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РЕАЛИЗАЦИЯ ИНКЛЮЗИВНОГО ОБРАЗОВАНИЯ В ВУЗЕ 

Аннотация: в статье актуализируется важность сохранения здоровья 

студентов с ограниченными возможностями здоровья; приводятся правовые 

аспекты необходимости создания условий, направленных на утверждение гу-

манистических ценностей, идеалов и гармоничное развитие студентов данной 

категории; предлагаемый материал раскрывает особенности реализации ин-

клюзивного образования в высших учебных заведениях; в качестве средства 

оптимального использования инклюзии в области физической культуры предла-

гается гидрокинезотерапия, сочетающая оздоровительное и реабилитацион-

ное плавание в едином процессе; в исследованиях ученых представлено обосно-

вание предложенной методики. 

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


Издательский дом «Среда» 
 

2     https://phsreda.com 

Содержимое доступно по лицензии Creative Commons Attribution 4.0 license (CC-BY 4.0) 

Ключевые слова: образование, студенты, ограниченные возможности 

здоровья, инклюзивное образование, физическая культура, гидрокинезотерапия. 

По данным экспертов Всемирной организации здравоохранения, в Россий-

ской Федерации количество людей с ограниченными возможностями здоровья 

(ОВЗ) составляет около 7% от общего числа населения страны. Исходя из дан-

ных государственной статистики, невозможно определить, сколько молодых 

инвалидов в России. Однако, выделив возрастную группу от 15 до 35 лет, мож-

но определить их количество – до 1 млн человек. К сожалению, доля их еже-

годно возрастает. 

Сложившаяся ситуация актуализирует рассмотрение вопросов восстанов-

ления и поддержания на оптимальном уровне здоровья данной категории моло-

дежи. 

Конечная цель реабилитации лиц с инвалидностью – их социальная инте-

грация, аргументирована в Конвенции о правах инвалидов (2008 г.), в Феде-

ральном законе от 04.05.2012 г. №46-ФЗ «О ратификации Конвенции о правах 

инвалидов», в Федеральном законе от 29 декабря 2012 г. №273-ФЗ «Об образо-

вании в Российской Федерации». Именно социально-образовательная среда 

максимально способствует формированию гармоничного развития личностных 

качеств у людей с ОВЗ и инвалидов. 

Уникальные возможности в этом направлении открывает инклюзивный 

подход в процессе проведения занятий физической культурой студентов в вузе 

(ст. 24 «Конвенции о правах инвалидов») [8]. Данная концепция предполагает 

полное включение лиц с ограниченными возможностями здоровья и инвалидов 

в общую образовательную среду с учетом предоставления специальных усло-

вий соответствующих ФГОС ВО принятых в Российских вузах (образователь-

ные программы, разработки по индивидуальным программам реабилитации, 

формирование компетенций). 

Доступной формой инклюзивного образования принято считать плавание, 

а оптимальным средством двигательной активности – гидрокинезотерапию. Эта 
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стратегия прослеживается в трудах отечественных ученых: A.Ф. Каптелина, 

1986; В.З. Кантора, В.В. Мурашко, 2002; B.C. Дмитриева, 2004; Ю.И. Андри-

яшека, В.В. Ежова, 2007; Л. А. Небытовой, 2012, 2020; А.М Фитисова, 

С.В.Сайкина, 2014; О.В. Бобкова, 2017 и др. 

Понятие «гидрокинезотерапия» (с лат.) означает «лечение движением». 

Иначе говоря, оздоровительное и реабилитационное плавание сочетается в еди-

ном процессе. Занятия оздоровительным плаванием направлены на повышение 

качества жизни, улучшение физического, психического и эмоционального со-

стояния, поддержание желаемого уровня здоровья. Реабилитационные занятия 

сконцентрированы на восстановлении здоровья и физической работоспособно-

сти, компенсации нарушенных или навсегда утраченных функций, оздоровле-

нии организма, развитии физических качеств (выносливости, силы, гибкости), 

повышении общей работоспособности, закреплении моторных навыков и т. д. 

По мнению Л.А. Небытовой, И.В. Еремина (2012), «...гидрокинезотерапию 

следует рассматривать как средство восстановления, коррекции и оздоровления 

организма человека» [1; 5]. 

В силу глобального воздействия на организм гидрокинезотерапия обладает 

огромным потенциалом. Положительный эффект подобной стратегии заключа-

ется в том, что учитывается медицинский, физиологический и психологический 

аспекты [4; 6]. 

Инклюзивные занятия гидрокинезотерапией многостороннее воздействуют 

на состояние психики, на нервную, кардиoреспираторную и опорно-

двигательную системы организма, замедляют развитие патологических процес-

сов и способствуют более быстрому восстановлению нарушенных функций ор-

ганизма. 

При выполнении упражнений в воде за счет увеличения теплоотдачи со-

здается необходимая нагрузка на мышечную и сердечно-сосудистую систему, 

активизируются функции внешнего дыхания и общих обменных процессов. 

Сопротивление воды в 12 раз превосходит сопротивление воздуха и требует от 



Издательский дом «Среда» 
 

4     https://phsreda.com 

Содержимое доступно по лицензии Creative Commons Attribution 4.0 license (CC-BY 4.0) 

тела в 3 раза больше усилий, чем на суше. Этот факт оказывает содействие на 

сжигание калорий [2]. 

В воде уменьшается давление на межпозвонковые диски и на все структу-

ры сегмента, что способствует процессу расслабления и восстановления мышц, 

а за счет увеличения ротации суставов – удлинению суставных соединений [7]. 

При этом улучшается циркуляция крови по телу, увеличивается количество 

функционирующих капилляров, усиливается веноотток и лимфодренаж, выво-

дятся токсины и шлаки. 

И это далеко не полный перечень позитивного воздействия гидрокинезоте-

рапии на организм человека [9]. 

Высокая эффективность реабилитационного действия упражнений в воде, 

при включении гидрокинезотерапии в образовательный процесс студентов вуза, 

основывается на оценке состояния здоровья студентов и физической подготов-

ленности занимающихся. Контроль этих параметров предусматривает периоди-

ческое проведение диагностики функционального состояния студентов и си-

стематического врачебного контроля, включающего дифференцированный 

подход с учётом возраста, сопутствующих патологий, давности заболевания, 

ранее применявшихся методов лечения, степени физической подготовленности 

студента и пр. Для корректировки физических нагрузок студентов применяются 

функциональные пробы Руфье, Летунова, Гарвардский степ-тест, PWC170 и др. 

В занятиях гидрокинезотерапией используются элементы плавания кролем 

на груди, на спине, брасс, ныряние, игры с мячом; обучение спортивным и ин-

дивидуально рекомендуемым способам плавания; проплывание оздоровитель-

ных дистанций спортивными способами и т. д. Активно практикуются упраж-

нения с предметами, без предметов, с небольшими отягощениями. Также при-

меняются различные вспомогательные инструменты: лопаточки, ласты, воз-

душные манжеты на суставы, надувные жилеты, мячи, эластичные бинты, пла-

стиковые обручи, поплавки и водные гантели из пенопласта. Согласно плану, в 

занятия включаются стандартные (передвижение по дну бассейна или в глубо-
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кой части бассейна, сгибание и разгибание ног, движение тазом и др.) и специ-

альные плавательные упражнения (скольжение на спине, работа ногами в стиле 

брасс или другом виде плавания и т. д.) [9]. 

Следует подчеркнуть, что главное требование к проведению занятий тако-

го рода – это соблюдение принципов постепенности и последовательности. На 

каждом последующем практическом занятии гидрокинезотерапией происходит 

не полная смена коррекционных задач, а смена доминирования каких-либо из 

них. Задачами постоянного действия на каждом занятии остаются: коррекция 

осанки, телосложения; укрепление мышечного корсета; профилактика плоско-

стопия, активизация вегетативных функций [3]. 

Противопоказаниями для занятий гидрокинезотерапией являются те же, 

что и при обычном плавании: общее истощение, пищеварительные расстрой-

ства, открытые раны, трофические язвы, травматические разрывы нервных 

стволов и сосудов, инфекционные заболевания и др. 

Создание адекватной образовательной среды для студентов с ОВЗ и инва-

лидов невозможно без совершенствования всей системы образования. Внедре-

ние инклюзии в вузах позволяет в полной мере реализовать образовательные 

права обучающихся. Включение в занятия по плаванию гидрокинезотерапии 

создает для студентов условия успешного восстановления психического равно-

весия, укрепления физических сил и возвращения к полноценной жизни. 
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