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I. ПАСПОРТ ТЕХНОЛОГИИ 

Наименование 

Учреждения 

АУ «Сургутский социально-оздоровительный центр», г. Сургут 

Направленность 

технологии 

Технология экзореабилитации «Маленькие шаги к большой 

мечте» направлена на реабилитацию граждан с нарушением 

функций опорно-двигательного аппарата 

Ф.И.О. составителя с 

указанием должности 

Горячук М.Г., инструктор по лечебной физкультуре,  

Криворука М.А., инструктор по лечебной физкультуре 

Должность 

работников, 

реализующих 

технологию 

Врачи-специалисты, психологи, инструкторы по лечебной 

физической культуре. 

Должностное лицо, 

утвердившее 

технологию 

И.С. Соловьева, директор АУ «Сургутский социально-

оздоровительный центр»» 

Практическая 

значимость 

Восполнение утраченных функций опорно-двигательного 

аппарата (двигательной активности и возможности 

передвижения) 

Рекомендации к 

внедрению 

Рекомендовано к внедрению в учреждениях социального 

обслуживания населения, оказывающих социальные услуги 

гражданам с нарушением функций опорно-двигательного 

аппарата.  

Цель, задачи 

технологии 

Цель: восполнение утраченных функций (двигательной 

активности и возможности передвижения); увеличение силы 

мышц и расширение амплитуды движений за счет 

использования экзоскелета (внешнего каркаса и приводящих 

частей) и беговой дорожки с биологической обратно связь 

(тредмила).  

Задачи: 

Создать оптимальное реабилитационное пространство для 

реализации мероприятий технологии. 

1. Диагностика.  

3. Профилактика вторичных осложнений. 

4.Проведение комплекса мероприятий для реабилитации людей 

с локомоторными нарушениями (нарушениями подвижности) 

нижних конечностей. 

5. Тренировки и формирование нарушенных постуральных 

функций у инвалидов с расстройством функционирования 

моторных центров и проводимости нервных сигналов спинным 

мозгом с клиникой частичной или полной параплегии (инсульт, 

ЧМТ, повреждение спинного мозга, ДЦП, и другие 

заболевания). 

6. Анализ результатов деятельности по программе. 

Целевая группа Граждане с нарушениями опорно-двигательных функций 

нижних конечностей:  

− после инсульта; 

− после черепно-мозговой травмы; 

− с травматической болезнью спинного мозга; 

− с патологическим паттерном ходьбы при заболеваниях 
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опорно-двигательного аппарата; 

− с ДЦП и рассеянным склерозом. 

Сроки реализации Бессрочная 

Эффективность 

реализации 

технологии 

1. Восстановление / частичное восстановление двигательных 

функций. 

2. Предупреждение возникновения вторичных осложнений, 

гипотрофии мышц. 

3. Повышение эффективности восстановления двигательных 

функций (тренировка опорно-двигательного и вестибулярного 

аппаратов). 

4. Сокращение срока реабилитации. 

5. Улучшение психоэмоционального состояния. 

6. Повышение уровня социальной адаптации и упрочнение 

социальных связей. 

7. Удовлетворенность получателя социальных услуг 

полученными услугами (отсутствие жалоб со стороны 

получателей социальных услуг и наличие благодарностей в 

«Книге отзывов и предложений»). 

 


