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ВВЕДЕНИЕ
Актуальность представленной на конкурс работы обусловлена сложившимся рядом противоречий между социальным заказом на воспитание личности, осознающей ценность здоровья, и отсутствием у членов общества ценностного отношения к здоровью; потребностью педагогической теории в научно-обоснованной системе условий, обеспечивающих здоровьесбережение детей, и недостаточным обеспечением данного процесса; востребованностью педагогической практики в эффективном процессе сохранения, укрепления и формирования здоровья детей, и недостаточной разработанностью медико-психолого-педагогического решения данной проблемы; востребованностью педагогической практики в системе мониторинга физической подготовленности и психофизического здоровья детей.

Поиск эффективных путей решения данных противоречий, теоретическая и практическая значимость его для современного образовательного процесса в дошкольных учреждениях обозначили проблему, цель и задачи заявленной работы.

Проблема: каковы условия здоровьесбережения воспитанников дошкольного учреждения?

Цель: определить условия здоровьесбережения воспитанников дошкольного учреждения, обосновать эффективность их реализации.
Задачи:

1. Проанализировать научную литературу, программно-методическое обеспечение дошкольного образования и нормативно-правовую базу по проблеме здоровьесбережения воспитанников дошкольных образовательных учреждений.

2. Определить условия здоровьесбережения воспитанников и условия управления данным процессом в ДОУ.
1. ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ ПРОЦЕССА ЗДОРОВЬЕСБЕРЕЖЕНИЯ ВОСПИТАННИКОВ ДОШКОЛЬНЫХ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ

1.1. Исторические аспекты здоровьесбережения детей
Формирование нового педагогического подхода к образованию детей невозможно без обращения к истории развития педагогической мысли, которое позволит выявить и обобщить исторические аспекты здоровьесбережения детей. В ходе изучения рассматриваемой проблемы было установлено, что общество с самого начала своего развития было небезразличным к вопросам воспитания здорового поколения.

Так, в первобытном обществе детей уже с ранних лет учили быть сильными и выносливыми для того, чтобы быть хорошо подготовленными к существованию. В то же время, испытывая беззащитность перед силами природы, предки современного человека свое физическое состояние в большей степени связывали с мистическими явлениями, а поэтому мероприятия по охране здоровья имели религиозный характер. Однако уже в процессе развития первобытного общества человек от приспособления к природе постепенно переходит к воздействию на окружающий мир, а это значит, что его действия приобретают осознанный характер. Осознанность проявляется и в действиях, направленных на сохранение и укрепление здоровья. Человек уже в этот период, указывает Э.Н. Вайнер, наблюдает, делает выводы, отмечает причинно-следственные связи между состоянием здоровья и различными факторами. Уже в этот период «на смену инстинкту заботы о потомстве возникает механизм социальной защиты детей, выражавшийся в удлинении периода детства, разделении и облегчении труда, предупреждении об опасных для жизни действий и поступков».

Таким образом, проблема здоровьесбережения детей уже в период первобытного общества имела место в антропосоциогенезе.

В рабовладельческом обществе происходит постепенная систематизация знаний в области здоровья. Так, согласно исследованию Е.В. Макаревич, уже в Древней Индии, в знаменитых «Аюр-Ведах» были сформулированы основные принципы ведения здорового образа жизни и приводились разумные советы по охране здоровья человека. Формирование представлений о здоровом образе жизни встречаются и в натурфилософских наставлениях врачей Косской школы, которую принято отождествлять со школой Гиппократа. В его уникальном трактате «О здоровом образе жизни» данное явление рассматривается как некая гармония, к которой следует стремиться путем соблюдения целого ряда норм поведения и профилактических мероприятий. При этом свое внимание он акцентирует на физическом здоровье, в то время как Демокрит, еще один представитель античного периода, в явлении «здоровый образ жизни» выделяет духовное здоровье человека, представляющее, по его мнению, «благое состояние духа», при котором душа пребывает в спокойствии и равновесии, не волнуемая никакими страхами, суевериями и другими переживаниями.

Знакомство с основными положениями указанных систем показывает, что на данном этапе начинает зарождаться аксиологический аспект понятия «здоровье». Об этом свидетельствуют и уникальные системы формирования здоровья в Древней Греции и Древнем Риме.

Так, в Древней Греции культ тела возводится в ранг государственных приоритетов и решается через систему физического воспитания известная как «калокагатхия», в основе которой – физическое здоровье в сочетании с духовным и интеллектуальным содержанием. При этом если в Афинах процесс формирования здоровья осуществлялся под влиянием гуманистических идеалов, то в Спарте культивирование здоровья выступает не как личное дело гражданина, а как потребность реализации установок тоталитарного государства-полиса. Здесь всем спартанцам предписывались обязательные занятия физической культурой, «здесь выступало явное стремление господствующих представителей не допускать в свою среду людей болезненных и слабых». И одним из путей решения данной проблемы государственные чиновники Спарты видели в умерщвлении ослабленных и нежизнеспособных новорожденных (необходимо отметить, что и в Афинах этот вопрос мог рассматриваться самим отцом). Если же ребенок оставался жить, то дальнейшим его воспитанием занималось буквально все государство. При этом главная цель воспитания молодежи связывалась с усилением военной мощи Спарты, а поэтому – с подготовкой будущих воинов, стойких и закаленных. Вот как характеризует воспитание юношей Плутарх: «с годами их воспитание становилось суровее: им наголо стригли волосы, приучали ходить босыми и играть вместе – обыкновенно без одежды». Основными же элементами обучения были занятия физическими упражнениями в беге, прыжках, метании диска и копья, борьбе. «Девицы также упражнялись в беге, в борьбе, в бросании диска и копья, чтобы их тела были сильны и крепки и чтобы такими же были и рождаемые ими дети. Закаленные такими упражнениями, они могли легче вынести муки деторождения и выйти из них здоровыми», – пишет Плутарх.

Основной же целью воспитания в Афинах, в отличие от Спарты, являлось разностороннее развитие личности, включающее и физическое, и умственное, и общественное воспитание. Однако это воспитание могли получить не все представители юношества (как это имело место в Спарте), а только дети имущих родителей. Воспитание давали своим детям только те, кто «имеют средства, а имеют средства те, кто богат. Их дети раньше всех начинают свое образование и оканчивают последними», - указывает Платон в своем диалоге «Протагор»

Воспитание в Древнем Риме было непохоже на греческое. Хотя и в Риме, и в Греции основной задачей воспитания было воспитание воина, однако Рим подходил к ее решению другим путем. Главным воспитателем маленького римлянина был его отец, а потому семья являлась тем учреждением, где протекало воспитание ребенка, ориентированное на обучение фехтованию, верховой езде и плаванию.

Интерес для исследования представляют также и известные всему миру гладиаторские школы – школы, в которых медицинская служба обязана была заботиться о состоянии здоровья гладиаторов. С этой целью в школах был установлен особый режим питания, большое внимание уделялось гигиене тела.

Таким образом, процесс формирования культуры здоровья – это один из древнейших институтов человеческого общества, где основная идея заключалась не в лечении болезней, а в сохранении и укреплении здоровья.

Однако по мере развития рабовладельческого строя, а значит и имущественного и социального расслоения людей, отношение последних к здоровью постепенно менялось. «Рабовладельцы, – отмечает Э.Н. Вайнер, – предаваясь излишествам и комфорту, все меньше уделяли внимания своему здоровью и все больше уповали на врачей и лечение болезненных состояний».

Оригинальный вклад в развитие изучаемой проблемы в период Средневековья вносит система воспитания рыцарей в Западной Европе, особенности которой позже обобщил и описал Винцент в своем сочинении «Об обучении детей благородных особ». Целью воспитания рыцарства являлось воспитание человека, умеющего подчинять и воевать. «Для будущего воина были нужны «семь рыцарских добродетелей»: верховая езда, плавание, стрельба из лука, владение копьем, мечом и щитом, фехтование, охота, игра в шахматы…».

Своеобразная система физического воспитания в данный период времени сложилась и во многих государствах Средней Азии и Закавказья. Основная ее цель связывалась не только с физическим развитием, но и с лечебными и профилактическими мероприятиями. Подтверждением этому являются труды выдающегося ученого и врача Абу-Али Ибн Сины (Авиценны) такие как «Канон врачебной науки» и «Книга исцеления». В пяти томах «Канона…» содержится не только описание строения человеческого тела, этиологии болезней, но и учение о здоровом образе жизни, как одного из факторов, формирующих здоровье. Среди факторов, формирующих здоровье, он выделяет «выбор пищи, соответствующий возрасту и состоянию здоровья, умеренность в еде и питье, чистоту тела и жилища, а также физические упражнения».

Россия в отношении развития идей сохранения, укрепления и формирования здоровья подрастающего поколения в рассматриваемый период находилась в числе передовых государств мира. Об этом свидетельствуют сохранившиеся до нашего времени произведения устного народного творчества и уникальные памятники педагогики.

При этом совершенно очевидным является тот факт, что народная педагогика в различных ее формах, таких как: пословицы, поговорки, песни, сказки и былины, всегда имели огромное значение в воспитании подрастающего поколения, в том числе и в формировании у последних представлений и знаний в области здоровья. Подтверждением тому является сложившийся в сказках и былинах идеальный образ героя-богатыря (Ивана крестьянского сына, Никиты Кожемяки, Микулы Селяниновича, Ильи Муромца, Добрыни Никитича, Алеши Поповича и др.) – богатырь предстает перед нами человеком сильным, осиливающим различные возникающие опасности, имеющим крепкое тело и здоровую психику.

Период появления письменности на Руси ознаменовывается появлением многих уникальных педагогических памятников. Среди которых особый интерес для исследования представляет «Поучение детям» В. Мономаха – произведение древнерусской педагогической мысли XI века. В «Поучении» В. Мономах провозглашает не только нравственные принципы, но и перечисляет важнейшие дела молодых людей на каждый день, среди которых он рекомендует им заниматься физическими упражнениями, развивать в себе силу, выносливость, смелость, мужество и ловкость, рекомендует отказаться от вредных привычек: «Лже блюдися и пьяньства и блуда, в том бо душа погыбаеть и тело».

Дальнейшее развитие просвещения в Древней Руси несколько затормозилось в конце XIII века вследствие татаро-монгольского нашествия. Однако уже в XIV в. и в первой половине XV в. оно делает новые впечатляющие успехи. Свидетельством тому является появление произведений называемых «домостроями». Наиболее известно «поучение и наказание всякому православному христианину» – «Домострой» XVI века. Самая распространенная обработка такого рода поучения принадлежит советнику царя Ивана IV Васильевича (Грозного) протопопу Сильвестру. Его редакция «Домостроя» представляет собой кодекс социально-экономических норм и нравоучений в жизни зажиточной русской семьи, в том числе относящихся и к вопросам в области здоровья, так, например, он пишет: «чистота телесная хранити от всякого пьянства и лакомства и от безвременного пития и ествы; и объядения и пиянства выздержатися…».

Следующий документ, представляющий органическую часть «Домостроя» – «Благословение от благощенского попа Сильвестра возлюбленному моему единородному сыну Анфиму» – также включает моральные нормы и наставления, имеющих отношение и к здоровью человека. Так, в своем обращении к сыну поп Сильвестр просит: «храни чистоту телесную, да возненавидь хмельное питье; господа ради отвергни от себя пьянство; домочадцев своих одевай и корми достаточно».

Особый интерес для исследования представляет педагогический памятник XVII века – сочинение Е. Славинецкого «Гражданство обычаев детских». Эта книга положила начало новому направлению в педагогике – обучению этике поведения, личной гигиене, физическому воспитанию. Текст сочинения разделен на вопросы и ответы. Вопросы 4-68 посвящены мимике лица, жестикуляции, осанке ребенка. Автор объясняет, в каком гигиеническом состоянии должно содержаться тело ребенка. В вопросах 82-125 говорится, что ребенок не должен быть чрезмерно упитан. Вопросы 146-158 посвящены играм. Игры, сообщает автор, необходимы детям «утешения ради» и отдыха от учения. Но не все из них рекомендуются: не подобают занятия азартными играми, а также опасно купание в воде. Детям хорошо играть в игрушки (кубарь, мячик, пики), прыгать и скакать. В вопросах 159-164 говорится о гигиене сна.

Рассматривая развитие педагогической мысли в эпоху Средневековья, необходимо отметить и то обстоятельство, при котором всякое учение подрастающего поколения, в том числе затрагивающее вопросы в области здоровья, в основе своей имело прямую зависимость от религиозных факторов. Зарождение христианских традиций воспитания положило начало теологическому взгляду на природу человека, его греховность и пути ее преодоления. Болезнь, умственная отсталость, физические пороки детей стали рассматриваться как «божья кара» и привели к соответствующим антигуманным мерам борьбы с ними.

Гуманистические идеи в воспитании начинают осуществляться лишь в эпоху Возрождения, и характеризуются они всесторонним развитием и совершенствованием личности человека. Среди основных средств практической реализации указанной цели известными в Западной Европе гуманистами, такими как В. де Фельтре в сочинении «Школа радости», Ф. Рабле в романе «Гаргантюа и Пантагрюэль» и Э. Роттердамский в сочинении-памфлете «Похвальное слово глупости» выделяются физические упражнения, режим, прогулки, отказ от жестоких наказаний и т.д. В противоположность церкви гуманисты видели в воспитании уже не средство подавления и закрепощения человеческой личности, а путь к утверждению ценности человека, его права на счастье, на радость жизни.

В России вследствие реформ Петра I Великого также ликвидируется монополия духовенства в области образования. Среди потока его указов было немало и таких, которые относились к просвещению. В 1717 г. в Петербурге по его указанию был издан сборник «Юности честное зерцало, или Показание к житейскому обхождению, собранное от разных авторов повелением Его Императорского Величества государя Петра Великого». Сборник этот состоял из двух частей: первая часть содержала азбуку, таблицу слогов, цифры и религиозные наставления, вторая – правила поведения для дворян. Для нашего исследования это сочинение представляет интерес с позиций правил, направленных на сохранение и укрепление здоровья, которые необходимо было усвоить молодому отроку. «Младый отрок должен быть бодр… Когда прилучится тебе с другими за столом сидеть, то содержи себя в порядке по сему правилу. Впервых, обрежь себе ногти, да не явится, якобы оные бархатом обшиты. Умой руки и сяди благочинно…Первый не пий, будь воздержен и бегай пьянства… Когда перестанешь ясти, возблагодари бога, умой руки и лицо и выполощи рот».

Следующие этапы в истории развития общества – этапы Нового и Новейшего времен характеризуются бурным развитием всех наук, в том числе затрагивающих и вопросы воспитания детей и подростков, а также вопросы сохранения, укрепления и формирования их здоровья.

Огромный вклад в развитие этих наук внесли фундаментальные труды следующих педагогов: в Западной Европе – Я.А. Коменского, Д. Локка, Ж.-Ж. Руссо, И.Г. Песталоцци; в России – И.И. Бецкого, Ф.И. Янковича де Мириево, Н.И. Новикова,      А.Н. Радищева, В.Г. Белинского, Н.И. Пирогова, К.Д. Ушинского, Н.Г. Чернышевского, П.Ф. Лесгафта, Е.Н. Водовозовой,             М. Монтессори, В.А. Сухомлинского и др.

Я.А. Коменский – был первым педагогом, последовательно обосновавшим принцип природосообразности в воспитании. Коменский считал, что человек есть часть природы и подчиняется, как часть природы, ее главнейшим, всеобщим законам. В работе «Великая дидактика» в 15 главе «Основы для продления жизни» Я.А. Коменский указывает, что жизнь может быть полноценной лишь при условии полноценного здоровья. Он пишет: «Мы обязаны защитить тело от болезней и несчастных случаев, потому, что есть жилище души, и притом единственное…», и для этого «мы обязаны заботливо ухаживать за этой телесной оболочкой». Далее им отмечаются три условия, необходимые для сохранения в бодром состоянии нашего тела. Подобно дереву, человеку для долгого существования нужна, во-первых, постоянная влага: «Влага нужна дереву, потому что без нее оно вянет и сохнет. Но влага нужна дереву умеренная, так как при лишней влаге корень загнивает. Таким же образом телу нужно питание, так как без него оно истощается от голода и жажды, но питание должно быть без излишеств, чтобы способность пищеварения не затруднялась и не ослаблялась. Для сохранения телесной силы нужна не только умеренная, но и простая пища. Хотя бы и самое нежное дерево садовник поливает не вином или молоком, но обычной для растений влагою, водою». Во-вторых, – частое испарение: «Человеческому телу необходимы вообще сильные движения, деятельность и серьезные упражнения или игры». В третьих, – переменный отдых в виде ночного и дневного сна, а также «бесед, игр, шуток, музыки и тому подобных развлечений, восстанавливающих силы внешних и внутренних чувств». И только при соблюдении этих трех условий, как подмечает автор, возможно долго сохранить здоровье и жизнь.

Новаторские идеи еще одного представителя рассматриваемого периода Д. Локка заключались в том, что он рассматривал процесс становления и воспитания человека в неразрывном единстве его физического, психического и умственного здоровья. В его трактате «Мысли о воспитании» первые параграфы посвящены вопросам сохранения и укрепления здоровья. «Здоровье необходимо нам для наших дел и нашего благополучия», «В здоровом теле – здоровый дух» – особенно подчеркивал он. Локк подробно обосновывает необходимость выполнения следующих правил относительно здоровья: «обилие свежего воздуха, упражнения, сон, простая пища; никаких вин или крепких напитков; очень мало лекарств, не слишком теплая и не слишком тесная одежда; приучать голову и ноги к холоду, часто обмывать ноги холодной водой и приучать их к сырости». При этом он обращается не к врачам, которые лечат больных детей, а к родителям, которые без помощи медицины должны сделать все от них зависящее для оберегания и укрепления конституции своих детей.

Последователем Я.А. Коменского является Ж.-Ж. Руссо. В «Рассуждении о происхождении и основаниях неравенства между людьми» он доказывает, что человек создан природой на началах удивительной гармонии, но общество разрушило и принесло ему несчастье. Руссо считает, что «на ребенка воздействуют три источника воспитания: природа, окружающие и вещи. Природа – развивает способности и органы чувств; люди – учат, как ими пользоваться; а воспитание от вещей рассматривает как собственный опыт человека, приобретаемый им от вещей, с которым он сталкивается, и которые на него воздействуют. Поскольку воспитание природой от нас не зависит, надо приноравливать к нему воспитание, даваемое людьми, используя и воспитание, даваемое вещами, поскольку оно в известной степени зависит от людей. Поэтому воспитание должно быть естественным и природосообразным, то есть следовать развитию ребенка…».

Физическому воспитанию Руссо отводит особую роль в самом начале жизни ребенка: от рождения до двух лет. С его точки зрения, воспитатели обычно против природы «спеленывают, укладывают с неподвижной головой, с вытянутыми ногами, с уложенными вдоль тела руками; он завернут во всякого рода пеленки и перевязки, которые не позволяют ему переменить положения. Счастье его, если он не стянут до того, что нельзя дышать…». По его мнению, так сразу же отнимают у ребенка свободу, а этого нельзя делать, не следует мешать природе. Поэтому он подробно останавливается на физическом воспитании Эмиля, указывая как надо закалять ребенка и укреплять его физические силы. Он пишет «нужно научить ребенка, чтобы он умел сохранять себя, когда станет взрослым, выносить удары рока, презирать избыток и нищету, жить, если придется во льдах Исландии или на раскаленном утесе Мальты».

И.Г. Песталоцци в своем труде «Метод. Памятная записка Песталоцци» рассматривает дидактические поиски, направленные на психоанализацию процесса обучения с целью построить его естественным путем (от простого к сложному). Песталоцци развивает идею Коменского о природосообразности воспитания, однако пытается преодолеть натуралистическую трактовку этого принципа. Он предлагает построить обучение в соответствии со специфическими потребностями, интересами и чувствами ребенка с целью развития его мышления. Идея развивающихся целей и задач воспитания положена в основу разработанной И.Г. Песталоцци теории элементарного образования, которая включает теории умственного, физического и нравственного развития.

В работе «Памятная записка парижским друзьям о сущности и цели метода» целью физического элементарного образования он рассматривает «правильное гармоническое развитие физических задатков человека, дающее человеку спокойствие и физическую самостоятельность, и привитие ему хороших физических навыков». При этом предлагает физическое воспитание осуществлять «на принципе простоты, последовательности и гармоничности их развития», и отмечает необходимость того, чтобы «физическое воспитание исходило из самого ребенка, чтобы первые стимулы и первую сферу приложения оно старалось найти в силах самого ребенка и его инстинктивном стремлении к их развитию». С другой стороны Песталоцци рассматривает и «однобокость развития в физическом отношении», которая, по его мнению, порождает «и наглых шарлатанов, и злоупотребляющих физической силой хищников, и несчастных, нагруженных непосильной ношей ослов». Поэтому он надеется на самозащиту и самопомощь, он считает, что это «единственно возможные средства против кулачного права, и на этом мудром основании покоится единственная надежда всех благородных умов, начиная от трона и вплоть до самых жалких хижин».

Особое место в исследовании занимает деятельность замечательного педагога и общественного деятеля И.И. Бецкого. В своем докладе «Генеральное учреждение о воспитании обоего пола юношества» (который в дальнейшем получил силу закона) он указывает на необходимость воспитания в России «новой породы людей» из всех сословий путем организации закрытых воспитательно-образовательных учреждений. При этом большое значение придает физическому воспитанию, главными средствами которого считал чистый воздух, а также «увеселение невинными забавами и играми». О значении физических упражнений для здоровья И.И. Бецкой подробно останавливается в следующем своем сочинении «Генеральный план императорского Воспитательного дома», в котором упражнение в натягивании лука рассматривает как наиболее оптимальное для «ободрения тела». «Упражнение в натягивании лука много здоровью способствует, приводит в движение все мышцы в руках, в плечах, в груди и в спине: расширяет грудь, отчего раздается и легкое; помогает обращению крови и пр.».

Среди других работ И.И. Бецкого интерес представляет «Краткое наставление, выбранное из лучших авторов, с некоторыми физическими примечаниями о воспитании детей от рождения их до юношества», в котором им рассматриваются вопросы воспитания детей, в том числе имеющие отношение и к сохранению здоровья с учетом возрастных особенностей подрастающего поколения. Среди воспитательных средств он большое значение придает личной гигиене, режиму питания, закаливанию, развитию органов чувств и физическим упражнениям, преимущественно играм. «Великая польза для здоровья, ежели дети приучены к снесению холода. Не допускать их быть долго там, где воздух не довольно переменяется. Иметь великое попечение о зубах: содержать их чисто, не давать грызть ягодных косточек, ничего жесткого и никаких сластей, сверх того, частое употребление зубочисток вредно, словом, что колит десну и портит зуб, употреблять не должно. Склонность, которую вселяет природа в сии блаженные лета, к игре и к увеселению есть главное средство к умножению здоровья и к укреплению телесного сложения».

Проблему формирования здоровья детей не обошел в своих работах и один из активных участников по разработке учебных реформ в России Г.Н. Теплов. В произведении «Наставление сыну» в правиле 11, которое им обозначено как «здоровье свое почитай первым для тебя сокровищем» перечисляет некоторые факторы здорового образа жизни и основным среди них считает режим. Он пишет: «Все твои дела, разделенные часами и благовременно, порядочнее оканчиваются и здоровья твоего не изнуряют. Старайся, чтоб из порядка, тобою принятого, ни один день не выступил доколь то в твоей воле остается. Привычка такая в юности сделает тебе другую природу на всю твою жизнь, и старость наградит твое в юности о себе попечение…».

Ф.И. Янкович де Мириево также рассматривает необходимость сохранения и укрепления здоровья. Так, в книге «О должностях человека и гражданина» во второй части «О попечении тела» он пишет: «Здравием тела нашего называем мы то состояние, когда тело наше свободно от всех недостатков и болезней. Здравие тела растворяет душу нашу радостию. Хворость же делает нас печальными, ввергает нас в нищету, бедствие и смерть. Итак, мы здравие тела нашего должны наблюдать». Далее им подвергаются изучению причины телесных недостатков и болезней, которые он разделяет на наследственные и те, которые «приключаются человеку в жизни, и потому оные случайны». Последние, по его мнению, «происходят: а) частию от других людей; б) частию от нас самих; в) частию также и от непредвиденных несчастных случаев».

В исследовании нельзя не отметить выдающиеся заслуги просветителя, писателя, оказавшего большое влияние на формирование мировоззрения педагогов России, в том числе и в области здоровья, Н.И. Новикова. В своем сочинении «О воспитании и наставлении детей» он впервые в России употребил слово «педагогика», которое обозначает «особую и важную науку о воспитании тела, разума и сердца». При рассмотрении телесного или физического воспитания Н.И. Новиков пишет: «первая главная часть воспитания – есть попечение о теле» и родители должны «стараться, о том, чтобы дети их имели здоровье и крепкое сложение тела» и подробно останавливается на таких факторах, формирующих здоровье детей, как питание и питье, одежда и движения. Он пишет: «Все грубые и жирные кушанья, также все кислые и горячие вредны детям; пища детская должна быть не испорченная приправами, а простая и натуральная. Самое лучшее питье для детей и для всех людей вообще есть вода. Она и молоко единственными служили средствами утоления жажды первым человекам, когда неизвестно еще было пиво, вино или другие искусством приготовленные напитки. Весьма вредно завивать детей в узкие пеленки. Сие правило, надлежит наблюдать во все последующие годы, чтоб детское платье не было узко, дабы не препятствовало оно свободному движению и образованию которой-нибудь части тела. Особенно преступаемо бывает важное сие правило тогда, когда дети носят узкие башмаки, исподнее платье, камзолы и кафтаны, галстуки и шнурованья. Первое, человеку необходимое движение есть ходить. До пятого года надлежит им позволять только маршировать, бить в барабан и т.п., а запрещать все сильные движения. От пятого до двенадцатого года надлежит допускать детей играть мячом и другими подобными ему играми, которые дают хорошее образование телу...». При этом добавляет: «Все сии и подобные игры и телесные упражнения должны производимы быть на вольном воздухе, для того что сие не только возвышает и умножает пользу их для тела, но развеселяет дух…».

Вопросы сохранения и укрепления здоровья подрастающего поколения рассматривались и А.Н. Радищевым. В одной из глав книги «Путешествие из Петербурга в Москву» он пишет: «Не зхабывайте никогда употреблять ваших телесных сил и чувств. Упражнение оных умеренное укрепит их не истощевая и послужит ко здравию вашему и долгой жизни. Если почувствуешь отвращение к явствам и болезнь постучится у дверей, воспряни тогда от одра твоего, на нем же лелеешь чувства твои, приведи уснувшие члены твои в действие упражнением и почувствуешь мгновенное сил обновление; воздержи себя от пищи, нужной во здравии, и глад сделает пищу твою сладкою, огорчавшую от сытости. Если сон удалится от твоего возглавия, – утомив члены до усталости, возляги на одре твоем и почиешь во здравие. Будьте опрятны в одежде вашей; тело содержите в чистоте; ибо чистота служит ко здравию…».

Несомненную ценность для исследования представляет трактат «О воспитании» А.А. Прокопович-Антонского, в котором им развиваются прогрессивные идеи о назначении воспитания: укрепление «здоровья», развитие «качества ума и сердца». «Счастливы дети, кои родились от трезвых, воздержных и здоровых родителей!» – пишет он. Среди средств, укрепляющих здоровье, выделяет в первую очередь движения и физические упражнения и закаливание: «Не только освежают они тело, не только дают нам новые силы и бодрость, но еще предохраняют нас от праздности. Надлежит, сколько можно, ранее приучать детей к переменам внешнего воздуха и вообще к простоте жизни…». Отмечая при этом, соблюдение умеренности в своих поступках: «Излишество всегда пагубно. Сколько жертв пало под изнурительною тягостью несносных трудов!».

Существенный вклад в рассматриваемую проблему внес просветитель, философ и последователь А.Н. Радищева А.П. Куницын. В работе «Право естественное» в главе «Об отношениях между родителями и детьми» указывает на должность родителей «о прокормлении и воспитании детей своих», в том числе и «попечение о сохранении здоровья и жизни детей». Поэтому они должны «стараться о содержании и укреплении телесных сил детей своих; следовательно, могут предписывать им действия и упражнения, способные к развитию тела, и воспрещать занятия, противные здоровью или опасные жизни».

На формирование мировоззрения родителей в вопросах охраны здоровья детей существенное влияние было оказано и автором многих педагогических сочинений П.Н. Енгалычевым. В одном из произведений «О физическом и нравственном воспитании» он пишет о том, что «обязанность всякого благоразумного человека состоит в том, чтоб доставить детям своим телесное здравие…». А для этого он предписывает соблюдать почти одно правило, «которое состоит в том, чтоб дать природе свободно действовать…». Поэтому «надобно одевать детей в легкое и просторное платье; мыть их холодной и теплой водой; надобно, чтоб они ходили много, но без усталости, чтобы бегали, прыгали, плавали в воде, плясали, танцевали; не надобно давать им пить ни вина, ни пива, ни водки, ни чаю, ни шоколаду; весьма нужно давать детям много спать; нужно, чтоб они имели ежедневное испражнение на низ; непременно нужно, чтоб дети упражнялись в разных телодвижениях». Ведь, по его мнению, «Совершенное счастие на свете состоит в том, чтоб иметь основательный разум, добродетель и доброе здоровье».

П.Н. Енгалычев является автором также своего рода педагогической энциклопедии – «Словаря физического и нравственного воспитания», который представляет собой свод сведений по очень широкому кругу вопросов, в том числе и вопросов в области формирования здоровья.

Рассматриваемую проблему не обошел в своих работах и доктор медицины, философ и педагог И.М. Ястребцов. В сочинении «О системе наук, приличных в наше время детям…» рассматривает физическое воспитание в числе «трех родов чистого воспитания» и относит к нему: гигиену и гимнастику.

Нельзя не отметить в исследовании сочинение педагога А.Г. Ободовского «Руководство к педагогике, или науке воспитания», в котором он в главе «Физическое воспитание» верно подмечает, что сохранение здоровья предотвращает множество душевных и нравственных недостатков. Поэтому «попечение о телесном здравии детей» должно начинаться «собственно до их рождения». «Цветущее, неповрежденное здоровье родителей обыкновенно бывает источником здравия для потомства. Разборчивое употребление пищи матерью, ее душевное спокойствие и отстранение от нее всех нравственно либо физически вредных впечатлений в период, когда она носит младенца в утробе своей, а впоследствии заботливое попечение о грудном питомце предохраняют сего последнего от весьма многих телесных недостатков и болезней, кои могут легко иметь влияние на саму его душу. Впоследствии в период младенчества, детства, отрочества и юношества главные статьи, на кои физическое воспитание обращает свое внимание, суть: пища, употребляемая детьми, воздух, коим они дышат, одежда их, телодвижение, влияние души на физический состав», – пишет А.Г. Ободовский.

Осознание необходимости распространения грамотности в народе, в том числе и его просвещения в области здоровья, присутствовало и во взглядах известного педагога Н.П. Огарева. В своем проекте «Народная политехническая школа», который представляет большую теоретическую ценность как одна из попыток использования общего образования народа для улучшения крестьянского труда и быта. Заслугой его, несомненно, является то, что он обосновал новый тип школы для народа, хотя и неосуществимый в то время. Интерес для исследования представляет план школы сельского хозяйства, в котором также отмечается и образ жизни учеников, в котором рассматривает режим дня, гигиену питания, режим труда и отдыха, личную гигиену учеников. В расписание уроков на четвертом году обучения включает курс гигиены, при изучении которого впоследствии объясняется «почему что здорово или нет».

Проблема формирования здоровья рассматривалась и В.Г. Белинским в сочинении «Рассуждение. Доброе воспитание всего нужнее для молодых людей». В нем им особо подчеркивалось значение физического воспитания, которое, по его мнению, «доставляет крепость телу, дает ему ловкость, гибкость, приятность в движениях, предохраняет человека от болезней и делает здоровым до самой смерти».

Огромный вклад в теорию сохранения, укрепления и формирования здоровья внес известный ученый, врач и педагог Н.И. Пирогов. В своем сочинении «Циркулярное предложение гг. директорам училищ Одесского учебного округа» он обращает внимание руководителей образовательных учреждений на некоторые обстоятельства, касающиеся здоровья воспитанников, и пишет: «можно было бы улучшить несколько стол воспитанников. Вместо трех кушаньев лучше было бы определить два блюда, но сытных, питательных и хорошо приготовленных. Столовый прибор также оказался не в порядке…». Интересным для нашего исследования представляется и тот факт, что Н.И. Пирогов в циркуляре «О врачах-педагогах» предлагает допустить медиков к педагогическим должностям с целью не только преподавать анатомию, физиологию и т.д., но и быть «надзирателями за нравственной стороной учащихся».

Вопросы о факторах формирования здоровья человека были также рассмотрены известным педагогом К.Д. Ушинским. Так, в работе «Труд в его психическом и воспитательном значении» писал: «Труд сделался довершительным законом человеческой природы, телесной и духовной, и человеческой жизни на земле, отдельной и в обществе, необходимым условием его телесного, нравственного и умственного совершенствования, его человеческого достоинства, свободы, наслаждения и его счастья. Физический труд необходим для развития и поддержания в теле человека физических сил, здоровья и физических способностей, а умственный труд для развития сил и здоровья, нормального состояния человеческого тела…».

Несомненную теоретическую ценность для исследования представляют труды известных педагогов Н.Г. Чернышевского и А.П. Щапова. Так, в сочинении «Об умственных и нравственных условиях общественного и личного прогресса» Н.Г. Чернышевский, характеризуя здорового ребенка, пишет: «каждый здоровый ребенок имеет природную любознательность, и если внешние обстоятельства, досадные для него не заглушают ее, то учится охотно, находит наслаждение в приобретении знаний». В свою очередь, А.П. Щапов в работе «Значение естествознания в воспитании детей и образе жизни народа», размышляя о воспитании, отмечает: «Мы даже в физическом отношении вследствие неправильного, уродливого физического воспитания и вследствие незнания законов природы выходим большей частью врагами природы, по частому нарушению большей частью всех законов природы в воспитании и образе жизни, или, в частности, например, законов гигиены воспитания, брака, питания, дыхания и пр. И за то, вот, за эту вражду с природой с детства и наказываемся разными болезнями и страданиями». Поэтому естественнонаучное учение рассматривал как единственное могучее средство в борьбе с ними.

Педагог и последователь К.Д. Ушинского Д.Д. Семенов в сочинении «Основы педагогического образования народных учителей в Кубанской учительской семинарии» большое внимание обращает на преподавание в семинариях гигиены с целью: «во-первых, ознакомить будущих народных учителей с теми главнейшими научными гигиеническими правилами жизни, при соблюдении которых как физическое, так и моральное существование человека может протекать более или менее нормальным путем, а следовательно, и сама жизнь может быть продолжительнее и полезнее как для отдельного человека, так и для целого общества; во-вторых, научить будущего народного учителя подавать заболевшим крестьянам добрые советы в их болезнях, а в случае крайности иногда оказывать даже некоторое медицинское пособие…».

Особое место в исследовании занимает деятельность доктора медицины, автора многих работ по физическому воспитанию Е.А. Покровского. Е.А. Покровский одним из первых в России стал широко использовать детские игры для профилактики и лечения многих заболеваний. Подвижные игры и развлечения он рассматривал как важное средство общего, физического и умственного развития и воспитания детей. В сочинении «Значение игр в отношении воспитания и здоровья» пишет: «Детские игры по характеру своему составляют один из видов деятельности организма. По выражению некоторых немецких философов, игра есть действие, совершающееся без предвзятой цели, в силу одних только внутренних, физиолого-психических потребностей и побуждений, причем организм находит полное удовлетворение». С его точки зрения, «вызывая ребенка на разнообразные движения и напряжения духа и тела, разумеется, посильные, игра тем самым значительно содействует развитию и укреплению физических и духовных сил его…».

Значительный вклад в развитие рассматриваемой проблемы привнес педагог и врач П.Ф. Лесгафт. В своей научно-педагогической деятельности он широко применял теорию психофизического монизма. Согласно которой между умственным и физическим развитием существует тесная связь: «Умственный рост и развитие требуют соответствующего развития физического». В разработанной им системе физического образования физическое развитие неразрывно связывается с духовным, умственным, нравственным и эстетическим развитием. Само физическое упражнение как целенаправленное действие является элементом психофизического процесса. В физическом и духовном развитии ребенка П.Ф. Лесгафт воспитанию (особенно семейному) придавал решающее значение. В сочинении «Семейная жизнь ребенка» одним из главных оснований при воспитании ребенка выделяет – чистоту. «Чистота требуется как необходимое условие правильного питания, а также как необходимое средство для предохранения от всякого заражения», – пишет он.

Особый интерес относительно исследования представляет деятельность Е.Н. Водовозовой. В сочинении «Как предохранять детей от нервности и нервных заболеваний» она справедливо отмечает: «Как бы разумно ни было поставлено физическое, нравственное и умственное воспитание, оно только тогда может идти правильно и без помехи, достигать успешных результатов, когда нервная система ребенка находится в совершенном порядке. При нервном расстройстве ребенок болеет и телом, и духом, имеющими между собой самую тесную связь. Вследствие этого охранение нервной системы дитяти и укрепление его нервов является величайшей современной задачей воспитания, должно быть неослабной заботой родителей». При этом одними из главнейших условий для нормального состояния нервов она рассматривает гигиену труда, движение и физические упражнения. «В высшей степени вредно чрезмерно утомлять себя трудом, он не должен истощать человека. Для этого необходимо соблюдать два главных условия: 1) разнообразить труд, 2) труд должен чередоваться с отдыхом», – считает она. «Движение имеет огромное значение для укрепления не только мускулов, но и нервов: оно развивает силу, ловкость, содействует уменьшению скопления жиров, а вместе с этим делает человека более подвижным, энергичным и помогает успешнее выдерживать борьбу с вредными влияниями и вообще благотворно действует на весь организм. Благодаря движению дыхание и кровообращение ускоряются, что усиливает аппетит и улучшает пищеварение. На нервы движение имеет положительно успокоительное действие: увеличивая силу и напряжение мускулов, оно ослабляет чувствительность…». Придавая особенное значение физическим упражнениям, она считает, что самыми лучшими из них являются работы в огороде и саду, а также «плавание, к которому детей следует приучать уже после 4-5 лет», так как является «прекрасным развлечением и оказывает благодетельное влияние на пищеварение, питание, дыхание и кровообращение и в то же время способствует развитию ловкости, смелости и самообладания…».

Не менее значимой для исследования является система воспитания М. Монтессори. Данная система была основана на идеях свободного воспитания. Критикуя отжившие схоластические методы обучения в школе и недостатки фребелевских детских садов, Монтессори поддерживала идею о недопустимости насилия над ребенком, требовала уважения к личности воспитанников. Она утверждала, что существует особый мир детства, и что развитие ребенка подчиняется особым законам. Основываясь на теории «спонтанного развития ребенка», она пришла к отрицанию активной воспитывающей роли педагога: взрослые, навязывая детям собственные установки, тормозят их естественное развитие. Задачу воспитания видела в создании таких условий, которые соответствуют потребностям ребенка, помогают выявлять его запросы и способствуют его самовоспитанию и самообучению. Так, например, в отношении физических движений М. Монтессори писала, что «они приходят к нему изнутри и организованы его внутренней жизнью. Но мы должны поощрять постижение процесса развития, так как нуждаемся в прямом общении с ребенком. А самое главное – не надо препятствовать развитию ребенка в наиболее восприимчивые периоды жизни, что может повлиять на созидание его индивидуальности».

Существенный вклад в развитие рассматриваемой проблемы внес выдающийся советский педагог В.А. Сухомлинский. Рассматривая понятие «здоровье», Сухомлинский отмечал: «Хорошее здоровье – важнейший источник жизнерадостного мировосприятия, оптимизма, готовности преодолеть любые трудности. Больной, хилый, предрасположенный к заболеваниям ребенок – источник многочисленных невзгод». В результате двадцатилетнего изучения неуспеваемости детей в школе им было установлено, что «у 85 % неуспевающих и отстающих главная причина отставания, незнания, неудовлетворенной работы на уроках и дома, второгодничества – плохое состояние здоровья, какое-нибудь заболевание или недомогание, чаще всего совершенно незаметное для врача и поддающееся диагностированию только в результате совместных усилий матери, отца, врача и учителя». Среди основных средств укрепления и сохранения здоровья детей В.А. Сухомлинский видел, во-первых, в сознательном соблюдении режима физического и умственного труда, во-вторых, в физическом труде и, в-третьих, в физическом воспитании. «Режим физического и умственного труда и отдыха – очень важное условие крепкого здоровья и бодрого духа. Физический труд играет столь же важную роль в формировании физического совершенства, как и спорт. Без здоровой усталости человеку не может быть в полной мере доступно наслаждение отдыхом. Занятия физкультурой и спортом играют определенную роль во всестороннем развитии учеников лишь тогда, когда вся учебно-воспитательная работа проникнута заботой о здоровье…», – пишет он в сочинении «Павлышская средняя школа».

Таким образом, проблема здоровьесбережения детей во все периоды развития общества рассматривалась среди первостепенных и наиболее значимых, но в то же время ее практическая реализация всегда имела прямую зависимость от социальных, экономических, политических и религиозных факторов. Об этом свидетельствуют фундаментальные труды следующих педагогов: в Западной Европе – Я.А. Коменского, Д. Локка, Ж.-Ж. Руссо, И.Г. Песталоцци, М. Монтессори и др.; в России – И.И. Бецкого, Г.Н. Теплова, Ф.И. Янкович де Мириево, Н.И. Новикова, А.Н. Радищева, А.А. Прокопович-Антонского, А.П. Куницына, П.Н. Енгалычева, И.М. Ястребцова, А.Г. Ободовского, Н.П. Огарева, В.Г. Белинского, Н.И. Пирогова, К.Д. Ушинского, Н.Г. Чернышевского, А.П. Щапова, Д.Д. Семенова, Е.А. Покровского, П.Ф. Лесгафта, Е.Н. Водовозовой, В.А. Сухомлинского и др.

1.2. Проблема здоровьесбережения в образовательных программах
В настоящее время государственная политика в области образования отражена в Законе Российской Федерации «Об образовании» (1991). Одним из принципов, на который основывается образование, согласно указанному закону, является гуманистический характер образования, приоритет общечеловеческих ценностей, жизни и здоровья человека, свободного развития личности.

Так, в программе «Радуга» (Т.Н. Доронова, В.В. Гербова и др.) среди основных выделяются следующие задачи:

– охрана и укрепление здоровья детей;

– формирование у детей привычки к здоровому образу жизни, содействие полноценному физическому развитию через организацию рационального режима дня в группе, обеспечивающий каждому ребенку физический и психический комфорт, через формирование у детей привычки к чистоте и аккуратности, привитие навыков самообслуживания, через обеспечение понимания детьми смысла выполнения режимных процессов, через воспитание у детей потребности в самостоятельной двигательной активности.

Авторы программы «Радуга» самым важным предметом воспитания считают физическую культуру. «От того, как будет организована работа с детьми по физической культуре, зависит здоровье человека. Ребенок в дошкольном возрасте должен почувствовать мышечную радость, полюбить движение, это поможет ему пронести через всю жизнь потребность в движениях, приобщиться к спорту и здоровому образу жизни». В разделе «Растим здорового ребенка» авторами освещаются общие задачи и рекомендации по двигательному режиму, закаливанию, физкультурно-оздоровительной работе. Программные задачи, связанные с особенностями работы по физической культуре, на каждом возрастном этапе представлены в разделах «Формируем привычку к здоровому образу жизни», «Суточный режим жизни», «Бодрствование», «Сон», «Питание», «Навыки здоровья», «Формируем культуру движения». Постепенно ребенок приучается заботиться о своем здоровье, овладевает основными культурно-гигиеническими навыками, знакомится с элементами самоконтроля во время разнообразной двигательной деятельности. Авторами освещаются и такие вопросы, как воспитание у детей правильного поведения в ситуациях, угрожающих жизни и здоровью, умения сознательно избегать и даже предварять их.

В программе «Истоки» (Т.И. Алиева, Т.В. Антонова и др.) среди задач по укреплению здоровья и формированию предпосылок здорового образа жизни обозначаются следующие:

– организация рационального режима дня, обеспечение суточной продолжительности сна в соответствии с возрастными и индивидуальными потребностями;

– организация полноценного питания;

– создание условий для оптимального двигательного режима;

– осуществление оздоровительных и закаливающих мероприятий;

– обеспечение благоприятной гигиенической обстановки и условий для культурно-гигиенического воспитания детей;

– создание атмосферы психологического комфорта и предупреждение утомления;

– обеспечение безопасности детей;

– реализация индивидуально-дифференцированного подхода к детям.

«Здоровье – одно из основных условий, определяющих возможность полноценного физического и психического развития ребенка. В то же время оно является результатом процесса нормального развития», – отмечают авторы программы. Задачи развития ребенка в деятельности представлены по четырем основным линиям, в том числе и физического развития. В каждом возрастном периоде рассматриваются содержание и условия педагогической работы с детьми в области физического развития, представлены упражнения общеразвивающего воздействия, упражнения в основных движениях, подвижные игры и игровые упражнения, спортивные игры, ритмические (танцевальные) движения, упражнения в построении и перестроении, в перемещении со скольжением и т.д. В программе также в специальном разделе «Здоровье» (кроме младенческого возраста) представлены примерные режимы дня в детском саду и рекомендации по его организации (требования к гигиеническим условиям; закаливанию; культурно-гигиеническим навыкам; психическому здоровью и безопасности в дошкольном учреждении и общественных местах).

В программе «Детство» (В.И. Логинова, Т.И. Бабаева и др.) формулируются несколько иные задачи:

– охрана жизни и укрепление здоровья;

– обеспечение полноценного развития детей;

– обеспечение своевременного овладения гигиеническими навыками;

– формирование основных движений и двигательных навыков, ловкости, гибкости, смелости и т.п.

Содержание программы включает несколько блоков, в том числе блок «Здоровый образ жизни», который, по мнению авторов, является базовой основой для осуществления программы. Данный блок представлен во всех возрастных периодах разделом «Растим детей здоровыми, крепкими, жизнерадостными». Приобщение к основам гигиенической культуры происходит через усвоение социальных представлений (ориентаций) и практических умений в умывании, купании, культуре еды, уходе за вещами и игрушками, отражении в играх на тему бытовых процессов. Приобщение к двигательной культуре конкретизируется перечислением того, что осваивает ребенок в том или ином возрасте, рассматривается содержание физических упражнений (построение и перестроение, ходьба и равновесие, бег, прыжки и т.д.).

«Программа воспитания и обучения в детском саду» (М.А. Васильева) предусматривает охрану и укрепление здоровья через:

– совершенствование функций организма ребенка;

– полноценное физическое развитие;

– воспитание интереса к различным, доступным ребенку видам двигательной деятельности;

– воспитание культурно-гигиенических навыков;

– формирование положительных нравственно-волевых черт личности.

Согласно программе, во всех возрастных группах большое внимание уделяется воспитанию у детей культурно-гигиенических навыков (навыков культуры еды, умывания, купания, ухода за вещами и игрушками и т.д.), правильной осанки. Программа нацеливает на последовательное обучение детей двигательным умениям и навыкам, воспитание физических качеств (ловкости, быстроты, выносливости), развитие координации движений, пространственной ориентировки, равновесия, формирование способности оценивать качество выполнения движений, правил подвижной игры.

Особый интерес для исследования представляет программа «Основы безопасности детей дошкольного возраста» (Н.Н. Авдеева, О.Л. Князева, Р.Б. Стеркина).

«Безопасность и здоровый образ жизни – это не просто сумма усвоенных знаний, а стиль жизни, адекватное поведение в различных, в том числе неожиданных, ситуациях» – отмечают авторы. Поэтому основной задачей программы, по их мнению, является стимулирование развития у детей дошкольного возраста самостоятельности и ответственности за свое поведение. Определяя основное содержание и направление развития детей, авторы программы посчитали необходимым выделить такие правила поведения, которые дети должны выполнять неукоснительно, так как от этого зависят их здоровье и безопасность. Основное содержание работы по программе строится по следующим направлениям:

1. Ребенок и другие люди.

2. Ребенок и природа.

3. Ребенок дома.

4. Здоровье ребенка.

5. Эмоциональное благополучие ребенка.

6. Ребенок на улицах города.

Содержание раздела «Здоровье ребенка» направлено на формирование у ребенка представления о здоровье как одной из главных ценностей жизни. Ребенок должен знать свое тело, научиться заботиться о нем, не вредить своему организму. Педагог, работающий по этой программе, должен рассказать детям, как устроен организм человека, как работают основные системы и органы (опорно-двигательная, мышечная, пищеварительная, выделительная и др.). Важно при этом сформировать у ребенка умение прислушиваться к своему организму, помогать ему ритмично работать, вовремя реагировать на сигналы, говорящие о состоянии всех органов и систем. Педагог должен рассказать, что следует заботиться не только о собственном здоровье, но и о здоровье окружающих, соблюдая правила гигиены. Педагог должен также познакомить детей с правилами первой медицинской помощи при травмах (порезах, ожогах, ссадинах и др.), объяснить, что при этом необходимо делать.

Определенный интерес для исследования представляет и программа формирования здоровья детей дошкольного возраста «Здравствуй!» (М.Л. Лазарев).

Данная программа «направлена на то, чтобы ребенок захотел быть здоровым. В ее основе – совершенствование физического здоровья на базе личностного (духовного) роста через эмоционально-дыхательную деятельность с использованием музыки. В процессе эмоционально-дыхательного музыкального тренинга осуществляется программа интеллектуального и физического развития ребенка.

Методика построения познавательной мотивации здоровья в программе учитывает особенности развития потребностей ребенка. В программе широко используется прием мифологизации образовательного материала (сказочные сюжеты, мифы). Необходимость данного приема связана с тем, что усиление воздействия на чувственную сферу способствует психическому развитию ребенка.

Алгоритм развивающегося воздействия программы «Здравствуй!» включает определенную последовательность упражнений вибрационно-вокального характера, дыхательных, эмоционально-образных и двигательных на фоне экологического воздействия и адаптивного питания. На занятиях дети исполняют песни, читают и разыгрывают сказки, герои которых знакомят их с главными идеями занятия, рисуют и конструируют. Главные идеи выделяются как «волшебные слова», которые могут быть исполнены в форме небольших песенок».

Таким образом, анализ образовательных программ для детских образовательных учреждений на предмет формирования здоровья детей позволил выявить следующее:

– во-первых, задача формирования здоровья и здорового образа жизни детей в них является первостепенной и наиболее значимой;

– во-вторых, ее реализацию авторы программ предлагают осуществлять по следующим направлениям: обеспечение оптимальной среды для полноценного и своевременного развития детей; осуществление оздоровительных мероприятий; формирование у воспитанников основ гигиенической культуры; привитие последним основ физической культуры.

Необходимо также отметить, что рассматриваемые программы предусматривают проведение с детьми цикла занятий с целью формирования у воспитанников представлений об организме человека и его потребностях, о необходимости ведения здорового образа жизни для сохранения и укрепления здоровья, привития навыков оказания первой помощи в необходимых случаях, вырабатывания представлений о безопасном поведении в различных ситуациях.

Однако изучение опыта работы педагогов дошкольных учреждений г. Набережные Челны Республики Татарстан показывает невозможность полной реализации этих задач на практике вследствие следующих причин.

Во-первых, программы не содержат тематического планирования с указанием количества времени на каждую тему, не содержат перечень базовых знаний, умений и навыков. Авторы дают педагогам право самостоятельно определять необходимость, содержание и их место в режиме дня занятий, не считая их ведущим направлением работы с дошкольниками.

Во-вторых, программы не включают методических рекомендаций о путях реализации задач, касающихся методов, средств обучения, выявления уровня сформированности знаний и навыков. Поэтому педагогам в своей деятельности приходится использовать различные пособия, в которых более или менее определены средства и методы по формированию здоровья детей. В результате такого подхода ими зачастую искажается первоначальный замысел авторов, не только образовательных программ, но и этих пособий. Что, конечно, недопустимо.

В-третьих, недопустимым является и то обстоятельство, при котором в процессе формирования основ физической культуры воспитанникам не сообщаются знания о влиянии тех или иных физических упражнений на физическое развитие и состояние их здоровья в целом. Основы физической культуры предполагают лишь формирование навыков выполнения отдельных физических упражнений. Тем самым общепедагогический принцип осознанности и активности, сущность которого заключается в воспитании у ребенка осмысленного отношения к физическим упражнениям и подвижным играм, не соблюдается. Тогда как еще П.Ф. Лесгафт писал, что осознанность при выполнении физических упражнений должна выражаться не только в технической правильности исполнения, но и в знании того, что изменится внутри организма под действием этих упражнений. Он противопоставлял осознанность механическому заучиванию движений. Поэтому такая задача как формирование представлений об организме человека и его потребностях, о влиянии отдельных упражнений на состояние здоровья ребенка должна решаться в тесной взаимосвязи с физическим воспитанием.

В-четвертых, недостаточно в них освещен (или вовсе отсутствует) вопрос и о взаимодействии дошкольного учреждения с семьей с целью просвещения родителей в области здоровья. В то время как именно семье отводится основная роль в воспитании и развитии ребенка. Разрыв между требованиями, предъявляемыми к ребенку в детском саду, и требованиями родителей делает данное направление образования крайне неэффективным, отрицательно влияет на мотивацию детских поступков и может явиться в дальнейшем одним из факторов разнообразных нарушений в состоянии его здоровья.

Таким образом, изучение и рассмотрение наиболее распространенных в настоящее время образовательных программ для дошкольных учреждений на предмет формирования здоровья детей, таких как: «Радуга» (Т.Н. Доронова, В.В. Гербова и др.), «Детство» (В.И. Логинова, Т.И. Бабаева и др.), «От рождения до школы» (под ред. М.А. Васильевой), «Истоки» (Т.И. Алиева, Т.В. Антонова и др.), «Здравствуй!» (М.Л. Лазарев) и др., позволили выявить недостаточность предлагаемых в них способов решения исследуемой проблемы, вследствие их ориентации только на развитие у дошкольников мотивационной сферы гигиенического поведения, безопасной жизни, нравственно-психологического компонента здорового образа жизни, на воспитание потребности в самостоятельной двигательной активности, на обеспечение физического и психического саморазвития и т.д.
2. ЗДОРОВЬЕСБЕРЕГАЮЩИЕ ТЕХНОЛОГИИ 

в МБДОУ № 12 “Гусельки” города Набережные Челны
Материально-техническое обеспечение МБДОУ

Здание МБДОУ введено в эксплуатацию в 1981 году. 

Общая площадь здания составляет 3274,4 кв. м. 

Площадь земельных участков: 7473 кв. м  

ДОУ имеет  специальные  помещения:

· музыкальный зал – 107,2 кв. м;

· медицинский кабинет – 6,6  кв. м;

· процедурный  кабинет -  5,2 кв. м.;

· изолятор – 75,0 кв. м;

· кабинет педагога - психолога – 12,0 кв. м.;

· спортивный зал – 47,6 кв. м;

· кабинет татарского языка – 45,2 кв. м.;

· экологический кабинет – 53,8 кв. м;

· мини-музей «Наследие» - 10 кв. м.

В настоящее время функционирует 10 групп, ориентированных на разный возраст детей от младшего дошкольного возраста до подготовительной к школе группы, среди них две - логопедические и одна - татарская.

Общее количество воспитанников составляет 204 чел.

2.1. Педагогические условия здоровьесбережения детей ДОУ
В результате анализа научной литературы, программно-методического обеспечения дошкольного образования и нормативно-правовой базы по проблеме исследования нами была разработана комплексная программа здоровьесбережения воспитанников «Будь здоров, малыш!» в условиях дошкольного учреждения. 

Программа «Будь здоров, малыш!» включает:

· направления и формы организации условий здоровьесберегающей среды; 

· содержание образования детей, методическое обеспечение, диагностический инструментарий выявления уровня показателей когнитивного, эмоционально-оценочного и поведенческо-деятельностного компонентов в области здоровьесбережения;

· направления и формы организации работы с педагогами и родителями по вопросам здоровьесбережения воспитанников; 

· модель управления процессом здоровьесбережения детей в условиях дошкольного учреждения; 

· систему мониторинга физической подготовленности и психофизического здоровья детей.

Эффективность процесса здоровьесбережения детей в ходе образовательного процесса в дошкольном учреждении, с точки зрения автора, будет обеспечено при реализации следующих условий:

1. здоровьесберегающее сопровождение образовательного процесса в дошкольном учреждении

Здоровьесберегающее сопровождение образовательного процесса в дошкольном учреждении, в основе реализации имеет следующие задачи и содержание:

· обеспечение благоприятной гигиенической обстановки, соблюдение санитарно-гигиенических требований к внутренней отделке помещений, к оборудованию помещений, к освещению помещений, к организации режима дня и учебных занятий и т.д. согласно санитарно-эпидемиологическим правилам и нормативам САНПИН 2.4.1.2660-10;

· осуществление оздоровительных мероприятий, в том числе традиционные формы работы (закаливание, физиотерапия, массаж и т.д.), нетрадиционные формы работы (аромотерапия Г. Лавреновой, закаливание А. Уманской, гимнастика А. Стрельниковой, физическое оздоровление в структурах образовательного процесса В. Базарного, вокальные упражнения М. Лазарева, театр физического развития и оздоровления Н. Ефименко и т.д.);

· создание условий для обеспечения оптимального двигательного режима: утренняя гимнастика, физкультурно-оздоровительные занятия, подвижные и динамичные игры, профилактическая гимнастика, спортивные игры, занятия в спортивных секциях, терренкур (дозированная ходьба) и т.д.;

· создание атмосферы психологического комфорта: эмоциональное благополучие (преобладание в процессе жизнедеятельности позитивных эмоций), позитивная Я-концепция (положительное самовосприятие, самоотношение, самооценка), благополучие и успешность в сфере общения и взаимоотношений (принятие ребенка родителями, сверстниками и педагогами), успешность в сфере деятельности;

· обеспечение безопасности детей: ТБ при организации образовательного процесса и свободного времени, своевременный ремонт мебели и оборудования ДОУ и т.д.
2. реализация парциальной образовательной программы «Будь здоров, малыш!» (Г.А. Хакимова) (содержание образования, методическое обеспечение, диагностический инструментарий)

Реализация  парциальной образовательной программы имеет следующие задачи: формирование у детей представлений о сущности здоровья и факторов его определяющих, резервных возможностей здорового организма, правил безопасного поведения в различных ситуациях; развитие потребности в здоровье через формирование и закрепление навыков культурно-гигиенических,  закаливания, физической культуры, безопасной жизнедеятельности на улице, в детском саду, дома; оказания первой помощи в необходимых случаях; воспитание ценностного отношения к здоровью.

Решение данных задач основывается на следующих принципах:

1. научности – предлагаемый материал соответствовал современному представлению об анатомо-физиологическом строении организма человека;

2. доступности – объем представлений был адаптирован к восприятию детьми старшего дошкольного возраста и соответствовал возрастным возможностям усвоения знаний;

3. сознательности – до сознания детей доводилось, что здоровье – это огромная ценность и относиться к ней надо разумно и с огромным вниманием, что от состояния здоровья зависит полноценность жизни человека, и, следовательно, здоровый образ жизни – необходимое условие человеческого существования;

4. активности – обеспечение ребенку активной позиции исследователя.

Программное содержание в каждой возрастной группе включало три взаимосвязанных раздела.

I раздел – предполагает формирование представлений об особенностях внешнего строения человека, об индивидуальном своеобразии его внешнего вида, о социальной роли ребенка согласно его половой дифференциации, об особенностях внутреннего строения человека, о функциях основных органов и систем;

II раздел – способствует вырабатыванию представлений о сущности здоровья и факторах его определяющих, о резервных возможностях здорового организма, знаний о ценности здоровья как необходимой предпосылки для полноценной жизни человека;

III раздел – направлен на формирование представлений и навыков безопасной жизнедеятельности, навыков оказания первой помощи в необходимых случаях.

При формировании ценностного отношения к здоровью у детей 5-7 лет мы использовали, во-первых, традиционную классификацию методов обучения Н.Н. Поддъякова, согласно которой выделяются три группы методов: практические, словесные и наглядные.

1. Наглядные методы

– наблюдение: распознающее, преобразовательное, репродуктивное

Использование данного метода способствовует формированию у дошкольников представлений об особенностях внешнего строения человека, об индивидуальном своеобразии его внешнего вида, о социальной роли каждого ребенка согласно его половой дифференциации, представлений о зависимости здоровья от факторов его формирующих.

– рассматривание картин, схем, муляжей; демонстрация диапозитивов, диа- и кинофильмов, компьютерных программ

Применение данных методов способствует расширению представлений детей, указанных в программном содержании, а также формированию наглядных образов внутренних органов и систем организма человека, их функций и условий, обеспечивающих их работоспособность, т.е. наглядных образов таких объектов, восприятие которых непосредственно в жизни обеспечить невозможно.

2. Практические методы

– упражнение: подражательно-исполнительское, конструктивное, творческое

Организация данного метода способствует овладению детьми разнообразными способами умственной деятельности, формированию и закреплению навыков: культурно-гигиенических, закаливания, физической культуры, безопасной жизнедеятельности, оказания первой помощи.

– игровой метод

Использование данного метода содействует закреплению и систематизации представлений и умений детей, обозначенных в программном содержании.

– моделирование: предметное, предметно-схематическое, графическое

Применение данного метода способствует формированию у детей представлений о строении, функциях органов и систем организма человека, обеспечивая тем самым наглядные образы таких объектов, восприятие которых непосредственно в жизни обеспечить невозможно.

3. Словесные методы

– рассказ воспитателя и рассказы детей

Использование приема – рассказ воспитателя – способствует формированию у детей представлений, обозначенных в программном содержании; тогда как применение метода – рассказы детей – их закреплению и переходу умственного действия и его содержания во внутренний план, т.е. интериоризации.

– чтение художественной литературы

Организация данного метода обеспечивает расширение и обогащение представлений детей в области здоровья, формирование способности детей к восприятию и пониманию содержания, основных связей и действий героев художественного произведения относительно сохранения и укрепления здоровья.

– беседа: предварительная, итоговая (обобщающая)

Применение данного метода способствует обобщению и систематизации представлений дошкольников, обозначенных в программном содержании.

Во-вторых, при формировании ценностного отношения к здоровью у детей 5-7 лет мы используем также элементы сказки. По мнению Л.В. Филипповой, Ю.В. Филиппова, И.Н. Кольцовой и др., в сказке присутствует «функция воспитания здорового образа жизни, охраны человека от пагубных, наносящих урон здоровью увлечений, пристрастий, действий, поведенческих актов», иначе сказка имеет здоровьесберегающее направление, «цель которого – сохранение и развитие индивидуального здоровья личности, утверждение здорового образа жизни». Среди приемов работы со сказкой в данном направлении Л.Б. Фесюкова выделяет следующие:

1. «Знакомые герои в новых обстоятельствах»

Использование данного метода способствует созданию условий, при которых герои сказки попадают в совершенно другие обстоятельства, близкие к жизни детей; а значит, обеспечивает возможность формирования у дошкольников представлений и навыков безопасной жизнедеятельности на улице, в детском саду, дома.

2. «Спасательные ситуации в сказках»

Применение данного метода способствует формированию навыков оказания первой помощи в необходимых случаях.

Программное содержание предлагаемого детям материала имело следующую структуру.

Старшая группа

	№ п/п
	Тема занятия
	Основные задачи
	Кол-во

часов

	I раздел «Новые приключения Буратино»

	1.
	«Давайте познакомимся, или Буратино ищет новых друзей»
	Формировать представления об особенностях внешнего строения человека, об индивидуальном своеобразии его внешнего вида, о социальной роли мальчиков и девочек
	1

	2.
	«Ну а дружба начинается с улыбки!»
	Формировать умения «здорового» общения со сверстниками и взрослыми
	1

	3.
	«Еще один большой секрет черепахи Тортиллы»
	Формировать представления об отличительных признаках человека от других живых организмов (потребность в общении с другими людьми и природой, потребность в красоте, потребность в познании и оказании помощи нуждающимся)
	1

	
	«Волшебный ключик к здоровью»
	Обобщить и закрепить полученные знания и умения
	1

	II раздел «Что не знал Незнайка?»

	1.
	«Как Незнайка и Знайка подружились»
	Формировать представления о здоровье и факторах его формирующих; о здоровом образе жизни и его составляющих; о взаимосвязи здоровья и здорового образа жизни
	1

	2.
	«Как Незнайка решил делать все наоборот, и что из этого вышло»
	Формировать представления о режиме дня и его значении для здоровья. Рассмотреть режим дня детей данного возраста
	1

	3.
	«Как Пончик и Мушка решили накормить всех-всех-всех»
	Продолжать закреплять навыки приема пищи (не крошить, не проливать, пережевывать пищу с закрытым ртом, правильно пользоваться столовыми приборами, салфеткой). Познакомить с разнообразием сервировки стола. Учить элементарной сервировке стола.
	1

	4.
	«Волшебное превращение Пачкули Пестренького»
	Познакомить с понятием «личная гигиена». Учить классифицировать предметы личной гигиены. Формировать представления о личной гигиене и ее значении для здоровья. Закреплять навыки самостоятельного и аккуратного мытья рук, лица, своевременного пользования носовым платком, правильного пользования расческой, чистки зубов. Учить самостоятельно ухаживать за своим телом, волосами, ногтями
	1

	5.
	Знакомство Буратино с доброй Форточкой, пуховой Подушкой и жестким Полотенцем
	Формировать представления и умения организации «здорового» сна (индивидуальная постель, проветривание, проведение водных процедур перед сном, продолжительность сна для детей данного возраста)
	1

	6.
	«Почему загрустил доктор Компрессик?»
	Формировать представления о закаливании и его значении для здоровья. Рассмотреть основные принципы закаливания. Учить самостоятельно (в зависимости от состояния здоровья) проводить некоторые виды закаливания
	1

	7.
	«Необыкновенный кросс, или, ох уж этот Незнайка!»
	Формировать представления о значении физической культуры для здоровья. Воспитание потребности в занятиях физической культуры. Закреплять навыки закаливания
	1

	
	«Карнавал здоровья в Цветочном городе»
	Обобщить и систематизировать полученные знания, умения и навыки
	1

	III раздел «Необыкновенные приключения 
«Феи летающего домика»

	1.
	«Путешествие в летающем домике»
	Формировать представления об опасностях, подстерегающих человека (в частности детей) в повседневной жизни
	1

	2.
	«Трудная дорога в Изумрудный город»
	Формировать умения безопасного поведения на улице, в детском саду и дома.
	2

	3.
	«Как Элли и Тотошка едва не лишились своих новых друзей»
	Учить алгоритму действий при возникших опасностях для жизни ребенка. Формировать умения оказания первой помощи в необходимых случаях (ожоги, обморожения, травмы, ранения)
	2

	
	«Возвращение Элли»
	Обобщить и систематизировать полученные знания, умения и навыки
	1

	ВСЕГО:
	18


Подготовительная группа
	№ п/п
	Название темы
	Основные задачи
	Кол-во часов

	I раздел «Путешествие Алисы в Страну Загадок»

	1.
	«Нарисованы картинки, словно речки-паутинки на руках, ногах, груди…

Ты не веришь? Погляди!

А внутри мотор стучит: «Тук-тук-тук» –

Нам ленится не велит

этот звук»
	Дать элементарные представления об особенностях строения кровеносной системы, о ее функциях. Познакомить с условиями, обеспечивающими работоспособность системы и причинами, нарушающими ее работу. Формировать представления и умения сохранения и укрепления системы
	1

	2.
	«Словно в кузне

кузнеца-молодца

раздуваются меха

без конца»
	Дать элементарные представления об особенностях строения дыхательной системы. Познакомить с ее функциями. Рассмотреть условия, обеспечивающие нормальную работу системы, а также причины, вызывающие нарушения в ее работе. Формировать представления о том, что должен делать человек, чтобы сохранить нормальную работоспособность дыхательной системы
	1

	3.
	«Положи

в «кастрюлю» эту

мясо, яблоко, котлету,

молоко, макароны –

«переварит» все легко»
	Дать элементарные представления об особенностях строения пищеварительной системы. Познакомить с ее функциями; с условиями, обеспечивающими нормальную работу пищеварительной системы человека; с причинами нарушения ее работы. Формировать представления о том, что нужно делать для того, чтобы сохранить нормальную работоспособность пищеварительной системы
	1

	4.
	«Чтобы бегать, лазать, прыгать, рисовать, ногами дрыгать, топать, хлопать и жевать, нам их нужно укреплять»
	Дать элементарные представления об особенностях строения костно-мышечной системы, о ее функциях. Рассмотреть условия, обеспечивающие нормальную работоспособность системы и причины, вызывающие нарушения в ее работе. Формировать представления и умения сохранения и укрепления системы
	1

	5.
	«Если кто-то где-то что-то нам покажет или скажет, если где-то кто-то чем-то нас захочет угостить, если вдруг наступит холод,

или же жара настанет – то они нам вмиг подскажут, как должны мы поступить»
	Дать элементарные представления об особенностях строения и функциях анализаторов (слухового, зрительного, обонятельного, осязательного и вкусового). Рассмотреть условия, обеспечивающие нормальную работоспособность данных анализаторов и причины, вызывающие нарушения в их работе. Формировать представления и умения сохранения и укрепления вышеперечисленных анализаторов
	1

	
	«Удивительно, чудесно, очень-очень интересно узнавать о человеке что-то новое всегда: как он дышит, как он слышит, что его руками движет, как трудиться помогают сердце, 

разум и глаза»
	Обобщить и систематизировать полученные знания, умения и навыки
	1

	II раздел «Малыш и Карлсон снова вместе»

	1.
	Советы «самого здорового человека на свете»
	Обобщить и систематизировать представления детей о здоровом образе жизни и его составляющих
	1

	2.
	«Долой Домомучительницу!»
	Совершенствовать представления о режиме дня и его значении для здоровья. Учить составлять собственный режим дня (с учетом также состояния здоровья)
	1

	3.
	«Карлсон – кулинар»
	Продолжать закреплять навыки приема пищи (не крошить, не проливать, пережевывать пищу с закрытым ртом, правильно пользоваться столовыми приборами, салфеткой); навыки элементарной сервировки стола. Познакомить с рациональной организацией питания детей данного возраста (продукты наиболее полезные для здоровья детей, вред недостаточного и избыточного потребления пищи, употребления недоброкачественной пищи, необходимость соблюдения режима питания)
	1

	4.
	«Карлсон – самый большой чистюля на свете»
	Закреплять навыки самостоятельного и аккуратного мытья рук, лица, своевременного пользования носовым платком, правильного пользования расческой, чистки зубов. Познакомить с понятием "общая гигиена". Учить классифицировать предметы общей гигиены. Формировать представления об общей гигиене и ее значении для здоровья. Воспитывать потребность содержать в чистоте свою комнату и личные вещи. Учить самостоятельно приводить в порядок свои вещи и жилище. Продолжать учить ухаживать за своим телом, волосами, ногтями
	1

	5.
	«Карлсон – «лучшая няня для своего друга»
	Закреплять представления и навыки организации «здорового» сна (индивидуальная постель, проветривание, проведение водных процедур перед сном, продолжительность сна для детей данного возраста)
	1

	6
	«Лучший специалист по закаливанию» начинает действовать
	Совершенствовать представления о закаливании и его значении для здоровья; обобщить представления об основные принципах закаливания. Закреплять навыки закаливания
	1

	7.
	«Малыш и Карлсон отправляются в путешествие»
	Закреплять представления о значении физической культуры для здоровья. Продолжать воспитывать потребность в занятиях физической культуры. Закреплять навыки закаливания
	1

	8.
	«Карлсон – лучший в мире друг семьи»
	Закреплять навыки «здорового» общения со сверстниками и взрослыми. Разбор различных ситуаций, складывающихся в процессе общения, в том числе, угрожающих жизни. Учить детей отстаивать личную позицию, учить сказать «Нет!» в необходимых случаях
	1

	
	«Будь здоров, Малыш!»
	Обобщить и систематизировать полученные знания, умения и навыки
	1

	III раздел «Вести из Простоквашино»

	1.
	«О чем забыл дядя Федор?»
	Закрепить представления об опасностях, подстерегающих человека (в частности детей) в повседневной жизни; навыки безопасного поведения на улице, в детском саду и дома; алгоритм действий при возникших опасностях для жизни ребенка
	1

	2.
	«Печкин спешит на помощь!»
	Закрепить навыки оказания первой помощи в необходимых случаях (ожоги, обморожения, травмы, ранения)
	1

	
	«Будьте здоровы!»
	Обобщить и систематизировать полученные знания, умения и навыки
	1

	ВСЕГО:
	18


Реализация данного материала может органично включаться в педагогический процесс через специально-организованную, совместную и самостоятельную деятельности.

Практика проведения занятий по формированию ценностного отношения к здоровью у детей 5-7 лет выявила, что наиболее рациональным является следующий алгоритм изложения материала и формирования навыков сохранения и укрепления здоровья человека:

– название и строение системы (органа);

– функции системы (органа);

– общие физиологические закономерности функционирования системы (органа);

– гигиенические и другие мероприятия, ориентированные на укрепление и сохранение здоровья человека;

– оказание первой помощи в необходимых случаях (ожогах, обморожениях, ранениях).
Эффективной реализации программы будут способствовать методическое обеспечение программы и диагностический инструментарий, разработанный в соответствии с возрастными психолого-педагогическими особенностями детей (Приложения).

3. направления и формы организации работы с педагогами и родителями по вопросам здоровьесбережения воспитанников;

В соответствии с Законом РФ «Об образовании», «Типовым положением о дошкольных образовательных учреждениях» одной из основных задач стоящих перед детским садом является взаимодействие с семьей для обеспечения полноценного развития ребенка. Семья и дошкольные учреждения – два важных института социализации детей. Их воспитательные функции различны, но для всестороннего развития ребенка необходимо их взаимодействие. Дошкольное учреждение играет важную роль в развитии ребенка. Здесь он получает образование, приобретает навыки общения с другими детьми и взрослыми, учится организовывать собственную деятельность. Однако насколько эффективно ребенок будет овладевать этими навыками, зависит от отношения семьи к дошкольному учреждению. Гармоничное развитие дошкольника без активного участия его родителей в образовательном процессе ДОУ невозможно.

Внедрение и апробация инновационных форм работы с семьями воспитанников призваны обеспечить эффективное взаимодействие, сотрудничество с семьей, формирование системы социально-психолого-педагогической и духовно-нравственной поддержки семьи, через:

· установление партнерских отношений с семьями воспитанников, объединение усилий для развития и воспитания детей, создание атмосферы общности интересов;

· активизацию и обогащение воспитательных умений родителей, поддержание их уверенности в собственных педагогических возможностях.

Основной целью данного взаимодействия является создание единого пространства «Семья – Детский сад», в котором всем участникам педагогического процесса (детям, родителям, педагогам) будет уютно, интересно, полезно, комфортно.

Обеспечить равноправное взаимодействие с родителями нам помогают следующие принципы: сотрудничество; открытости; дифференциации и индивидуализации; диалогичности; стимулирование активности в организуемой деятельности; интеграции и координации внутренних и внешних условий развития.

В нашем детском саду накоплен разнообразный опыт взаимодействия с семьями воспитанников. Педагоги постоянно совершенствуют содержание и формы этой работы, стремясь добиться органичного сочетания воспитательных воздействий на ребёнка, найти эффективные пути для реализации его потенциальных способностей и возможностей.

Исходя, из главного условия развития взаимодействия с семьёй – общение в системе «педагог-ребёнок-родитель», мы в нашем детском саду выработали стратегию - согласованности и вовлечения. 

Учитывая особое значение благоприятной микросоциальной среды для развития ребёнка, мы считаем своими основными задачами:

- изучение каждой семьи, поступающей в дошкольное учреждение;

- психолого-педагогическое просвещение и консультирование родителей в вопросах воспитания и обучения детей;

- оптимизация детско-родительских отношений.

Многолетний опыт работы показывает, что только тщательное изучение семьи позволяет выстроить все этапы взаимодействия с родителями. В практике нашего дошкольного учреждения определены следующие этапы: информационный (сбор информации о семьях воспитанников: анкетирование, наблюдение, посещение семьи на дому), аналитический (обсуждение и занесение информации в банк данных) и содержательный этап, который определяет направленность, тематику и формы работы с семьями воспитанников. 

В детском саду проводятся формы взаимодействия, в которых участвуют все родители, но степень активности здесь весьма разная, хотя для нас важно само их участие в этих формах.

К ним относятся:

· Родительские собрания (общие и групповые). 

· Родительские конференции.

· Дни открытых дверей. 

· Ежедневный непосредственный контакт с родителями, во время приёма и ухода детей.

· Участие родителей в мероприятиях группы и детского сада (развлечения, конкурсы, утренники, спектакли и т.д.).

· Участие родителей в городских мероприятиях.

· Индивидуальная консультация. 

· Ежеквартальное ознакомление родителей с достижениями ребенка и др. 

В своей работе мы отбирали наиболее результативные и востребованные родительской общественностью формы взаимодействия, пересматривали основы взаимоотношений с родителями, стремились сделать так, чтобы они стали более конструктивными. Мы придерживались ценностей, связанных с уважительным отношением к семьям, умением прислушиваться к их проблемам, совместными усилиями учиться способам взаимодействия с ребенком. 

Для более эффективной работы с родителями постарались расширить рамки нашего сотрудничества и организовали данное взаимодействие в неформальной обстановке с применением инновационных форм, к числу которых относятся:

· организация работы семейных клубов;

· Дни сотрудничества;

· Он-лайн общение с родителями посредством интернет сайта;

· организация встреч с родителями в форме дискуссионных качелей.

В целях реализации системы  непрерывного образования, обучения и воспитания детей МБДОУ №12 осуществляет совместную работу с различными  организациями города:

· Детская поликлиника №6 – осуществляет профилактические и оздоровительные мероприятия;

· Информационно-методический центр - осуществляет оказание научно- методической помощи педагогам, организация семинаров, курсов повышения квалификации педагогов, аттестация педагогических работников;

· НИСПТР – осуществляет оказание научно- методической помощи педагогам и родителям  в решении проблем воспитания  и обучения дошкольников;

· Набережночелнинский театр кукол - организация  и проведение  театрализованных представлений;

· Музей экологии и охраны природы- осуществляет экологическое воспитание дошкольников через организацию  экскурсий, конкурсов;

· Гимназия «Золотая горка» - интеллектуальное развитие дошкольников;

· «Городской дворец творчества детей и молодежи» - участие воспитанников и педагогов в городских и республиканских конкурсах и др.

В рамках сотрудничества с НИСПТР и другими учреждения педагоги ДОУ имеют возможность повышения профессионального мастерства. 
Таблица 1
Количество педагогов, прошедших курсы повышения квалификации

	Год
	Количество человек, прошедших курсы
	Количество человек, прошедших курсы по исследуемой тематике

	
	чел.
	%
	чел.
	%

	2012-2013 год
	10
	35
	4
	14


Таблица 2

Тематика курсов по проблеме оздоровления детей в ДОУ

	ФИО слушателя курсов
	Место прохождения курсов
	Тематика

	Рычкова Е.В.
	«Набережночелнинский институт социально-педагогических технологий и ресурсов»  
	«Актуальные проблемы и современные подходы организации физического воспитания дошкольников в условиях внедрения ФГТ»

	Рычкова Е.В.
	«Учитель-мастер»  
	«Формирование ценностного отношения к своему здоровью, используя нетрадиционные методы и приемы физического воспитания»

	Осадчий Н.Е.
	«Учитель-мастер»  
	«Развитие связной речи как основы формирования коммуникативной компетенции дошкольника в условиях реализации программных задач по познавательно-речевому направлению»

	Амурская О.В.
	«Учитель-мастер»  
	«Психологическая помощь родителям в воспитании и развитии детей через активные формы работы»


В ДОУ функционирует целый ряд дополнительных образовательных услуг в аспекте здоровьесбережения: 

· «Веселые ступеньки»

· «Хореография»

· «Логоритмика»

· «ЛФК»

· «Счастливый малыш»

· «Театральная деятельность»

Преподавание кружков осуществляется опытными, квалифицированными педагогами. В настоящее время посещение детьми кружков составляет более   85 %.

4.  осуществление мониторинга физической подготовленности и психофизического здоровья воспитанников ДОУ

Для оценки эффективности проводимой в ДОУ оздоровительной работы необходим регулярный мониторинг здоровья и развития детей. В предлагаемой системе мониторинга указаны цели, методики оценивания результатов оздоровительной работы в детском саду:

- оценка состояния детей по группам здоровья (систематизировать информацию о наличии функциональных отклонений и заболеваний у детей);

- оценка физического развития (оценить антропометрические данные);

- анализ посещаемости детей (определить количество пропущенных дней и их причины);

- анализ заболеваемости (определить количество пропущенных дней по болезни, высчитать количество пропусков на одного ребенка, количество заболеваний (в случаях) и проанализировать их направленность);

- определение индекса здоровья (вычислить по отношению числа детей, ни разу не болевших в году, к списочному составу детей, умножить на 100 % (норма 15-40 %);

- диагностика уровня физической подготовленности детей (провести диагностическое обследование физической подготовленности дошкольников по тестам контроля физического развития; определить уровень, средний балл физической подготовленности ребенка и средний по группе и по ДОУ; в конце высчитать года прирост физических качеств по группе и по ДОУ;

- диагностика развития движений после занятий ФК (провести диагностику в начале и в конце занятий);

- проведение теста Керна-Иерасека (определить функциональную готовность ребенка к школе);

- определение психоэмоционального состояния детей психологом (провести проективную игру «Почта» (Т.А. Данилиной), интерпретативный тест «Грустная мама» (Г.Т. Хоментаускаса), тест Люшера;

- диагностика адаптации детей к условиям группы (оценить нервно-психическое развитие детей, вести листы адаптации);

- медико-педагогический контроль (оценить моторную и общую плотность физкультурных занятий, распределение физической нагрузки, эффективность занятий; проведение утренней гимнастики прогулок; организация питания, закаливающих мероприятий, сна; санитарно-гигиеническое состояние помещений).

Таким образом, с нашей точки зрения, процесс здоровьесбережения детей в условиях дошкольного учреждения будет реализован более успешно при внедрении комплексной программы «Будь здоров, малыш!», которая включает следующие формы и направления работы: организацию условий здоровьесберегающей среды; реализацию образовательной программы; организацию работы с педагогами и родителями по вопросам сохранения, укрепления и формирования здоровья детей; реализацию системы мониторинга физической подготовленности и психофизического здоровья детей; а также управление процессом здоровьесбережения детей в условиях дошкольного учреждения.
2.2. Управление процессом здоровьесбережения воспитанников ДОУ
Современная реформа образовательной системы, ориентированная на человека и его потребности, создание в дошкольном учреждении условий, обеспечивающих гармоничное развитие личности каждого ребенка и сотрудника, требует не только изменить подход к содержанию и педагогическим технологиям, но и осуществить перевод управления конкретным образовательным учреждением в новую модель, суть которой заключается в поиске инновационных организационных, проектировочных, мотивационно-системных и личностно-ориентированных способов руководства объектами и субъектами образовательного процесса.
Управление в МБДОУ № 12 «Гусельки» включает следующий функциональный состав: информационно-аналитическую, мотивационно-целевую, планово-прогностическую, организационно-исполнительскую, контрольно-диагностическую, регулятивно-коррекционную деятельности руководителя. Управление процессом здоровьесбережения имеет аналогичный функциональный состав.  
Формирование системы информационного обеспечения ДОУ № 12 включает следующие блоки: работа с кадрами, организационная деятельность руководителя, организационно-педагогическая работа, здоровье и медицинское обслуживание детей, работа с родителями, связь с социумом, финансово-хозяйственная деятельность.
По каждому блоку определяются содержание, объем, источники информации; составляются технологические карты для сбора, анализа информации и принятия управленческого решения.
Основная задача мотивационно-целевой функции заключается в том, чтобы все члены педагогического коллектива четко выполняли работу в соответствии с делегированными им обязанностями и планом, а также сообразуясь с потребностями в достижении соответственных и коллективных целей.
Обеспечить для всех участников педагогического процесса возможность удовлетворять эти потребности – важнейшая задача менеджера образования. 

Организационно-педагогическая деятельность руководителя ДОУ при моделировании сосредотачивается в первую очередь на разработке перспективной модели своего дошкольного учреждения и определении путей перевода его из существующего в качественно новое состояние, перехода на более высокий уровень развития, что возможно лишь при переводе ДОУ в поисковый режим работы.
Разработка модели ДОУ и перспектив его развития требует отбора средств реализации данной цели, соответствующей подготовки исполнителей и определения организационных отношений между ними, оценки их деятельности.
Основным показателем качества планово-прогностической деятельности руководителя выступает связь между стратегической целью и тактическими целями во всех видах деятельности, между целями и содержанием образования, между целями и фактическим уровнем развития ребенка, между родительскими запросами и уровнем развития ребенка и т.п.

Организационно-исполнительская функция объективно принадлежит каждому циклу управления и несет в себе основной потенциал социального преобразования учреждения. Организация работы характеризуется как деятельность субъекта (объекта) управления по формированию и регулированию определенной структуры взаимодействий посредством совокупности способов и средств, необходимых для достижения целей.

Организационные отношения можно определить как связи между людьми, возникающие в результате распределения полномочий и закрепления за ними функции их совместной деятельности. Организационные отношения существуют объективно и отражают процессы разделения и кооперации труда.
Повысить эффективность системы организационных отношений на всех уровнях управления образовательным учреждением – важнейшая роль руководителя.

Методы организационно-исполнительской деятельности должны учитывать специфичность объекта и субъекта управления в системе взаимодействий (отношений) и разделяться по отношению к основной цели (прямые и опосредованные), по формам (индивидуальные и коллективные) и по способам, средствам и воздействиям (моральные, материальные, дисциплинарные и др.). При этом в зависимости от направленности на субъект (объект), они могут иметь вариативное сочетание для оптимального достижения целей организации.
Эффективность реализации организационно-исполнительской функции зависит от реализации личностно-ориентированного подхода, научно и практически обоснованного распределения функциональных обязанностей педагогического коллектива, рациональной организации труда.

Контроль является важной функцией управления. Руководитель должен уметь прогнозировать пути развития дошкольного учреждения, ставить цели на будущее. Это возможно лишь при оперативном получении и анализе информации (контрольно-диагностическая деятельность руководителя).
Контроль за функционированием и развитием ДОУ представляется в виде внешнего и внутреннего контроля.
Внешний контроль включает в себя маркетинговое исследование микрорайона (расположение социально-культурных объектов, социальный статус семей, имеющих детей дошкольного возраста; потребности и запросы родителей в видах и качестве образовательных услуг, социальная и образовательная система зашиты детей, не посещающих дошкольные учреждения и т.д.).
Осуществление внешнего контроля за социальными процессами позволяет корректировать деятельность коллектива в соответствии с ситуацией, прогнозировать развитие образовательного учреждения, обеспечивая ему устойчивое положение на рынке образовательных услуг.
Основная цель внешнего контроля состоит в обеспечении социальной защиты каждому ребенку и гарантированном получении им минимума образования, необходимого для нормального развития.

Внутренний контроль включает в себя контроль содержания различных аспектов деятельности ДОУ: организационно-педагогической, образовательной, социально-психологической, медико-социальной, финансово-хозяйственной, контроль образовательного процесса.
Основная цель контроля состояния воспитательно-образовательной работы состоит в совершенствовании педагогического процесса во всех возрастных группах и оказание каждому воспитателю конкретной помощи.
В управлении дошкольным учреждением традиционно выделяются следующие виды контроля: тематический, фронтальный, оперативный, сравнительный и самоконтроль.
Таким образом, контролирующая функция управления обеспечивает сбор и анализ информации о состоянии педагогической системы, отклонении ее показателей от заданных стандартом образцов (содержание, взаимодействия, методы управления, уровень развития ребенка, родительские запросы и др.). Правильная диагностика причин по характерным признакам и другим объективным данным создает условия для успеха действий педагога и руководителя в применении определенной совокупности способов, средств и психолого-педагогических воздействий.

Регулятивно-коррекционную функцию можно определить как вид деятельности по внесению коррективов с помощью оперативных способов, средств и воздействий в процессе управления педагогической системой для поддержания ее на запрограммированном уровне. Конкретные формы и виды регулирования весьма разнообразны и определяются, прежде всего, спецификой управляемого объекта.
В любом управленческом цикле всегда существует противоречие между функциями организации и регулирования. Функция организации обеспечивает целенаправленное функционирование системы в конкретных условиях. Функция регулирования и коррекции способствует поддержанию того или иного уровня организации системы в данной ситуации. Но как только ситуация изменяется, функция регулирования нарушает стабильность организационной структуры, приводя ее в соответствие с новыми условиями.

Эффективность организационного регулирования измеряется, прежде всего, тем, насколько рационально удается с его помощью организовать процессы, подлежащие управлению. В этом направлении результативными являются дни диагностики, регулирования и коррекции результатов деятельности, проводимые в образовательном учреждении.
Таким образом, управление – это целеустремленная деятельность всех субъектов, направленная на обеспечение становления, стабилизации, оптимального функционирования и развития ДОУ. Мы считаем, что только такое рассмотрение дефиниции управления позволит ему (как процессу) из системы управленческих заданий перейти в разряд личностно-ориентированной деятельности руководителя дошкольного учреждения; позволит перейти на качественно новый уровень, одним из приоритетных направлений которого, согласно Закону «Об образовании», национальному проекту «Образование», является сохранение, укрепление и формирование здоровья воспитанников детского сада. При этом условием эффективного управления процессом здоровьесбережения детей дошкольного возраста является реализация функционального состава, включающего следующие виды деятельности руководителя образовательного учреждения: информационно-аналитическую, мотивационно-целевую, планово-прогностическую, организационно-исполнительскую, контрольно-диагностическую, регулятивно-коррекционную.

В МБДОУ № 12 «Гусельки» разработана циклограмма контроля, включающая контролируемый объект (материал), показатели контроля, периодичность контроля (таб. 3).
Таблица 3
Циклограмма контроля заведующего МБДОУ «Детский сад № 12 

«Гусельки» за процессом здоровьесбережения детей
1. Помещения ДОУ, связанные с пребыванием детей
	№
	Контролируемый материал
	Определяемые показатели контроля
	Периодичность контроля

	1.1.
	Игровые, спальни, туалетные, раздевалки, спортивный и музыкальный залы, кабинеты специалистов, медицинский блок
	Температура воздуха
	1 раз в неделю

	
	
	Относительная влажность воздуха
	1 раз в квартал

	
	
	Уровень искусственного освещения
	1 раз в год

	
	
	Режим проветривания
	1 раз в месяц

	1.2.
	Мебель игровых и спальных помещений
	Маркировка и соответствие росту детей, правильная расстановка
	2 раза в год

	1.3.
	Постельное белье, предметы ухода за ребенком
	Индивидуальная маркировка
	1 раз в месяц, белье – при каждой смене

	1.4.
	Спортивный зал
	Наличие защитных приспособлений, предупреждающих травмы
	2 раза в год

	
	
	Наличие спортивной одежды у детей при проведении занятий
	1 раз в месяц

	
	
	Расстановка и техническая исправность спортивного оборудования и инвентаря
	1 раз в неделю

	1.5.
	Санитарное содержание помещений
	Соблюдение частоты и проведения генеральных уборок и их качество
	1 раз в квартал

	
	
	Качество текущей уборки
	1 раз в месяц

	
	
	Состояние обеспеченности уборочным инвентарем, моющими и дезсредствами и условия их хранения 
	1 раз в месяц

	
	
	Наличие разделения уборочного инвентаря и по назначению и его маркировка
	1 раз в месяц

	
	
	Наличие, состояние и маркировка тары для замачивания посуды в случае карантина, транспортировки грязного белья
	2 раз в месяц


2. Территория ДОУ

	2.1.
	Двор 
	Исправность ограждения
	2 раза в год

	
	
	Исправность искусственного освещения
	1 раза в год

	
	
	Исправность и состояние хозяйственной площадки, мусорных бачков
	1 раз в квартал

	2.2.
	Игровые участки
	Состояние малых форм
	2 раза в год

	
	
	Наличие песка для игр детей
	2 раза в год

	
	
	Обработка песка
	1 раз в неделю

	
	
	Санитарное содержание
	Ежедневно 

	
	
	Отсутствие травмоопасных объектов
	Ежедневно 


3. Организация учебно-воспитательного процесса

	3.1.
	Занятия с детьми
	Исследование учебной нагрузки:

- соблюдение требований к максимальной нагрузке;

- длительность занятий и перерыва между ними;

- наличие отдельного расписания на кружковые занятия, включение их в объем максимальной нагрузки;

- наличие здоровьесберегающих моментов в ходе занятий
	2 раза в год

1 раз в месяц

2 раза в год 

1 раз в месяц

	
	
	Оценка сетки занятий:

-наличие чередования занятий с разной степенью трудности в течение дня, недели
	1 раз в квартал

	
	
	Наличие развлечений, праздников в плане работы педагогов
	1 раз в квартал

	
	
	Планирование воспитательно-образовательной работы в группах
	1 раз в квартал

	
	
	Условия применения ТСО, соблюдение правил расстановки ТСО, соблюдение длительности занятий с ТСО
	1 раз в месяц

	
	
	Оценка педагогической диагностики усвоения детьми программного материала
	2 раза в год

	
	
	Оценка составления двигательного режима детей по возрастным группам, его соблюдение
	2 раза в год

	
	
	Организация и длительность проведения прогулки с детьми
	1 раз в неделю


4. Организация питания детей

	4.1.
	Режим питания
	Соответствие режима питания и условий приёма пищи возрастным и гигиеническим требованиям
	1 раз в неделю

	4.2.
	Документация по вопросам санитарии, гигиены, технологии производства пищи, результатам бракеража, ежедневных мед.

осмотров работников пищеблока
	Полнота, правильность и своевременность ведение документации, соответствие требованиям СанПиН
	1 раз в квартал

	4.3.
	Технология производства пищи
	Наличие необходимой нормативно -технической документации
	2 раз в год

	
	
	Соблюдение санитарно-технологических требований при производстве пищи
	1 раз в 10 дней

	
	
	Температура внутри теплового оборудования
	1 раз в неделю

	4.4.
	Поточность технологических процессов
	Наличие (отсутствие) общих встречных, пересекающихся потоков сырой и готовой продукции, чистой и грязной посуды, инвентаря, тары
	1 раз в неделю

	4.5.
	Столовая посуда
	Качество мытья посуды, её маркировка
	1 раз в месяц

	4.6.
	Продукты
	Сроки и условия хранения. Исправность холодильного оборудования и правильность установки температуры в шкафах. Соседство хранения продуктов.
	1 раз в неделю

	4.7.
	Реализация продуктов и готовой продукции
	Сроки реализации, условия реализации. Соблюдение требований по температуре готовой пищи. Сроки хранения на пищеблоке подготовленных к кулинарной обработке продуктов и готовой пищи
	Ежедневно

	4.8.
	Санитарно- противоэпидемический режим
	Соблюдение санитарно-противоэпидемического режима на производстве, режима обработки, хранения и использования. Маркировки оборудования, посуды, инвентаря, уборочного инвентаря, режима уборки помещений, дезинфекционного режима, режима сбора, хранения и выноса отходов и др.
	1 раз в месяц

	4.9.
	Персонал, связанный с питанием детей
	Состояние осмотра персонала на предмет наличия простудных и гнойничковых заболеваний, опрос на наличие кишечных инфекций
	1 раз в неделю

	
	
	Соблюдение правил личной гигиены работниками пищеблока
	Постоянно

	
	
	Наличие и своевременность прохождения мед. осмотров, прививок, прохождения сан. минимума
	1 раз в квартал

	4.10.
	Санитарное состояние пищеблока
	Соблюдение частоты проведения генеральных уборок
	1 раз в 2 месяца

	
	
	Состояние обеспеченности уборочным инвентарем, моющими и дезсредствами, условиями их хранения
	1 раз в месяц

	
	
	Наличие раздельного уборочного инвентаря по назначению и его маркировка
	1 раз в месяц


5. Персонал

	5.1.
	Весь персонал
	Наличие санитарных книжек с результатами медосмотров, своевременность прохождения
	1 раз в квартал

	
	
	Своевременность прохождения санитарного минимума
	1 раз в год

	
	
	Выполнение должностных инструкций и инструкций по охране труда
	Постоянно 

	
	
	Выполнение Правил внутреннего трудового распорядка
	Постоянно 

	5.2.
	Педагоги и младшие воспитатели
	Выполнение инструкции по охране жизни и здоровья детей
	Постоянно 


6. Оздоровительная работа

	6.1.
	
	Планирование оздоровительной работы с детьми на весь год
	1 раз в год

	
	
	Выполнение оздоровительных и закаливающих мероприятий
	1 раз в месяц

	
	
	Анализ заболеваемости
	1 раз в месяц

	
	
	Анализ посещаемости
	1 раз в месяц

	
	
	Анализ эффективности оздоровительной работы в ДОУ
	1 раз в год


ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Таким образом, проблема здоровьесбережения детей во все периоды развития общества рассматривалась среди первостепенных и наиболее значимых, но в то же время ее практическая реализация всегда имела прямую зависимость от социальных, экономических, политических и религиозных факторов. Об этом свидетельствуют фундаментальные труды следующих педагогов: в Западной Европе – Я.А. Коменского, Д. Локка, Ж.-Ж. Руссо, И.Г. Песталоцци, М. Монтессори и др.; в России – И.И. Бецкого, Г.Н. Теплова, Ф.И. Янкович де Мириево, Н.И. Новикова, А.Н. Радищева, А.А. Прокопович-Антонского, А.П. Куницына, П.Н. Енгалычева, И.М. Ястребцова, А.Г. Ободовского, Н.П. Огарева, В.Г. Белинского, Н.И. Пирогова, К.Д. Ушинского, Н.Г. Чернышевского, А.П. Щапова, Д.Д. Семенова, Е.А. Покровского, П.Ф. Лесгафта, Е.Н. Водовозовой, В.А. Сухомлинского и др.
Изучение и рассмотрение наиболее распространенных в настоящее время образовательных программ для дошкольных учреждений на предмет формирования здоровья детей, таких как: «Радуга» (Т.Н. Доронова, В.В. Гербова и др.), «Детство» (В.И. Логинова, Т.И. Бабаева и др.), «От рождения до школы» (под ред. М.А. Васильевой), «Истоки» (Т.И. Алиева, Т.В. Антонова и др.), «Здравствуй!» (М.Л. Лазарев) и др., позволили выявить недостаточность предлагаемых в них способов решения исследуемой проблемы, вследствие их ориентации только на развитие у дошкольников мотивационной сферы гигиенического поведения, безопасной жизни, нравственно-психологического компонента здорового образа жизни, на воспитание потребности в самостоятельной двигательной активности, на обеспечение физического и психического саморазвития и т.д.
Процесс здоровьесбережения детей в условиях дошкольного учреждения будет реализован более успешно при внедрении комплексной программы «Будь здоров, малыш!», которая включает следующие формы и направления работы: организацию условий здоровьесберегающей среды; реализацию образовательной программы; организацию работы с педагогами и родителями по вопросам сохранения, укрепления и формирования здоровья детей; управление процессом здоровьесбережения детей в условиях дошкольного учреждения; реализацию системы мониторинга физической подготовленности и психофизического здоровья детей.
Приложение 1

МЕТОДИКА

исследования уровня представлений о здоровье 

детей старшего дошкольного возраста

Цель: выявить уровень представлений о здоровье детей старшего дошкольного возраста

Форма организации: анкетирование через индивидуальную беседу (анкета прилагается)

Ход работы

1. Используя предложенную анкету, проведите индивидуальную беседу с каждым ребенком экспериментальной группы. Данные занесите в бланк анкеты.

2. Используя таблицу 1, определите уровень представлений в области здоровья детей, данные занесите в таблицу 2.

Таблица 1

	№ п\п
	Вопросы
	Уровни

	
	
	высокий
	средний
	низкий

	1.
	Что такое здоровье?
	Понятие «здоровье» рассматривает как единое целое, состоящее из нескольких взаимосвязанных компонентов
	При определении понятия «здоровье» выделяет только один-два его аспекта (часто физический)
	Затрудняется ответить

	2.
	Необходимо ли человеку быть здоровым? Почему?
	В ответе отмечает необходимость быть здоровым человеком вследствие многих причин, которые сводятся к одному: «если человек здоров – значит, он будет жить полноценной жизнью»
	В ответе отмечает необходимость быть здоровым, но аргументировать свой ответ не может
	Затрудняется ответить

	3.
	А что нужно делать для того, чтобы быть здоровым?
	В ответе выделяет достаточное количество (четыре-восемь) основных элементов здорового образа жизни
	В ответе рассматривает связь здоровья и здорового образа жизни, выделяя при этом один-три основных элементов здорового образа жизни
	Затрудняется ответить

	4.
	А что делаешь ты, чтобы быть здоровым?
	В ответе выделяет достаточное количество (четыре-восемь) основных элементов здорового образа жизни
	В ответе выделяет один-три основных элементов здорового образа жизни
	Затрудняется ответить

	5.
	Посмотри на картинку (предлагается иллюстрация ситуации, угрожающая здоровью) и скажи, правильно ли поступает мальчик? Почему?
	В предложенной ситуации выявляет все факторы, угрожающие здоровью, обосновывает ответ
	В предложенной ситуации выявляет не все факторы, угрожающие здоровью, но дает правильный ответ
	Затрудняется ответить

	6.
	А как бы ты поступил в данной ситуации?
	В ответе перечисляет все действия, направленные на сохранение здоровья в предложенной ситуации
	В ответе не перечисляет все действия, предотвращающие угрозу для здоровья
	Затрудняется ответить


Таблица 2

	№ п\п
	Вопросы
	Уровни
	Количество детей, %

	
	
	
	эксп. гр.
	контр. гр.

	1.
	Что такое здоровье?
	высокий
	
	

	
	
	средний
	
	

	
	
	низкий
	
	

	2.
	Необходимо ли человеку быть здоровым? Почему?
	высокий
	
	

	
	
	средний
	
	

	
	
	низкий
	
	

	3.
	А что нужно делать для того, чтобы быть здоровым?
	высокий
	
	

	
	
	средний
	
	

	
	
	низкий
	
	

	4.
	А что делаешь ты, чтобы быть здоровым?
	высокий
	
	

	
	
	средний
	
	

	
	
	низкий
	
	

	5.
	Посмотри на картинку (предлагается иллюстрация ситуации, угрожающая здоровью) и скажи, правильно ли поступает мальчик? Почему?
	высокий
	
	

	
	
	средний
	
	

	
	
	низкий
	
	

	6.
	А как бы ты поступил в данной ситуации?
	высокий
	
	

	
	
	средний
	
	

	
	
	низкий
	
	


3. Используя результаты таблицы 2, определите общее количество детей, имеющих одинаковый уровень представлений о здоровье и его значимости, данные занесите в таблицу 3.

Таблица 3

	Уровни
	Количество детей, %

	
	эксп. гр.
	контр. гр.

	высокий
	
	

	средний
	
	

	низкий
	
	


4. Выводы и предложения 

____________________________________________________________________
АНКЕТА

Дата заполнения «___» ___________ 200 _ г. 

МДОУ № ________ Группа ____________________________________________

Фамилия имя исследуемого __________________________________________

1. Что такое здоровье? ______________________________________________

2. Необходимо ли человеку быть здоровым? Почему?_____________________

3. А что нужно делать для того, чтобы быть здоровым? _____________________

4. А что делаешь ты, чтобы быть здоровым? ______________________________

5. Посмотри на картинку (предлагается иллюстрация ситуации, угрожающая здоровью) и скажи, правильно ли поступает мальчик? Почему? ____________________________________________________________________

8. А как бы ты поступил в данной ситуации? ______________________________

СПАСИБО!

Приложение 2

МЕТОДИКА

исследования содержания ценностной сферы 

детей старшего дошкольного возраста

Цель: определить содержание ценностной сферы детей старшего дошкольного возраста

Форма организации: индивидуальное тестирование (О.А. Орехова – адаптирована Г.А. Хакимовой)

Материалы: ответный лист (прилагается); шесть цветных карандашей (синий, зеленый, красный, желтый, коричневый, черный). Карандаши должны быть одинаковыми, без особых примет, окрашены в цвета, соответствующие цвету грифеля.

Ход работы

1. Процедура состоит из двух заданий по раскрашиванию. 

В первом задании ребенок производит простое ранжировнаие цветов по степени предпочтения каждого цвета. 

Во втором задании сущность процедуры меняется. Собственно, здесь происходит подключение цвето-ассоциативного ряда эмоций. Ребенка просят подобрать подходящий цвет для домиков, в которых «живет» ряд определенных категорий. Таким образом, ребенок выражает эмоцию, имеющую социальный генезис, воспитанную в рамках социума, свое отношение к той или иной категории. Цвет служит мерой оценки, субъективной шкалой предпочтения к данной категории.

Инструкция: «Ребята! Сегодня мы будем заниматься раскрашиванием. Посмотрите, у вас на столах лежит лист, который мы будем раскрашивать. На листе вы видите три задания, обозначенные цифрами. Начнем с первого.

Первое задание. Нужно раскрасить дорожку из шести клеточек. Посмотрите, какая она бесцветная, неинтересная. Взгляните на карандаши (возможна беседа: сколько карандашей, какого цвета), какие разные, красивые цвета! Есть ли среди них карандаш такого цвета, который нравится вам больше остальных? Не смотрите друг на друга. У каждого из вас этот цвет должен быть своим. Карандашом, который вы выбрали, раскрасьте первую клеточку. Как красиво получилось!

Отложите карандаш в сторону, в этом задании он больше не понадобится. Посмотрите на оставшиеся карандаши. Есть ли среди них еще один карандаш, цвет которого нравится вам больше остальных? Возьмите его и раскрасьте следующую клеточку. Отложите карандаш в сторону…»

Таким образом, нужно раскрасить все шесть клеточек. Необходимо проследить, чтобы раскрашивание производилось слева направо. Для стимуляции цветовых выборов можно использовать выражения «цвет тоже красивый», «лучше остальных». Если ребенок отказывается выбирать далее, можно стимулировать маленьких детей следующим образом: «Посмотри, карандашикам грустно, что их не выбрали», или «Посмотри, говорит тебе, что он тоже красивый, лучше других».

В конце задания полюбуйтесь, как хорошо получилось и какой красивой, разноцветной стала наша дорожка.

Второе задание. «Второе задание отличается от первого. Посмотрите на лист. На что похожи эти фигуры? Здесь целая улица. Но она такая бесцветная, неинтересная. Нужно ее раскрасить. Но прежде чем начинать раскрашивать, послушайте, как правильно это сделать. На этой улице в домиках живут разные хозяева. Я скажу, кто живет в каждом домике, а вы покрасьте этот домик в подходящий для него цвет.

В первом домике живет «счастье». Выберите карандаш, цвет которого, вам кажется, подошел бы этому «хозяину». Раскрасьте первый домик. Молодцы! Карандаш не нужно откладывать. Домиков много, больше, чем карандашей, а их хозяева могут быть похожими».

Список слов: счастье, горе, справедливость, дружба, доброта, злоба, здоровье.

Все слова произносятся с четким интонированием, для маленьких эмоционально окрашиваются. Если детям непонятно, что обозначает названное слово, нужно его объяснить. Необходимо избегать объяснения через понятия, например, счастье – это радость. Новые слова могут оказаться также непонятны детям. В объяснении лучше использовать предикаты, содержащие глагольные формы, и наречия, выражающие чувства и настроения.

Рекомендуемые пояснения:

Счастье – это когда нам весело, когда все хорошо получается и мы все довольны.

Горе – когда у человека случилось что-то плохое, и он сильно расстроился, ему очень горько.

Справедливость – когда все по-честному, поровну, по правилам.

Дружба – когда мы дружим, помогаем друг другу, защищаем друг друга.

Доброта – когда кто-то помогает людям; жалеет тех, кому плохо.

Злоба – когда кто-то сердится, обижает, хочет сделать другому плохо.

Здоровье – когда человек не болеет, у него хорошее настроение, у него есть возможность посещать детский сад (школу, работу), когда у него все хорошо, много хороших и верных друзей.

Следует объяснить детям, что во втором задании домиков много и хозяева могут быть похожими, а значит, и цвет может быть одинаковым, поэтому карандаш после использования нужно положить к остальным. Таким образом, обеспечивается адекватный выбор цветов. После выполнения задания необходимо похвалить детей, полюбоваться, какой веселой стала улица. Этим достигается позитивное отношение к процедуре исследования.

2. Результаты тестирования занесите в таблицу 1.
Таблица 1

	№

п\п
	Ценности
	Количество детей, %

	
	
	эксп. гр.
	контр. гр.

	1.
	счастье
	
	

	2.
	горе
	
	

	3.
	справедливость
	
	

	4.
	дружба
	
	

	5.
	доброта
	
	

	6.
	злоба
	
	

	7.
	здоровье
	
	


3. Выводы и предложения _____________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________

ОТВЕТНЫЙ ЛИСТ

Дата заполнения «___» ___________ 200 _ г. 

МДОУ № ________ Группа ________________________________

Фамилия имя исследуемого ________________________________

Задание № 1

	
	
	
	
	
	


      1           2             3            4            5             6

Задание № 2


        1          2          3          4         5          6          7

Приложение 3

МЕТОДИКА

исследования особенностей отношения к практическим действиям, направленным на сохранение и укрепление здоровья,

детей старшего дошкольного возраста

Цель: выявить уровень отношения к практическим действиям, направленным на сохранение и укрепление здоровья, детей старшего дошкольного возраста.

Форма организации: наблюдение

Ход работы

1. Используя таблицу 1, определите уровень отношения детей к практическим действиям, направленным на сохранение и укрепление здоровья. Данные занесите в таблицу 2.

Таблица 1

	Уровень
	Особенности отношения

	высокий
	Для детей характерно положительное отношение к выполнению действий – все действия выполняют по личной инициативе и с большим удовольствием. В контроле со стороны взрослого не нуждаются, эти дети могут самостоятельно и объективно оценить достигнутый результат, свои умения и возможности 

	средний
	Для детей характерно в целом положительное отношение к выполнению действий – все действия выполняют с удовольствием, но иногда без личной инициативы («чтобы не ругали»). Контроль взрослого необходим только после выполнения действия

	низкий
	Для детей характерно равнодушное, а зачастую и негативное отношение к выполняемым действиям, выраженное в первом случае отсутствием интереса, во втором – отказом от выполнения, плачем и т.п. Их действия можно охарактеризовать как неосознанные, механические, подражательные, выполнение которых постоянного контроля со стороны взрослого


Таблица 2

	№

п\п
	Фамилия имя

ребенка
	Практические действия

	
	
	зарядка
	закаливание
	…
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	


2. Используя результаты таблицы 2, определите общее количество детей, имеющих одинаковый уровень отношения к практическим, данные занесите в таблицу 3.

Таблица 3

	Уровни
	Количество детей, %

	
	эксп. гр.
	контр. гр.

	высокий
	
	

	средний
	
	

	низкий
	
	


3. Выводы и предложения __________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Приложение 4

МЕТОДИКА

исследования уровня представлений о здоровье и эмоционального отношения к проблемам здоровья

детей старшего дошкольного возраста

Цель: определить уровень сформированности представлений о здоровье и характер эмоционального отношения к проблемам здоровья детей старшего дошкольного возраста

Форма организации: индивидуальное тестирование (модификация теста «Здоровье или болезнь?» (О.С. Васильева, Ф.Р. Филатов – адаптирована Г.А. Хакимовой)

Материалы: лист бумаги; семь цветных карандашей: синий, зеленый, оранжевый, желтый, фиолетовый, коричневый, черный

Ход работы

Инструкция: «На листе бумаги нарисуй «здоровье», как ты его себе представляешь».

1. Используя таблицу 1, определите уровень сформированости представлений о здоровье и характер эмоционального отношения к проблемам здоровья. Данные занесите в таблицу 2.

Таблица 1

	№ п\п
	Показатели рисуночного теста
	Уровни

	
	
	высокий
	средний
	низкий

	1.
	степень детализации изображения
	содержание рисунка тщательно продумано, рисунок имеет четко прорисованные детали
	в рисунке упущены некоторые возможные детали, рисунок имеет «неоконченный вид»
	содержание рисунка не соответствует предложенной теме, в нем нет предпочтения определенным цветовым гаммам

	2.
	сюжетность и динамика
	рисунок имеет развернутое изображение какого-либо действия
	рисунок имеет статичное изображение
	

	3.
	богатство цветовой гаммы
	в рисунке предпочтение отдается основным цветам (согласно «Тесту цветового выбора» М. Люшера)
	в рисунке используются, в том числе, дополнительные цвета (согласно «Тесту цветового выбора» М. Люшера)
	

	4.
	оригинальность (специфичность) изображения, использованеи особой символики
	в рисунке используется особая символика, рисунок отличается оригинальностью (специфичностью) изображения
	в рисунке отсутствует какая-либо символика
	


Таблица 2

	№

п\п
	Фамилия имя

ребенка
	№

среза
	№ показателя и уровень

	
	
	
	1
	2
	3
	4

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	


2. Используя результаты таблицы 2, определите общее количество детей, имеющих одинаковый уровень предаставлений о здоровье и характер эмоционального отношения к проблемам здоровья, данные занесите в таблицу 3.

Таблица 3

	Уровни
	Количество детей, %

	
	эксп. гр.
	контр. гр.

	высокий
	
	

	средний
	
	

	низкий
	
	


3. Выводы и предложения ___________________________________________

_________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Примечание: В качестве вспомогательного тестового инструмента рекомендуется использовать «Тест цветового выбора» М. Люшера.

Приложение 5

МЕТОДИКА

исследования содержание ценностной сферы

детей старшего дошкольного возраста

Цель: определить содержание ценностной сферы детей старшего дошкольного возраста

Форма организации: индивидуальная беседа (М. Рокич – адаптирована Г.А. Хакимовой)

Материалы: набор из восьми слов: жизнь, общение, здоровье, природа, знания, красота, добро, счастье

Ход работы

Инструкция: «Сейчас я прочитаю тебе несколько слов, а ты внимательно слушай. Читать я буду несколько раз. Первый раз – ты только слушаешь. После второго прочтения слов – попытайся определить, какое из них имеет для тебя наибольшее значение». Затем работа продолжается аналогичным образом, но уже только с оставшимися словами. После каждого выбора инструктор производит соответствующую запись.

1. Проведите предварительную беседу о значении для человека каждого из предлагаемых слов: жизнь, общение, здоровье, природа, знания, красота, добро, счастье.

2. Предложите респонденту сначала прослушать набор из восьми слов, затем сделать выбор.

3. Зафиксируйте выбор тестируемого.

4. Продолжите аналогичным образом работу с оставшимися словами.

5. Результаты тестирования занесите в таблицу 1.

Таблица 1

	№

п\п
	Ценности
	Количество детей, %

	
	
	эксп. гр.
	контр. гр.

	1.
	жизнь
	
	

	2.
	общение
	
	

	3.
	красота
	
	

	4.
	здоровье
	
	

	5.
	природа
	
	

	6.
	знания
	
	

	7.
	добро
	
	

	8.
	счастье
	
	


6. Выводы и предложения ____________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Приложение 6

АНКЕТА

Дата заполнения «___» ___________ 200 _ г. 

МДОУ № ________ 

Фамилия имя исследуемого ___________________________________________

1. Что такое здоровье? _________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. Что такое болезнь? _________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

3. Какие вопросы в области здоровья Вас интересуют? ____________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
4. Что в области своего здоровья или здоровья окружающих Вас беспокоит? _________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

СПАСИБО!

Приложение 7

АНКЕТА

Дата заполнения «___» ___________ 200 _ г. 

МДОУ № ________ 

Фамилия имя исследуемого ____________________________________________

1. Какого человека, по Вашему мнению, можно назвать здоровым? __________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

2. Считаете ли Вы своего ребенка здоровым? _____________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________

3. Как часто Вы консультируетесь у врачей-специалистов? ________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

4. Какие вопросы в области здоровья Вас интересуют? ____________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

СПАСИБО!
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