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Аннотация 

В статье рассматривается влияние Бобат-терапии на детей с диагнозом 

плоскостопие. Актуальность темы обусловлена высокой распространённостью 

данного ортопедического нарушения в детском возрасте. Целью работы является 

оценка клинической эффективности применения Бобат-подхода в коррекции 

двигательных нарушений и формировании правильного положения стоп. 

Приведены данные наблюдений, проведённых в рамках экспериментального 

лечения. Обоснована необходимость индивидуального подхода и важность 

вовлечения семьи в терапевтический процесс. 
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нейрофизиологический подход, физическая терапия. 

1. Введение 

Плоскостопие у детей — одно из наиболее распространённых заболеваний 

опорно-двигательного аппарата, которое затрудняет нормальное 

функционирование стопы, приводя к различным ортопедическим и 

неврологическим проблемам. Это состояние может существенно повлиять на 

физическое развитие ребёнка, его способность к двигательным активностям, а 

также на качество жизни, ограничивая подвижность и вызывая дискомфорт при 

длительных нагрузках. Особенно важно диагностировать и корректировать 

плоскостопие в раннем возрасте, когда организм ещё активно развивается, и 

деформация стопы может быть подвержена эффективной коррекции. 

Плоскостопие часто сопровождается болями в ногах, усталостью, нарушениями 

осанки и походки. Оно может стать причиной других ортопедических 

заболеваний, таких как сколиоз, нарушения равновесия, болевые синдромы в 

суставах и позвоночнике. В особенности это касается детей, так как неправильная 

постановка стоп может повлиять на развитие всей опорно-двигательной системы, 

вызывая дальнейшие сложности в физической активности. 
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В последние десятилетия важность раннего вмешательства в лечении 

плоскостопия стала широко признанной, и одной из наиболее эффективных 

методик, применяемых для профилактики и лечения этого состояния, является 

Бобат-терапия. Этот нейрофизиологический подход был изначально разработан 

для реабилитации детей с церебральным параличом, однако его применения 

распространились на различные расстройства опорно-двигательной системы, 

включая плоскостопие. Основная цель Бобат-терапии — восстановление 

нарушенных двигательных функций путём активной работы с сенсорной и 

моторной системой, что позволяет достичь значительных результатов в 

коррекции нарушений. 

Бобат-терапия включает использование различных терапевтических техник, 

направленных на стимуляцию нервных центров, улучшение контроля движений, 

восстановление моторных функций и развитие правильных двигательных 

стереотипов. Несмотря на успешное применение метода при других патологиях, 

его эффективность при плоскостопии требует дополнительного научного 

обоснования и подтверждения на практике. Важно также рассматривать Бобат-

терапию в контексте других традиционных методов коррекции, чтобы сравнить 

их результативность и определить наилучшие подходы для лечения этого 

распространённого заболевания. 

Целью настоящего исследования является всесторонний анализ эффективности 

применения Бобат-терапии у детей с плоскостопием. В рамках работы будет 

проведено сравнение этого метода с традиционными методами коррекции 

плоскостопия, чтобы выявить, какие из подходов дают наилучшие результаты в 

лечении и профилактике данного заболевания. 

2. Теоретические основы Бобат-терапии 

Бобат-терапия представляет собой нейрофизиологический метод реабилитации, 

который основывается на глубоких знаниях о нормальном моторном развитии 

человека, пластичности центральной нервной системы и механизмах 

двигательного контроля. Разработанный Бертою и Карлом Бобат в середине XX 

века, данный подход первоначально применялся при реабилитации пациентов с 

детским церебральным параличом, но в дальнейшем его принципы нашли 

широкое применение и при других двигательных нарушениях, включая 

ортопедические патологии, такие как плоскостопие. 

Цель Бобат-терапии — восстановление или развитие максимально возможного 

уровня функционального движения путём воздействия на мышечный тонус, 

рефлексы, координацию и сенсомоторную интеграцию. Метод включает 

использование определённых позиций тела (позиционирования), направленных 

на активацию правильных двигательных моделей, а также специфических техник 

стимуляции, которые позволяют «обучить» нервную систему новым, более 

функциональным способам движения. 
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Одной из ключевых идей подхода является создание условий, при которых 

центральная нервная система получает адекватные сенсорные и моторные 

сигналы. Это способствует активации механизмов нейропластичности — 

способности мозга к структурным и функциональным изменениям под 

воздействием опыта. Такой подход особенно важен в детском возрасте, когда мозг 

обладает высокой степенью адаптивности. 

При плоскостопии Бобат-терапия направлена на нормализацию мышечного 

тонуса стопы и голени, формирование правильных паттернов ходьбы, 

стабилизацию тела и координацию движений. Особое внимание уделяется 

стимуляции активации мышц свода стопы, формированию правильного 

распределения опоры, улучшению осанки и равновесия. Регулярные и 

направленные занятия позволяют ребёнку не только физически, но и 

нейрофизиологически адаптироваться к более функциональной двигательной 

активности. 

Таким образом, Бобат-терапия — это не просто система упражнений, а целостный 

подход, учитывающий индивидуальные особенности развития ребёнка, уровень 

моторных нарушений и возможности его адаптивной системы. Применение этой 

методики требует высокой квалификации специалиста, но обеспечивает 

устойчивые и значимые результаты в восстановлении двигательных функций. 

3. Особенности плоскостопия у детей 

Плоскостопие у детей — одно из наиболее распространённых ортопедических 

нарушений, характеризующееся снижением или полным исчезновением сводов 

стопы, что приводит к нарушению её амортизационной и стабилизирующей 

функции.  

На ранних этапах развития плоскостопие может носить физиологический 

характер, особенно у детей младше 5 лет, когда свод стопы ещё формируется, а 

подкожно-жировая клетчатка визуально маскирует его наличие. Однако уже с 

возраста 6–7 лет свод должен быть чётко выражен, и его уплощение становится 

патологическим состоянием, требующим внимания и коррекции. 

Без надлежащего лечения функциональное плоскостопие может перейти в 

стойкую деформацию, сопровождающуюся вторичными изменениями в опорно-

двигательном аппарате: изменениями походки, нарушениями осанки, болями в 

стопах, голенях и пояснице, а также быстрой утомляемостью при физической 

активности. Это может существенно снизить качество жизни ребёнка и повлиять 

на его физическое и психоэмоциональное развитие. 

К основным причинам формирования плоскостопия у детей относятся: 

генетическая предрасположенность (слабость соединительной ткани), 

недостаточная двигательная активность, лишний вес, несоответствующая 

возрасту и анатомии обувь, а также ослабление мышечно-связочного аппарата 

нижних конечностей.  
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Важно отметить, что современные дети всё больше времени проводят в сидячем 

положении (за гаджетами, телевизором, компьютером), что также негативно 

влияет на развитие стопы и всей опорно-двигательной системы. 

Дополнительным фактором риска выступают перенесённые травмы, заболевания 

нервной системы и мышечные дисфункции, влияющие на координацию движений 

и формирование двигательных навыков. Нарушения осанки, асимметрия тела, 

изменение центра тяжести — всё это может быть как следствием, так и причиной 

плоскостопия. 

Диагностика плоскостопия у детей требует комплексного подхода: визуального 

осмотра, пальпации, оценки походки и осанки, проведения плантографии 

(отпечатка стопы), а при необходимости — рентгенографии. Ранняя диагностика 

позволяет своевременно выявить начальные стадии заболевания и предотвратить 

его прогрессирование. 

Таким образом, понимание особенностей плоскостопия у детей крайне важно для 

своевременного вмешательства, профилактики и разработки эффективных 

методов лечения, включая использование таких подходов, как Бобат-терапия. 

4. Методика исследования 

В исследовании приняли участие 20 детей в возрасте от 5 до 8 лет с диагнозом 

продольное плоскостопие I–II степени. Участники были разделены на две группы: 

основную (с применением Бобат-терапии) и контрольную (традиционные 

упражнения ЛФК). Курс терапии продолжался 8 недель с частотой занятий 3 раза 

в неделю. Проводилась оценка состояния стоп (по методу подометрии), моторной 

активности и визуальный анализ походки до и после курса. 

Методы включали: 

 Нормализацию мышечного тонуса; 

 Построение симметричной позы; 

 Стабилизацию туловища и таза; 

 Стимуляцию работы сводов стоп; 

 Обучение опоре на передний и задний отделы стопы. 

5. Результаты и обсуждение 

Результаты проведённого исследования продемонстрировали чёткую 

положительную динамику у детей, получавших Бобат-терапию. В основной 

группе, где применялись элементы нейроразвивающего подхода, у 80% детей 

наблюдалось выраженное улучшение состояния сводов стопы, снижение степени 

выраженности вальгусной деформации, а также значительное улучшение качества 

походки, равновесия и общей координации движений.  
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Уже после нескольких недель терапии отмечалась стабилизация положения стопы 

при опоре, формирование правильных двигательных шаблонов и уменьшение 

признаков утомляемости при ходьбе. 

Для сравнения, в контрольной группе, где использовались традиционные 

физкультурно-оздоровительные методики без включения нейрофизиологических 

компонентов, положительная динамика наблюдалась лишь у 35% детей. У 

большинства из них изменения носили кратковременный и менее выраженный 

характер. Это указывает на ограниченность стандартных подходов, 

ориентированных в основном на изолированное укрепление мышц, без учёта 

нейросенсорной интеграции. 

Ключевым преимуществом Бобат-терапии стало её системное воздействие на всю 

сенсомоторную систему ребёнка. Вместо однонаправленного тренинга мышц, 

терапия фокусируется на переработке сенсорной информации, нормализации 

тонуса, активации правильных двигательных реакций и рефлекторных 

механизмов. Такой подход способствует долговременному закреплению 

двигательных навыков, что особенно важно в период активного роста и развития 

детей. 

Дополнительным важным аспектом, повлиявшим на успешность терапии, стало 

активное вовлечение родителей. Во время занятий родители обучались основным 

принципам и техникам Бобат-терапии, что позволяло продолжать практику в 

домашних условиях. Этот фактор усилил эффект проводимого лечения, обеспечил 

преемственность и регулярность занятий, а также способствовал более тесному 

взаимодействию между ребёнком и взрослым в процессе коррекции. 

Таким образом, полученные результаты подтверждают высокую эффективность 

Бобат-терапии при коррекции плоскостопия у детей, особенно на ранних стадиях 

формирования патологии. Комплексный и индивидуализированный характер 

подхода позволяет не только достичь устойчивых положительных результатов, но 

и сформировать у ребёнка правильные двигательные стереотипы, 

предотвращающие развитие вторичных ортопедических нарушений. 

6. Заключение 

Бобат-терапия является перспективным методом в коррекции плоскостопия у 

детей, обеспечивающим не только анатомическую, но и функциональную 

реабилитацию. Метод позволяет активизировать нейромышечную систему 

ребёнка, повысить уровень двигательной активности и предотвратить дальнейшее 

развитие патологий стопы. 

Применение данного подхода требует подготовки специалистов и 

индивидуального планирования программы терапии, однако его эффективность 

подтверждается клиническими результатами. Включение Бобат-терапии в 

программы детской реабилитации может стать важным шагом в развитии 

современной педиатрической физиотерапии. 
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