Секция № 3 
«Организация системы здоровьеохранной деятельности на базе образовательного учреждения. 
Модели здоровьеохранной деятельности».
Здоровье сберегающая инфраструктура образовательного учреждения (Организация системы здоровьеохранной деятельности

на базе МБОУ СОШ № 2 г. Азова Ростовской области.

Модель здоровьеохранной деятельности)
Дьяченко Ирина Петровна

директор МБОУ СОШ № 2
г.Азова

«Если нельзя вырастить ребенка, чтобы он совсем не болел, то, во всяком случае, поддерживать его высокий уровень здоровья вполне возможно”.

Академик, хирург Н.М. Амосов  

«Когда нет здоровья, молчит мудрость, не может расцвести искусство,

 не играют силы, бесполезно богатство и бессилен ум».
Древнегреческий философ Геродот
Проблема  воспитания  здорового  поколения  приобретает  все  большую  актуальность.  Здоровье  детей  за  последние  годы  резко  ухудшилось,  появились  заболевания,  характерные  именно  для  школьников;  отрицательное  влияние  оказывают  окружающая  среда,  наследственные  факторы,  пренебрежение  правилами  здорового  образа  жизни.  Выдающийся  педагог  В.А.  Сухомлинский  справедливо  указывал  «Забота  о  здоровье  -  это  важнейший  труд  воспитателя.  От  здоровья  и  жизнедеятельности  детей  зависит  их  духовная  жизнь,  умственное  развитие,  прочность  знаний,  вера  в  свои  силы».

Ст.  51  Закона  РФ  «Об  образовании»  гласит:  «Образовательное  учреждение  создает  условия,  гарантирующие  охрану  и  укрепление  здоровья  обучающихся  и  воспитанников.  Ответственность  за  создание  необходимых  безопасных  условий  для  учебы,  труда  и  отдыха  воспитанников  несут  должностные  лица  образовательного  учреждения  в  соответствии  с  законодательством  Российской  Федерации  и  уставом  данного  образовательного  учреждения».

Одна  из  главных  задач  в  Программе  развития  школы  звучит  так:  «Совершенствование организации образовательного процесса в целях   сохранения и укрепления здоровья обучающихся».

Ничего  не  может  быть  дороже  здоровья,  особенно  здоровья  ребенка.  Без  здоровья  ничего  не  имеет  смысла.

В  России  лишь  14%  детей  практически  здоровых,  50%  имеют  функциональные  отклонения,  35-40%  -  хронические  заболевания,  среди  школьников  за  период  обучения  в  5  раз  возрастает  частота  нарушений  органов  зрения,  в  3  раза – патология  органов  пищеварения,  в  5  раз – нарушения  осанки,  в  4  раза  -  нервно-психические  расстройства.

А  сколько  детей  в  стране  больны  хроническим  алкоголизмом,  наркоманией,  причем  отмечен  рост числа  этих  заболеваний  в  6  раз.

Эти  цифры  говорят  о  том,  что  главным  похитителем  здоровья  детей  является  школа.   Доктор  медицинских  наук,  профессор  В.Ф. Базарный  в  итоге   более  чем  20-летних  исследований  пришел  к  выводу,  что  здоровье  это  категория  педагогическая.  Медицинская  категория  это  болезнь.  Здоровье,  жизнеспособность  ребенка  формируются,  укрепляются  в  процессе  воспитания.  Правильное  воспитание  развивает  здоровье.  Неправильное воспитание – разрушает  и  истощает  организм.

Поэтому  главная  причина  нездоровья  нации  кроется  в  системе  воспитания  детей,  как  в  семье,  так  и  в  школе.
Школьные факторы риска
· стрессовая тактика педагогических воздействий (постоянные микрострессы); 

· стресс ограниченного времени (накапливается в течение 2-х недель без отдыха, а наши дети в таком состоянии живут годы); 

· несоответствие методик и технологий обучения возрастным особенностям учащихся (требуемая скорость чтения 120 слов в минуту, в то время как восприятие информации возможно лишь при скорости не более 80-90 слов в минуту); 

· интенсификация и нерациональная организация учебного процесса; 

· отсутствие системной комплексной работы по формированию здоровья и здорового образа жизни; 

· низкая квалификация педагогов в вопросах возрастной физиологии, психологии, охраны здоровья школьников
Виды здоровьесберегающих технологий (по Н.К. Смирнову):
1. Медико-гигиенические

2. Физкультурно-оздоровительные

3. Экологические

4. Технологии ОБЖ

5. Здоровьесберегающие образовательные технологии:

а) защитно-профилактические,

б) компенсаторно-нейтрализующие,

в) стимулирующие,

г) информационно-обучающие
Формы работы в этом направлении могут быть разными: уроки, классные часы, внеклассные мероприятия, праздники, спортивные соревнования для учащихся и педагогов, обеспечение рабочих мест средствами, повышающими комфортность и безопасность учебной деятельности  и т.д.   Комплексная программа «Здоровье», объединяет основные формы и методы работы в этом направлении.

Разрабатывая  программу,  мы  учитывали,  что  здоровье  представляет  собой  четырехкомпонентную  модель. 
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Цель: «Создание здоровьесберегающей среды в ОУ, как фактора улучшения состояния здоровья и качества жизни детей и формирования здорового образа жизни (ЗОЖ) учащихся и  работников учреждения».
 
Задачи школьной администрации
· Соблюдение СанПиНов;
· Внедрение новейших технологий обучения и оздоровления;
· Обеспечение переподготовки кадров;
· Создание инфраструктуры для оздоровительной деятельности;
· Влияние на социальные (экономические) факторы;
· Контроль и влияние на психологические факторы.
Задачи учителя и классного руководителя
· Выбор адекватных средств, методов обучения и воспитания;
· Индивидуальный подход к обучению и воспитанию;
· Создание благоприятного психологического климата в классе;
· Влияние на микросоциум (класс, учебная группа);
· Просвещение учащихся;
· Мотивация учащихся;
· Взаимодействие с семьей.
Задачи учащихся

· Формирование мотивации к здоровью;
· Формирование привычки соблюдать гигиенические правила и нормы;
· Изучение учебного материала и соотнесение его с собственным опытом;
· Нацеленность на поиск позитивного выхода в проблемных ситуациях.
Задачи родителей

· Создание необходимых условий для занятий ребенка;
· Создание условий для оздоровления ребенка;
· Формирование морали, социальных установок;
· Формирование мотивации;
· Передача культурных традиций;
· Взаимодействие с учителем в проблемных ситуациях;
· Влияние на психологические внутришкольные факторы.
Стратегия формирования здоровьесберегающего пространства школы
Шаг 1.  Создание рабочей группы
Шаг 2.  Разработка предварительного проекта

Шаг 3.  Обеспечение дополнительных ресурсов.
Шаг 4.  Разработка рабочего варианта проекта 

Шаг 5.  Разработка программы диагностики 

Шаг 6.  Анализ полученных результатов 

Базовая модель системной комплексной работы по сохранению и укреплению здоровья в МБОУ СОШ № 2  состоит из семи блоков:
I блок – здоровьесберегающая инфраструктура образовательного учреждения

· состояние и содержание здания и помещений школы в соответствии с гигиеническими нормативами;

· оснащенность кабинетов, спортивного зала, спортплощадок необходимым оборудованием и инвентарем;

· наличие и оснащение медицинского кабинета;

· наличие и оснащение школьной столовой;

· организация качественного питания;

· необходимый  и квалифицированный состав специалистов, обеспечивающий работу с воспитанниками (медицинские работники, учителя физической культуры, психолог, социальный педагог).
II блок – рациональная организация образовательного процесса:

· соблюдение гигиенических норм и требований к организации и объему учебной и внеучебной нагрузки (домашние задания) обучающихся на всех этапах обучения;

· использование методов и методик обучения, адекватных возрастным возможностям и особенностям обучающихся;

· введение любых инноваций в образовательный  процесс только под контролем специалистов;

· соблюдение всех требований к использованию технических средств в обучении;

· рациональная и соответствующая требованиям организация уроков физической культуры;

· индивидуализация обучения (учет индивидуальных особенностей развития), работа по индивидуальным программам в старших классах.
III блок – организация 

физкультурно-оздоровительной работы:

· полноценная и эффективная работа с учащимися всех групп здоровья, организация занятий с учащимися, отнесенными по состоянию здоровья к специальной медицинской группе (СМГ);

· организация посещения бассейна (3 класс) ;

· организация динамического часа  («час здоровья») между 3 и 4 уроком в 1 классе;

· организация динамических перемен, физкультминуток на уроках и физкультпауз при подготовке домашних заданий в ГПД;

· создание условий и организация работы спортивных секций;

· регулярное проведение спортивно-оздоровительных мероприятий;

· создание спортивных классов на базе школы.
IV блок – просветительско-воспитательная работа с учащимися: 

· включение в систему работы ОУ образовательных программ, направленных на формирование ценности здоровья и ЗОЖ;

· лекции (лектории), беседы, консультации по проблемам сохранения и укрепления здоровья, профилактики вредных привычек;

· проведение “Дней здоровья”, конкурсов, праздников.
V блок – организация системы просветительской и методической работы 

с педагогами, специалистами и родителями: 

· лекции, семинары, консультации, курсы по различным вопросам роста и развития ребенка, его здоровья, факторов положительно и отрицательно влияющих на здоровье и т.п.;

· приобретение необходимой научно-методической литературы;

· привлечение педагогов и родителей к совместной работе по проведению спортивных соревнований, дни здоровья, занятий по профилактике вредных привычек и т.п.
VI блок – медицинская профилактика и динамическое наблюдение за состоянием здоровья:

· использование рекомендованных и утвержденных методов профилактики заболеваний, не требующих постоянного наблюдения врача;

· регулярный анализ и обсуждение на педсоветах данных о состоянии здоровья школьников, доступность сведений для каждого педагога;

· регулярный анализ результатов динамических наблюдений за состоянием здоровья и их обсуждением с педагогами, родителями, введение карты здоровья класса (школы);

· создание системы комплексной педагогической, психологической и социальной помощи детям со школьными проблемами;

· использование инновационного аппаратно-програмного комплекса «АРМИС»;
· привлечение медицинских работников к реализации всех компонентов работы по сохранению и укреплению здоровья школьников, просвещению педагогов и родителей.
VI блок -  мониторинг здоровьесберегающей деятельности :

· мониторинг индивидуального развития обучающихся;
· мониторинг внедрения здоровьесберегающих технологий.
Модель  здоровья  через проектирование  единого здоровьеохранного пространства 
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Ожидаемые  результаты:

1. Повышение уровня физического, психического и социального здоровья у  участников образовательного процесса;
2. Повышение уровня профилактической работы;

3. Введение оптимального режима учебного труда и активного отдыха  детей;
4. Осознанное отношение детей, их родителей, педагогов к состоянию   

здоровья  как основному фактору успеха на последующих этапах жизни;
5. Создание системы комплексного мониторинга состояния здоровья детей;
6. Снижение количества наиболее часто встречающихся в школьном возрасте  заболеваний;
7. Снижение поведенческих рисков, представляющих опасность для здоровья;
8. Уменьшение количества детей, употребляющих алкоголь, табак;
9. Обеспечение условий для практической реализации индивидуального подхода к обучению и воспитанию.

Организация системы здоровьеохранной деятельности

на базе МБОУ Покровской средней общеобразовательной школы №2 Неклиновского района Ростовской области
Коростылева Ольга Владимировна

заместитель директора по УВР 

МБОУ Покровской СОШ № 2 

Неклиновского района

Изучение состояния здоровья учащихся школы свидетельствует о том, что здоровье детей стало более ослабленным в связи с ухудшением физического развития, повышением острой, в том числе инфекционной заболеваемости, значительной распространенностью хронических заболеваний и морфофункциональных отклонений. Все это побуждает к решению проблемы через оснащение в школе медицинского кабинета профилактическим и лечебным оборудованием; витаминизацию стола, особенно в осенне-весенний период, и развитие инфраструктуры медицинского обслуживания. Высокий процент детей с нарушением зрения и осанки требует оборудования спортивных залов для проведения специальных занятий по коррекции осанки.

Здоровье - один из важнейших компонентов человеческого благополучия, счастья, одно из условий успешного социального и экономического развития любой страны.

Нельзя забывать о том, что здоровье - это комплексное и, вместе с тем, целостное, многомерное динамическое состояние, включающее в себя физиологические, психолого-педагогические, социальные, нравственные компоненты. 

Создание проекта «Здоровая Школа» мы начали с того, что рассмотрели факторы, влияющие, по нашему мнению,  на здоровье школьников. Оно зависит от экологической обстановки, физиологических данных детей, социально-экономического положения семьи, психолого-педагогического воздействия на ребенка.

Все вышеназванные факторы и многие другие приводят к тому, что на сегодняшний день только одного из десяти школьников можно признать вполне здоровым.

Поэтому,  на наш взгляд,  система образования выступает идеальным каналом для формирования здоровья учащихся и транслирования опыта укрепления здоровья, формированию потребности умения и решимости беречь своё здоровье.
Модель здоровьесберегающего пространства школы как общий образ школы базируется на:

1. Сложившиеся традиции в обучении, развитии и воспитания учащихся в течение многих  лет;
2. Кадровый потенциал, способный к творческой поисковой работе; 
3. Определенный контингент учащихся;
4. Созданы достаточные материально-технические условия для обеспечения качественного образовательного процесса, соответствующие модели здоровьесберегающего пространства: оборудована сенсорная, релаксационная комната, вводится в работу программа «Доступная среда» для детей с ограниченными возможностями здоровья, вводится в работу медицинский аппарат «АРМИС», имеется «Кнопка быстрого реагирования» при возникновении чрезвычайных ситуаций.
Целью в рамках проекта выступает разработка и апробация  модели формирования здоровьесберегающей среды в школе и обоснование условий ее продуктивной реализации в образовательной практике.
 В качестве объекта исследования при обосновании такой модели  выступает учебно-воспитательная среда образовательного учреждения. 

Главная идея, положенная в основу концепции – формирование компетентной, физически и духовно здоровой личности, способной к самоопределению в обществе через взаимодействие с субъектами внешней среды. 

Стратегическая цель – создание единого образовательного пространства, способствующего переходу на качественно новое образование в условиях сохранения и укрепления здоровья учащихся. 

Эта цель реализуется на основе введения в образовательный процесс новых методик обучения, диагностики, создания условий для максимального раскрытия творческого потенциала участников образовательного процесса, а так же путем формирования здоровых взаимоотношений внутри школы, между школой, семьей и местной общественностью.
Теоретико-методологическую основу модели составляют принципы:

· научности; 
· гуманизации;
· дифференциации; 
· непрерывности;
· принцип деятельностного характера; 
· экологизации;
· демократичности;
· креативности.
В нашем понимании здоровьсберегающая среда школы – это  совокупность управленческих, организационных, обучающих условий, направленных на формирование, укрепление и сохранение социального, физического, психического здоровья и адаптации школьников на основе психолого-педагогических и медико-физиологических средств и методов сопровождения образовательного процесса, профилактики факторов «риска», реализации комплекса межведомственных оздоровительных мероприятий. 
Суть модели: образовательный процесс, направленный на формирование и развитие у субъектов позитивной, устойчивой ориентации на сохранение здоровья, как необходимого условия жизнеспособности, что 
 реализуется в формировании у субъектов образовательного процесса.
I. Рассмотрим структуру функционирования МБОУ Покровской СОШ №2 в рамках создания программы «Здоровая школа» (приложение№1)
II. С целью осуществления работы по данному направлению организуем следующую систему мониторинговых исследований:

Медицинский, социальный, педагогический, психологический.

На основании полученных результатов создаем банк данных для осуществления дальнейших медицинских, психологических, педагогических и социальных мероприятий.

На основании полученных рекомендаций специалистов органы управления школой формируют учебный план и план работы школы, утверждают адаптированные учебные программы, в соответствии с которыми строится образовательный процесс, приоритетными направлениями которого являются здоровьесберегающие технологии.
III. Методы и формы работы: 

· Медико-гигиенические здоровьесберегающие технологии - это соблюдение надлежащих гигиенических условий в соответствии СанПинНов, и функционирование в школе медицинского кабинета. 
· Экологические здоровьесберегающие технологии – это совокупность мер, формирующих экологически оптимальные условия жизни и деятельности участников образовательного процесса, укрепляющих духовно-нравственное здоровье учащихся, способствующих выработке правил поведения в природной среде, микро- и макросоциуме, благоустройствуо объектов села, школьной территории, создание зон отдыха, создание зеленых уголков в классах, рекреациях, участие в природоохранных акциях и других мероприятиях. 

· Технологии обеспечения безопасности жизнедеятельности - это организация культурно-оздоровительного пространства, способствующего становлению и развитию у обучающихся социально значимых компетенций, создание безопасных условий жизнедеятельности обучающихся и охрану труда работников; отработка действий в условиях смоделированной чрезвычайной ситуации, освоение школьниками знаний и практических навыков по правилам поведения в экстремальных ситуациях и приобретение обучающими умений сохранять жизнь в неблагоприятных и опасных условиях, профилактика детского дорожно-транспортного травматизма, изучение курса ОБЖ в 5-11 классах. 
· Физкультурно-оздоровительные здоровьесберегающие технологии –формирование здорового образа жизни, воспитание физических,  морально-эстетических и волевых качеств, третий час физкультуры, разработка и внедрение образова​тельных программ, секционных занятий по различным видам спорта,  проведение спортивных праздников,   организация активного отдыха на переменах и другой ряд мероприятий. 

· Организационно-педагогические здоровьесберегающие технологии – это регулирование количества уроков и их продолжительности, затрат времени на выполнение домашних заданий, рациональной организации урока и другое. 

· Психолого-педагогические здоровьесберегающие технологии – это профилактика трудностей в учебе; сопровождение учащихся с социально-эмоциональными проблемами; сопровождение социально-уязвимых семей, детей с ослабленным здоровьем; выявление и сопровождение учащихся «группы риска».
· Воспитательно-формирующие здоровьесберегающие технологии - это предупреждение вредных привычек, по формированию культуры здоровья учащихся через сеть дополнительного образования как кружки, клубы, агитбригады, летний лагерь дневного пребывания.
В качестве основных  характеристик предлагаемых  здоровьесберегающих технологий можно определить:

 ориентированность  на здоровый образ жизни, здоровье как основную жизненную ценность человека, составляющую общую культуру личности;

 вариативность и  гибкость разработанных технологий, методик (для возможной коppектировки);

 открытость для инноваций и pазвиваемость предложенных технологий;

 возможность педагога максимально использовать свой личностный потенциал в развивающей деятельности, умение выйти из круга педагогических стереотипов  на новую систему оценки  результатов свой деятельности и самосовершенствование  в профессиональной деятельности;

 использование индивидуального подхода к личности;

 сочетание требований педагога и желаний ребенка.
IV. Для комплексного решения поставленных задач необходимо организовать целенаправленное взаимодействие всех структурных звеньев образовательного процесса и учреждений, оказывающих влияние на формирование здоровой личности. (Приложение№2)
Ресурсное обеспечение: программы раскрывают нормативно – правовые, программно – методические, информационные, мотивационные, кадровые, организационные,  материально – технические составляющие.
Этапы реализации Программы развития школы. 
Программу предполагается реализовать в четыре этапа:

·  2012-2013гг. – подготовительный – создание условий для оформления основных идей программы, осмысление противоречий и предпосылок развития школы по данному направлению.

·  2013-2014гг – запуск концепции – непосредственное начало реализации программы, приведение основных компонентов образовательного 

· процесса в соответствие с характеристиками концепции

·  2014-2016гг. – реализация модели – преодоление несоответствий культуры школы и реформирование компонентов, отклоняющихся от норм, заданных моделью

·  2016-2017гг – аналитико-коррекционный – анализ и рефлексия статуса школы в социуме, культуры и структуры функционирования, самоопределение педагогического коллектива по отношению к дальнейшему развитию.

Приложение №1


Приложение №2


Модель здоровьесберегающего пространства на базе МБОУ СОШ № 9
Беляева Наталья Геннадьевна

учитель химии МБОУ СОШ № 9 

г. Гуково

Руководствуясь такими документами как: Указ Президента РФ от 01.06.2012 N 761 "О Национальной стратегии действий в интересах детей на 2012 - 2017 годы", а также Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации (Минобрнауки России) от 28 декабря 2010 г. N 2106 г. Москва "Об утверждении федеральных требований к образовательным учреждениям в части охраны здоровья обучающихся, воспитанников", зарегистрирован в Минюсте РФ 2 февраля 2011 г. , мы считаем, что на данный момент одной из приоритетных и актуальных задач системы образования становится сбережение и укрепление здоровья учащихся, формирование у них ценности здоровья, здорового образа жизни, выбора образовательных технологий, адекватных возрасту, устраняющих перегрузки и сохраняющих здоровье школьников. 

Школа, являясь единственным социальным институтом, через который проходят все граждане России, должна создавать  условия для развития   здоровой, свободной,   социально-адаптированной, образованной личности,   поэтому формирование, сохранение, укрепление здоровья – главная цель здоровьеохранного образовательного учреждения.

С каждым годом  мы наблюдаем ужасную статистику: рост детей с различными отклонениями состояния здоровья, следствием чего является увеличение числа освобожденных от занятий физкультуры.

Здоровье  самый важный ресурс, который обеспечивает продуктивную индивидуальную, социальную, профессиональную и экономическую жизнь человека. Именно поэтому мы должны  создать такую модель современной школы, которая бы обеспечила здоровьеохранное, здоровьесберегающее образовательное пространство, воспитывающее у всех  участников образовательного процесса: детей, родителей, педагогов потребности в здоровье как жизненно важной ценности, сознательного стремления к ведению здорового образа жизни.

Цели здоровьесберегающей деятельности ОУ:

1. Создание условий для сохранения физического, психического и нравственного здоровья учащихся, необходимых для развития   свободной, образованной, здоровой личности.
2. Стимулирование социальной активности всех участников образовательного процесса: детей, родителей, педагогов, в области здоровьесберегающей деятельности.

3. Разработка и внедрение в учебно-воспитательный процесс здоровьесберегающих технологий. 

План работы здоровьесберегающей деятельности в ОУ:

Этапы:

1. Организационный.(2012год)

А) Создание инициативной группы  на базе МБОУ СОШ №9.

Состав: Зам. директора  по УВР (Беляева Н.Г.), психолог (Яворская Л.М.), учитель географии (Загоскина Г.А.), родитель (Зеленская С.А.)

Б) Создание координационного центра на базе МБОУ СОШ №9.

Состав: Зам. директора  по УВР (Беляева Н.Г.), психолог (Яворская Л.М.),  фельдшер (Костылева А.А), учитель физкультуры (Ковбаса Т.Г.), родитель (Зеленская С.А.).

В) Информирование всех участников образовательного процесса: детей, родителей, педагогов о переходе школы к здоровьесберегающей образовательной модели.

Г) Заключение договоров с родителями по созданию здоровьесберегающего пространства в образовательных учреждениях Ростовской области и проведение диагностического обследования психофизиологического состояния и уровня здоровья ребенка.

2. Аналитический (2013-2014).  Анализ результатов здоровьесберегающей  деятельности. Учет полученных результатов при корректировке программы школы в дальнейшей работе.

3.Заключительный (2015-2016). 

Функционал участников координационного центра здоровьесберегающей деятельности ОУ:

1.Зам. директора по УВР:  

· Подборка научной, педагогической, нормативно- правовой документации по проблеме  здоровьесберегающей деятельности в ОУ;

· Обучение педагогов  и расширение их опыта в рамках методических семинаров  в ОУ по проблеме  здоровьесберегающей деятельности в ОУ;
· Анализ результатов по всем направлениям здоровьесберегающей  деятельности. Учет полученных результатов при корректировке программы школы в дальнейшей работе.

2. Психолог:

· Осуществляет организацию психологического сопровождения здоровьесберегающего образовательного процесса ОУ.

3. Фельдшер:

· Организация медицинского обслуживания  обучающихся здоровьесберегающего образовательного процесса ОУ.

4. Учитель физкультуры:

· Организация здоровьесберегающих технологий физкультуры и спорта в здоровьеохранной  деятельности ОУ.
Направления здоровьесберегающей деятельности в ОУ:

1. Санитарно- гигиеническое направление;
2. Направление физкультуры и спорта (проведение трех уроков физкультуры в неделю с обучающимися разных ступеней  обучения, организация гимнастики, физкультурных пауз, динамических минуток, посещение детьми спортивных секций и физкультурно-оздоровительных кружков);
3. Медико-диагностическое направление (работа школьного кабинета здоровья);
4. Психолого-педагогическое направление (представлено в рамках оформленной программы психологического сопровождения, в результате каждый обучающийся за годы учебы проходит психологическое тестирование на разных ступенях обучения);
5. Образовательное направление;
6. Валеологическое направление: спортивные праздники, экскурсии на природу, культурно-массовые мероприятие. 
Заставить человека, тем более ребенка быть здоровым невозможно, если у него не сформирована потребность быть здоровым. Поэтому, именно школа должна стать институтом социального оздоровления подрастающих поколений. 
Особенности организации здоровьеохранной деятельности в условиях МБОУ Рассветовской СОШ

Нор-Аревян Клавдия Михайловна
заместитель директора  по УВР
Рассветовской СОШ Аксайского района

Предметом острой общественной тревоги в последнее время является резкое ухудшение физического здоровья детей. Традиционная российская система образования в погоне за интеллектуальным развитием, высокой образованностью за годы обучения разрушает фундаментальную здоровую основу ребенка, необходимую  для полноценного и гармоничного развития его личности, что подтверждается данными Министерства здравоохранения.

Объективную картину состояния здоровья обучающихся дает мониторинг, проведение которого до 2012 года в МБОУ Рассветовской СОШ было затруднено: основным источником  данных являлись ответы сельских амбулаторий на запросы школы. 

 В 2012-13 учебном году школа вошла в областной проект по проблемам здоровьесбережения в образовании и получила статус областной пилотной инновационной площадки. В рамках этого проекта мы получили аппаратный комплекс АРМИС. Сегодня, проводимые медицинским работником  школы с помощью комплекса обследования, значительно упрощают процесс отслеживания состояния здоровья. 

С начала учебного года обследовано 313 учащихся. Это ученики 5-11 классов. Обследование начальной школы не завершено, поэтому я представлю результаты обследования только средней и старшей школы.

Таблица 1. Результаты обследования

	Классы
	Кол-во обслед.
	Сердечно-сосудистая система
	Дыхательная  система
	Зрительная система
	Слуховая система
	Центральная нервная система
	Полностью здоровые дети

	11
	28
	7/25
	8/29
	13/46
	18/64
	1/4
	2/7

	10
	16
	7/42
	8/50
	5/31
	11/69
	0/0
	1/6

	9
	50
	13/26
	18/36
	13/26
	23/44
	3/6
	8/16

	8
	52
	11/21
	18/35
	22/42
	23/44
	1/2
	9/17

	7
	37
	8/22
	12/32
	14/38
	15/41
	8/22
	5/14

	6
	65
	26/40
	26/40
	29/45
	27/42
	10/15
	9/14

	5
	26
	10/38
	3/12
	7/30
	9/35
	8/31
	6/23

	По школе
	313
	82/26
	93/30
	103/33
	126/40
	31/10
	40/13


Из таблицы 1 видно, что процент здоровых детей равен 13. Данные по школе соответствуют данным по России.

Самые тревожные показатели работы слуховой и зрительной системы. Нарушения в системе составляют 40 и 33%.

У 30% обучающихся выявлены отклонения в работе дыхательной системы.

Изменения в функционировании сердечно-сосудистой системы выявлено у 26 % обучающихся. Заметим, что самый высокий % у обучающихся 6, 5 классов - 40, 38%.

Растет % отклонений в работе центральной нервной системы: по школе он составляет 10%, а по классам – в 5-х – 31%, 6-х- 15%, 7-х – 22%. 

Получая из начальной школы 23% здоровых детей, на выпуске мы имеем только 7%. 

В связи с этим МБОУ Рассветовская СОШ сохранение здоровья учащихся выбрала одним из важнейших направлений своей деятельности.

Значимость такой работы подчеркивается и в Указе Президента РФ от 01.06.2012 N 761 "О Национальной стратегии действий в интересах детей на 2012 - 2017 годы", где в качестве одной из ведущих задач выделяется «сбережение здоровья каждого ребенка. В Российской Федерации должны приниматься меры, направленные на формирование у семьи и детей потребности в здоровом образе жизни, всеобщую раннюю профилактику заболеваемости, внедрение здоровьесберегающих технологий во все сферы жизни ребенка, предоставление квалифицированной медицинской помощи в любых ситуациях».
С целью изучения мотивации участников образовательного процесса по вопросу здоровьеохранной деятельности было проведено анкетирование учителей, в котором приняло участие 43 учителя (78%), а среди учащихся проведена акция «Как сделать нашу школу Академией здоровья?».

Все учителя считают обоснованной тревогу общества по поводу состояния здоровья современных школьников и 91% отмечают, что для охраны здоровья и формирования культуры здоровья школьников недостаточно медицинских и гигиенических средств. 

Из числа анкетируемых изъявили желание участвовать в проекте 17 человек (39%). Если в инновационной деятельности желают участвовать 30% коллектива, то, согласно теории менеджмента, работа будет эффективной. Очень надеемся на это.

Мы  уже имеем многолетний опыт работы по данному направлению, но, несмотря на прилагаемые усилия, школьники все равно продолжают болеть, а родители жаловаться на перегруженность своих детей, сохранение и накопление вредных привычек. Значит, состояние современного общества требует новых подходов в деле  сохранения, укрепления здоровья и формирования культуры здоровья обучающихся. 

Деятельность школы, на наш взгляд, должна осуществляться целенаправленно и в системе, то есть на основании программы, ориентированной на решение таких значимых проблем, устранение которых в сумме может дать максимально возможный положительный эффект. Недопустимо разрывать образовательную, оздоровительную, воспитательную и развивающие сферы деятельности в образовательном учреждении. 

Здоровьесберегающая среда обучения в школе формируется в первую очередь через создание материально-технической базы. Многие ее параметры регламентированы санитарными нормами и правилами, являющимися обязательными и подлежащими выполнению в интересах сохранения здоровья школьников. 

МБОУ Рассветовская СОШ обладает достаточными ресурсами.
1. Материально – технические ресурсы.

Здание школы построено 10 лет назад. 

Школа обеспечена современной системой канализации и водостоков, соблюдаются воздушно-тепловой режим и режим освещения. В числе неотложных ремонтных работ стоит замена кровли.

В школе имеется: 

· столовая на 250 посадочных мест, пищеблок, оснащенный современным технологическим оборудованием;

· сертифицированный медицинский кабинет; 

· большой и малый спортивные залы базовой школы,  спортивные залы филиалов, оборудованные всеми спортивными снарядами, необходимыми для выполнения учебной программы по физической культуре; 
· кабинеты информатики, функционирующие с учетом санитарно- гигиенических условий работы;

· оборудованные предметные кабинеты физики, химии, биологии, ОБЖ, начальных классов; 

· кабинеты технологии для девочек со швейными машинками и технологическим оборудованием для проведения уроков по кулинарии;

· кабинет технологии для мальчиков со станками для работы по дереву и металлу.

МБОУ Рассветовская СОШ одна из немногих школ, имеющая большой пришкольный участок. Его площадь составляет 45721 кв. м.

На  пришкольном участке размещены:

· стадион, засеянный газонной травой;

· две площадки для волейбола одна для баскетбола;

· комбинированная площадка для волейбола и баскетбола и спортивных игр;

· площадка для настольного тенниса;

· площадки для игр начальной школы с турниками, шведскими стенками, рукоходами, брусьями, мачтами для лазания, гимнастическим городком и бумом 

· площадка для  тихого отдыха.

Есть на участке и отдел декоративно-цветочных растений, отдел плодового сада, полевых и овощных культур, сосновая роща, цветники и газоны.
2. Кадровые ресурсы: 

В школе работает творческий педагогический коллектив, имеющий достаточный образовательный и квалификационный уровень, который нацелен на дальнейшую активную работу по оздоровлению обучающихся.

Программу здоровьесбережения учащихся мы рассматриваем как блок единой педагогической системы, в которой будут задействованы все службы: администрация, педагоги, психолог, социальный педагог, медицинский работник и технический персонал.

В школе организована творческая группа, которая объединяет следующих специалистов: заместителя директора по УВР (координатор группы), медицинского работника, психолога, заместителя директора по воспитательной работе, учителей физической культуры, информатики, начальных классов (Стрельцова Т.В., Фенева И.В., Кирина С.В.), химии, биологии, экологии, ОБЖ. 

Все члены группы имеют опыт работы по здоровьесбережению, являются авторами статей, активно участвуют в конференциях, конкурсах по данному направлению.
3. Информационные ресурсы: 

В школе 4 компьютерных класса (три стационарных - два в основной школе и один в филиале №2, один мобильный). Всего в эксплуатации находится 88 компьютеров, из них 80 компьютеров используется в учебном процессе. Функционирует единая  локальная сеть, объединяющая весь компьютерный парк школы и имеющая выход в Интернет со скоростью 2 Мб/сек. 

Для проведения занятий задействованы 21 интерактивная доска и 6 мультимедийных комплексов с экраном и проектором. На базе библиотеки создан медиацентр.
4. Средовые ресурсы:

МБОУ Рассветовская СОШ является центром социокультурного комплекса Рассветовского сельского поселения. Основными социокультурными партнерами являются: Храм  святых равноапостольных Кирилла и Мефодия,  библиотека и Дом культуры п. Рассвет, государственное общеобразовательное учреждение Ростовской области кадетская школа – интернат «Аксайский Данилы Ефремова  казачий кадетский корпус», муниципальное образовательное учреждение дополнительного образования детей Детская школа искусств п. Рассвет.

В ходе анкетирования учителям школы было предложено проранжировать факторы внутришкольной среды по степени их влияния на здоровье ребенка от 1 до 11. 

Мнение учителей, выраженное в среднем значении показателей, таково:

· суммарная учебная нагрузка - 2,2;
· санитарно-гигиенические условия обучения - 3,1;  

· временной режим обучения - 4,3; 

· двигательный режим в процессе обучения - 4,6;
· психологический фон урока - 4,7;
· уроки физкультуры - 4,9;
· стиль взаимодействия учителя с учениками - 5,1;
· воспитательная работа по формированию культуры здоровья - 6,2; 

· конкретные методы и приемы ведения урока - 6,3;
· информационная составляющая учебных предметов - 6,9;
· специальные образовательные курсы по проблеме здоровья и ЗОЖ - 8,0.
Как видим, педагогический коллектив выделяет проблемы уменьшения учебной нагрузки, оптимизации условий и режима обучения, снятия физического и психологического утомления школьников и повышения их двигательной активности. 

Для решения любой проблемы необходимо сначала проанализировать начальное состояние, а затем наметить пути ее решения. В этом мы и видели свою задачу на первом этапе работы в ходе проекта.

Образовательный процесс в школе осуществляется по разработанному учебному плану с учетом соблюдения норм максимально допустимой нагрузки школьников. Продолжительность перемен и количество больших перемен соответствует регламентированным санитарным нормам:

· перемены по 10 минут;

· большие перемены после 2-го и 3-го урока по 20 минут.

Но облегченный день в середине недели предусмотрен только на 1-ой ступени. 

Проблемным остается вопрос дозирования домашнего задания - менее 50% обучающихся затрачивают на выполнение задания количество времени, соответствующее санитарным нормам. 

В учебный план школы включены специальные учебные дисциплины или здоровьеохранные блоки: 

· экология;

· ОБЖ;

· блоки по валеологии для уроков математики, биологии, химии, окружающего мира;

· курсы для организации  внеурочной деятельности для 1-2 классов,  реализуемых в рамках введения ФГОС НОО. 

35 процентов от объема занятий внеурочной деятельности 1-2-х классов, реализуемых в рамках ФГОС, имеют спортивно-оздоровительную направленность. Это такие курсы, как «Мы за здоровье», «Тропою здоровья», «Юные путешественники», «Детский фитнес»,  «Моя первая экология», «Шахматы».

Включены специальные учебные дисциплины психологического блока: «Психокоррекция», «Моя первая психология».

Предусмотрено проведение трех уроков физической культуры в неделю,  которые  построены по принципу дозирования физической нагрузки в зависимости от особенностей физического развития учащихся. 

К педагогическим условиям, содействующем сохранению и укреплению здоровья учащихся и педагогов, относится переход от традиционных методов работы на уроке (где главным действующим лицом был и есть учитель) к новым,  в основе которых лежит деятельностный подход  и диалоговая (субъект - субъектная) культура   общения  учителя и ученика. 

На сегодняшний день предпочтение отдается таким технологиям, которые вписываются в классно-урочную систему, не затрагивают содержания обучения, являются гуманистическими: индивидуализации и дифференциации обучения, проблемного обучения, проектный метод, обучения в сотрудничестве, игровые,  поисково-исследовательские, интерактивные, мультимедийные, информационно-коммуникационные  технологии.

Продолжается работа по интегрированию оздоровительных приемов в уроки: мультимедийные физкультминутки, физкультминутки на уроке «по назначению»,  занимательные веселые физминутки для начальной школы,  комплексы упражнений для снятия утомления глаз. Пополняется методическая копилка разработок здоровьесберегающих уроков. К сожалению, еще не редки уроки, далекие от цели сохранения и формирования здоровья учащихся. Физкультурные паузы и динамические минутки на уроках проводятся периодически и не во всех классах, инициируются самими учителями или обучающимися.

Выявлен недостаточный  уровень компетентности учителей в вопросах организации здоровьесберегающего урока, отборе форм и содержания обучения. Менее 50% учителей школы прошли курсы повышения квалификации по направлению здоровьесберегающей педагогики, физиологического профиля, психологического профиля. Требуется повышение компетенции учителей. Мы планируем осуществить это через курсы ИПКиПРО, но на базе школы - для более полного охвата членов педагогического коллектива. 
Особое место в образовательном процессе занимает реализация здоровьесберегающих технологий физкультуры и спорта.

На уроках физической культуры проводится мониторинг эффективности физического воспитания обучающихся всех ступеней. 

При анализе показателей за последние два года мы также увидели  снижение физической подготовленности  более чем на 4%.

Основными формами внеклассной  физкультурно-оздоровительной работы являются: соревнования, физкультурные праздники, спортивные  секции, такие как, футбол, волейбол, баскетбол, ОФП. 44% учителей считает, что такого числа секций недостаточно, и 17% учащихся также хотели бы увеличить их количество. С удовольствием дети ходили бы на секции боевых искусств, фитнеса, аэробики.  Посещение секций затруднено для детей из поселков из-за невозможности организации их подвоза. 

В нашем сельском поселении нет специальных спортивных школ и залов, бассейна. Выбор дополнительных занятий спортом ограничен ресурсами школы. Максимально удовлетворить потребности детей – в этом школа видит свою ближайшую задачу.

Школьные спортивные соревнования проводятся по плану, имеют массовый характер, организуются отдельно по ступеням обучения.  Оказывается,  для 10% учеников такого числа спортивных соревнований недостаточно. Дети хотели бы изменить и форму проведения внеклассных мероприятий - организовывать походы, туристические слеты (5%). 

К сожалению, в режиме дня школы отсутствует физзарядка до занятий. Об этом написало 9% обучающихся. 

Без грамотного целенаправленного решения проблемы формирования культуры здоровья учащихся школа не сможет выполнять свою задачу по охране их здоровья. Ребенок, подросток, не заботящийся о своем здоровье, не мотивированный на его сохранение и укрепление, на ведение здорового образа жизни, при всем старании учителей остаться здоровым в современных условиях жизни не сможет. «Намного важнее пробудить в детях желание заботиться о своем здоровье, основанное на их заинтересованности в учебе, выборе курсов, адекватных индивидуальным интересам и склонностям. Насыщенная, интересная и увлекательная школьная жизнь станет важнейшим условием сохранения и укрепления здоровья» (Национальная образовательная инициатива "Наша новая школа").

Работа по пропаганде ЗОЖ ведется – в классных коллективах от 50 до 80% обучающихся в достаточной степени информированы о потенциальных факторах риска. 

Нужно отметить недостаточность наглядной агитации. Решение предлагают сами дети: организовать в течение учебного года периоды, посвященные одной из вредных привычек, КВН, конкурсы здоровья, выставки рисунков, конкурсы сочинений по проведенным мероприятиям, оформить  «Доску почета спортсменов» и т.д.
Одним из важных  направлений деятельности школы является организация питания, но остро в нашей школе данная проблема не стоит.

100% учащихся охвачены разнообразным питанием в виде: завтрака для начальной школы, включающего молоко и выпечку, горячего завтрака или обеда для всех обучающихся, состоящего из двух или трех блюд, выпечки и буфетной продукции. 

Однако не все дети понимают необходимость горячего питания. Мы много говорим об этом на классных часах, убеждаем учащихся, что правильное питание – один из «краеугольных камней», на котором базируется здоровье человека. Проводим уроки здоровья, на которых дети не только учатся сами, но и учат других – своих друзей, родителей. 

Здоровье – это категория не только медико-биологическая, но и социальная. Вопросы формирования и поддержания духовного, нравственного, психологического и физического здоровья личности и нации составляют ту область, в которой интересы системы образования теснейшим образом переплетаются с интересами семьи. Сегодня роль семьи в укреплении здоровья детей должна неуклонно возрастать.

83% учителей школы также отметили, что семья сильнее всего влияет на формирование культуры здоровья современных школьников.

Конечно, ежедневная утренняя гимнастика, процедуры закаливания, соблюдение двигательного режима дня, сбалансированное питание, игры на воздухе, прогулки станут для детей необходимостью, если рядом с ними будут родители, своим примером показывающие ценность здоровья и значимость здорового образа жизни. Это подтвердили 70% обучающихся.
В настоящее время  следует отметить низкий уровень привлечения родителей для работы в школе по сохранению и укреплению здоровья. Если мы дадим возможность родителям участвовать в воспитательной работе школы, мы найдем в их лице активного и заинтересованного партнера. 

Таким образом, педагогический коллектив МБОУ Рассветовской СОШ, признавая приоритетным и значимым направлением своей деятельности здоровьесберегающую и здоровьесозидающую организацию образовательного процесса, ставит  следующие стратегические задачи:

1. создать в школе здоровьесберегающую и здоровьесозидающую  пространственно-предметную среду; 

2. создать в школе целостную систему воспитания культуры здоровья, в которой все её компоненты (когнитивная, эмоционально-чувственная и деятельностная) направлены на воспитание ценностей, среди которых здоровье занимает особое место;  

3. организовать систематический мониторинг здоровья учащихся и здоровьесберегающей работы в школе;
4. сформировать единую систему, связывающую усилия семьи, школы, муниципальных органов власти, медицинских учреждений, спортивных, оздоровительных центров, способную  стимулировать развитие  здорового образа жизни школьников.
Основные направления по сохранению и укреплению здоровья:

1. Оптимизация санитарно-гигиенических условий обучения;
2. Рациональная организация учебного процесса и режима учебной нагрузки;
3. Обеспечение полноценного питания детей в образовательном учреждении;
4. Совершенствование системы физического воспитания;
5. Обеспечение психологического комфорта субъектам образовательного процесса;
6. Воспитательная работа по формированию культуры здоровья, отказ от вредных привычек;
7. Использование в образовательной деятельности разнообразных здоровьесберегающих технологий;
8. Организация сотрудничества с родителями уча​щихся по вопросам   сохранения и укрепления здоровья их детей;
9. Организация сотрудничества с социальными партнерами: муниципальными органами власти, медицинскими учреждениями, спортивными, оздоровительными центрами и т.д.;
10. Организация работы по укреплению здоровья педагогов;
11. Обучение педагогических кадров вопросам охраны здоровья детей;
12. Проведение мониторинга здоровья обучающихся.
Один из учеников нашей школы на вопрос «Что сам ученик мог бы сделать, какой вклад он бы мог внести в общее дело?» ответил: «Быть здоровым для хорошей учебы с помощью учителей и родителей»

Мы уверены, что взвешенный анализ ресурсов школы, продуманная целенаправленная программа  формирования здоровьесберегающей среды с опорой на традиции школы создаст условия для максимально возможного положительного эффекта оздоровления обучающихся.

 Комплексное организационное педагогическон сопровождение формирования здоровьесберегающей среды школы
Шевченко Наталья Николаевна, 
заместитель директора по УВР

МБОУ Новобатайской СОШ № 9 
Кагальницкого района

В задачах, сформулированных ВОЗ по достижению здоровья в 21-м столетии, определено, что охрана здоровья – это совокупность совместных мер, предпринимаемых на уровне общества и направленных на усиление общественного контроля  за факторами, влияющими на  здоровье населения. По мнению экспертов ВОЗ, система образования выступает идеальным каналом для формирования здоровья учащихся и транслирования опыта укрепления здоровья на общество. Создание здоровьеохранных программ и санитарного просвещения на базе школы — реальный и действенный механизм для ликвидации пробелов в системе медицинского обслуживания и для охвата больших слоев населения. 

Образовательное учреждение и само заинтересовано в наращивании здоровьесберегающего потенциала, так как существует тесная взаимосвязь здоровья учащихся и учебного процесса, который может быть недостаточно эффективным из-за ограничений, связанных со здоровьем учеников. Как следствие, перед образовательным учреждением остро встает необходимость поиска компромисса между обязательностью решения образовательных задач, связанных, прежде всего, с достижением требуемого уровня образованности, и необходимостью сохранения при этом здоровья участников образования. Данный компромисс составляет основу здоровьесбережения.

В России здоровьесберегающая функция образовательного учреждения закреплена законодательно и активно поддерживается государством. В соответствии с законом Российской Федерации «Об образовании» образовательное учреждение должно создавать условия, гарантирующие охрану и укрепление здоровья обучающихся. В результате пристального внимания государства внедрение здоровьесберегающих технологий в образовательную сферу стало одним из приоритетных направлений национальных проектов «Здоровье» и  «Образование», является частью национальной образовательной инициативы «Наша новая школа»,  а также легло в основу содержания Указа  Президента РФ  "О Национальной стратегии действий в интересах детей на 2012 - 2017 годы".

Всесторонний системный подход к укреплению здоровья на базе школы получил широкое международное распространение. Во всем мире растет число реализуемых на местах скоординированных программ для школ, обращающихся к специфическим проблемам здравоохранения и повышающих осведомленность населения относительно медицинских проблем, связанных с качеством жизни. Такие программы существуют в США, Австралии, Франции, Германии, Новой Зеландии, Польше, Китае.

С 2008 по 2010 год МБОУ Новобатайская СОШ № 9 являлась инновационным общеобразовательным учреждением, областной экспериментальной   площадкой по апробации профильного обучения учащихся на  третьей ступени на основе индивидуальных учебных планов. В 2010 году школа стала областной пилотной площадкой по внедрению ФГОС НОО.  С сентября 2012 года школа апробирует учебную программу по бадминтону в параллели 7-х классов, в целях совершенствования преподавания предмета «Физическая культура». В 2012 году  школа включена в состав 100 школ Ростовской области по реализации пилотного проекта по здоровьесбережению.   

Конечно, это не случайно. За долгую историю  (школе в 2012 году исполнилось 145 лет),  в  школе накопился достаточный опыт, сложился хороший, стабильный коллектив, слаженный по своему составу и творческий по своей сути, всегда готовый к восприятию новых методик, с интересом следящий за новейшими разработками в области образования. 70% учителей школы имеют первую и высшую квалификационные категории, 29 учителей имеют различные ведомственные награды, 6 человек – победители ПНПО, 3 человека – лауреаты Губернаторской премии. При этом учителя постоянно обучаются на различных курсах в ГБОУ ДПО РО РИПК и ППРО, а также дистанционно в педагогическом университете  «Первое сентября»  на  факультете педагогического образования МГУ им. Ломоносова. 

В школе действует служба сопровождения, в состав которой входят педагог-психолог, социальный педагог, заместитель директора по воспитательной работе, 2 медицинских работника, школьный библиотекарь, классные руководители. Достаточная материально-техническая база.

Всё вышеперечисленное позволяет реализовывать комплекс мер по организации здоровьеохранной деятельности в школе, которая складывается из нескольких блоков.
1 блок – здоровьесберегающая структура образовательного учреждения. Данный блок включает: состояние и содержание здания и помещений школы в соответствии с гигиеническими нормативами; оснащенность кабинетов, физкультурных залов, спротплощадок необходимым оборудованием и инвентарем; наличие и необходимое оснащение медицинского кабинета,  наличие и необходимое оснащение школьной столовой; организация качественного питания.
2 блок – рациональная организация учебного процесса: соблюдение гигиенических норм и требований к организации и объёму учебной и внеучебной нагрузки на всех этапах обучения; использование методов и методик обучения, адекватных возрастным возможностям и особенностям учащихся, соблюдение требований к использованию технических средств в обучении;  рациональная и соответствующая требованиям организация уроков физической культуры; индивидуализация обучения; работа по индивидуальным учебным планам на старшей ступени обучения. Реализация этого блока позволяет создавать условия для снятия перегрузки, нормального чередования труда и отдыха, повышает эффективность учебного процесса, снимая при этом чрезмерное функциональное напряжение и утомление.
3 блок – организация физкультурно-оздоровительной работы. Блок включает: полноценную и эффективную работу с учащимися всех групп здоровья; организацию динамических пауз, физкультурных пауз на уроках, способствующих эмоциональной разгрузке и повышению двигательной активности; создание условий и организацию работы спортивных секций; проведение спортивно-оздоровительных мероприятий.
4 блок – просветительско-воспитательная работа с учащимися, направленная на формирование ценности здорового образа жизни: включение в систему работы образовательного учреждения образовательных программ, направленных на формирование ценности здоровья и здорового образа жизни («Здоровое питание – залог успешного обучения и крепкого здоровья школьников»,  реабилитационные программы по профилактике жестокого обращения с детьми, по профилактике безнадзорности и правонарушений среди несовершеннолетних «Мы вместе» - это модульные программы, кроме этого в качестве регионального и школьного компонентов программы по формированию здорового образа жизни включены в учебный план школы); лекции, беседы, классные часы по проблеме сохранения и укрепления здоровья, профилактики вредных привычек; проведение «Дней здоровья», конкурсов, праздников.
5 блок – организация  системы просветительской и методической работы с педагогами и родителями, направленная  на повышение уровня знаний по проблемам охраны и укрепления здоровья. Данный блок включает лекции, методические семинары по проблемам: «Условия формирования здоровьесберегающей среды в образовательном учреждении»; «Дифференцированный подход и применение индивидуальных коррекционных педагогических методов обучения»; «Формирование творческого потенциала учителя в процессе здоровьесберегающего обучения и воспитания школьников»; «Валеологические здоровьесберегающие технологии»; «Школьный стресс: конструктивные пути решения». Привлечение педагогов и родителей к совместной работе по проведению спортивных соревнований, дней здоровья, занятий по профилактике вредных привычек.
6 блок – профилактика и динамическое наблюдение за состоянием здоровья. До включения школы в пилотный проект по здоровьесбережению, мы использовали рекомендованные и утверждённые методы профилактики заболеваний, не требующие постоянного наблюдения врача – витаминизация, профилактика нарушений осанки, зрения и т.д. Поставка в школу аппаратно-программного  комплекса «АРМИС» позволила привлечь медицинских работников к оценке функционального  состояния  ребенка. 

Действительно, образовательное учреждение  очень привлекательно в плане сохранения и укрепления здоровья нации.  Практически все дети посещают образовательные учреждения и проводят там значительное количество времени. Многие образовательные учреждения в миниатюре представляют собой общество в целом. Они выполняют не только свою непосредственную функцию – давать знания. Именно в школьные годы складывается индивидуальный характер, происходит формирование личности, общественной позиции и психологии человека.

Формирование  здоровьесберегающей среды с учетом индивидуальных особенностей участников образовательного процесса

 Деревягина Наталья Викторовна
заместитель директора по УВР

МБОУ СОШ № 37 г. Ростова-на-Дону

Среди важнейших социальных задач, которые сегодня стоят перед образованием – забота о здоровье, физическом воспитании и развитии учащихся.  Проблема здоровья учащихся вышла сегодня из разряда педагогических и обрела социальное значение. 

Целью здоровьесберегающей деятельности школы должно являться формирование у учащихся знаний, умений и навыков о здоровье, здоровом образе жизни и основам обеспечения жизнедеятельности. 

Здоровый образ жизни формируется всеми сторонами и проявлениями общества и связан с воплощением ребёнком своих социальных, психологических и физиологических возможностей и способностей. От того, насколько успешно удается сформировать и закрепить в сознании принципы и навыки здорового образа жизни в молодом возрасте, зависит вся последующая деятельность человека.

Образовательное учреждение сегодня может стать важнейшим звеном социализации подрастающего поколения, взяв за ведущие принципы реализацию здоровьесберегающего учебно-воспитательного процесса и формирование  здорового образа жизни,  ориентированные на деятельность, направленную, в первую очередь, на сохранение и улучшение здоровья.

Деятельность школы должна быть направлена на снятие эмоционального напряжения, создание благоприятного психологического климата, охрану здоровья и пропаганду здорового образа жизни, комплексное использование личностно-ориентированных технологий.

При  формировании  здоровьесберегающей среды  необходимо учитывать основные принципы здоровьесберегающей педагогики:
1. Принцип приоритета действенной заботы о здоровье учащихся и педагогов;
2. Принцип триединого представления о здоровье;   

3. Принцип непрерывности и преемственности;
4. Принцип  соответствия содержания и организации обучения возрастным особенностям учащихся;
5. Приоритет позитивных воздействий над негативными;
6. Приоритет  активных методов обучения.  

Здоровьесберегающая педагогика не является альтернативой всем другим педагогическим системам и подходам. Главное, что её отличает – реализация приоритета  заботы о здоровье учащихся и педагогов, в конструктивной деятельности в данном направлении.

Здоровый образ жизни не занимает пока первое место в иерархии потребностей и ценностей человека в нашем обществе. Но только если мы  научим детей с самого раннего возраста ценить, беречь и укреплять свое здоровье, если мы будем личным примером демонстрировать здоровый образ жизни. Только тогда  можно надеяться, что будущие поколения будут более здоровы и развиты не только личностно, интеллектуально, духовно, но и физически.  Если раньше говорили: “В здоровом теле - здоровый дух”, то не ошибется тот, кто скажет, что без духовного не может быть здорового. 
«Здоровый причал» - модель здоровьеохранной деятельности МБОУ СОШ № 2 г. Зверево (Повышение эффективности взаимодействия семьи и школы

как основа сохранения здоровья  обучающихся)
Подзорова Елена Александровна 

директор МБОУ СОШ№2 

г. Зверево 

В современном мире особо прослеживается тревожная тенденция ухудшения здоровья детей. Этому способствует экологически нестабильная ситуация, усиливающаяся год от года гиподинамия учеников,  ослабление иммунитета, как следствие - частые заболевания, переходящие в хронические. 

Все эти факторы ни в коей мере не способствуют выполнению школой главного заказа, который даёт ей государство и который формулируется работодателями. Готовя наших ребят к активной жизни в социуме, было бы правильным развивать все эти качества именно в стенах образовательного учреждения. Тем более что на это нацеливают нас и требования Федеральных Государственных образовательных стандартов, когда речь идет о формировании у обучающихся личностных УУД, позволяющих сделать учение осмысленным. Личностные действия направлены на осознание, исследование и принятие обучающимися жизненных ценностей, они позволяют им сориентироваться в нравственных нормах и правилах, выработать свою жизненную позицию в отношении мира. Одним из показателей сформированности этих УУД является состояние здоровья обучающихся. 

Понятно, что в сложившихся условиях школа должна предпринимать ряд важных шагов для коренного изменения сложившейся ситуации. Для этого необходимо пересмотреть весь подход к организации образовательной и воспитательной деятельности в школе,  определить место и  роль образовательного  учреждения в деле здоровьесбережения наших детей. Важно создать не столько новую модель здоровьесберегающего образования, сколько реально работающую и легко реализуемую. 

Специалисты считают, что высоких результатов в достижении поставленных задач добиваются в тех школах, где кроме всего прочего существует хорошая дисциплина и хорошие доверительные отношения между учащимися, родителями и учителями. Поэтому, создавая проект школьной здоровьесберегающей модели, которая получила название  «Здоровый причал», мы решили работать над проблемой повышения эффективности взаимодействия семьи и школы как основы сохранения и укрепления здоровья обучающихся. 

Любая инновационная деятельность школы должна начинаться с анализа и тщательного мониторинга  всех показателей образовательного пространства: учебно-методических комплексов, рабочих программ педагогов, санитарного состояния кабинетов, оборудования столовой, наличия зон для двигательной активности, медицинского обслуживания и т.п.  

На период начала работы инновационной программы «Здоровый причал» (май 2009 год) в школе назрела необходимость перемен: 30% учащихся регулярно болели различного вида респираторными заболеваниями, страдали сколиозом, заболеваниями желудочно-кишечного тракта. При этом в школе была слабо развита структура физического воспитания, имелось большое количество детей, освобожденных от занятий физической культурой по временным показаниям ввиду перенесенных заболеваний. Ежегодно в холодный период объявлялись карантины, что, конечно, нарушало образовательный и воспитательный процессы и заставляло вносить срочные коррективы в работу школы.  В ходе реализации основных направлений программы «Здоровый причал» и была сформирована модель здоровьесберегающей деятельности нашей школы, которая охватила все сферы школьной жизни. 

Наша модель –  это надежный замок с семью ключами:

· учебная и воспитательная деятельность;

· мотивация коллектива на ЗОЖ;

· оптимизация физического пространства школы;

· питание учащихся и педагогов;

· медицинское обслуживание;

· помощь родителям;

· сотрудничество с городскими организациями и службами.

Наша работа строится по схеме: от потребностей - к исполнению.

Основой деятельности любого образовательного учреждения является учебный процесс, который  в настоящее время в большей мере ориентирован на развитие интеллектуальных способностей школьников и отодвигает заботу о сохранении и укреплении их физического и психического здоровья  на второй план. Но в нашей школе и он подчиняется здоровьесберегающей модели. В школьных методических объединениях успешно решена задача по планированию предметов таким образом, чтобы не наносить ни малейшего ущерба здоровью учащихся. Для этого разработаны методики  проведения уроков каждой дисциплины на свежем воздухе, графики зрительной, дыхательной и физической гимнастик, введена обязательная утренняя зарядка, работает специальная группа для участия детей с ослабленным здоровьем в физкультурно-оздоровительных и спортивно-массовых мероприятиях.  Мы смогли добиться того, что на протяжении текущего учебного года в  школе нет учащихся полностью  освобожденных от занятий физической культурой. 

Чтобы ценность школьной воспитательной системы не преуменьшалась в сравнении с учебной деятельностью, необходимо строить её также четко и нормативно обоснованно. С этой целью нами получена лицензия на ведение дополнительной образовательной деятельности.  Школа поддерживает тесную связь с американской химико-фармацевтической компанией «Проктер енд Гембл», что помогает нам интересно и системно организовать процесс формирования культурно-гигиенических навыков учащихся. 

Инициативными педагогами нашей школы при поддержке школьной администрации в 2012 году зарегистрированы работающие уже не первый год молодежные объединения волонтеров «Открытые сердца» и «Наше поколение», 4 молодых педагогов и 3 старшеклассников школы являются членами молодежного парламента при Зверевской городской Думе. Они помогают нам в работе по формированию здорового образа жизни учащихся: акции, направленные против вредных привычек, агитминутки, дни здоровья, рекламные ролики, буклеты и прочая печатная продукция – все создается ребятами и охватывает 100% всех обучающихся школы. 

Но главное, на что нацелена программа «Здоровый причал» – это создание дружеских, доверительных отношений между всеми участниками образовательного процесса. И это особенно важно и актуально, так  как, придя из школы,  дети попадают в домашнюю среду, которая подчас далека от идеалов здоровьесбережения... 

Для нас крайне важно добиться понимания родителями важности и безотлагательности решения проблемы сохранения здоровья наших детей. Это трудно? Да, это очень трудно. Ведь современный родитель постоянно занят,  он считает важным одеть, обуть и накормить своего ребенка, не забивая себе голову проблемами, которых «пока» не видно. И наша задача достучаться до таких мам и пап. Мы прекрасно понимаем, что назиданием и нравоучением в таком деле многого не добьешься. Поэтому мы избрали иные методы воздействия на родителей:

· Мы делаем для них праздники; 

· Мы награждаем их медалями и почетными знаками  (конечно, заслуженно): «За верность школе», «За заслуги перед школой», «Почетный родитель»;

· Разработали для них образовательные программы «В тренажерный зал вместе с папой», «Учу английский вместе с мамой».

И это – первый шаг, дающий нам возможность обратить внимание родителей на своих детей и школу, как место, где эти дети проводят около 70% времени их бодрствования. 

 Немаловажным является и поддержание, укрепление здоровья педагогов и всех сотрудников школы. Мы считаем, что только личным примером можно добиться хороших  результатов. Работа в этом направлении основана на мотивации работников школы к ведению здорового образа жизни и включает следующие мероприятия:

· участие в спартакиадах;

· организацию, проведение и участие в туристических слетах;

· утверждение положения о корпоративной этике;

· проведение соревнований по игровым видам спорта между педагогами и учащимися;

· подготовка цикла видеобесед с родителями «Поговорим о вашем сыне», «Поговорим о вашей дочке».

Конечно, привлекаем родителей к участию в школьных мероприятиях, ведем просветительскую работу.

Наша школа большая, и детей в первые классы приходит с каждым годом все больше. Поэтому  очень актуален для нас вопрос организации физического пространства школы. Это направление очень важное и, пожалуй, самое затратное. Тем не менее, за 4 года реализации программы мы смогли добиться многого. В одном из учебных кабинетов создан тренажерный зал, на месте старого гардероба – гимнастический. Преобразились и школьные рекреации: их оборудовали теннисными столами, шведскими станками, сухим бассейном; уют и комфорт в них создан при помощи оформления окон, обилия комнатных растений и других декоративных элементов интерьера.  

Новизна оздоровительной системы школы состоит в том, что здоровьем наших детей мы занимаемся вместе с родителями 7 дней в неделю, мы стараемся сделать этот процесс беспрерывным: спортивные зоны школы работают ежедневно до позднего вечера, питание совершенствуется. Надеемся, что и дома у ребят в ближайшем  будущем будут созданы условия, способствующие укреплению и  сохранению их здоровья.

 Наш «Здоровый причал» - это место, куда спешат, где задерживаются и любят находиться, где комфортно и безопасно, откуда не хочется уходить, куда хочется вернуться. 
Организация системы здоровьеохранной деятельности на основе комплексной программы «Здоровье» МБОУ Обливской СОШ № 1

Пагонцева Мария Васильевна

директор МБОУ Обливской СОШ № 1

Обливского района 
Комплексная программа «Здоровье»

Цель программы - Цель здоровьесберегающей программы – обеспечить выпускнику школы высокий уровень реального здоровья, вооружив его необходимым багажом знаний, умений и навыков, необходимых для ведения здорового образа жизни, и воспитав у него культуру здоровья
Актуальность создания внутришкольной программы «Здоровье» исходит из потребностей  современного общества  и государственной политики.

В российском современном обществе состояние здоровья молодого поколения становится показателем здоровья нации, характеризующим уровень социально-экономического и нравственного развития общества, культуры и научно-технологической зрелости страны, перспектив ее благополучия, безопасности и независимости.

Краткий анализ состояния здоровья школьников.

Комплексная программа «Здоровье».

Программа предусматривает:

1) мониторинг состояния здоровья учащихся в разные периоды их обучения в школе;

2) рекомендации специалистов по укреплению здоровья отдельных категорий учащихся;

3) программу закаливания и физической культуры.
           Программа представляет собой комплексную систему профилактических и оздоровительных технологий, реализация которых проводится в отношении всех возрастных групп учащихся школы под контролем медработника учреждения. Все профилактические и оздоровительные технологии осуществляются медиками  в тесном взаимодействии с администрацией школы, педагогами и родителями и основываются на результатах ежегодных профилактических осмотров всех учащихся.

Программа «Здоровье» носит многомерный характер, так, как в период её реализации в школе происходят значительные изменения, влияющие на прогнозируемые и планируемые показатели.
	           Направления деятельности:


	· Организационная;
· Просветительская  (для детей и родителей),
· Информационная;


	· Оздоровительная;



	· Санитарно-гигиенический контроль;


Этапы реализации программы «Здоровье»:
1. ЭТАП (подготовительный) – 2011 г. (август-сентябрь)

2. ЭТАП (основной) – 2011-2012 г.г.

3. ЭТАП (заключительный) – 2013 г

Применение инновационных методов для организации работы по внедрению пилотного проекта по здоровьесбережению.
Ожидаемые конечные результаты.
Организация системы здоровьеохранной деятельности как основа формирования здоровой личности
Ровная Елена Анатольевна

учитель Багаевской СОШ №1

Багаевского района

Единственный в стране Ростовский центр здоровьесбережения в сфере образования, продолжает реализацию проекта «Наша здоровая школа» и приступил к новому этапу. Проект реализуется с сентября прошлого года двумя областными министерствами: образования и здравоохранения. Проект «Наша здоровая школа» объединил 100 самых крупных образовательных учреждений в 55 муниципалитетах, в которых в общей сложности учится порядка 63 тысяч детей. Наша школа вошла в этот пилотный проект с сентября  2012 года и я являюсь руководителем этого проекта. Для чего же Министерство образования и здравоохранения пошли на такой шаг? Для укрепления связи между учебной деятельностью школьников и их психофизическим здоровьем, для профилактики снижения исходного потенциала здоровья учеников, в нашей школе внедряется в жизнь проект «Здоровая школа».
Физиологическое здоровье человека – это важнейшая социальная личностная ценность, связанная с нравственным здоровьем. Охрана здоровья учащихся – одно из приоритетных направлений в школе.

Основная цель проекта – создание школьной среды, способствующей физическому и нравственному оздоровлению учащихся и коллектива, поддержанию имеющегося здоровья, его укреплению, приумножению, формированию навыков здорового образа жизни. 

Основные задачи:
· пропаганда здорового образа жизни;

· создание реальных социально-гигиенических и социально-психологических условий в школе, способствующих укреплению здоровья.
Основные средства реализации проекта:
· мониторинг состояния здоровья;

· создание оптимальных санитарно-гигиенических условий;

· создание условий для здоровья на уроке и во внеурочное время;

· формирование социально-психологического климата в школьном коллективе.

Основные ожидаемые результаты проекта:
· провести работу по комплексной оценке состояния здоровья учащихся и сотрудников школы на основании диспансерного обследования;

· познакомить педагогический коллектив со здоровье сберегающими технологиями (коллективно-групповыми способами обучения, технологией уровневой дифференциации, методом проектов, модульной технологией);

· на уроках использовать динамические паузы;

· продолжить проведение акций «Внимание! Дорога!», «Скажи наркотикам – НЕТ!» «Мы за здоровый образ жизни!»

Здоровье необходимо. Это базис счастья.  Добыть здоровье проще, чем счастье… Если нельзя взрастить ребенка, чтобы он совсем не болел, то во всяком случае, поддерживать у него высокий уровень здоровья вполне возможно», - писал Николай Михайлович Амосов. По определению Всемирной организации здравоохранения, здоровье – это состояние полного физического, психического и социального благополучия. Здоровье – основа формирования личности, и в этой связи уместно привести слова Василия Александровича Сухомлинского: «Опыт убедил нас в том, что примерно у 85% всех неуспевающих учеников главной причиной отставания в учебе является плохое состояние здоровья, какое-нибудь недомогание или заболевание». Именно поэтому забота о сохранении здоровья учащихся - важнейшая обязанность школы, отдельного учителя, педагогического коллектива и самого ребенка. 

При анализе медицинских карт первоклассников за последние несколько лет выяснилось, что здоровье детей в процентном отношении ухудшается. На 1-3 местах выявились болезни: тубинфицированные, плоскостопие, сердечно-сосудистые – это болезни, не зависящие от школы и учителя. На 4 и 5 местах – нарушение осанки и миопия. Это то, что имеет прямое отношение к организации учебного процесса. Эти данные привели к решению – выбрать одним из приоритетных направлений работы с детьми сохранение и укрепление психофизического здоровья.

Нашей основной задачей мы видим не только формирование у учащихся системы знаний учебных дисциплин, но и содействие социализации выпускников средней общеобразовательной школы в сложных и динамично меняющихся условиях современной действительности. Личностно-ориентированная педагогика направлена на развитие у каждого ученика качеств, необходимых для его успешной самореализации. Проблемная экология, социальная напряженность, размывание нравственных ценностей части социума усложняют традиционные задачи школы. Несмотря на то, что здоровье подрастающего поколения всегда было в центре внимания школы и общественности, сегодня как никогда здоровьесбережение становится актуальным.

На базе нашей школы был установлен аппаратно-программный комплекс  «АРМИС», Этот программный комплекс представляет собой небольшую приставку к компьютеру и позволяет за 30 минут проводить измерения ряда параметров систем организма школьника. Это центральная нервная система, системы зрительная и слуховая, дыхательная, опорно-двигательная система, как наиболее чувствительная для сидящего ученика. Речь идет об изменении осанки и свода стопы. В реальном времени система передает информацию в единую базу данных, и мы можем тут же формировать некоторые обобщающие заключения об особенностях развития учеников нашей школы. Эти данные могут по желанию предоставляться родителям ребенка. Обследования  проводятся с первого по одиннадцатый класс. Надо отметить и то, что все данные поступившие в единую систему мониторинга, являются конфиденциальными, где не указывается фамилия, имя ребёнка, а только его номер. Большинство родителей уже имеют такие данные и соответственно ими распорядились. Это не медицина в большом смысле слова. Это доврачебный мониторинг состояния здоровья учащихся 

Елена Пожарская, заместитель директора по научно-методической деятельности Регионального центра здоровьесбережения в сфере образования и научный руководитель проекта, подчеркивает, что речь идет и о таком направлении исследования, как влияние среды образовательного учреждения на здоровье детей. Ведь именно отклонения и сигнализируют о неблагополучии не только материальной базы, но и эмоциональной среды школы. И в зависимости от обнаруженных проблем школам будет оказываться адресная помощь. Именно поэтому комплексы размещены в школах, а не в медицинских учреждениях.

Здоровье ребенка, его рост и развитие, социально-психологическая адаптация во многом определяются средой, в которой он живёт. Для ребёнка от 6 до 17 лет такой средой является система образования, с пребыванием в учреждениях которой связаны более 70% времени его активной жизнедеятельности. По данным Института возрастной физиологии РАО, школьная образовательная среда содержит факторы риска нарушений здоровья, которые создают у школьников постоянные стрессовые нагрузки и тем самым осложняют работу механизмов саморегуляции физиологических функций, способствуют развитию хронических болезней. Влияние школы, условий обучения учебные перегрузки так значимы именно потому, что действуют на ребёнка непрерывно, длительно, систематично и комплексно. В результате существующая система школьного образования имеет здоровьезатратный характер.  Как же сегодня наша школа реализует этот проект? Создаются оптимальные условия для самореализации ребёнка.
   Многие учителя школы являются руководителями кружков и секций для детей, где они могут реализовать свои потребности в самовыражении, общении, развитии гармоничной личности.

   Спортивные секции: волейбол, футбол, баскетбол, шахматы, настольный теннис.

   Кружки: театральный «Лузгики», танцевальный «Донская волна», театр мод «Аксинья», ЮИД, школьный краеведческий музей, информатики, костюмерный.

   На базе школы работают кружки и секции с привлечением преподавателей спортивной школы и центра дополнительного образования станицы.

Создаются условия  для реализации потребностей   

двигательной активности для всех учащихся.

· Игровые перемены;
· Энергизаторы на уроках;
· Проведение дней здоровья;
· Организация спортивных соревнований с несложными заданиями между     классами;
· Проведение соревнований «Папа, мама и я – спортивная семья»;
· «А ну-ка, мальчики»;
·  «Орлёнок»;

·  Вечера танцев;
· Смотры агитбригад «За здоровый образ жизни».

Рационально сбалансированное питание, когда затраты организма вполне восполняются энергией, получаемой от пищи, оказывает большое влияние на растущий организм ребенка. Голодный ребенок не только плохо слушает, но и плохо понимает объяснение учителя, без нужды отвлекается, теряет интерес к учению, скорее устает.
   Поэтому в нашей  школьной столовой организовано горячее питание. Младшие школьники и малообеспеченные питаются за счёт средств местного бюджета, получают молоко. Остальные имеют возможность пообедать за счёт средств родителей.

За школьное питание в нашей школе отвечает Величко Людмила Семёновна. 

Для успешной работы с детьми в направлении сохранения их здоровья любой школе:
· необходим коллектив   единомышленников;

·  специальная подготовка педагогов   по этой тематике;

·  система работы в школьном  коллективе.
У нас всё это есть, значит работа будет эффективной и не напрасной.

В конце своего выступления, мне бы хотелось сказать вот о чём: забота о здоровье ребенка и взрослого человека стала занимать во всем мире приоритетные позиции. Чем больше мы будем ребенку показывать и рассказывать о здоровье, тем лучше для его развития. [image: image2.png]



СОЦИАЛЬНОЕ ЗДОРОВЬЕ





ПСИХИЧЕСКОЕ   ЗДОРОВЬЕ





ИНДИВИДУАЛЬНОЕ ЗДОРОВЬЕ





ФИЗИЧЕСКОЕ  ЗДОРОВЬЕ





ДУХОВНОЕ    ЗДОРОВЬЕ





Органы управления:


Управляющий совет;


Совет школы;


Педагогический совет;


Методический совет;


Профсоюзный совет;


Администрация;


Школьное самоуправление.





Система мониторинга


Медицинский;


Социальный;


Педагогический;


Психологический.








Другие учреждения оказывающие влияние на формирование здоровой личности





План работы школы





Учебный план





Учебные программы





Дошкольное образование           Школа I,II,III ступени                               Система                                                


                                                                                                                       дополнительного   


                                                                                                                             образования





1.Медико-гигиенические здоровьесберегающие  технологии (ЗТ);


2.Экологические(ЗТ);


3.Технологии обеспечения безопасности жизнедеятельности;


4.Физкультурно-оздоровительные (ЗТ);


5.Организационно-педагогические (ЗТ);


6.Психолого-педагогические (ЗТ);


7.Воспитательно-формирующие (ЗТ);











