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ФІЗИЧНА АКТИВНІСТЬ ЯК ЗАСІБ СОЦІАЛЬНОЇ РЕАБІЛІТАЦІЇ 
ТРАВМОВАНИХ УЧАСНИКІВ БОЙОВИХ ДІЙ

Ком’яга А. В., Мосузенко В. Ю.

Тривала історія та сучасне втілення соціальної реа-
білітації травмованих учасників бойових дій у багатьох 
розвинених країнах світу з свідчить про активне вико-
ристання можливостей фізичної активності. Основ-
ною метою таких програм соціальної реабілітації вій-
ськовослужбовців є послаблення негативних наслідків 
соціальних ризиків після поранення чи травмування, 
підвищення якості життя, зміцнення здоров’я, соціаль-
ної інтеграції та адаптації до інвалідності. У статті 
наведено результати аналізу зарубіжних публікацій 
щодо оцінки ефективності програм соціальної реабілі-
тації учасників бойових дій за допомогою адаптивної 
фізичної активності. З’ясовано, що успішність соціаль-
ної реабілітації залежить від правильного підбору комп-
лексу фізичних вправ, а також залучення до заняття 
адаптивним спортом з урахуванням тяжкості пора-
нення та травми. Зроблено висновок, що соціальна реа-
білітація на основі фізичної активності є ефективним 
способом відновлення не тільки фізичного, але й психо-
логічного здоров’я, а також повернення травмованих 
військових до активного суспільного життя. Надано 
інформацію про використання елементів адаптивної 
фізичної активності при реалізації програм соціальної 
реабілітації травмованих військовослужбовців на базі 
Одеського державного університету внутрішніх справ. 
Окрім цього зроблені висновки, що через заняття фізич-
ною активністю можна здобути соціальне визнання, 
інтегруватися в громадянське суспільство та стати 
активним учасником суспільного життя. Успішність 
соціальної реабілітації залежить від правильного під-
бору комплексу фізичних вправ, урахування тяжкості 
травми та виконання інших умов. Заняття адаптив-
ною фізичною активністю має виступати позитивним, 
продуктивним і творчим процесом, що приносить задо-
волення військовослужбовцям з інвалідністю. Важливою 
є своєчасність, комплексність, наукова обґрунтова-
ність та повнота проведення соціальних реабілітацій-
них заходів на основі фізичної активності. Загальне усві-
домлення всіма членами громадянського суспільства 
відчуття обов’язку перед тими, хто отримав травму 
при захисті Батьківщини, має сприяти соціальній реабі-
літації інвалідів на основі занять фізичною активністю 
із широкою суспільною підтримкою.

Ключові слова: адаптивна фізична активність, 
соціальна реабілітація, травмовані військовослуж-
бовці, реабілітаційні заходи.

Komiaha A. V., Mosuzenko V. Yu. Physical activity 
as a means of social rehabilitation of traumatized 
combatants

The long history and modern implementation 
of social rehabilitation of injured combatants in many 
developed countries of the world indicates the active use 
of opportunities for physical activity. The main goal of such 
programs of social rehabilitation of servicemen is to reduce 
the negative consequences of social risks after injury or 
trauma, to improve the quality of life, to strengthen 
health, social integration and adaptation to disability. 
The article presents the results of the analysis of foreign 
publications regarding the evaluation of the effectiveness 
of programs of social rehabilitation of participants in 
hostilities with the help of adaptive physical activity. It was 
found that the success of social rehabilitation depends on 
the correct selection of a complex of physical exercises, as 
well as involvement in adaptive sports, taking into account 
the severity of the injury and trauma. It was concluded that 
social rehabilitation based on physical activity is an effective 
way of restoring not only physical, but also psychological 
health, as well as returning wounded soldiers to active 
social life. Information is provided on the use of elements 
of adaptive physical activity in the implementation 
of social rehabilitation programs for wounded servicemen 
on the basis of the Odessa State University of Internal 
Affairs. In addition, it was concluded that through physical 
activity, one can gain social recognition, integrate into 
civil society and become an active participant in social 
life. The success of social rehabilitation depends on 
the correct selection of a set of physical exercises, taking 
into account the severity of the injury and fulfilling other 
conditions. Adaptive physical activity should be a positive, 
productive and creative process that brings satisfaction 
to military personnel with disabilities. The timeliness, 
comprehensiveness, scientific validity and completeness 
of social rehabilitation measures based on physical activity 
are important. The general awareness of all members 
of civil society of a sense of duty to those who were 
injured while defending the Motherland should contribute 
to the social rehabilitation of disabled people based on 
physical activity with broad public support.

Key words: adaptive physical activity, social 
rehabilitation, wounded servicemen, rehabilitation 
measures.
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У XIX ст. видатний вітчизняний хірург М. Пиро-
гов – засновник військово-польової медицини та 
учасник чотирьох війн – влучно визначив війну 
як «епідемію травм» [2]. У теперішній час, в умо-
вах повномасштабної агресії російської федерації 
проти України цей вислів, на жаль, набуває дедалі 
більшої актуальності. Водночас слід зауважити, 
що сучасні можливості та технології військової 
хірургії, покращені засоби особистого бронеза-
хисту, способи евакуації поранених з поля бою, 
широке та своєчасне застосування антибіотиків, 
знеболюючих та кровоспинних препаратів призво-
дять до порятунку значно більшої кількості вій-
ськовослужбовців, ніж у минулих війнах.

Тому спостерігається зростання кількості вій-
ськовослужбовців, які отримали поранення, кон-
тузії, травми, каліцтва чи захворювання під час 
захисту України від зовнішньої агресії. Отже, соці-
альна реабілітація та повернення травмованих 
учасників бойових дій до повноцінного життя – це 
актуальне завдання для нашої держави, територі-
альну цілісність та незалежність якої відстоювали 
військовослужбовці на полі бою.

Одержання інвалідності внаслідок бойових 
дій – це травмуюча та руйнівна подія, що знижує 
якість життя індивідуума. Особливо важко трав-
мованим військовослужбовцям адаптуватися до 
обмежень у мобільності, втрати м’язової сили, 
складнощів із просторовою орієнтацією. Поряд 
з фізичними й емоційними стражданнями після 
втрати або пошкодження частини тіла в травмо-
ваних військовослужбовців можуть розвиватися 
тривалі психологічні порушення в поведінці, вияв-
лятися хибні відчуття безпорадності, втрати муж-
ності, знецінення свого соціального становища 
в суспільстві. Тому для підвищення якості життя 
поряд з медичною допомогою військовий інвалід 
потребує соціальної реабілітації, яка найчастіше 
реалізується у вигляді окремих проєктів або про-
грам [4]. 

Відповідно до Всесвітньої організації охорони 
здоров’я (ВООЗ) якість життя людини слід роз-
глядати «... як сприйняття індивідами їхнього 
положення в житті в контексті культури та сис-
теми цінностей, в яких вони живуть, і відповідно 
з їхніми власними цілями, сподіваннями, стандар-
тами і турботами...» [11]. Тобто в широкому кон-
тексті якість життя включає не лише відсутність 
хвороб, а й розумове здоров’я, добробут соціаль-
них відносин та довкілля. 

Отже, основна мета соціальної реабілітації – 
підвищення якості життя, покращення самостій-
ного функціонування та адаптація до інвалідності.

Важливе місце в соціальній реабілітації від-
водиться фізкультурно-спортивній реабіліта-
ції – системі заходів, розроблених із застосуван-
ням фізичних вправ для відновлення здоров’я 
особи та спрямованих на ревіталізацію і компен-
сацію за допомогою занять фізичною культурою 
і спортом функціональних можливостей її орга-
нізму для поліпшення фізичного і психологічного 
стану [6].

Метою статті є розгляд позитивних ефектів, 
обмежень та умов реалізації програм соціальної 
реабілітації, визначення деяких засобів фізичної 
активності, які найбільш підходять для підви-
щення якості життя військових інвалідів.

Зважаючи на оголошення в Україні воєнного 
стану, пов’язаного з відбиттям воєнної агресії, 
в останні роки активно проводяться наукові дослі-
дження в аспекті технологій соціальної реабілі-
тації травмованих воїнів [3; 10] та їх адаптації до 
цивільного життя [8]. 

Світовий досвід використання технологій 
у соціальній роботі з інвалідами збройних сил 
свідчить про значний прогрес у покращанні яко-
сті їхнього життя та відновленні функцій. Вико-
ристання сучасних технологій, таких як робото-
техніка, віртуальна реальність, біонічні пристрої 
та інші інновації, дозволяє створювати унікальні 
рішення для підтримки інвалідів у їхній соціалі-
зації. Водночас доцільно активізувати наукові 
пошуки інноваційних технологій для досягнення 
позитивних зрушень у якнайшвидшій реабілітації 
військовослужбовців, які отримали статус інва-
ліда, що, у свою чергу потребує не лише вивчення 
передових світових практик, але й вивчення мож-
ливостей їх імплементації в національних реаліях, 
за умов обмеженого ресурсного забезпечення.

У теперішній час використання фізичної актив-
ності як інструменту реабілітації, соціалізації та 
підвищення якості життя інвалідів бойових дій – 
це загальносвітова практика. Тому варто узагаль-
нити міжнародний досвід та сучасні докази цінно-
сті фізичної активності для соціальної реабілітації 
та відновлення осіб, які стали інвалідами внаслі-
док отримання бойових травм. 

Системні програми реабілітації військових 
інвалідів на основі фізичної активності вперше 
були реалізовані під час Другої світової війни. 
Американський дослідник Г. А. Пак для реабілі-
тації та відновлення пілотів, які отримали бойові 
поранення, запропонував застосовувати систему 
спеціально розроблених оздоровчих фізичних 
вправ. У лікарні Белв’ю (англ. Bellevue Hospital) 
в Нью-Йорку під його керівництвом було відкрито 
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медичний центр на 80 місць – відділ реабілітації 
та фізичної медицини [1, с. 58]. Маючи великий 
досвід у реабілітації, нагромаджений у ході війни, 
Г. Пак розробив власну програму, засновану на 
філософії, що набула відображення в його сло-
вах: «Реабілітація поширюється на період між 
лежачою стадією пацієнта до його одужання і про-
фесійної придатності» [9].

Для реабілітації військовослужбовців з пору-
шеннями опорно-рухового апарату англійський 
лікар Л. Гуттманн у стаціонарних умовах Сток-Ман-
девільського (англ. Stoke Mandeville) госпіталю 
використовував корекційну гімнастику, більярд, 
фехтування та інші види фізичної культури та 
спорту [5]. У результаті було продемонстровано 
корисність адаптивної фізичної активності для 
соціальної та психологічної реабілітації, а органі-
зовані Л. Гуттманном змагання зі стрільби з лука 
для паралізованих військових стали попередни-
ком сучасних Паралімпійських ігор. 

Таким чином було доведено, що завдяки адап-
тивній фізичній активності людина з обмеженими 
можливостями може значно прискорить процес 
реабілітації, покращуючи тим самим якість свого 
життя. Завдяки адаптивній фізичній активності 
соціальна обмеженість людини, невпевненість 
у собі, характерні для людей, які пережили трав-
муючий досвід, будуть бентежити людину значно 
менше, ніж якби вона не вдавалася до адаптивної 
фізичної активності.

У спеціальній літературі «фізична активність» 
визначається як «рухи тіла, вироблені скелет-
ними м’язами з витратою енергії вище за рівень 
спокою, які приносять користь здоров’ю людини» 
[18], «будь-який рух тіла, що виконується м’язами 
і вимагає витрат енергії» [19]. 

Отже, під «адаптивною фізичною активністю» 
ми розуміємо діяльність, спрямовану на віднов-
лення та оздоровлення людини з обмеженими 
можливостями та особливими потребами. Тому 
адаптивна фізична активність для травмованих 
та поранених учасників бойових дій – це система 
(або комплекс) оздоровчих реабілітаційних захо-
дів щодо фізичної активності, спрямованих на 
відновлення функціональних можливостей, міні-
мізацію травматичного впливу, заохочення само-
стійності в повсякденному житті та стимулювання 
активності в суспільстві.

Дослідження останніх років, проведені в роз-
винених країнах, підтверджують висновки про 
те, що адаптивна фізична активність покращує 
загальний фізичний стан організму, уповіль-
нює прогресування інвалідності та навіть може 

сприяти відновленню деяких втрачених функцій 
у травмованих учасників бойових дій [22]. 

Особливого значення соціальна реабілітація 
на основі адаптивної фізичної активності має при 
вибухових або балістичних травмах із втратою 
значного обсягу скелетних м’язів. У цих випадках 
відбувається зниження м’язової сили, діапазону 
рухів у суглобах та інших важливих функціональ-
них характеристик через фіброз пошкоджених 
м’язів та вторинні зміни в тканинах [15]. Проте 
досі немає науково обґрунтованої стратегії соці-
альної реабілітації травмованих військових із 
втратою великої м’язової маси, крім виконання 
нескладних корекційних фізичних вправ.

Регулярне виконання комплексу фізичних 
вправ характеризується чотирма принципами 
фізичної активності: частотою, інтенсивністю, 
тривалістю, типом активності [14]. Користь для 
здоров’я людини може приносити виконання 
фізичних вправ з невисокою частотою та інтенсив-
ністю, наприклад, не більше 150 хвилин на тиж-
день [16]. Навіть дворазових занять на тиждень 
протягом 12-тижневої програми реабілітації було 
достатньо для збільшення м’язової маси, покра-
щення обміну речовин та зменшення накопичення 
ектопічного жиру в інвалідів із травмами спин-
ного мозку [13]. Сприятливим є вплив адаптив-
ної фізичної активності на зміцнення серцево-су-
динної та опорно-рухової системи людини, що 
особливо важливо для військових, які отримали 
бойові поранення, травми і каліцтва. Мета реа-
білітаційних фізичних вправ – викликати корисні 
для організму перетворення механічних подраз-
ників (напруження, стискання, зрушення тощо) на 
біохімічні сигнали активації внутрішньоклітинних 
процесів. 

Пошук чи підбір оптимальних фізичних 
вправ – важлива та відповідальна складова будь-
якої програми соціальних реабілітаційних захо-
дів з адаптивної фізичної активності для травмо-
ваних учасників бойових дій. Також важливим 
питанням є час, коли потрібно розпочинати соці-
альні реабілітаційні заходи на основі адаптивної 
фізичної активності з травмованими військовими. 
Зарубіжні науковці вказують на те, що найбіль-
ший ефект досягається при запуску програми 
адаптивної фізичної активності на ранніх стадіях 
лікування бойової травми [21]. Вітчизняні реабі-
літологи також засвідчують, що реабілітація за 
допомогою адаптивної фізичної активності при-
носить максимальну користь у критичний період 
життя, тобто відразу після отримання травми 
[7]. Водночас для забезпечення якнайшвидшого 
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загоєння рекомендується мінімізувати або виклю-
чити фізичний вплив на місце поранення чи 
травми. Однак час запуску соціальної реабіліта-
ції на основі адаптивної фізичної активності все 
ж таки залежить від виду та ступеня травматичної 
події у військового інваліда. При деяких бойових 
травмах застосовувати адаптивну фізичну актив-
ність можна лише після медичного лікування або 
на завершальних його етапах. Тривалість таких 
реабілітаційних програм може становити від кіль-
кох днів та тижнів до кількох років [23].

Досвід засвідчує, що після проходження про-
грами соціальної реабілітації військові інваліди 
навіть з ампутаціями кінцівок можуть досягати 
рівня фізичної готовності, порівнянної зі здоро-
вою людиною.

У програми реабілітації за допомогою адаптив-
ної фізичної активності для травмованих військо-
вослужбовців включають різні типи «помірних» 
фізичних вправ на силову підготовку, виховання 
загальної витривалості, розвиток гнучкості та 
координаційних здібностей. Як правило, це різні 
варіанти ходьби, бігу, плавання, гімнастики, фіт-
несу, танців, розважальних ігор. Обсяг та три-
валість фізичних навантажень для травмованих 
військових повинні визначатися з урахуванням 
тяжкості бойової травми, загального фізичного 
стану організму, ризику розвитку серцево-судин-
них та опорно-рухових захворювань [12].

У ході реалізації програми реабілітації навіть 
помірні фізичні навантаження на організм слід 
збільшувати незначно та поступово. Проте вико-
нання комплексу фізичних вправ є необхідною, 
але недостатньою умовою реалізації соціальної 
програми реабілітації. Для досягнення повного 
успіху реабілітаційна програма на основі адап-
тивної фізичної активності має виконувати такі 
завдання:

– сприяти розвитку соціальних зв’язків;
– виступати «викликом» для зміни способу 

життя;
– відповідати конкретним запитам інваліда 

[20].
Зазначається, що після завершення реабіліта-

ційної програми в інваліда бойових дій має від-
бувається покращання здоров’я та загального 
настрою, посилення мотивації для участі в гро-
мадському житті, зміцнення соціальних зв’язків, 
позитивна зміна у сприйнятті своєї інвалідності, 
набуття знань та компетенцій. Тобто соціальна 
реабілітація засобами адаптивної фізичної актив-
ності має багатоцільовий результат [7]. Але 
це досягається, якщо в реалізації соціальних 

реабілітаційних програм на основі адаптивної 
фізичної активності бере участь команда висо-
копрофесійних тренерів, фахівців та наставників, 
які використовують у практичній роботі сучасні 
досягнення педагогіки, біомеханіки та фізіології. 
Як інструменти навчання успішно використову-
ються цифрові технології [10]. У сучасній реабі-
літації на основі адаптивної фізичної активності 
зростає роль знань про етичні норми, а також 
медичні та психологічні особливості поранених 
військовослужбовців. Тому залучені тренери та 
фахівці зобов’язані мати когнітивні компетенції 
щодо взаємодії з пораненими та травмованими 
учасниками бойових дій.

Зарубіжними фахівцями доведено, що фізична 
активність сприяє утворенню нових та зміцненню 
існуючих нейронних зв’язків у головному мозку 
людини, покращує когнітивні процеси та пам’ять, 
уповільнює старіння мозку людини [17]. 

Користь від застосування адаптивної фізичної 
активності для відновлення фізичного і психіч-
ного здоров’я, а також психологічного благопо-
луччя травмованих військовослужбовців можна 
констатувати і на підставі досвіду залучення трав-
мованих військовослужбовців до фізичної актив-
ності на базі Одеського державного університету 
внутрішніх справ (ОДУВС). У межах реалізації 
проєкту Міністерства внутрішніх справ України 
«Дружня підтримка» організовано тренування 
з боксу, волейболу і настільного тенісу за участю 
курсантів університету та військових, які прохо-
дять лікування та реабілітацію в закладах охорони 
здоров’я м. Одеса. Також відбуваються зустрічі 
представників ветеранських спільнот та керівни-
цтва й фахівців ОДУВС з метою максимального 
висвітлення можливостей університету щодо роз-
витку видів адаптивної фізкультури та спорту, що 
надзвичайно важливо сьогодні для ефективної та 
повноцінної реабілітації учасників бойових дій, 
зокрема тих, хто отримав ушкодження та інвалід-
ність. Для багатьох військових інвалідів участь 
у рекреаційних заходах та спортивно-оздоровчих 
програмах приносить позитивні емоції, підви-
щення самооцінки та рівня соціалізації. У таких 
випадках повсякденна адаптивна фізична актив-
ність є самостійною усвідомленою діяльністю, 
спрямованою на фізичне відновлення та на ком-
пенсацію комунікаційних та соціальних зв’язків, 
перерваних унаслідок одержання поранення чи 
військової травми.

На жаль, економічна криза в державі обмежує 
можливість розгортання масштабних соціальних 
програм підтримки для поранених і травмованих 
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військовослужбовців. Також часто виникають 
численні додаткові перешкоди (бар’єри) для 
занять: територіальна віддаленість спортивних та 
оздоровчих об’єктів від місця проживання інва-
ліда, труднощі з транспортуванням спеціального 
обладнання, чималі фінансові витрати, залучення 
супроводжуючих для пересування на транспорті 
для участі в реабілітаційних заходах. Тому для вій-
ськовослужбовців, які вирішили займатися адап-
тивною фізичною активністю, надається допомога 
в різних формах, у тому числі в дистанційному 
режимі. Багато інвалідів бойових дій прожива-
ють на віддалених територіях, у малих містах чи 
сільській місцевості, що створює додаткові пере-
шкоди для занять адаптивною фізкультурою. Іноді 
військові інваліди, які вимушено ведуть малорух-
ливий спосіб життя, уважають заняття фізичною 
активністю нудною та важкою діяльністю. Зрозу-
міло, що в подібних випадках важливо підвищити 
мотивацію, а іноді навіть стимулювати інваліда 
на проходження програм соціальної реабілітації 
через адаптивну фізичну активність. Тому фахів-
цями ОДУВС для індивідуальних тренувань роз-
роблено спеціальні навчальні програми, а також 
практикується дистанційне консультування за 
допомогою телекомунікаційних засобів. Наші спо-
стереження доводять, що подолання труднощів 
та перешкод під час заняття адаптивною фізич-
ною активністю загартовує характер військового 
інваліда, повертає йому колишню впевненість та 
самоповагу.

Висновки. Проведений аналіз публікацій зару-
біжних авторів останніх років підтвердили цін-
ність фізичної активності як ефективного засобу 
відновлення здоров’я, адаптації до інвалідності 
та професійної самореалізації у програмах соці-
альної реабілітації травмованих та поранених 
учасників бойових дій. Крім того, через заняття 
фізичною активністю можна здобути соціальне 
визнання, інтегруватися в громадянське суспіль-
ство та стати активним учасником суспільного 
життя. Успішність соціальної реабілітації зале-
жить від правильного підбору комплексу фізичних 
вправ, урахування тяжкості травми та виконання 
інших умов. Заняття адаптивною фізичною актив-
ністю має виступати позитивним, продуктивним 
і творчим процесом, що приносить задоволення 
військовослужбовцям з інвалідністю. Важливою 
є своєчасність, комплексність, наукова обґрунто-
ваність та повнота проведення соціальних реабі-
літаційних заходів на основі фізичної активності. 
Загальне усвідомлення всіма членами громадян-
ського суспільства відчуття обов’язку перед тими, 

хто отримав травму при захисті Батьківщини, має 
сприяти соціальній реабілітації інвалідів на основі 
занять фізичною активністю із широкою суспіль-
ною підтримкою.
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