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Специальная (коррекционная) общеобразовательная  школа – интернат  III –IV вида Костромской области  является не только общеобразовательным и учебно-воспитательным, но и лечебно – восстановительным учреждением. Наши воспитанники  – это незрячие и слабовидящие дети, которые в большинстве случаев имеют сложную структуру зрительного дефекта и вторичные нарушения в развитии познавательной, эмоциональной и личностной сфер.       
Коррекционные образовательные  учреждения – это учреждения с особой аурой, особенными детьми, требующими особо бережного отношения, так как это дети  с ограниченными возможностями здоровья.  В коррекционных  учреждениях весь учебно-воспитательный процесс должен быть направлен в сторону практико-ориентированного упражнения в формировании  у воспитанников  навыков самостоятельной жизни в безбарьерном  пространстве. 
Поэтому столь необходимо на сегодняшний день   определить пути  достижения главной цели  коррекционной школы – создание  той  здоровьесберегающей среды, в которой возможна максимальная  подготовка ребенка с сенсорно – соматическими нарушениями к реализации себя во всех сферах жизни, его социализация.  

В этой связи важным направлением в переустройстве образа жизни учащихся является системное, поэтапное, вариативное погружение детей в социум с помощью здоровьесберегающих технологий с личностно – ориентированным подходом, внедряемых в учебно - воспитательный процесс.
Данная проблема решается в специальной (коррекционной) школе –  интернате III – IV вида Костромской области через проектную деятельность под руководством методиста  КОИРО  Носковой Г. В.
Условием решения проблемы является использование технологий  здоровьесберегающей  педагогики в социально-педагогической реабилитации слепых и слабовидящих детей, которая объединяет в себе все направления деятельности школы по формированию, охране и укреплению нарушенного здоровья учащихся:

· соблюдение режима охраны зрения в урочное и внеурочное время (т.е., создание условий для предупреждения снижения зрения и развитие зрительных функций);  

· проведение комплекса лечебно – профилактических и санитарно – гигиенических мер, 

· соблюдение требований к режиму и питанию, 

· ограничение повышения интенсивности учебного плана.

     Деятельность школы в этой области отражает ее специфику и выражается в необходимости специального обслуживания, медицинской коррекции, в коррекционной направленности всего учебного процесса и специально организованных условий   психолого - педагогической коррекции.

Пути решения проблемы внедрения  здоровьеберегающих технологий в учебно-воспитательный процесс  основаны  на   следующих  аспектах:

1. Психолого-педагогическом  аспекте,  который заключается  в раскрытии основ личностно - ориентированного подхода к школьникам со зрительной депривацией, связанных с многообразием форм аномалий зрения и вызванных ими вторичных отклонений. На первый план выступает разработка проблем управления психофизическим развитием личности детей с  различными нарушениями в целях профилактики возникших вторичных дефектов и проблема коррекции, компенсации и профилактики нарушенных функций. В связи с этим усиливается личностно – ориентированный подход в обучении и воспитании детей.
2. Коррекционно - развивающем  аспекте, построенном на основе стимуляции всех  потенциальных возможностей детей и осуществлении индивидуально-дифференцированного подхода, который способствует социальной адаптации и социальной реабилитации детей с нарушением зрения в обществе.  Данный аспект заключается в исследовании  практической работы со слабовидящими и слепыми школьниками  по развитию остаточных  зрительных функций, развитию зрительно-моторных координаций, макро и микро ориентировки в пространстве и  нивелированию вторичных отклонений в развитии учащихся. В связи с этим усиливается роль коррекционных курсов, ориентированных на исправление конкретных вторичных нарушений.

3. Медицинским аспектом -  т.е. внедрением системы оздоровительных мероприятий в общую сетку воспитательно-образовательной работы.

Исходя из данных аспектов, в школе – интернате была создана система коррекционно - восстановительной работы, направленная на создание такой здоровьесберегающей среды в образовательном пространстве, которая способствует более качественному усвоению государственных стандартов.
Полный объем лечебно-оздоровительной, санитарно-гигиенической и восстановительной работы выполняет штат медицинских работников. Для проведения лечения и коррекции зрения  функционирует ортоптический кабинет, оснащенный новым необходимым оборудованием (щелевой лампой, синоптофором, мускулотренером, цветотестом, аппаратом Ротта, набором линз для подбора очков, офтальмоскопом и т.д.). Врач – офтальмолог проводит офтальмологическое обследование, назначает лечебные процедуры а медсестра - ортоптистка осуществляет плеоптическое, ортоптическое и диплопическое лечение. 

Лечебно-восстановительный процесс тесно увязан с  коррекционно-воспитательным.

В коррекционно-восстановительной работе используются разные виды массажа, являющегося эффективным приемом здоровьесберегающей педагогики.  Точечный массаж – т.е воздействие пальцами на биологически активные точки (БАТ), показан при многих глазных заболеваниях: амблиопии, миопии, косоглазии, гиперметропии, при головной боли и др. Но использовать массаж БАТ можно лишь в комплексе оздоровительных мероприятий.  Для профилактики заболеваний опорно-двигательного аппарата  проводится  общий массаж. 

В специально оборудованном помещении с целью предотвращения нарушений опорно-двигательного аппарата воспитанников проводятся занятия по  ЛФК, используется специальное оборудование (звуковые сигналы, цветовые ориентиры, сигнальные карточки, различные тренажеры и др.). 

На уроках по СБО, в повседневной жизни в процессе разнообразных видов деятельности и отдыха  прививаются детям общегигиенические навыки. Сохранение и укрепление здоровья невозможны без соблюдения правил личной гигиены – комплекса мероприятий по уходу за кожей тела, волосами, полостью рта, очками, одеждой и обувью.  

Важным компонентом в системе работы коллектива по созданию здоровьесберегающей образовательной среды в условиях школы - интерната  являются  разработанные учителями начальных классов на основе принципов здоровьесбережения и личностно - ориентированного подхода,  апробированные программы по коррекционным курсам «Развитие зрительного восприятия детей с нарушением зрения», «Развитие мимики и пантомимики», «Развитие осязания и мелкой моторики».    
Данные программы включают психолого-педагогические приемы и методы  коррекционной работы, реализуются  с помощью предлагаемых наглядных и практических средств коррекции.  
Крайне необходимым условием здоровьесбережения является  творческий характер образовательного процесса. Включить ребенка в  творческий процесс – это природосообразно и служит развитию поисковой активности, от которой зависит развитие человека и его адаптационный потенциал. С этой целью была разработана программа «Играя, бережем здоровье». В основе программы -  применение игровой технологии в обучении детей младшего школьного возраста с нарушением зрения и детей  со сложным дефектом,   позволяющей в игровой форме овладеть системой знаний о ЗОЖ.

На основе использования практического опыта по охране и поддержанию  нарушенных зрительных функций была  разработана программа «Учимся и заботимся о своем здоровье». Программа включает комплекс учебно-профилактических и гигиенических мероприятий, облегчающих работу глубоко повреждённой зрительной системы и создающих условия для некоторого развития остаточных зрительных функций.   
Решение проблем мотивации ЗОЖ, овладение основами знаний о здоровье человека невозможно без проведения специальных занятий, тренингов, психогимнастики, имитационных и ролевых игр, арттерапии, изотерапии, сказкотерапии  формирующих культурологическое здоровьесберегающее пространство. Поэтому   программа воспитательной работы  включает  важный раздел  «Здоровье» (для детей 7-18 лет),   который состоит из нескольких блоков: блок психического и духовно – нравственного здоровья, блок медико – гигиенического сопровождения, блок физкультурно – оздоровительной деятельности. 

Вся физкультурно – оздоровительная деятельность в школе выстраивается так, чтобы максимально  благоприятно и эффективно влиять на создание двигательного режима детей.  Для этого предусмотрены условия для развития пространственной ориентации и движения на пришкольном участке и в помещениях с использованием различного оборудования. Для удовлетворения биологических потребностей детей в движениях  продолжительность перемен между уроками составляет 10 минут, две перемены по 20 минут (для организованного горячего питания, и для прогулок на свежем воздухе или организации подвижных игр в помещении, иногда дети предпочитают просто спокойно поиграть на  ковре с любимыми игрушками). 

Большое внимание уделяется гигиеническим условиям проведения современного урока  с позиций здоровьесбережения.  Во время уроков обязательным является проведение физкультминуток  с имитационными движениями в сопровождении стихов, и гимнастик для глаз, дыхательная гимнастика.

Во время уроков, на переменах, в течение всего дня пребывания в школе в зависимости от возраста и состояния здоровья ребенка,   проводятся коррекционные паузы, включающие разнообразные упражнения для зрительного анализатора. Используются сенсорно – координатных тренажеры и траектории,  по которым дети бегают глазами; «Веселые человечки» и т.д.; точечный массаж, пальчиковая гимнастика, физкультминутки. Разнообразие коррекционных пауз повышает остроту  зрения, зрительная гимнастика становится необходимой и осознанной.
В ходе урока или занятия проводятся упражнения в виде самомассажа для расслабления мышц, улучшение кровообращения, для улучшения циркуляции внутриглазной жидкости, самомассаж пальцев кистей рук.

На уроках проводится профилактика нарушений осанки. Дети с тяжелой патологией зрения, которое не корригируется очками и лупами, очень низко наклоняются к столу для чтения и письма, поэтому для них сделаны  специальные  подставки с комфортным  расстоянием до глаз (по типу конторок  профессора  Базарного).
Важно  и очень сложно выстраивать эмоционально - поведенческое пространство здоровьесбережения школы. Эмоциональный климат урока во многом зависит от позитивной составляющей педагогического общения. Постоянная серьёзность - признак психологического нездоровья. Улыбка, искренний смех ученика на уроке стоит, с позиций здоровьесбережения,  не меньше физкультминутки. Это мощный противовес состояния утомления. 

Один из принципов построения современного урока – принцип привлекательности, отражается в применении информационных компьютерных технологий в учебном процессе. В начальной школе  применение ИКТ позволяет совместить игровую и учебную деятельность. Этим обеспечивается плавная смена деятельностей, при этом обучение делается неформализованным и интересным. Использование богатых графических, звуковых возможностей компьютера создаёт благоприятный эмоциональный фон на занятиях, способствуя развитию учащегося как бы незаметно для него, играючи. Незрячим пользователям компьютера обеспечены равные условия - создано эргономичное рабочее место: ноутбук с программой синтеза речи Джойс в комплекте с брайлевским дисплеем и брайлевским принтером. Благодаря    урокам  с использованием мультимедийной презентации  дети, которые обычно не отличались высокой активностью на уроках, стали активно высказывать своё мнение, рассуждать.
В этом году приобретены 3 интерактивные доски, которые позволяют наряду с прочими достоинствами увеличивать изображение, регулировать контрастность фона, выделять существенные детали предметов и явлений, т.е. создавать необходимый щадящий режим обучения.
Использование различных методов и компенсаторных приёмов здоровьесберегающих образовательных технологий зависит от многих условий: от профессионализма педагога, от его личной заинтересованности, от уровня  класса. Только при условии, что все отдельные подходы будут объединены в единое целое, можно рассчитывать на то, что будет сформировано здоровьесберегающее пространство, реализующее идеи здоровьесберегающей педагогики.

Результаты проектной деятельности отражены  в  методических разработках и  видеоматериалах уроков на основе использования конструктора здоровьесберегающего урока, разработках внеурочных мероприятий, разработках профилактико - просветительских и оздоровительных мероприятий. Все материалы доступны для использования педагогами других образовательных учреждений города, а использование возможностей глобальной сети Интернет позволяет педагогам  презентовать свой опыт на различном уровне.

За время работы по проекту  в школе - интернате обеспечены оптимальные эргономические условия обучения, воспитания и проживания, показателями которых является наличие  МТБ, соответствующей современным требованиям  СанПиН:

· Классы и спальни оборудованы с учетом санитарно – гигиенических требований (мебель по росту, освещенность не менее 500 люкс на рабочей поверхности стола, воздушная среда и т.д.) 

· В кабинетах тифлопедагогов и учителей начальных классов сосредоточен богатый дидактический материал; созданы развивающие зоны с наборами коррекционно – развивающих игр, атрибутов  для проведения оздоровительных пауз, гимнастик для глаз, тренингов и т. д.

Кроме вышеперечисленного, немаловажным положительным условием является   моральное и материальное стимулирование  участников       проекта. 

Вывод об успешности внедрения здоровьесберегающих технологий в образовательный процесс школы позволяет сделать осуществляемый мониторинг здоровья учащихся: 

· показатели стабилизации или некоторого улучшения зрения, развития зрительного восприятия; 

· нивелирование вторичных отклонений в развитии (в познавательной и  эмоционально - волевой сфере, двигательной активности - дети стали радостнее, у них меньше нервных срывов, они поют, пляшут свободно ведут себя на сцене –  такая динамика в развитии является результатом  нашей работы);
· Дана количественная оценка здоровьесберегающей деятельности ОУ и эффективности здоровьесберегающего образовательного процесса (разработаны оценочные анкеты, позволившие  учесть множественность вариантов организации здоровьес​берегающей деятельности в школе, сопоставлять усилия педагогов, работающих с детьми разных возрастных групп, использующих различные педагогические технологии и т.п.). 
Таким образом, можно констатировать, что поставленные перед педагогическим коллективом школы задачи  на данном этапе реализации проекта выполнены.     

