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The article identifies the main problems that arise when teaching Russian to Arabic-speaking medical 

students. The purpose of our research is to consider typical features and errors in the perception of medi-
cal lexis by Arab medical students and identify ways of solving them using mnemonics. In the theory and 
methodology of teaching Russian as a foreign language, there is a constant search for effective methods to 
solve the following problems of spelling: “mirror writing” among Arab medical students, as well as errors 
arising from the interfering influence of English and French, the replacement of letters and the omission 
of certain letters in medical terms. The article also focuses on the problems of Arabic-speaking students’ 
perception related to their native Arabic culture, namely right-to-left writing, known in linguistics as 
“Semitic writing”, and the perception of the chronology of events, which is also directly related to the 
right-hand Semitic writing. We suggest our own special mnemonics for Arab medical students. The ob-
tained results showed that our mnemonic techniques contribute not only to the elimination of the above-
mentioned spelling errors and perception problems, but also activate the mechanism of hemispheric inter-
action and neural connections in the brain; consequently, Arabic-speaking students actively memorize and 
consolidate professional medical lexis in Russian in the classes of Russian as a foreign language. 
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Статья посвящена выявлению основных проблем, возникающих при обучении арабоговорящих 

студентов-медиков в рамках занятий по РКИ. Цель данного исследования – рассмотреть типичные 
особенности и ошибки в восприятии медицинской лексики арабскими студентами-медиками и 
обозначить пути их решения с использованием мнемотехники. В теории и методике обучения и 
воспитания РКИ идет постоянный поиск эффективных методов борьбы с данными проблемами. В 
статье рассматриваются проблемы орфографии: «зеркальное письмо» у арабских студентов-
медиков, ошибки, возникающие из-за интерференции английского и французского языков, замена 
букв и пропуск определенных букв в медицинских терминах. Особое внимание в статье уделяется 
проблемам восприятия арабоязычных студентов, связанных с их родной арабской культурой, а 
именно письмом справа налево, известным в лингвистике как «семитское письмо», и хронологии 
событий, которое также напрямую связано с правосторонним семитским писанием. Автор предла-
гает собственные, специально разработанные для арабских студентов-медиков, мнемотехники. 
Полученные результаты показали, что авторские мнемонические техники способствуют не только 
устранению вышеназванных орфографических ошибок и проблем восприятия, но также запускают 
механизм межполушарного взаимодействия, активизируют нейронные связи в мозге, в результате 
чего у арабоязычных студентов происходит активное запоминание и закрепление профессиональ-
ной медицинской лексики на русском языке в рамках занятий по РКИ. 
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В методике преподавания русского языка как 

иностранного у арабских студентов-медиков 
большое внимание стоит уделять лексическим 
единицам, которые необходимы для прохожде-
ния практических занятий по медицине. Лексика 
является одним из самых сложных аспектов тео-
рии и практики обучения иностранному языку. 
Разработка этноориентированных мнемотехник в 
обучении РКИ с учетом этнокультурной и язы-
ковой специфики арабских учащихся позволит 
«структурировать учебный процесс таким обра-
зом, чтобы максимально его облегчить и в то же 
время повысить качество обучения в условиях 
российского образовательного пространства» [1, 
с. 77]. При обучении русской медицинской лек-
сике следует исходить из задачи формирования 
системы ассоциаций, языкового мышления, ко-
торые позволяли бы изучающему иностранный 
язык улавливать системные отношения между 
разрозненными языковыми явлениями [Там же]. 
Таким образом, обучение должно строиться так, 
чтобы «у учащегося вырабатывалась способ-
ность к ,,саморегуляции“, то есть к категориза-
ции, систематизации языковых явлений на осно-
ве правильно и в нужное время указанных ори-
ентиров» [2, c. 6]. 

Первой проблемой, с которой сталкивается 
преподаватель РКИ в изучении медицинской 
лексики арабоязычными студентами, является 
«зеркальное письмо». Это вполне типичное на-
рушение среди арабоязычных студентов является 
временным явлением, которое проходит в начале 
обучения письменному языку [3, с. 28]. Причина 
таких отклонений – включенность правого по-
лушария головного мозга в процесс распознава-
ния графических символов. На основании иссле-
дований, проведенных начиная с 70-х годов ХХ 
столетия, ученые сделали выводы, что в усвое-
нии языка и построении связной речи активно и 
непрерывно участвуют оба полушария [3, с. 29], 
[4, с. 26], [5, с. 26]. Поскольку арабоязычные 
студенты только начинают изучать русский ал-
фавит – совершенно новую для себя, не очень 
похожую на латинскую, систему символов, – то 
абсолютно естественна для них путаница с на-
правлением написания букв. Явление схоже с 
тем, как дети начинают изучать азбуку, так и 
иностранные студенты начинают изучать рус-
ский алфавит, при этом активизируется правое 
полушарие мозга. Исследования, которые прово-
дила Б. С. Котик-Фридгут в 1992 году подтвер-
дили, что на начальных этапах овладения вторым 
языком существенна опора на правое полушарие, 

обеспечивающее своеобразную переработку ре-
чевой информации на втором языке на основе 
фонетических признаков [6, с. 37]. Мозг сам на-
чинает подбирать аналоги новых изучаемых 
символов в уже знакомых студентам символьных 
системах. Это утверждение подтверждается та-
ким фактом: арабские студенты в русских меди-
цинских терминах «тошнота», «одышка» пишут 
букву «Ш» в виде хорошо знакомой им графемы 
«W», как показано на рисунке 1. 

 
Рис. 1. Подбор похожей на русскую букву «Ш» гра-

фемы «W» из английского алфавита и использование 
ее в написании терминов. 

 
Следует добавить, что арабоязычные студен-

ты, как правило, учат английский и французский 
языки с детства, а значит, хорошо знакомы с сис-
темой латинского алфавита и практикуют евро-
пейское письмо слева направо уже с детства. В 
практике РКИ у арабских студентов-медиков под 
«зеркальным письмом» автор подразумевает зер-
кальное написание отдельных символов-букв. В 
русском алфавите 33 буквы, и написание 22 из 
них вызывает затруднения у арабоязычных сту-
дентов из-за свойств зеркальности. 11 букв яв-
ляются симметричными. Это А, Д, Ж, М, Н, О, 
П, Т, Ф, Х, Ш, поэтому их написание для студен-
тов достаточно легкое. В русском языке из-за 
свойств зеркальности 22 буквы вызывают за-
труднение: Б, В, Г, Е, Ё, И, Й, К, Р, С, Ц, Щ, Ы, ь, 
ъ, Ю – правосторонние графемы, то есть пишут-
ся справа, а буквы З, Л, У, Ч, Э, Я – левосторон-
ние графемы, то есть пишутся слева [3, с. 29]. 
Как отмечает Александрова А. Ю., « Расхожде-
ние в соотношении ,,звук-буква“ между русским 
и арабским языками создает серьезные трудно-
сти для носителей арабского языка, изучающих 
русский язык» [7, c. 238]. 

Разберем наиболее распространенные ошиб-
ки, вызванные интерференцией английского и 
французского языков и связанные с зеркальным 
написанием букв в терминах: 

- графемы, которые присутствуют в латин-
ском и русском алфавитах, но пишутся в проти-
воположные стороны, например русская «Я» и 
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латинская «R»; русские «Ь» и «Ъ» и латинские 
«d» и «b»; русская «И» и латинская «N» являют-
ся зеркальными графемами (рисунок 2). Как пра-
вило, они обозначают разные звуки в разных 
языках, зачастую применяются студентами авто-
матически и создают ошибки (рисунок 2). 

 
Рис.2. Использование зеркальных графем в терминах: 

1. «жар», 2. «рвота», 3. «опорно-двигательная». 
 
Также существует ряд типичных ошибок, не 

связанных с зеркальностью: 
– написание букв, которые арабоязычным 

студентам сложно запомнить с первого раза и 
которые похожи между собой по написанию, на-
пример «Ш», «Щ», «Ц»; часто происходит заме-
на одной графемы на другую ввиду схожести на-
писания (по мнению иностранных студентов), 
например, в термине «пищеварительная систе-
ма» (рисунок 3); 

 
Рис. 3. Замена буквы «Щ» арабскими студентами на 

буквы «Ш» и «Ц» в медицинской терминологии. 
 
– буквы, которые фонетически схожи и заме-

няемы в русском и английском / латинском язы-
ках, например звуки «б» (b) и «в» (v) в слове 
«боль», «бледность». В этом случае заглавная 
русская «В» и латинская «B» выглядят идентич-
но и для студентов обозначают одну графему и 
фонему, с той разницей, что одна часть студен-
тов идентифицирует ее как звук «вэ», а другая – 
как звук «бэ» (рисунок 4); 

 
Рис. 4. Замена буквы «Б» арабскими студентами на 

графему «В» в медицинской терминологии. 
 

– буквы, которые относятся в русском алфа-
вите к левосторонним графемам, яркий пример 
буквы «Э» и «З», пишущиеся в левом направле-
нии; в словах это, эпителий, эпителиальная 
ткань присутствует достаточно много случаев 
замены на графему «З» (рисунок 5); 

– также нередки случаи фонетической иден-
тификации арабоязычными студентами русских 
звуков [Э] и [Е] с графемой «Е», так как в латин-
ском и английском языках обе фонемы обозна-
чаются одним символом – одной графемой «Е» 
(рисунок 5); 

 
Рис. 5. Использование графемы «Е» и «З» арабскими 
студентами вместо буквы «Э» в медицинской терми-

нологии. 
 
Что делать для устранения данных ошибок? 

Выполнять мнемонические упражнения для ус-
корения процесса межполушарного взаимодей-
ствия. Чем больше связей образуется между по-
лушариями в ходе выполнения упражнений, тем 
быстрее преподаватель и студенты смогут спра-
виться с ошибками. 

Так, например, чтобы устранить ошибки при 
написании левосторонних и правосторонних 
букв, предлагается разделить буквы на 3 группы 
по направлению их написания. Применяется таб-
лица 1. 

Таблица 1.  
Классификация букв по направлению письма. 

№ Симмет 
рично 

Налево 
 

Направо 
 

1 Аа   
2   Бб 
3   Вв 
4   Гг 
5 Дд   
6   Ее 
7   Ёё 
8 Жж   
9  Зз  

10   Ии 
11   Йй 
12   Кк 
13  Лл  
14 Мм   
15 Нн   
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16 Оо   
17 Пп   
18   Рр 
19   Сс 
20 Тт   
21  Уу  
22 Фф   
23 Хх   
24   Цц 
25  Чч  
26 Шш   
27   Щщ 
28   Ыы 
29   Ь 
30   Ъ 
31  Ээ  
32   Юю 
33  Яя  

 
Симметричные 11 букв усваиваются арабо-

язычными студентами легко, так как аналогич-
ные символы есть в алфавитах романской груп-
пы языков, которыми владеют студенты, за ис-
ключением графемы «Ж». Букв левостороннего 
писания всего шесть, и как выяснилось в ходе 
занятий по РКИ, эффективнее всего сделать ак-
цент на запоминание их написания с помощью 
сложения их в три слога: - ЗЭ, - ЛЯ, - ЧУ. Соот-
ветственно, все остальные буквы имеют право-
стороннее писание. Также рекомендуется вы-
полнить задание на чистописание следующих 
простых предложений, содержащих левосторон-
ние и симметричные буквы: 

ЭТО ЭКЗАМЕН. ТУТ НАШ ПЛЯЖ. НАШ 
ДОМ – ЧУДО. 

Второй частой проблемой при написании 
русских медицинских терминов становится про-
пуск гласных букв (рисунок 6), перестановка 
букв местами и появление лишних букв (рисунок 
7), что также происходит из-за характерных осо-
бенностей арабского письма справа налево и яв-
ляется специфической ошибкой арабоязычных 
студентов. 

 
Рис. 6. Пропуск гласных букв в терминах: 1. «тошно-
та», 2. «зрения», 3. «головная боль», 4. «головокруже-

ние». 

 

 
Рис. 7. Перестановка гласных букв и появление лиш-
них букв в терминах: 1. «артериального давления», 2. 
«вялость», 3. «дыхательная система, нервная систе-

ма», 4. «тошнота и рвота», 5. «кровеносная система». 
 
Устраняются данные ошибки с помощью 

мнемотехники «Реверсивное письмо», когда оп-
ределенный термин пишется в клеточках слева 
направо и справа налево на одной строчке, что 
заставляет студентов буквально считать количе-
ство букв в слове и обращать повышенное вни-
мание на русский спеллинг терминов (рисунок 
8). 

 
Рис. 8. Пример мнемотехники «Реверсивное письмо» 
для запоминания спеллинга термина «воспаление». 

 
Семитские языки отличаются от индоевро-

пейских (письмо-вязь, особенности грамматики и 
национальной лексики), в связи с чем «особенно 
актуально обращение к этнолингвистике в широ-
ком смысле, которая является моделирующей 
системой языка и определяет собой мышление 
народа, говорящего на этом языке» [1, с. 77]. Как 
отмечают исследователи, семитское письмо 
справа налево формирует целостное мировос-
приятие арабоязычных студентов, отличное от 
восприятия европейских учащихся. Как переори-
ентировать студентов на письмо слева направо? 

Как известно, в древности многие народы 
широко использовали двунаправленное письмо 
«бустрофедон», которое возникло приблизитель-
но в VII в. до н. э. в Древней Греции. По-
гречески βοῦς – ‘бык’ и στρέφω – ‘поворачиваю’, 
так как траектория движения руки пишущего че-
ловека при таком письме подобна траектории 
движения руки пахаря при возделывании почвы 
в земледелии. Бустрофедон долго применялся в 
древнегреческом, южносемитском, критском, 
хеттском, южноаравийском, этрусском и др. 
письменах. Со временем разные культурные эт-
носы выбрали для себя одно направление пись-
ма, и бустрофедон в письменности перестал ис-
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пользоваться [8]. Надо сказать, что бустрофедон 
используется достаточно широко в современном 
мире, например, для надписей на машинах 
Службы спасения, чтобы ее можно было прочи-
тать в зеркалах заднего вида впереди идущим 
машинам. Также бустрофедон широко применя-
ется в фармацевтике на упаковках таблеток, ко-
торые нужно принимать ежедневно; при нумера-
ции домов на улицах (рисунок 9). 

 
Рис. 9. Принцип бустрофедон при нумерации домов 
на улице; б. обычная нумерация домов (взято из от-

крытых источников). 
 
При изучении медицинской лексики автор 

предлагает ввести для арабских студентов мне-
монические техники с письмом бустрофедон, так 
как чередование направлений письма в разных 
строках: 

– быстро переключает мозг студента с одного 
направления письма на другое; 

– тренирует внимание, так как студентам 
нельзя пропускать символы и термины при вы-
полнении мнемотехники, – студенты учатся кон-
струировать текст с помощью пиктограмм и вы-
страивать его структуру по порядку, но в разных 
направлениях; 

– способствует активации речевых центров 
головного мозга и одновременной активной ра-
боте обоих полушарий (за пиктограммы отвечает 
правое полушарие, а за термины – левое). 

Мнемотехника, специально разработанная 
автором в рамках этноориентированного подхода 
в обучении арабоязычных студентов для целей 
переключения с арабского на русское письмо, 
называется «Мнеморассказ-Бустрофедон». В ней 
студенты представляют медицинские термины в 
виде собственных пиктограмм (рисунок 10.). За-
пись закодированного в пиктограммы текста 
происходит непрерывной строкой способом бу-
строфедон. 

 
Рис. 10. Использование способа бустрофедон в мне-

мотехнике «Мнеморассказ-Бустрофедон». 
 

По сути, каждый студент изобретает собст-
венную систему знаков и символов, кодирующих 
определенный термин, – данная операция запус-
кает цепь возбуждения нейронов в коре головно-
го мозга и, таким образом, происходит запоми-
нание и закрепление информации. Использова-
ние принципа бустрофедона («двунаправленное 
письмо», письмо справа налево и слева направо) 
активизирует нейронные связи и улучшает свой-
ства памяти. 

Одной из важных особенностей арабоязыч-
ных студентов является их восприятие времени и 
хода событий – они представляют в воображении 
события справа налево, то есть так же, как они 
пишут по-арабски. В своей статье авторы Рома-
нов Ю. А. и Соловьева Л. В приводят следующие 
данные: «…тестируемые арабские студенты вхо-
дили в заблуждение и проваливали тестовое за-
дание из-за серии картинок, изображавших со-
бытия в последовательности, привычной для 
русскоговорящих (слева направо), в то время как 
арабскими учащимися последовательность собы-
тий воспринималась в обратном порядке; как 
было установлено экспериментами, в таком же 
порядке – справа налево – арабы располагают 
картинки, изображающие завтрак, обед и ужин» 
[9, c. 48]. 

В медицинской практике важно учитывать 
хронологию событий при развитии некоторых 
заболеваний. Для прорабатывания у арабоязыч-
ных студентов-медиков восприятия последова-
тельности событий слева направо (по-
европейски) предлагается применить на уроке 
мнемотехнику «Хронология». Студентам дается 
рассказ пациента, описывающего свое заболева-
ние, и изображение лестницы, ведущей вверх, по 
которой поднимается векторный человечек, как 
показано на рисунке 11. 

 
Рис. 11. Мнемотехника «Хронология» при изучении 

острого бронхита: события представлены в виде лест-
ницы, идущей вверх, направление движения человека 

слева направо. 
 
Ступени лестницы изображают возникающие 

симптомы, движение по лестнице человечек на-
чинает снизу вверх, слева направо. Студенты за-
полняют последовательность появления симпто-
мов у пациента, тем самым тренируя навык 
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представления последовательности слева напра-
во. 

Преподавателю РКИ следует помнить, что 
русский язык «является для иностранных уча-
щихся, с одной стороны, содержанием обучения, 
подлежащим усвоению, с другой – инструмен-
том познания иной культуры, иного миропоряд-
ка, освоения иной социокультурной среды, овла-
дения профессиональными знаниями, навыками 
и умениями» [10, с. 5]. 

Для быстрого познания русской социокуль-
турной среды и усвоения профессиональных ме-
дицинский знаний автор предлагает активно 
внедрять мнемотехники в обучение арабоязыч-
ных студентов-медиков. Результаты усвоения 
материала у студентов, которые обучались с по-
мощью мнемотехник, в среднем на 30% превос-
ходят результаты студентов, незнакомых с мне-
мотехниками. Кроме того, стоит отметить, что 
преподавателям РКИ, обучающим арабоязычных 
студентов-медиков, целесообразно формировать 
особые профессиональные знания в области фи-
зиологии работы памяти, межполушарной функ-
циональной асимметрии и межполушарного 
взаимодействия, а также лингводидактические 
умения по применению мнемотехник в обучении 
медицинской профессиональной лексике на рус-
ском языке. 
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