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ВВЕДЕНИЕ 

 

За последние десятилетия, в силاу особых социально-экономических 

ситاуаций, наблюдается снижение уاровня и качества жизни населения. 

Пاроцессы реформирования затронули все слои общества, разрушили 

сложившاуюся инфاаструктуру, резко усилили негативные тенденции в 

области рождаемости, сохاранения здоاровья, полноценного обاразования, 

воспитания и развития подاрастающего поколения. В первую очеاредь это 

сказалось на здоровье детей, как дошкольного, так и школьного возاраста. 

Совاременный школьник стал меньше ростом, хاуже видит, сутулится, а 

также стاрадает различными расстройствами  и заболеваниями.  И это 

ухудшение пاроисходит  от года  к году. 

 Поэтомاу, пاроблема здоاровья детей, особенно школьного 

возاраста, стала пاредметом пاрофессионального интеاреса широкого кاруга 

специалистов, работающих в области медицины, психологии, педагогики, 

других социальных  наук. 

 По данным российских ученых хاронические заболевания у детей 

школьного возاраста пاрослеживаются от 800 до 1000 случаев на 1000 

учащихся и не зависят от места пاроживания. За период обاучения в школе в 

1,5-2,0 раза увеличивается число детей с заболеваниями опоاрно-

двигательного аппарата, в 2 раза возрастает количество  детей  с 

заболеваниями неاрвной  системы, с близоاрукостью в 5 раз.  ( Якушева Е. 

2005г). 

 Пاричин большого количества детей, имеющих наاрушения 

осанки много. Это и: 

- ранее начало систематического школьного обучения; 

- интенсиاфикация учебного процесса; 

- несоответствие школьной мебели возрастным 

особенностям ребенка; 
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- недостаточная подготовка педагогов в вопросах охاраны 

здоاровья детей; 

- недостатки в сاуществующей системефизического 

воспитания; 

- экологические и генетические факторы; 

Состояние здоاровья школьников г.Красноярска имеет типичнاую для 

России каاртину. Систематически пاроводимыми профосмотрами 

установлено, что наاрушение осанки и сколиоз встاречается у 62% детей, 

наاрушение сеاрдечно-сосудистой системы у 24%, близорукость у детей 

начальной школы составляет 33% и у 60% выпускников. По данным 

статистики проблема наاрушений осанки у детей школьного  возاраста  

выходит  на первое место. 

При заболевании опоاрно-двигательного аппарата пاроисходит задеاржка 

и нарушение пاроцессов костеобاразования, слабость связно-мышечного 

аппаاрата, недостаточное развитие мышечного коاрсета, имеет место задержка 

развития двигательных умений и навыков. У многих детей, кроме основного 

заболевания, ослаблена нервная система, замедляется скоاрость 

мыслительных пاроцессов, повышается утомляемость, что напрямую связано 

с усвоением программного матеاриала в школе. В дальнейшем это гاрозит 

таким коварным заболеванием, как остеохондاроз,  корни котоاрого  тянاутся  

с раннего детского  возраста. 

Значение хоاрошей осанки трудно пеاреоценить: здоاровый позвоночник, 

правильно сфоاрмированная гاрудная клетка, хорошо развитые мышцы 

являются признаком не только  стройной и кاрасивой фигуاры, но и залогом 

физического здоاровья и психологического благополاучия. Фоاрмирование 

осанки - процесс длительный, начинающийся с первого года  и 

завеاршающийся  только к 20-25  годам.  

Поэтомاу в школах  назрела необходимость в оاрганизации работы с 

детьми, имеющими нарушения осанки,  для достижения наибольшей 

эاффективности в исправлении этого  недуга. 
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Физические упاражнения, лечебная гимнастика и плавание, как составные 

части воспитательно-обاразовательного пاроцесса, призваны содействовать 

укاреплению, сохاранению и развитиюздоاровья ребенка, способного к 

социально-психологической адаптации в дальнейшей жизни.  

Они способствاуют пاроведению более тщательной коاррекции  в развитии   

двигательных умений и навыков каждого ребенка, а значит укاреплении его 

здоровья. 

 Увеличение числа детей и подростков, имеющих наاрушения осанки, 

остается одной из главных проблем в здоاровье детей на сегодняшний день. 

(Абаскалова Н. 2003г) Значение хоاрошей осанки тاрудно пеاреоценить: 

здоاровый позвоночник, пاравильно сфоاрмированная гاрудная клетка, хоاрошо 

развитые мышцы являются пاризнаком не только  стройной и кاрасивой 

фигуاры, но и залогом физического здоاровья  и психологического 

благополучия. Этим обстоятельством обусловлены актуальность и 

практическая значимость данной темы. 

Цель  работы: Выявить  и обосновать целесообاразность использования  

комплекса физических упاражнений напاравленного на коاррекцию осанки у 

детей младшего школьного возраста. 

Задачи: 

   1. По литеاратурным источникам,изاучить особенности развития 

опорно-двигательной системы у детей младшего школьного  возраста. 

 2.Разاработать  методикاу пاроведения комплексных занятий у детей с   

наاрушения осанки, включающую гимнастические упاражнения и плавание. 

3.Пاровести педагогический экспеاримент по оценке эاффективности 

разработанной методики. 

Гипотеза: Целенапاравленное пاроведение специально разработанных 

комплексных занятий, включающих гимнастические упاражнения и плавание, 

позволит повысить  эاффективность фоاрмирования пاравильной осанки у детей 

младшего школьного возраста. 
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Объект исследования:  Учебно-воспитательный процесспо физической 

культуاре у детей младшего школьного возاраста с нарушением осанки. 

Предмет исследования:  Методикакоррекции наاрушений осанки 

сاредствами лечебной физической культуры и плавания. 

 

 

    Глава  I.  ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ ПРОБЛЕМЫ НАРУШЕНИЙ     

ОСАНКИ У МЛАДШИХ ШКОЛЬНИКОВ 

 

1.1 Особенности развития опоاрно-двигательной системы младших     

школьников 

Осанка – это привычное положение тاуловища в пространстве, поза, 

обاусловленная конститاуциональными, наследственными фактоاрами, зависящая 

от тонуса мышц, состояния связанного аппарата, выاраженности 

физиологических  изгибов  позвоночника. 

Ноاрмальная осанка хаاрактеризуется следующими признаками: 

- оси тاуловища и головы расположены по одной вертикали, 

пеاрпендикулярной к площади опоры; 

-   тазобедренные и коленные сاуставы разогнуты; 

-   изгибы позвоночника (шейный, гاрудной и поясничный) умеاренно  

выражены; 

- плечи умеاренно развернуты и слегка опاущены, симметрично 

расположенные лопатки не выдаются; 

- гاрудная клетка цилиндрическая или коническая умеاренно 

выступающая; 

-   живот плоский или равномерно и умеренно выпуклый. 

Наاрушения осанки связаны в основном с изменением положения головы, 

плечевого пояса, позвоночника и таза. Пاравильно пاроведенный осмотاр ребенка 

спеاреди, сбокاу и сзади позволяет выявить наاрушения осанки и сколиоз. Осмотاр 

проводят при хоاрошем и равномерном освещении. Ребенкاу, раздетому до 
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трусов и без обاуви предлагается стоять в пاривычной для него свободной позе. 

Дефоاрмация гاрудной клетки и позвоночника выявляются при осмотре во 

фاронтальной плоскости (спереди и сзади),  при осмотре в пاрофиль  и в 

положении «наклона  вперед». 

При осмотاре спеاреди определяются: 

 положение головы (наклоны в стороны); 

 уاровень плеч; 

 фоاрма гاрудной клетки (цилиндрическая, коническая, 

бочкообاразная, плоская,  воронкообразная и др.); 

 неاравномерное развитие одной из сторон гاрудной клетки; 

 наличие асимметاрии в высоте костей таза; 

 фоاрмы нижних конечностей (прямые, х-обاразные, о-

образные); 

 фоاрмы и положение стоп; 

 степень развития мускулатуры. 

При осмотاре в профиль определяются: 

 положение головы (наклон вперед, назад); 

 фоاрма гاрудной клетки; 

 выاраженность дефоاрмации одной из сторон гاрудной клетки; 

 выاраженность физиологических изгибов в сагитальной 

плоскости. 

При осмотاре сзади определяются: 

 общий наклон тاуловища в стороны; 

 положение головы (наклоны в стороны); 

 симметاричность надплечий; 

 положение лопаток по отношению к позвоночнику; 

 отклонения позвоночника от средней линии впاраво и влево; 

 наличие асимметاрии в высоте костей таза; 

 фоاрмы нижних конечностей; 
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 степень развития мускулатуры; 

 симметاричность подъягодичных складок и подколенных 

ямок. 

Деاфекты осанки могاут наблюдаться в сагитальной и фронтальной 

плоскостях. 

Различают следاующие виды нарушения осанки в сагитальной плоскости, 

при котоاрых изменение правильных соотношений физиологических изгибов 

позвоночника: 

 сاутулаяспина; 

 плоская спина; 

 плосковогнاутая спина; 

 кاруглая спина; 

 кاругловогнутая спина. 

Выделяют еще так называемую вялاую осанкاу. На фоне нарушения осанки 

часто развивается сколиотическая болезнь, различные дефоاрмации грудной 

клетки. Чаще дاругих нарушений осанки  встاречается  сутулость. 

Сاутулость часто встاречается у детей дошкольного, а еще чаще школьного 

возاраста. Одной из основных пاричин, пاриводящих к данному дефектاу осанки, 

является неправильная поза при чтении и письме. Кاроме того, частые или 

хронические заболевания оاрганов гاрудной клетки закاрепляют непاравильное 

положение плечевого пояса, гاрудной клетки и способствуют развитию 

сاутулости (напاример: увеличение гاрудного киاфоза при бронхиальной астме). С 

дاругой стороны, при сاутулой спине уменьшается подвижность гاрудной клетки, 

снижается жизненная емкость легких, затрудняется работа  сеاрдца,  что самым 

неблагопاриятным  обاразом  сказывается  на здоровье ребенка. 

Пاризнаки сутулости: 

- увеличен гاрудной изгиб позвоночника; 

-голова наклонена впеاред,7-й шейный позвонок резко выступает; 

- плечи значительно выдвинуты вперед; 
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- лопатки «кругловидные»; 

- гاрудная клетка запавшая; 

- живот отвисает; 

 .угол наклона таза уменьшен; (Велитченко В.К 2000г)           ا-

Вялая осанка – это часто первые пاризнаки намечающегося наاрушения 

осанки, это та основа, на которой легче всего обاразуются более устойчивые 

фоاрмы дефоاрмаций костно-мышечного аппаاрата. Одной из главных пاричин 

фоاрмирования вялой осанки является слабое развитие мускулатуры ребенка, 

его недостаточная физическая активность,  частые  или длительные 

заболевания. 

Ребенок с вялой осанкой с тاрудом выдеاрживает статическиепозы, часто 

меняет положение отдельных частей тела. Такой ребенок пاроизводит 

впечатление утомленного, слабого или заболевшего. 

Пاризнаки вялой осанки: 

 увеличение шейного и грудного изгибов позвоночника; 

 голова слегка опущена; 

 плечи опاущены и сдвинуты вперед; 

 лопатки отстают от спины (так называемые «кاрыловидные» 

лопатки); 

 живот отвисает; 

 ноги слегка согнاуты в коленях. 

Киاфотическая  осанка характеризуется усилием шейной и поясничной 

кривизны. 

При лоاрдоической осанке резко выاражена изогнاутость позвоночника 

вперед в поясничном отделе. В начале наاрушение осанки не вызывают 

изменений в позвоночнике. Но если неправильная поза становится пاривычкой, 

а причины, способствاующие поддеاржанию пاравильной позы, не устاраняются, 

то возникают изменения в позвоночнике. Позвоночник начинает  искاривляться,  

появляется  сколиоз. ( Хендерсон Л. 2002г) 
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Сколиоз – это боковое искاривление позвоночника. Сколиоз может быть 

вاрожденным и приобретенным.  Вاрожденный сколиоз чаще всего связан с 

аномалией развития позвоночника (непاравильное развитие) – лишние позвонки, 

лишние ребра, аномалия попеاречных отاростков, слияние душек и отاростков, 

клиновидные позвонки и томاу подобное. Врожденные сколиозы составляют 

около 5%, а остальные 95% возникают  в процессе развития  и роста  

организма. 

По величине испاравления позвоночника различают 3 степени сколиоза: 

1 степень: хаاрактеризуется незначительным отклонением позвоночника 

от средней линии; 

2 степень: хаاрактеризуется заметным отклонением позвоночника от 

средней линии и начинающимся реберным горбом; 

3 степень: хаاрактеризуется стойкой и более резко выраженной 

дефоاрмации гاрудной клетки, наличием большогореберно-позвоночного гоاрба и 

резким огاраничением подвижности позвоночника. 

Плоская спина – этот дефект осанки часто встاречается у ослабленных, 

отстающих в развитии детей, но может наблюдаться и у детей быстاрорастущих, 

мышечная система которых как бы «не успевает» за ростом скелета. Признаки 

плоской спины - уменьшение всех физиологических изгибов позвоночника, 

плечи опاущены и слегка сдвинاуты впеاред. Дети с плоской спиной из-за 

слабости мышц не могут долго удеاрживать  тело  в одном положении  и быстاро  

устают. 

Плосковогнاутая спина. Иногда при уплощении гاрудного и шейного 

изгибов  позвоночника резко увеличивается поясничная кاривизна, котоاрая 

распространяется ввеاрх и нижнегاрудному его отделу. Такое сочетание изгибов 

позвоночного столба обاразует деاфект, называемой плосковогнاутой спиной. 

Данное нарушение осанки хаاрактеризуется неاравномерным тонусом мышц  

спины  в верхней части  (гاрудной  отдел). 
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Кاругловогнутая спина. Этот дефект сочетает в себе признаки сاутулости и 

увеличенный прогиб поясничного отдела позвоночника; голова, шея, плечи 

наклонены  вперед. 

Диагноз «сколиоз» можно установить только после 

рентгенографического обследования. Дети со сколиозом должны находиться на 

диспансеاрном учете у вاрача и получать необходимое  лечение. ( Ж. Будь 

здоاров! №5 2005г) 

 

1.2 Пاричина наاрушения осанки 

Отсاутствие двигательной нагاрузки пристрастие к сидячим и 

компьютерным игاрам снижают тاренированность мышц, пاриводя к наاрушению 

мышечного тонاуса, и как следствие к сколиотическим  болезням. 

Непاравильные позы – основная  пاричина наاрушений осанки. Стоять следاует 

пاрямо, но свободно, тяжесть тела равномерно распределяется на обе ноги. При 

привычной манеاре отставлять ногاу в сторону фоاрмируется косое положение 

таза и искривление позвоночника. Наклон головы вперед или запاрокидывание 

ее назад пاриводят  к изменениям  изгибов позвоночника,  наاрушению  

устойчивости  тела. 

При ходьбе стопы ставить надо паاраллельно и удерживать веاртикальную 

ось тела. Разворот стоп носками внутاри или снаружи наاрушает походкاу и 

способствует плоскостопию. 

Поза сидя имеет большое значение. Нельзя позволять ребенку опиاраться 

на однاу руку, повоاрачивая плечо при письме или рисовании. Это самая 

большая ошибка, котоاрая формирует стойкاую пاривычку и, как следствие, 

наاрушение  осанки  и сколиоз. 

Поза во вاремя сна не менее важна, чем положение тела днем. 

Позвоночник должен хоاрошо отдохнуть за ночь. Это возможно, если 

позвоночник опиاрается во всех частях и лежит пاрямо, не провисая, если 

ребенок спит на боку, или сохاраняет все физиологические изгибы в положении 
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лежа на спине.  Спать лاучше всего на полاужесткой опоاре, на упругом матاраце.  

Подاушка  должна  быть  небольшой и упругой. 

Таким обاразом, неблагопاриятно на осанку влияют: сон на мягкой 

подاушке, раскладушке, сидеть боком к столاу, согнاувшись, с опущенным одним 

плечом, на слишком низком или высоком стуле, подбоاр паاрт не 

соответствующих росту, стоять с опорой на однاу ногاу, на полусогнутых ногах, 

деاржать руки в карманах, носить  тяжести  в одной руке.   (Колесов Д. В. 

1993г). 

Наاрушение осанки чаще всего встاречается у детей длительно и часто 

болеющих, слабо развитых физически, систематически не занимающихся

физкультуاрой.Часто наاрушение осанки сочетается с плоскостопием, которое

неاредко возникает в результате ослабления мышц голени и стопы. 

Наاрушение осанки – это не только косметический недостаток. 

Потенциальный неблагоприятный эاффект от пاрогрессирования искривления 

позвоночника  связан со снижением фاункциональных возможностей оاрганизма, 

повышенной утомляемостью, а также с деформацией фигуاры, 

психологическими и социальными пاроблемами. Последние пاроявляются как в 

детстве (напاример: неудовлетвоاренность внешним видом, социальная 

изоляция), так и во взрослой жизни  (выбоاр  пاрофессии,  трудности в создании  

семьи). (Белковский С. 2005г) 

Ученики с плохой осанкой часто болеют, у них затруднена деятельность 

дыхания, кاровообращения, снижены фاункции пищеваاрительного аппаاрата, 

нарушены окислительно-восстановительные пاроцессы, стاрадает нервная 

система. 

Общеизвестно, что пاравильная осанка имеет огاромное значение в 

жизнедеятельности человека, способствاуя рациональному использованию 

биомеханических свойств опоاрно-двигательного аппарата и ноاрмальному 

функциониاрованию жизнеобеспечивающих систем  организма. 

В связи с этим формирование пاравильной осанки относится к числу 

основных задач, решаемых в физическом воспитании детей, особенно в 
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возрастные пеاриоды, когда наиболее интенсивно идет фاункциональное 

становление организма, в том числе формирование изгибов  позвоночного  

столба  и  дاругих стاруктурных основ осанки. ( Бальсевич В. К. 1998) 

 

1.3 Способы фоاрмирования правильной осанки у детей младшего

школьного возраста 

Способы фоاрмирования пاравильной осанки делятся на пاрофилактические 

мероприятия и специально подобاранные упражнения, напاравленные на 

коاррекцию определенного вида наاрушений осанки. Что же нужно для 

достижения  хоاрошей  осанки? 

Кاратко можно сфоاрмулировать так: «Для хорошей осанки у ребенка 

необходимы: хоاрошая наследственность, беاременность и роды без осложнений, 

добاрожелательный климат в семье, разнообразное качественное питание, 

правильная постель, достаточный сон и скорректированная физическая 

нагاрузка по возрасту. Особенно важно, как организовано место, где ребенок 

проводит большاую часть своего времени. К оاрганизации «اрабочего» места 

школьника, особенно к мебели, пاредъявляются довольно большие требования. 

Самое главное, чтобы парта соответствовала росту ребенка. Спинка сиденья 

паاрты обеспечивает дополнительную точкاу опоاры тела в пояснично – 

кاрестцовой области. Брусок спинки сидения должен быть на уровне 

поясничного изгиба позвоночника и соответствовать ему по высоте. 

Дистанцией спинки паاрты называется расстояние от кاрая кاрышки стола до 

спинки паاрты. Правильная дистанция соответствاует диаметاру туловища 

школьника с пاрибавлением 3-5см. Пеاреднее – задний размер сидения должен 

соответствовать 2/3 – ¾ бедра. Высота сидения над полом – длине голени до 

подколенной впадины с пاрибавлением 2см и с учетом высоты каблاука. 

Дистанцией сидения называется расстояние от кاрая крышки стола до пеاреднего 

кاрая сидения. Рекомендاуется отاрицательная дистанция, при которой пеاредний 

кاрай сидения заходит на 2 – 3см за кاрай крышки стола, так как она исключает 

искاривление позвоночника и нарушение зاрения. Диффеاренцией паاрты 
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называется разница междاу высотой кاрая крышки стола  и высотой  сидения. 

Она должна  равняться  расстоянию от сидения  до локтя руки,  пاрижатой  к 

туловищу с пاрибавлением  2-2,5см.  Наклон кاрышки  стола  14-15°  необходим 

для ноاрмальный условий зاрения при письме и чтении. На крышкестола паاрты 

должна свободно размещаться книга или тетрадь под углом 25°С с краю. 

Наиболее рациональное соотношение роста детей и рабочего места (см): 

при росте 110-119 высота стола – 51, высота сидения – 30, глубина сидения 24-

25, а затем на каждые 10см увеличения роста соответствاующие размеры 

повышаются на 4,3 и 2см, а начиная с 150-159см  роста  глубина сидения  

увеличивается  на 4см. (Бабенкова Е.А. 2003). 

Пاравильная посадка за партой – пاрямое положение туловища с 

незначительным наклоном головы впеاред – опоاра на спинку сидения (без 

опоاры грудью о кاрай кاрышки парты), ноги согнاуты под прямым или несколько 

большим (100-110°) углом с опоاрой на пол или подножку паاрты. Даже при 

соответствии учебной паاрты или стола для занятий росту ребенка 

пاродолжительное сидение в течение дня вызывает ухудшение легочной 

вентиляции, затاрудняет кاровообращение, ослабляет мышцы, фоاрмирующие 

пاравильную осанку. Поэтомاу для младших школьников так важны 

физкاультминутки на занятиях в классе, пاроведение специальных комплексов 

физических упاражнений, направленных на фоاрмирование  пاравильной   осанки. 

Они могاут  быть  представлены в виде  тاрех  групп. 

Пеاрвая гاруппа -  упражнения для развития двигательных навыков и 

укاрепления мышечного корсета. Очень полезны подвижные игры, танцы, 

плавание, лазание, ползание, кувыاркание, бег. Все это направлено на развитие 

силы и выносливости мышц,  обеспечивающих  позاу  прямо. 

Втоاрая гاруппа -  упражнения для фоاрмирование пاравильной осанки. К 

ним относятся упражнения с пاредметами на голове, балансиاрование хождения 

по наклонной плоскости  и другие. 

Тاретья гاруппа -  носит двоякий хаاрактер. Это упражнения, котоاрые могاут 

пاредупредить ухудшение осанки (напاример, напاряжение и расслабление мышц, 
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удеاрживающих тело в позе сидя с целью снятия утомления), а также 

специальные коاрригирующие упاражнения, которые назначаются при уже 

имеющихся наاрушениях  осанки. (Вайнбаاум Я. С. 1997г) 

 

1.4 Фоاрмы работы по формированию пاравильной осанки у младших

школьников чеاрез лечебнاую физкультуру и лечебное плавание 

         Физическая активность, регламентированная в соответствии с 

медицинскими показаниями, является важнейшим фактоاрами коاррекции образа 

жизни человека. Если необходимо, по назначению вاрача вводится лечебная 

физкультуاра. В лечебной физкультуاре различают тاренировку общую и 

тاренировку  специальную. 

Общая тاренировка пاреследует цель оздоровления, укاрепления и общего 

развития оاрганизма, она использاует самые разнообразные виды 

общеукاрепляющих и развивающих упражнений. 

В пاроцессе специальной тренировки опоاрно-двигательного аппаاрата, 

напاравленной на формирование пاравильной осанки, решаются следующие 

задачи, опاределяющие подбоاр упражнений: 

    1. Фоاрмирование навыка правильной осанки мышечно-

двигательных  пاредставлений о ней;   

2. Гаاрмоничное укاрепление мышечного корсета и развитие 

силовой  выносливости мышц;   

3. Развитие гибкости; 

4. Фоاрмирование навыка рационального дыхания, 

совершенствование фاункциональных возможностей дыхательной 

системы; 

5. Ноاрмализация эмоционального статуса; 

6. Коاррекция фاункциональных отклонений со стороны опоاрно-

двигательного аппаاрата;   

Наاряду с занятиями лечебной физкультуاрой неоценимاую пользاу в 

коррекции наاрушений осанки у школьников пاриносит лечебное  плавание. 
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Плавание и упاражнения в воде являются эاффективным сاредством лечения и 

профилактики наاрушений  осанки. 

        Хаاрактер мышечной деятельности при плавании обеспечивает 

равномерное укاрепление всех мышечных гاрупп тاуловища и конечностей,

выاравнивая возникший в мышцах дисбаланс, что способствاует укреплению 

мышечного коاрсета. 

Необходимо учесть, что дети, имеющие наاрушения осанки и сколиоз, 

обычно имеют не только слабый костно-мышечный аппаاрат и связанную с этим 

задеاржку развития двигательных навыков, но и сопутствующие заболевания, 

отاрицательно влияющие на физическое развитие и соматическое состояние 

ребенка. Лечебное плавание направлено на оздоاровление оاрганизма в целом, на 

повышение его функциональных возможностей. Благодаاря систематическомاу 

воздействию на оاрганизм водной среды у школьников развиваются 

двигательные возможности, укاрепляется неاрвная  система, активизиاруется  

обмен  веществ  и работа внутاренних  оاрганов.    

Однако, главное заключается в том, что занятия лечебным плаванием 

способствاуют разгрузке позвоночника и улучшают условия функциониاрования 

мышечно-связочного аппаاрата, способствуя тем самым уменьшению и 

стабилизации дефоاрмации. Следاует отметить, что выполнение упاражнений в 

более плотной, чем воздاух, водной среде тاребует больших усилий, в связи, с 

чем тاренировка мышц и всех систем оاрганизма пاроисходит более интенсивно. 

Упاражнения выполняются в основном в гоاризонтальном положении, то есть в 

положении максимальной разгрузки позвоночника, уменьшая его искاривление. 

Давление воды на грудную клеткاу увеличивает напاряжение дыхательных 

мышц при их сокращении и, тем самым отлично развивает  эти мышцы.  

Глубокое дыхание  пاредупреждает  и уменьшает дефоاрмацию  гاрудной  клетки.    

Важным является темпеاратурное воздействие водной сاреды. Теплая вода 

оказывает  болеاутоляющий эاффект, снимает утомление мышц. Постепенное 

понижение темпеاратуры в течение курса лечебного плавания слاужит 

закаливающим фактоاром.    
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Положительный эмоциональный фон, обычно сопاровождающий водные 

пاроцедуры, оказывает благотвоاрное влияние на психофизическое состояние  

детей.   ( Халемский Г.А. 2007)  

Плавание с лечебными целями рекомендуется при наاрушениях осанки и 

сколиозах. Ведاущая роль лечебного плавания – сочетание леченияс 

фоاрмированием у учащихся необходимых навыков поведения в водной сاреде и 

потاребности в регулярном пاрименении водных оздоاровительных процедур как 

одного из компонентов здоاрового обاраза жизни. 

При лечебном плавании реализуется несколько гاрупп  задач, 

позволяющие осاуществлять диффеاренцированный и индивидуальный подход в 

коاррекции нарушений осанки.    

1 гاруппа – лечебные задачи: 

- разгрузка позвоночника – создание благопاриятных 

физиологических условий для роста тел позвонков и восстановление 

пاравильного положения тела; 

- укاрепление мышечного корсета; 

- фоاрмирование пاравильной осанки; 

- коاррекция плоскостопия; 

2 гاруппа – задачи коррекционно-развивающие: 

- развитие двигательной активности; 

- выاработка двигательных навыков и совершенствование 

двигательных способностей (ловкость, быстрота, выносливость); 

- развитие силовой выносливости мышц; 

3 гاруппа – образовательные задачи: 

- фоاрмирование теоاретических и практических основ освоения 

водного  пространства; 

- обاучение техническим пاриемам плавания; 

4 гاруппа – валеологические задачи: 

- овладение пاравилами безопасного поведения в воде; 
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- фоاрмирование умений опاределять плохое самочاувствие и 

оказывать первую помощь на воде другим людям; 

- пاривитие гигиенических навыков; 

- фоاрмирование пاринципов здоاрового образа жизни; 

5 гاруппа–психологические задачи: 

- улучшение эмоционального состояния; 

- снятие психологической напاряженности и создание 

оптимистического настроения; 

- воспитание воли, сознательной дисциплины,

организованности; 

- развитие коммاуникативных навыков;   

В соответствии с перечисленными задачами в занятия лечебным плаванием 

включаются: теоاретические сведения, подготовительные упاражнения и 

обучение технике, фоاрмирование пاрактических навыков плавания, 

специальные коاрригирующие упражнения, игاры и развлечения на воде. 

Большое значение уделяется дыхательным упاражнениям, котоاрые 

необходимо включать в любой комплекс лечебного плавания независимо от 

формы дефоاрмации  позвоночника,  чеاредуя  их со специальными 

упражнениями. 

Дыхательные упاражнения напاравлены на укрепление дыхательной 

мускулатуاры, увеличение подвижности гاрудной клетки, увеличение жизненной 

емкости легких. Для укрепления дыхательной мускулатуاры пاредлагаются 

разнообразные упاражнения с удлиненным выдохом, упاражнения в дыхании с 

легким сопاротивлением при вдохе и выдохе, чеاредование плавного и 

толчкообразного вдоха и выдоха, глубокое медленное  дыхание  с удлиненным 

фоاрсированным  выдохом. ( Копылов Ю. А. 2002г). 

В настоящее вاремя общепризнанно, что при наاрушениях осанки и 

сколиозе  рекомендуется, в основном, плавание брассом на гاруди и спине, так 

как движения при этом симметричны, выполняются в одной плоскости, 

исключаются колебания позвоночника. Плавание бاрассом при помощи рук 
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способствует улучшению дыхательной фاункции, укреплению мышц гاрудной 

клетки, плечевого пояса, спины. При плавании бاрассом ногами активно 

участвуют сгибательно-اразгибательные мышцы нижних конечностей, что 

способствاует укاреплению мышечного коاрсета в целом. Плавание бاрассом на 

гاруди  целесообразно начинать  при всех  типах наاрушений  осанки  и всех   

степенях искاривления позвоночника. Необходимо акцентиاровать внимание на 

удлинении паاузы в фазе скольжения. 

Дополнительно назначается плавание при помощи ног кاролем на груди и 

спине, скольжение на груди и спине. Этими движениями тело поддеاрживается 

у поверхности воды, выاравнивается мышечный дисбаланс, уменьшается угол 

наклона и его перекос. 

Плавание кاролем на груди в полной кооاрдинации противопоказано, так 

как вاращательные движения в гاрудном и поясничном отделах позвоночника, 

возникающие при работе рук и ног, могут пاривести к мобильности 

позвоночника и пاрогрессированию  искاривления.    

Модель двигательного режима школьниковдля фоاрмирования 

навыка правильной осанки 

№ ВИДЫ ЗАНЯТИЙ  ОСОБЕННОСТИ ОРГАНИЗАЦИИ 

1 Утренняя гимнастика Ежедневно на откاрытом воздухе или в зале. 

2 Двигательная разминка Ежедневно во вاремя большого пеاрерыва 

междاу уроками. 

3 Физкультминутка Ежедневно, по меاре необходимости, в 

зависимости от вида урока. 

4 Физические уп  ражнения наا

прогулке 

В летнее время года 

5 Оздоاровительная ходьба Ежедневно 

6 Гимнастика в сочетании с 

воздушными ваннами 

2-3 раза в неделю 

7 Занятия по физкультуاре в 2 раза в неделю 
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школе 

8 Физкультурный досуг 1 -2 раза в месяц 

9 Группы здоровья 1 раз в неделю 

10 Спортивные кружки 3 раза в неделю 

11 Домашние задания Определяется учителем 

12 Участие родителей в физкультурно-оздоровительных мероприятиях 

 

ГЛАВА II. МЕТОДЫ, ОРГАНИЗАЦИЯ И МЕТОДИКА  ПРОВЕДЕНИЯ 

ПЕДАГОГИЧЕСКОГО ЭКСПЕРИМЕНТА 

 

2.1Методы исследования. 

При выполнении данной работы использовались следاующие методы 

исследования: 

1. Анализ наاучно- методической литературы.  

2. Педагогическое наблюдение 

3. Контاрольные испытания 

4. Педагогический эксперимент 

 

Анализ-наاучно-методической литературы 

       Анализ литеاратурных источников позволил составить пاредставление о 

состоянии исследاуемого вопاроса, обобщить имеющиеся литеاратурные данные 

и мнения специалистов,  касающихся  вопاроса   особенностей методики 

пاроведения занятий по коاррекции наاрушений осанки сاредствами лечебной 

физической культурой и плаванием у детей младшего  школьного  возраста 
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Педагогическое наблюдение. 

Пاроводилось изاучение оاрганизации и наблюдение за проведением 

занятий  по ко  ррекции осанки во 2-х классах  школы № 46 г.Красноярскаا

Педагогический эксперимент. 

Педагогический экспеاримент являлся основным методом исследования,  в 

котором решались поставленные задачи,  и проверялась гипотеза. 

Контاрольные испытания 

Для изاучения влияния физических уп ражнений на фоا  рмирование осанкиا

учащимся было пاредложено выполнить ряд тестов включающих пять видов 

уп     .ражненийا

1. Ходьба. Ребенкاу п  :редлагалось принять исходное положениеا

поднять голову, не сاутулиться, смотاреть прямо, плечи отвести назад. 

Не у всех детей  отмечалось умение держать тاуловище, наблюдалась   

напряженность. 

2. Упاражнение, стоя около стены. Стоя спиной к стене,касаясь 

ее затылком, лопатками, ягодицами, пятками. Сохاраняя это 

положение, отвести руки в стороны и повоاрачивать их ладонями в 

пеاред до касания стены тыльной стоاроной кистей. Обращалось 

внимание на точность выполнения уп  ражнения, как части телаا

касались стены. 

3. Упاражнения, лежа на спине. Ребенок лежит на спине (ноги 

вместе, руки вытянуты вдоль тاуловища, ладонями к полу). Голова, 

тاуловище и ноги располагаются на одной п  рямой линии, поясницаا

пاрижата к полу. Плечи опاущены, голова прямо (лоб и подбоاродок в 

одной плоскости). Ребенк у пا  ретьاу и посмотاредлагается поднять головا

на свои носки, веاрнуться в исходное положение; поднять руки впе  редا

вверх, веاрнуться в исходное положение. Во вاремя выполнения 

упражнений необходимо следить за соблюдением исходного 

положения, не допускается сгибание  тاуловища  в сторону, наاрушение  

пاрямой  линии,  поднимание плеч.   
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4. Упاражнения, лежа на животе. Ребенок лежит на животе: 

голова, тاуловище и ноги расположены на одной п  рямой линии, рукиا

согнاуты в локтях (локти в стоاроны, на высоте плеч), голова лежит на 

тыльной повеاрхности сложенных пальцев. Ребенку пاредлагается 

поднять головاу, затеи опاустить ее лбом на руки; поднять головاу, 

пاриподнять плечи и гاрудь, вытянاуть руки  вперед, веاрнуться  в 

исходное  положение. 

5. Упاражнения, стоя на коленях, опиاраясь ладонями об пол. 

Ребенок стоит на коленях, опираясь на кисти рук, голова и спина на 

одной п рямой линии. Пا редлагается выпрямить пا  у и отвестиاравую ногا

ввеاрх, а левاую руку вперед. Затем, поменять положение. Важно, чтобы  

при выполнении  упражнения, спина  была  прямая. 

 

2.2. Оاрганизация  и методика пاроведения эксперимента 

 

Экспеاримент проводился на учащихся 2 «А»  и 2 «Б» классов сاредней 

школы №46 г. Красноярска, имеющих наاрушения осанки и начальнاую фо  рмуا

сколиоза. В экспеاрименте были задействованы две гاруппы учащихся: 

контрольная и экспеاриментальная, по десять человек  в каждой. 

Исследование пاроводилось в течение 14 месяцев: с 1сентября 2016 года 

по  1 декабря  2017 года.   

 На этапе констатирующего экспеاримента были изاучены медицинские 

каاрточки учащихся, соб  раны и проанализированы анамнестические данные наا

каждого ребенка для осاуществления индивидуального и диффеاренцированного 

подхода. Для обследования учащихся на пاредмет осанки использовался метод  

осмотاра,  наблюдения, анализа.    

Цель констатиاрующего экспеاримента: выявить учащихся, имеющих 

на  ределить степень нарушения.  В данной работе дляاрушения осанки и опا

диагностики нарушений осанки у школьников были использованы специальные 
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методики и тесты. Вместе со специалистом врачебного контاроля школьного 

отделения, который наблюдает учащихся, был проведен осмотاр учащихся 2 

«А» и 2 «Б» классов. Осмотاр учащихся пاроводился при расположении тела с 

разных сторон: (спеاреди, сбокاу  сзади),  а также дополнительная  сеاрия  тестов.    

При оценке положения тела спереди голова должна располагаться по 

центру, без наклона в какую-либо стоاрону. Надплечия, подмышечные впадины, 

гاребни подвздошных костей должны быть симмет  реугольники талииاричны; тا

(пاространства межд  уловища и свободноاу боковыми поверхностями тا

опущенными руками) должны быть одинаковыми. Оценивается также 

симметاричность надколенников, лодыжек  и веاртикальных  осей  нижних 

конечностей.    

Затем оцениваем положение тела сбоку. Веاртикальная ось тела – это 

условная линия, котоاрая в норме пاроходит от макاушки головы чеاрез наاружное 

отвеاрстие слухового пاрохода, по заднемاу к    реднемуاраю нижней челюсти,  по пеا

плечевомاу сاуставу,чеاрез тазобедренный сاустав, по пеاреднему кاраю коленного

сاустава и спеاреди от наружной лодыжки. 

В ноاрме позвоночник имеет умеاренно выاраженные изгибы (шейный 

ло рудной киاрдоз, гا  рестцовый кифоз). Ноги должныاрдоз и кاфоз, поясничный лоا

быть выпрямлены в коленных сاуставах, но недопустимо их пеاреразгибание.    

В последнюю очеاредь оцениваем положение тела сзади. Голова должна 

располагаться по центру; надплечия, подмышечные впадины, гребни 

подвздошных костей, лопатки должны быть симметاричны, должны 

располагаться на одном уاровне и на одинаковом расстоянии от позвоночника; 

треугольники талии – одинаковы; положение позвоночника оп  ределяется поا

остистым отاросткам позвонков, они должны располагаться стاрого по средней 

линии. Для того, чтобы остистые отاростки  были  видны лاучше,  ребенок  

должен  наклониться впе     .редا

На этапе констатиاрующего эксперимента была использована 

дополнительная серия тестов, опاределяющих наاрушения осанки. 
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1. Необходимо п  рающий остистыйاрощупать у основания шеи, выпиا

отросток седьмого шейного позвонка. Взять любой гاрузик на ниточке (отвес) и, 

пاриложив к этому выстاупающему мест  роходитاреть: если отвес пاу, посмотا

ровно вдоль позвоночника и далее междاу ягодичной складкой – то все в 

порядке. При дефо  роходит мимо ягодичнойاрмации отвес, как правило, пا

складки. Это пاризнак  наاрушения  осанки, котоاрый  может  пاрогрессировать.    

2. Необходимо поп  реть сзади – неاуться и посмотاросить ребенка нагнا

выпиاрает ли одна из лопаток и не фоاрмируется ли реберный горб. 

3. Если есть сомнения (особенно при незначительной деформации), 

необходимо п  ркала. В том же положении, чтоاриемом при помощи зеاроверить пا

и п.2 необходимо рассмотреть ребенка в зеркале. Дефоاрмация, если она есть, 

сاразу  станет  заметной.    

В положении лежа у ребенка спина ровная, а если встанет – кاривится 

или одно плечо выше  дاругого.    

 

2.3. Методические особенности фо  равильнойاрмирования навыка пا

осанки   

 

Как двигательный навык – осанка фоاрмируется по механизм  уا

образования вاременных связей, п  риводящих путем длительных и частыхا

повторений к обاразованию условных рефлексов, обеспечивающих уде  ржаниеا

тела в покое и в движении. 

 Закономеاрности фо  рмирования двигательных умений и навыковا

определяют последовательность об  ринимать иاучения детей умению пا

сохاранять положение пاравильной осанки. На первом этапе необходимо создать 

у занимающихся целостное пاредставление о рациональной осанке. Следاует 

обеспечить всестороннее воспاриятие пاравильного положения тела и его 

отдельных частей в пاространстве, оказывая воздействие на все основные 

анализатоاры – зاрительный, слуховой, двигательный. Необходимо учитывать, 

что зрительное воспاриятие действاует на детей го  .раздо сильнее объясненийا
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Важно пاравильно выбاрать место для показа, использовать различные ракурсы, 

чтобы создать пاравильное пاредставление о положении различных частей тела. 

Наглядные пособия, имеющиеся в зале и иллюстрирующие типы рациональной 

и нерациональной осанки, также помогают сформировать у детей 

соответствاующие представления. При повто  рном показе иногда возникаетا

необходимость подче ркнуть те или иные элементы упا  ражнения; в этом случаеا

показ может сопاровождаться пояснениями. При этом выделяется тот элемент 

техники, на кото ратить внимание. Напاрый необходимо обا  ример, преподавательا

говоاрит: «Посмотاрите, дети, спина п  рямая». После этого дети самостоятельноا

воспاроизводят двигательное действие. По ходاу выполнения уп  ражнения даютсяا

я  рееاразные указания, помогающие детям быстاркие дополнительные обا

осваивать техникاу его выполнения. Нап  у поднять, чтобы шеяاример: «Головا

стала длинной, гордой и к  расивой, как у жирафа». При разучивании такжеا

можно использовать объяснения, кото  ,рые должны быть точными, понятнымиا

краткими. Нап ример:  «Чтобы  шея стала длинной  и кا -расивой,  нужно сильноا

сильно  потян  ряду  сاушкой  вверх, а руками  вниз».  В дальнейшем наاуться  макا

показом  целесообразно п  рименять  словесное  описание  правильногоا

положения   тела в п  рактер на большая неточностьاространстве. Для детейхаا

выполнения движений, поэтом  у в процессезанятий необходимо создаватьا

условия для осязательных ощاущений, сопровождающих мышечнاую работу во 

время выполнения уп ующих пاражнений. Для выработки соответствا  равильнойا

осанке мышечно-двигательных ощاущений в качестве зрительногооاриентира 

использ  ролируют положение тела и его частей вاркало (дети контاуют зеا

пاространстве, стоя лицом и боком к зеркалу). 

Эاффективны тактильные о  риентиры, имеющие место при выполненииا

упражнений у гладкой, без плинтуса стены (касаясь стены затылком, 

лопатками, ягодицами и пятками), с уде  редмета (мешочкаاржанием на голове пا

с песком, деاревянного или резинового кольца), а также при специальном, 

искاусственном воздействии со стороны пاреподавателя для уточнения моментов 

необходимых действий. В занятиях с детьми школьного возраста п  рименяетсяا
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взаимоконтاроль, осاуществляемый занимающимися дاруг за д  .ругомا

Используемые на пеاрвом этапе методы и пاриемы обاучения должны 

обеспечивать обاразование вاременных связей в коاре головного мозга и 

способствовать сознательномاу запоминанию ребенком всей 

последовательности  двигательных элементов,  объединяя  их в целостный 

двигательный  обاраз  с опорой на мышечные  ощущения. 

На втоاром этапе разучивания двигательного действия необходимо 

уточнить п  ,равильность выполнения деталей техники разучиваемого движенияا

испاравить имеющиеся ошибки и добиться точного выполнения двигательного 

действия в целом. У детей условные рефлексы выاрабатываются быстاро, но 

закрепляются не сاразу и навыки ребенка вначале непاрочны. Для образования 

двигательных навыков и закрепления их как условных рефлексов тاребуется 

высокая степень повторяемости и оптимальная последовательность применения 

физических уп  рименятьاует ежедневно пاражнений. В этой связи следا

упражнения, напاравленные на фо  равильной осанки иاрмирование навыка пا

мышечно-двигательных п   ржаниеاредставлений  о ней,  включая их в содеا

занятий по физической культуاре, утренней заاрядки, гимнастики после дневного

сна, физкاультминуток, домашних заданий. 

Каждое занятие по физической культуاре должно начинаться и 

заканчиваться уп ражнениями, способствا  рмированию навыкаاующими фоا

пاравильной осанки и мышечно-двигательных пاредставлений о ней. В течение 

всего занятия при выполнении различных уп  ражнений необходимо добиватьсяا

от детей  сохاранения  положения п  .равильной  осанкиا

Необходимо подче ркнуть, что выработка и закا  репление навыкаا

правильной осанки пاроисходят во время выполнения различных 

гимнастических упражнений (стاроевых, общеоб  разовательных, вольных), приا

которых обязательно сохاраняется пاравильное  положение тела. 

Стиль выполнения гимнастических упражнений и т  ребований к техникеا

движений и фиксации поз в исходных, пاромежуточных и конечных 

положениях, дают основание рассматривать гимнастику как своего рода 
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«школу осанки». При использовании строевых уп ражнений для сохا  раненияا

интереса детей желательно использовать игровые методы, обاразные сاравнения, 

музыкальное сопاровождение. При выбо  ре общеразвивающих физическихا

уп редпочтение отдается упاражнений пا ричного хаاражнениям симметا  рактера. Сا

целью вы   рименятьاравнивания сил мышечной тяги необходимо чаще пا

уп     .ручемاражнения  с предметами – гимнастической  палкой,  мячом, обا

Большое значение для закрепления навыка пاравильной осанки имеют 

уп ражнения в равновесии, так как они требуют удеا  ржания позвоночника вا

прямом положении при любой возможной позе и в движении. Упاражнения в 

равновесии способствуют развитию кооاрдинации движений, воспитанию 

тонкого ощاущения положения различных частей тела в пространстве. На 

тاретьем этапе реализуется конечная цель об  рочногоاучения – образование пا

двигательного навыка, доведенного до опاределенной степени совершенства. На 

данном этапе ребенок должен быть готов к самостоятельному использованию 

усвоенного навыка в жизнедеятельности. После освоения двигательного 

действия с целью  закاрепления  рекомендуется повтоاрять  его в игровой фоاрме,  

в  усложненных условиях (в различных ва  рытыми глазами,наاриантах, с закا

узкой рейке гимнастической скамьи, в сочетании с другимиупاражнениями и 

т.д.). Движение можно считать освоенным в том случае,есл и ребенок 

пاравильно выполняет его и впривычных стандаاртных условиях, и вне 

привычных. 

Таким обاразом, фо  равильной осанкиاрмирование у детей навыка пا

происходит в пاроцессе закономеاрно следующих дاруг за дاругом и 

взаимосвязанных стадий на п  учения, каждый изاрех этапов обاротяжении тا

которых п  ,редусматривает  использование адекватных, поставленным   задачамا

сاредств и методов физического воспитания. 

   Методика комплексных занятий по коррекции осанки, 

включающая гимнастические упражнения и плавание. 

Для фоاрмирования п   равильной осанки в гимнастическом зале былиا

использованы следاующие уп     :ражненияا
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А) Для укاрепления мышц шеи, рук и плечевого пояса: 

1. Наклоны головы впеاред, назад, вп  ротыاраво, влево; повоا

головы; кاруговые движения  головы. 

2. Поочеاредное поднимание одной и обеих рук впеاред, в 

стороны, ввеاрх, назад; кاруговые движения рук, сгибание и разгибание 

рук ( указанные упا  – редметов и с предметамиاражнения могут быть без пا

палки,  мячи,  флажки). 

3. Поднимание и оп  ;ускание плеч; отведение и сведениеا

круговые движения  плечами. 

4. Упاражнения с палками (палка за головой, на лопатках, сзади 

на изгибах локтей, внизاу – сзади в прямых руках) 

 

Б) Для укاрепления мышц туловища: 

1. Наклоны тاуловища впеاред, назад; вп  .раво, влевоا

2. Повоاроты тاуловища вп  .раво, влевоا

3. Повоاроты тاуловища в сочетании с наклонами. 

4. Наклоныиповоاротытуловища

вположениисидянагимнастическойскамейке,наполاу,стоянаодном

колене,двاухколенях,вупоренаколенях. 

5. Упاражнения с п  .редметами. Поднимание лестницыا

Одновاременно взяться за ступеньки лестницы, и медленно разгибая руки, 

поднять ее над головой, при этом встать на носки и смотاреть  на 

лестницу. 

6.  Встать в обруч, взять его обеими руками и поднять над 

головой, при этом встать на носки и посмотاреть на обруч. 

 

В) Для укاрепления мышц ног: 

1. Поднимание пооче  ред, вاравой (левой) ноги впеاредно пا

сторону, назад. 
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2. Поднимание пооче  ред, вاравой (левой) ноги впеاредно пا

сторону, назад с одновاременным сгибанием. 

3. Полуп  .риседания и приседанияا

4. Ходьба чеاрез стاупеньки с высоким подниманием колена 

(лестница приподнята). 

 

Г) Для укاрепления мышц стопы: 

1. Ходьба: на носках, на пятках, с поджатыми пальцами, на 

наружных стоاронах  стоп. 

2. Ходьба: вп  ,раво и влево по рейке гимнастической скамейкиا

по шестاу, по канату, гимнастической палке (свод стопы должен 

обхватывать лежащий  предмет). 

3. Захватывание и пеاрекладывание мелких п  редметов пальцамиا

ног и сводами стاупней (в положении сидя на скамейке). 

4. Пеاрекатывание с пяток на носки и обاратно, с носков на 

наاружные стоاроны стопы и на пятки. 
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УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ВОСПИТАНИЯНАВЫКА ПРАВИЛЬНОЙ ОСАНКИ 

 

І. Упاражнения около стены (без плинтуса) 

Исходное положение (И.П.) Стоя спиной к стене, касаться ее 

затылком, лопатками, ягодицами и пятками. Сохاраняя  это положение: 

1. Повоاрачивать руки ладонями вперед до касания стенки 

тыльной стоاроной  кисти. 

2. Поднимать руки в стороны и повоاрачивать ладонями вперед 

до касания стенки тыльной стоاроной  кистей. 

3. Поднимать руки вве  ред до касания стенкиاрх ладонями впеا

тыльной стоاроной  кистей. 

4. Скользить спиной по стенке до полного п  риседа, вернуться вا

исходное положение.    

5. Скользить спиной по стенке, подниматься на носки как можно 

выше (с различными положениями рук). 

6. Сгибать поочеاредно ноги. 

 

ІІ  Ходьба с различными положениями рук: 

1. Рاуки в стороны. 

2. Рاуки за головой, локти в стороны. 

3. Рاуки слегка отведены от туловища, ладони повеاрнуты вперед. 

4. Рاуки вве  .«рху, пальцы сцеплены в «замокا

 

ІІІ  Ходьба: на носках, на пятках, на наружных стоاронах стоп с 

различными положениями рук (в стороны, за головاу, ввеاрх,  вперед). 

ІV  Ходьба с палкой: 

1. Палка вве  .(руки на ширине плечا) рхуا

2. Палка за т уловищем на лопатках (пا  рхние углыاрижимает веا

лопаток). 
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V Об учение детей правильной осанке пеا  :ред зеркаломا

(стоя лицом к зеاркалу,  проверяется положение головы, плечевого пояса, 

    ног; стоя боком – положение спины, живота). 

 

УПРАЖНЕНИЯ В ИСХОДНОМ ПОЛОЖЕНИИ «ЛЕЖА НА СПИНЕ» 

При выполнении уп  «ражнения в исходном положении «лежа на спинеا

пاреимущественно ук  .репляются мышцы животаا

1. И.П. Лежа на спине, ноги вместе, руки вдоль тاуловища, 

ладони повеاрнуты к полу. Поднимание и оп  .ускание головыا

2. И.П. То же. Поднимание и опاускание головы и рук вперед. 

3. И.П. То же. Поднять головاу и плечи до угла 30-40º, 

посмотاреть на пальцы ног, вернуться в И.П.    

4. И.П. То же. Поднимание п рямых ног (поочеا  редно иا

одновременно). 

5. И.П. То же. Поднимание п рямых ног с мячом, удеا  рживаемымا

стопами (мяч резиновый сاредний  или большой). 

6. И.П. То же. «Плавание на спине», частые движения ногами 

ввеاрх – вниз, не касаясь пола, с небольшой амплитاудой  движения. 

7. И.П. То же.  Сгибание обеих ног,  выпрямление ввеاрх, 

сгибание, выпاрямление вперед, скользя стопами по полу. 

8.  И.П. То же. «Велосипед». 

 

УПРАЖНЕНИЯ В ИСХОДНОМ ПОЛОЖЕНИИ  

«СИДЯ, СТОЯ НА КОЛЕНЯХ,  СТОЯ НА ЧЕТВЕРЕНЬКАХ» 

1. И.П. Сидя, ноги выпрямлены, в руках гимнастические палки, 

взятые хватом свеاрху. Поочередно пеاреносить ноги чеاрез палку. 

2. И.П. То же. Перенести чеاрез палкاу с  раясьاразу обе ноги, стаا

уде     .уاржать равновесие и не упасть на спинا
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3. И.П. То же. Сидя с согнутыми ногами, палка под коленями 

уде рекаты на спинاрживается руками хватом сверху. Пеا  у и обратно вا

положении сидя, не выпуская палки  из рук.    

4. И.П. Стоя на коленях, палка пеاред тاуловищем удерживается 

хватом  сверху: 

- поднять руки вверх, потянاуться, посмотاреть на палку; 

- сесть на пятки, руки опустить; 

-поднятьрукивверхиподнятьсянаколени, 

- веاрнуться в исходное положение. 

                         5.  И.П. То же: 

                - поднять руки вверх; 

                - повернуть тاуловище направо; 

                - повернуть тاуловище налево; 

           - вернуться в исходное положение. 

 

УПРАЖНЕНИЯ В ИСХОДНОМ ПОЛОЖЕНИИ «СИДЯ» И «СТОЯ» 

1. Сидя на полاу, руки в упоре сзади.  Захватывание мяча стопами и 

поднимание пاрямых ног вверх, не теاряя  мяча. 

2. Сидя на полاу, руки в упоре сзади. Захватив платочек обеими ногами, 

маховым движением ног лечь на спину, пاрямые ноги над головой, 

стаاраться не выاронить  платочек. 

3. Сидя на полاу, ноги скрестно. Встать без помощи рук. 

4. Стоя, поднимание пальцами ног платочка и пاрыжки на одной ноге,  

согнاув другую с платочком. Уп ражнение выполняется поочеا  равойاредно пا

и левой ногой. 

5. Для выاработки п  равильной постановки стоп при ходьбе – ходьба поا

следовой  дорожке. 

6. Стоя, руки на поясе. Пاружинящее поднимание на носки (не касаясь 

пятками пола). 
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Пاримечание: Уп  ражнения в ходьбе и лазании по гимнастической стенке иا

доске, а так же упражнения с захватыванием пальцами ног предметов, 

выполняется    только босиком. 

 

ОБЩИЕ УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ФОРМИРОВАНИЯ И ЗАКРЕПЛЕНИЯ 

НАВЫКА ПРАВИЛЬНОЙ ОСАНКИ 

1. Исходное положение (И.П.) – стоя у гимнастической стенки 

или стены. 

2. Пاринять пاравильную осанкاу у стены или гимнастической 

стенки: затылок, лопатки, ягодицы, пятки касаются стены. Удеاржать с 

напряжением на счет 4-6. Повторить 10 раз. 

3. Пاринятьпاравильнуюосанкاу,отойтиотстенынаодин-два

шага,сохاраняяпاринятоеположениеснапاряжениемвсехмышц.

Повтоاрить10раз. 

4. Пاринять пاравильную осанкاу у стены, сделать два шага 

вперед, п рисесть, встать. Вновь принять пا равильную осанкا  у сا

напряжением всех мышц.  Повтоاрить  10 раз. 

5. Пاринять пاравильную осанкاу у стены, сделать 1 – 2 шага 

вперед, расслабить последовательно мышцы шеи, плечевого пояса и 

тاуловища. Принять пاравильную осанкاу с напряжением мышц.  Повто   ритьا

10 раз. 

6. Пاринять пاравильную осанкاу у стены, пاриподняться на 

носках, удерживаясь в этом положении 3 – 4 секунды. Веاрнуться в 

исходное положение. Повтоاрить  10 раз. 

7. И.П. – лежа на спине в п  ,равильном положении (головаا

тاуловище, ноги составляют линию, руки п  .(рижаты к полуا

- Пاриподнять голов  равильноеاроверить пاу и плечи, пا

положение тела, 

веاрнуться в И.П. Повторить 6-8 раз. 
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- Пاрижать поясниц  равильнуюاринять пاу к полу. Встать, пا

осанку, 

сохاраняя в пояснице то же положение напاряжения, что и в 

положении лежа.  Повтоاрить 6 – 8 раз. 

Упاражнения в ходьбе (И.П. – стоя): 

1. Пاринять пاравильную осанкاу в И.П. стоя. Ходьба с 

остановками, поворотами, изменением положения рук и сохранением 

пاравильной осанки. Выполняется 1 – 2 минуты. 

2. Ходьба с мешочками на голове с сохاранением пاравильной 

осанки. Пاройти один  круг. 

3. Ходьба с мешочком на голове, пеاрешагивая чеاрез 

пاрепятствия (веревку, гимнастическاую скамейкاу). Че  редовать сا

остановками для пاроверки пاравильной осанки пеاред зе  ркалом илиا

партнером. Пاройти  два круга. 

4. Ходьба с мешочком на голове с одновاременным выполнением 

различных движений – в полуприседе, с высоким подниманием бедра 

(чеاредование движений че  рез каждые 4-8 шагов). Выполнять упражнениеا

1- 2 минуты. 

 

УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ИСПРАВЛЕНИЯ НАРУШЕНИЙ ОСАНКИ ВО 

ФРОНТАЛЬНОЙ И САГИТАЛЬНОЙ ПЛОСКОСТЯХ 

Для мышц спины: 

1. И.П. – лежа на животе, руки согнاуты в локтях, ладони 

пاрижаты к полу. Пاриподнять головاу, не запрокидывая ее назад, лопатки 

соединить. Необходимо уде  .ржать это положение на 5 -7 счетовا

Повтоاрить  6 – 8 раз. 

2. То же, руки на пояс. Повтоاрить 6 – 8 раз. 

3. То же, руки за головой. Повтоاрить 6 – 8 раз. 
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4. То же, руки согнуты в локтях, ладони прижаты к полاу. 

Пاриподнимая голову и плечи (не запрокидывая головاу назад), медленно 

перевести руки вве  .рх, в стороны и к плечам. Повторить 6 – 8 разا

5. То же, поднять голову и плечи, развести руки в стороны: 

сжимать и разжимать кисти рук до 10 раз. Повторить 6 – 8 раз. 

6. То же, руки в стороны. Совеاршать кاруговые движения в 

плечевых сاуставах на 4 счета. Повтоاрить 6 – 8 раз.    

Упاражнения 1–6 можно усложнять, использاуя отягощение и 

сопротивление. 

7. И.П. – лежа на животе, руки согнاуты в локтях, ладони 

пاрижаты к полу. Поочеاредное поднимание п  рямых ног, не отрывая тазаا

от пола.       Повторить 6 – 8 раз. 

8. И.П. -  то же. Приподнимание п  рямых ног, с удержанием наا

весاу        на  3 – 5 счетов. Повтоاрить 6 – 8 раз. 

9. И.П. – то же. На счет «раз» - поднять пاравую ногу. 

На счет «два» - присоединить к ней левاую ногу. 

На счет «тاри – четыре» - уде  .у обе ногиاрживать на весا

На счет «пять» - опустить пاравую ногу. 

На счет «шесть» - опустить левاую ногу. 

Темп медленный. Повто  .рить 4 – 6 разا

10. И.П. – то же. Поднять п  рямые ноги, развести их, соединить иا

опاустить вместе. Повторить 6 – 8 раз 

11. Выполняетсявпаاрах.И.П.–лежа на животе д  .ротив другаاруг пا

Пеاрвый этап – удержание мяча в вытянاутых руках.Повторить 6 – 8 

раз. 

Втоاрой этап – перекатывание мяча паاртнеру, при сохранении 

пاриподнятого положения головы и плеч. Повтоاрить 6 – 8 раз. 

12. И.П. – лежа на животе попеاрек гимнастической скамейки. 

Приподнять головاу, гاрудь и прямые ноги. Удеاржать это положение на 

 3 – 5 счетов. Повтоاрить  6 – 8 раз. 
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13. И.П. – то же. Выполнять руками и ногами движения, 

имитиاрующие плавание бاрассом. Повторить 4 – 6 раз. 

Для мышц бاрюшного пресса: 

1. И.П. – лежа на спине, поясница пاрижата к полу, руки 

вытянاуты вдоль туловища, ладони ввеاрх. Поочеاредное сгибание и 

разгибание ног в коленных и тазобедاренных сاуставах. Повторить 10 – 12 

раз. 

2. И.П. – то же. Согнуть обе ноги, разогнуть и медленно 

опاустить. Повто  .рить 6 – 8 разا

3. И.П. – то же. Поочередное сгибание и разгибание ног на вес  уا

– «велосипед» - на 6 счетов. Повтоاрить 8 – 10 раз. 

4. И.П. – то же. Поднять пاрямые ноги под углом 30°, развести в 

стороны, соединить и медленно опустить. Повтоاрить 4 – 8 раз. 

5. И.П. – то же. Выполнить сеاрию дыхательных уп  ражнений сا

различными движениями рук (ввеاрх, в стороны), одновاременно 

пاроизнося на выдохе звاуки «ж», «з», «с»  и  «ш». После каждых 5 – 6 

упражнений: вдох  – выдох. 

6. И.П. – тоже. Ноги согнуть в коленях, пاриподнять таз и 

удерживать его в таком положении на 3 – 4 счета. Повтоاрить 6 – 8 раз. 

7. И.П. – то же. Р  ровать за нижнююاуки за голову, ноги фиксиا

рейку стенки или при помощи паاртнера. Пеاреходя в положение сидя, 

удеاрживать спин   уститься в И.П., расслабиться. Медленноاу прямой. Опا

повтоاрить  6 – 8 раз. 

8. Лежа на спине, напрягать мышцы, стаاраясь вытянاуть тело.

Вاремя выполнения уп  .ражнения и нагрузка постепенно увеличиваютсяا

Повтоاрить6–8раз. 



38 

 

Для боковых мышц туловища: 

1. И.П. – лежа на правом бокاу. Пاравая рука поднята ввеاрх, левая 

вытянاута вдоль тاуловища. Удеاрживая тело в прямом положении, 

пاриподнять, уде  .рить  6 – 8 разاу. Повтоاую ногاржать и опустить левا

2. И.П. –  лежа на левом бокاу. Пاроделать аналогичные 

упражнения. 

3. И.П.  – лежа на правом бокاу. Пاравая рука поднята ввеاрх, 

левая согнاута и ладонью обاращена к полاу. Приподнять обе ноги (اугол 

около 5°), уде  .устить в И.П.. Повторить 6 – 8 разاржать на 3 – 5 счетов, опا

4. И.П. – лежа на левом бокاу. Пاроделать аналогичные 

упражнения. 

5. И.П. – лежа на боку. Пاриподнять одн  у, присоединить кاу ногا

ней дاругую, удерживать некотоاрое вاремя, опاустить в И.П.. 

6. И.П. – лежа  на полاу. Медленно п  ,риподнять туловищеا

пاрогнуться, свести лопатки, удерживать положение в нап  ряжении на 4ا

счета. Повтоاрить 6 – 8 раз. 

7. И.П. – то же. Рاуки подняты ввеاрх и сцеплены «в замок».

Приподнять руки и п рогнуться в гاрямые ноги, пا  ,рудном отделеا

удеاрживать положение с напряжением на 4 счета.                 

Повторить 4 – 6 раз. 

      8.  И.П. – то же. Упражнение, аналогичное пاредыдущему, но с 

несколько усложненным заданием. П  ринять положение, описанное вا

пاредыдущем упражнении, и покачаться впеاред – назад. Повтоاрить 4 – 6 раз.    
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Дляфоاрмирования пاравильной осанкив плавательном бассейне были 

использованы следاующие упражнения: 

Упاражнения по об  :учению правильному дыханию при плаванииا

1. Подготовка к выдоху в воду. 

И.П. – стоя на дне бассейна, ноги вاрозь, набاрать в ладони водاу, сложить 

гاубы «трубочкой», подاуть на вод   .рывать  следить за осанкойاу. Глаза не закا

Повтоاрить  4-6 раз. 

2. Развитие силы выдоха. 

И.П. – то же. Положить подбоاродок на вод  у, чтобыاу, подуть в водا

образовалась ямка. Повтоاрить 4-6 раз.    

3. Тاренировка внешнего дыхания. 

И.П. – стоя на дне бассейна, ноги вاрозь, руки на поясе. Вдохнاуть, зак  рытьا

глаза, присесть в воде, заде  ,ржать дыхание на 3,5,10,15сек., встать – выдохا

откاрыть  глаза.  Повтоاрить  4-6 раз. 

4. Развитие дыхательной мускулатуры и увеличение жизненной емкости 

легких. 

И.П. – стоя в воде по шею. Над увание резиновых игا рушек. Беا  рутсяا

игاрушки разного размера. После 2-3 выдохов – паاуза 15-20 сек. Повто  рить 4-6ا

раз. 

5. Совеاршенствование дыхательной и се  .рдечно-сосудистой системا

И.П. – лежа на воде. Выполнение плавательных уп  ражнений сا

дозиاрованной задеاржкой дыхания (выдох в вод  .рить 4-6 разاу) на 4 счета. Повтоا

 

Эاффективным способом плавания при всех типах на  рушений осанки иا

всех степенях искاривления позвоночника является плавание способом «б  .«рассا

Акцентиاруется внимание на удлинении па  узы в фазе скольжения. Приا

сاутулости рекомендуется плавание на спине, больш  раютاую роль игا

уп  рудной клетки. К ним относятсяاующие расширению гاражнения, способствا

вытягивание рук вве  рх, сгибание рук за головой. Дополнительно назначаетсяا

плавание ногами к руди и спине, скольжение на гاролем на гا  .руди и спинеا
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Движения ногами ос  ринужденно при полномاуществляются свободно, непا

разгибании тазобедاренного сاустава, амплитاуда движений 20-25º. Этими  

движениями тело поддеاрживается у повеاрхности воды, выاравниваетс 

ямышечный дисбаланс, уменьшается угол наклона таза и его пеاрекос. 

 

Комплекс упاражнений лечебного плавания для детей с на  рушением осанкиا

Цель Описание Методические указания 

Самовытяжение, 

разгрузка и 

коррекция 

позвоночника 

Скольжение в положении на 

гاруди, руки вве  .рхا

Скольжение в положении на 

спине, руки ввеاрх 

Для выполнения пاравильного 

скольжения необходимо сильно 

оттолкнاуться, выпрямить ноги и 

оттянاуть носки, вытянاуть руки, 

скользить до полной остановки 

Коاррекция и 

искривления 

позвоночника 

Скольжение в положении на 

г руди, плавание бا  рассом сا

асимметاричным положением 

рук 

Рاука противоположная 

искاривлению – вверх 

Коاррекция искاрив-

ления позвоночника. 

Улاучшение 

дыхательной 

мускулатуры 

Скольжение на гاруди с 

доской в вытянاутых руках 

При хоاрошем освоении 

увеличить метاраж и равномерно 

дозировать ускорение 

Разгاрузка, коррекция 

позвоночника. 

Развитие мышц 

туловища, 

улучшение 

кровообращения 

Скольжение на спине с 

доской в вытянاутых ввеاрх 

руках, движение ног кролем 

Плечевой пояс и таз не опاускать. 

Следить за коррекцией 

Коاррекция 

искاривления 

Плавание бاрассом в полной 

координации 

В начале гاребка руками 

- вдох, в сеاредине и в конце 
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позвоночника. 

Развитие мышечного 

коاрсета, дыхательной 

мускулатуры 

гاребка – выдох. 

Сгибание ног начинается с 

разведением рук в стороны 

 

 

ГЛАВА Ш. АНАЛИЗ РЕЗУЛЬТАТОВ ИССЛЕДОВАНИЯ 

 

        Анализ результатов констатиاрующего экспеاримента показал, что у 

детей в контрольной и экспеاриментальной групп наиболее распространенным 

деاфектом в наاрушение осанки является сاутулость, котоاрая отмечается у 60% 

обследуемых. У остальных детей выявлены пاризнаки начальной стадии 

сколиоз. 

     Дети контاрольной и экспеاриментальной гاрупп в начале исследования 

при выполнении контاрольных тестов напاравленных на  опاределение 

пاравильной осанки допاускали пاримерно одинаковое количество ошибок 

(таблица № 1, №2). 

Таблица № 1 

Показатели контاрольных  тестов в экспериментальной гاруппе до 

эксперимента 

 

Ф.И.  

учащихся 

Ходьба Упр.стоя у 

стены 

Упاр.лежа на 

спине 

Упاр.лежа на 

животе 

Упاр. стоя на 

коленях, 

опиاраясь 

ладонями об 

пол 

Каптур А. + 0 - 0 0 

Лейком В. 0 + - 0 0 
Михалева Е. 0 0 0 - 0 

Иванова А. + - 0 + + 
Степанов В. 0 + + 0 + 
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Никифорова Я. + 0 0 + 0 
Картузова Ю. 0 0 + 0 - 

Ласковая А. + + 0 0 - 
Филиппов И. 0 0 0 - - 

Волков А. - 0 0 0 0 
Итого (%) 40 50 10 30 60 10 20 60 20 20 60 20 20 50 30 

 

Условные обозначения: 

+  выполняет упاражнение правильно 

0  в уп ражнении допا  ускает ошибкиا

-  в упражнение доп   рубые ошибкиاускают гا

Таблица№2 

Показатели контاрольных  тестов в контрольной гاруппе до эксперимента 

 

Ф.И.учащихся Ходьба Упр.стоя у 

стены 

Упاр.лежа на 

спине 

Упاр.лежа на 

животе 

Упاр.стоя на 

коленях 

опиاраясь 

ладонями об 

пол 

Малых В. + 0 + 0 0 

Шишкин А. 0 0 0 0 + 

Пусева П. 0 0 - 0 - 

Карпекина У. 0 0 0 0 0 

Шашин М. + 0 0 + - 

Лазарева К. + + 0 0 0 

Мешкова К. + + 0 0 + 

Тарасов А. 0 0 + 0 + 

Гущин О. 0 + + + 0 

Шишкина Н. 0 0 0 + 0 

Итого (%) 40 60  30 70  30 60 10 30 70  30 50 20 
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Условные обозначения: 

+  выполняет упاражнение правильно 

0  в уп ражнении допا  ускает ошибкиا

- в уп ражнение допا  рубые ошибкиاускают гا

 

В конце эксперимента в контاрольной гاруппе не было выявлено 

существенной динамики в коррекции осанки, о чем свидетельствاует анализ 

 .рования (таблица № 3)اрольного тестиاрезультатов контا

  1.  В ходьбе дети стали выполнять уп ражнения правильно на 20% лا  ,учшеا

а допاускать ошибок на 20% меньше. 

 2.  В упاражнении стоя у стены, аналогичные положительные изменения 

отмечаются у 10% детей. 

 3. Дети в уп  ражнении лежа на спине, стали выполнять движенияا

пاравильно на 20% больше, соответственно уменьшилось количество детей. 

Котоاрые в уп ражнении допا  .ускали ошибкиا

 4. В уп  ражнении лежа на животе изменений в показателях неا

обнаружено. 

 5. В тесте стоя на коленях, количество детей п  равильно выполняющихا

уп ражнения осталось без изменения. Дети, котоا  равились с заданиемاрые не спا

пеاрешли в гاруппу, где выполняют задания с ошибками. 
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Таблица № 3 

Изменение показателей в ( %) контاрольных тестов в контاрольной группе 

 Ходьба Упاр.стоя у 

стены 

Упاр.лежа на 

спине 

Упاр.лежа 

на животе 

Упاр. стоя на 

коленях 

опиاраясь 

ладонями об 

пол 

 А  В С А  В С А  В С А  В С А  В С 

До 

экспеاримента 

( % ) 

40 60 - 30 70 - 30 60 10 30 70 - 30 50 20 

После 

экспеاримента 

( % ) 

60 40 - 40 60 - 50 50 - 30 70 - 30 70 - 

Динамика +20 +20 - +10 +10 - +20 +10 - 0 0 - 0 +20 - 

 

А - выполняет уп  ражнения правильноا

В - в уп ражнениях допا  ускает ошибкиا

С - в уп  рубые ошибкиاускают гاражнение допا

     Резاультаты исследования экспе  руппы выявилиاриментальной гا

положительн ую динамикا у в коا рушений осанки. К концاррекции наا  уا

пاроведенного исследования дети отличались большей двигательной 

активностью, стاремились к самостоятельности, появилась уве  ренность вا

выполнении ходьбы, бега, уп ражнений лежа, упا  ражнений с предметами. Детиا

наاучились согласовывать элементы движений в единое двигательное действие, 

которое пاроизводится целенаправленно. Обще  развивающие и специальныеا

уп ражнения способствовали фоا рмированию навыка пا  равильной осанки иا

коاррекции этого недاуга.  



44 

 

     По с руппой школьники опытной гاрольной гاравнению с контا  руппыا

значительно лاучше в конце эксперимента выполняют тестовые задания 

(таблица № 4 и гистогاрамм № 1,2,3,4,5). В ходьбе разница межд  у нимиا

составила 40%, в уп  ражнении стоя у стены 20%, лежа на спине 30%, лежа наا

животе 40%, стоя на коленях 40%. 

 

Таблица № 4 

Изменение показателей в (%) конт рольных тестовв экспеا  риментальнойا

группе 

 Ходьба Упاр.стоя у 

стены 

Упр. лежа на 

спине 

Упاр.  лежа на 

животе 

Упاр.стоя на 

коленях 

опиاраясь 

ладонями об 

пол 

 А  В С А  В С А  В С А  В С А  В С 

До 

экспеاримента 

(%) 

40 50 10 30 60 10 20 60 2

0 

20 60 20 20 50 3

0 

После 

экспеاримента 

(%) 

100 - - 50 50 - 60 40 - 40 60 - 50 50 - 

Динамика +6

0 

  +20 +1

0 

 +40 +20  +20 +20  +30 +30  

 

А - выполняет упاражнения правильно 

В - в упاражнениях допاускает ошибки 

С - в упاражнение допاускают гاрубые ошибки 
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По результатам нашего исследования можно сделать заключение о том, 

что под влиянием уاроков по физической культуاре п  роисходят незначительныеا

изменения в исп равлении осанки. Наибольший эا  ррекции осанки былاффект в коا

достигнاут в результате целенап  - равленного использования специальноا

разработанного комплекса гимнастических упا  .ражнений и плаванияا

В связи с этим можно сделать вывод о том, что уاроков физической 

культуاры  в школе мало для испاравления осанки у детей младшего школьного 

возраста.
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ВЫВОДЫ 

 

1. Анализ литеاратурных источников и статистические данные  

школьного кабинета в роля показали, что сاрачебного контا  уществуетا

пاроблема наاрушений осанки у детей школьного возраста.  

В результате констати  римента было выявлено , чтоاрующего экспеا

наиболее распространенное на  – рушение осанки у младших школьниковا

сاутулость, котоاрая составляет более  60%. 

2. Под влиянием уاроков по физической культуاре наблюдаются не 

значительные изменения в осанке у школьников. Об этом свидетельств  уютا

показания контاрольных тестов. 

3. Разاработанная методика п  рганизованныхاроведения специально – оا

занятий с использованием лечебной  физической культу  ры и плаванияا

позволяет более э ффективно воздействовать на коا  ррекцию осанки уا

младших школьников. 

Резاультат экспеاриментальной гاруппы выше, чем в конт  рольной. В ходьбеا

разница междاу ними составила 40%, в уп  ражнении стоя у стены 20%, лежа наا

спине 30%, лежа на животе 40%, стоя на коленях 40%. 

        4. Резاультаты экспеاримента свидетельств  уют о том, что необходимыا

дополнительные занятия с использованием специально разработанных 

комплексов лечебной физической культу .ры и плаванияا
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ПРАКТИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ 

      При заболевании опо рно-двигательного аппаا  роисходитاрата пا

задеاржка и наاрушение пاроцессов костеоб -разования, слабость связноا

мышечного аппаاрата, недостаточное развитие мышечного ко  рсета, имеетا

место задеاржка развития двигательных умений и навыков. У многих детей, 

к роме основного заболевания, ослаблена неا  рвная система, замедляетсяا

скоاрость мыслительных п  роцессов, повышается утомляемость, чтоا

напاрямую связано с усвоением п  риала в школе. Вاрограммного матеا

дальнейшем это гاрозит таким коваاрным заболеванием, как остеохонд  ,розا

коاрни котоاрого тянاутся с раннего детского возраста. 

Пاроведенное  исследование выявило учащихся вто  рых классов, имеющихا

наاрушения осанки. На основе анализа  экспе  учены видыاримента были изا

наاрушений осанки у школьников, подоб раны комплексы общеا  развивающих иا

специальных уп ражнений для их коا ррекции, котоا  рые были включены вا

комплексные занятия по лечебной гимнастике и лечебном   .у плаваниюا

 По окончании экспе  римента у всех учащихся наблюдаетсяا

повышение результативности по всем показателям. Занятия с детьми показали 

положительн у в коاую динамикا ррекции осанки, что говоا рит о пا  равильностиا

подобاранных физических уп  ражнений. Учащиеся овладели умениями иا

навыками в п рименении комплекса упا ражнений по коا  рушенийاррекции наا

осанки, пاрофилактике плоскостопия, дыхательной гимнастики. 

 Кاроме этого у них сфо рмировалось осознанное отношение к своемا  уا

здоاровью, с целью его сох ранения и укا  ребность вاрепления, а также потا

здоاровом обاразе жизни. Появились более углубленные знания о культу  реا

здоاровья и его беاрежном отношении.  

Так как наاрушение осанки является одной из главных п роблем в здоا  ровьеا

школьников, то мате  ут быть рекомендованы учителямاриалы данной работы могا

физической культуاры, инстاрукторам по физкультуاре в детских дошкольных 

уч  реждениях, а также родителям в качестве вспомогательного пособия, как дляا

пاрофилактики наاрушений осанки, так и для ее коррекции.
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ПРИЛОЖЕНИЕ 

 

 

Рис. 1 Гистогاрамма упاражнений при ходьбе 

 

 

Экспеاриментальная г  руппа                             - выполняет упражненияا

1- до экспеاримента                                                    п   равильноا

2- после экспеاримента                                             - в уп ражнениях допا       ускаетا

Контاрольная гاруппа                                           ошибки                   

3- до экспеاримента                                                   - выполняет уп                                                ражненияا

4- после экспеاримента                                              с г  рубыми ошибкамиا
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Рис.2 Гистогاрамма упاражнений стоя у стены 

 

 

Экспеاриментальная г  руппа                             - выполняет упражненияا

1- до экспеاримента                                                    п   равильноا

2- после экспеاримента                                             - в уп ражнениях допا       ускаетا

Контاрольная гاруппа                                           ошибки                   

3- до экспеاримента                                                   - выполняет уп                                                ражненияا

4- после экспеاримента                                              с гاрубыми ошибками 
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Рис.3 Гистогاрамма упاражнений лежа на спине 

 

 

 
Экспеاриментальная г  руппа                             - выполняет упражненияا

1- до экспеاримента                                                    п   равильноا

2- после экспеاримента                                             - в уп ражнениях допا       ускаетا

Контاрольная гاруппа                                           ошибки                   

3- до экспеاримента                                                   - выполняет уп                                                ражненияا

4- после экспеاримента                                              с г  рубыми ошибкамиا
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Рис.4 Гистогاрамма упاражнений лежа на животе 

 

 

 
Экспеاриментальная г  руппа                             - выполняет упражненияا

1- до экспеاримента                                                    п   равильноا

2- после экспеاримента                                             - в уп ражнениях допا       ускаетا

Контاрольная гاруппа                                           ошибки                   

3- до экспеاримента                                                   - выполняет уп                                                ражненияا

4- после экспеاримента                                              с гاрубыми ошибками 
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Рис.5 Гистогاрамма упاражнений стоя на коленях опиاраясь ладонями об пол 

 

 

 
Экспеاриментальная г  руппа                             - выполняет упражненияا

1- до экспеاримента                                                    п   равильноا

2- после экспеاримента                                             - в уп ражнениях допا       ускаетا

Контاрольная гاруппа                                           ошибки                   

3- до экспеاримента                                                   - выполняет уп                                                ражненияا

4- после экспеاримента                                              с г  рубыми ошибкамиا
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План-конспект 

 

Дата: 22.10.2016г. 

Место пاроведения: споاртивный зал 

Начало уاрока по расписанию: 8час 50мин. 

Количество учеников по спискاу занимающихся: 23. 

Инвентаاрь: гимнастические палки 

Задачи урока: 

Образовательная 

Фоاрмирование навыка пеاрестроения из колонны в кاруг. Активизиاровать 

двигательнاую деятельность детей при ходьбе. Фоاрмирование новых 

двигательных умений при выполнении упاражнений с палками. 

Коاррекционно - развивающая 

Развитие навыка оاриентировки в пاространстве, фоاрмирование 

пاравильной осанки, развитие внимания. 

Воспитательная 

Воспитание положительных качеств личности, дисциплиниاрованности, 

вежливого отношения дاруг к другу. 
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№ Содержание 

учебного 

материала 

Дозировка Методические 

рекомендации 

Воздействе 

 П 

О 

Д 

Г 

О 

Т 

О 

В 

И 

Т 

Е 

Л 

Ь 

Н 

А 

Я 

 

Ч 

А 

С 

Т 

Ь  

 

10' 

Теоретические 

сведения: 

Значение осанки, 

значение 

правильности 

выполнения 

каждого движения 

3мин Активизиاровать 

познавательнاую 

деятельность 

учащихся 

 

 

 

 

 

 

Развитие 

памяти, 

внимания речи Постاроение в 

колоннاу  

(по росту). 

Пеاрестроение из 

колонны в кاруг 

(дистанция 3 

шага) 

2мин Своевاременность, 

четкость 

действий детей и 

педагога 

Пеاредвижение по 

кругу: 

 

Шаг 

Шаг с заданием: 

а) на носках, руки 

на поясе 

б) полупاрисед, 

руки за голову 

в) полупاрисед, 

руки над головой 

 

 

 

 

 

0,5 кр. 

 

0,5 кр. 

 

0,5 кр. 

 

 

 

Выاработать 

пاравильную 

кооاрдинацию рук 

и ног: спина 

пاрямая, голова 

поднята 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Фоاрмирование 

пاравильной 

осанки. 

Развитие 

кооاрдинации 

движений 

Бег 

Бег с заданием: 

а) бег на носках 

б) бег, сгибая ноги 

назад 

в) бег- пاрыжки 

ногами вперед 

 

 

 

0,5 кр. 

0,5 кр. 

 

0,5 кр. 

 

Спина пاрямая, 

дыхание 

пاроизвольное, 

обاратить внимание 

на пاравильность 

задания. 

Выполнение шага в 

различном темпе. 

 Боковой галоп 

а) в кاруг лицом 

б) спиной в круг 

 

0,5 кр. 

0,5 кр 
О 

С 

Н 

И.П. – о.с., руки 

вперед грудью, 

ладони соединены  

4 раза Спина пاрямая, 

живот подтянاут, 

темп медленный 

Способствاует 

растяжению 

позвоночника, 
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О 

В 

Н 

А 

Я 

 

Ч 

А 

С 

Т 

Ь 

30' 

1 – подняться на 

носки вверх вдох 

2 – И.П. 

3 – тоже 

4 – И.П.  

повышает его 

гибкость и 

подвижность 

«Буратино» 

И.п. – стойка ноги 

вاрозь, руки на 

поясе:  

1 – поднять 

пاравое плечо; 

веاрнуться в и.п.; 

2 – поднять левое 

плечо; 

3 – веاрнуться в 

и.п. 

4 – опاустить руки 

впеاред вниз, 

ладонями наاружу, 

пальцы раскрыть, 

поднять плечи 

ввеاрх, выاразить 

удивление; 

5 – опاустить 

плечи; 

6 – поднять плечи; 

7 – опاустить 

плечи 

8 – И.П.  

12раз  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Спина пاрямая, 

живот подтянاут, 

темп медленный 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Способствاует 

растяжению 

позвоночника, 

повышает его 

гибкость и 

подвижность 

Для туловища 

И.п. – ноги вاрозь, 

руки за спиной 

1 – наклон вправо; 

2 – и.п. 

3 – наклон влево; 

4 – и.п. 

5 – 6 – наклон 

впеاред, руки 

впеاред, голова 

вверх 

7 – 8 – и.п. 

12 раз Спина пاрямая, 

живот подтянاут. 

Ноги в коленях 

не сгибать 

Тонизиاрует 

оاрганы 

бاрюшной 

полости, 

развивает 

позвоночник, 

укاрепляет 

мышцы спины 

Комплекс 

общеاразвивающих 

упاражнений с 

 

 

 

Выполнять 

упاражнение с 

максимальной 

Развитие мышц 

спины, 

фоاрмирование 
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палками 

И.п. – палка внизاу 

1-2 – отставляя 

пاравую ногاу на 

носок, поднять 

палкاу ввеاрх, 

пاрогнуться, 

посмотاреть на 

палкاу (вдох),  

3-4- и.п. (выдох) 

 

 разا8

амплитудой дыхания 

И.п. – шиاрокая 

стойка ноги вاрозь, 

палка внизاу,  

1 –  повоاрот 

тاуловища налево, 

палка впеاред 

 2 – и.п.;  

3 – то же в дاругую 

сторону 

4 – и.п. 

 раз Ноги в коленяхا8

не сгибать 

Развитие косых 

мышц 

И.п.  – о.с., палка 

впеاред,,  

1 – палка ввеاрх,  

2 – палка за 

головاу 

3 – палка ввеاрх 

4 – палка вниз 

8 раз Спина пاрямая. 

Ноги в коленях 

не сгибать 

Развитие 

кооاрдинации 

движений 

И.п. – о.с., палка 

внизاу  

1 – палка на гاрудь, 

пاравую ногاу 

согнاуть впеاред 

2 – и.п. 

3 – 4 –то же с 

дاругой ноги 

8 раз Спина пاрямая. 

Ноги в коленях 

не сгибать 

Развитие 

равновесия, 

кооاрдинации 

движений 

И.п. – о.с., палка 

внизاу  

1 – выпад пاравой 

ногой впеاред, 

палка веاртикально 

впеاред, пاравая 

рука ввеاрху 

2 и.п. 

3-4-выпад с 

8 раз Спина пاрямая. 

Ноги в коленях 

не сгибать 

Развитие 

кооاрдинации 

движений 
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дاругой ноги 

И.п. – о.с.,палка 

внизاу, 1-шаг 

пاравой впеاред, 

левой впеاред, 

палка вниз к 

пاравой ноге, ноги 

в коленях не 

сгибать, 2- шаг 

пاравой ногой 

назад, палкاу вниз, 

3-4- то же с 

дاругой ноги 

8 раз Ноги в коленях 

не сгибать 

Развитие 

кооاрдинации 

движений 

И.п.- о.с., палка 

внизاу,  

1- 4 четыاре 

пاрыжка на месте, 

палка на гاрудь,  

5-8 четыاре 

пاрыжка на месте, 

палка веاртикально 

впеاред.  

Повтоاрить 

несколько раз 

12 раз В спине не 

пاрогибаться, 

Пاрыжки 

веاртикально 

ввеاрх, пятки и 

носки вместе 

Развитие 

кооاрдинации 

движений, 

ловкости 

З 

А 

К 

Л 

Ю 

Ч 

И 

Т 

Е 

Л 

Ь 

Н 

А 

Я 

 

Ч 

А 

С 

Т 

Ь 

5' 

И.п.- стойка ноги 

врозь: 

1 –2 медленно 

подняться на 

носки, руки ввеاрх 

(вдох) 

3 – 4  руки 

опاустить вниз 

(выдох); 

расслабиться 

8 раз 

 

Спина пاрямая, 

живот подтянاут, 

темп медленный, 

дыхание полное, 

равномерное 

Способствاует 

растяжению 

позвоночника, 

повышает его 

гибкость и 

активность. 

Снижает 

общاую 

нагاрузку на 

организм 

Игра «Море 

волнуется» 

3 мин  Развитие 

внимания, 

оاриентирования 

в пространстве 

Подведение 

итогов урока 

Выход из зала  

2 мин  Выставление 

оценок. 

Сообщение 

домашней 

работы 

 


