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ОЗДОРОВИТЕЛЬНАЯ ДЫХАТЕЛЬНАЯ ГИМНАСТИКА С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ МЕТОДА БИОЛОГИЧЕСКОЙ ОБРАТНОЙ СВЯЗИ  В ШКОЛЬНО-ДОШКОЛЬНЫХ УЧРЕЖДЕНИЯХ

для медицинских и педагогических работников, проводящих программы оздоровления

В связи с вопросами, поступающими от специалистов лечебной физкультуры лечебно-профилактических и школьно-дошкольных учреждений, а также педагогических работников, осуществляющих программы оздоровления в школах и детских садах, о возможности применения методик оздоровительной дыхательной гимнастики с использованием метода биологической обратной связи (БОС), необходимо дать следующие разъяснения. Оздоровительная дыхательная гимнастика предусматривает использование способности человека к произвольной регуляции дыхания путем проведения дыхательных упражнений с целью сохранения и укрепления здоровья. Спектр дыхательных упражнений и программ тренировки чрезвычайно широк и охватывает области применения от профессионального спорта до профессиональной медицины. В данном информационном письме обсуждаются вопросы нормативного регулирования применения только методики формирования и тренировки релаксационно-диафрагмального дыхания с использованием метода БОС, которая была предложена к.б.н. А.А.Сметанкиным. 

Данная методика в течение последних 15 лет прошла детальную клиническую апробацию, получила хорошее аппаратурное обеспечение
 и нашла широкое применение в медицине и коррекционной педагогике.

Методика выработки и тренировки релаксационно-диафрагмального дыхания является составной частью многих лечебных, профилактических, реабилитационных и оздоровительных программ, реализуемых широким кругом специалистов, работающих в школьно-дошкольных учреждениях (врачи, медсестры, специалисты лечебной физкультуры, специалисты по физическому воспитанию, логопеды, психологи, педагоги, допущенные по своему образовательному статусу к проведению оздоровительных программ у детей
). 

В серии многочисленных научных исследований было доказано, что формирование и тренировка релаксационно-диафрагмального типа дыхания является необходимым условием и базисом на котором строятся программы реабилитационной и оздоровительной направленности.

Термином биологическая обратная связь (БОС), согласно современным представлениям, обозначают метод обучения самоконтролю и саморегуляции функциональных систем организма путем подачи субъекту информации о текущем состоянии контролируемой функции по каналам внешней обратной связи (акустической, визуальной и/или тактильной), обеспечиваемой специальными электронными устройствами. (О.Г.Коган, В.Л.Найдин, 1988; Н..М.Яковлев, А.А.Сметанкин, 1991; Л.Розенбаум, 1993; Д.Ю. Пинчук, Р.Г.Юрьева,1999; и др.). 

Все методики БОС, в том числе и ориентированные на выработку оптимальных стереотипов дыхания, соответствуют современным требованиям оперативного и интегративного контроля в ходе проведения оздоровительных процедур. Очевидно, что обеспечение объективного аппаратурного контроля в ходе выполнения оздоровительной процедуры обеспечивает её максимальную безопасность и управляемую итоговую эффективность.

Необходимо отметить, что различные методики лечения и реабилитации с использованием метода БОС, получили необходимое нормативное закрепление, прошли многочисленные профессиональные экспертизы и включены в государственные реестры новых медицинских технологий МЗ РФ за 2000-2002 гг. в качестве восстановительной методики при широком круге заболеваний.

Формирование и тренировка релаксационно-диафрагмального типа дыхания осуществляется с использованием аппаратно-программного комплекса путем преобразования электрофизиологических сигналов в звуковые и зрительные сигналы обратной связи КАПфс-БОС-«Биосвязь» в составе: преобразователь биоэлектрических, биомеханических сигналов организма человека; программные средства с программой «Кардио» (Регистрационное удостоверение МЗ РФ № 29/03010402/3932-02 от 14.06.2002 г.). Следовательно, аппаратура, применяемая для проведения занятий с целью оздоровления или лечения, имеет необходимые разрешительные документы МЗ РФ. Позиция Министерства здравоохранения Российской Федерации в отношении применения метода БОС также сформулирована в письме, где указано, что “если медицинское изделие, с помощью которого осуществляется метод БОС имеет, регистрационное удостоверение Министерства здравоохранения Российской Федерации, следовательно, оно имеет и утвержденную инструкцию по применению данного аппарата, входящую в комплект утверждаемых МЗ РФ документов, и специального повторного разрешения на его использование не требуется” (письмо начальника управления научно-исследовательских медицинских учреждений Министерства здравоохранения Российской Федерации С.Б.Ткаченко от 08.04.2002 № 16-14/168). Все приборы БОС поставляются с необходимым комплектом инструкций пользователя.

Нормативные документы, определяющие порядок осуществления процедур лицензирования и аккредитации медицинской деятельности, не выделяют метод биологической обратной связи из общего перечня видов медицинской деятельности, подлежащей лицензированию (Постановление Правительства РФ от 4 июля 2002 г. N 499 «Об утверждении положения о лицензировании медицинской деятельности»; Приказ МЗ РФ от 26.07.2002 № 238 «Об организации лицензирования медицинской деятельности»).

Однако, практика проведения процедур лицензирования и аккредитации медицинской деятельности, сложившаяся в Санкт-Петербурге с 1994 года, относит метод биологической обратной связи к сфере деятельности служб лечебной физкультуры и реабилитации, поэтому все кабинеты лечебно-профилактических учреждений, использующие данный метод проходили лицензирование и аккредитацию в рамках утвержденных главными специалистами города и комитетом по здравоохранению Санкт-Петербурга программ аккредитации служб лечебной физкультуры и реабилитации (программы аккредитации в редакциях 1996, 1998, 2001 гг.). Данный вид деятельности вносится в аккредитационный сертификат. В то же самое время, использование метода БОС с целью оздоровления в учреждениях, не подведомственных комитету по здравоохранению, не является медицинской деятельностью и не требует проведения процедур лицензирования. (

\"О ЛИЦЕНЗИРОВАНИИ  
Постановление
 Правительства РФ 11.02.2002 № 135 "О лицензировании отдельных видов деятельности" - Собрание законодательства РФ, 04.03.2002, N 9, ст. 928).

При проведении оздоровительных мероприятий в школьно-дошкольных учреждениях, медицинские и педагогические работники могут руководствоваться следующими положениями действующих приказов Министерства образования и Министерства здравоохранения Российской Федерации
:
· Физкультурно-оздоровительная работа согласуется с медицинским работником и предусматривает следующие мероприятия: утренняя гимнастика; занятия физкультурой в кружках, секциях, обучение плаванию; занятия на тренажерах
.

· Для целенаправленного совершенствования функций организма и развития мышечных групп в практику физического воспитания в детских оздоровительных учреждениях необходимо внедрять тренажеры и тренажерные устройства.

· Медицинские работники осуществляют контроль за проведением оздоровительных мероприятий.

· С целью реабилитации здоровья и сокращения сроков адаптации к требованиям школы учащиеся компенсирующих классов обеспечиваются в школе необходимой медико-психологической помощью (психолог, педиатр, логопед), специально подготовленными педагогами, техническими и наглядными пособиями, подключением родителей к процессу обучения и развития детей.

· При использовании компьютерной техники на уроках непрерывная длительность занятий непосредственно с видеодисплейным терминалом (ВДТ) и проведение профилактических мероприятий должны соответствовать гигиеническим требованиям, предъявляемым к видеодисплейным терминалам и персональным электронно-вычислительным машинам. После занятий с ВДТ необходимо проводить гимнастику для глаз, которая выполняется учащимися на рабочем месте (Приложение 5 к приказу МЗ РФ № 309).
(Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 6 августа 1999 № 309 «О введении в действие санитарных правил "Гигиенические требования к условиям обучения школьников в различных видах современных общеобразовательных учреждений" и Раздел 9. «Гигиенические требования к организации физического воспитания и оздоровительных мероприятий. Санитарно - эпидемиологические правила СП 2.4.4.969-00. Введены в действие МЗ РФ 02.02.2001 г. А также Приказ Министерства образования Российской Федерации от 26.06.2000 N 1917 «Об экспертизе настольных, компьютерных и иных игр, игрушек и игровых сооружений для детей»)

В заключение необходимо отметить, что оздоровление детей, посещающих школьно-дошкольные учреждения, одно из приоритетных направлений работы Министерства образования и Министерства здравоохранения РФ. В частности, в приказе Министерства образования Российской Федерации от 05.03.2001 № 800 «Об основных направлениях деятельности Министерства образования Российской Федерации и первоочередных мерах по их реализации» подчеркивается, что ключевыми моментами работы являются следующие разделы:

· разработка и обеспечение выполнения целевой программы "Образование и здоровье", содействие созданию подобных программ в субъектах Российской Федерации и образовательных учреждениях;

· разработка проекта федеральной целевой программы "Физическое воспитание и оздоровление детей, подростков и молодежи в Российской Федерации на 2002-2006 годы";

· создание  в образовательных учреждениях условия для сохранения и укрепления здоровья обучающихся, в том числе за счет:

а) реальной разгрузки содержания общего образования;

б) использования эффективных методов обучения;

в) повышения удельного веса и качества занятий физической культурой;

г) организации мониторинга состояния здоровья детей и молодежи;

· создание на базе образовательных учреждений культурно-образовательных, учебно-производственных, медико-оздоровительных центров.
С целью реализации последнего положения издан приказ Министерства образования Российской Федерации от 15.05.2000 № 1418 «Об утверждении Примерного положения о центре содействия укреплению здоровья обучающихся, воспитанников образовательного учреждения» в котором указано, что «В целях развития и совершенствования оздоровительной работы с обучающимися, воспитанниками образовательных учреждений, необходимо осуществлять:

 - разработку и реализацию индивидуальных и коллективных программ оздоровления обучающихся, воспитанников в образовательном учреждении, исходя из особенностей их психофизического развития, индивидуальных возможностей, региональных, этнонациональных условий;

 - разработку организационно-педагогических рекомендаций по оптимизации образовательного процесса на валеологической основе;

 - организацию валеологической оценки образовательного процесса, условий обучения и воспитания;

 - разработку образовательных программ, направленных на сохранение здоровья обучающихся, воспитанников, на обучение их здоровому образу жизни.

При этом основными направлениями деятельности центра являются:

 - оздоровительная работа, предполагающая систему эффективных закаливающих процедур, комплекс психогигиенических и коррекционных мероприятий, организацию двигательной активности;

 - валеологическое образование, предполагающее: 

обучение всех участников образовательного процесса методикам самодиагностики, самооценки, самокоррекции, самоконтроля и саморазвития индивидуальных резервных возможностей организма;

- комплексная диагностика, обеспечивающая:

исследование состояния здоровья обучающихся, воспитанников образовательного учреждения по специально разработанным Центром программам, выделение "группы риска";

мониторинг успешности обучения и здоровья обучающихся, воспитанников в период их пребывания в образовательном учреждении по специальным программам с целью динамического наблюдения за их развитием;

- создание банка данных донозологической диагностики;

- консультативная деятельность, предполагающая оказание консультативной помощи всем участникам образовательного процесса по вопросам сохранения здоровья, применения средств и способов его укрепления.

Основные направления деятельности Центра реализуются в процессе преподавания уроков здоровья, курсов естественно-научного цикла, через систему различных тренингов
, практических занятий».

Необходимо отметить, что аппаратура БОС имеет многоцелевое назначение. Она не только обеспечивает проведение дыхательных тренингов, но и может быть использована для диагностики состояния системы дыхания, вегетативной регуляции, а также для формирования банка данных при осуществлении мониторинга
. Важно отметить, что оздоровительные, реабилитационные, санитарно-гигиенические и профилактические мероприятия осуществляются в Центре педагогами-валеологами, педагогами-психологами, медицинскими работниками, социальными педагогами, учителями, воспитателями, другими специалистами, прошедшими соответствующую подготовку в учреждениях дополнительного образования взрослых. В Санкт-Петербурге таким учреждением применительно к методу БОС является НОУ «Институт Биологической обратной связи», имеющий государственную лицензию на дополнительной профессиональное образование.

Даже краткий обзор приведенных нормативных документов показывает не только актуальность проблемы оздоровления детей в школьно-дошкольных учреждениях, но и необходимость внедрения методик оздоровления, использующих принципы БОС.

� Приборы ЗАО «Биосвязь» разрешены комитетом по новой медицинской технике  МЗ РФ и включены в реестр медицинской аппаратуры МЗ РФ. Требование о наличии данных разрешительных документов для приборов БОС при проведении лечебных и оздоровительных методик является обязательным.


� Вопросы допуска к проведению оздоровительных мероприятий (включая ЛФК) медицинскими и педагогическими работниками, в том числе, школьно-дошкольных учреждений регулируются приказом МЗ РФ № 249 от 19.08.97г. «О номенклатуре специальностей среднего медицинского и фармацевтического персонала  и №337 от 20.08.2001г. «О мерах по дальнейшему развитию и совершенствованию спортивной медицины и лечебной физкультуры», а также соответствующими распоряжениями Министерства образования 





� Ниже приводятся выдержки из различных приказов и положений МЗ РФ и Министерства образования РФ.


� В том числе и на дыхательных тренажерах.


� В том числе дыхательных тренингов


� Это особенно актуально в свете постановления Правительства РФ от 29.12.01№ 916 «Об общероссийской системе мониторинга состояния физического развития населения, физического развития детей, подростков и молодежи» и приказа МЗ РФ № 320 от 18.10.2002г. «О реализации Постановления правительства РФ « Об общероссийской системе мониторинга состояния физического развития детей, подростков и молодежи» в которых в качестве критерия используется только задержка дыхания с периодичностью 1 раз в год. В то время как аппаратура БОС позволяет получать комплексные и интегральные параметры с любой кратностью.





