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Введение. В современном обществе ве-
дется активная работа по облегчению социа-
лизации лиц с ограниченными возможностя-
ми здоровья (ОВЗ) [6, 11, 14]. Лицам с такими 
нарушениями, как правило, присуще астени-
ческое состояние, характеризующееся нечет-
костью координации движений, снижением 
темпа их выполнения, ловкости, ритмичности, 
точности [1]. Как правило, они испытывают 
трудности при ориентировке в пространстве, 
выполнении упражнений на равновесие. На-
блюдаются затруднения при формировании 
навыков основных движений, что снижает 
двигательную и социальную активность [3, 9]. 

Ранее мы показали тесную взаимосвязь 
процессов социальной и физиологической 
адаптации студентов с ОВЗ к системе инклю-
зивного образования, причем большую роль 
здесь играет двигательная адаптация, вклю-
чающая формирование адекватных реакций 
со стороны центральной нервной системы, 
анализаторов, системы кровообращения как 
на физические, так и на психоэмоциональные 

нагрузки [4, 10]. Физические нагрузки влияют 
на когнитивные функции, причем у студентов 
с ОВЗ это влияние было в большей степени, 
чем у здоровых после физической и когни-
тивной нагрузок. Выявлено увеличение кро-
венаполнения сосудов головного мозга и 
снижение тонуса артериол. Об увеличении 
перфузии головного мозга у исследуемых с 
ОВЗ и здоровых волонтеров после физиче-
ской и когнитивной нагрузки свидетельствует 
значительное увеличение показателей рео-
графического индекса [10]. 

Таким образом, студенты с ОВЗ медлен-
ней адаптируются к условиям обучения в вузе 
и в большей степени подвержены психоэмо-
циональным влияниям в рамках инклюзивной 
среды [8]. В связи с этим реабилитационные 
методы должны быть в первую очередь на-
правлены на улучшение двигательной актив-
ности, способствующей повышению социаль-
ной, психологической и двигательной адапта-
ции студентов с ОВЗ к условиям инклюзивно-
го образования [2, 15]. 
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В настоящее время наиболее перспектив-
ным неинвазивным методом реабилитации 
является метод биологической обратной связи 
[5, 17]. Использование данного метода в рам-
ках занятий по физической культуре позволит 
провести коррекционные мероприятия вос-
становления двигательных навыков и созда-
ние особого адаптационного двигательного 
стереотипа [12, 13], а также улучшения пси-
хоэмоционального состояния студентов как со 
скрытой, так и с явной патологией, что впо-
следствии улучшит как двигательную, так и 
социальную адаптацию [7, 16]. 

Цель исследования – оценить влияние 
курса БОС-тренировок на статодинамические 
показатели равновесия у студентов с ОВЗ. 

Организация и методы. Было обследо-
вано 27 студентов с ОВЗ, из них 17 имели на-
рушения опорно-двигательного аппарата – 
группа ОДА, 10 студентов имели высокую 
степень миопии (от –6 до –10 диоптрий) – 
группа миопии. Возраст студентов составил 
от 18 до 20 лет. В течение 10 дней студенты 
занимались по 20 минут на БОС-тренажерах 
с помощью компьютерного стабилоанали-
затора с биологической обратной связью  
«Стабилан-01-2». До и после курса БОС-
тренировок у студентов с ОВЗ были проведе-
ны тесты на анализ статодинамической устой-
чивости с помощью компьютерного комплекса 
«Траст-М». Полученные данные обрабатыва-
лись с помощью компьютерной программы 
статистического анализа Statistica 10.0. 

Результаты и их обсуждение. При ана-
лизе стабилографических тестов после прове-
дения курса БОС-тренировок были зафикси-
рованы значительные изменения показателей 
в обеих группах, у группы миопии фиксиро-
вались более значимые изменения (см. табли-
цу). В тесте Ромберга площадь статокинезио-
граммы в группе миопии при открытых глазах 
(ОГ) увеличивалась практически в 2 раза и 
уменьшалась на 40 % при закрытых глазах 
(ЗГ). Показатель затраченной работы у группы 
ОДА с закрытыми глазами увеличивался, у 
группы с миопией также происходит увеличе-
ние как с ОГ, так и с ЗГ. Уменьшение средне-
квадратического отклонения ОЦД после БОС-
тренировок происходило при ЗГ в сагиттальной 
плоскости в группе ОДА, а в группе миопии –  
и в сагиттальной, и во фронтальной плоскостях. 

При выполнении теста лимита стабильно-
сти после курса БОС-тренировок было зафик-

сировано уменьшение максимума стабильно-
сти при наклоне туловища назад и влево в 
группе ОДА. В группе миопии происходило 
увеличение данного показателя при наклоне 
вперед, назад и уменьшение при наклоне 
вправо на 33 %. Показатели скорости пере-
движения ОЦД увеличивались при наклоне 
вперед (34 %) и назад (47 %), в группе миопии 
уменьшались – при наклоне назад на 37 %, 
влево на 13 % и вправо на 33 %. 

При анализе показателей выполнения 
сенсорно-вестибулярного теста было обнару-
жено, что в группе ОДА длина эллипса 
уменьшается практически вдвое при повороте 
головы вправо при открытых и закрытых гла-
зах и при повороте головы влево при закры-
тии глаз. В группе же миопии происходило 
уменьшение длины эллипса также практиче-
ски вдвое при выполнении всех вариантов 
теста. Показатель стабильности в группе ОДА 
увеличивался на 5 % при повороте головы 
влево при открытых и закрытых глазах.  
В группе миопии также происходило увели-
чение (на 6–7 %) при повороте головы влево и 
право при открытых глазах. 

Заключение. Таким образом, после про-
хождения курса БОС-тренировок у студентов 
обеих групп происходило уменьшение раз-
броса среднего положения в сагиттальной и 
фронтальной плоскостях, уменьшение площа-
ди эллипса, его ширины и длины. При прове-
дении теста Ромберга произошло уменьшение 
скорости ОЦД, а при выполнении теста лими-
та стабильности – увеличение, как компенса-
ция резкого изменения положения тела. 
Большинство изменений было характерно для 
сагиттальной плоскости. В то же время сту-
денты стали вкладывать больше энергии в 
процесс удерживания равновесия. Получен-
ные результаты свидетельствуют, что у сту-
дентов с ОВЗ под влиянием курса БОС-
тренировок происходит улучшение статиче-
ского и динамического равновесия, что про-
является в уменьшении разброса среднего по-
ложения в сагиттальной и фронтальной плос-
костях, уменьшении площади эллипса, его 
ширины и длины. Большинство изменений 
характерно для сагиттальной плоскости. Уси-
ливается роль вестибулярного анализатора и 
уменьшается зависимость равновесия от зри-
тельного анализатора. В большей степени эф-
фект БОС-тренировок проявляется у студен-
тов с нарушением зрения. 
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Aim. The article deals with establishing the effect of training with feedback on static and dy-
namic balance in students with health limitations. Materials and methods. We examined 27 stu-
dents with health limitations – 17 students with musculoskeletal disorders and 10 students with
pronounced myopia. For 10 days, students had 20-minute physical activity using training equip-
ment with feedback. In students with health limitations, we performed the analysis of static and
dynamic balance before and after training with feedback. Results. It is established that training
with feedback improved static and dynamic balance in students with health limitations. This ten-
dency is manifested in reducing the variance of body position average values in sagittal and fron-
tal planes, reducing the area of the ellipse, its width and length. The majority of changes are typical
for the sagittal plane. The role of the vestibular analyser increases, while the dependence between
balance and the visual analyser decreases. The effect of training with feedback is most pro-
nounced in students with visual impairments. Conclusion. Training with feedback improves
static and dynamic balance, increases the role of the vestibular analyser, and reduces the de-
pendence between balance and the visual analyser in students with health limitations.  
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