
 

 

 

 Visi reabilitacijos metodai 

efektyviausi vaiko pirmais gyvenimo 

metais. 

 

 Tėvai pirmieji gali pastebėti, jog 

vaiko vystymasis vėluoja. Kilus net 

menkiausiam įtarimui, nevenkite 

klausti gydytojo visos informacijos 

apie ligą.  

 

 Dažnai vaikeliui gimus anksčiau 

laiko, jo fizinė raida atsilieka nuo 

naujagimių gimusių laiku. Kūdikio 

raumenų tonusas gali būti padidėjęs 

arba pamažėjęs, tuomet reikalinga 

pagalba iš šalies – reabilitacija. 

 

 Būkite atviri su gydytoju. 

Papasakokite jam apie vaiko raidą, 

Jūsų jausmus, santykius šeimoje. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Birutės g. 17, III a.,  Mažeikiai 

Vaikų raidos sutrikimų ankstyvosios 

reabilitacijos, vaikų ligų skyriaus 

poskyris. 

Tel.: (8-443) 98279 

        (8-612) 55344 

 

 

 

7.30-15.00 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

2017 m. 



Tai kompleksinė pagalba šeimai, 

auginančiai vaiką su psichologinės ir 

socialinės raidos sutrikimais bei jų rizika,  

siekiant sumažinti neįgalumą ir padėti vaikui 

integruotis į visuomenę. 

 

 

 Pediatrai ar neurologai įtardami 

psichologinės ir socialinės raidos 

sutrikimus siunčia vaikus ankstyvajai 

reabilitacijai.  

 Priimami vaikai nuo gimimo iki 7 

metų amžiaus. 

 Vaikų raidos sutrikimų ankstyvosios 

reabilitacijos paslaugos prioritetine 

tvarka teikiamos vaikams iki 4 metų.  

 Atvykstant reikia turėti siuntimą 

(forma Nr. 027/a) iš šeimos gydytojo 

ar neurologo.   

 Teikiamos paslaugos yra 

nemokamos, jas apmoka Teritorinės 

ligonių kasos iš Privalomojo 

sveikatos draudimo fondo lėšų. 

Priklausomai nuo sutrikimų 

sunkumo skiriamas skirtingas ambulatorinis 

kompleksų skaičius 1 kartą per metus (18 d., 

20 d., 40 d.) 

 

 

 Vaikų ligų gydytojas - socialinis 

pediatras  

 Socialinis pedagogas  

 Kineziterapeutas  

 Masažuotojas 

 Logopedas - specialusis pedagogas 

 Medicinos psichologas 

 

 Psichologinis konsultavimas 

 Logoterapija 

 Kineziterapija  

 Klasikinis masažas  

 Socialinė konsultacija 

 Tėvų mokymas 

 

Sudaro ir vykdo sutrikusios raidos 

vaikų individualią ankstyvosios 

reabilitacijos programą, įtraukdami į šį 

procesą tėvus ar globėjus.  

 

 Klinikinė raidos sutrikimo 

diagnostika 

 Miuncheno funkcinė diagnostika 

 Psichosocialinis šeimos būklės 

tyrimas 

 Judesių raidos tyrimas  

 Prieškalbinių įgūdžių ir kalbos 

tyrimas 

 Psichologinės terapijos metodikos 

 Psichologinis konsultavimas 

 Logopedo terapija 

 Kineziterapija 

 Klasikinis masažas 

 Šeimos konsultavimas. 

 

 3 mėn. kūdikis – nereaguoja į stiprų 

garsą, neklauso kalbančiojo balso, 

nežiūri į kalbančiojo veidą, 

nepradeda guguoti, valandų valandas 

ramiai guli lovytėje nežaisdamas, 

nebendraudamas, nekelia galvos 

gulėdamas ant pilvo. 

 6 mėn. kūdikis – nepasisuka į 

kalbantįjį asmenį, nemėgsta žaisti, 

nesišypso, nesijuokia, neguguoja, 

nesiekia, negriebia daikto, nerodo 

noro sėstis. 

 12 mėn. vaikas – nežaidžia žaidimų, 

neploja katučių, nesako skiemenų 

ma-ma, tai-tai, nesistoja. 

 18 mėn. vaikas – nebando valgyti 

pats su šaukštu; nemėgdžioja garsų, 

nesiekia akių kontakto, neatsitupia 

keldamas daiktus, yra nejudrus. 

 24 mėn. vaikas – nevardija keleto 

pažįstamų objektų, netaria 2-3 

žodžių frazių, nepastebi mašinų, kitų 

žaislų, nebėgioja, nelipa ant baldų, 

nelipa laiptais, nesiekia spalvotų 

daiktų, nesidomi knygelėmis. 


