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Уважаемые читатели! 
 
Сотрудники Областного реабилитационного центра для де-

тей и подростков с ограниченными возможностями продолжает 
издание специализированной газеты «Ступени» для родителей и 
специалистов. В  очередном ее выпуске читатели найдут тради-
ционные разделы о важных и интересных событиях   учреждения, 
получат рекомендации медицинских и педагогических работников 
центра по актуальным направлениям реабилитации и абилита-
ции детей с ограниченными возможностями здоровья, воспользу-
ются полезной социально значимой информацией.  

Мы продолжаем знакомить Вас  с этапами реализации ин-
фраструктурного проекта  «Особые дети – особая семья». Про-
ект  по созданию в учреждении  социальной службы 
«Микрореабилитационный центр» получил продолжение в 2022  
году при грантовой помощи  Фонда поддержки детей, находящих-
ся в трудной жизненной ситуации. В рамках проекта действует 
школа для родителей, рекомендательные материалы которой мы 
также публикуем в нашей газете. 

Уважаемые родители, напоминаем, что ждем от Вас инте-
ресующие вопросы и темы, а от наших коллег - полезные матери-
алы для включения в следующие выпуски. 

  
 

РЕДКОЛЛЕГИЯ 
  



В детской автошколе астраханского 
реабилитационного центра проходят 

классные занятия  
для «особенных детей» 

 
В Областном реабилитационном центре 

для детей и подростков с ограниченными 
возможностями организованы занятия по 
изучению дорожной азбуки. В специально 
оборудованном автоклассе  ребята школь-
ного возраста и подростки в период про-
хождения курса социальной реабилитации 
в центре получают и закрепляют знания по 
правилам дорожного движения. Успешно 
освоить непростые правила воспитанни-
кам помогают умело выстроенные педаго-
гами занятия  по адаптированной програм-
ме «Азбука  дорожного  движения».    

Один из таких уроков провела воспита-
тель Ольга Жукова, воспитатель группы 
дневного пребывания реабилитационного 
центра с детьми младшего школьного воз-
раста. Ребята разбирали значение сервис-
ных, информационных и запрещающих 
знаков, повторяли обозначение сигналов 
светофора. Для лучшего  закрепления темы  
и полученных знаний  педагог использова-
ла чередование видов деятельности. Уче-
ники автошколы сложили пазлы с изобра-
жением наиболее запомнившегося дорож-
ного знака, назвали его, а затем разукраси-
ли предложенный воспитателем дорожный 
знак  правильными цветами. 

Благодаря занятиям, проводимым с уче-
том особенностей воспитанников центра,  
ежегодно около ста детей  во время про-
хождения курса социальной реабилитации 
в учреждении  получают  базовые знания о  
правилах поведения на  улицах города. 
Программные занятия проводятся с детьми 
разного возраста  с целью формирования 

навыков для последующего самостоятель-
ного передвижения на городских улицах. 
Для этого в центре имеется специализиро-
ванный автокласс и площадка 
«Автогородок», оборудованные и оснащен-
ные при грантовой помощи Фонда под-
держки детей, находящихся в трудной жиз-
ненной ситуации, совместно с компанией 
«Киа Моторс».  

 
Специалисты областного реабилита-

ционного центра делятся опытом рабо-
ты с особенными детьми  

 
Педагоги областного реабилитационного 

центра для детей и подростков с ограни-
ченными возможностями  имеют много-
летний опыт работы с детьми, имеющими 
особенности в развитии, и их родителями.  
С учетом этого традиционно при проведе-
нии педагогических форумов разного уров-
ня специалисты центра активно участвуют 
в них, презентуя методы и технологии  сво-
ей работы. На Межрегиональной научно-
практической конференции с международ-
ным участием «Актуальные проблемы и 
приоритетные направления отрасли обра-
зования», состоявшейся в Астраханском 
социально-педагогическом колледже, вы-
ступила педагог-психолог Елена Бакулева с 
темой «Психологические игры в работе с 
детьми с ОВЗ».  



«Психологические игры – это эффектив-
ное средство социализации и адаптации к 
обстоятельствам жизни, нейтрализации 
стрессопорождающих нагрузок и средство 
оздоровления  личности ребенка и взросло-
го, именно эту их ценность психологи реа-
билитационного центра используют на 
своих занятиях,» - отметила Елена Вяче-
славовна. 

 На индивидуальных и групповых заня-
тиях с воспитанниками центра  разного 
возраста и в работе с родителями психоло-
гические игры применяются в виде специ-
альных упражнений, заданий на невер-
бальные коммуникации, разыгрывания раз-
личных ситуаций. Правильно выстроенная 
игра способствует созданию благоприят-
ных взаимоотношений между ее участни-
ками, снимает напряженность, тревогу, 
страх перед окружающими, повышает са-
мооценку, позволяет проверить себя в раз-
личных ситуациях общения, снимая опас-
ность социально значимых последствий.  

В арсенале психологов учреждения есть 
различные вид психологических игр: 
«Игровые оболочки», в которых игра ис-
пользуется как некоторое обрамление, об-
щий фон психологической работы, «Игра - 
проживание», создающая условия для сов-
местного и одновременно индивидуально-
го, личного освоения некоторого приду-
манного пространства, «Игры-
драматизации», лежащие в основе сказко-
терапии, «Деловые» и проектные игры, 
направлены на освоение, осмысление по-
ставленных задач. 

Основным положительным эффектом 
психологической игры педагоги считаю ре-
флексию, принятие и понимание ребенком 
своих чувств, моделей поведения, дающие 
возможность их изменения в процессе кор-
рекционной работ с «особенными» детьми.  

Старшие воспитанники областного 
реабилитационного центра научились 
самостоятельно печь блины и оладьи 

 
В масленичную неделю воспитанники 

старшей группы дневного пребывания об-
ластного реабилитационного центра для 
детей и подростков с ограниченными воз-
можностями не раз продемонстрировали 
свое кулинарное мастерство. На занятиях 
по программе «Независимая жизнь» под-
ростки и молодые люди получили навыки, 
необходимые для самостоятельной жизни, 
в том числе в приготовлении пищи.  

Обучающая программа, разработанная 
педагогами центра, включает уроки быто-
вого самообслуживания, кулинарии, фи-
нансовой грамотности для приобретения 
предметов первой необходимости, пере-
движения по городским маршрутам, пра-
вила посещения общественно значимых и 
досуговых учреждений. В центре также 
имеется специально оборудованная группа 
по типу адаптированной квартиры со всем 
необходимым оборудованием.  

После уроков самостоятельности в цен-
тре, молодежь пробует свои силы дома, по-
могая родителям в уборке жилья и угощая 
их вкусными блюдами собственного приго-
товления. Вот и в этом году Масленица 
пришла в каждую семью воспитанников 
центра. 



Воспитанники  областного реабилита-
ционного центра отметили День защит-

ника Отечества состязанием на лов-
кость и смекалку 

 
В преддверии государственного празд-

ника Дня защитника Отечества в област-
ном реабилитационном центре для детей и 
подростков с ограниченными возможно-
стями состоялось праздничное мероприя-
тие с участием воспитанников и педагогов. 
Торжественная часть была посвящена 
краткой истории праздника и чествованию 
защитников Родины. В их честь  прозвуча-
ли стихи и концертные номера в исполне-
нии детей и подростков, посещающих 
центр. 

Специалисты центра вместе с младшими  
ребятами и родителями тщательно готови-
лись к празднованию: продумали костюмы, 
тренировались на занятиях в группах днев-
ного пребывания и дома.  В спортивно-
развлекательном состязании мальчишки 
продемонстрировали  сноровку  и навыки,  
которые  им передали  папы, дедушки, дя-
ди, старшие братья.   

Вместе с Котом Матроскиным и Шари-
ком из Простоквашино  мальчишки и дев-
чонки соревновались в перетягивании ка-
ната, метании импровизированных снаря-
дов, конкурсе связистов, тематической вик-

торине. Ярким финалом стал музыкальный 
флешмоб с участием детей и педагогов.  

 
Воспитанники областного  
реабилитационного центра  

поздравили мам, педагогов и подруг  
с Международным женским днем 

 
Весеннюю карусель мероприятий в об-

ластном реабилитационном центре для де-
тей и подростков с ограниченными воз-
можностями продолжили утренник 
«Мамин праздник» и развлечение «А ну-
ка, девушки!».  

В младшей и средней группе ребята рас-
сказали Лисе Алисе и Коту Базилио о тра-
диционном весеннем празднике и о том, 
как они любят и помогают своим мамоч-
кам и бабушкам. Стихи, загадки, конкурсы, 
песни, танцы, концерт ложкарей – все бы-
ло посвящено самым заботливым мамам, 
бабушкам, сестрам. 

В молодежной группе развлекательное 
мероприятие было посвящено красоте и 
женственности. Девушки продемонстриро-
вали свои наряды, показали умения в кон-
курсах, шутили, кружились в зажигатель-
ных танцах и слушали стихи в исполнении 
юношей. Продолжилось мероприятие тра-
диционной дискотекой и чаепитием. 



Мобильная бригада 
«Микрореабилитационного центра»  

посетила Красноярский район 
 
Специалисты областного реабилитаци-

онного центра для детей и подростков с 
ограниченными возможностями продолжа-
ют выездную работу в районах Астрахан-
ской области. Целью деятельности меж-
дисциплинарных мобильных бригад явля-
ется увеличение охвата детей из сельских 
районов, нуждающихся в реабилитацион-
ной помощи, консультациях специалистов 
разного профиля, повышение компетент-
ности родителей в вопросах социального 
обслуживания и адаптации детей с особен-
ностями развития. 

В ходе работы мобильной бригады 
невролог, педиатр, психолог, логопед, де-
фектолог, специалист по социальной рабо-
те областного реабилитационного центра 
для детей и подростков с ограниченными 
возможностями провели первичный прием 
детей, которым рекомендован краткосроч-
ный курс реабилитации по проектному 
направлению «Выездной микрореабилита-
ционный центр», реализуемому совместно 

с Фондом поддержки детей, находящихся в 
трудной жизненной ситуации.  По реше-
нию медико-педагогического совета для 
каждого ребенка будет разработан индиви-
дуальный реабилитационный план, вклю-
чающий мероприятия по социально-
медицинскому, социально-
педагогическому, социально-
психологическому социальному сопровож-
дению,  а также мероприятия по повыше-
нию коммуникационного потенциала. Ин-
дивидуальные и групповые занятия с педа-
гогами и консультации  врачей будут оказа-
ны в помещениях, предоставленных ком-
плексным центром социального обслужи-
вания Красноярского района. 

Кроме этого во время работы междисци-

плинарной мобильной бригады оказаны 
срочные социальные услуги в виде кон-
сультирования родителей детей, имеющих 
особенности развития, по вопросам орга-
низации социальной реабилитации,   реа-
билитационной среды и самостоятельных 
домашних занятий.  



Семьи Красноярского района приня-
ли участие в выездном  проекте 
«Особые дети – особая семья»  

 
В Красноярском районе завершился этап 

выездных  мероприятий, проводимых спе-
циалистами социальной  службы 
«Микрореабилитационный центр» област-
ного реабилитационного центра для детей 
и подростков с ограниченными возможно-
стями. Консультации врачей и педагогов, 
индивидуальные и групповые занятия для 
детей разного возраста, обучающие встре-
чи и тренинги с  родителями стали доступ-
ны семьям этого района в рамках проекта  
«Особые дети – особая семья».  

 Проект,  реализуемый центром при 
грантовой помощи Фонда поддержки де-
тей, находящихся в трудной жизненной си-
туации, позволил расширить имеющиеся в 
арсенале сотрудников технологии оказания 
социальной помощи семьям из сельских 
районов области, воспитывающим детей с 
особенностями развития. Выездные крат-
косрочные курсы реабилитационных меро-
приятий проведены для родителей с деть-
ми, не имеющих объективной возможно-

сти регулярно получать комплекс социаль-
ных услуг в городе Астрахани.    

Для обеспечения для них непрерывно-
сти  социально-реабилитационной помощи 
во время выездов и в дистанционном фор-
мате проводятся уроки в школе для родите-
лей «Ступени», разрабатываются методи-
ческие материалы и инструкции для взрос-
лых членов семьи по организации развива-
ющей среды, занятий, упражнений и раз-
вивающих игр в домашних условиях.  
Большое внимание при этом   уделяется 
навыкам по формированию позитивных 
интересов и развитию творческих способ-
ностей детей.  Кроме этого функционирует 
дистанционная консультационная площад-

ка, позволяющая  родителям получить от-
вет на волнующие их вопросы от профиль-
ных специалистов. 

Организационную помощь  
«Микрореабилитационному центру» на 
территории района оказывают сотрудники 
комплексного центра социального обслу-
живания населения Красноярского района, 
информируя семьи о выездах мобильной 
команды специалистов и предоставляя 
оборудованные для оказания социальных 
услуг помещения.  



Игры и упражнения на снижение  
психоэмоционального напряжения  

у детей 
 
Упражнение «Мышечная релаксация». 

Время: 10 мин.  
Цель: расслабление, избавление от чув-

ства дискомфорта. 
 (Маленькие дети могут выполнять отдель-
ные элементы этого упражнения вместе со 
взрослыми). Сядь в удобное кресло или ло-
жись на пол. Спина опирается на спинку 
кресла или прижата к полу. (Если ты си-
дишь в кресле, поставь ноги на пол, но не 
скрещивай их. Если ноги не достают до по-
ла, подложи под них подушку).  

Начнем с рук. Сожми руки в кулаки. Как 
можно сильнее напряги мышцы. Представь 
ощущение этого напряжения - как тугая 
тетива, которую вот-вот отпустят. Разожми 
кулаки и пошевели пальцами. Они извива-
ются, как спагетти. Встряхни их. Испытай 
чувство освобождения, расслабления.  

Переходим к ногам. Напряги мышцы 
ног, включая пальцы в «тугую тетиву». За-
тем, расслабь икры, колени, бедра, всю но-
гу. Потряси ногами и пошевели пальцами.  

Напряги туловище - начни с плеч, затем 
перейди к груди и животу. Ощути про-
странство вокруг пояса, в том месте, где 
обычно носят ремень. Расслабь живот. По-
том - грудь. Если ты чувствуешь напряже-
ние в плечах, мягко положи руки на пол 
или на подлокотники. Несколько раз глубо-
ко вдохни животом, пока напряжение не 
пропадет. Затем, расслабь поясницу. Ты 
чувствуешь себя спокойно и расслабленно, 
как отпущенная тетива.  

Наморщи лоб. Плотно закрой глаза. За-
тем открой. Наморщи нос ненадолго. Со-
жми и разожми зубы. Погримасничай, 
напрягая и расслабляя разные части лица. 
Расслабься и запомни это чувство.  

Проверь, не чувствуешь ли ты напряже-
ния в какой-нибудь части тела. Избавься от 
него, напрягая и расслабляя мышцы. Если 
ты сидишь в кресле, медленно поднимись, 
если на полу, медленно перекатись на бок и 
встань. 

Упражнение «Водопад». Время: 2-3 мин. 

Цель: расслабление, избавление от чув-
ства дискомфорта. 
              Представь, что ты находишься в 
прохладном зеленом лесу у подножия во-
допада. Восхитительно пахнут сосны, воз-
дух чист и свеж, брызги воды попадают на 
твою спину. Ты прекрасно себя чувству-
ешь. Подходишь ближе к водопаду, под-
ставляя свое тело под его брызги. Руки, 
шея, плечи, спина, ноги ощущают прохла-
ду. Ты садишься у самой воды, и время за-
мирает. Все вокруг кажется прохладным, 
чистым и восхитительным, даже когда ты 
уходишь.  

      Может быть, ты захочешь нарисовать 
водопад, используя свои любимые цвета. 
Повесь картину у кровати и часто смотри 
на нее. 

3. Упражнение «Воздушный шарик». 
Время: 0,5-1 мин.  

Цель: Показать, что дыхание является 
способом релаксации и обретения спокой-
ствия. Научить «вдыхать и выдыхать».  

 Представь, что в твоей груди находится 
воздушный шарик. Вдыхая через нос, до 
отказа заполни легкие воздухом. Выдыхая 
ртом, почувствуй, как он выходит из лег-
ких.  

 Не торопясь, повтори. Дыши и представ-
ляй, как шарик наполняется воздухом и 
становится все больше и больше.  

 Медленно выдохни ртом, как будто воздух 
тихонько выходит из шарика.  

 Сделай паузу и сосчитай до 5.  
 Снова вдохни и наполни легкие воздухом. 

Задержи его, считая до 3, представляя, что 
каждое легкое - надутый шарик.  

 Выдохни. Почувствуй, как теплый воздух 
проходит через легкие, горло, рот.  



 Повтори 3 раза, вдыхая и выдыхая воздух, 
представляя, что каждое легкое - Остано-
вись и почувствуй, что ты полон энергии, 
а все напряжение пропало. 

4.  «Котик» 
Цель: снятие эмоционального напряже-

ния. 
Упражнение выполняется на ковре. При-

думывается сказка о котике, который 
нежится на солнышке, потягивается, цара-
пает коврик, умывается и т. д. 

5.  «Киндер - сюрприз» 
Цель: снятие эмоционального напряже-

ния.  
«Представь, что у тебя в руках малень-

кий беспомощный зверек. Вытя-ни ладо-
шки. Возьми в ладошки, согрей его, сложи 
ладошки, спрячь в них зверька, подыши на 
него, согревая своим дыханием, приложи 
ладошки к гру-ди, отдай ему свою ласку, 
доброту» 

 
Психологические игры  
с тревожным ребенком 

Тревожность – индивидуальная психоло-
гическая особенность личности, которая 
проявляется в  повышенной склонности к 
опасениям, беспокойству, переживаниям и 
имеющая негативную эмоциональную 
окраску. Высокая тревожность  у ребенка 
создаёт эмоциональный дискомфорт в об-
щении и препятствует установлению и 
поддержанию контакта, снижает продук-
тивность познавательной деятельности. 

Тревога может проявляться у детей ситу-
ативно (например, если ребенку предстоит 
важный поход к врачу, или дальняя поезд-
ка). Но если ребенок тревожится очень ча-
сто, если его тревога становится устойчи-
вым состоянием. Ребенок склонный к тре-
вожности, находится в подавленном 
настроении, у него плохо налажены кон-
такты с внешним миром, который его пуга-
ет. Со временем это приводит к занижен-
ной самооценке и пессимизму. 

Для снижения тревожности предлагают-
ся следующие психологические упражне-
ния, которые можно с успехом использо-
вать в домашних условиях: 

1. «Ласковый мелок» 

Цель: Игра способствует снятию мы-
шечных зажимов, развитию тактильных 
ощущений. 

Существует хорошее развлечение — ри-
совать или писать на спине друг у друга 
различные картинки или буквы, а затем от-
гадывать, что было изображено. Родитель 
говорит ребенку: «Мы с тобой будем рисо-
вать друг другу на спине. Что ты хочешь, 
чтобы я сейчас нарисовал? Солнышко? Хо-
рошо». И мягким прикосновением пальцев 
изображает контур солнца. «Похоже? А как 
бы ты нарисовал на моей спине или руке? 
Хочешь, я нарисую тебе солнце 
„ласковым" мелком?» И взрослый рисует, 
едва касаясь поверхности тела. «Тебе при-
ятно, когда я так рисую? А хочешь сейчас 
белка или лиса нарисуют солнце своим 
„ласковым" хвостиком? Хочешь,  я нари-
сую другое солнце, или луну, или что-
нибудь еще?» После окончания игры 
взрослый нежными движениями руки 
«стирает» все, что он нарисовал, при этом 
слегка массируя спину или другой участок 
тела. 

2. «Покатай куклу» 
Цель: Игра способствует снятию мы-

шечных зажимов в области рук, повыше-
нию уверенности ребенка. 

Ребенку дают в руки маленькую куклу 
или другую игрушку и говорят, что кукла 
боится кататься на качелях. Задача ребенка 
состоит в том, чтобы научить ее быть сме-
лой. Сначала ребенок, имитируя движение 
качелей, слегка покачивает рукой, посте-
пенно увеличивая амплитуду движений 
(движения могут быть в различных направ-
лениях), затем родитель спрашивает ребен-
ка о том, стала ли кукла смелой, если нет,  



то можно сказать ей, что она должна де-
лать, чтобы преодолеть свой страх. Затем 
игру можно продолжить еще раз. 

 
3. «Добрый – злой, веселый – грустный» 
Цель: Игра помогает расслабить мышцы 

лица, снизить тревожность. 
Родитель предлагает ребенку вспомнить 

различных героев любимых сказок. Затем 
просит ребенка ответить на следующие во-
просы: «Кто из этих героев самый добрый? 
А кто самый злой? Кто самый веселый? А 
кто самый грустный? А каких ты еще зна-
ешь героев (удивленных, испуганных и т. 
д.)?» Затем все названные персонажи ребе-
нок рисует на листе бумаги. После этого 
взрослый говорит: «Я сейчас попробую за-
гадать какого-либо из этих героев и пока-
зать тебе, как он выглядит. А ты отгадай, 
кто это». Делает веселое выражение лица. 
Ребенок отгадывает, какой из нарисован-
ных персонажей бывает таким. Затем ребе-
нок изображает выражение лица любого 
героя, а родитель отгадывает, кто это.  

 
4. «Щенок (кошечка) отряхивается» 
Цель: Коррекция тревожности, снятие 

мышечных зажимов. 
Предложите ребенку показать, как отря-

хивается щенок (кошечка)  (например, по-
сле дождя). Обратите его внимание на то, 
что щенок (кошечка) отряхивается всем те-
лом – от носа до хвоста. Покажите это са-
ми, пропуская волну трясения сверху дони-
зу и обратно. Повторите упражнение вме-
сте с ребенком. 

 
Психологические упражнения  

для коррекции детских страхов в  
домашних условиях 

 
Страх - специфическое острое эмоцио-

нальное состояние, особая чувственная ре-
акция, проявляющаяся в опасной ситуации. 
Страх вызывается конкретной и близкой, 
уже наступившей опасностью. Страх осно-
ван на инстинкте самосохранения и преду-
преждает нас о возможной опасности, по-
могает избежать и преодолеть ее. Тревоги 
и опасения в небольших количествах помо-
гают ребенку собраться и лучше выпол-

нить что-то. Сильный страх мешает ребен-
ку, делая его работу неэффективной, а его 
психологическое состояние дискомфорт-
ным. 

Возрастные страхи: 
0-6 мес. - страх громких, неожиданных 

звуков, шум, быстрое движение со стороны 
другого человека, падение и потеря опоры; 

7мес. - 1 год- страх определенных гром-
ких звуков (пылесос), незнакомые люди, 
раздевание, одевание, смена обстановки, 
высота, отверстие стока в ванной. 

1 -2 год - страх разлуки с родителями, 
незнакомых людей, травм, засыпания и са-
мого сна. 

2-3 года - страх отвержения со стороны 
родителей, незнакомые ровесники, смена 
обстановки, изменение порядка жизни 
(садик). Отдавать в сад - до 1,5 года или 
после 3-х лет. Объекты большого размера - 
машины, краны. 

В 
3 
- 
4 

года ребенок может бояться боли 
(например, у врача), одиночества, замкну-
того пространства темноты, появляются 
страхи, связанные с развитием фантазии 
ребенка. Малыш может сам придумать ка-
кое-то чудовище и потом долго его бояться. 

6 - 7 лет - страх смерти, своей или своих 
близких. Ребенок уже знает, что человек 
может умереть, поэтому многие обычные 
бытовые или природные ситуации (гром, 
гроза и т.п.) могут вызывать панику. Имен-
но в это время дети переживают первую 
семейную утрату - уходит из жизни стар-
шее поколение. 

7 - 8 лет - страх неодобрения со стороны 
родителей, не соответствовать их ожидани-
ям. 



8   и старше - страх смерти родителей 
 
Приемы коррекции страхов 
Как же перестать бояться? Для начала 

страх нужно «вывести на чистую воду». 
Когда он разобран на составляющие и об-
говорен в разговорах с родителями, друзья-
ми, знакомыми, бояться уже собственно и 
нечего. 

Итак, детские страхи можно нарисовать, 
вылепить из пластилина и даже собрать из 
конструктора. 

Можно изобразить то, что нас пугает на 
одной стороне листа, а на другой нарисо-
вать то, что поможет нам победить это су-
щество. 

Игры «Пятнашки», «Прятки», «Кто пер-
вый?» - пролезть под стулом (с 2 лет) 

Ролевые игры-драматизации - кукольные 
спектакли - отыгрывание страхов сказоч-
ных персонажей (с помощью родителей). 
Использование теневых кукол (из темного 
картона изготавливается страх и проигры-
вается на фоне белой стены). 

Амулеты. «Волшебный предмет» дает 
ребенку бесстрашие, волшебную силу. Это 
может быть красивый камень, скрепка, ни-
точка, маленькая игрушка. 

«Ловушка для страхов и плохих снов» - 
придумана в Китае. Вешается над крова-
тью в изголовье, это художественно 
оформленный круг (как пяльцы), на кото-
рый красиво натянуты разноцветные нити, 
как паутина. 

Пазлы (страх зависим от ребенка). Ребе-
нок рисует страх, режет его на куски, пре-
вращая в пазл. Теперь можно делать с ним 
все, что хочешь - собрать верно или невер-
но, несколько раз, прорабатывая страх и 
переставая бояться. 

«Сундук для страхов» - красивая короб-
ка с крышкой или замочком. 

«Нитки» - страх выложить нитками, раз-
мотанными из клубка, он бестелесный, по-
этому нестрашный. Ребенок видит - внутри 
страха ничего нет, его можно легко изме-
нить (цветок из страха, круг и т.д.) и быст-
ро смотать (если ребенок нервничает). 

 
 
 

 
 Особенности головной боли в детском 

возрасте. Когда стоит немедленно  
обратиться к врачу? 

 
Головная боль является одним из рас-

пространенных симптомов в клинической 
практике у детей. Дети с особенностями 
развития не являются исключением.  Го-
ловная боль у них возникает достаточно 
часто. Она  тяжело переносится детьми; 
сказывается на их настроении, поведении, 
работоспособности, учебе и т.д. Особенно 
часто на головные боли жалуются школь-
ники, в том числе дети с особенностями 
развития. Маленькие пациенты  не всегда 
точно могут определить характер и локали-
зацию головной боли в силу неопределен-
ности субъективных ощущений в детском 
возрасте. Это может вызывать сложности 
диагностики.  Как и у взрослых у детей ча-
ще встречаются мигрень и головные боли 
напряжения. Чаще головными болями 
страдают девочки, особенно в переходном 
возрасте (12-15 лет).  

Головная боль напряжения (ГБН). 
Чаще всего это умеренная двусторонняя 

головная боль (лоб, виски), давяще-
сжимающего характера по типу «тесной 
шапки» или «обруча». У части детей мо-
жет быль одностороннее преобладание ГБ. 
Не усиливается при физической нагрузке 
(бег, прыжки). Редко сопровождается тош-
нотой и рвотой. Боль средней интенсивно-
сти. Возникает чаще во второй половине 
дня, так называемая «головная боль 5-6 
урока»,  Усиливается при умственных, эмо-
циональных нагрузках, длительным нахож-
дением в одной позе (за компьютером,  



чтением книги). Обычно длится от 30 
мин до  нескольких часов. Уменьшается 
после отвлечения, переключения внима-
ния, отдыха, массажа головы, шеи. 

При осмотре и обследовании врач-
невролог не находит особых отклонений от 
нормы. Эпизодическая головная боль 
напряжения не требует медикаментозного 
лечения. Важно нормализовать сон, отрегу-
лировать режим дня, уменьшить дополни-
тельные нагрузки (секции, кружки, репети-
торы), исключить позное перенапряжение 
(длительное нахождение в неудобной позе 
за рабочим столом при подготовке домаш-
него задания). Дополнительно врач назна-
чит массаж шейно-воротниковой зоны, ле-
чебную физкультуру и физиолечение.  В 
отдельных случаях назначаются обезболи-
вающие препараты.  

Мигрень 
Чаще это достаточно интенсивная, выра-

женная односторонняя головная боль в об-
ласти половины лба, виска. Отдает в глаз-
ное яблоко, затылок. Характер преимуще-
ственно пульсирующий.  Возникает чаще 
утром после пробуждения, длиться от 2 до 
72 часов. Сопровождается тошнотой, рво-
той, свето- и\или звукобоязнью. Проходит 
самостоятельно, чаще после сна. Частота 
возникновения 1-2 раза в месяц. Может 
провоцироваться приемом в пищу большо-
го количества шоколада, цитрусовых, оре-
хов, пищевых добавок. Так же провоциру-
ют усталость, физическая нагрузка, изме-
нения погоды. Приступу мигрени могут 
предшествовать так называемая аура – ком-
плекс кратковременных (не более часа) 
неврологических симптомов (вспышки 
света и мелькание фигур перед глазами; 
онемение одной стороны тела; головокру-
жение; нарушение зрения; шум в ушах и 
т.д.). 

При возникновении такого вида голов-
ной боли у ребенка необходимо обращение 
к врачу-неврологу, т.к. мигрень требует 
обязательного исключения других серьез-
ных неврологических заболеваний. 

Общие рекомендации по лечению мигре-
ни: 

Избегать эмоционального и физического 
перенапряжения и голода; 

Вести здоровый образ жизни; 
Диета с ограничением тирамин-

содержащих продуктов (орехи, сыр, цитру-
совые, шоколад, печень). 

Лечение приступа мигрени 
Препараты для снятия приступа, назна-

ченные врачом необходимо принимать еще 
при предвестниках приступа; 

До прекращения приступа рекомендует-
ся лежать, лучше в темной, прохладной, 
тихой комнате 

На лоб, шею положить холод, сделать 
горячую ножную ванну 

Во время приступа нельзя пить кофе, 
чай, цитрусовый сок. 

Медикаментозное лечение приступа и 
профилактики приступа мигрени назначит 
врач-невролог. 

Сигналы опасности при развитии го-
ловной боли 

(необходимо исключить острые невроло-
гические заболевания, требующие неза-
медлительного лечения – опухоль, внутри-
мозговое кровоизлияние и т.д.) 

 Внезапное возникновение новой, необыч-
ной для данного пациента головной боли; 

 Постепенное усиление головной боли, 
ночная головная боль, мешающая спать; 

 Проявление и усиление головной  боли  
под утро, перед пробуждением; 

 Ограниченная головная боль, например, в 
области уха, глаза; 

 Нарастание головной боли при физиче-
ской нагрузке (даже минимальной при 
кашле, наклоне головы вниз) 

 Рвота фонтаном не связанная с приемом 
пищи, особенно в утреннее время 

 



 Головная боль сопровождается судорога-
ми, нарушением поведения, значительным 
нарушением самочувствия; 

 Нет эффекта от назначенного врачом лече-
ния. 

 При возникновении выше перечисленных 
симптомов требуется срочное обращение 
к врачу-неврологу. 

 Головная боль сопровождается судорога-
ми, нарушением поведения, значительным 
нарушением самочувствия; 

 Нет эффекта от назначенного врачом лече-
ния. 

При возникновении выше перечислен-
ных симптомов требуется срочное обраще-
ние к врачу-неврологу. 

 
Неотложная помощь при эпилептиче-

ском приступе 
 
У любого человека при воздействии про-

воцирующих факторов может развиться 
эпилептический приступ. У ребенка с осо-
бенностями развития данное состояние так 
же не является исключением. Поэтому ро-
дителям важно знать как себя вести при 
развитии эпилептического приступа. 

 
Как вести себя родителям при  
развившемся эпилептическом  

приступе у ребенка 
 

Зафиксировать время начала эпилепти-
ческого приступа, чтобы установить его 
продолжительность. 

Вызвать скорую помощь (или попросить 
об этом близких). 

Удалить все предметы, находящиеся в 
непосредственной близости от ребенка, ко-
торые могут нанести вред ему во время 
эпилептического приступа (острые, горя-
чие предметы, стекло и пр.). 

Подложить под голову ребенка мягкий  
плоский предмет (свернутый свитер, пакет, 
подушку и пр.). 

При возможности ослабить давление на 
шею одежды, которая может затруднять 
дыхание (расстегнуть воротник, развязать 
шарф), можно также ослабить поясной ре-
мень. 

Вплоть до прекращения судорог переве-
сти ребенка в положение лежа на боку, ак-
куратно придерживать его до окончания 
приступа (с целью предотвращения западе-
ния языка и попадания слюны, рвотных 
масс в дыхательные пути).  

Не нужно с усилием удерживать ребенка 
во время эпилептического приступа во из-
бежание нанесения случайных травм. 

Нельзя  во время приступа самостоя-
тельно проводить искусственную вентиля-
цию легких и непрямой массаж сердца, 
необходимо дождаться бригаду скорой по-
мощи. 

Нельзя  класть предметы в рот ребенка 
(таблетки), а так же пытаться разжать ему  
челюсти  (ложкой,  своей рукой, шпателем 
и пр.) – таким образом можно выбить зубы, 
травмировать челюсть. Данные действия 
могут привести к попаданию в дыхатель-
ные пути твердых предметов (таблетка, 
зуб) или крови, а это очень опасно! 

Нельзя  кормить и давать воду и таблет-
ки до тех пор, пока ребенок полностью не 
придет в сознание. 

Всегда необходимо оставаться с  ребен-
ком, пока он полностью не придет в созна-
ние или до бригады приезда скорой помо-
щи .  

 



Головная боль сопровождается Сове-
ты  родителям по воспитанию детей 

 с гиперактивностью и дефицитом 
внимания 

 
В своих отношениях с ребенком поддер-

живайте позитивную установку. Хвалите 
его в каждом случае, когда он этого заслу-
живает, подчеркивайте его успехи. Это по-
могает укрепить уверенность ребенка в 
собственных силах. 

Избегайте повторения слов «нет» и 
«нельзя». 

Говорите сдержанно, спокойно, мягко. 
Давайте ребенку только одно задание на 

определенный срок времени, что бы он мог 
его завершить. 

Для подкрепления устных инструкций 
используйте зрительную стимуляцию. 

Поощряйте ребенка за все виды деятель-
ности, требующие концентрации внимания 
(кубики, раскрашивание, чтение). 

Поддерживайте дома четкий распорядок 
дня. 

Избегайте по возможности скопления 
людей. Пребывание в крупных магазинах, 
на рынках, в ресторанах и т.п. оказывает на 
ребенка чрезмерно стимулирующее дей-
ствие. 

Во время игр ограничивайте ребенка 
только одним партнером. Избегайте беспо-
койных, шумных приятелей. 

Оберегайте ребенка от утомления, по-
скольку оно приводит к снижению само-
контроля и нарастанию гиперактивности. 

Давайте ребенку возможность расходо-
вать избыточную энергию. Полезна еже-
дневная физическая активность на свежем 
воздухе – длительные прогулки, бег, спор-
тивные  занятия. 

Необходимо избегать двух крайностей: 
проявление чрезмерной жалости и вседоз-
воленности с одной стороны, а с другой – 
постановки перед ним повышенных требо-
ваний, которые он не в состоянии выпол-
нить, в сочетании с излишней пунктуаль-
ностью, жестокостью и наказаниями. Ча-
стое изменение указаний и колебание 
настроения родителей и взрослых оказыва-
ют на ребенка глубокое негативное воздей-
ствие. 

Ни в коме случае недопустимо при силь-
ном возбуждении ребенка применять нака-
зание, так как во время резких эмоциональ-
ных эксцессов ребенок находится в полу-
бессознательном, а поэтому в безответ-
ственном  состоянии  - человек в аффекте 
невменяем. В этом случае следует оградить 
ребенка и окружающих от него. Можно 
сделать вид, что вы смотрите на него как 
на больного – достаньте градусник и т.д.  
После   того, как ребенок успокоился, с 
ним можно доброжелательно побеседо-
вать.   

 Для профилактики эмоциональной воз-
будимотси ребенка необходимо использо-
вать непредумышленные разговоры с ре-
бенком около постели в минуту прощания 
на ночь, на прогулках, вечером за чайным 
столом. При этом взгляд должен быть доб-
рожелательным, тон голоса мягким, успо-
каивающим. 

Перед укладыванием ребенка спать, обя-
зательными процедурами являются: прием 
душа (ванны) и определенные действия на 
расслабление мышц,  нервных окончаний 
(массаж пальцев рук и ног). 



Как выросли детские пособия  
в 2022 году 

 
В 2022 году изменился размер ряда пособий и 
выплат. Рассказываем о главных изменениях.  

 
Единовременное пособие при рождении ре-
бенка 
Его платят независимо от трудоустройства 
одному из родителей. Сумма фиксирован-
ная и повышается ежегодно с 1 февраля. 
В 2021 году размер этого пособия состав-
лял 18 886 рублей. С 1 февраля 2022 года 
его проиндексируют на 8,4%. То есть раз-
мер выплаты превысит 20 тысяч рублей. 
Выплата на первого и второго ребенка до 
трех лет 
В 2022 году изменились правила назначе-
ния ежемесячных выплат на первого и вто-
рого ребенка до трех лет. Как пояснили в 
минтруде, ранее за основу для расчетов 
брался региональный прожиточный мини-
мум за второй квартал предыдущего года. 
Теперь при подаче заявления надо ориенти-
роваться на региональный прожиточный 
минимум, установленный на год обраще-
ния. 
"Если подаете заявление в 2022 году, прове-
ряйте прожиточный минимум для трудо-
способного населения в своем регионе 
именно на этот год", - уточняют в ведом-
стве. Это же правило будет действовать и в 
отношении размера пособия: выплата будет 
равняться одному действующему прожи-
точному минимуму для детей. 
Выплата назначается семьям, у которых 
среднедушевой доход не превышает двух 
прожиточных минимумов трудоспособного 
населения в регионе. 
Ежемесячное пособие на детей от 3 до 7 
лет 
Выплата этого вида пособия была скоррек-
тирована с 1 апреля прошлого года. 
Его размер стал варьироваться в зависимо-
сти от доходов. Нуждающиеся семьи могут 
получать 50, 75 или 100% от регионального 
прожиточного минимума на ребенка, а не 
фиксированные 50%, как раньше. С 1 янва-
ря 2022 года все прожиточные минимумы 
выросли (в том числе и на детей), надо ори-
ентироваться именно на новые данные. 
Если при выплате в размере 50% среднеду-
шевой доход семьи не достигнет региональ-

ного прожиточного минимума, то выплату 
увеличат до 75%, а в случае необходимости 
и до 100% этого самого минимума. 
Пособие на детей от 8 до 17 лет 
На это пособие может претендовать един-
ственный родитель, если второй родитель 
умер, без вести пропал или не вписан в сви-
детельство о рождении. Также выплата по-
ложена законному представителю школьни-
ка, если ребенок остался без попечения ро-
дителя или обоих родителей в связи с их 
смертью. Пособие получат родители или 
законные представители ребенка, если по 
судебному решению второй родитель вы-
плачивает алименты. 
Чтобы получить пособие, размер дохода на 
одного человека в семье не должен превы-
шать величину регионального прожиточно-
го минимума. Важно также учитывать, что 
наличие недвижимости, автомобиля и бан-
ковских вкладов влияет на назначение по-
собия. 
Получать пособие смогут семьи, владею-
щие квартирой или несколькими квартира-
ми, если площадь на каждого члена семьи 
составляет менее 24 кв. м. В случае с до-
мом или домами - менее 40 кв. м на челове-
ка. Если жилье было признано непригод-
ным, то при оценке учитываться оно не бу-
дет. Также не учитывается квартира или 
дом, если его занимает член семьи с заболе-
ванием, при котором совместное прожива-
ние невозможно. 
Размер пособия также зависит от прожи-
точного минимума. Он составляет полови-
ну регионального прожиточного минимума 
на детей. Пособие выплачивается ежеме-
сячно, но назначается не более чем на год. 
Затем право на получение пособия нужно 
снова подтвердить. 
 
https://rg.ru/2022/02/02/kak-vyrosli-detskie-
posobiia-v-2022-godu.html 
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