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Ефективність програм раннього втручання для дітей з порушенням 

психічного розвитку 
Кукуруза Г.В.

В роботі представлені результати оцінки ефективності програм раннього втручання для 
дітей з порушеннями психомоторного розвитку з використанням показників, які віддзеркалюють 
індивідуальний, міжособистісний та соціально-психологічний рівні функціонування дітей, батьків 
та спеціалістів. Результати оцінки динаміки розвитку дитини, якості дитячо-батьківських відносин, 
стабільності участі в програмах раннього втручання, якості робочого альянсу, організації розвиваючого 
середовища, емоційному комфорту спеціалістів при роботі з родиною, розширенню соціальних 
контактів довели високу ефективність програм раннього втручання .
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В работе представлены результаты оценки эффективности программ раннего вмешательства 
для детей с нарушениями психомоторного развитии, с использованием показателей, которые отражают 
индивидуальный, межличностный и социально-психологический уровень функционирования 
днтнй, родителей и специалистов. Результаты оценки  динамики развития ребенка, качества детско-
родительских отношений, стабильности участия в программах раннего вмешательства, качества 
рабочего альянса, организации развивающей среды, эмоционального комфорта специалистов при  
работе с семьей, расширение эмоциональных контактов доказали высокую эффективность программ 
раннего вмешательства. 

Ключевые слова: раннее вмешательство, дети раннего возраста, нарушения развития, 
эффективность. 

The results of evaluating the effectiveness of early intervention programs for children with developmental 
delays, using indicators that reflect the individual, interpersonal, social-psychological level of functioning. 
Results of the evaluation of the dynamics of child development, the quality of parent-child relations, stability 
of participation in early intervention programs, the quality of the working alliance, the organization developing 
environment, emotional comfort professionals working with the family, the expansion of emotional contacts 
have proved highly effective early intervention programs.
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Розробка новітніх технологій абілітації та розвитку дітей раннього віку з особливими потребами 
набуває все більшої значущості. Відмічається стала тенденція до збільшення кількості дітей з 
порушеннями здоров’я та розвитку. В той же час, найбільшу пластичність мозок виявляє у ранньому віці, 
також доведена важливість ранніх дитячо-батьківських відносин для розвитку дитини. Суттєві зміни, які 
протягом останніх десятиріч спостерiгаються в багатьох країнах щодо гуманізації відношення до дiтей 
з порушеннями розвитку, підвищують увагу  до проблем та потреб сім’ї, де виховується така дитина, i 
змушують шукати результативнi форми психологiчного супроводу таких сімей [1-3]. Раннє втручання є 
системою міждисциплінарної сімейно-центрованої допомоги дітям та сім’ям, що їх виховують [4-6]. 	
Системний підхід, який становить методологічну основою раннього втручання, забезпечує цілісний 
погляд на розвиток дитини з порушенням та розглядає можливості та потенціал розвитку дитини в 
контексті сімейних та більш широких соціальних відносин. 

В ході дослідження була розроблена технологія раннього втручання як системи психологічного 
супроводу родин, які виховують дітей раннього віку з порушеннями розвитку. Запропонована 
послідовність етапів включала є первинну та поглиблену оцінку розвитку дитини та якості дитячо-
батьківських відносин, розробку та виконання  індивідуальної програми раннього втручання підставі 
послідовного визначення узгодженого функціонального запиту, ключової проблеми та цілі, моніторингу 
та оцінки результатів виконання програми.

Оцінка динаміки та аналіз ефективності програм раннього втручання проводились за 
показниками, які віддзеркалювали індивідуальний, міжособистісний та соціально-психологічний рівні 
функціонування всіх учасників, які були задіяні в реалізації програм раннього втручання: дитини, 
батьків та фахівців. 

Для оцінки ефективності програм раннього втручання в ході дослідження були визначені такі 
показники як розвиток дитини, якість дитячо-батьківських відносин, стабільність участі в програмах 
раннього втручання, якість робочого альянсу, організація розвиваючого середовища, емоційний комфорт 
спеціалістів при роботі з родиною, розширення соціальних контактів сім’ї поза межами центру. 

В дослідженні прийняли участь 122 родини з дітьми віком до 3 років з порушеннями 
психомоторного розвитку, які отримували допомогу в центрі раннього втручання. Для оцінки всіх 
показників використовувались результати тестування, спостереження за дитиною та дитячо-батьківською 
взаємодією, опитування батьків та самозвіт фахівців. Кожний з показників отримував оцінку від 1, 2 або 
3 бали, яка відповідала низькому, середньому або високому рівню. Динаміка оцінювалась один раз на 
шість місяців. В ході аналізу динаміки фіксувались випадки, коли високий рівень показника відмічався 
з самого початку та не змінювався в ході програм раннього втручання.  Це розцінювалось як умовно 
позитивна динаміка. Покращення визначалось у разі, коли оцінка збільшувалась на один або два бали в 
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динаміці спостереження. У випадку, коли перша оцінка відповідала низькому або середньому рівню та 
залишалась такою при повторному обстеженні, це визначалось як умовно негативна динаміка. Випадків, 
коли б було зафіксовано погіршення хоча б одного з показників не встановлено. 

Аналіз результатів дослідження свідчив про те, що показник стабільності участі в програмах 
раннього втручання в 62,29 %  випадків залишався високим на протязі всього часу відвідування 
родинами центру раннього втручання, що демонструвало досить високу мотивацію батьків та їх 
готовність і спроможність підтримувати сетінг, дотримуватися певних правил  взаємовідносин з 
фахівцями, які працюють безпосередньо з родиною, та центром як організаційною структурою в цілому. 
З часом слідування правилам доповнювалось розвитком ініціативи та активності  батьків у їх участі в 
реалізації програми на всіх етапах та перенесенням у щоденні рутини знань та навичок, отриманих 
під час занять  в центрі. Покращення цього показника відмічалась в 24,59 % випадків. Таким чином, у 
87,88 % випадках можна було говорити про позитивну динаміку, яка проявлялась формуванні у батьків 
свідомого та відповідального ставлення до участі у програмах раннього втручання.

Якісні показники робочого альянсу у 34,44 % батьків характеризувались високим рівнем, 
позитивно змінились вони майже у половини батьків (49,18 %). З часом такі батьки демонстрували 
здібність підтримувати та розвивати партнерську співпрацю із спеціалістами, знаходячись під 
час занять в кімнаті, реалізували свою експертну функцію та дотримувались визначених спільно із 
спеціалістами зон відповідальності на всіх етапах розробки та реалізації програми раннього втручання. 
У 16,39 % випадків була зафіксована умовно негативна динаміка. Батьки мали труднощі в утриманні 
психологічних кордонів, їм була притаманні примітивні психологічні захисти у вигляді ідеалізації або 
знецінення фахівців, вони демонстрували непродуктивні стилі взаємодії та дисфункціональні моделі 
поведінки. 

Практично в половині випадків (49,19 %) показник власного емоційного комфорту оцінювався 
фахівцями як стабільно високий, в 40,98 % випадків була зафіксована його позитивна динаміка та лише 
в 9,13 % він  характеризувався відсутністю позитивних змін, що виражалось в почуттях емоційної 
напруги, тривоги, негативних емоціях, які стабільно виникали у спеціалістів в процесі взаємодії з 
батьками. Випадків, коли б почуття емоційного дискомфорту було викликано взаємодією з дитиною, 
не зафіксовано.   

Аналіз динаміки показника, який характеризував якість організації домашніх рутин, дозволив 
встановити позитивну динаміку більше, ніж у половині випадків (57,37 %). 31,14 % сімей мали 
цей показник стабільно високим. В 11,47 % випадків фіксувалась умовно негативна динаміка, яка 
відображала факт, що проблемною зоною для батьків була організація розвиваючого середовища, яке б 
в достатній мірі враховувало наявний рівень та зону найближчого розвитку дитини, її фізичні, емоційні, 
соціально-психологічні та особистісні потреби.

Розширення соціальних контактів родини в період перебування в програмах раннього втручання 
було визначено в 67,21 % випадків. 18,03 % сімей в динаміці спостереження мали обмежене коло 
спілкування, яке включало в переважній більшості найближчих родичів,  у цих сімей не було відмічено 
тенденції до розширення бази соціально-психологічної підтримки. Слід відзначити, що показник 
розширення соціальних контактів зустрічався найрідше серед стабільно високих (14,75 %) та був 
вірогідно меншим ніж стабільність відвідування програм раннього втручання (Pφ ≤ 0,01), організація 
рутин (Pφ ≤ 0,05), дитячо-батьківські відносини (Pφ ≤0,01) та емоційний комфорт спеціалістів (Pφ ≤0,01). 
Це віддзеркалювало факт, що однією з провідних проблем  для сімей, які виховують дітей раннього 
віку з порушеннями розвитку, є формування кола зовнішньої підтримки та встановлення зв’язків із 
соціальним оточенням. 

Аналіз динаміки загального показника розвитку дозволив встановити позитивні зміни в 96,92 % 
випадків, які полягали в індивідуальному збільшенні віку розвитку дитини  в середньому на 7 місяців. 
Умовно негативна динаміка була зафіксована у 3,38 % дітей. Це були діти, які мали важкі множинні 
порушення, що охоплювали всі сфери розвитку, супроводжувались порушеннями здоров’я у вигляді 
регулярних епілептичних нападів, резистентних до медикаментозної терапії. Таким чином переважна 
більшість дітей демонструвала розширення когнітивних, мовних, моторних, соціально-емоційних 
можливостей. Позитивна динаміка розвитку крупної та дрібної моторики була встановлена в 72,14 
% та 95,09 % відповідно. Прогресування в якісних та кількісних характеристиках експресивної та 
імпресивної мови було відзначено в 78,69 % та 86,89 %, покращення  соціально-емоційного реагування 
встановлено у 85,25 % дітей. Покращення якості уваги спостерігалося в 91,73 % за рахунок значного 
збільшення дітей, які могли зосередитися та утримувати увагу при зовнішній мотивації та участі 
дорослого (з 24,81 % на 40,16 %). У 8,19 % дітей зберігались значні труднощі, які проявлялись у дуже 
швидкій втраті інтересу до іграшки або діяльності, короткостроковими епізодами зосередження, які 
легко переривалися зовнішніми або внутрішніми подразниками. 

Оцінка динаміки дитячо-батьківських відносин дозволив встановити, що в 68,85 % випадків 
відмічалась позитивна динаміка. Це проявлялось в якісних змінах дитячо-батьківської взаємодії, 
збільшенні взаємності при спілкуванні, більш адекватному темпі реагування на сигнали дитини та 
розвитку здатності батьків до розуміння психічних та емоційних станів дитини, формуванні засобів 
її емоційної та поведінкової регуляції Слід відзначити, що разом з випадками умовно-позитивної 
динаміки кількість сімей, які характеризувались розвиваючими дитячо-батьківськими відносинами  
становила 95,07 %.

Таким чином, проведене дослідження показало ефективність програм раннього втручання. 
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Встановлено, що запропонована система дозволила покращити якість розвиваючого середовища, яке б 
в достатній мірі враховувало наявний рівень та зону найближчого розвитку дитини, її фізичні, емоційні, 
соціально-психологічні та особистісні потреби, розширити соціальні контакти родини, поліпшити 
дитячо-батькіські відносини та здатність батьків будувати та підтримувати партнерські відносини з 
фахівцями. Позитивний ефект був отриманий у 86 % - 94 % випадків. 
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