КАРТКИ

ДЛЯ ВІДНОВЛЕННЯ 

ФУНКЦІЇ 

КОВТАННЯ
КАРТКА 1. 
«ГЛИБОКЕ КОВТАННЯ»
Мета: посилює притиск епіглотиса та зміцнює м’язи, що закривають дихальні шляхи.
Як виконувати:
1. Зробити вдих.
2. Щільно стиснути губи.
3. Ковтнути, сильно напружуючи м’язи гортані.
4. Повторити 5–10 разів.


КАРТКА 2. 
«ПОСИЛЕНЕ КОВТАННЯ»
Мета: покращує силу м’язів язика і піднебіння, підвищує ефективність транспорту болюсу.
[bookmark: _GoBack]Як виконувати:
1. Зробити ковток слини.
2. Під час ковтання максимально напружити м’язи язика, щік і горла.
3. Виконати 10 повторень.


КАРТКА 3. 
 «СУПРАГЛОТКОВЕ КОВТАННЯ»
Мета: покращує закриття голосових зв’язок і захищає дихальні шляхи під час ковтання.
Як виконувати:
1. Зробити вдих.
2. Затримати дихання.
3. Ковтнути.
4. Видихнути.
5. Повторити 5 разів.


КАРТКА 4. 
«СУПРАСУПРАГЛОТКОВЕ КОВТАННЯ»
Мета: розвиває подвійний захист дихальних шляхів — на рівні голосових складок та надгортанника.
Як виконувати:
1. Вдихнути.
2. Затримати дихання і напружити голосові зв’язки.
3. Ковтнути, не розслабляючи напруження.
4. Видихнути.
5. 3–5 повторень.


КАРТКА 5. 
«МАНЕВР МЕНДЕЛЬСОНА»
Мета: підсилює і подовжує підйом гортані, покращує відкриття верхнього стравохідного сфінктера.
Як виконувати:
1. Почати ковтати.
2. Відчути підйом гортані пальцями.
3. Утримати гортань у піднятому положенні 2–3 секунди.
4. Дати завершити ковтання.
5. Виконати 5–7 разів.


КАРТКА 6. 
«ВПРАВА ШАКЕРА» (підйом голови)
Мета: зміцнює під’язикові м’язи, відповідальні за відкриття верхнього стравохідного сфінктера.
Варіант А — статичний:
Лежачи на спині, підняти голову так, щоб бачити пальці ніг. Утримати 30–60 секунд.
Варіант Б — динамічний:
Підняти голову 30 разів поспіль у повільному темпі.


КАРТКА 7. 
«ВПРАВА ЧУ-КА»
Мета: масажує задню стінку глотки, активізує скорочення глоткових конструкторів.
Як виконувати:
Голосно промовляти склад «ЧУ», потім «КА», чергуючи їх 15–20 разів.




КАРТКА 8.  
«ГОЛОСНЕ «І»»
Мета: підсилює напруження надгортанника та м’язів, що беруть участь у закритті входу в гортань.
Як виконувати:
1. Голосно протягувати звук «ІІІІ».
2. Стежити, щоб язик був піднятий уперед.
3. Виконувати по 10–15 разів.



КАРТКА 9.  
«ЛОГОПЕДИЧНИЙ МАСАЖ ЯЗИКА»
Мета: покращує пропріоцепцію, силу й контроль рухів язика, необхідні для формування болюса.
Як виконувати:
1. Помити руки або використовувати стерильний зонд/лопатку.
2. Легкими рухами стимулювати бічні краї язика, верхівку та спинку.
3. 1–2 хвилини.


КАРТКА 10. 
«СТИСКАННЯ ЯЗИКА»
Мета: зміцнює м’язи язика та покращує контроль тиску під час ковтання.
Як виконувати:
1. Помістити язик між зубами або губами.
2. Легко стискати 5 секунд.
3. Розслабити.
4. 10–15 повторень.


КАРТКА 11. 
«М'ЯКЕ ПІДНЕБІННЯ — ПІДЙОМ»
Мета: покращує закриття носоглотки та зменшує ризик носової регургітації.
Як виконувати:
1. Промовляти звук «АААА» з широким відкриттям рота.
2. Стежити, щоб піднебіння активно підіймалось.
3. 10 повторень.



КАРТКА 12. 
«ДУТТЯ»
Мета: зміцнює м’язи губ, щік та дихальну координацію, необхідні для стабільності болюса.
Як виконувати:
Дути через соломинку у воду, на паперовий шарик або свічку (не гасити, а лише коливати).




КАРТКА 13. 
«ГЛОТКОВИЙ МАСАЖ – КОВТАЛЬНИЙ РЕФЛЕКС»
Мета: підсилює чутливість і полегшує запуск ковтального рефлексу.
Як виконувати:
Стимулювати задню стінку глотки зондом або шпателем (легке натискання).





КАРТКА 14. 
«ПОЗИЦІЙНІ ТЕХНІКИ – ПОВОРОТ ГОЛОВИ»
Мета: спрямовує болюс на здоровіший бік, зменшує ризик аспірації.
Як виконувати:
Повернути голову в бік слабшої сторони та зробити ковток.





КАРТКА 15. 
«ПОЗИЦІЙНІ ТЕХНІКИ – ОПУСКАННЯ ПІДБОРІДДЯ»
Мета: збільшує захист дихальних шляхів і зменшує швидкість проходження болюса.
Як виконувати:
Легко нахилити голову вперед під час ковтання.





КАРТКА 16. 
«ПРАВИЛЬНА ПОЗА ПЕРЕД ВПРАВАМИ»
Мета: зробити вправи ефективнішими та безпечнішими.
Як виконувати:
	1.	Сядьте на стілець з твердою спинкою.
	2.	Ступні стоять на підлозі, не висять.
	3.	Спина рівна, але не напружена.
	4.	Плечі опущені, руки на колінах.
	5.	Голова дивиться прямо вперед.
У такому положенні робіть усі вправи для язика, губ і дихання.
КАРТКА 17. 
«ПОЗИЦІЯ ДЛЯ БЕЗПЕЧНОГО КОВТАННЯ»
Мета: зменшити ризик поперхування та покращити контроль їжі/рідини.
Як виконувати:
	1.	Сядьте рівно.
	2.	Злегка нахиліть підборіддя вниз (дуже легкий кивок).
	3.	Робіть ковток у такій позі.
	4.	Не відкидайте голову назад — це збільшує ризик попадання їжі «не туди».

КАРТКА 18. 
«ПОЗА ПІД ЧАС ЇЖІ»
Мета: зробити ковтання найбільш безпечним під час прийому їжі.
Як виконувати:
	1.	Сидіть під кутом 90°.
	2.	Спина притиснута до спинки стільця.
	3.	Лікті лежать на столі або на підлокітниках.
	4.	Тарілка — на рівні грудей чи трохи нижче.
	5.	Їжте повільно, маленькими порціями.
	6.	Залишайтеся сидіти 30 хвилин після їжі, не лягайте.
КАРТКА 19. 
«ЯК ТРИМАТИ ГОЛОВУ ПІД ЧАС ВПРАВ»
Мета: запобігти напруженню шиї та покращити спрямування їжі під час ковтання.

Як виконувати:
	1.	Голова має бути «продовженням» спини — не вперед і не назад.
	2.	Підборіддя не задирайте.
	3.	Якщо важко тримати голову рівно — використовуйте подушку за спиною.

КАРТКА 20. 
«ЯК НЕ МОЖНА РОБИТИ»
Мета: попередження небезпечних положень тіла.
Уникайте:
	•	лежати під час їжі або після неї
	•	їсти напівлежачи або «провалюючись» у крісло
	•	закидати голову назад
	•	робити вправи з сутулою спиною
	•	їсти на ходу або в поспіху


КАРТКА 21. 
«ПОЗИЦІЯ ДЛЯ РЕЛАКСАЦІЇ ПЕРЕД ЇЖЕЮ»
Мета: зменшити напруження м’язів і покращити контроль ковтання.
Як виконувати:
	1.	Сядьте зручно, спина рівна.
	2.	Зробіть 3 спокійні вдихи й видихи.
	3.	Розслабте щелепи (потримайте рот трішки відкритим 2 секунди).
	4.	М’яко закрийте губи — тепер можна починати їсти або робити вправи.

КАРТКА 22. 
«ПОЗИЦІЯ ДЛЯ ПИТТЯ РІДИНИ»
Мета: зробити вживання рідини безпечним і контрольованим.
Як виконувати:
	1.	Сидіть рівно, підборіддя трохи вниз.
	2.	Тримайте склянку двома руками, щоб не поспішати.
	3.	Робіть маленькі ковтки.
	4.	Після кожного ковтка — пауза 2 секунди.



КАРТКА 23. 
«КОЛИ ОТРИМУЄТЕ ЗОНДОВЕ ХАРЧУВАННЯ (ЯКЩО ПОЄДНУЄТЬСЯ З ВПРАВАМИ)»
Мета: уникнути рефлюксу та дискомфорту.
Як виконувати:
	1.	Сидіть або напівсидіть під кутом не менше 45°.
	2.	Не лягайте щонайменше 30 хвилин після годування.
	3.	Підтримуйте голову прямо — не згинайте шию.



КАРТКА 24. 
«ЯК ПІДГОТУВАТИ ПАЦІЄНТА ДО ВПРАВ»
Мета: забезпечити безпечні умови та правильну позу.
Рекомендації для родичів:
	1.	Посадіть пацієнта рівно, спина притиснута до спинки стільця.
	2.	Голова — прямо або трохи нахилена вниз.
	3.	Стопи мають стояти на підлозі.
	4.	Якщо пацієнту важко сидіти — підкладіть подушку під спину.
	5.	Переконайтеся, що пацієнт не втомлений і може зосередитись.
КАРТКА 25. 
«БЕЗПЕКА ПІД ЧАС ВПРАВ»
Мета: запобігти поперхуванню та перевтомі.
Рекомендації:
	1.	Не давайте пацієнту виконувати вправи лежачи.
	2.	Контролюйте дихання: воно має бути рівне, без хрипів.
	3.	Слідкуйте, щоб пацієнт не напружувався надмірно.
	4.	Зупиніть вправу, якщо з’являться: кашель, втома, запаморочення, біль.
	5.	Не поспішайте — пацієнту потрібен час між вправами.

КАРТКА 26. 
«ПІДТРИМУЙТЕ ПАЦІЄНТА ПІД ЧАС ВИКОНАННЯ»
Мета: допомогти хворому виконувати вправи правильно.
Рекомендації:
	1.	Пояснюйте вправу перед тим, як її робити.
	2.	Покажіть рух на собі — пацієнту так легше повторити.
	3.	Говоріть спокійно, підтримуйте словом.
	4.	Якщо рух складний — допоможіть легким дотиком (наприклад, торкніться підборіддя або щоки для орієнтації).
	5.	Переконайтеся, що пацієнт зрозумів завдання.

КАРТКА 27. 
«ЧАС ТА ТРИВАЛІСТЬ ЗАНЯТЬ»
Мета: уникнути перевантаження м’язів.
Рекомендації:
	1.	Виконуйте вправи 2–3 рази на день, але короткими підходами.
	2.	Тривалість одного заняття — 10–15 хвилин.
	3.	Краще робити менше, але регулярно.
	4.	Не проводьте заняття одразу після їжі або годування через зонд.
	5.	Робіть перерви між вправами.
КАРТКА 28. 
«СТВОРІТЬ СПОКІЙНИЙ ПРОСТІР»
Мета: підвищити концентрацію та ефективність.
Рекомендації:
	1.	Вимкніть телевізор та інші відволікаючі звуки.
	2.	Забезпечте гарне освітлення.
	3.	Говоріть повільно та спокійно.
	4.	Заохочуйте пацієнта, хваліть за кожен успіх.



КАРТКА 29. 
«ЯК ДОПОМАГАТИ ПІД ЧАС КОВТАЛЬНИХ ВПРАВ»
Мета: зробити ковтальні техніки безпечними.
Рекомендації:
	1.	Слідкуйте, щоб голова була трохи нахилена вниз.
	2.	Не дозволяйте пацієнту закидати голову назад.
	3.	Під час технік типу «подвійне ковтання» нагадуйте пацієнту зробити другий ковток.
	4.	Якщо пацієнт поперхнувся — зупиніть вправу, дайте відкашлятись та перепочити.
	5.	Використовуйте маленькі обсяги води/їжі лише за дозволом спеціаліста.
КАРТКА 30. 
«ОЗНАКИ, ЩО ПОТРІБНО ПЕРЕРВАТИ ЗАНЯТТЯ»
Мета: не допустити ускладнень.
Перервати вправи, якщо з’являються:
· сильний кашель
· задишка
· посиніння губ
· виражена втома
· сльозотеча або неконтрольована слинотеча
· зміна голосу на «мокрий»
У цих випадках дайте відпочити 5–10 хвилин і за потреби повідомте лікаря/логопеда.
КАРТКА 31. 
«ЯК ПІДТРИМАТИ ПАЦІЄНТА ЕМОЦІЙНО»
Мета: зменшити тривогу й підвищити мотивацію.
Рекомендації:
	1.	Говоріть, що пацієнт молодець і що вправи допомагають одужувати.
	2.	Не критикуйте, якщо щось не виходить — навчання потребує часу.
	3.	Пояснюйте маленькі кроки й відзначайте прогрес.
	4.	Створіть доброзичливу атмосферу — це прискорює відновлення.

КАРТКА 32. 
«ЗАГАЛЬНИЙ ЩОДЕННИЙ РЕЖИМ»
Мета: покращити результат терапії.
Рекомендації:
	1.	Слідкуйте за регулярним питтям та харчуванням (якщо дозволено).
	2.	Підтримуйте чистоту ротової порожнини.
	3.	Не дозволяйте пацієнту виконувати вправи, коли він надто втомлений.
	4.	Записуйте вправи та прогрес у зошит — це допоможе логопеду коригувати програму.

ЩОДЕННИК СПОСТЕРЕЖЕНЬ
Пацієнт: ___________________________________________________________________________________________________
Вік/Стать: ___________________________________________
Діагноз: ____________________________________________________________________________________________________
Дата початку спостереження: __________________________
Ведучий спеціаліст: _________________________________________________________________________________________
	Дата 
та час
	Консистенція їжі/рідини
	Обсяг
	Спосіб годування (самостійно/через зонд)
	Ознаки утруднення (кашель, задушення, заїкання, регургітація)
	Рівень безпеки ковтання (GUSS) 
	Коментар/рекомендації

	
	
	
	
	
	
	



Пояснення колонок:
1. Дата та час: фіксуємо конкретний прийом їжі або рідини.
2. Консистенція: рідка, напіврідка, пюреподібна, тверда.
3. Обсяг: кількість їжі/рідини (мл/г).
4. Спосіб годування: самостійно, допомога медичного персоналу, через назогастральний зонд.
5. Ознаки утруднення: кашель, задуха, регургітація, зміна голосу, тривалість ковтання.
6. Рівень безпеки ковтання: можна використовувати шкалу GUSS для оцінки ризику аспірації.
7. Коментар/рекомендації: зміни консистенції, положення пацієнта, потреба в медичній оцінці або терапії.
