МУНИЦИПАЛЬНАЯ ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬАЯ 
СРЕДНЯЯ ШКОЛА № 3

Директор: Мазилова Елена Юрьевна, 155410 Ивановская область, 
г. Заволжск, ул. Школьная, д. 1, телефон: 8-49-333-2-16-52

Программа

по оздоровлению и пропаганде здорового образа жизни  

«Педагогика здоровья»

[image: image1.jpg]



Срок реализации программы 

2009-2012 гг.

Паспорт программы

Наименование Программы: программа «Педагогика здоровья » (программа деятельности школы по оздоровлению и пропаганде здорового образа жизни)

Разработчик Программы: 

Муниципальное образовательное учреждение Заволжская  средняя общеобразовательная школа № 3.

Цели Программы: 

· Сохранение здоровья учащихся и педагогов.

· Расширение и углубление теоретических знаний детей в области здорового образа жизни. 
·  Вовлечение учащихся  в физкультурно-оздоровительную деятельность

· Создание и апробация здоровьесберегающих технологий в образовательном процессе.
 Задачи:  
· формирование  правильной системы ценностей, мотивов и установок, ориентированных на  здоровый образ жизни;
· использование здоровьесберегающих технологий образования; 
· интеграция медико-биологического знания, ориентированного на духовно-нравственное становление личности ребёнка;
· обеспечение практической деятельности учащихся по сохранению и укреплению физического, психического и нравственного здоровья;
· формирование у педагогов, родителей и учащихся здорового образа жизни.

· осуществление медико-физиологического и психолого-педагогического мониторинга и диагностики за состоянием здоровья подростков.
Критерии оценки эффективности программы:

· количество пропусков уроков по причине болезни;

· охват горячим питанием;

· вовлеченность детей в спортивные секции;

· количество детей в основной группе здоровья;

· участие в районных и областных соревнованиях;

· данные диагностики вредных привычек;

· степень психологического комфорта учащихся и учителей;

· удовлетворенность родителей деятельностью школы по сохранению и укреплению здоровья детей.

Предполагаемые результаты:
· Успешная социализация и самореализация детей с различными особенностями здоровья в современных быстро меняющихся условиях жизни;

· достижение оптимального уровня здоровья детей и подростков в процессе образования;

· способность личности к здоровому образу жизни, к полноценной созидательной деятельности, к профессиональному самоопределению с учетом индивидуальных особенностей своего здоровья;

· повышение эффективности образовательного процесса за счет системного подхода к сохранению, восстановлению и развитию здоровья детей и подростков;

· повышение активности, мотивированности и эффективности взаимодействия всех участников образовательного процесса (учащиеся, родители, педагоги, врачи);

· создание модели здоровьесберегающей и здоровьеформирующей образовательной среды школы;

· разработка критериев комплексного мониторинга состояния здоровья и личностного развития ребенка, результативности и качества образовательной деятельности;

· разработка, внедрение и распространение инновационных программ, технологий образования;

Пояснительная записка

           Воспитание и развитие гармонично развитой личности невозможно в настоящее время  без сохранения и поддержания здоровья. В последнее время наблюдается постоянное ухудшение здоровья всех категорий населения. Особое беспокойство вызывает состояние здоровья молодого поколения. В соответствии с законом РФ “Об образовании” здоровье школьников отнесено к приоритетным направлениям государственной политики в области образования.

         Развитие школы идет по пути интенсификации, увеличения физических и психических нагрузок на ребенка. И сегодня уже необходимо говорить о начале глобальной катастрофы всей современной цивилизации.  По данным НИИ педиатрии: 

· 14 % детей практически здоровы; 

· 50 % детей имеют отклонения в развитии опорно-двигательного аппарата; 

· 35 – 40 % детей страдают хроническими заболеваниями. 

         Беспокоят специалистов и другие недуги современной молодежи, такие как зависимость от табака, алкоголя и наркотиков.

         Всё это негативно сказывается на физическом и интеллектуальном развитии учащихся.  Анализ показывает, что к основным причинам, негативно влияющим на состояние здоровья учащихся, нужно отнести  снижение качества и уровня жизни, ухудшение условий учебной и досуговой деятельности, качества питания, экологической обстановки. Увеличение стрессовых нагрузок и, как следствие, нервно-психических расстройств. 
    Еще более сложный вопрос – здоровье учителей. Не секрет, что регулярные медосмотры педагогических кадров проводятся формально и не отражают реального состояния здоровья. Большая учебная нагрузка, нехватка времени для профилактики здоровья, отсутствие материальных возможностей для санаторного лечения – вот далеко не полный перечень условий, подрывающих здоровье педагогов, чей средний возраст приближается к пенсионному.       

      У учащихся и их родителей, педагогов  не сформировано ценностное отношение к своему здоровью, что объясняется недостаточной пропагандой педагогических и медицинских знаний, здорового образа жизни. 
     Прогрессирующее ухудшение состояния здоровья обучающихся и педагогов, большой вклад школьных факторов в этот процесс делают высоко актуальной проблему разработки и внедрения здоровьесберегающих технологий в образование. Государственная политика в области образования  также нацелена на укрепление здоровья детей: «Образовательное учреждение создает условия, гарантирующие охрану и укрепление здоровья обучающихся и воспитанников» (статья 51 Закон РФ «Об образовании»);

«Работа по сохранению и укреплению здоровья детей приобретает особую актуальность и предполагает внедрение здоровьесберегающих форм и технологий в педагогический процесс» (Областная целевая программа «Развитие образования Ивановской области»).
      Таким образом, говоря о приоритетах в образовании, закономерно во главу угла ставить вопросы здоровьесбережения учащихся и учителей, иначе может возникнуть угроза ситуации, когда и некого, и некому будет учить.

     Коллектив школы, ставя перед собой задачу создания здоровьесберегающей среды, исходил из того, что на сегодняшний день существует множество различных здоровьесберегающих моделей общеобразовательных школы. Универсальная модель здоровьесбережения отсутствует; не только в теории, но и в практической деятельности не отработаны единые критерии здоровьесбережения. Актуальность проблемы породила повальное увлечение созданием школ здоровья, однако обычные средние общеобразовательные школы не имеют условий для создания модели этого типа: нет соответствующих средств, отсутствуют квалифицированные кадры, в том числе и медицинские, не хватает помещений и оборудования для развития медицинского компонента такой школы; попытки решения этих проблем за счет привлечения средств родителей нарушают принципы бесплатности и доступности образования.

   Несмотря на все перечисленные трудности, мы решили, что должны сделать все, от нас возможное для того, чтобы наши дети были здоровы.

      Всё это сделало необходимым введения в деятельность нашей школы программы «Педагогика здоровья», призванной обеспечить сохранение и улучшение физического, психического, социального и нравственного здоровья учащихся и педагогов.

       Мы попытались разработать Программу, которая бы включала в себя  ряд направлений по здоровьесбережению с опорой на разные возрастные группы:

1. Начальное обучение (1-4) классы.

2. Основное обучение (5-9 классы).

3.Полное обучение (10-11 классы).

4.Здоровье педагогов.

    Основные блоки программы: 
· административный (работа администрации по созданию условий для здоровьесберегающей деятельности)
· педагогический (работа классного руководителя, учителя физической культуры, учителей-предметников); 
· социальный (взаимодействие с родителями, учреждениями дополнительного образования); 

· блок двигательной активности (физическое развитие через спортивные соревнования, спортивные секции, социальные проекты и т. д.). 
· мониторинговый (работа завуча, классных руководителей, медсестры) 
Перечень направлений  деятельности по здоровьесбережению:

1. Оптимизация санитарно-гигиенических условий обучения. 

2. Рациональная организация учебного процесса и режима учебной нагрузки.

3. Обеспечение полноценного питания детей в образовательном учреждении.
4. Работа по укреплению здоровья учителей. 

5. Расширение и углубление теоретических знаний детей в области здорового образа жизни. 
6. Совершенствование системы физического воспитания и развития учащихся.
7. Обеспечение психологического комфорта всем участникам образовательного процесса.

8. Использование здоровьесберегающих образовательных технологий.

9. Широкое использование программ образования в сфере образования.

10. Интеграция в учебно-воспитательный процесс оздоровительных мероприятий.

11. Работа с родителями, ориентированная  на укрепление здоровья и улучшение социальной адаптации ребенка.

12. Организация работы по укреплению здоровья учителей.

13. Проведение мониторинга здоровья всех участников образовательного процесса.
Содержание работы по блокам и направлениям.

I. Административный.
	1. Оптимизация санитарно-гигиенических условий обучения.

	Реализация этого направления обеспечивается соблюдением санитарно-гигиенических требований:
· Поддержание санитарно – гигиенического режима в школе (световой и тепловой режим, проветривание, состояние мебели, окон и т. д.)

· Эстетическое оформление интерьера класса и школы (разведение цветов, живые уголки, информационные центры и др.)

· Смотр кабинетов (аттестация рабочих мест); их соответствие требованиям (санитарно – гигиеническим, психофизическим, эстетическим).
· Обеспечение психологического комфорта всем участникам образовательного процесса.



	2. Рациональная организация учебного процесса и режима учебной нагрузки.

Рациональное расписание уроков, не допускающее перегрузок

	 3. Обеспечение полноценного питания детей в образовательном учреждении.
         Руководство санитарно-эпидемиологическими требованиями, предъявляемыми к организациям общественного питания, изготовлению в них продовольственного сырья и пищевых продуктов, к условиям, срокам хранения особо скоропортящихся продуктов, к организации рационального питания обучающихся в общеобразовательных учреждениях

	4. Работа по укреплению здоровья учителей. 

· Ежегодная диспансеризация.
· Сотрудничество с медицинским центром «Медиком» г. Иваново (диагностическое обследование  и лечение, фитотерапия). 
· Создание релаксационного кабинета.

· Поездки в бассейн.

· Коллективные выходы на каток, лыжные прогулки.

	5.Оборудование медицинского кабинета.

· Подбор медицинских кадров.

· Ремонт медицинского кабинета.

· Лицензирование кабинета.


II. Педагогический.
	1. Расширение и углубление теоретических знаний детей в области здорового образа жизни.

Данное направление реализуется через классные часы, проводимые для разных возрастных ступеней, а также через конкурсы,  школьную газету, сайт школы.


	Класс

Тема классного часа.

1 -2

Чистые руки – чистое тело, смело берись за любое дело.
Режим дня.
Подвижные игры во время перемен.
Чтоб болезней не бояться, надо спортом заниматься.
Укусы насекомых.
3

Что, значит, быть здоровым человеком.
Безопасное поведение в школе во время уроков и во время перемен.
Профилактика инфекционных заболеваний. Микробы.

Говорим мы вам без смеха - чистота залог успеха.
Питание – основа жизни.
4

Шалости и травмы.
Режим дня школьника.
Безопасное поведение в школе во время уроков и во время перемен.

Сам себе я помогу и здоровье сберегу.
Как защититься от простуды и гриппа.
5. 

О вреде табачного дыма.
Правильное питание – залог здоровья.
Безопасность поведения в школе.
Вредные привычки.
Поведение в экстремальной ситуации.
6

Предупреждение заболеваний.
Гигиена тела.
Личная безопасность: поведение в экстремальной ситуации.
Здоровый образ жизни.
Как сохранить здоровье.
7

Курильщик - сам себе могильщик.
Правила личной гигиены подростка.
Предупреждение заболеваний.
Влияние наркотиков на жизненный стиль.
Что значит: быть здоровым человеком?

8

Как не стать наркоманом.
Рецепты народной медицины при простудных заболеваниях.
Инфекционные заболевания и иммунитет подростка.
Употребление психоактивных веществ как слабость воли, болезнь.
Бытовой и уличный травматизм.
9

Выход есть: живи без вредных привычек.
Гигиена тела – основа здорового образа жизни.
Поведение в экстремальных ситуациях.
Нравственное здоровье.
Режим дня и оптимальные условия функционирования организма человека.
10-11
Здоровье семьи и будущего здоровья.
Курение – дань моде или вредная привычка.
«Строим дом своего здоровья».
Регуляция эмоционального состояния.
Режим труда и отдыха.
Конкурсы.

· Конкурс санбюллетений;

· Конкурс презентаций «За и против прививок»;

· «Экокомфорт»;

· Конкурсы рисунков: « Вредным привычкам нет!».
· Конкурс плакатов: "Нет наркотикам!", "Нет сигарете!";

·  Экологические конкурсы и викторины.
Просветительская работа через школьную газету «Перемена . ru » и сайт школы.



	2. Совершенствование системы физического воспитания и развития учащихся:
· Правильное распределение детей на медицинские группы для занятий физической культурой.
· Организация процесса физического воспитания детей с учетом их индивидуальных особенностей, состояния здоровья и мотивации.
· Увеличение часов физического воспитания до  3 в неделю.
· Внедрение в блок гимнастики элементов фитнеса.
· Зимние виды спорта.


	

	 3. Использование здоровьесберегающих образовательных технологий.
· Уроки-игры 
· Экскурсии.
· Использование мультимедийной  аппаратуры.
· Проведение “здоровых уроков”.

· Разнообразие форм проведения уроков.



	4. Широкое использование инновационных программ в сфере образования.
· Использование в образовательном процессе педагогики сотрудничества, технологии развивающего обучения, технологии уровневой дифференциации.
· Включение вопросов формирования здорового образа жизни в программы преподавания предметов.


III. Социальный.

	1.Работа с родителями, ориентированная  на укрепление духовного и физического  здоровья и улучшение социальной адаптации ребенка.

Данное направление реализуется через проведение тематических родительских собраний, приглашение врачей районной больницы на родительские собрания, а также через вовлечение родителей в спортивно-оздоровительные мероприятия класса и школы. 

Примерная тематика бесед с родителями  начальной школы

(1-4-х классов).

1. Забота государства о здоровье подрастающего поколения.

2. Каков он — здоровый ребенок?

3. Содружество врача, педагога и семьи в гигиеническом обу​чении и воспитании учащихся начальных классов.

4. Психологические особенности детей младшего школьного возраста.

5. Особенности физического развития младших школьников.
Основные отклонения в развитии и состоянии здоровья.

6. Формирование навыков личной гигиены в семье.

7. Общественная гигиена.

8. Радиационная гигиена.

9. Гигиена мальчиков и гигиена девочек.

10. Основные принципы режима для младшего школьника. Личная гигиена в режиме дня.

11. Гигиенические требования к детской одежде и обуви.

12. Гигиена питания.

13. Гигиена помещения и предметов домашнего обхода.

14. Здоровые и вредные привычки.

15. Гигиенические требования к организации учебной работы школьников в домашних условиях.

16. От чего зависит работоспособность младших школьников

17. Об утомляемости младших школьников.

18. Воспитание правильной осанки. Роль корригирующей гимнастики в лечении нарушений осанки.

19. Физическое воспитание детей в семье (утренняя гимнас​тика, игры, прогулки, экскурсии, походы).

20. Предупреждение близорукости у младших школьников.

21. Режим просмотра телепередач для младших школьников.

22. Растить детей закаленными. Правила поведения детей на свежем воздухе, на воде.

23. Активный отдых младших школьников и другие.
Примерная тематика бесед с родителями  5-х -11-х классов.
1. Здоровье и здоровый образ жизни.
2. Как жить без болезней?
3. Принципы и правила лечебной педагогики.
4. Физическое развитие школьников.
5. Как сохранить здоровье ребёнка.
6. Оздоровительно-воспитательная сила слова. Роль физкультуры в поддержании и укреплении здоро​вья.
7. Правильное питание - регулятор здоровья. Конфликты и их влияние на здоровье учеников. Здоровье школьников в психолого-педагогической ди​агностике.
8. Отрицательные факторы, влияющие на здоровье школь​ников 
9. Положительное   и   отрицательное   влияние   средств массовой информации на здоровье учащихся.
10. Телевизор (компьютер) и здоровье школьников.
11. Наркомания: от отчаяния к надежде.
12. Проблема курения.

13. Семейные рецепты здоровья.

14. Вредные привычки родителей и воспитание детей. 

15. Погода в доме или нравственный климат семьи.

16. Новое время, новые дети.

17. Давайте говорить друг другу комплименты.

18. Семейный досуг.

19. Потребности и бюджет семьи.

20. Воспитание добротой.

21. Духовные традиции нашей семьи.
22. Ты бойся, словом хрупкий мир разрушить.

23. Можно и нельзя: хрупкая грань.

24. Что читают ваши дети, что читали вы …

25. Учиться красоте и другие.

	2.Взаимодействие с социальными партнерами
· Посещение учениками школы кружков (центр дополнительного образования г.Заволжска)
· Экскурсии-походы в музей – усадьбу Островского «Щелыково»
· Летние спортивно – оздоровительные лагеря (детская спортивная школа)

· Летние строительные отряды (центр занятости населения г.Заволжска)



IV. Блок двигательной активности.
	1. Интеграция в учебно-воспитательный процесс оздоровительных мероприятий.
Данное направление реализуется через:

·  оздоровительные занятия;
· дни здоровья;

· спортивные соревнования; 

· социальные проекты;
· традиционный турслёт;

·  походы;

· поездки в бассейн;

· посещение катка.

Цикл оздоровительных занятий  для начальных классов.

- Первый класс «Физкульт-Ура! Начинается с утра!»:
· «Знакомимся с Физкультошей» (I четверть).
· «Играем с Физкультошей» (II четверть).
· «Закаляемся с Физкультошей» (III четверть).
·  «Соревнуемся с Физкультошей» (IV четверть).

- Второй класс «Чтобы не было беды».

· Чтобы не было беды, мы научимся соблюдать режим дня. ( I четверть).

· Чтобы не было беды, мы привыкаем соблюдать особые правила поведения при занятиях физическими упражнениями (II четверть).
· Чтобы не было беды, мы научимся понимать значение физических упражнений для нашего здоровья (III четверть).
· Чтобы не было беды, мы привыкаем всегда правильно относится к своим поступкам и действиям, как в игре, так и в жизни (IV четверть).

- Третий  класс «Физкульт-Ура! Собираем команду со двора!».

· Кто лучше играет?

· Кто больше игр знает?

· Кто больше игр придумает?

· Игры – соревнования.

- Четвёртый класс «Физкульт-Ура! На природе детвора!».

· Времена года. Игры вместе с Летом  (I четверть).

· Времена года. Игры вместе с Осенью(II четверть).

· Времена года. Игры вместе с Зимой (III четверть).

· Времена года. Игры вместе с Весной (IV четверть).

 - Динамические  паузы.
 - Физкультминутки.

Спортивные соревнования.




IV.Мониторинговый.
	1. Проведение мониторинга участников образовательного процесса. 
Данное направление реализуется через динамические наблюдения, проводимые завучем школы, учителем физического воспитания, классными руководителями и медсестрой.

Проведение мониторинга по следующим показателям:
1. Количество обучающихся в разных группах здоровья.

2. Количество обучающихся с так называемыми основными видами «школьной патологии»:
· нарушениями зрения; 

· нарушение осанки;
· заболевания сердечнососудистой системы; 

· заболевания органов дыхания; 

·  нарушение веса. 

3.Мониторинг психологического комфорта всех участников образовательного процесса.
· Уровень школьной тревожности.

· Сформированность учебной мотивации.
· Социальный статус ребенка в классе (принятые, лидеры, непринятые и отверженные дети). 

   4. Тест-анкета для самооценки школьниками, родителями и   педагогами   факторов риска ухудшения здоровья




Этапы реализации программы
1 этап (2009 год) – подготовительный: анализ, имеющихся в школе материалов  здоровьесберегающей направленности; разработка замысла программы; ознакомление с его основными идеями всех участников образовательного процесса и социальных партнеров школы.
2 этап (2010 – 2011 годы) – практический - реализация программы: 
расширение и углубление теоретических знаний детей в области здорового образа жизни; вовлечение учащихся  в физкультурно-оздоровительную деятельность; создание и апробация здоровьесберегающих технологий в образовательном процессе.

3 этап (2012 год) – обобщающий: экспертиза результатов деятельности школы по программе «Педагогика здоровья»; соотношение результатов деятельности с поставленными целями и задачами; определение перспектив и путей дальнейшего развития здоровьесберегающего направления в школе. 
