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Аннотация 
В настоящее время в качестве одного из наиболее перспективных направлений реабилита-

ции людей с нарушениями слуха и их интеграции в среду слышащих можно рассматривать кохле-
арную имплантацию. В статье раскрываются особенности физкультурно-оздоровительной работы с 
дошкольниками, использующими кохлеарные имплантаты. Обсуждается вопрос возможности по-
вышения эффективности слухоречевой реабилитации детей в процессе занятий физическими 
упражнениями в дошкольном учреждении компенсирующего вида. Главная идея заключается в 
том, что наряду с повышением физической подготовленности детей на занятиях могут решаться 
задачи по развитию слухоречевых и речедвигательных центров мозга. Актуальность проблемы 
изучения данной категории детей продиктована современными требованиями теории и практики 
адаптивной физической культуры, направленной на поиск новых оптимальных путей реабилитации 
после кохлеарной имплантации. 
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Annotation 
Now as one of the most perspective directions of rehabilitation of people with a hearing disorder 

and their integration into the environment of the hearing is possible to consider the cochlear implantation. 
The article considers the features of sports and health-improving work with the preschool children using 
cochlear implants. The possibility of efficiency increase of audio-verbal rehabilitation of children in the 
course of occupations by physical exercises in preschool institution of the compensating type is discussed. 
The main idea is that the problems of development of the audio-verbal and speech-motor centers of the 
brain can be solved at lesson along with increase of physical readiness of the children. Relevance of the 
problem of studying of this children`s category is stated by the modern requirements of the theory and 
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practice of the adaptive physical culture directed at search of new optimum ways for rehabilitation after 
cochlear implantation.   

Keywords: children at preschool age, physical exercises, cochlear implantation, audio and verbal 
rehabilitation. 

ВВЕДЕНИЕ 

Система дошкольного образования Санкт-Петербурга насчитывает более 1000 
учреждений. Большинство дошкольных учреждений осваивают инновационные техноло-
гии работы с детьми. Вместе с обновлением всего дошкольного образования активно 
происходит обновление содержания физкультурно-оздоровительной работы дошкольных 
учреждений [10]. Следует отметить, что более трети дошкольных учреждений Санкт-
Петербурга имеют специальные группы для детей с отклонениями в физическом и ин-
теллектуальном развитии. Организация физкультурно-оздоровительной работы в таких 
учреждениях имеет свою специфику, обусловленную характером заболевания детей. В 
этой связи, специалисты по физической культуре, работающие в дошкольных учрежде-
ниях компенсирующего вида, должны модифицировать программы, используемые в ра-
боте со здоровыми детьми, в соответствии с возможностями своих воспитанников или 
разрабатывать собственные программы [9]. 

Одним из распространенных видов отклонений в развитии детей является наруше-
ние слуха. Эпидемиологические исследования свидетельствуют о том, что на 1000 нор-
мальных родов 1 ребенок рождается с полной глухотой, у 2-3 глухота развивается в пер-
вые 2 года жизни. В России – более 13 миллионов людей с нарушением слуха, в том чис-
ле более 1 миллиона – дети. Для детей, которые родились глухими и для взрослых, поте-
рявших слух, единственным эффективным методом реабилитации является кохлеарная 
имплантация. В мире насчитывается более 70000 человек, пользующихся системами 
кохлеарной имплантации. 

Кохлеарный имплантат – это медицинский прибор, позволяющий вернуть слух па-
циентам с выраженными или тяжелыми проявлениями сенсоневральной глухоты (туго-
ухости). По принципу своей работы кохлеарный имплантат не усиливает звук, как другие 
слуховые аппараты – его действие связано с прямой стимуляцией чувствительных окон-
чаний слуховых нервов, которые находятся в улитке – части внутреннего уха, отвечаю-
щей за восприятие звука. Наружная часть аппарата состоит из микрофона, речевого про-
цессора, включающего систему фильтров для преобразования звука в частотные сигналы 
и передатчика. Следует отметить, что мероприятия кохлеарной имплантации проводится 
во всем мире уже около 30 лет. В России первая операция была проведена в 1991 году. В 
2003 году в федеральную программу «Дети-инвалиды» включена статья по обеспечению 
нуждающихся детей кохлеарными имплантатами.  

Главным направлением слухоречевой реабилитации является развитие восприятия 
звуковых сигналов с помощью имплантата. Кохлеарный имплантат обеспечивает воз-
можность слышать, но восприятие звуков окружающей среды и понимание речи – это 
значительно более сложные процессы. Если ребёнок был глухим до операции, то навыки 
слухового восприятия у него не сформированы, или развиты недостаточно [2]. 

Как отмечает О.В. Зонтова, сама по себе кохлеарная имплантация не позволяет 
глухим детям сразу же после подключения речевого процессора различать звуковые сиг-
налы. Ребенок должен научиться распознавать окружающие звуки, понимать их значение 
и использовать этот опыт для развития речи. Поэтому, после проведения первой 
настройки процессора ребенку необходима помощь по развитию слухового восприятия и 
развития речи [1].  

Сегодня много обсуждают необходимость организации инклюзивного образова-
ния, в том числе и для детей с нарушением слуха. Однако многие исследователи преду-
преждают о трудностях на этом пути и необходимости использования результатов со-
временных педагогических и психологических исследований для избегания ошибок [7]. 
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Потому что нормальное развитие и воспитание ребенка в дошкольном учреждении воз-
можно только в безопасной образовательной среде [3]. Но, в то же время, интегрирован-
ное обучение является важной составляющей методики слухоречевой реабилитации де-
тей с кохлеарной имплантацией, так как создает важную для развития их речи среду. Ап-
парат способствует тому, что слух ребенка приближается к нормальному. Это создает 
возможность развития у него речи тем же способом, как это происходит у детей с нор-
мальным слухом – спонтанно при общении с окружающими. В этой связи, развитию слу-
ха детей могут способствовать все виды деятельности, которыми он занимается в до-
школьном учреждения, в том числе, и в процессе занятий физическими упражнениями.  

Наши исследования показали, что занятия физическими упражнениями с детьми 
после кохлеарной имплантации должны планироваться с учетом следующих положений.  

1. Содействие правильному физическому развитию детей. Как и в массовом 
детском саду для нормально развивающихся детей, задача физического воспитания детей 
с недостатками слуха – способствовать укреплению их здоровья, правильному физиче-
скому развитию, формированию двигательных навыков, развитию физических качеств. 
Глухие и слабослышащие дети отличаются от своих слышащих сверстников отставанием 
в физическом развитии, формировании движений, а также характерными особенностями 
и нарушениями в осанке. Поэтому в работе с этими детьми существуют специальные за-
дачи, решение которых содействует преодолению отставания к коррекции имеющихся 
дефектов [8]. Как и в работе со здоровыми дошкольниками, с детьми, имеющими нару-
шения слуха, целесообразно на занятиях физическими упражнениями широко использо-
вать игровой метод, который способствует повышению интереса к двигательной дея-
тельности [6]. 

2. Соблюдение правил организации занятий, учитывающих наличие у детей 
прибора. Правила по организации и проведению занятий физическими упражнениями 
для детей с кохлеарными имплантатами представлены в работе Н.Л. Петренкиной [5]. 
Основные из них относятся к технике безопасности:  

 одежда ребенка должна быть из натуральных тканей (отсутствие электроста-
тического напряжения);  

 не использовать на занятиях электромагнитное оборудование (размагничивает 
имплантат);  

 избегать резких наклонов, ударов по голове и верхней части туловища, спры-
гивании с высоты, акробатических упражнений (что может привести к поломке имплан-
тата);  

 во время занятий говорить с ребенком нужно нормальным голосом (не очень 
громким), темп речи должен быть спокойным, речь четкой (можно сначала говорить со 
стороны имплантированного уха, затем с любой стороны);  

 при обращении к ребенку обязательно делать паузу между своими фразами и 
ответом ребенка (ребенку нужно время для восприятия звука, его осмысления и возмож-
ности ответить). 

3. Взаимодействие специалиста по физической культуре с сурдопедагогом. В 
реабилитации детей после кохлеарной имплантации не так давно стал использоваться 
верботональный метод. Важной составляющей метода является фонетическая ритмика – 
система упражнений по развитию звукопроизношения, основанных на связи речи с дви-
жениями тела. Использование верботанальной методики дает возможность ребенку по-
чувствовать свое тело, осознать его движения. Ребенок изначально ориентирован на то, 
что бы воспринимать и стараться понять те импульсы, которые посылает ему его тело. 
Научившись понимать себя, ребенок значительно проще овладевает навыком понимания 
других. Профессиональные знания о движении, которыми обладает специалист по физи-
ческой культуре, могут оказать значительную помощь учителю-дефектологу в совершен-
ствовании реабилитационного процесса на основе верботональной методики.  
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4. Слухоречевая реабилитация в процессе занятий физическими упражнени-
ями. Быстрое развитие слухового восприятия детей после кохлеарной имплантации рез-
ко контрастирует с более медленно развивающейся у них способностью формировать 
устойчивые связи между звуковым образом слова и обозначаемым им предметом или 
явлением. Ребенок может повторять разные слова, не осознавая их значения, даже если 
он знает эти слова [1]. Развитие представлений ребенка об окружающем мире невозмож-
но без освоения им слов, обозначающих различные движения (бегать, прыгать, бросать, 
ловить, играть и т.п.). Занятия физическими упражнениями способствуют быстрому 
усвоению ребенком значения этих слов. Специалист по физической культуре должен по-
стоянно комментировать свои действия и действия ребенка, так как ребенок может за-
помнить значения слова, только если он часто слышит это слово и видит действие, кото-
рое оно может означать. 

5. Работа с родителями. Дети дошкольного возраста подавляющую часть времени 
находятся в семье, поэтому значительная роль в успешности реабилитационного процес-
са принадлежит родителям. Однако родители детей с ограниченными возможностями 
здоровья нуждаются в педагогической и психологической поддержке [4]. После имплан-
тации многие из них очень мало разговаривают с ребенком, продолжая воспринимать его 
как «глухого». Но, дети, имплантированные в раннем возрасте, как точно замечает 
И.В. Королева, ссылаясь на выражение М. Кларка «нуждаются не столько в чем-то спе-
циальном, сколько в большем количестве нормального» [2]. Поэтому специалисту по фи-
зической культуре важно убедить родителей найти возможность пребывания их детей в 
среде слышащих сверстников, в том числе, и посещая различные физкультурно-массовые 
мероприятия, и занимаясь физическими упражнениями.  

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Наши предварительные исследования показали, что дошкольники после кохлеар-
ной имплантации – это особая группа детей, нуждающаяся в специфической форме слу-
хоречевой реабилитации. В связи с вышесказанным остро встает проблема использова-
ния физических упражнений для социальной адаптации таких детей после кохлеарной 
имплантации, так как, несмотря на богатый фонд имеющихся научных разработок в тео-
рии и практике адаптивной физической культуры, до сих пор отсутствуют знания о спе-
цифике занятий физическими упражнениями с дошкольниками, имеющими кохлеарные 
имплантаты. 
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Аннотация 
Создание моделирующих компьютерно-диагностических тренажерных комплексов опреде-

лило принципиально новое методическое направление, которое состоит в формировании, совер-
шенствовании и коррекции спортивного навыка на основе использования биотехногенных регуля-
торных связей и условий управления двигательной деятельностью спортсмена. В работе представ-
лены экспериментальные данные по оценке эффективности методики совершенствования спортив-
но-технического мастерства юношей в академической гребле с применением гидродинамического 


