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Важной социальной проблемой современной России является рост заболеваемости и инвалидизации 
в регионах страны. В ходе решения этих проблем было замечено, что  регулярная упорядоченная мышеч-
ная деятельность, адекватная состоянию человека, начатая в любом возрасте, способна оптимизировать со-
стояние всего организма. В этой связи становится очевидна необходимость широкого планомерного про-
должения их внедрения в повседневную практику оздоровления различных категорий населения, особенно 
имеющих ограничения по состоянию здоровья. Одним из важнейших направлений реализации политики в 
отношении физической культуры и спорта становится ее акцентирование на лицах с ограниченными воз-
можностями здоровья. На местах становится необходимым создание сети учебно-спортивных учреждений, 
имеющих комплексный характер, что позволит на уровне региона увеличить количество спортивных школ 
всех видов и типов, укрепить их материально-техническую базу, создать и модернизировать существую-
щие базы и центры подготовки специалистов по работе с лицами с ограниченными возможностями, будет 
способствовать выделению бюджетных ассигнований на комплексные научные исследования по проблемам 
развития спорта для лиц с особыми нуждами и стимулирует деятельность физкультурно-спортивных орга-
низаций по работе с инвалидами. На основе социальной проблемы трудоустройства инвалидов предлагается 
модель Центра инновационных социальных технологий. деятельность данного Центра будет направлена на 
оптимизацию системы профессиональной подготовки инвалидов для повышения их конкурентоспособно-
сти на рынке труда Курской области. Это позволит решить ряд задач в области социальной реабилитации и 
реадаптации лиц с особыми нуждами и содействовать их трудоустройству. Кроме того, данный Центр будет 
оптимизировать бюджетные доходы и расходы на уровне субъекта Российской Федерации, позволяя при-
влекать дополнительное  финансирование.
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An important social problem of modern Russia is the rise of morbidity and disability in the regions of the 
country. The solution to these problems, it was observed that regular ordered muscle activity, adequate human 
condition started at any age is able to optimize state of the organism. In this context, it becomes obvious the need for 
a smooth continuation of their implementation in daily practice of recovery of various categories of the population, 
especially those with limitations due to health reasons. One of the most important areas of policy on physical culture 
and sports is its emphasis on persons with disabilities to health. On the ground it becomes necessary to create a 
network of educational and sports institutions with integrated, allowing the region to increase the number of sports 
schools of all kinds and types, strengthen their logistical base, create and modernize existing bases and training centres 
for professionals working with people with disabilities, will facilitate the allocation of budgetary appropriations for 
comprehensive research on the development of sports for persons with special needs and stimulates the activities 
of sports organisations to work with persons with disabilities. On the basis of a social problem for the employment 
of people with disabilities is the model Center of innovative social technologies. The activities of the Centre will 
focus on optimizing the system of vocational training of persons with disabilities to enhance their competitiveness 
in the labour market of Kursk region. This will solve a number of problems in the area of social rehabilitation and 
reintegration of persons with disabilities and to promote their employment. In addition, this Centre will improve 
the budget revenue and expenditure at the level of the constituent entities of the Russian Federation, allowing you 
to secure more funding.
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Важной социальной проблемой совре-
менной России является рост заболевае-
мости и инвалидизация во многом за счет 
повышения случаев сердечно-сосудистых 
заболеваний и их осложнений [9]. даже 
на фоне полного здоровья, но отсутствия 
регулярных физических тренировок в ор-
ганизме лиц второго зрелого возраста соз-
даются условия для формирования тромбо-

филии [5]. Вместе с тем, точно замечено, 
что регулярная упорядоченная мышечная 
деятельность, адекватная состоянию чело-
века, начатая в любом возрасте, способна 
оптимизировать состояние всего организма, 
снижая его биологический возраст [4] и по-
нижая риск развития тромбозов любой ло-
кализации [6, 9]. Обобщая имеющиеся све-
дения о влиянии дозированных физических 
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нагрузок на организм, становится очевидна 
необходимость широкого планомерного 
продолжения их внедрения в повседневную 
практику оздоровления различных катего-
рий населения, особенно имеющих ограни-
чения по состоянию здоровья [11]. 

Логической реализацией данной не-
обходимости является современная госу-
дарственная политика в России в области 
физической культуры и спорта, которая 
выступает значимой частью социальной 
политики в целом. Так, Федеральный За-
кон от 4 декабря 2007 г. № 329-ФЗ «О фи-
зической культуре и спорте в Российской 
Федерации» (с изменениями и дополнени-
ями) рассматривает физическую культуру 
и спорт как одно из средств профилактики 
заболеваний, укрепления здоровья, поддер-
жания высокой работоспособности челове-
ка. Внимание к спорту на государственном 
уровне в последние годы значительно вы-
росло. Тем не менее продолжает остро сто-
ять ряд проблем. Среди них слабое разви-
тие инфраструктуры и материальной базы, 
недостаточное количество квалифициро-
ванных кадров и программ, рассчитанных 
на отдельные категории граждан, в т.ч. лиц 
с ограниченными возможностями по здо-
ровью. Инвалиды по-прежнему относятся 
к наиболее социально незащищённой ка-
тегории населения. Они ограничены в воз-
можности получить образование, что ведет 
к сложностям в их самореализации в тру-
довой деятельности. Их доход значительно 
ниже среднего, а потребности в медицин-
ском и социальном обслуживании намного 
выше. Большинство из них не имеет семьи 
и не желает участвовать в общественной 
жизни. В этой связи именно государство, 
обеспечивая социальную защищённость 
инвалидов, призвано создавать им необхо-
димые условия для достижения одинако-
вого с прочими гражданами уровня жизни, 
в том числе в сфере доходов, образования, 
занятости, участия в общественной жизни. 
Значимыми с точки зрения социальной ре-
абилитации инвалидов выступают физиче-
ская культура и спорт, адаптированные под 
специфику данной категории лиц [8, 11]. 

В нашей стране только начинает на-
бирать темпы работа по разработке инди-
видуальных реабилитационных программ 
для лиц с ограниченными возможностями, 
создаются различные модели реабилита-
ционных учреждений, внедряются иннова-
ционные технологии социальной работы с 
данной категорией населения, развивается 
реабилитационная индустрия. Формиро-
вание же инфраструктуры, материально-
технической базы, специализированной 
системы подготовки и переподготовки 

кадров, методического сопровождения де-
ятельности находится все еще на стадии 
ранних экспериментов. Острота данной 
проблемы ощущается непосредственно в 
регионах [11].

Нам видится, что дальнейшее развитие 
как физкультуры и спорта, так и экономики 
региона в целом должно быть неразрывно 
связано со становлением многоуровневой 
системы физической культуры и спорта ин-
валидов, и базы подготовки и переподготов-
ки кадров для данной работы. 

На уровне регионов данная многогран-
ная задача должна решаться с помощью 
образовательный учреждений, носящих 
характер образовательных комплексов.  
С одной стороны, это должны быть орга-
низации, занятые трудовой реабилитацией 
указанных лиц, с другой стороны, имеющие 
возможность на имеющейся базе оказывать 
услуги дополнительного образования в об-
ласти физической культуры и спорта. Их 
необходимо создавать в целях реализации 
физкультурно-спортивной работы в регио-
не. Такая работа может быть направлена на 
все население в целом с особым вниманием 
к его отдельным категориям. Нам видится, 
что одним из важнейших направлений реа-
лизации политики в отношении физической 
культуры и спорта становится ее акценти-
рование на лицах с ограниченными возмож-
ностями здоровья [1, 10]. 

Создание учебно-спортивных учрежде-
ний, имеющих комплексный характер по-
зволит решить ряд задач на уровне региона: 
увеличения количества спортивных школ 
всех видов и типов, укрепления их матери-
ально-технической базы; строительства но-
вых и модернизации существующих баз и 
центров подготовки специалистов по рабо-
те с лицами с ограниченными возможностя-
ми; выделения бюджетных ассигнований на 
комплексные научные исследования по про-
блемам развития спорта для лиц с особыми 
нуждами; стимулирования деятельности 
физкультурно-спортивных организаций по 
работе с инвалидами; поощрения меценат-
ства и благотворительности [8].

Планомерная работа в данной области 
может быть плодотворной, в т. ч. в случае 
привлечения программно-целевых методов 
планирования и управления, основанных на 
системном подходе к решению проблем [7]. 
При их применении формулируются цели 
социально-экономического развития в со-
гласовании с ресурсами, потребными для 
реализации. Такое планирование построено 
по схеме «цели-пути их достижения – спо-
собы (инструменты) достижения цели – 
средства, необходимые для выхода на цель» 
[10]. Использование программно-целевого 
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метода позволяет приблизить плановые по-
казатели к фактическим, и проявлять боль-
шую адаптивность по отношению к проис-
ходящим процессам. 

Как результат в реалиях российского 
государственного управления программно-
целевой метод стал практически господ-
ствующим. для рассматриваемого метода 
социального планирования характерны 
следующие черты: «целеполагание и целе-
обоснование; сочетание количественных и 
качественных характеристик поставленных 
целей; построение дерева целей; согласо-
ванность поставленных целей и комплекса 
мер; приспособленность программно-целе-
вого управления к поиску наиболее эффек-
тивных и экономичных вариантов проблем-
ных решений» [10]. 

В фокусе нашего внимания находится 
частный случай социального проектирова-
ния. Подчеркнем, что социальный проект, 
как правило, носит технологический харак-
тер, направленный на одну из социально не 
защищенных категорий населения – лиц с 
ограниченными возможностями здоровья 
[1]. Проблема инвалидизации населения в 
последние годы в Российской Федерации 
стала достаточно значимым социально-эко-
номическим фактором [3]. Либерализация 
трудового законодательства, недостаточно 
высокий уровень медицинского и социаль-
ного обслуживания, качества жизни приво-
дят к тому, что количество инвалидов как 
в России в целом, так и в большинстве ее 
регионов в частности, постоянно нарастает, 
и в абсолютных и относительных цифрах. 
В настоящее время в нашей стране насчи-
тывается более 12,8 миллионов инвалидов, 
что составляет 9,2 % от населения страны 
в целом. При этом в той или иной степе-
ни трудоспособными является лишь пятая 
часть из этого числа (около 2,57 млн. чело-
век). Но постоянную работу из них имеет 
лишь не более 1 миллиона человек [2, 3].

Актуальность профессиональной под-
готовки и трудоустройства инвалидов под-
тверждается вниманием, которое уделяется 
этому вопросу со стороны федеральных 
и региональных органов власти. Так, под-
программа «Активная политика занятости 
населения и социальная поддержка без-
работных граждан» государственной про-
граммы «Содействие занятости населения 
на 2013–2020 годы предусматривает раз-
витие гибких форм занятости, в том числе 
дистанционных, чтобы повысить уровень 
трудоустройства людей с инвалидностью. 
В Курской области аналогичные меры пред-
усматриваются и областной целевой про-
граммой «Содействие занятости населения 
Курской области на 2012–2015 годы» [10].

Специфические потребности людей с 
особыми нуждами, связанные, в том чис-
ле с инвалидностью, выше, чем у здоро-
вой части общества и, соответственно их 
удовлетворение в результате реабилитации 
требует дополнительных ресурсов и затрат. 
Между тем, международный опыт свиде-
тельствует, что те выгоды, которые получит 
государство, обеспечив для инвалидов воз-
можность активного участия в социальных, 
политических и экономических процессах, 
реализацию их права на свободу доступа 
к объектам социальной инфраструктуры, 
транспорту, средствам связи и информации, 
образованию, труду, культурным ценно-
стям, возможности самому управлять жиз-
ненными ситуациями, полностью компен-
сируют произведенные затраты [1, 7]. 

Используя метод проектирования в от-
ношении указанных целей, мы обязаны со-
блюсти следующие этапы: 

1) концептуальное обоснование проекта; 
2) верификация проекта; 
3) планирование и бюджетный расчет; 

защита проекта; 
4) инновационная деятельность по проекту; 
5) мониторинг выполнения цели и зада-

чей проекта; 
6) коррекция деятельности для дости-

жения наибольшей эффективности; 
7) подведение итогов.
Объектом для осуществления проекта 

нами избрана Курская область. Это связано с 
тем, что имеющиеся в ней негативные соци-
ально-экономические последствия старения 
и инвалидизации населения, при возмож-
ности массового трудоустройства являются 
характерными для Центральной России (за 
исключением Москвы и Подмосковья) и для 
приграничных регионов в целом. 

В настоящее время число инвалидов в 
Курской области постоянно и неуклонно 
растет и превысило 120000 человек, из них 
более 40 % являются лицами молодого тру-
доспособного возраста. Большой удельный 
вес инвалидов среди населения, значитель-
ный социальный и материальный ущерб 
государству диктует необходимость про-
ведения всего комплекса мероприятий, на-
правленных на снижение потерь общества 
в связи с утратой трудоспособности [2, 3]. 

Процент работающих инвалидов в об-
ласти не превышает 8–10%. В течение по-
следних 3 лет ежегодно в органы службы 
занятости населения Курской области с 
разработанными индивидуальными про-
граммами реабилитации за содействи-
ем в трудоустройстве обращаются около 
2500 инвалидов, в качестве безработных 
регистрируются около 1500 инвалидов, из 
которых трудоустраиваются не более 50 %. 
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В Курской области осуществляется 

ряд социальных программ, нацеленных на 
улучшение положения инвалидов на рынке 
труда. В частности, в связи с изменением 
отдельных положений Федерального зако-
на от 24 ноября 1995 г. № 181-ФЗ «О со-
циальной защите инвалидов в Российской 
Федерации» (с изменениями и дополнени-
ями) в ноябре 2013 года был внесен ряд из-
менений и дополнений в законы Курской 
области от 30 июля 2003 года № 45-ЗКО  
«О квотировании рабочих мест для ин-
валидов в Курской области» и от 31 октя-
бря 2007 г. № 111-ЗКО «О квотировании 
рабочих мест для отельных категорий моло-
дежи в Курской области». В этом докумен-
те, в частности, говорится, что «в соответ-
ствии с внесенными в закон изменениями 
теперь квота на рабочие места для инвали-
дов будет распространяться и на предпри-
ятия с меньшей численностью штата – от 
35 до 100 человек. Процент квотирования 
составит от 2 до 3 от общей численности 
работающих на предприятии» [2]. 

для того, чтобы занять квотируемые 
места, лица с ограниченными возможно-
стями по здоровью должны иметь необхо-
димую квалификацию и опыт. С этой це-
лью инвалидов условно можно разделить 
на три категории: возвращающиеся к име-
ющейся профессии (трудо-реабилитанты), 
не имеющие необходимой квалификации 
и требующие профессиональной перепод-
готовки (трудо-адаптанты), не имеющие 
профессиональной подготовки (трудо-аби-
литанты) [7, 9]. 

В этой связи особую актуальность при-
обретает организация образовательных 
комплексов, которые позволят лицам с огра-
ниченными возможностями по здоровью 
квалифицированно выполнять профессио-
нальную деятельность и стать активными 
участниками рынка занятости. 

В Курской области накоплен достаточ-
ный опыт по начальному профессионально-
му образованию лиц с ограниченными воз-
можностями здоровья. В то же время опыт 
других регионов показывает, что с разви-
тием электронных коммуникаций повыша-
ется спрос на так называемые удаленные 
рабочие места. Востребованными оказыва-
ются услуги удаленного консультирования 
(включая правовое), экономическое и бух-
галтерское обслуживание (для малых пред-
приятий). Остаются актуальными и многие 
рабочие профессии.

В сложившихся условиях наиболее эф-
фективным представляется формирование 
на базе одного или нескольких учебных 
заведений Курской области специализиро-
ванного центра, основной целью которого 

станет разработка инновационных соци-
альных технологий для рассматриваемой 
категории лиц. 

Таким образом, Центр инновационных 
социальных технологий при соблюдении 
принципа целеполагания позволит решить 
ряд научно-практических задач в области 
социальной реабилитации и реадаптации 
лиц с особыми нуждами, активно содей-
ствовать трудоустройству данной категории 
населения. Одновременно создание и дея-
тельность указанного Центра будет решать 
экономические задачи, оптимизировать 
бюджетные доходы и расходы на уровне 
субъекта Российской Федерации и позволит 
в дальнейшем привлечь в качестве допол-
нительного финансирования средства бюд-
жета Российской Федерации и грантовой 
поддержки.
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