      Одной из основных задач современной школы является воспитание здорового ребенка, охрана здоровья человека.
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    Сегодня на уровне государства действует около десяти национальных программ, главной задачей которых является пропаганда здорового образа жизни детей и молодежи, через проведение научно-методических конференций, семинаров-тренингов, круглых столов, лекций, практических занятий для педагогических работников, психологов.  Согласно определению, данному в Государственной национальной программе «Образование. Украина XXI века », главными стратегическими задачами национального образования является формирование образованной, творческой личности, обеспечение приоритетного развития человека, становления его физического и нравственного здоровья.  К сожалению, здоровый образ жизни не занимает пока первое место в иерархии потребностей и ценностей человека в нашем обществе. 
      Исследования состояния здоровья детей и подростков  свидетельствуют о значительном росте большинства заболеваний и функциональных  расстройств именно в период обучения детей в школе: в 5 раз возрастает частота нарушений органов зрения, в 3 раза - патология пищеварения и мочеполовой системы, в 5 раз - нарушение осанки, в 4 раза - нервно-психических расстройств.  Ежегодно более 35% юношей не способны нести воинскую службу по медицинским показателям. Судя по статистике, лишь малую часть выпускников школы можно отнести к числу здоровых. Распространенность заболеваний, ограничивающих выбор профессии, достигает 30%. Повышенная невротизация диагностируется у 85% учащихся школ нового типа, а более половины (55%) учащихся обычных школ имеют различные хронические заболевания. Рост числа психических заболеваний среди учащихся увеличивается каждые десять лет на 10-15%. Распространенность гиподинамии среди школьников достигла 80%. Происходит неуклонное «омоложение» алкоголизма, наркомании. Среди учеников растет число девиаций или болезней поведения.

      В документах Всемирной организации здравоохранения заняли прочное место такие связанные со школой термины, как «школьный стресс», «Дидак-тогения», «Школофобия» и др.. Этими терминами обозначаются проявления неврозов, выбивающие учеников из нормальной жизни, приводящие к кате-горическим отказам от посещения занятий. В той или иной степени эта проб-лема сегодня характерна для всех европейских стран. 
      Среди основных школьных факторов риска специалисты выделяют несоот-ветствующую природе ребенка организацию учебного процесса, стрессовую тактику педагогического воздействия и чрезмерную информационную загру-женность. Появляются раздражительность, плохой сон, невнимательность. Все это негативно сказывается на интеллектуальном развитии учащихся: 13% отстают от среднего уровня развития, 25% испытывают затруднения и не могут освоить программу общеобразовательной школы. Как правило, все эти признаки родители списывают на обычную лень и начинают силой заставлять ребенка учиться. Не случайно в Европе растет число детских суицидов. Во Франции, Австрии, Дании среди причин детской смертности они стоят на втором месте после дорожных происшествий.
       Здоровье ребенка, его социально-психологическая адаптация, нормальный рост и развитие во многом определяются средой  (25%-50%) , в которой он живет. Для ребенка от 6 до 17 лет этой средой является система образования, т.к. с пребыванием в учреждениях образования связаны более 70% времени его бодрствования.
       В сложившейся обстановке проблема оздоровительного воспитания в школе стала особенно острой.    В советской школе огромное внимание дан-ному вопросу уделял Сухомлинский (50-60-е годы XX ст.). Он убедительно доказывал, что и замедленное мышление, и недостаточная успеваемость - все это обусловлено состоянием здоровья ребенка. Долгое время наше образование не уделяло должного внимания сохранению, укреплению и развитию здоровья, уходило от оценок влияния педагогического процесса на психическое состоя-ние обучаемых, не рассматривало образовательные технологии с точки зрения здоровьесберегающей направленности. В лучшем случае всё сводилось к спортивным мероприятиям и оздоровительному отдыху во время каникул.   
      В этих условиях создание  «пространства здоровья»  уже  просто необ-ходимость.  Внедрение в практику обучения и воспитания здоровьесбе-регающих технологий сейчас  является одним из эффективных средств, с помощью которых можно предотвратить ряд социальных проблем и недос-татков в обеспечении уровня здоровья школьников.

          Здоровьесберегающие образовательные технологии (ЗОТ) можно рассматривать и как технологическую основу здоровьесберегающей педагогики – одной из самых перспективных систем XXI века, и как совокупность приё-мов, форм и методов организации обучения школьников без ущерба для их здоровья, и как качественную характеристику любой педагогической техноло-гии по критериям её воздействия на здоровье учащихся и педагогов.
       В здоровьесберегающих образовательных технологиях обучения применя-ются две группы методов: специфические (характерные только для процесса педагогики оздоровления) и общепедагогические (применяемые во всех случаях обучения и воспитания). Только оптимальное сочетание этих методов в соответствии с методическими принципами может обеспечить успешную реализацию комплекса задач здоровьесберегающих технологий обучения. 
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  Следует отметить, что все здоровьесберегающие технологии, применяемые в учебно-воспитательном процессе, можно разделить на три основные группы:

·         технологии, обеспечивающие гигиенически оптимальные условия образовательного процесса;
·         технологии оптимальной организации учебного процесса и физической активности школьников;
·         разнообразные психолого-педагогические технологии, используемые на уроках и во внеурочной деятельности педагогами и воспитателями.

      Организационно-педагогические условия проведения образовательного процесса, как и технология работы учителя на уроке, составляют сердцевину здоровьесберегающих образовательных технологий. 

      Важной составной частью  здоровьесберегающей работы учителя является рациональная организация урока. От правильной организации урока, уровня его гигиенической рациональности во многом зависит функциональное состояние учащихся в процессе учебной деятельности, возможность длительно поддержи-вать умственную работоспособность на высоком  уровне и предупреждать преждевременное утомление.
    Факторы, которые   необходимо учитывать  педагогу в организации и проведении  урока:    
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1) обстановку и гигиенические условия в классе (кабинете): температуру и свежесть воздуха, рациональность освещения класса и доски, наличие/отсутствие монотонных, неприятных звуковых раздражителей и т.д.;

2) число видов учебной деятельности:  опрос учащихся, письмо, чтение, слушание, рассказ, рассматривание наглядных пособий, ответы на вопросы, решение примеров, задач и др. Норма – 4-7 видов за урок. Частые смены одной деятельности другой требуют от учащихся дополнительных адаптационных усилий;

3) среднюю продолжительность и частоту чередования различных видов учебной деятельности. Ориентировочная норма – 7-10 минут; 

4) число видов преподавания: словесный, наглядный, аудиовизуальный, самостоятельная работа и т.д. Норма – не менее трех;

5) чередование видов преподавания. Норма – не позже чем через 10-15 минут;

6) наличие и выбор места на уроке методов, способствующих активизации инициативы и творческого самовыражения самих учащихся. Это такие методы, как метод свободного выбора (свободная беседа, выбор способа действия, выбор способа взаимодействия; свобода творчества и т.д.); активные методы (ученики в роли учителя, обучение действием, обсуждение в группах, ролевая игра, дискуссия, семинар, ученик как исследователь); методы, направленные на самопознание и развитие (интеллекта, эмоций, общения, воображения, само-оценки и взаимооценки);  
Особенности восприятия определяются одним из важнейших свойств индиви-дуальности – функциональной асимметрией мозга: распределением психи-ческих функций между полушариями. Существуют различные типы функцио-нальной организации двух полушарий мозга в зависимости от того,  какое из них является доминирующим:
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Левополушарные люди – для них характерен словесно-логический стиль познавательных интересов, склонность к  абстрагированию и обобщению.
Необходимо на уроке:
 ясные и четкие инструкции; изложение информации линейное: от  части к целому; неоднократное повторение; проверка выполнения задания; тишина на уроке.

Правополушарные люди – у данного типа развито конкретно-образное мышление и воображение.
Необходимо на уроке: связь информации с практикой, анализ от целого к частному,задачи зрительно-пространственного анализа, творческие задания, эмоции, эксперименты,  речевой и музыкальный ритм.

равнополушарные люди - у данного типа отсутствует ярко выраженное доминирование одного из полушарий.
      Знание этих характеристик детей позволит педагогу излагать учебный материал на доступном для всех учащихся языке, облегчая процесс его  запоминания. 
7) место и длительность применения ТСО (в соответствии с гигиеническими нормами), умение учителя использовать их как возможности инициирования дискуссии, обсуждения;

8) позы учащихся, чередование поз;

9) физкультминутки и другие оздоровительные моменты на уроке – их место, содержание и продолжительность. Норма – на 15-20 минут урока по 1 минутке из 3-х легких упражнений с 3 – повторениями каждого упражнения;

10) наличие у учащихся мотивации к учебной деятельности на уроке (интерес к занятиям, стремление больше узнать, радость от активности, интерес к изучаемому материалу и т.п.) и используемые учителем методы повышения этой мотивации.  

Каждый урок должен быть интересен. Скучное обучение приводит к утомле-нию за значительно более короткое время.
Учитель может добиться интереса разными способами: 
во-первых, за счет формы подачи содержания учебного материала, который надо сделать более  привлекательным, 
во-вторых, за счет личностных качеств учителя,
в- третьих,  взаимный интерес,  который подавляет утомление.
11) Наличие в содержательной части урока вопросов, связанных со здоровьем и здоровым образом жизни; демонстрация, прослеживание этих связей; 

12) психологический климат на уроке. Доброжелательная обстановка на уроке, спокойная беседа, внимание к каждому высказыванию, позитивная реакция учителя на желание ученика выразить свою точку зрения, тактичное исправление допущенных ошибок, поощрение к самостоятельной мыслительной деятельности, уместный юмор или небольшое историческое отступление — вот далеко не весь арсенал, которым может располагать педагог, стремящийся к раскрытию способностей каждого ребенка.

В обстановке психологического комфорта и эмоциональной приподнятости работоспособность класса заметно повышается, что в конечном итоге приводит и к более качественному усвоению знаний, и, как следствие, к более высоким результатам.

13) наличие на уроке эмоциональных разрядок: шуток, улыбок, афоризмов с комментариями и т.п.;  

В конце урока следует обратить внимание на следующее:

14) плотность урока, т.е. количество времени, затраченного школьниками на учебную работу. Норма - не менее 60 % и не более 75-80 %;

15) момент наступления утомления учащихся и снижения их учебной активности. Определяется в ходе наблюдения по возрастанию двигательных и пассивных отвлечений у детей в процессе учебной работы.
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При организации урока выделяют три основных этапа с точки зрения здоровьесбережения, которые характеризуются  своей продолжительностью, объемом нагрузки и характерными видами деятельности. 

Эффективность усвоения знаний учащимися в течение урока такова:

5-25 минута – 80%

25-35 минута -  60-40% (слайд)

35-40 минута – 10%
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16) темп и особенности окончания урока:

-         быстрый темп, «скомканность», нет времени на вопросы учащихся, быстрое, практически без комментариев, записывание домашнего задания;

-         спокойное завершение урока: учащиеся имеют возможность задать учителю вопросы, учитель может прокомментировать задание на дом, попрощаться с учащимися;

-         задержка учащихся в классе после звонка (на перемене).

      Как  известно, термин ЗДОРОВЬЕ, согласно Всемирной организации здравоохранения, определяется как «состояние полного физического, душев-ного и социального благополучия, а не только отсутствие болезней и физи-ческих дефектов».
     Состояние психического здоровья школьников – важнейшая составная часть их общего здоровья. 

       Психическое здоровье является фундаментом, основой для здоровья психологического. Родиться можно здоровым только психически, а психоло-гическое здоровье приобретается (или не приобретается) в течение жизни, оно является результатом воспитания и самовоспитания, образования и самообра-зования, стихийной социализации ребёнка. Психологическое здоровье осоз-нанно и целенаправленно «выращивается» самим человеком, для этого он прилагает определённые усилия, приобщается к накопленному человечеством опыту, к культуре. Поэтому в системе образования более правильным является употребление понятия психологическое здоровье. Остановлюсь на одном из факторов, влияющих на  психологическое здоровье детей.
        В числе главных недостатков современной системы образования– её ав-торитарность. В попытках выстроить дисциплину, организовать учебный процесс, учителя и администрация школ неоправданно часто и интенсивно используют «административный ресурс». Понятие «заставить ученика» – из числа самых распространённых. Чтобы удерживать дисциплину в классе на уровне, необходимом для проведения урока, обеспечить возможность учиться школьникам, которые хотят этого, от учителя требуется выдержка, самообла-дание, владение широким арсеналом педагогических приёмов и коммуникатив-ных техник. Иногда у педагога недостаточно профессионализма, чтобы пре-одолеть отсутствие у школьников интереса к учёбе, низкий культурный уро-вень, особенно в сочетании с высокой конфликтностью, агрессивностью, ощущением безнаказанности, неумением держать себя в руках, владеть своими эмоциями и т.п. В некоторых случаях неспособность соблюдать правила дис-циплины, двигательная расторможенность, эмоциональная неуравновешен-ность нередко обусловлены органическими мозговыми или функциональными нервно – психическими отклонениями, в отношении которых педагогические методы бессильны. А таких подростков в классе бывает не один и не два… Возможность достичь положительного результата без принуждения учащегося и отличает настоящего педагога-профессионала от «просто учителя». 

       Негативные стороны авторитарной позиции известны: сковывается инициатива учащихся, снижается уровень проявления и развития креа-тивности, снижается самооценка, формируется состояние хронического стресса, как и во всех случаях, когда человек ощущает зависимость от другого. Длительное пребывание в такой ситуации приводит к формированию протестных реакций, энергетика которых, постепенно накапливаясь, может стать причиной неожиданного всплеска агрессивности («немотивированная агрессия»).
       Негативное воздействие на здоровье так же обусловлено и жестко навязанными извне ограничениями телесных проявлений учащихся: отмечено, что чем более авторитарен учитель, тем более скованными чувствуют себя на его уроке ученики. А это ограничивает  ускоряет наступление утомления и переутомления. Поэтому можно утверждать, что чем больше в школе и на уроках отдельных учителей проявлений авторитаризма, тем в меньшей степени эта педагогическая технология может быть названа здоровьесберегающей.

       Именно учителям авторитарного стиля, в значительно большей степени, чем другим, присуще стремление к назидательности. А её избыток обуслав-ливает снижение интереса к поступающей информации. 
        Напомним, что фундаментальный принцип педагогической тактики состо-ит в том, что не учитель должен «навязывать» ученику информацию (в любой форме – фактов, правил, закономерностей, советов, нравоучений), а ученик должен запросить её у учителя и получить требуемый ответ. То есть задача учителя – научить учащегося спрашивать. Это имеет прямое отношение к ЗОТ. Во-первых, задавание вопросов – это проявление и тренировка познавательной активности, а она тесно коррелирует с адаптационной способностью, умением и готовностью находить оптимальные варианты решения в различных ситуа-циях, включая и те, которые представляют риск для здоровья. Во – вторых, это показатель включённости ученика в обсуждаемую проблему и, следовательно, хорошего уровня его работоспособности (в состоянии утомления, безразличия и т.п., учащиеся вопросов не задают). В  третьих, это показатель адекватно развитых коммуникативных навыков: застенчивый, «закомплексованный», боя-щийся учителя ребёнок вопросов задавать не будет, в результате возрастает багаж непонятного учебного материала, что ведёт к переутомлению и снижению интереса к обучению. Конечно, это резко отражается на успевае-мости. Таким образом, можно заключить, что количество и качество зада-ваемых учеником вопросов служит одним из индикаторов его психофизичес-кого состояния, психологического здоровья, а также тренирует его успешность в учебной деятельности. Соответственно, по тому, как и какие вопросы задают на уроке, можно судить об уровне профессионализма учителя.
     Творческий характер образовательного процесса – еще одно  крайне необ-ходимое условие здоровьесбережения. Цепочка взаимосвязи здесь простая: обучение без творческого заряда – неинтересно, а значит, в той или иной степени, является насилием над собой и другими. Насилие же разрушительно для здоровья, как через формирование усталости, так и само по себе.  В психофизиологии  уже несколько десятилетий  назад доказаны тесные связи между характером напряжений различных групп мышц  тела человека и его работоспособностью, утомляемостью, эмоциональным состоянием. На этих закономерностях построена кинезиология. По рисунку телодвижений и поз можно достаточно поставить психологический диагноз состояния Скованность движений, стереотипность поз, наличие мышечных «зажимов» и т.п. являются свидетельством и одной из причин эмоционального дискомфорта, дезадаптиро-ванности, нерациональной траты организмом энергии. 
     Во время ответа  ученика у доски индикаторами его нерационального напряжения служат поза (неестественность телодвижений, не знает куда деть руки, опускает голову), характер голоса, движения пальцев рук. Но еще важнее воздействие таких состояний на здоровье учащегося. Грань между тренирую-щим и патогенным воздействием  напряжения не очевидна, но опыт и наблюдательность педагога должны подсказать ему правильное решение. Задача - не допустить, чтобы нежелательные привычки закреплялись, мешая подростку реализовать свои возможности, как в школе, так и в дальнейшей жизни.

В учебном процессе  учителю важно  замечать и анализировать  позы  учеников, но  при  этом   следует  обратить внимание  и на то,  как сам  учитель  держится в классе, какие позы для него  характерны, как эмоциональное  состояние  отражается на характеристиках речи, какие мышечные "зажимы" мешают телу. 

Умение «дирижировать» состоянием активности учащихся (и управлять своими  собственным) - важный  критерий оценки здоровьесберегательности  исполь-зуемых учителем педагогических технологий . Отдельные позы, жесты, дейст-вия, эмоциональные  посылы учителя,  периодически повторяясь на уроке, могут стать (и становятся!)  стимулами, запускающими  определенные реакции и состояния  у учащихся. Когда это находится под контролем учителя, т.е.  служит инструментов его воздействия на класс, то это, конечно полезно. В других случаях, когда визуальное и вербальное обращение учителя противоре-чиво (независимо от его желания), у учащихся  формируются противонаправ-ленные тенденции, что дезорганизует  их деятельность, формирует стресс. Отслеживать эти закономерности самому учителю сложно и здесь на помощь прийти метод супервизии (наблюдения специалиста), что  и составляет одну из задач присутствия учителей на уроках друг друга. Еще  одним фактором, влияющим на  состояние и здоровье учащихся  является вербальное прост-ранство, характеризующееся феноменами речевого поведения всех субъектов образовательного процесса. Критериев, позволяющих оценить  степень  вербального  воздействия  на здоровье учащихся  насчитывается более  20,   наряду с такими обобщёнными, как «культура речи», «чёткость  формулировок», «последовательность и ясность изложения мысли» и т.п., предметом анализа может быть употребление отдельных типичных слов, таких, например, как «давайте!».

      Произнесённое учителем, это слово сигнализирует о запуске некоего нового процесса деятельности и служит, поэтому, активизатором состояния учащихся. Даже если реального действия, после этого, не последует («Давайте вспом-ним…», но далеко не все вспоминают), у учащихся на подсознательном уровне (на «автопилоте») формируется готовность что-то сделать, т.е. напряжение. Многократное повторение этой ситуации на уроке, в течение дня, способствует, с одной стороны, большому утомлению школьника (как всякое «включение – выключение»), с другой – снижает мобилизационную готовность в ситуациях действительного включения в новую деятельность, поскольку условный вербальный стимул подкреплялся лишь в части случаев.

Это лишь фрагмент анализа только одного слова, часто используемого на уроках. Но на этом примере видно, сколь детальным и продуктивным может быть анализ только вербального воздействия, которое оказывает учитель на своих учеников, их здоровье. 
           В последнее время в стране катастрофически возросло употребление слов – паразитов и ненормативной лексики (мата) всеми слоями населения, но особенно подростками, молодёжью. Можно с определённостью утверждать, что человек, привычно и часто использующий ненормативную лексику, уже имеет отклонения в области психологического здоровья и процесс его дальнейшей деградации продолжается. Неэффективность процессов мышления, отражённая в «загрязнённой» речи («Как говорим, так и мыслим»), свидетельствует о снижении адаптационных возможностей организма, примитивизации личности, повышенной вероятности принятия ошибочных решений, использовании не лучших образцов поведения. 

   И одной  из   главных  задач  школы, в том числе и на пути решения задачи здоровьесбережения  заключается в том, чтобы воспрепятствовать развитию этой тенденции, направить свои усилия на формирование моды на речевую культуру (как составную часть общей культуры человека). Также  при  созда-нии  здоровьесберегающего  простанства  необходимо   учитывать  и  значи-тельное  влияние    культурологического пространства,   отражающего феномены культуры и искусства. Воздействие средств искусства на здоровье человека отмечали философы и врачеватели ещё много столетий назад. В XX веке появились такие понятия и направления работы как «артерапия», «библиотерапия», «музыкотерапия», «изотерапия» и т.п. Ролевые игры и тренинги, хоровое пение,художественное оформление школы – всё это не ле-чебные, а образовательные формы работы. 

Если внеурочная воспитательная работа часто включает занятия сценических студий, секций изобразительного искусства, музыкально-хоровых кружков и т.п., то на уроках, кроме пения, такие формы учебной работы – исключение. Вместе с тем, определённую часть учебного материала, особенно по предметам гуманитарного цикла, можно трансформировать в формы и методы, присущие сфере искусства. Разыгрывание сценок исторических событий и литературных сюжетов – самый часто встречающийся на практике вариант интеграции сценического искусства, ролевых игр в уроки истории и литературы. При этом не только повышается эффективность образовательного процесса, интерес к урокам, но и достигается позитивный результат для здоровья учащихся. Нейтрализация напряжения и стресса, эмоциональная разрядка, повышение коммуникативной компетентности, в том числе при разрешении конфликтов, преодоление эгоцентрической позиции через идентификацию с историческими, литературными или вымышленными героями – вот лишь краткий перечень психологических эффектов, которые возникают при таких формах проведения уроков. Использование здоровьесберегающих технологий при решении именно воспитательных задач в наибольшей степени может быть успешно реализовано именно в этом пространстве.
Остановимся еще на одной важной составляющей здоровьесбеорегающего пространства (экологическое пространство).
      Экологическое пространство связано с воздействием всей совокупности средовых факторов, воздействующих в школе на учащихся  и педагогов. 

Одним из элементов экологического пространства является воздушная среда. Ее воздействие на учащихся и педагогов не ограничивается теми сторонами, которые регламентированы СанПиНами - они известны и приводятся в соответствии с требованиями путем поддержания комфортной температуры и регулярного проветривания  помещения класса. Но кроме этого, влияние на здоровье и настроение учащихся оказывают, например, запахи, регламентация которых, кроме самой общей фразы, в СанПиНах отсутствует. В последние годы представление о воздействии запахов на человека оформились в новую науку - ароматологию и ее прикладную ветвь - ароматотерапию. Лучший источник полезных и гармоничных запахов - растения. Выращивание в классах комнатных растений, в соответствии с рекомендациями  ученых и обобщениями практического опыта, безусловно, целесообразно, но должно быть связано не с задачами лечения, а только  сохранения и укрепления здоровья.

В помещении растения создают необходимый психоэмоциональный  комфорт, являясь чуткими хранителями безопасности и покоя. Однако
при подборе растений в классе должны быть соблюдены два обязательных условия:

1.  запах растений не должен быть очень сильным, отвлекающим;

2.  присутствие растений в классе не должно вызывать аллергических реакций ни у кого из учащихся.
          С помощью комнатных растений удаётся восполнить дефицит общения с природой, который неизбежно возникает в городах среди однообразия стандартных домов, раздражающего шума машин, не гаснущего часами экрана телевизора или компьютера. Специалисты по видеоэкологии также уверены, что в помещении, где люди находятся подолгу, обязательно должны быть комнатные растения.
     То повышенное внимание, которое уделяется этому элементу экологи-ческого пространства школы, связано не только с воздействием воздуха, которым мы дышим, на здоровье, но и с тем, что при выполнении на уроках физических, а, тем более, дыхательных упражнений (в рамках физкультминуток), воздух в классе обязательно должен быть чистым и лёгким – иначе вреда от этих занятий будет больше, чем пользы.

     Особое внимание следует уделить спортзалам и рекреациям, где дыхание у учащихся активизируется, приводя к усилию газообмена, а также туалетам, воздушной среде в которых должно быть уделено особое внимание по понятным причинам. Ну, а количество зелёных растений в школе всегда являлась критерием реальной заботы администрации об учащихся.

Другим элементом экологического пространства школы является его видеоэкологическая составляющая. Видеоэкология изучает воздействие на психику, а через неё – на телесную организацию человека и его здоровье – зрительных образов той среды, в которой человек находится. Исследованиями В.А.Филина в 80-х – 90-х годах и др. учёных показано, что однообразные по геометрическим формам, преимущественно прямоугольные, с многократно повторяющимися элементами архитектура интерьера помещений, часто используемые вещи и т.д. оказывают негативное воздействие на человека. Наоборот, разнообразие форм и линий, округлые очертания, комбинации различных геометрических фигур способствует более высокой работоспособности, лучшему настроению, оптимистическим ожиданиям. Сходные закономерности и в отношении цветовой гаммы: бесцветное окружение (бело – серо – коричневое) с ритмично повторяющимися линиями повышает утомляемость человека, понижает эмоциональный настрой. Однообразное убранство большинства классов, преобладание квадратно – прямоугольных фигур, кроме неизбежных оконных, дверных проёмов и доски, унылая цветовая гамма без праздничных тонов и т.п. является фактором негативного влияния на психику учащихся. Влияние это слабое, но учитывая длительность пребывания школьников в подобных однообразных пространствах, эффект постепенно кумулируется. Редко можно встретить в классе рисунки, картины, которые могли бы нейтрализовать унылость интерьера. В основном – либо учебно-наглядные пособия, либо портреты деятелей науки и искусства.

Уже из этих примеров видно, что возможностей для проявления инициативы (но научно обоснованной!), и использования этого поля деятельности для реализации творческой активности для реализации творческой активности учащихся, у учителей достаточно. Важно обеспечить сочетанное решение воспитательных  задач с задачами здоровьесбережения.
Длительное существование таких проявлений  особенно у растущего организма, приводит к их фиксации и развитию стойких патологических синдромов, как со стороны опорно-двигательного аппарата, так и других систем и органов (нервной, сердечно-сосудистой и др.). Поэтому не только сгорбленная или «скособоченная» поза ученика должна быть объектом внимания учителя, но и более тонкие проявления, о которых упоминалось выше. Например, когда ученик пишет, индикатором  общего напряжения служит напряжение кисти его руки, которое часто  неоправданно сильно. А раз рука устает, устает и сам ребенок. Мы, конечно, не призываем к переходу на перьевые ручки с чернилами, поскольку в распоряжении учителя имеется арсенал педагогических средств для уменьшения воздействия этого патогенного фактора. Научить ребят писать, не напрягая руку - значит помочь им сберечь частичку сил на каждом уроке, что в сумме (за день, месяц, год!) даст заметный  прирост здоровьесбережения. Существуют и специальные  упражнения для кисти, которые можно включать в физминутки. Фактором снижения напряжения, преодолением утомления, активизации позитивных физиологических процессов в организме  могут служить музыкально-ритмические занятия, хоровые упражнения  и другие.

      В этом аспекте, важный принцип здоровьесбережения состоит в оценке учителем того, какой ценой для здоровья конкретный учащийся, с учётом всех его индивидуальных особенностей и состояния здоровья, должен расплатиться за полученные на уроке знания, умения, навыки. «Цена обучения для здоровья» - вот тот критерий, который при использовании здоровьесберегающих техно-логий служит учителю мерилом допустимости тех или иных педагогических воздействий. 

           В 80-х годах прошлого века среди стран Европы распространилась идея Всемирной организации здравоохранения о создании школ, ставили своей основной задачей сохранение и улучшение здоровья школьников и обучение их правилам поведения, способствующие укреплению здоровья. В 1991 году первые такие экспериментальные школы были созданы в Венгрии, Чешской и Словацкой республиках и Польше.

К этому проекту подключились такие организации, как Европейская Комиссия и Совет Европы. Рассмотрев опыт экспериментальных школ, они основали в 1992 году Европейскую сеть школ содействия здоровью (ЕМШСЗ) и открыли путь к вступлению в эту организацию для всех желающих стран. Сеть начала активно развиваться, и уже в 1997 году в проекте участвовали 37 стран.

На начальном этапе в ЕМШСЗ вошло около 18 школ Украины.  Задача школ, вошедших в Европейской сети школ содействия здоровью (ЕМШСЗ), - обеспечить здоровый образ жизни всех членов школьного коллектива посредством создания такой окружающей среды, которая способствовало бы укреплению   здоровья.

     За последние годы в нашем районе 10 учебных заведений присоединились к этому проекту и  получили статус  „Школа содействия здоровью” (№  16,37,52,55,96,158,172, СЭПШ НУА, 410, 413).
Обучение и воспитание учащихся в Школах содействия здоровью района осуществляется с помощью экологического образования и воспитания, формирования валеологических компетенций у учащихся (ХООШ № 158, СЭПШ НУА, гимназия № 55) путем преподавания спецкурсов, факультативов соответствующего направления, воспитания у школьников негативного отношения к вредным привычкам в условиях общеобразовательного учебного заведения (ХООШ № 37, гимназия № 55, ХООШ № 52), формирования у учащихся навыков здорового образа жизни средствами физкультурно-оздоровительной работы, профилактики вредных привычек путем формирования у учащихся ответственного отношения к собственного здоровья (гимназия № 172, ХООШ № № 37, ХООШ № 96, дошкольное учреждение № 410, 413), модернизации системы организации школьного и внешкольной физкультурно-оздоровительной и спортивной работы, влияния занятий по плаванию на укрепление здоровья и формирование правильной осанки детей дошкольного возраста (дошкольное учебное заведение № 410, ХООШ № 37, гимназия № 172). 
     Коллективы ХСШ № 16, гимназий № № 55, 172, ХООШ № № 37, 158, 52, СЭПШ НУА привлекают школьные детские общественные объединения к работе по модификации модели учебного заведения - Школы содействия здоровью, безопасности жизнедеятельности. 

       Школы содействия здоровью используют в учебно-воспитательном процессе различные курсы по выбору и факультативы: «Школа против СПИДа» (№ № 37, 158), «Диалог» (№ 37), «Азбука питания» (№ 16) , «Основа здоровья» (8 заведений), «Психология общения» (№ 37), «Потребление и здоровье» (№ № 158, 172), «Хореография» (№ 37, СЭПШ НУА), «Нравственное воспитание »,« Эстетическое воспитание »(№ 52)  и проводят разнообразную работу по пропаганде здорового образа жиз-ни: например, ХООШ № 158 провела семинар-практикум для замести-телей директоров по учебно-воспитательной работе «Профессиональная компетентность педагогов и работников школы по сохранению укреплению физического, морального, социального здоровья », ДУУ № 410 участвовал в областной тематической выставке« Повышение эффектив-ности учебного процесса путем внедрения здоровьесберегающих техно-логий »и получил диплом I степени за участие в мероприятии. ХСШ № 16 выступила с докладом на международной научно-практической кон-ференции «Психология XXI века», была награждена дипломом II степени, гимназия № 55 продолжает работу совета лидеров «Молодежное лидерство и волонтерство как важный фактор популяризации здорового образа жизни среди молодежи». Во всех Школах содействия здоровью с целью профилактики наркомании, употребления учащимися алкогольных веществ и табакокурения были проведены Дни здоровья, недели «Анти-СПИД» (конкурс плакатов, рисунков, выступления психологов, врачей, выступления агитбригад), анкетирование учащихся 7 - 11 классов "Здоровый образ жизни», методические семинары - тренинги для учителей химии, физики по теме «Деятельность учителя по обеспечению жизнедеятельности школьников». Учителя учебных заведений и воспитатели детских садов, которые являются Школами содействия здоровью, приняли участие во Всеукраинском педагогическом форуме «Здоровье детей - приоритетная стратегия развития образования в Украине», были слушателями мастер-класса руководителей учебных заведений Украины - членов Европейского движения " Школа содействия здоровью »и Национальной сети школ содействия здоровью, были участниками Юбилейной X Международной научно-практической конференции «Валеология: современное состояние, направления и перспективы развития», проводят ежегодный мониторинг здоровья учащихся, результаты которого вызывают беспокойство. 
       Таким  образом, можно  сказать, что в районе  проводится систематическая  работа  в направлении  создания  здоровьясберегающего образовательного   пространства, однако,  учитывая вышесказанное эту  работу  необходимо  продолжать  и усовершенствовать, а для этого: всем  педагогическим коллективам необходимо организовать  работу  по развитию здоровьесберегающего образовательной среды путем:
 - формирования культуры здоровья и здорового образа жизни субъектов педагогического процесса на основе компетентностного подхода; 
- повышения компетентности педагогических работников по вопросам формирования основ здорового образа жизни, превентивного обучения и воспитания, репродуктивного здоровья учащейся молодежи, внедрение инновационных методик обучения на основе развития социально-психологических компетенций (жизненных навыков) через соответствующие семинары, тренинги, мастер-классы, семинары-практикумы; 
- создания сквозных учебных программ на основе здоровьесберегающих образовательных технологий и включение их содержательной части в преподаваемые дисциплины;
- внедрения мониторинговой системы результативности педагогического процесса, где здоровье рассматривается как один из показателей и критериев оценки его эффективности;
- введения в рабочие учебные планы факультативных курсов для молодежи «Профилактика рискованного поведения и ВИЧ / СПИДа» по проекту «Школа против СПИДа», Национального просветительских программ «Равный-равному», «Диалог»;
-  изучения и распространения  передового опыта работы педагогов по вопросам формирования основ здорового образа жизни.
