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Актуальність. Провідне завдання домедичної допомоги у разі виникнення 

нещасного випадку − зберегти життя до прибуття фахівців-рятувальників та екстреної 

медичної допомоги. 

Для процесу фізичної реабілітації провідним є відновлення здоров’я шляхом 

комплексного використання різних засобів, які спрямовані на максимальне відновлення 

порушених фізіологічних функцій організму, а у випадку неможливості досягнення  

цього – розвиток компенсаторних функцій. Вищезазначені напрями є актуальними і 

своєчасними для відновлення здоров’я учнів загальноосвітніх шкіл.  

Мета дослідження – аналіз організації домедичної допомоги і фізичної реабілітації 

у середніх загальноосвітніх закладах. 

Методи дослідження: аналіз науково-методичної літератури; клініко-педагогічні 

спостереження; морфометричні вимірювання школярів 16-17 років (зріст, вага); визначення 

рівня фізичного здоров’я; аналіз медичних карток; методи математичної статистики. 

Результати. У школярів 16-17 років переважають «низький» і «нижче за середній» 

рівні фізичного (соматичного) здоров’я. В узагальненій структурі захворюваності 

школярів 16-17 років переважають: за показниками звернень до лікаря у школярів 16 років 

переважають хвороби органів дихання і травми (пошкодження) опорно-рухового  

апарату – по 21,74 %; за показниками звернень за медичною допомогою у школярів 17 

років домінують різні нозологічні форми захворювань органів травлення, органів дихання, 

сенсорних органів і неврологічних патологій та пошкодження опорно-рухового апарату – 

по 19,05 %. Школярі 16-17 років, в освітньому процесі, потребують наскрізного 

моніторингу показників фізичного  здоров’я, що є одним із основних компонентів системи 

управління охороною здоров’я.  

Висновки. Школярі 16-17 років, в освітньому процесі, потребують наскрізного 

моніторингу показників фізичного (соматичного) здоров’я, що є одним із основних 

компонентів системи управління охороною здоров’я населення. Вчителі фізичної 

культури загальноосвітніх навчальних закладів повинні формувати раціональну, 

індивідуально-дозовану систему фізичних навантажень на уроках і в процесі проведення 

факультативних заходів, а оздоровчо-тренувальний руховий режим повинен сприяти 

оптимальному фізичному розвитку організму школярів 16-17 років та раціональній 

організації освітнього процесу, що нівелюватиме негативний вплив на здоров’я учнів 

різних чинників. 
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Мета роботи: Визначення рівня знань населення щодо домедичної допомоги при 

опіках. Аргументація необхідності цих знань та їх вплив на травми і виживання 

постраждалих. 

Матеріали та методи дослідження: В ході даної роботи було використано 

інтернет джерела (Бережи себе, ОН Клінік, Центр громадського здоров'я України). 

Методи дослідження: аналітичний та бібліографічний. 


