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Раздел I.
Информация об опыте
Условия возникновения и становления опыта

В начале своей педагогической деятельности в ДОУ автор работы столкнулся  со следующей проблемой – высокая заболеваемость детей в группе в течение нескольких месяцев, низкое функционирование. Проанализировав данную ситуацию, выяснилось, что особую роль играет местонахождение ДОУ в частном секторе города, а, следовательно, охватывает большую площадь территории, которая относится к дошкольному учреждению. В результате по дороге в детский сад родители с детьми испытывают трудности: длительное ожидание общественного транспорта, переохлаждения, отсутствие транспортных маршрутов по территории частного сектора, когда детям приходится пешком преодолевать большие расстояния. 
Вникая в данную проблему, проведя первичную диагностику по программе «Ог рождения до школы» под редакцией Н.Е.Вераксы (ОО «Физическое развитие»), проанализировав контингент родителей воспитанников группы, выяснили, что на увеличение заболеваемости оказывают влияние и другие факторы, такие как:

- низкая компетентность педагога ДОУ в вопросах укрепления здоровья детей;

- недостаточная осведомленность родителей о системе взаимодействия дошкольного учреждения и семьи в вопросах оздоровления дошкольников;

- несформированность у детей основ культуры здоровья. 

Также мы выяснили, что важным является, сотрудничество педагога с семьей, в ходе совместной деятельности с детьми, где обеспечивается восхождение дошкольника к культуре здоровья. В период дошкольного детства  метод убеждения, личного примера педагога и сверстников, комфортная для ребенка психологическая обстановка в группе и в ДОУ в целом могут существенно повлиять на развитие взглядов, выработку поведенческих установок и убеждений детей. Возраст 3-7 лет является основополагающим для приобщения детей к культуре здоровья. 

Таким образом, важнейшая роль в формировании осознанного отношения человека к своему здоровью принадлежит дошкольному образовательному учреждению. Роль воспитателя дошкольного образовательного учреждения состоит в организации педагогического процесса, сберегающего здоровье детей дошкольного возраста и воспитывающего ценностное отношение к здоровью при активном взаимодействии ДОУ и семьи. 

Актуальность опыта
Сохранение здоровья как детского, так и взрослого населения сегодня является стратегическим направлением государственной политики, одним из национальных проектов.
В современной стратегии модернизации образования выделяется значимость детей и педагогов, как одного из приоритетных направлений. Здоровье является непременным условием раскрытия потенциала личности, полноценного выполнения человеком своих социальных и профессиональных функций. Геродот утверждал: «Когда нет здоровья, молчит мудрость, не играют силы, бесполезно богатство и бессилен разум». Здоровье – показатель резервов жизнедеятельности, жизнеспособности человека как сложного целостного существа. Такие резервы формируются в результате воспитания. Поэтому основной причиной всеобщего нездоровья при всей значимости других факторов (социальных, материальных, экологических, генетических и пр.) являются изъяны в системе воспитания детей в семье и ДОУ.  При этом всё же следует правильно оценивать возможности самого ДОУ в работе по сохранению и укреплению здоровья подрастающего поколения. Здесь на помощь приходят современные здоровьесберегающие педагогические технологии, цель которых – воспитание основ культуры здоровья у детей-дошкольников, создание такой развивающей среды, которая способствовала бы расширению ближайшей зоны развития ребёнка, приобщения его к здоровому образу жизни. 

Актуальность сохранения и укрепления здоровья дошкольников – проблема государственного уровня, которая определена в нормативно-правовых документах, регламентирующих деятельность ДОУ. Федеральный закон «Об образовании» нацеливает: «Образовательное учреждение создает условия, гарантирующие охрану и укрепление здоровья обучающихся, воспитанников». Национальная доктрина образования указывает: «Воспитание здорового образа жизни – одна из основных задач образования».  «Типовое положение о дошкольном образовательном учреждении» задачу охраны жизни и укрепления физического и психического здоровья детей относит к основным задачам  образовательного  учреждения. В Уставе ДОУ, как и в образовательной программе нашего детского сада – задача охраны и укрепления здоровья дошкольников находится на первом месте.
Реализуемая сегодня в ДОУ программа нацеливает педагогов на формирование у детей дошкольного возраста основ культуры здоровья, однако не предусматривает создание целостной системы, знания  формируются отрывочно, без интеграции в различные сферы детской деятельности.    
Противоречие
Таким образом, было выявлено противоречие между необходимостью формирования основ культуры здоровья дошкольника, как фактора сохранения их здоровья.Отсутствием разработанной целостной системы работы по сохранению и укреплению здоровья,  адаптированной к условиям ДОУ. Основанной на современных оздоровительных технологиях, соответствующих новым ФГОС к основной общеобразовательной программе дошкольного образования,  учитывающей  нетрадиционные подходы к проведении разнообразных форм работы с детьми, интеграцию образовательных областей.
В связи с возникновением  проблемы увеличения заболеваемости, возникла необходимость  создания системы работы по сохранению и укреплению здоровья детей старшего дошкольного возраста через формирование основ культуры здоровья, исходя из имеющихся в ДОУ условий.  Противоречие определило проблему, которая заключалась в создании такой  модели  работы педагога в группе, которая бы наиболее успешно способствовала сохранению и укреплению здоровья детей. Кроме того, необходимо было выяснить какие современные педагогические технологии, методы и формы работы должны быть применены нами для работы с дошкольниками, с целью повышения мотивации к непосредственной образовательной деятельности и в целом способствовала приобщению детей к здоровому образу жизни (ЗОЖ). 
Ведущая педагогическая идея опыта
Определение ведущей педагогической идеи основано на твердой, научно обоснованной концепции принципиальной взаимосвязи речевого, интеллектуального и эмоционального развития ребенка. Эта взаимосвязь позволяет объединить в педагогическом процессе формирование здорового образа жизни и развитие познавательного интереса.

Формирование основ культуры здоровья, как педагогический  процесс, в детском саду строится таким образом, чтобы создать педагогический процесс в единых требованиях к охране и укреплению здоровья, физическому и общему развитию ребенка.

Принципы формирования основ культуры здоровья  дошкольников:

1. Системный подход – то есть, воспитание осуществляется в связи с нравственным, эстетическим, психофизическим  мировозрением и уровнем развития ребенка. Невозможно сохранить тело здоровым, если не совершенствовать эмоционально  волевую сферу, не работать с душой и нравственностью.

2. Деятельностный подход. Основы культуры здоровья  осваиваются детьми в процессе совместной деятельности с взрослыми. Успешное решение задач сохранения и укрепления здоровья возможно только при объединении усилий в работе специалистов детского сада и родителей.

3. Принцип «Не навреди» предусматривает использование в работе по формированию основ культуры здоровья только безопасных приемов оздоровления.

4. Принцип гуманизма. При формировании основ культуры здоровья  важна самоценность личности ребенка. Нравственными ориентирами воспитания являются общечеловеческие ценности. 

5. Принцип альтруизма предусматривает потребность гор​диться освоенными ценностями по сохранению и укреплению своего здоровья: «Научился сам – научи друга».

6. Принцип меры. Для здоровья хорошо то, что в меру.
Овладение детьми основами культуры здоровья  происходит через самые разнообразные формы работы. Это непосредственная образовательная деятельность, игры, беседы, экскурсии, целевые прогулки, спортивные праздники и развлечения. Мероприятия по сохранению и укреплению здоровья органично вплетаются во все режимные моменты (кормление, умывание, сон и т. д.) и деятельность детей. 

Длительность работы над опытом

Создание системы работы, представленной в опыте,  шло поэтапно: 
На первом диагностико-прогностическом этапе (2014-2015 уч. г.) был проведён анализ программ по оздоровлению дошкольников, имеющегося программно-методического обеспечения, анализ материально-технической базы, предметно-развивающей среды группы, а также изучение передового педагогического опыта по теме,  анализ затруднений педагогов ДОУ,  подбор диагностического инструментария для отслеживания результатов работы. Результатом этого этапа стало определение проблематики, актуальности  для ДОУ, определение цели и задач работы.
На втором формирующем этапе – 2015-2016 уч. г. – было определено содержание работы с дошкольниками, родителями и педагогами,  поставлены цели и задачи, составлены планы работы с детьми, родителями и педагогами. Начата работа по обогащению  предметно-развивающей среды в группе; продолжено пополнение тематического методического, наглядного, дидактического материала, предназначенного для использования в воспитательно-образовательной работе с детьми в группе; создана творческая группа педагогов. Была разработана система по формированию основ культуры здоровья для детей старшего дошкольного возраста, собрана  библиотека методических и дидактических пособий в помощь воспитателю.
На контрольном этапе 2016-2017 уч.г. – становление опыта, определение эффективности и результативности проделанной работы.

Диапазон опыта

Практическая значимость представленного опыта состоит в возможности применения его  в повседневной практике любого дошкольного образовательного учреждения. Предлагаемый материал подскажет педагогам и родителям как растить детей здоровыми, крепкими, как научить ценить свое здоровье, ответственно относиться к нему. Опыт  может быть использован не только в группе, но и в целом, в образовательном учреждении, где будут созданы педагогические условия, позволяющие каждому ребенку быть здоровым, любить движение, спорт, максимально самопроявиться, раскрыться, развиться в разных видах детской деятельности и общении. Представленный опыт по применению в работе современных подходов в проведении разных форм организации занятий позволит повысить интерес ребенка к сохранению своего здоровья, увлечь в игру, а это уже почти 100% - ный результат успеха. 

Теоретическая база опыта 

Впервые о необходимости  формирования основ культуры здоровья  и её сущности высказался крупнейший отечественный микробиолог, врач И.И.Мечников. Он считал, что самое главное – это научить человека правильному безошибочному выбору в любой ситуации только полезного, содействующему здоровью и отказу от всего вредного. [5] В проблеме сбережения здоровья детей выделяются как социальные, так и личностные предпосылки, особая роль отводится воспитательным моментам. Взгляды педагогов прошлого (П.Ф. Лесгафт, В.М. Бехтерев, А.С. Симонович, С.П. Шацкий) на здоровьесбережение не ограничиваются представлениями лишь об укреплении соматического здоровья. Большое значение придается созданию психического и социального благополучия.[1]
Идеи и положения выдающихся мыслителей и педагогов прошлого о гармоничном развитии детей с малых лет, о природосообразности, единстве духовного и физического воспитания, о гуманном отношении к детям, о необходимости учета их индивидуальных особенностей, о роли двигательной активности ребенка служат отправной точкой современной науки о воспитании здорового человека.

В документах об образовании особое внимание уделяется проблемам здоровья и ЗОЖ подрастающего поколения. Система образования включается в решение проблемы формирования ЗОЖ обучаемых посредством обновления соответствующих педагогических форм, методов и средств. Педагогами обсуждаются пути и условия формирования здорового поведения детей и молодежи, ведется поиск стратегических ориентиров его достижения.  Данной проблеме уделяют  внимание целый ряд педагогов: Н.П.  Абаскалова,   Р.И. Айзман,  Э.Н. Вайнер,  Г.К. Зайцев,  Э.М. Казин, Л.Д. Козлова, Т. Кружилина, Г.И. Семикин, А.Т. Смирнов, Л.Г. Татарникова, З.И. Чуканова и др. [2; 4; 6] 
Современные исследователи отмечают, что попытки реанимировать физкультурно-оздоровительную и спортивно-массовую деятельность в образовательных учреждениях старыми организационными формами, как правило, не дают желаемых результатов.  Н.П. Абаскалова, Г.С. Никифоров, В.И. Прокопенко  и другие предлагают создавать такие программы и технологические модели формирования ЗОЖ, которые существенно изменили бы проблемную ситуацию, отношение детей к своему образу жизни. [2] Корректировать существующий образ жизни, формировать ЗОЖ детей возможно посредством специального педагогического обеспечения. 
В старшем дошкольном возрасте потребность в новых впечатлениях способствует развитию поисковой деятельности, направленной на познание человека. В результате разнообразной поисковой деятельности ребенок получает новую информацию. Например, Н.Н. Поддъяков, в качестве основного вида такой деятельности выделяют экспериментирование, которое претендует на роль ведущей деятельности в период дошкольного развития ребенка. [9; 10]
Процесс воспитания здорового человека предполагает реализацию педагогических условий. О необходимости создания педагогических условий при реализации   воспитательных   технологий   писали   В.А. Сластенин, Е.Н. Шиянов, И.Ф. Исаев, С.В. Кульневич и другие ученые. [7] Условия учитываются или создаются для использования в воспитательных целях и рассматриваются как комплекс предпосылок, организующих педагогическую деятельность. В педагогических исследованиях условия предстают как: обстоятельства, обеспечивающие развитие и становление личности; требования к организации воспитательного процесса; порядок действий; среда, в которой совершается процесс решения педагогических задач; наличие правил и отношений, обеспечивающих реализацию цели педагогического воздействия, и т.д.

Выделяются следующие педагогические условия воспитания здорового поведения детей в образовательных учреждениях:

· информирование детей и молодежи о ЗОЖ (организация информационного обеспечения);

· актуализация их эмоционально-ценностного отношения к ЗОЖ; 

· обогащение опыта ЗОЖ подрастающего поколения (включение в здоровьесберегающую деятельность).

Реализация выделенных педагогических условий воспитания здорового поведения воспитанников способствует получению знаний по теории и практике формирования ЗОЖ, позитивному отношению к созданию индивидуального стиля здорового поведения, творческому подходу к реализации здоровой жизнедеятельности.

Таким образом, воспитание здорового человека через реализацию совокупности педагогических условий, методов, приемов и средств информационно-познавательного, эмоционально-ценностного и креативно-деятельностного характера может осуществляться в образовательном процессе учебного заведения и способствовать решению проблемы формирования культуры здоровья дошкольников, учеников начальных классов, а в перспективе и проблему здоровья нации и национальной безопасности.
Новизна опыта
Новизна и оригинальность представленной системы работы заключается  в системном распределении основ культуры здоровья  и интеграции  знаний по сохранению и укреплению здоровья  детей в различные виды детской деятельности в соответствии с ФГТ,  в осуществлении нетрадиционного подхода в проведении различных форм работы с детьми, в создании  здоровьесберегающей среды.
Раздел II.

Технология описания опыта. 

Цель и задачи педагогической деятельности.

Целью исследования является теоретический анализ особенностей формирования основ культуры здоровья у детей старшего дошкольного возраста. 
Задачи исследования: 
1. Изучить актуальные проблемы формирования здорового образа жизни. 
2. Исследовать особенности формирования основ культуры здоровья в условиях ДОУ. 
3. Проанализировать современные здоровьесберегающие технологии в образовательных учреждениях.
Объект исследования – организация процесса формирования культуры здоровья через систему оздоровительных мероприятий у детей старшего дошкольного возраста. 
Предмет исследования – средства оптимизации процесса приобщения детей к основам ЗОЖ.

Организация полноценного формирования основ культуры здоровья, сохранения и укрепления зоровья была основана на взаимодействии педагога с детьми, детей друг с другом, опиралась на сотрудничество, доверие, взаимопонимание, уважение к интересам сверстников, на положительный эмоциональный фон. Формирование валеологической культуры происходило в системе и позволяло дошкольникам самостоятельно решать задачи ЗОЖ и безопасного и разумного поведения в непредвиденных ситуациях. Позволило детям научиться оказывать элементарную медицинскую, психологическую  помощь и самопомощь. При помощи бесед, чтения художественных произведений постарались расширить и  углубить знания детей о болезнях, причинах их возникновения, о том, как их предотвратить, интегрировали знания по сохранению и укреплению здоровья  в другие образовательные области. Среди них можно выделить живопись с помощью пальчиков рук, ног с последующим успо​каивающим массажем; включение в занятия чтение художественной литературы, релаксационных музыкальных фрагментов, оздорови​тельных игр. В старшем дошкольном возрасте оздоровление детей имеет место во всех режимных моментах группы и происходит в течение всего дня. В течение дня дети используют такие средства и методы оздоровления, как точечный массаж; ручной массаж лица, ладоней, ушной раковины; упражнения на расслабление мышечного напря​жения (релаксация), гимнастика для глаз, дыхательная гимнастика, и другие виды гимнастик.
               Чтобы эффективней решать задачи  укрепления дыхательной системы детей с целью повышения их сопротивляемости  простудным заболеваниям, а также выносливости при физических нагрузках, мы применяем дыхательную гимнастику. Детей старшей и подготовительной групп знакомим с разными типами дыхания. Дыхательная гимнастика нравится детям, успокаивает и сосредотачивает их, а главное приносит пользу здоровью. 
Содержание образования и средства достижения цели.

В группе была создана модель двигательной активности дошкольников с применением нетрадиционных подходов, которая способствовала более активному удовлетворению двигательной активности детей. (рисунок 1)
[image: image1.jpg]



Рис. 1. Театрализованное обыгрывание
Одной  из главных задач физического воспитания и оздоровления  является формирование правильной осанки. У  многих детей есть отклонения в  опорно-двигательном аппарате, которые характеризуются ассиметрией плеч, слабостью мышечного корсета, плоскостопием. Работа по профилактике нарушений ОДА начинается со знакомства детей с эталонами осанки. С  этой целью проводятся занятия  «Знакомство с осанкой»,  «Свою осанку сделай сам». Правилом для нашей группы стала ежедневная проверка осанки. После дневного сна и небольшой гимнастики (рисунок 2) детям предлагается встать к стене спиной, касаясь ее пятками, ягодицами и  затылком. Постоять в таком положении  «как солдат на посту» в течение 10-15 секунд и продолжить движение, сохраняя принятое положение. (рисунок 3) 
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      Рис. 2. Гимнастика после сна                             Рис. 3. Правильная осанка
Для профилактики плоскостопия применяем палки различной  толщины, разнообразные резиновые и деревянные коврики, дорожки со следами, коврики с пуговицами и крышками от бутылок. Упражнения для  профилактики плоскостопия  включают все виды деятельности: ходьба на носочках, по ребристой дорожке, толстому шнурку, с перекатом с пятки на носок, захват и подъём пальцами мелких предметов. Важной частью режима является дневной сон. Перед сном  обязательно проветриваем помещение, проводим теплые гигиенические процедуры (умывание теплой водой, полоскание рта). Немаловажным фактором в оздоровлении является закаливание. В своей работе мы используем солевой метод закаливания.  Практикуем водное закаливание (обширное умывание после дневного сна) и хождение босиком по «дорожкам здоровья» (рисунок 4), которые стимулируют подошвенную рефлекторную зону, очень важную для адаптации организма к факторам внешней среды. (Приложение 1) 
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Рис. 4. Дорожка здоровья
В летний оздоровительный период активно пользуемся естественными источниками закаливания – солнце, воздух и вода. (рисунок 5)
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Рис. 5. Экскурсия к водоему
Огромный вред нервной системе детей  наносят грубые слова, несправедливые замечания, невежливое обращение, проявление несдержанности. Состояние, следующее за этим,  – стресс, который наносит непоправимый вред здоровью.  В своей работе мы обучаем детей умению регулировать свое эмоциональное состояние, правильно реагировать на  жизненные обстоятельства. Для  снятия стрессов у детей  мы используем элементы самомассажа, коллективного массажа. Используем релаксационные упражнения. В основе релаксационных  упражнений практикуем естественные движения детей: стряхивание с себя капель росы, дождя, воды. Все упражнения проводим в игровой форме. Упражнения не занимают много времени. Такой массаж проводится в перерывах между режимными моментами. Сочетание массажа и релаксационной гимнастики  активизирует работу всего организма. Для снятия нервного напряжения используем элементы, смехотерапии, музыкотерапии и сказкотерапии. Антистрессовую гимнастику   проводим  один раз в день.  Во время непосредственной образовательной деятельности  проводим гимнастику для глаз, пальчиковые, артикуляционные гимнастики, физкультминутки. (Приложение 2) 

Особо отмечаем влияние на формирование здоровья регулярно организованный  активный отдых детей. Это праздники, развлечения, игры-забавы, Дни здоровья, каникулы, туризм. Оздоровительный эффект этих мероприятий  сочетается с поддержанием бодрого, жизнерадостного настроения у детей, формирование принципов и правил здорового образа жизни. При планировании учитываем интерес, увлеченность и настроение каждого ребенка, соответствие нагрузки уровню физического развития и подготовленности активности. 
Важную роль в укреплении здоровья детей отводится физической культуре. Регулярно проводится утренняя гимнастика, где используются разнообразные игровые задания, упражнения для дыхания и профилактики нарушения ОДА.
Особое место отведено прогулкам. Пребывание детей на свежем воздухе, многообразие форм, красок и звуков в природе, раздолье для движений дают ребенку значительный физический и эмоциональный запас для успешного полноценного развития и повышения иммунитета. Рациональная двигательная активность способствует нормализации сна, положительно влияет на развитие умственных способностей ребенка. Игровая деятельность является главной составляющей двигательной активности детей. Поэтому мы подбираем разные виды игр: игры-эстафеты,  коллективные подвижные игры, игры по сюжету сказок и другие, которые стимулируют проявление физических, психических, интеллектуальных возможностей детей. (рисунок 6)
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Рис. 6. Активные прогулки

Применение здоровьесберегающих методик позволила придать образовательной деятельности четко выраженную направленность, где основной составляющей явились профилактические мероприятия. (рисунок 7) В группе проводятся постоянно профилактические мероприятия: ежедневное применение фитонцидов – лука и чеснока, принятие детьми настоев из  лечебных трав, полоскание рта и горла после каждого приема пищи. (рисунок 8)
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Рис. 7. Изучение строения тела            Рис.8. Прием пищи
С  целью синхронизации оздоровительного режима в семье и работе проводимой в группе, были проведены беседы и консультации с родителями по темам: «Профилактика ОРЗ в домашних условиях», «Закаливающие процедуры дома и в детском саду» родителям были  предложены комплексы упражнений для часто болеющих детей. Особенно интересно в нашей группе проходят конкурсы  «Всей семьей на старт», которые несут заряд положительных эмоций для взрослых и детей, а самое главное настраивают родителей к партнерским отношениям с воспитателями группы, подводят родителей к осознанному выбору  воспитательных возможностей в семье.
Чтобы теоритически грамотно подходить к данной работе, основываться на достижения других педагогов в вопросах здоровьесбережения детей сотрудничаем с другими педагогами, делимся опытом работы на педагогических советах, городских методических объединениях (Приложение 3) 
Раздел III.

Результативность опыта
Таким образом, продуманная система работы по сохранению и укреплению здоровья через формирование основ культуры здоровья способствовала эффективному решению педагогических задач и  соблюдению основных принципов обучения, продуманной интеграции образовательной области здоровье в другие образовательные области. За период с 2014 по 2017 год снизился уровень заболеваемости детей. По показателям заболеваемости за последние полгода одним ребенком пропущено 0,7 дня. 

Функционирование в группе за последние два года составляет в среднем 80%, что является хорошим показателем.

 Нужно от​метить, что наши дети физически развиты и подвижны.  Дети знают, как не навредить своему здоровью, как действовать в экстремальных ситуациях. Имеют элементарные представления об анатомии и физиологии человека, гигиене питания, сна, кожи.

В процессе проведенной работы по формированию основ культуры здоровья с детьми старше - подготовительной группы,  по результатам диагностики (раздел Программы «Физическое воспитание»). Программа воспитания и обучения в детском саду под редакцией М.А.Васильевой  были выявлены следующие результаты с 2009 по 2011 гг:

2014-2015 уч. год: высокий уровень составил -48%,средний -52%.

2015-2016 уч. год: высокий уровень составил - 54%, средний-46%.

 Ноябрь 2016уч. год: высокий уровень составил - 59%, средний - 41%. 

Низкий уровень усвоения материала по данному направлению работы отсутствует, что говорит об эффективности организованной деятельности в группе по привитию дошкольникам устойчивых знаний основ здорового образа жизни.
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Таким образом, можно сказать, что работа по формированию основ культуры здоровья  не проходит бесследно. Нетрадиционный подход к  физкультурной, оздоровительно-профилактической работе с детьми дошкольного возраста имеет огромный воспитательный потенциал. Это очень важно в воспи​тании здорового поколения.
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