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Аннотация: в данной статье представлен опыт работы детского сада по 

использованию оздоровительных технологий в образовательной деятельности 

дошкольников. Подробно рассмотрены инновационные здоровьеразвивающие 

приемы, используемые в образовательной деятельности. Представлен систем-

ный подход в работе по укреплению и сохранению здоровья дошкольников. Пред-

лагаются практические пути взаимодействия педагогов и семьи по воспитанию 

основ здорового образа жизни. 
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Ключевым вопросом модернизации образования является повышение его 

качества, приведение в соответствие с мировыми стандартами. В документах, 

определяющих развитие системы образования в Российской Федерации, отмеча-

ется потребность усиления внимания государства и общества к такой важной 

подсистеме, как дошкольное образование. 
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На современном этапе возрастает социальная и педагогическая значимость 

сохранения здоровья ребенка. Исследования последних лет констатируют ухуд-

шение здоровья населения России. Падает рождаемость, увеличивается смерт-

ность, обостряется проблема бедности, значительная часть населения страны 

находится в состоянии хронического дистресса. Негативные тенденции, пере-

численные выше, остро отражаются на здоровье подрастающего поколения. 

Д.И. Зелинская отмечает, что в течение последнего десятилетия наблюдается де-

селерация, т.е. замедление темпов развития юных россиян. Количество здоровых 

детей и подростков едва достигает пятой доли от их общего числа; около трети 

детей, поступивших в школу, уже имеют хроническую патологию. 

Приоритетным направлением в деятельности каждого образовательного 

учреждения должна стать подготовка ребенка к здоровому образу жизни на ос-

нове здоровьесберегающих технологий, особенно для детей дошкольного воз-

раста. По данным Минздравминпрома и Госкомэпиднадзора России лишь 

14% детей практически здоровы, 50% имеют функциональные отклонения, 35–

40% имеют хронические заболевания. Количество детей, которые уже в началь-

ных классах оказываются не в состоянии за отведенное время и в необходимом 

объеме усвоить программу, колеблется от 20% до 30% от общего числа уча-

щихся. Необходимо совершенствовать систему образования, активизировать 

детскую деятельность по здоровьесбережению, осуществлять индивидуально-

дифференцированный подход в воспитании основ здорового образа жизни, обу-

чении и развитии ребенка в условиях ДОУ и семьи. Большое внимание необхо-

димо уделять организации и педагогической поддержке формирования полезных 

привычек, установок на здоровый образ жизни, понимания самоценности здоро-

вья и способах его сохранения. 

В уставе Всемирной организации здравоохранения говорится, что здоро-

вье – это не только отсутствие болезней и физических дефектов, но и полное 

физическое, психическое и социальное благополучие. Оно является важнейшим 

показателем, отражающим биологические характеристики ребенка, социально – 

экономическое состояние страны, условия воспитания, образования детей, их 
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жизни в семье, качество окружающей среды, степень развития медицинской по-

мощи, служб охраны материнства и детства, в конечном счете – отношение гос-

ударства к проблемам здоровья. 

С этой позиции в центре работы по полноценному физическому развитию и 

укреплению здоровья детей должны находиться семья и дошкольное образова-

тельное учреждение. Поэтому в ДОУ необходим поиск новых подходов к оздо-

ровлению детей. 

Научить беречь свое здоровье, вести здоровый образ жизни – задача роди-

телей и образовательных учреждений. Это может выражаться через: непосред-

ственное обучение детей элементарным приемам здорового образа жизни (про-

филактическим методикам – оздоровительная, пальчиковая, дыхательная гимна-

стика, самомассаж и др.); привитие детям элементарных навыков гигиены (мы-

тье рук, использование носового платка при чихании и кашле и т. д.); через здо-

ровьеразвивающие технологии процесса обучения и развития с использованием 

физкультминуток и подвижных перемен; проветривания и влажной уборки по-

мещений; ароматерапии, витаминотерапии; 

функциональной музыки; чередование занятий с высокой и низкой активно-

стью; через специально организованную двигательную активность ребенка (за-

нятия оздоровительной физкультурой, подвижные игры); в процессе реабилита-

ционных мероприятий (фитотерапия, ингаляция, лечебная физкультура); массо-

вых оздоровительных мероприятий (тематические праздники здоровья, выход на 

природу); а также в работе с семьей, с педагогическим коллективом. 

Стратегическая цель нашего детского сада – создать здоровьесберегающее 

пространство, обеспечивающее разностороннее личностное развитие ребенка. 

Актуальность данной проблемы непосредственно связана с нарастающей интен-

сификацией учебного процесса. Обучение – самый значимый фактор по продол-

жительности и по силе воздействия на здоровье ребенка. Значительная интенси-

фикация учебного процесса, использование новых форм и технологий обучения 

приводит к росту числа детей, не способных без особого напряжения адаптиро-
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ваться к учебным нагрузкам. Растет число детей с наличием «пограничных» со-

стояний и хронических заболеваний. Негативные тенденции усугубляются не-

благоприятными социально-экологическими условиями. Перегрузка, переутом-

ление влекут за собой стрессовые ситуации, с которыми трудно справляться. Зна-

чит, пришло время что-то изменить. В связи с этим стоит задача сохранить здо-

ровье ребенка в условиях интенсивного предметного обучения. 

Здоровьесберегающие технологии являются составной частью и отличи-

тельной особенностью всей образовательной системы, поэтому все, что отно-

сится к образовательному учреждению – характер обучения и воспитания, уро-

вень педагогической культуры педагогов, содержание образовательных про-

грамм, условия проведения учебного процесса – имеет непосредственное отно-

шение к проблеме здоровья детей. Здоровьесберегающая педагогика, главная от-

личительная особенность которой – приоритет здоровья среди других направле-

ний воспитательной работы, включает: последовательное формирование здоро-

вьесберегающего образовательного пространства с обязательным использова-

нием оздоровительных технологий, чтобы получение детьми образования про-

исходило без ущерба для здоровья, а также воспитание у детей культуры здоро-

вья, под которой понимают не только грамотность в вопросах здоровья, достига-

емую в результате обучения, но и практическое воплощение потребности вести 

здоровый образ жизни, заботиться о собственном здоровье. 

В детском саду разработан алгоритм внедрения здоровьесберегающих тех-

нологий в режим дня и учебно-воспитательный процесс. Основополагающую 

роль в здоровьесберегающей деятельности детского сада играет грамотная орга-

низация учебного процесса. Обучение в нашем детском саду организовано в оп-

тимальное для учебной деятельности время: утром примерно с 10.00 до 11.00 и 

во второй половине с 15.00до 16.00. в эти временные отрезки светового дня ра-

ботоспособность ребенка максимальная, напряжение минимально. 

Структура занятий строится в соответствии с функциональными возможно-

стями ребенка, особенностями его внимания, памяти, утомляемости, дошколь-

ник не сразу может включиться в учебную деятельность, как впрочем, не может 
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сразу выйти из нее, переключиться на игру, труд или что иное Ему нужно время 

на то, чтобы понять специфику деятельности, настроиться на нее, войти в опти-

мальное рабочее состояние, а затем выйти из него. 

При планировании учебно-воспитательной работы берется и то, что в по-

следнее время продолжительности периода интенсивной работоспособности ре-

бенка – дошкольника значительно сократилась. В специальной литературе еще 

указаны цифры 15–20 минут, но в действительности детей способных активно 

работать в течение этого времени практически нет. В среднем даже старший до-

школьник может сегодня сконцентрировать внимание только на 5–7 минут. При-

чину такого резкого снижения работоспособности следует искать в снижении 

функциональных возможностей дошкольников и повышение их утомляемости, 

вызванных, сокращением адаптивного ресурса детей и ослаблением здоровья 5–

7% дошкольников относятся к первой группе здоровья, до 25% страдают хрони-

ческими заболеваниями, свыше 60% дошкольников имеют функциональные от-

клонения. Зная это, педагог рационально распределяет учебную нагрузку в тече-

ние всего занятия и обеспечивает максимальную эффективность учебной дея-

тельности. Большое внимание в детском саду уделяется рационально-организо-

ванной двигательной активности, которая является мощным оздоровительным 

средством для дошкольников. Учебная задача должна быть адекватна возможно-

стям детей, для её решения должны быть созданы оптимальные условия, позво-

ляющие ребенку с наименьшими затратами выполнять задания педагога. Работа 

по формированию у детей старшего возраста потребности к здоровому образу 

жизни ведется планомерно в соответствии с алгоритмом оздоровления, разрабо-

танным в детском саду, и через все виды деятельности проходит сквозной линией 

тема развития у дошкольников представления о здоровом жизни, здоровье и 

средствах его укрепления. С целью формирования субъектной позиции ребенка 

в процессе физкультурно-оздоровительной деятельности используется цикл за-

нятий «Человек и здоровье», с использованием авторской оздоровительной тех-

нологии, разработанной творческой группой педагогов нашего дошкольного 
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учреждения. Составлены циклограммы использования оздоровительных прие-

мов в занятиях интеллектуального цикла: 

Динамические позы. Исследованиями установлено, что современному до-

школьнику не хватает раздражителей от работающих мышц, и по этой причине 

наступает сенсорный голод. Традиционная поза «сидя» угнетает деятельность 

важнейших функциональных систем организма. Исследования ученых показы-

вают, что в положении «стоя», лучше думается: у детей на 30% ускоряются мыс-

лительные процессы. На подошве стопы огромное количество нервных оконча-

ний, через которые можно воздействовать на различные системы и органы тела. 

С целью оздоровления детей и повышения их активности на занятии мы прово-

дим периодическую смену позы «стоя», «сидя» практически на всех занятиях. 

Методика проведения – периодическая смена позы «стоя», «сидя», на специаль-

ных массажных ковриках. 

«Стоя»: – младшая группа до 5 минут, средняя группа до 10 минут, старшая 

группа до 15 минут, подготовительная группа до 20 минут. 

Дано общее суммарное время пребывания ребенка на занятиях в динамиче-

ской позе. Ребенок может самостоятельно регулировать время пребывания в той, 

или иной позе. В каждой группе предусмотрены места для организации работы 

стоя и сидя. Методика проведения динамической позы в режиме «сидя», направ-

ленной на сохранение и укрепление правильной осанки и предупреждение сен-

сорного голода с помощью упражнения для стопы: ребенок садится на край 

стула, руками захватывает спинку стула, спина прямая, руки натянуты пальцами 

ступней совершает сгибательные движения. В такой позе ребенок остается ровно 

столько, сколько ему комфортно. И вернуться в данную позу может тоже по же-

ланию. Эффективно использовать данное упражнение на таких занятиях, как 

ознакомление с художественной литературой, развитие речи, обучение грамоте. 

Зрительная гимнастика. Нагрузка на глаза у современного ребёнка огром-

ная. Это и телевидение с его круглосуточными детскими каналами, и компьютер, 

и сотовый телефон, и другие занимательные технические «штучки», без которых 
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не мыслит свою жизнь современный маленький человек. А отдыхают глазки ре-

бенка только во время сна. Поэтому гимнастика для глаз полезна детям любого 

возраста в целях профилактики нарушений зрения. Очень интересны детям элек-

тронные физминутки для глаз (физминутки – офтальмотренажеры). Это –  гим-

настика для глаз, подготовленная заранее с помощью компьютерных техноло-

гий. Например, вниманию дошкольников представляется на мониторе таблица с 

картинками. На краю таблицы сидит бабочка, которая перелетает при каждом 

щелчке мыши с одной картинки на другую. Дети следят за ней глазами и назы-

вают картинки, на которые приземляется бабочка. Но, к сожалению, пока еще 

внедрение ЭОР в ДОУ оставляет желать лучшего, поэтому чаще всего воспита-

тели самостоятельно изготавливают различные зрительные таблицы или исполь-

зуют в работе разнообразные упражнения для глаз. 

Старшие дети могут, чтобы отдохнули глаза, не вставая с места, посмотреть 

вверх, вниз, направо, налево, нарисовать глазами круг или первую букву своего 

имени. Но младшим детям намного интереснее, если упражнения будут сопро-

вождаться стихотворным текстом. 

В своей работе мы используем не более двух новых упражнений в месяц. 

Если упражнения сопровождаются стихами, то не требую, чтобы все дети их обя-

зательно проговаривали. Главное – движения глаз! 

Самомассаж – это дозированное, механическое раздражение тела, с помо-

щью различных приемов и манипуляций, выполняемых руками и специально по-

добранным материалом. При самомассаже производится массирование актив-

ных точек организма. Применяется на любых видах занятий. Выделяется три 

вида направленности: 

1 группа – упражнения с оздоровительной направленностью. 

2 группа – упражнения и пальчиковые игры, направленные на развитие ин-

теллектуальных способностей и подготовку руки к письму. 

3 группа – упражнения на развитие мелкой моторики. 
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При выполнении первой группы упражнений предлагается использовать в 

работе со старшими дошкольниками прополис. Методика проведения: установ-

лено, что в крови человека содержится 24 микроэлемента, в состав прополиса 

входит 22 и они способны через кожу всасываться в кровь. Для поддержания 

здоровья и в целях профилактики заболеваний рекомендуется каждому ребенку 

иметь индивидуальный шарик, который хранится в индивидуальном полиэтиле-

новом пакете. При самомассаже важно проводить массаж не только внутренней 

части ладони, но и тыльной, а также массировать межпальцевую область и чем 

дольше, тем лучше. 

2 группа – упражнения для развития мелких мышц кисти – с нестандарт-

ными тренажерами: массажными мячиками, палочками, кистевыми эспандерами 

сюда можно отнести и такой тренажер как держатель для карандашей, который 

необходимо использовать при подготовке руки к письму. 

3 группа – упражнения на развитие мелкой моторики – пальчиковые игры, 

направленные на развитие интеллектуальных способностей и подготовку руки к 

письму. 

Физкультминутка-разминка. Любая непрерывная образовательная деятель-

ность, не связанная с движением, является тяжелой нагрузкой на организм до-

школьников, так как для них характерна неустойчивость нервных процессов. 

Они быстро утомляются, снижается устойчивость внимания, у детей теряется ин-

терес к деятельности, что, конечно, отрицательно влияет на ее эффективность. 

Очевидно, что взрослые должны предупредить возникновение утомления у 

малышей, своевременно обнаружить признаки его появления и как можно быст-

рее, эффективнее снять их, так как утомление, накапливаясь, может перерасти в 

переутомление и стать причиной возникновения различных нервных рас-

стройств. Каждый воспитатель должен знать, что признаки утомления у детей 3–

4 лет появляются через 7–9 минут непосредственной образовательной деятель-

ности, у детей 5–6 лет – через 10–12 минут, в 7–8 лет – через 12–15 минут. 
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Физминутки в ДОУ, как правило, проводятся примерно в середине непо-

средственной образовательной деятельности в течение 1–2 минуты в виде игро-

вых действий. Совсем необязательно провести лишь одну физминутку, больший 

эффект будет от сочетания физминуток различного вида. Но не увлекайтесь и не 

превышайте временной лимит! Детям нравятся несложные упражнения, сопро-

вождающиеся стихами и, по возможности, связанные с темой и содержанием де-

ятельности. Главное, чтобы движения были просты, доступны и интересны каж-

дому ребенку, они должны быть достаточно интенсивны, влиять на многие 

группы мышц, но не быть чрезмерными. Комплексы физминуток подбираются в 

зависимости от вида занятий и его содержания. 

Пальчиковая гимнастика. Для дошкольников держать в руках карандаш или 

кисточку – большой труд. Они очень крепко сжимают пальчики, считая, что чем 

крепче они их держат, там красивее у них получится рисунок, цифры или буквы. 

В итоге мелкие мышцы руки и кисти быстро устают и требуют расслабления. 

Что может помочь в этом случае? Лучшей физминуткой в такой ситуации явля-

ется пальчиковая гимнастика. Проводится во всех видах занятий и планируется 

воспитателями гимнастика в зависимости от цели занятия. 

Релаксационные упражнения. Известно, что при эмоциональном напряже-

нии, когда ребенок сильно возбужден, взволнован, угнетен, возникает избыточ-

ное напряжение в отдельных группах мышц. Самостоятельно дети не могут из-

бавиться от этого напряжения, начинают нервничать, что приводит к напряже-

нию новых групп мышц. Детей необходимо учить чувствовать это напряжение, 

изменять его степень или снимать совсем, расслабляя определенные группы 

мышц. При расслаблении мышц эмоциональное напряжение ослабевает или ис-

чезает совсем. Релаксационная техника «напряжение-расслабление» – это самый 

лучший способ научиться распознавать существующие в мышцах напряжения и 

избавляться от них. 

Дыхательная гимнастика. Дыхание является главнейшим источником 

жизни. Человек может прожить без пищи и воды несколько дней, но без воздуха 

самое большее – несколько минут. При недостаточном поступлении воздуха 
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сердце и иммунная система начинают работать активнее, предотвращая тем са-

мым проникновение инфекции и недостаток кислорода. Дыхание – это втягива-

ние и выпускание воздуха легкими как процесс поглощения кислорода и выде-

ления углекислот живым организмом. При нормальном дыхании человек дышит 

через нос. Такое дыхание имеет большое значение для организма. Холодный воз-

дух, проходя через слизистую оболочку носа, согревается. Кроме того, задержи-

ваются частички пыли, попадающие с воздухом. Дошкольников необходимо 

обучать правильному носовому дыханию. Это позволит эффективно защитить 

легкие от пыли, переохлаждения и адаптировать их к холодному воздуху. Дыха-

тельной гимнастикой можно начинать заниматься с детьми, достигшими воз-

раста 4–5 лет. 

Одно из условий правильного развития, хорошего роста – умение правильно 

дышать. Ребенка легко можно научить правильному дыханию. Девять детей из 

десяти дышат неправильно и по этой причине плохо себя чувствуют. Ребенка, не 

умеющего правильно дышать, можно узнать сразу: узкие плечи, слабая грудь, 

рот открыт, движения нервозны. 

Существует техника выполнения дыхательных упражнений, которую надо 

строго выполнять: воздух набирать через нос, плечи не поднимать, выдох дол-

жен быть длительным и плавным, необходимо следить, чтобы щеки не надува-

лись. 

Во время занятий дыхательной гимнастикой с детьми, нужно следить, чтобы 

у них не было симптомов гипервентиляции легких (учащенное дыхание, резкое 

изменение цвета лица, дрожание кистей рук, чувство покалывания в руках и но-

гах). Если начинает кружиться голова – складываем ладошки вместе, подносим 

их вплотную к лицу и глубоко дышим в них 2–3 раза. 

Занятия дыхательной гимнастикой с детьми проводят 2 раза в день по 10–

15 минут, не раньше чем через 1 час после приема пищи. Дыхательные упражне-

ния можно выполнять вместе с утренней гимнастикой или отдельным комплек-
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сом. Занятия для детей проводят в игровой форме. Чтобы заинтересовать ре-

бенка, упражнениям дают «детские» или веселые названия. Родителям неплохо 

увлечь ребенка личным примером, делая дыхательную гимнастику вместе. 

Не следует забывать, что здоровье ребенка во многом зависит от здоровья 

взрослого, от его психологического состояния. Поэтому решается задача созда-

ния в коллективе благоприятного психологического микроклимата, а также фор-

мирование сознательного и грамотного отношения к своему здоровью у педаго-

гов. Следующая проблема, которая решается – это ведение просветительской ра-

боты с родителями, так как практически все вопросы сохранения и улучшения 

здоровья детей должны решаться совместно. Родители посещают «Школу здоро-

вья» для родителей, на заседаниях которой воспитатели и специалисты консуль-

тируют родителей по вопросам сознательного отношения к здоровью. Организо-

вано сотрудничество с оздоровительным центром «Семейного оздоровления». 

Собрания, проводимые в интерактивной форме совместно с детьми вызывают 

положительный отклик у родителей и желание осуществлять преемственность 

здоровьесберегающих технологий в семье. Родители каждый год являются непо-

средственными участниками городских соревнований «Юный гимнаст», по ито-

гам соревнований практически все дети получают приглашения для занятий в 

СДЮШОР по гимнастике и родители благодарны, что их приобщили к спорту. 

Большое внимание в детском саду уделяется рационально организованной дви-

гательной активности, которая является мощным оздоровительным средством 

для дошкольников. Внедрение в учебно-воспитательный процесс здоровьесбере-

гающих технологий в учебный процесс позволяет добиться положительных из-

менений в состоянии физического здоровья Анализ уровня здоровья детей под-

готовительной группы показывает увеличение детей с I группой здоровья с 

9,5% до 12% и уменьшение детей с третьей группой здоровья на 1,4%, а также 

получить высокие результаты интеллектуального развития дошкольников. 
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