
Методические рекомендации по организации мероприятий физкультурно-спортивной направленности для детей с ограниченными возможностями здоровья и детей-инвалидов
Ершова Онега Александровна, 

зав. отделом коррекционной педагогики и специальной психологии ГАУ ДПО РК «Карельский институт развития образования»

Методические рекомендации по организации мероприятий физкультурно-спортивной направленности с обучающимися с ограниченными возможностями здоровья (далее - ОВЗ) в Республике Карелия подготовлены для оказания методической помощи образовательным организациям, реализующим адаптированные образовательные программы (далее АОП) или адаптированные основные общеобразовательные программы (далее АООП) для обучающихся с ОВЗ. 
Методические рекомендации предназначены для использования в своей деятельности руководителям образовательных организаций и педагогическим работникам, осуществляющим спортивную подготовку обучающихся с ОВЗ в образовательных организациях.  
Основной целью организации мероприятий физкультурно-спортивной направленности с обучающимися с ОВЗ является создание условий для: 
- укрепления здоровья, 
- успешной социальной адаптации в обществе, 
- привлечения к регулярным доступным занятиям физической культурой и спортом, 
-  формирования здорового образа жизни,
- физкультурного и спортивного воспитания.
Нормативно-правовой основой для планирования организации  мероприятий физкультурно-спортивной направленности с обучающимися с ОВЗ в Республике Карелия  являются следующие документы:  

 - Федеральный закон Российской Федерации от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;
- СанПиН 2.4.2.2821-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к условиям и организации обучения в общеобразовательных учреждениях»;
-  Свод правил СП 118.13330.2012 «Общественные здания и сооружения. Актуализированная редакция СНиП 31-06-2009, СНиП 31-05-2003» (пункт 5.31 и Приложение Ж);
- Указ Президента Российской Федерации от 1 июня 2012 г. № 761 «О Национальной стратегии действий в интересах детей на 2012-2017 годы»; 
- Стратегия развития физической культуры и спорта в Российской Федерации на период до 2020 года, утверждённой распоряжением Правительства Российской Федерации от 7 августа 2009 года № 1101-р; 

- Долгосрочная целевая программа «Развитие образования в Республике Карелия в 2011-2015 годах», утвержденная постановлением Правительства Республики Карелия от 4 июля 2011 года № 155-П; 
- Указ Президента Российской Федерации от 30 июля 2010 года № 948 «О проведении Всероссийских спортивных соревнований (игр) школьников» и порядком проведения Всероссийских спортивных игр школьников «Президентские спортивные игры»; 
- Долгосрочная целевая программа «Развитие физической культуры и массового спорта в Республике Карелия» на 2011-2015 годы, утвержденная постановлением правительства Республики Карелия от 13 декабря 2010 года № 294-П; 
-Письмо Минспорта РФ от 12.05.2014 № ВМ-04-10/2554 «О направлении Методических рекомендаций по организации спортивной подготовки в Российской Федерации»

- Письмо Министерства  спорта, туризма и молодежной политики РФ (13 сентября 2010 года № ЮН-02-09/4912 и Письмо Министерства образования и науки РФ от 7 сентября 2010 года № ИК-1374/19 «О методических указаниях по использованию спортивных объектов в качестве межшкольных центров для проведения школьных уроков физической культуры и внешкольной спортивной работы»
- Письмо Минобрнауки России в субъекты Российской Федерации от 16 февраля 2012 г. № 19-33 «Рекомендации по развитию сети плоскостных физкультурно-спортивных сооружений при общеобразовательных учреждениях, в том числе межшкольных физкультурно-спортивных сооружений»;
- Приказ Минобрнауки России от 19 декабря 2014 года № 1599 «Об утверждении федерального государственного образовательного стандарта образования обучающихся с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями), зарегистрирован в Минюсте России» от  3 февраля 2015 года № 35850.
- Приказ Минобрнауки России от 19 декабря 2014 года № 1598 «Об утверждении федерального государственного образовательного стандарта начального общего образования обучающихся с ограниченными возможностями здоровья», зарегистрирован в Минюсте России» от  3 февраля 2015 года № 35849.
- Приказ от 12.09.2013 № 730  «Об утверждении федеральных государственных требований к минимуму содержания, структуре, условиям реализации дополнительных предпрофессиональных программ в области физической культуры и спорта и к срокам обучения по этим программам» (зарегистрирован Минюстом России 02.12.2013, регистрационный № 30530);
- Приказ от 27.12.2013 № 1125 «Об утверждении особенностей организации и осуществления образовательной, тренировочной и методической деятельности в области физической культуры и спорта» (зарегистрирован Минюстом России 05.03.2014, регистрационный № 31522).;

- Проект Федерального закона № 343508-4 «О физической культуре и спорте в Российской Федерации» (ред., внесенная в ГД ФР РФ).
По вопросам, не урегулированным на федеральном, региональном и муниципальном уровнях руководителям образовательных организаций рекомендуется в пределах своей компетенции и согласно специфике деятельности организаций принимать локальные нормативные акты,  регламентирующие осуществление мероприятий физкультурно-спортивной направленности с обучающимися с ОВЗ.  
Например, это могут быть документы: 
приказы, регламентирующие безопасное нахождение детей в спортивных залах и на спортивных площадках, порядок пользования обучающимися лечебно-оздоровительной инфраструктурой, объектами культуры и объектами спорта учреждения;

 должностные инструкции специалиста по физическому воспитанию (по лечебной физкультуре); 
положение об организации спортивно-оздоровительных мероприятий в образовательном учреждении; 
программа (план) физкультурно-оздоровительной работы (или спортивно-массовой); 
положение об оценивании обучащихся, отнесенных по состоянию здоровья к специальной медицинской группе для занятий физической культурой; 
договоры о взаимодействии с организациями, осуществляющими спортивно-оздоровительную работу в регионе и другие.  
Образовательные организации должны создавать специальные условия с учетом особых образовательных потребностей обучающихся с ОВЗ, особенностей психофизического развития в соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии и в рамках рекомендованной индивидуальной программой реабилитации ребенка-инвалида и инвалида. Занятия по АФК и мероприятия с использованием средств адаптивного спорта организуются с учетом индивидуальных способностей, функциональных возможностей и состояния здоровья обучающихся с ограниченными возможностями здоровья. 
В качестве методических рекомендаций для организации успешной спортивно-оздоровительной работы на занятиях по адаптивной физкультуре, физической культуре с учетом особенностей психофизического развития разных категорий обучающихся с ОВЗ может служить  учебное пособие, рекомендованное Государственным комитетом РФ по физической культуре и спорту «Частные методики адаптивной физической культуры» (2007 год, Москва «Советский спорт»).

Принципы организации  мероприятий физкультурно-спортивной направленности с обучающимися с ограниченными возможностями здоровья:
· Единство диагностики и коррекции.

· Принцип дифференциации и индивидуализации (вариативность требований к подбору видов упражнений, определения степени сложности задания, объема нагрузки, способа, темпа, условий выполнения, вида и степени оказываемой помощи и т.д). 

· Принцип комплексности педагогических воздействий (решение комплекса коррекционно-развивающих, лечебно-восстановительных, оздоровительных задач)
· Принцип приоритетной роли микросоциума  (единство и непрерывность коррекционной работы с ребенком и его окружением, прежде всего с родителями)
Мероприятия спортивно-оздоровительной направленности могут быть представлены в следующих документах: в программе коррекционной работы; в программе формирования экологической культуры, здорового и безопасного образа жизни; в программе внеурочной деятельности; в рабочих программах по соответствующим учебным дисциплинам, в рабочих программах по соответствующим коррекционным курсам, в программах кружков (секций) и т.д.
При формировании плана или программы физкультурно-оздоровительных мероприятий руководителям образовательных организацию следует учитывать календарные планы и регламенты проведения межрегиональных, всероссийских, региональных и муниципальных соревнований и других мероприятий.  
К основным направлениям работы физкультурно-спортивной направленности в образовательной организации можно отнести:
-диагностическое; 

- методическое;
-санитарно- просветительское;
-лечебно-профилактическое,
-реабилитационное;
-физкультурно-оздоровительное;

-контрольно-аналитическое
Диагностическое направление реализуется в форме мониторинга. В мониторинговых исследованиях участвуют специалисты службы сопровождения, учителя  (ФК, АФК, ЛФК), зам. директора по УВР. В образовательной организации рекомендуется создать банки данных о заболеваемости и группах здоровья обучающихся, динамике развития детей, занятости детей во внеурочное время, комплексному сопровождению детей. В качестве методов можно использовать анкетирование, беседы, экспериментальное исследование, наблюдение, тестирование, создание педагогических ситуаций, выполнение нормативов и другие.
Методическое направление предполагает непрерывное повышение квалификации и оказание методической помощи педагогическим работникам - участникам данного направления образовательного процесса. Реализуется на разных уровнях (уровне образовательной организации, муниципальном, региональном, федеральном). 
В условиях образовательной организации это могут быть методические объединения учителей физкультуры. АФК, ЛФК; консультирование по запросам и плану работы специалистов; создание банка методических материалов по выбранному направлению работы, практико-ориентированные проекты, семинары, лекции приглашенных специалистов других организаций, самообразование, инструктаж  и т.д.

Санитарно - просветительское предусматривает просвещение и пропаганду знаний по направлению физкультурно-оздоровительной, коррекционно-развивающей и спортивно-массовой работы среди родителей обучающихся с ОВЗ. Это могут быть консультации, беседы, классные часы, родительские собрания, информация на стендах в классах, информационный сайт для родителей, дни открытых дверей, организация работы библиотеки по проблеме здорового образа жизни, организация работы родительского лектория, проведение круглых столов  по проблеме, проведение недели пропаганды здорового образа жизни и другие формы работы.
Систематической и обязательной является активизация роли родителей в коррекционно-педагогическом процессе. Проводится информирование родителей о медицинском обслуживании в школе, о состоянии здоровья ребенка; осуществляется психолого-педагогическое просвещение родителей и планируется совместное проведение мероприятий, направленных на укрепление здоровья обучающихся (спортивные, оздоровительные, профилактические и др.)
Лечебно-профилактическое  направление предполагает создание адаптированной образовательной среды и здоровьесберегающего образовательного пространства, включение в работу здоровьесберегающих технологий обучения, организация совместной деятельности с медицинскими работниками в процессе комплексного сопровождения обучающихся с ОВЗ специалистами. 
К данному направлению относится диспансеризация обучающихся, работа ПМП-консилиума, организация питания, медицинского обслуживания с учетом состояния здоровья обучающихся, щадящий режим дня, профилактические мероприятия по предупреждению инфекционных заболеваний, организация валеологического пространства урока, оздоровительной и летней занятости обучающихся. Вакцинация обучающихся и сотрудников. Проведение профилактических медицинских Участие в школьных, районных, городских, республиканских конкурсах по профилактике асоциального поведения подростков и здорового образа жизни. Участие в профилактических акциях, например: за здоровый образ жизни. Проведение дней здоровья. Участие в проектах по профилактике употребления психоактивных веществ, агрессивного поведения и т.д.  
Реабилитационное направление работы - предполагает систему медицинских, психологических, педагогических и социальных мероприятий, направленных на устранение и возможно более полную компенсацию ограничений жизнедеятельности, вызванных нарушением здоровья и развития со стойким  расстройством функций организма. 
Психолого-педагогическая реабилитация: предусматривает поэтапную комплексную помощь специалистов службы сопровождения. Определяется реабилитационный прогноз, мероприятия и технические средства реабилитации, позволяющие компенсировать утраченные способности и функции. Специалисты службы сопровождения проводят коррекционные занятия и оказывают логопедическую, дефектологическую, психологическую и социально-педагогическую помощь обучающимся.  Инструктор по ЛФК- занятия по лечебной физкультуре.
Медицинская реабилитация. В структуре школ-интернатов может быть предусмотрен медицинский блок. Врачи-специалисты осуществляют медицинскую реабилитацию, например, обучающихся с нарушением опорно-двигательного аппарата. Используют методы реабилитации: электролечение, электростимуляция, лазеротерапия, баротерапия, бальнеотерапия), механические методы реабилитации (механотерапия, кинезотерапия), массаж, фитотерапия, локальную контрастотермию  и другие. 
Техническая реабилитация. Используются технические средства реабилитации. Сурдотехника. Тифлотехника. Специальные тренажеры. 
 
Физкультурно-оздоровительное: предусматривает проведение занятий по физической культуре, по адаптивной физической культуре, организацию работы кружков и секций, спортивных состязаний, и праздников, спортивно – игровых программ (по типу «Зарницы»), участие в городских, республиканских, федеральных и международных мероприятиях (соревнования, олимпиады, конкурсы, фестивали), участие в проектной деятельности соответствующей направленности.  
Спортивно-оздоровительное направление является обязательным направлением внеурочной деятельности. Мероприятия внеурочной работы определяются с учетом потребностей обучающихся и запросов родителей,  условий и специфики деятельности образовательной организации.
Проведение физкультурно-оздоровительных и спортивных праздников, конкурсов, соревнований составляют основу воспитательной системы и программу внеурочной деятельности. Календарный план физкультурно-массовых и спортивных мероприятий ежегодно утверждается педагогическим советом, является определяющим  в воспитательных планах  классных руководителей и воспитателей.
Контрольно - аналитическое направление - предусматривает организацию систематических контрольных мероприятий на основе изданных приказов и планов работы, а также создание аналитических материалов диагностических данных. Контрольные мероприятия ведутся за состоянием здоровья и динамикой усвоения программы обучающимися с ОВЗ, имеющихся условий, соблюдения медицинских и гигиенических требований, обеспечению требований к охране труда на всех этапах образовательного процесса, качеством осуществления работы по выбранному направлению. На основе комплексной диагностики, количественного и качественного анализа данных специалистов осуществляется редактирование программы под ребенка.
Формы работы с обучающимися с ОВЗ могут быть вариативны: урок физической культуры, урок адаптивной физической культуры, урок лечебной физической культуры, утренняя гимнастика, динамические паузы, физкультминутки, спортивные секции, подвижные перемены, часы здоровья, спортивные соревнования по различным видам спорта и спортивные праздники, дни здоровья и спорта. 

Формы организации занятий физическими упражнениями могут быть систематическими (уроки физической культуры, утренняя гимнастика), эпизодическими (прогулка, катание на санках), индивидуальными и массовыми, соревновательными и игровыми. Одни формы занятий организуются и проводятся специалистами АФК, другие — общественными организациями, третьи — родителями, волонтерами, студентами. 
 В качестве специальных методов, используемых с обучающимися с ОВЗ можно выделить следующие: ритмическая гимнастика, фонетическая ритмика, логоритмика, психогимнастика; дыхательная гимнастика; зрительная гимнастика; пальчиковая гимнастика; артикуляционная гимнастика; мимическая гимнастика; массаж, локальная контрастотермия и другие. 

Физкультурно-оздоровительная работа проводится со всеми обучающимися, воспитанниками с ОВЗ разных групп здоровья. Образовательные организации решают возможность деления обучающихся с ОВЗ на группы (основную, подготовительную и специальную медицинскую) . 
Основным  критерием отбора в различные группы является  состояние здоровья обучающихся с ОВЗ. Определяет соответствующую  группу врач. При определении медицинской группы для обучающихся с отклонениями в состоянии здоровья  предусматривается доступность физических нагрузок, а также создание оптимальных условий для выздоровления или предупреждения обострений заболевания. 
Медицинская группа для занятий физической культурой каждого обучающегося вносится в «Листок здоровья» классного журнала. Второй экземпляр «Листка здоровья» должен быть передан преподавателю физической культурой. 
Занятия в этих группах должны отличаться учебными программами, объемом и структурой физической нагрузки, требованиями к уровню освоения учебного материала и соответствующим оцениванием. 
В подготовительную медицинскую группу могут быть включены обучающиеся, имеющие незначительные отклонения в физическом развитии и состоянии здоровья, а также недостаточную физическую подготовленность. Дети этой группы нуждаются в некоторых ограничениях нагрузок, поэтапном освоении комплекса двигательных навыков и умений, а также в некоторых случаях в дополнительных тренировочных занятиях для повышения уровня физической подготовленности. 
Специальная медицинская группа делится на две: специальная «А» и специальная «Б». 
Отнесенным к группе «А» разрешаются занятия по специальным программам под руководством учителя физической культуры или инструктора, окончившего специальные курсы повышения квалификации. Обязательно учитывается характер и степень выраженности отклонений в состоянии здоровья, физическом развитии и уровне функциональных возможностей занимающегося. Ограничения касаются следующих видов упражнений: на быстроту, силовые, акробатические. Чаще используют дыхательные, корригирующие и общеразвивающие упражнения, подвижные игры умеренной интенсивности, прогулки и развлечения на  открытом воздухе. 
Включение обучающихся в специальную медицинскую группу может носить как временный, так и постоянный характер (в зависимости от вида заболевания и других отклонений в состоянии здоровья). Перевод из специальной в подготовительную группу, а затем в основную производится совместно врачом и учителем — при условии положительных результатов, полученных во время занятий в предыдущей группе. 
При организации занятий обучающихся специальной медицинской группы «А» следует учитывать их возраст и формы заболевания. 

Рекомендуется выделять следующие подгруппы: 

- обучающиеся с заболеваниями органов кровообращения, дыхания, нервной и эндокринной системы; 

- заболеваниями органов пищеварения и мочевыделительной системы; 

- заболеваниями костно-мышечной системы и органов зрения. 

Целесообразно комплектовать медицинские группы по классам 
Наполняемость специальной медицинской группы «А» может составлять 15-20 детей. 
При положительной динамике показателей возможен перевод из специальной медицинской группы «А» в подготовительную и из подготовительной медицинской группы в основную.
Оценивание осуществляется с учетом результатов освоения учебного материала, а также индивидуальных возможностей и личных достижений обучающегося  с ОВЗ. 

К учету результатов успеваемости предъявляется ряд требований: систематичность, объективность, полнота, своевременность, точность и достоверность. 
Систематичность учета обеспечивается периодичностью проверок и оценки деятельности обучающихся во время уроков на всех этапах обучения. Объективность учета обеспечивается правильным критерием оценки, индивидуальным подходом к обучающимся. 
Рекомендуется руководствоваться требованиями образовательных Программ по физической культуре для обучающихся, отнесенных по состоянию здоровья к специальной медицинским группам, допущенных или рекомендованных федеральными или региональными органам исполнительной власти, осуществляющими управление в сфере образования и здравоохранения.  
Необходимо учитывать наличие стойкой мотивации к занятиям по физической культуре и характер динамики физических возможностей. Даже незначительные положительные изменения должны быть оценены положительно, если обучающийся регулярно посещал занятия, старательно выполнял задания учителя и овладел доступными навыками оздоровительных и корригирующих упражнений. 

 Отнесенным к специальной группе «Б» рекомендованы занятия лечебной физкультуры (ЛФК). Обязательным является выполнение двигательного и оздоровительного режима и других элементов здорового образа жизни (далее - ЗОЖ). Успеваемость оценивается по посещаемости занятий ЛФК, отношению к ним, качеству выполнения рекомендуемых комплексов упражнений, сформированным умениям и навыкам элементов  ЗОЖ, умению осуществлять самоконтроль здоровья и функциональных возможностей. 
Работа по формированию культуры безопасного и здорового образа жизни обучающихся и воспитанников с ОВЗ должна проводиться комплексно с привлечением специалистов и в системе.  Включает в себя методы профилактики заболеваний, не требующие постоянного наблюдения врача и систему комплексного медико-психолого-педагогического сопровождения.  Необходимо оценивать успехи обучающегося в формировании навыков здорового образа жизни и рационального двигательного режима. Большая роль принадлежит родителям, которые должны систематически контролировать участие обучающихся с ОВЗ во всех лечебных, профилактических, валеологических мероприятиях. 

В том случае, если на базе образовательной организации невозможно обеспечить реализацию занятий по лечебной физкультуре, то такие занятия в рамках договорных отношений могут быть проведены на базе лечебно-профилактических учреждений, в том числе врачебно-физкультурных диспансеров, центров для обучающихся и воспитанников образовательных учреждений, имеющих специальную медицинскую группу «Б» с последующей выдачей справки. 
В рабочих программах по адаптивной физической культуре и лечебной физкультуре рекомендуется включать требования к функциональной нагрузке и осуществлению контроля с учетом имеющихся медицинских показаний и противопоказаний, рекомендации к проведению индивидуальных занятий, требования к оцениванию (если нет соответствующего локального акта).
Основные функции учителя (инструктора): 

Организационная: 
Организовывать мероприятия спортивно-оздоровительной направленности в урочной и внеурочной деятельности.
Образовательная:
  Содействовать формированию системы необходимых знаний, умений и навыков (о видах упражнений, технике их выполнения, значении, нормативах, условиях и т.п). 

Коррекционно- развивающая:
 Развивать интеллектуальные способности, способствующие быстроте и точности ориентации в получаемой информации; развивать доступные спортивные умения и навыки, создавать условия для коррекции имеющихся недостатков в физическом развитии 

Воспитательная:
 Воспитывать личностные качества обучащихся, необходимые для решения поставленных целей. Предполагает овладение методами убеждения, практического приучения, использование воспитательной силы личного примера.
К обязательным составляющим алгоритма организации мероприятий спортивно-оздоровительной направленности с обучающимися с ОВЗ в образовательной организации относят:
-создание условий для проведения мероприятий спортивно-оздоровительной направленности  с учетом потребностей, возможностей и особенностей развития, состояния здоровья обучающихся, специфики деятельности образовательной организации (кадровых, нормативных, финансовых, методических, материально-технических);

-вовлечение в мероприятия спортивно-оздоровительной направленности всех субъектов образовательного процесса;
-проведение мероприятий спортивно-оздоровительной направленности в урочной, внеурочной и внешкольной деятельности;

-включение в систему организации мероприятий спортивно-оздоровительной направленности на разных уровнях: уровне образовательной организации, муниципальном, региональном, федеральном, международном  (с учетом возможностей образовательной организации):

- комплексный подход к организации мероприятий спортивно-оздоровительной направленности; 
- создание особого (охранительного или щадящего) режима дня с учетом состояния здоровья и особенностей развития обучающихся с ОВЗ; врачебный и педагогический контроль за состоянием здоровья обучающихся и качеством организации мероприятий спортивно-оздоровительной направленности;
-вовлечение обучающихся в мероприятия спортивно-оздоровительной направленности в учебное, свободное и каникулярное время;

-проведение мониторинга.
Организация мероприятий спортивно-оздоровительной направленности осуществляется поэтапно:
1. Подготовительный этап. Разрабатываются годовые, полугодовые и месячные планы спортивно-оздоровительной работы с обучающимися. Разрабатываются и утверждаются положения о проведении мероприятий и сценарий.
2. Организационный (основной): проведение мероприятия. Проведение мероприятия осуществляется в соответствии с утвержденной документацией. Обеспечивается безопасность участников, соблюдение санитарных норм, правил противопожарной безопасности, медицинское сопровождение и обеспечение и при необходимости доставка участников до места проведения мероприятия и обратно.
3. Контрольно-аналитический: подведение и анализ итогов, оформление отчетной документации.
В  Республике Карелия в сентябре 2013 года на базе государственного бюджетного образовательного учреждения дополнительного образования детей «Республиканская специализированная детско-юношеская спортивная школа олимпийского резерва» было открыто отделение физической культуры и адаптивного спорта. Деятельность отделения  направлена на организационно-методическую поддержку учителей физической культуры, работающих с детьми с ОВЗ, развитие системы физического воспитания и создания условий, обеспечивающих детям, имеющим устойчивые отклонения в состоянии здоровья, возможность систематически заниматься физической культурой и спортом.
Для того чтобы мероприятия спортивно-оздоровительной направленности осуществлялись качественно и эффективно необходимо организовать межведомственное взаимодействие в организациях, относящихся к различным ведомствам: образования, культуры, социальной политики, здравоохранения, физической культуры и спорта. 
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