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                                                      «Забота о здоровье – это важный труд                                   

                                         воспитателя. От жизнерадостности,                      бодрости  детей зависит их духовная                                                                    жизнь, мировоззрение, умственное                                                                развитие, прочность знаний,                                                                                                           вера в свои силы».
                                    В.А.Сухомлинский.
По данным отечественных и зарубежных исследователей, здоровье человека на 50-55% зависит от собственного образа жизни, на 20-25% - от окружающей среды, на 16-20% - от наследственности и на 10-15% - от уровня развития здравоохранения в стране.

Нельзя улучшить свою наследственность и лично повлиять на уровень здравоохранения, нельзя значительно изменить экологические условия своего существования, но, образ жизни, который человек избирает, целиком зависит от него самого.

Роль педагога ДОУ состоит в организации педагогического процесса, сберегающего здоровье ребенка дошкольного возраста и воспитывающего ценностное отношение к здоровью. 
В ходе совместной деятельности с детьми педагог, сотрудничая с семьей, обеспечивает восхождение дошкольника к культуре здоровья. От состояния здоровья детей во многом зависит благополучие общества. В последние годы во всем мире наметилась тенденция к ухудшению здоровья детского населения. Экологические проблемы, различные отрицательные бытовые факторы, химические добавки в продуктах питания, некачественная вода, накапливающиеся раздражения в обществе, связанные с неудовлетворительным экономическим положением – лишь некоторые факторы, агрессивно воздействующие на здоровье дошкольников. Исследования показали, что за последние 10 лет количество детей дошкольного возраста, имеющих нарушения в состоянии здоровья, увеличилось в два раза, а число дошкольников, не имеющих таких отклонений, уменьшилось в три раза (В.Р.Кугма, М.И.Степанова). 
Увеличилось число ослабленных, часто и длительно болеющих детей, имеющих нарушения опорно-двигательного аппарата, сердечно-сосудистые и ЛОР – заболевания. Двигательная активность дошкольников уменьшается из-за амбиций родителей, чрезмерно увлекающихся интеллектуальным развитием своих детей. Кроме того, современные дошкольники большое количество времени проводят у телевизора и компьютера.

По утверждению специалистов 75% болезней взрослых заложены в детстве. Каждый четвертый ребенок дошкольного возраста болеет в течение года более 4-х раз. Только 10% детей приходят в школу абсолютно здоровыми. Существует прямая зависимость между физическим, умственным и нравственным развитием ребенка. Для полноценного развития особенно важно физическое здоровье, потому что только здоровый ребенок способен в полной мере усвоить программный материал, быть активным в трудовой деятельности, обладать такими нравственными качествами, как воля, дисциплинированность, организованность, быть развитыми эстетически.

В связи с тем, что дети приходят в детский сад с отклонениями в состоянии здоровья, невозможно успешное осуществление педагогического процесса.

Наш детский сад работает по программе «Из детства – в отрочество» (Т.Н.Доронова). На протяжении многих лет приоритетным направлением в работе нашего коллектива является защита, сохранение и развитие здоровья каждого ребенка.
Мы проводим мониторинг оздоровительной работы и отслеживаем все моменты, непосредственно влияющие на укрепление здоровья детей . Однако, несмотря на созданные в детском саду условия для физкультурно-оздоровительной работы, проводимые педагогами и специалистами физкультурно-оздоровительные мероприятия, уровень заболеваемости детей снижался незначительно, оставалось достаточно высоким количество часто болеющих детей, не уменьшался процент детей с наличием риска возникновения хронических заболеваний. Мы пришли к выводу, что эффективность используемых мер по охране физического и психического здоровья и предупреждение утомления детей зависит от того, насколько                                                                                                                                          
правильно воспитатель строит деятельность и отдых детей в течение дня, регулирует их взаимоотношения в коллективе. Очень важным является обеспечение индивидуального подхода к ребенку, который должен реализовываться при организации всех видов работы с детьми. Такой подход необходим потому, что дети одного возраста в дошкольном периоде, как правило, существенно различаются по ряду психофизиологических показателей, по темпам роста и развития. 
В разделе «Здоровье» программы «Из детства – в отрочество» предложена система мероприятий по физкультурно-оздоровительной работе, которая предусматривает дифференцированный подход к детям. Однако эта система не дает четко разработанных методов и приемов осуществления индивидуального подхода к детям с учетом их состояния здоровья. Педагоги получают сведения о здоровье детей от медицинских работников (поликлиники, детского сада и т.д.). К сожалению, существующая до настоящего времени практика не всегда обеспечивает полноту информации о здоровье ребенка. Не секрет, что детская поликлиника чаще занимается лечением и реабилитацией, чем ранней диагностикой и профилактикой заболеваний. Однако опыт показал, что информация о здоровье ребенка необходима и педагогам и родителям.

Педагог должен знать все назначения и рекомендации врача, особенно в отношении тех детей, у которых выявлены нарушения в состоянии здоровья. Выполнение этих назначений также требует непосредственного участия педагога. Наблюдения показали, что только одними медицинскими мероприятиями нельзя достичь эффективных результатов в укреплении здоровья детей. В ряде исследований подчеркивается, что в общем комплексе медико-педагогических воздействий по укреплению здоровья детей уровень воспитательно-образовательной работы и социально-бытовые условия являются приоритетными.
Организация и осуществление работы по физическому воспитанию и укреплению здоровья детей возможны только в тесном контакте с родителями. Однако не всегда родители прислушиваются к советам и рекомендациям работников детского сада. Вместо проведения профилактических мероприятий,                                                             
закаливающих процедур, родители предпочитают использование дорогостоящих лекарственных препаратов. Несомненно, родители стараются прививать ребенку элементарные навыки гигиенической культуры, следят за сохранением здоровья. Однако для осуществления преемственности в формировании привычки к здоровому образу жизни у дошкольников необходима совместная работа педагогов и родителей. Необходимо добиваться выполнения единых требований к режиму дня в семье и детском саду. Родителям нужно разъяснять значимость проводимых в дошкольном учреждении оздоровительных мер для здоровья детей.

Диагностика состояния здоровья детей нашего детского сада показала достаточно высокий уровень распространенности хронических заболеваний, нарушения осанки и сколиоза, а также респираторных и простудных заболеваний. Все это вызывает потребность углубленно заняться оздоровлением детей. Проанализировав систему физкультурно-оздоровительной работы в нашем детском саду, мы пришли к выводу, что у детей недостаточно реализуется потребность в движении в течение дня. На физкультурных занятиях, подчиненных определенной методике проведения, трудно выявить способности и склонности детей, еще труднее их развивать. Нормативы физической подготовленности не учитывают уровень физического развития детей, запас их сил и состояние здоровья.
Основная проблема в том, что долгое время работа по здоровьесбережению в детском саду строилась в расчете на среднестатистического ребенка, не учитывалось состояние здоровья конкретных детей, уровень развития их способностей, учет основных психофизических особенностей. Анализ современных программ сохранения здоровья ребенка показал, что, несмотря на несомненные достоинства, инновационные методы и приемы педагогической работы, они не охватывают в полной мере все стороны жизнедеятельности детей в детском саду.
На основе анализа данной ситуации возникла необходимость разработки комплексной программы оздоровления детей, которая органически входила бы в жизнь детского сада, решала вопросы психологического благополучия, имела 
связь с другими видами деятельности, а главное нравилась бы детям.
На современном этапе развития образования разработано множество методик здоровьесберегающей педагогической системы в дошкольных учреждениях. Т.Н.Доронова – кандидат педагогических наук – в своей программе «Радуга» обращая внимание на воспитание и развитие детей, одним из основных компонентов считает физическую культуру. Ею определены основные формы работы с детьми в главе «Растим здорового ребенка» по двигательному режиму, закаливанию, физкультурно-оздоровительной работе. Ею освещены важные вопросы поведения в ситуациях, угрожающих жизни и здоровью детей, раскрыты средства и формы физического воспитания. Программа «Из детства – в отрочество» (Т.Н.Дороновой) предоставляет возможность родителям вместе с педагогами и медицинскими работниками детского сада выбрать индивидуальную тактику оздоровления ребенка. Для выполнения заложенного в программе принципа «Не навреди!» необходим дифференцированный подход к каждому ребенку, с учетом состояния его здоровья.
В.Т.Кудрявцев – доктор психологических наук, Б.Б.Егоров – кандидат педагогических наук критикуют устоявшийся подход к физкультурно-оздоровительной работе дошкольников, говорят о необходимости пересмотра существующих методов физического воспитания в дошкольных учреждениях. Общая цель их программно-методического материала состоит в формировании двигательной сферы и создании психолого-педагогических условий развития здоровья детей на основе их творческой активности.
Реализация программы «Здоровый дошкольник» (Ю.Ф.Змановский) носит преимущественно индивидуально-дифференцированный характер и отличается комплексным подходом.

Оздоровление трактуется автором не как совокупность лечебно-профилактических мер, а как форма развития, расширения психофизиологических возможностей детей. Целью программы «Здоровье» (В.Г.Алямовская) является развитие позитивной личности, у которой формируется определенное отношение к себе и другим людям, природе и вещам, искусству, традициям и обычаям своего народа.                                     
Автор программы «Театр физического развития и оздоровления» Н.Н.Ефименко сформулировал основные принципиально новые системы физического воспитания и оздоровления детей. Данная система опирается на объективные законы развития человеческого организма. Красной нитью проходит идея превратить однообразные занятия в занятия – спектакли, дарящие детям радость и приносящие пользу их физическому интеллектуальному развитию, формированию межличностных отношений.
В программе «Основы безопасности жизнедеятельности детей дошкольного возраста» (Н.Н.Авдеева, Р.Б.Стеркина, О.Л.Князева) авторы отмечают, что безопасность и здоровый образ жизни – это не просто сумма усвоенных детьми знаний, а стиль жизни, адекватное поведение в различных жизненных ситуациях, в том числе и неожиданных.

На основе анализа данных программ и сложившейся ситуации мы пришли к выводу, что положительные результаты в оздоровлении дошкольников возможны только при совместной работе всех сотрудников детского сада и родителей, понимании важности, значимости всех форм оздоровительной работы с детьми. Мы определили задачи, на которые будем опираться в своей работе:
- сохранение и укрепление здоровья детей;

- формирование привычки к здоровому образу жизни;

- профилактика нарушений опорно-двигательного аппарата, зрения, простудных заболеваний;

- формирование потребности в ежедневной двигательной деятельности;

- формирование культурно-гигиенических навыков;

- воспитание осмысленного отношения к физическому и духовному здоровью как единому целому.

Работа по сохранению и укреплению здоровья детей будет эффективной при соблюдении ряда условий, среди которых основными являются:
- реализация здоровьесберегающих технологий по всем разделам образовательной работы;
- использование современных, прогрессивных методов и приемов обучения, способствующих сокращению количества и длительности образовательных занятий;

- индивидуальный подход к ребенку с учетом уровня его развития, состояния здоровья;

- создание условий для двигательной деятельности;

- наличие в дошкольном учреждении квалифицированных специалистов по физической культуре, обучению плаванию;

- реализация системы мероприятий по оздоровлению ослабленных детей;

- систематическая работа с родителями по формированию у детей навыков здорового образа жизни.

Решение поставленных задач и работа в данном направлении позволит реализовать основные цели – разностороннее развитие и воспитание ребенка, обеспечение его полноценного здоровья, формирование убеждений и привычки к здоровому образу жизни, развитие разнообразных двигательных и физических качеств, укрепление психического здоровья детей, что подтверждает актуальность выбранной темы.
Концепция деятельности.

Здоровьесберегающее направление предполагает формирование у дошкольников осмысленного отношения к здоровью, как важной жизненной ценности, реализацию комплекса здоровьесберегающих технологий в ходе воспитательно-образовательного процесса, создание условий развития двигательной сферы и здоровья детей на основе их творческой активности.

Воспитательно-образовательный процесс будет значительно результативнее, если весь педагогический коллектив будет работать в рамках единой комплексной оздоровительно-развивающей программы.
Основная цель – сохранение психического и физического здоровья ребенка, создание устойчивой мотивации и потребности в сохранении своего здоровья, формирование привычки к здоровому образу жизни на основе валеологических знаний, развитие физических качеств.

Разрабатывая единую комплексную программу оздоровления детей, коллектив детского сада старался внести изменения не только в сферу физического воспитания, но и в организацию воспитательно-оздоровительной, лечебно-профилактической работы, режима.

Педагоги ставили перед собой следующие задачи:
- Охранять и укреплять здоровье детей, совершенствовать их физическое развитие.

- Воспитывать у детей осмысленное отношение к физическому и духовному здоровью, как к единому целому.

- Повысить функциональные и адаптационные возможности детского организма (повышение его жизненной устойчивости, сопротивляемости, избирательности по отношению к внешним воздействиям) за счет внедрения здоровьесберегающих технологий.
- Обеспечить квалифицированную диагностику состояния здоровья и развития детей с учетом современных научных подходов, мониторинга и оценки влияния оздоровительных технологий на организм ребенка.

- Создать оптимальный режим дня, обеспечивающий охрану нервной системы ребенка, комфортное самочувствие.
- Формировать и совершенствовать двигательные умения и навыки, обучать новым видам движений.

- Воспитывать в детях и родителях потребность в здоровом образе жизни.

- Объединить усилия педагогов и родителей для эффективной организации оздоровительной работы.

В итоге мы планировали получить следующие результаты:
- создать систему комплексного мониторинга состояния здоровья ребенка;

- создать здоровьесберегающее образовательное пространство в ДОУ и семье;

- подобрать оздоровительные развивающие технологии под конкретные группы детей;

- сформировать у дошкольников основы валеологического сознания, потребности заботиться о своем здоровье;
- совершенствовать систему физического воспитания на основе реализации индивидуального подхода к детям;

- добиться снижения уровня заболеваемости, количества наиболее часто встречающихся в дошкольном детстве заболеваний;

- снизить степень тяжести течения адаптации при поступлении детей в ДОУ;

- повысить эффективность оздоровительных мероприятий у детей, имеющих хронические заболевания (сокращение количества рецидивов, отсутствие обострений, снятия с учета);

- повысить заинтересованность сотрудников детского сада и родителей в укреплении здоровья дошкольников.

При разработке единой комплексной программы мы руководствовались следующими принципами в работе с детьми:

- научности (использование научно-обоснованных и апробированных    программ, технологий и методик);

- доступности (использование здоровьесберегающих технологий в соответствии с возрастными особенностями детей);

- активности (участие всего коллектива педагогов, специалистов и родителей в поиске эффективных методов оздоровления детей);

- сознательности (осознанно отношение детей к своему здоровью);

- систематичности (реализации лечебно-оздоровительных, профилактических мероприятий постоянно, а не от случая к случаю);

- целенаправленности (подчинение комплекса медико-педагогических воздействий четко определенной цели);
- демократизации и гуманизации (отказ от насилия, подавления личности, сотрудничество педагогов с детьми).

Для определения эффективности проводимой работы по здоровьесбережению мы использовали следующие критерии оценки:

· Уровень общей заболеваемости.

· Группы здоровья.

· Физическое развитие детей (норма, недостаточная и избыточная масса тела, нарушение осанки).

· % часто болеющих детей.

· % посещаемости.

· Наличие хронических заболеваний.

· Физическая подготовленность детей.

· Успешность усвоения образовательных программ.

· Спортивные достижения.
Реализация основных направлений программы.
	Направления (задачи)
	Мероприятия
	Сроки
	Ответственный

	
	
	начало
	Окон-

чание
	

	1
	2
	3
	4
	5

	I. Оздоровительное:

- организация здоровьесберегающей среды ДОУ;

- изучение передового опыта по оздоравливанию детей;

1
	Приобретение необходимого оборудования (медицинского, спортивного).

Отбор и внедрение эффективных технологий и методик.

2
	2011
2011
3
	2014
2012
4
	Заведующий, заместитель заведующего по АХЧ.

Ст. воспитатель, педагоги, медицинский

персонал.
5

	- пропаганда здорового образа жизни;

- сохранение уровня позитивного здоровья за счет профилактических мероприятий.
	Выпуск газеты, проведение цикла лекций, семинаров по вопросам оздоровления детей.

Реализация плана лечебно-оздоровительных мероприятий.
	2013
2011
	2014
2014
	Заведующий, ст.воспитатель, медицинский персонал, педагоги.

Заведующий, ст.медсестра, ст.воспитатель, инструктор ЛФК.

	II. Валеологическое:

- воспитание валеологической культуры дошкольника.
	Формирование у детей основ ЗОЖ.

Классификация здоровьесберегающих технологий.

Апробация здоровьесберегающих технологий.

Отслеживание результативности испытания здоровьесберегающих технологий.

Составление перспективного планирования по валеологическому образованию дошкольников:

- младшая возрастная группа;

- старшая возрастная группа.
	2011
2011
2011
2012
2011
2012
	2014
2014
2014
2013
2012
2013
	Педагоги ,
Заведующий, ст.воспитатель.

Педагоги, специалисты.

Заведующий, ст.воспитатель.

Ст.воспитатель, педагоги.

Ст.воспитатель, педагоги.

	III. Физическое развитие:

- развитие физических качеств и обеспечение нормального уровня физической подготовленности в соответствии с возможностями и состоянием здоровья ребенка;

	Использование нетрадиционных форм при проведении физкультурных занятий, досуговой деятельности и др.


	2011

	2014

	Инструктор по физической культуре, педагоги.



	1
	2
	3
	4
	5

	- повышение резистентности организма при использовании комплекса закаливающих процедур с использованием природных факторов;

- создание условий для формирования правильной осанки, укрепления и охраны здоровья детей.

	Внедрение в физкультурную работу инновационных образовательных программ для ДОУ. «Зеленый огонек здоровья» 
М.Ю.Картушина.

Организация в осенний, весенний периоды двух физкультурных занятий на воздухе. Проведение занятий при открытых фрамугах в зимний период.

Пополнение физкультурных уголков в группах.

Использование тренажеров в самостоятельной деятельности детей.
	2013
2012
2011
2012
	2014
2014
2014
2014
	Ст.воспитатель, инструктор по физической культуре, педагоги. 

Ст.воспитатель, инструктор по физической культуре, педагоги.

Педагоги, специалисты.

Педагоги, специалисты.



	IV. Психоэмоциональное благополучие:

- формирование положительного отношения при общении со сверстниками, взрослыми;
	Осуществление адаптационных мер при переходе детей из домашней среды в детское учреждение.

Пополнение развивающего и дидактического материала для коррекционной развивающей работы с детьми.
	2011
2011
	2014
2014
	Ст.воспитатель, педагоги.

Ст.воспитатель, педагоги.



	V. Коррекционное:

- создание условий для полноценного психофизического и эмоционального развития ребенка;

1
	Разработка психокоррекционных мероприятий, средств, приемов: двигательно-расслабляющая релаксация, сенсомоторная релаксация.

2
	2011
3
	2014
4
	Ст.воспитатель.

5

	- обучение детей адекватным формам поведения в проблемных ситуациях.

Коррекция опорно-двигательного аппарата (ОДА):

- формирование навыка правильной осанки, развития мышечно-суставного чувства правильной осанки;

- профилактика плоскостопия.
	Наработка материалов по коррекционным мероприятиям психического развития детей с отклонениями в поведении.

Проведение занятий ЛФК и наработка практического материала.

Использование нестандартного оборудования.
	2012
2012
2012

	2013
2013
2013

	Ст.воспитатель, педагоги.

Инструктор ЛФК.

Педагоги, инструктор ЛФК.

	VI. Комплексная диагностика:

- наблюдение, оценка, прогноз состояния здоровья детей с целью дальнейшей организации педагогического процесса.
	Выявление основных направлений и системы мониторинга:

- медицинского;

- педагогического;

- психологического.
	2012
	2014
	Заведующий ДОУ, ст.воспитатель.


На протяжении последних лет коллектив детского сада «Золотая рыбка» разрабатывал комплексную программу «Здоровый ребенок». Разработанная программа адресована детям, посещающим наше дошкольное учреждение, и включает в себя не только работу в сфере физического воспитания, но и организации режима, лечебно-профилактических и коррекционных мероприятий, осуществление личностно-ориентированного подхода к детям. Данная программа также направлена на вооружение родителей знаниями, необходимыми для сохранения и укрепления здоровья детей.
Приступая к разработке программы по оздоровлению детей, педагоги нашего детского сада проанализировали методические пособия по данной проблеме. Интересными и полезными для нас стали пособия, раскрывающие 
конкретные средства оздоровления детей в детском саду, содержащие описание нетрадиционных способов оздоровления дошкольников.

Несколько лет назад мы изучили и использовали в своей работе элементы программы «Здоровый дошкольник» Ю.Ф.Змановского, особенностью которой является использование медленного оздоровительного бега, воспитание у детей осознанного отношения к движению, создание условий для преобладания положительных эмоций.

Педагогам предлагалось осуществлять индивидуально-дифференцированный подход к детям в соответствии с биологическими ритмами, организовывать режим дня с учетом сезонных особенностей, оптимальных двигательных и умственных нагрузок.
На протяжении нескольких лет наш коллектив внедрял в практику работы с детьми программу В.Г.Алямовской для часто болеющих детей «Здоровье», в которой предлагается создавать группы реабилитации после болезни и большое внимание уделяется занятиям из серии «Забочусь о своем здоровье». В программе раскрыта организация лечебно-профилактической работы, закаливания.

Представлены планы лечебно-профилактических процедур в течение года, система закаливания в каждой возрастной группе. Воспитатели с увлечением создавали в группах необходимую предметно-развивающую среду – зоны отдыха и спортивные уголки «Морское царство», «Мир джунглей», «Космический корабль» и т.д.

Заинтересовали педагогов особенности проведения утренней гимнастики, различные варианты ее организации. Во время гимнастики дети не только выполняют физические упражнения, но и играют, им предоставляется время для свободной деятельности. Однако каждый педагог должен сам составить 3 – 4 комплекса утренней гимнастики на месяц, в зависимости от погодных условий. Также педагоги должны осуществлять индивидуальную диагностику каждого ребенка и в соответствии с ней осуществлять разные варианты двигательной деятельности. Все это требует от воспитателя высокого профессионализма, серьезной теоретической и методической подготовки, умения установить с ребенком партнерские отношения. Не всем воспитателям это оказалось под силу, так как на тот момент в детском саду было достаточно много педагогов, не имеющих опыта работы, необходимого уровня образования.
В настоящее время мы уделяем большое внимание изучению и внедрению в практику работы элементов программы «Зеленый огонек здоровья» М.Ю.Картушиной. Чем заинтересовала нас эта программа? Программа «Зеленый огонек здоровья»  направлена на формирование у маленького ребенка интереса к своему личному здоровью, ответственности за себя, внутренней активности.

Она имеет ряд особенностей.
1. Программа является комплексной. Вся жизнедеятельность ребенка в детском саду рассматривается под оздоровительным аспектом.

2. Акцент в оздоровительной работе делается на профилактику простудных заболеваний, нарушений опорно-двигательного аппарата и зрения (что особенно актуально и для нашего региона).

3. Важнейшую роль в программе играет музыка, которая является не дополнительным материалом, а интегральной основой всего курса. 
(В нашем детском саду ведется углубленная работа по музыкальному воспитанию, музыкально-эстетическое развитие является приоритетным направлением в работе ДОУ).

4. Одна из особенностей программы – еженедельные оздоровительные занятия, построенные с учетом возрастным критериев. При их проведении нужно учитывать самочувствие и эмоциональное состояние детей. 

(Это позволяет соблюдать заложенный в программе «Из детства – в отрочество» принцип «Не навреди» и осуществлять дифференцированный подход к детям).

5. Использование малых форм народного фольклора (потешек, приговорок, закличек, прибауток) для оздоровительных пауз способствует воспитанию детей в русле национальных традиций.

(В детском саду проводятся занятия с детьми по народной культуре, создан музей народного быта).
6. Оздоровительная работа проводится в тесном сотрудничестве с семьями воспитанников.

(Необходимым условием успешного осуществления работы по всем разделам программы «Из детства – в отрочество» является тесная связь педагогов и родителей).

Таким образом, задачи решаемые автором программы «Зеленый огонек здоровья» тесно переплетаются с задачами, обозначенными сотрудниками нашего коллектива для сохранения и укрепления здоровья детей.
Кроме того, в основе программы «Зеленый огонек здоровья» лежат научно обоснованные оздоровительные методики. Программа полностью методически обеспечена, разработаны циклы интегрированных оздоровительных занятий, познавательный цикл для всех возрастных групп, представлены оздоровительные досуги, подобрано музыкальное сопровождение.

В своей работе мы используем также оздоровительные методики, адаптированные к определенному возрасту: дыхательную гимнастику А.Стрельниковой, Б.Толкачева; методы коррекции зрения В.Базарного. Психогимнастические этюды М.Чистяковой.

Интересные с педагогической точки зрения публикации найдены в журнале «Дошкольное воспитание». Тема сохранения здоровья и физического развития широко раскрыта В.Кудрявцевым (№1,2,3,5,2004г.), Е.Подольской (№8, 2005г), Е.Сидоровой (№10, 2006г.), М.Руновой (№10, 2006г.), Т.Толстиковой (№4, 2007г.), Г.Решетневой (№4, 2008г.), В.Шебеко (№5, 2009г.). 

В журнале «Ребенок в детском саду» этой теме посвящены статьи С.Кудрявцевой (№6, 2005г.), О.Енковой (№3, 2006г.), О.Мартыновой (№1, 2006г.), Е.Мухортовой (№2, 2007г.), Л.Такашовой (№3, 2009г.) и т.д.
Множество статей, посвященных теме здоровьесбережения, опубликовано в журнале «Обруч».

Л.В.Гаврючина в книге «Здоровьесберегающие технологии в ДОУ» раскрывает механизмы реализации таких технологий, показывает как на примере комплексной программы «Подари здоровье детям» решается проблема сохранения и укрепления здоровья детей при взаимодействии медиков, педагогов, психологов, родителей.
М.А.Рунова в пособии «Дифференцированные занятия по физической культуре» представляет систему занятий с детьми с учетом разного уровня двигательной активности, на которых решается комплекс оздоровительных, образовательных и воспитательных задач.

Е.Н.Вареник в книге «Физкультурно-оздоровительные занятия с детьми» кроме конспектов занятий, комплексов дыхательной гимнастики, обширной подборки коррекционных упражнений предлагает оздоровительный режим и тесты для выявления нарушений осанки и плоскостопия.
Н.Ф.Дик в книге «Развивающие занятия по физической культуре и укреплению здоровья дошкольников» впервые представляет описания нетрадиционных занятий – ситуационных мини–игр и комплексов «гимнастики пробуждения» со схемами – рисунками по программе Н.Н.Ефименко.

Е.А.Бабенкова, О.М.Федоровская в пособии «Игры, которые лечат» представляет игры и упражнения, направленные на профилактику заболеваний и проведение оздоровительной работы. Особое место отведено занятиям с детьми, имеющими отклонения в развитии психики.

О.В.Козырева в пособии «Оздоровительно-развивающие игры для дошкольников» предлагает оригинальную классификацию игр, в основе которой лежат виды игровой деятельности, связанные с соперничеством.
Е.И.Подольская в пособии «Профилактика плоскостопия и нарушения осанки у старших дошкольников» предлагает комплексы ОРУ и игровых заданий, способствующих совершенствованию опорно-двигательного аппарата, повышению жизненного тонуса.

С.А.Циклис в книге «Физкультура и плавание в детском саду» отражает новые подходы к развитию двигательных качеств на занятиях по плаванию – посредством использования синхронных композиций.

Н.И.Крылова в пособии «Здоровьесберегающее пространство в ДОУ» представляет опыт организации системы работы, направленной на формирование у дошкольников представлений о здоровом образе жизни. Практико-ориентированные проекты содержат модели разнообразных занятий с детьми, тренинги с родителями, комплексы игр и упражнений.            
М.С.Горбатова в книге «Оздоровительная работа в ДОУ» знакомит с нормативно-правовыми и инструктивно-методическими документами по проблеме сохранения и укрепления здоровья детей.

Автор программы «Из детства – в отрочество» Л.Г.Голубева в разделе «Здоровье» дает рекомендации по определению состояния здоровья детей по 6 критериям, а также по организации режима питания и закаливания детей в условиях детского сада и семьи.

Н.А.Гордова, совместно с Н.В.Полтавцевой в разделе «Физическая культура» раскрывают основные направления работы с детьми всех возрастных групп по воспитанию физической культуры.

Система работы.
Сотрудники нашего детского сада, разрабатывая комплексную программу «Здоровый ребенок», использовали в работе как традиционные программы и методы, так и инновационные для укрепления и сохранения здоровья детей.

При создании программы мы использовали результаты практической работы с детьми и родителями, наблюдения, данные диагностики. Педагоги стремились, чтобы дети шли в детский сад с удовольствием, чтобы взаимоотношения взрослых и детей строились на основе уважения и сотрудничества.

Работа по программе ведется в нескольких направлениях: работа с детьми, работа с педагогами, работа с родителями, создание необходимой развивающей среды и укрепление материально-технической базы.
Для реализации задач, намеченных в программе, в нашем детском саду созданы следующие условия:
- Имеется зал для физкультурных занятий, два зала для музыкальных занятий. Физкультурный зал оборудован  необходимым инвентарем: гимнастические стенки,  маты, наклонные и ребристые доски, гимнастические скамейки, лестницы, массажеры для стоп, мячи, обручи, мешочки с песком, канаты, кегли, нестандартное оборудование для «дорожек здоровья», установлены велотренажеры;

- В групповых физкультурных зонах установлены спортивные комплексы, оформленные в разных сюжетных вариантах (морской корабль, уголок джунглей и т.д.), у каждого ребенка имеются массажные коврики, подобран широкий арсенал атрибутов и пособий для подвижных игр (шапочки, ободки, эмблемы), руками педагогов и родителей созданы разнообразные «дорожки здоровья», нестандартное физкультурное оборудование (леталочки, металочки, кольцебросы и т.д.). Оформлены альбомы с фотографиями, рисунками, демонстрирующие занятия физкультурой и спортом, рисунки-схемы, иллюстрирующие последовательность выполнения движений;

- Имеется картотека подвижных игр, физкультминуток, пальчиковых игр;
- Спортивная площадка для занятий на воздухе оснащена необходимым инвентарем и оборудованием: «полосой препятствий», лестницами, «ямой» для прыжков;

- Оборудован современный оздоровительный комплекс: плавательный бассейн и фитобар, где детям предлагаются лечебные чаи и настойки для профилактики заболеваний;

- Имеется физиокабинет.
В ДОУ работают узкие специалисты: инструктор по физическому воспитанию, инструктор по плаванию, учитель – логопед, преподаватель ЛФК.

- в каждой возрастной группе имеются зоны уединения для снятия эмоционального напряжения.

В перспективе:

- создание «экологической тропы»;

- приобретение массажеров с привлечением специалиста по массажу.

Работа с детьми проводится всеми сотрудниками детского сада – воспитателями и младшими воспитателями, медицинскими работниками, инструктором по физическому воспитанию, музыкальным руководителем, инструктором по плаванию. Нам особенно импонирует заложенный в программе «Из детства – в отрочество» принцип «Не навреди!». Чтобы его выполнить, необходим дифференцированный подход к каждому ребенку с учетом его состояния здоровья и индивидуальных особенностей.

Поэтому работу по здоровьесбережению мы начинаем с диагностики состояния здоровья каждого ребенка. В программе «Из детства – в отрочество» предлагается заполнить на каждого ребенка «Паспорт здоровья» по 6 критериям:
1. Наличие или отсутствие отклонений в раннем онтогенезе.

2. Физическое развитие и степень его гармоничности.

3. Нервно-психическое развитие ребенка.

4. Степень резистентности по краткой общей заболеваемости.

5. Уровень остальных функций, характеризующих постоянство внутренней среды организма.

6. Наличие или отсутствие хронических заболеваний.                   
Сначала педагоги отнеслись к заполнению паспортов здоровье как к дополнительной нагрузке, но со временем поняли, что полученные данные помогают организовать работу по укреплению здоровья так, чтобы она «была полезна всем, и не вредила каждому». На основе анализа паспортов здоровья в каждой группе были выделены подгруппы детей с отклонениями в состоянии здоровья (нарушение осанки, плоскостопие, нарушение зрения, Лор - заболевания, аллергия и др.). Воспитатели разработали комплексы упражнений для профилактики плоскостопия, коррекции нарушений осанки, профилактики нарушения зрения и используют их при проведении физкультурных занятий и в свободной деятельности. Если в группе больше детей с нарушением осанки, увеличиваем количество игр и упражнений для коррекции осанки. Если у большинства детей Лор – заболевание – включаем комплексы дыхательной гимнастики.

Чтобы легче было планировать физкультурно-оздоровительную работу с детьми, воспитатели каждой группы составляют сводную информационно-диагностическую карту учета состояния здоровья детей, где отмечают группу здоровья, наличие нарушений в состоянии здоровья и хронических заболеваний, а также указывают характер профилактических процедур для каждого ребенка .

Медицинские работники, изучая анамнез развития ребенка, выявляют часто болеющих детей, страдающих хроническими заболеваниями.

Итогом обследования является проведение медико-педагогического совета, где обсуждаются диагностические данные, берутся под контроль наиболее сложные дети, намечается план индивидуальной работы. Итоги подводятся 2 – 3 раза в год . 
Здоровье ребенка, его физическое развитие определяются не только наследственностью, но и укладом жизни, условиями и режимом, в которых он развивается и взрослеет. Поэтому при организации работы по здоровьесбережению в ДОУ необходимо учитывать следующие факторы: гигиенические, социально-бытовые, оздоровительные, закаливающие процедуры, физические упражнения.

Важное значение для здоровья детей имеет социальный анализ. Мы проводим оценку материально-бытовых условий, психологического климата в семье, наличия вредных привычек, полноты семьи, что позволяет педагогам определить степень риска и своевременно предупредить возможность его проявления. К сожалению, в настоящее время мы часто сталкиваемся с тем, что у ребенка есть отклонение в раннем развитии, и социальные условия его жизни не соответствуют нормам. В этих случаях детский сад может стать тем фактором, который поможет ребенку укрепить его здоровье. Но если взрослые не будут учитывать данные семейного анамнеза, то детский сад может стать еще одним дополнением к набору неблагополучных факторов. Это связано с тем, что «рискующим» детям нельзя проводить мероприятия, рекомендуемые детям I группы здоровья – это может привести к противоположному результату.
Следующая группа факторов, которые педагогам необходимо учитывать – это гигиенические факторы. Очень важно соблюдать гигиену тела, одежды, обуви детей. Поскольку в ДОУ большую часть времени дети находятся в помещении, мы стараемся не допускать, чтобы оно стало источником массовой заболеваемости. Температура воздуха поддерживается в пределах 16 – 22ºC (при более высоких организм изнашивается, ослабевает иммунитет). Нельзя завешивать окна шторами (свет – источник здоровья), заставлять пространство мебелью, коврами, использовать для оформления синтетические материалы. В воздухе помещений скапливаются микробы, особенно значительными могут быть эти скопления в групповой комнате, если дети с насморком, ангиной. Жестким правилом гигиены в нашем детском саду является сквозное проветривание перед приходом детей утром, а также несколько раз в день во время прогулок, перед сном.
Ведущим фактором укрепления здоровья детей является выполнение режима дня. При организации оздоровительного режима стараемся учитывать сезонные особенности. Поэтому в детском саду желательно иметь 2, лучше 4 сезонных режима, с постепенным переходом от одного к другому. При этом в основном меняется соотношение периодов сна и бодрствования и двигательной активности на открытом воздухе и помещении.                         
При организации  дневного сна воспитатели используют приток свежего воздуха. В последние годы образовательный процесс многих детских садов перегружен дополнительными занятиями. Эта проблема возникла и в нашем ДОУ. Большая учебная нагрузка приводит не только к резкому снижению работоспособности, но и к нарушению режима дня – сокращения времени сна, прогулки, самостоятельной игровой деятельности, что отрицательно сказывается на состоянии здоровья детей. Занятия по дополнительному образованию (студии, кружки, секции) недопустимо  проводить за счет времени, отведенного на прогулку и дневной сон, а их количество в неделю не должно быть больше двух, а продолжительность 20 – 25 минут. Считаем, что не целесообразно участие ребенка более чем в двух дополнительных занятиях.
Важным фактором укрепления здоровья детей является рациональное питание, которое обеспечивает поступление в организм всех основных пищевых веществ, отвечающих потребностям детского организма. Принципы питания детей практически одни и те же на протяжении всего дошкольного возраста. Но следует помнить, что у каждого ребенка свой аппетит, свой обмен веществ, свои вкусовые пристрастия и индивидуальный темп развития. Поэтому первое и главное правило – никогда не кормить ребенка насильно.
К одним из наиболее важных факторов здоровьесбережения относятся оздоровительные силы природы. К сожалению, в результате непродуманной деятельности человека, все чаще воздух, вода, пища становятся источником нездоровья, психологического дискомфорта.

Устойчивость организма к неблагоприятным факторам среды зависит не только от индивидуальных особенностей ребенка, но и от своевременного и правильного проведения специальных оздоровительных мер, к числу которых по праву относится закаливание . Закаливание ребенка повышает его стрессоустойчивость, что очень важно для здоровья. Специальное закаливание для каждого индивидуально. Программа «Из детства – в отрочество» диктует нам, что такое закаливание возможно только в семье, а в детском учреждении следует выбирать только те методы и методики, которые абсолютно безвредны для всех детей. В нашем детском саду мы используем в основном воздушное закаливание. Воздушные ванны при переодевании, на гимнастике. Дети занимаются бодрящей гимнастикой после дневного сна в майке и трусах, используем комплексы гимнастики в постели, обеспечиваем сон детей при открытых фрамугах 16 – 17ºC . На утренней гимнастике и физкультурных занятиях дети выполняют все виды занятий босиком. Используют хождение по дорожкам здоровья (рефлексотермия, профилактика плоскостопия). Обеспечиваем длительное пребывание на свежем воздухе (прогулки в любую погоду) с соблюдением сезонной одежды во время прогулок, с учетом индивидуального состояния здоровья детей. Воспитатели используют комплексы дыхательной гимнастики после дневного сна, комплексы контрастных закаливающих процедур по «дорожке здоровья», контрастный душ в бассейне. В период закаливающих процедур учитываются индивидуальные особенности ребенка, нельзя проводить их на фоне отрицательных эмоциональных состояний (страхи, беспокойства).

Методы оздоровления: дозированный оздоровительный бег на воздухе, в том числе по дорожкам препятствий, релаксационные упражнения с использованием музыкального фона (музыкотерапия), использование элементов психогимнастики на занятиях по физкультуре.
В перспективе  мы предполагаем, продолжить лечебно-оздоровительную работу, используя систему защитных мер по предупреждению ОРВИ, ангины – полоскание горла и рта лечебными настоями. В целях реабилитации предлагать детям оздоровительные напитки, витаминотерапию, щадящий режим занятий .
Физическое воспитание оказывает существенное влияние на совершенствование защитных сил организма ребенка, ход его физического развития.

Наш детский сад на протяжении многих лет занимается проблемой физического воспитания детей. Мы используем разные формы работы с дошкольниками, которые представляют с собой комплекс оздоровительно-образовательных и воспитательных мероприятий, основу которых составляет двигательная активность .
К ним относятся:

1. физкультурные занятия  (традиционные, тренировочные занятия – соревнования, занятия – зачеты, самостоятельные, сюжетно-игровые, тематические, занятия - походы);

2. физкультурно-оздоровительная работа в течение дня (утренняя гимнастика, бодрящая гимнастика после дневного сна, физкультминутки, подвижные игры и физические упражнения на прогулке, закаливающие мероприятия);

3. активный отдых (физкультурные досуги и праздники, дни здоровья);

4. самостоятельная двигательная деятельность;

5. индивидуальная и дифференцированная работа (с детьми, имеющими отклонения в физическом развитии);

6. секционно-кружковые занятия;

7. профилактические и реабилитационные мероприятия;

8. занятия в бассейне.

Главная цель, которые перед нами состоит в том, чтобы, удовлетворяя естественную потребность детей в движении, добиться хорошего уровня развития ребят, обеспечить овладение двигательными умениями и навыками, воспитать потребности к систематическим занятиям физическими упражнениями. В связи с тем, что в каждой группе дети имеют разный уровень здоровья и физического развития, особое внимание наши сотрудники уделяют личностно-ориентированному подходу к детям при организации физкультурной работы.
Проанализировав данные паспортов здоровья, мы совместно с медсестрой обсудили и выяснили, кому из детей необходимы ограничения в каких-либо движениях и физической нагрузке. Кроме того, вместе с инструктором физкультуры провели диагностику уровня развития движений и физических качеств, чтобы определить индивидуальные особенности каждого ребенка . Опираясь, на полученные данные мы подобрали, опробовали и отработали методику дифференцированного проведения ОРУ, ОВД, подвижных игр с учетом индивидуальных особенностей состояния здоровья и физического развития каждого ребенка. Организуя ОРУ на       физкультурных занятиях, гимнастике используем разные приемы. Например, с малышами для сокращения дозировки ОРУ используем «волшебную палочку» или игровой персонаж. По предварительной договоренности воспитатель в нужный момент дотрагивается до ослабленного ребенка (после болезни или с хроническим заболеванием) и тот заканчивает выполнение упражнения. Также в младшем возрасте педагоги и инструктор физкультуры часто используют игровые приемы нестандартные пособия и оборудование. Например, малыши выполняют комплексы утренней гимнастики со своими туфельками (башмачками), со стульчиками. Старших дошкольников мы учим самих, контролировать свое самочувствие: устал – отдохни. Очень удачным стал прием организации детей на ОРУ в три шеренги:
В первой – подгруппа детей с низким уровнем развития движений, они требуют особого внимания, перед ними инструктор физкультуры, он может помочь, поправить, проконтролировать.

Во второй – дети с высоким уровнем развития движений, они выполняют задания самостоятельно.

В третьей – дети с нарушением осанки, стопы, патологией здоровья, у них за спиной воспитатель, который постоянно контролирует осанку, напоминает ребенку, например, со сколиозом, чтобы он выполнял наклон в одну сторону, «проблемным» детям уменьшает дозировку. Дети с нарушением стопы выполняют упражнения, стоя на массажных ковриках.
При организации ОВД используем разные варианты деления на полгруппы и распределения обязанностей между инструктором физкультуры и воспитателем:

1. Инструктор занимается с ослабленными детьми, воспитатель – с остальными;

2. Инструктор занимается с детьми с низким уровнем развития движений, воспитатель – с остальными;

3. Инструктор берет по одному ребенку для индивидуального обучения, воспитатель повторяет, закрепляет знакомые движения со всеми детьми;
                                                                                                                         
4. Инструктор выполняет усложненный вариант движений, с «сильными» детьми, воспитатель закрепляет выполнение знакомых движений с остальными детьми.

«Слабым» детям уменьшает дозировку или облегчает вариант выполнения движений. Так, например, немного увеличиваем ширину или уменьшаем высоту при подлезании, уменьшаем ширину или высоту в прыжках. Иногда, организуя обучение ОВД со всей группой, предъявляем разные требования к выполнению одних и тех же движений. С мальчиками добиваемся четкости, ритмичности, с девочками – пластичности выразительности. При проведении игр соревновательного типа, эстафет – делим детей на команды, равные по силам. Включаем разное число детей с высоким и низким уровнем развития. В подвижных играх ослабленных детей располагаем ближе к «домикам», чтобы сократить для них дистанции бега от водящего. Эти приемы помогают детям избежать перегрузки, не допускать возникновения у детей чувства ущербности.
При проведении бодрящей гимнастики после дневного сна воспитатели используют карточки с заданиями персонального для каждого ребенка с учетом его особенностей.

Организуя совместную, индивидуальную и подгрупповую деятельность по развитию движений на прогулке и в физкультурной зоне учитываем уровень двигательной активности детей . Для малоподвижных школьников предлагаем игры на развитие быстроты движений (ловишки, игры с мячом и т.д.), а с высокой двигательной активностью игры – упражнения на развитие внимания, координации точности движений. Воспитатель старается, чтобы в группе никто не скучал от бездействия, учат детей самостоятельно и творчески использовать оборудование физических зон. В связи с тем, что в каждой группе есть дети с нарушением осанки и стопы воспитатели уделяют большое внимание как профилактической, так и коррекционной работе .
Одна из важнейших задач физического воспитания и оздоровления – формирование правильной осанки. У многих детей есть отклонения в состоянии опорно-двигательного аппарата, которые характеризуются ассиметрией плеч, слабостью мышечного корсета, плоскостопием.                  Воспитатели начинают работу по профилактике нарушений опорно-двигательного аппарата со знакомствами детей с эталонами осанки. С этой целью проводятся специальные занятия, где дети учатся правильно ходить, сидеть, стоять, проверять свою осанку. Для контроля за осанкой проводятся специальные игры «Елочки». С целью развития и укрепления мышечного корсета педагоги проводят упражнения: «Коромысло», «Ножницы», «Самолеты», «Лягушка». В методическом кабинете создан банк игр на формирование правильной осанки («Едем в зоопарк», «Петушиный шаг», «Живое кольцо», «Ласточка», «Качели – карусели» и др.), подобраны комплексы корригирующих упражнений, которые используются на утренней гимнастике и физкультурных занятиях .

Для профилактики плоскостопия у детей применяем палки различной толщины, разнообразные массажные коврики, дорожки со следами, пуговицами. Разработаны комплексы упражнений для профилактики плоскостопия, которые включаются во все виды деятельности: ходьба по ребристой доске, шнуру, на внешней стороне стопы, катание палки ступней и пальцами, захват мелких предметов и т.д. . Эти упражнения очень нравятся детям.
Совместно с медицинскими работниками педагоги организовывают лечебно-профилактическую и оздоровительную работу для повышения сопротивляемости организма заболеваниям.

В профилактике гриппа и других ОРЗ важным является как специфическое формирование невосприимчивости к определенным инфекционным вирусам, так и стимуляция неспецифических факторов защиты организма.

После тщательного изучения состояния здоровья, особенностей поведения и развития, условий жизни ребенка, и с учетом желания родителей намечается план мероприятий по оздоровлению каждого ребенка индивидуально, годовой план лечебно-профилактических процедур .
Лечебно-профилактическую работу проводят педиатр детского сада, медицинская сестра, врачи – специалисты. В нее входят:

1. ЛФК: дыхательная, нарушение осанки, плоскостопия.                             
2. Фитотерапия: отвары, настои трав.

3. Витаминотерапия: аскорбиновая кислота, ревит, витаминизированные напитки.

4. Применение оксолиновой мази.

5. Прием дибазола, элеутерококка.

6. Употребление чеснока и лука.

7. Вакцинация против гриппа.

Физкультурно-оздоровительную работу проводят инструктор по физическому воспитанию, инструктор по плаванию, старший воспитатель, воспитатели . Она включает в себя:

1. Физкультурные занятия босиком.
2. Подвижные игры и физические упражнения на воздухе.

3. Бег и дыхательные упражнения на улице.

4. Дыхательная гимнастика после сна.

5. Плавание в бассейне.

6. Спортивные игры и соревнования.

7. Элементы точечного массажа и пальчиковые игры.

8. Упражнения на релаксацию .

9. Физкультурные занятия специализированного воздействия .  

Сотрудники нашего детского сада считают, что очень важно заботиться об охране нервной системы детей. Поэтому педагоги стараются обеспечить спокойную бесстрессовую обстановку с преобладанием положительных эмоций, с доброжелательной формой общения.
Воспитатели обучают детей элементарным методам релаксации. Педагоги стараются организовать соответствующую развивающую среду, эстетично оформить интерьер групповых комнат, чтобы детям было уютно и комфортно.

В детском саду оформлен музей русского быта, где дети могут послушать сказки, музыку, поиграть с любимыми игрушками. В переходе в бассейн воспитателями и инструктором по плаванию создан зимний сад, как место отдыха и наблюдений. В группах силами воспитателей оборудованы «уголки отдыха и уединения», где дети могут отдохнуть от шума, расслабиться. Эмоциональное благополучие детей достигается за счет проведения                  разнообразных увлекательных развлечений, досугов, праздников. Большое значение мы придаем музыкотерапии, особенно классической, которая успокаивает психику ребенка.
Педагоги нашего детского сада очень важной считают работу по формированию у детей представлений о здоровом образе жизни. Каждая минута пребывания ребенка в детском саду должна способствовать решению этой задачи. Большая работа ведется по привитию культурно-гигиенических навыков. Развитие представлений о строении человеческого тела, назначении органов педагоги формируют через занятия, беседы, игры. Для этого разработаны конспекты, таблицы, подобран наглядный материал. Разработаны перспективные планы по валеологии для всех возрастных групп и определены показатели валеологического образования дошкольников . На встречи с интересными людьми педагоги часто приглашают медицинскую сестру, врача детского сада, которые проводят беседы об опасных ситуациях, возникающих в жизни и способах их избежать. Знания детей, полученные на занятиях, закрепляются в игровой и совместной деятельности.
                                                            
Обучение детей плаванию.

Организация занятий по плаванию способствует установлению единого оптимального оздоровительного режима в детском саду.

Бассейн оснащен современным оборудованием: разделительная дорожка, поручень для отработки движений, надувные круги, доски, гребные лопатки, тонущие игрушки. Дети занимаются в бассейне 2 раза в неделю. Каждая возрастная группа делится на подгруппы. Занятия проводятся на основе учебной программы по плаванию Т.И.Осокиной, Е.А.Тимофеевой. Методика отвечает всем требованиям: она доступна детям, соответствует задачам и условиям занятий. Кроме того, используем рекомендации С.А.Циклис по обучению детей плаванию с использованием элементов синхронных движений. К занятиям по плаванию допускаются дети I и II групп здоровья, а с III группой здоровья допускаются дети только с разрешения врача. Занятия в бассейне проходят по утвержденному графику. Дети, переболевшие ОРВИ, допускаются к групповым занятиям через 10 дней. Большую роль в пропаганде занятий по плаванию отводится работе с родителями. Два раза в год проводятся открытые занятия, где дети демонстрируют свои практические навыки по плаванию.
Занятия в бассейне формируют положительный эмоциональный комплекс у ребенка и создают хорошее настроение на весь день, что свидетельствует об их положительном закаливающем эффекте. При обучении плаванию у детей формируются и закрепляются привычки к водным процедурам, положительное отношение к ним. Воспитание гигиенических навыков на занятиях в бассейне формирует у детей навыки личной гигиены, которые играют важную роль в охране здоровья. Занятия на воде приводят к укреплению мышечной системы, развитию силовой выносливости.
Работа с педагогическим коллективом.

Работа с сотрудниками – одно из важнейших направлений в работе по укреплению и сохранению здоровья детей. Реализация программы по здоровьесбережению станет эффективной, если весь коллектив детского сада поймет ее основные положения и осознает, что только при систематическом выполнении ее требований можно достичь результатов в укреплении физического и психического здоровья детей. Для этого в детском саду проводится следующая методическая работа:

1. Ознакомление педагогов и внедрение в практику работы с детьми новых программ, технологий в области физического воспитания и здоровьесбережения.

2. Овладение методикой работы с новыми оздоровительными технологиями (семинары – практикумы, деловые игры, решение педагогических задач, консультации).

3. Разработка системы дифференцированного подхода к детям при организации работы по физическому воспитанию.

4. Внедрение современных методов мониторинга здоровья. Разработка критериев комплексной оценки состояния здоровья. Выработка критериев, методик диагностики валеологической культуры детей по возрастным группам.

5. Диагностика состояния здоровья детей, создание информационной базы по всем составляющим здоровья.

6. Пропаганда здорового образа жизни (проведение конкурсов, распространение рекламно-информационной литературы).

7. Работа по совершенствованию предметно-развивающей среды в ДОУ.

8. Обучение здоровьесберегающим технологиям младших воспитателей (тренинги, практикумы).

9. Подбор методического материала (картотеки игр, динамических пауз, конспекты занятий, комплексы упражнений, видео и фонотека, справочная литература, наглядные пособия) .

10. Внедрение новых технологий и методов коррекции и реабилитации детей, имеющих отклонения в состоянии здоровья.                              
11. Обеспечение методической и дидактической литературой специалистов, повышающих свою профессиональную квалификацию.

12. Создание здорового микроклимата в педагогическом коллективе (организация вокального кружка, Клуба здоровья для педагогов).

13. Обобщение опыта педагогов (открытые мероприятия – занятия, досуги, выступления на педсоветах, выставки пособий, фотогазеты).

Для того чтобы комплексная программа оздоровления вошла в общий режим работы нашего детского сада, мы провели работу с педагогами по реализации поставленных целей и задач, пытались добиться не формального, а активного, творческого подхода педагогов в работе с дошкольниками. В нашем детском саду сложилась определенная система работы. На педагогических советах, семинарах мы обсуждаем вопросы общего и индивидуального развития детей, с помощью диагностики ведем анализ состояния здоровья и уровня физического развития каждого ребенка, на основе полученных результатов строим индивидуальную коррекционно-развивающую работу. Задачи профилактики заболеваний, физического, психического развития решаются в работе всего педагогического коллектива. Инструктор по физической культуре большое внимание уделяет использованию на занятиях элементов дыхательной гимнастики, что способствует развитию дыхательной мускулатуры. Подобранная инструктором система дыхательных упражнений, физкультурных пауз, упражнений на релаксацию успешно применяется всеми педагогами детского сада. Инструктор физкультуры углубленно занимается проблемой осуществления дифференцированного подхода к детям с учетом разного уровня двигательной активности при организации работы по физическому воспитанию.

Музыкальное воспитание также входит в систему оздоровительной работы нашего ДОУ, поскольку музыка имеет огромные возможности для улучшения нервно-психического здоровья, развития психоэмоциональной сферы. Для профилактики нарушений дыхательной функции используются духовые инструменты, для развития мелкой моторики пальцев – клавишные, для развития психоэмоциональной сферы – разыгрывание специальных этюдов 
                                                                                                                                                                                                                           
и упражнений. Углубленную работу в этом направлении ведет музыкальный руководитель нашего детского сада Постникова И.Д.

Музыкальный руководитель обязательно включает в занятия дыхательные и музыкально-ритмические движения, направленные на профилактику нарушений опорно-двигательного аппарата и заболеваний органов дыхания.

Итоги анкетирования родителей по результатам 
оздоровления детей.
	Учебный год
	Положительный

результат,%
	Отрицательный

результат, %

	2011/12
	64%
	36%

	2012/13
	79%
	21%

	2013/14
	93%
	7%


Работа с родителями.

Программа «Из детства - в отрочество», по которой работает наш коллектив, это программа для родителей и педагогов. Если мы хотим вырастить физически здоровых детей, необходимо решать эту работу сообща.

Положительный результат оздоровительной работы возможет только при поддержке родителей.

В беседах при знакомстве с родителями в период адаптации детей, воспитатели стараются выявить индивидуальные особенности каждого ребенка, узнать о состоянии его здоровья, наличии хронических заболеваний.

Проводится анкетирование родителей, где педагоги уточняют, как протекала беременность, какими болезнями ребёнок переболел до поступления в детский сад, какие привычки сложились у детей дома, чем ребёнок любит заниматься и т.д.

Воспитатели объясняют, что это не праздное любопытство, а критерии, определяющие степень риска возникновения у ребёнка тех или иных заболеваний. Ответы родителей, полученные в ходе анкетирования, помогают воспитателям в осуществлении индивидуального подхода к каждому ребёнку и обеспечивают более лёгкую адаптацию детей.

Медицинская сестра на основе анализа медицинских карт и бесед с родителями получает дополнительные сведения о здоровье детей. Затем, специалисты и педагоги детского сада намечают индивидуальную работу с детьми на занятиях по физической культуре, при закаливании, на занятиях по плаванию в бассейне, при посещении фитобара.

Важно, чтобы физкультурно-оздоровительная работа, проводимая в детском саду, имела продолжение дома. Ежегодно мы проводим встречу с родителями на тему «Здоровье ребёнка в наших руках», где знакомим родителей с оздоровительными и профилактическими мероприятиями, организованными в детском саду. Для родителей проводятся экскурсии по детскому саду с целью ознакомления с условиями, созданными для сохранения и укрепления здоровья детей. Регулярно проводятся родительские собрания, педагогические беседы (индивидуальные и подгрупповые) по проблемам здоровьесбережения, консультации.                                                                    
На семинарах-практикумах педагоги знакомят родителей с методикой проведения дыхательных упражнений, упражнений на релаксацию, профилактику нарушений осанки и плоскостопия.

Традиционным стало проведение «Дней открытых дверей» и показ занятий для родителей.

На круглые столы мы приглашаем специалистов детского сада (инструктора по физическому воспитанию, инструктора по плаванию, медицинскую сестру, инструктора ЛФК).

С целью профилактической работы проводим с родителями лекции на темы:

1. Причины и профилактика гриппа и ОРЗ.
2. Значение режимных моментов для здоровья детей.
3. Закаливающие процедуры дома.
4. Плавание – залог здоровья.
5. Вредные привычки взрослых и их влияние на здоровье детей.
6. Здоровый образ жизни в семье – залог здоровья детей.

Во всех группах созданы уголки здоровья для родителей, куда помещается информация и рекомендации по приготовлению оздоровительных напитков, использованию лечебных трав, комплексы упражнений для глаз, дыхательных упражнений на профилактику ОРЗ и т.д.

Во всех группах регулярно оформляются папки-ширмы, папки-передвижки, посвящённые теме укрепления здоровья. Родители принимают активное участие в оформлении физкультурных уголков в группах, изготовлении нестандартного оборудования. С интересом мамы и папы принимают участие в совместных праздниках и соревнованиях. Традиционными в нашем детском саду стали ежегодные спортивные праздники с родителями 23 февраля и 1 апреля.

Родители, видя нашу заинтересованность, откровенно говорят о проблемах здоровья детей, активно участвуют в проведении профилактических мероприятий, оказывают помощь в создании необходимой развивающей среды в ДОУ.
Предъявление опыта деятельности.

На протяжении многих лет я занимаюсь проблемой сохранения и укрепления здоровья детей дошкольного возраста. Мной разработана система современных подходов в организации работы по физическому воспитанию в ДОУ.

Я неоднократно проводила открытые занятия, мастер - классы для слушателей городских курсов повышения квалификации.

Защищала I категорию и представляла опыт работы по теме «Внедрение авторской программы В.Г. Алямовской «Здоровье» в практику работы с детьми».

Разработанная мной система мероприятий по осуществлению дифференцированного подхода к детям с учётом состояния их здоровья используется педагогами дошкольных учреждений нашего города.

Мной подготовлен и проведён на базе нашего детского сада семинар для старших воспитателей дошкольных учреждений на тему «Роль старшего воспитателя в организации работы с педколлективом  по здоровьесбережению». Выступления из опыта моей работы неоднократно представлялись на городских методических объединениях. Мной разработан цикл лекций по организации работы по физическому воспитанию в ДОУ для начинающих педагогов дошкольных учреждений нашего города.

Выводы:

Таким образом, можно сделать вывод о том, что работа педагогического коллектива в рамках единой комплексной оздоровительно-развивающей программы позволяет решать главную задачу – охранять и укреплять здоровье детей, совершенствовать их физическое развитие, повышать защитные свойства организма. Показателями эффективности работы в данном направлении стали:

· Снижение уровня заболеваемости (в динамике).
· Повышение уровня физической подготовленности детей (прирост показателей развития физических качеств).
· Успешное развитие основных психических процессов (по тестированию психолога).
· Использование детьми полученных знаний и сформированных умений в повседневной жизни.

Система работы по здоровьесбережению реализуется на практике всеми членами коллектива ДОУ. Постоянный контроль и анализ результатов, полученных на каждом возрастном этапе, позволяют корректировать работу, исходя из состояния здоровья и уровня развития детей. Тесный контакт в работе педагогов, специалистов и родителей способствует успешной реализации основных задач.

Разработанная в нашем детском саду система здоровьесберегающих мероприятий, основанная на индивидуально – психологическом подходе к детям, используется педагогами при организации всей воспитательно-образовательной работы и для создания благоприятной эмоциональной атмосферы в ДОУ.

Родители проявили искреннюю заинтересованность в сохранении и укреплении здоровья детей, готовность к сотрудничеству.

Повысилась педагогическая культура родителей. В детском саду проводится обобщение и распространение положительного опыта семейного воспитания. Валеологическое просвещение родителей даёт положительные результаты. Родители становятся активными участниками воспитательно-образовательного процесса, с удовольствием принимают участие в совместных спортивных праздниках и развлечениях, мини-походах.

Ответственно, творчески относятся к изготовлению атрибутов и нестандартного физкультурного оборудования. Благодаря вооружению родителей основами психолого-педагогических знаний на консультациях, семинарах, удалось объединить усилия семьи и детского сада по воспитанию здорового ребёнка. Родители стали видеть в воспитателях союзников и готовы откровенно говорить о своих проблемах и выполнять просьбы и рекомендации педагогов. Благодаря близости родных на совместных праздниках, спортивных мероприятиях удаётся снять психологическое напряжение детей.

Разрабатывая комплексную оздоровительно-развивающую программу мы объединили  усилия родителей, воспитателей и специалистов с целью воспитания здоровых физически, всесторонне развитых детей, создания  уютной и комфортной обстановки в ДОУ.

При реализации данной программы возникли определённые трудности в работе:

· нехватка педагогических кадров и узких специалистов в штате ДОУ;
· отсутствие достаточного финансирования;
· недопонимание данной проблемы со стороны родителей на раннем этапе работы;
· недостаточно тесная связь в работе с городскими медицинскими учреждениями (отсутствие полной информации о состоянии здоровья детей со стороны детской поликлиники, невозможность своевременного обследования детей врачами - специалистами).
Несмотря на имеющиеся трудности, мы стараемся сохранить и поддерживать в хорошем состоянии материальную базу, постоянно пополняем фонд методической литературы, пособий, игрушек. Решение проблемы недостаточного финансирования мы видим в организации дополнительных платных услуг, поиске спонсоров.

Мы организовали дополнительную работу с молодыми воспитателями, ввиду недостатка у них опыта и знаний по внедрению здоровьесберегающих технологий в практику работы с детьми. Для организации успешной работы в данном направлении администрацией ДОУ были приглашены инструктор ЛФК, специалист по массажу, психолог. Сотрудничество с физкультурно-оздоровительным комплексом «Спутник» позволило доступно и профессионально объяснить воспитателям и родителям важность занятий физкультурой и спортом для укрепления здоровья детей. Наши воспитанники стали постоянными участниками детских городских спартакиад, в которых неоднократно завоёвывали призовые места. Внедрение опыта нашего детского сада в образовательные системы дошкольных учреждений нашего города, а так же различных учебных заведений может способствовать преемственности и целостности системы по решению данной проблемы.

 Усилия педагогического коллектива и администрации направлены на сохранение и повышение имиджа ДОУ на рынке образовательных услуг.

Объёмно проанализировать весь материал, считаем проделанную работу результативной:

· Создана система комплексного мониторинга состояния здоровья ребёнка.

· Целенаправленная физкультурно-оздоровительная работа позволила достичь устойчивых результатов в снижении уровня заболеваемости дошкольников. Пропуск 1 ребёнком по болезни составил в 2012 году -17,5 дн., в 2013 году - 14,6 дн., в 2014 году - 12,7 дн. Отмечена положительная динамика в здоровье детей: число часто болеющих детей уменьшилось с 7% до 3%, а индекс здоровья возрос с 9% до 17%.

· Мониторинг здоровья и развития детей показал, что использование профилактических и оздоровительных технологий позволяют получить положительные результаты в оздоровлении детей. Нами прослежены результаты, отражающие уменьшение отклонений у детей при проведении оздоровительных мероприятий (улучшение осанки, уменьшение аллергических проявлений, снижение количества Лор-заболеваний, повышение мышечного тонуса).
· В результате проводимых оздоровительных мероприятий отмечается отсутствие обострений хронических заболеваний, повышается резистентность детского организма. Количество не болевших ни разу детей за год увеличилось с 0% в 3 года до 22% в 7 лет.

· Снижается количество наиболее часто встречающихся в дошкольном детстве заболеваний.

· Совершенствуется система физического воспитания детей на основе реализации индивидуального подхода.

· В ДОУ созданы условия для проведения лечебно-оздоровительной работы с детьми.

· Повысилась заинтересованность работников детского сада и родителей в укреплении здоровья дошкольников.

· Расширились знания родителей по вопросам физического воспитания детей. Появилось желание продолжать занятия с детьми в спортивных секциях. В данное время 12% воспитанников нашего детского сада посещают занятия в спортивных секциях ФОК «Спутник».

Воспитательно-оздоровительные мероприятия, проводимые с детьми, позволяют выработать разумное отношение детей к своему организму, прививают необходимые санитарно-гигиенические навыки, приспосабливают ребёнка к постоянно изменяющимся условиям окружающей среды – словом, учат вести здоровый образ жизни с раннего детства.

Результаты нашей работы подтверждают правильность выбранных форм, методов и приёмов в организации работы с детьми по здоровьесбережению. Можно утверждать, что гипотеза, выдвинутая в начале, подтвердилась, цели и задачи достигнуты.

Считаю необходимым и дальше знакомить педагогов и внедрять в практику работы ДОУ новые программы, технологии в области физического воспитания и укрепления здоровья детей дошкольного возраста.

Перспективы работы определяю следующим образом:

1. Продолжать внедрение комплексной программы оздоровления детей в практику работы ДОУ.
      а)   скоординировать работу медицинского персонала, педагогов, специалистов при проведении диагностики здоровья детей;

      б)   продолжать разработку комплекса оздоровительных мероприятий с учётом результатов диагностики;

      в)   внедрять новые технологические методы коррекции и реабилитации в  упражнениях для детей с различными видами нарушений в физическом развитии.

2.  Продолжить работу творческой группы педагогов, проводить консультации, семинары, педсоветы по проблемам здоровьесбережения детей.

3.  Разработать организационно-педагогические рекомендации по оптимизации образовательного процесса на валеологической основе.

4.  Нарабатывать методические материалы в помощь педагогам, направленные на сохранение здоровья дошкольников, обучение их здоровому образу жизни. 
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