства.

Для глубокого понимания процесса социально-психологической реабилитации детей с ОВЗ в специализированных 
учреждениях, необходимо опираться на два фундаментальных теоретических подхода: теорию социального научения 
А. Бандуры и теорию развития Л. Выготского.

Теория социального научения А. Бандуры раскрывает механизм усвоения новых знаний и навыков детьми через 
наблюдение за окружающими и повторение их действий, так, например:

1.  Обучение через  пример (моделирование).  Дети в  основном учатся,  наблюдая за  поведением других людей, 
которых они воспринимают как «модели». Они видят, как кто-то выполняет определенное действие, и стараются его 
повторить. Это называется «викарное обучение» или обучение через наблюдение. Например, ребенок может научиться 
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правильно  держать  ложку,  наблюдая  за  тем,  как  это  делает  воспитатель,  другой  ребенок  или  родитель,  и  затем 
повторить.

2. Роль поощрений и наказаний. Если ребенок видит, что его действия вознаграждаются (похвала, награда), он 
будет стремиться повторить это действие. Напротив, если за действием следует наказание, вероятность его повторения 
снижается.

3. Внимание как ключевой фактор. Дети запоминают и усваивают только то, на что они обращают свое внимание.
4.  Вера  в  собственные  силы  (самоэффективность).  Крайне  важно,  чтобы  ребенок  верил  в  свою способность 

справиться с задачей. Уверенность в себе стимулирует активное участие в реабилитационном процессе и способствует 
достижению успеха [8].

Теория  развития  Льва  Выготского  гласит,  что  ключевым  фактором  в  становлении  личности  является 
взаимодействие с окружающими и получаемая от них поддержка.

Основные положения теории развития заключаются в следующем:
1. Зона ближайшего развития (ЗБР). Выготский считал, что оценивать уровень развития ребенка нужно не только 

по тому, что он может сделать сам, но и по тому, чему он может научиться с помощью другого человека (взрослого или 
более опытного сверстника).  Реабилитация должна быть направлена на то,  чтобы помочь ребенку достичь новых 
знаний и умений в пределах его ЗБР.

2. Инструменты и средства познания. Выготский подчеркивал роль культурных инструментов, таких как язык, 
предметы  и  символы,  в  развитии  мышления  и  поведения.  Использование  вспомогательных  средств,  например, 
наглядных материалов, схем и игр, облегчает процесс обучения и усвоения новых навыков.

3.  Социальное  происхождение  высших  психических  функций.  Высшие  психические  функции,  такие  как 
мышление, память и внимание, формируются в первую очередь в процессе общения и взаимодействия с другими 
людьми. Сначала эти функции проявляются во внешних, совместных действиях, а затем «внутренне усваиваются», 
становясь частью внутреннего мира человека [12].

Объединение  этих  подходов  обеспечивает  разработку  действенной  реабилитационной  программы, 
способствующей  развитию  когнитивных,  социальных  и  эмоциональных  компетенций  у  детей  с  ОВЗ,  а  также 
формированию у них уверенности в собственных силах и мотивации к обучению.

Таким  образом,  исходя  из  теоретических  основ  социально-психологической  реабилитации  детей  с  ОВЗ, 
становится  очевидной  важность  комплексного  и  индивидуального  подхода,  который  интегрирует  медицинские, 
психологические  и  социальные  методы.  Такой  подход  позволяет  разрабатывать  более  адаптивные  программы 
поддержки, точно соответствующие реальным запросам семьи и ребенка.

Обсуждение 
В соответствии с приказом Минтруда РФ № 545н от 2023 г., структура ИПРА охватывает следующие направления: 

медицинские,  профессиональные,  психологические,  педагогические,  социальные,  физкультурно-оздоровительные 
мероприятия,  а  также  «содержит  реабилитационные  или  абилитационные  мероприятия,  технические  средства 
реабилитации и  услуги,  предоставляемые инвалиду  (ребенку-инвалиду)  бесплатно  в  соответствии с  федеральным 
перечнем реабилитационных мероприятий, технических средств реабилитации и услуг, предоставляемых инвалиду 
[3].  По  результатам  медико-социальной  экспертизы  каждый  ребенок  с  инвалидностью  получает  индивидуальную 
ИПРА. В ней определяются виды, объемы, сроки и формы предоставления реабилитационных и абилитационных 
мероприятий, а также комплекс мероприятий по социально-психологической поддержке.

Основными принципами социально-психологической реабилитации являются:
– индивидуальный подход к каждому ребенку с учетом его ограничений и способностей;
– создание благоприятной и эмоционально безопасной среды;
– сотрудничество с семьями;
– вовлечение детей в активную деятельность;
– непрерывность предоставления услуг поддержки и образования.
В  условиях  реабилитационного  центра  процесс  социально-психологической  реабилитации  достигает 

пространственной и организационной согласованности: создается единая терапевтическая структура, включающая как 
индивидуальные, так и групповые вмешательства, а также диагностические и корректирующие меры, руководство 
родителей и сотрудничество с системой образования. Такой подход способствует более активному участию семьи и 
долгосрочной поддержке, основанной на концепции преемственности. Несмотря на преимущества централизованных 
учреждений для оказания всесторонней медицинской помощи, услуги на дому также играют важную роль. Однако 
данным службам часто не  хватает  междисциплинарной координации и диагностического потенциала,  что требует 
разработки мобильных сервисов в качестве связующего звена между учреждениями и сообществами [3]. Социальное 
функционирование детей с ограниченными возможностями в учреждении во многом зависит от климата в группе, 
поведения учителей и наличия ресурсов.

К сожалению, возможности для полного исполнения всех пунктов ИПРА ограничены, что особенно заметно в 
регионах.  По  этой  причине  реабилитационные  центры  разрабатывают  дополнительные  программы,  которые  не 
заменяют, а дополняют ИПРА, расширяя ее за счет выездных форм сопровождения и междисциплинарных практик.

Реабилитация  детей  с  ОВЗ  делится  на  несколько  этапов:  стационарный,  санаторный  и  амбулаторный.  На 
стационарном  этапе  физическое  и  психоэмоциональное  восстановление  достигается  в  медицинских  и 
специализированных учреждениях. Санаторный этап направлен на укрепление здоровья и подготовку к активному 
образу  жизни.  Амбулаторный  этап  включает  в  себя  сопровождение  ребенка  обратно  по  месту  жительства, 
поддержание  достигнутого  прогресса  и  активное  взаимодействие  с  семьей.  Помимо  развития  коммуникативных 
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навыков, эмоционального интеллекта и поведенческих компетенций, каждый этап должен включать социальную и 
психологическую поддержку.

В отдаленных районах, таких как Республика Алтай, мобильные реабилитационные службы играют все более 
важную роль. Специалисты выезжают в труднодоступные населенные пункты для оказания адресной поддержки, что  
особенно важно, учитывая невозможность регулярного посещения стационарных учреждений некоторыми семьями. 
Мобильные  программы  реализуются  в  рамках  деятельности  региональных  центров  и  выполняют  задачи, 
соответствующие структуре ИПРА, обеспечивая ее частичную реализацию на местах. В то же время эти программы 
разработаны как дополнение, а не альтернатива основной программе, и направлены на индивидуализацию помощи.

Опыт региональных учреждений демонстрирует эффективность комплексного подхода. Так, в Республике Алтай 
социально-психологическую поддержку детям с ОВЗ оказывает БУ РА «Республиканский реабилитационный центр 
для детей и подростков с ограниченными возможностями». Центр обслуживает детей в возрасте от 0 до 18 лет и 
реализует  мероприятия,  направленные  на  снижение  инвалидизации,  профилактику  нарушений,  улучшение 
психоэмоционального состояния, развитие коммуникативных навыков и социальной адаптации [4].  Отличительной 
особенностью  деятельности  центра  является  активное  использование  выездной  формы  поддержки,  позволяющей 
охватывать семьи в отдаленных районах. Работа ведется междисциплинарной командой, состоящей из психологов, 
логопедов,  социальных работников и других специалистов.  Во время выездных посещений специалисты проводят 
диагностику,  консультирование,  индивидуальные  и  групповые  занятия,  активно  вовлекая  родителей  в  процесс 
реабилитации.

Эффективная  социальная  и  психологическая  поддержка  невозможна  без  участия  семьи,  поскольку  родители 
являются  главными,  важнейшими участниками социализации ребенка.  Однако  важно учитывать  и  существующие 
проблемы с  ограничениями.  Например,  к  факторам,  препятствующим реализации реабилитационного потенциала, 
относятся «нехватка квалифицированных специалистов, недостаточная координация между различными ведомствами 
(здравоохранение,  образование,  социальное  обеспечение)  и  ограниченные  материальные  ресурсы,  особенно  в 
отдаленных районах [15, C. 106].

Заключение 
Важным фактором успешной реабилитации детей с ОВЗ является использование научно подтвержденных методов. 

Изучение  эволюции  реабилитационных  центров  показывает,  что  наиболее  эффективны  те  системы,  которые 
предлагают индивидуальный подход, учитывая особенности каждого ребенка и его окружение, а также обеспечивают 
слаженную работу специалистов. Современные реабилитационные программы должны быть комплексными, сочетая 
медицинские,  психологические  и  социальные методы для  всестороннего  развития  ребенка,  включая  когнитивные, 
социальные  и  эмоциональные  навыки,  а  также  повышение  уверенности  в  себе  и  интереса  к  обучению.  Важно 
обеспечивать  доступность  помощи,  в  том  числе  через  мобильные  формы,  и  оказывать  поддержку  семьям,  
находящимся в сложных обстоятельствах, например, из-за военных действий. Анализ теоретических основ социально-
психологической  реабилитации  подчеркивает  необходимость  дальнейшего  развития  и  совершенствования  этой 
области.
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