
18 
 

Асипова Н.А., 

 д.п.н., профессор  

Кыргызско-Турецкий Университет Манас 

  

 Карабалаева Г.Т. 

 к.п.н., доцент  

Кыргызский Национальный Университет  

им. Ж. Баласагына  

 

ФОРМИРОВАНИЕ ЦЕННОСТНОГО ОТНОШЕНИЯ К ЗДОРОВЬЮ КАК  

ОСНОВНАЯ ЗАДАЧА ШКОЛЬНОГО И СЕМЕЙНОГО ВОСПИТАНИЯ  

 

Вопрос о формировании отношения к собс-

твенному здоровью как к непреходящей ценнос-

ти становится важной социально-педагогической 

задачей, так как ею определяется будущее стра-

ны, генофонд нации, научный и интеллектуаль-

ный потенциал общества. Оно также значитель-

ной степени обусловливает возможность профес-

сионального совершенствования, личностного 

роста, полноту восприятия, удовлетворенность 

жизнью, поэтому важнейшей задачей семьи и 

любой образовательной системя является форми-

рование ценностного отношения здоровью, и тем 

самым обеспечение гармоничного физического, 

духовного развития молодого поколения.  

О необходимости формирования здорового 

поколения говорится в статье 31 Закона Кыр-

гызской Республики «Об образовании» говорит-

ся, что образовательные организации и органы 

местного самоуправления должны создавать ус-

ловия, гарантирующие охрану и укрепление здо-

ровья детей и учащейся молодежи [2, с.48]. Об 

этом жеговорится в Законе КР «Об образовании» 

[3], в Стратегии развития образования Кыр-

гызской Республики (2007-2010гг.) [8] и других 

нормативных документах.  

Об актуализации данной пролемы свидетель-

ствуют многочисленные исследования послед-

них лет, в которых говорится о неудовлетвори-

тельном состоянии здоровья детей и подростков. 

Среди основных причин резкого ухудшения сос-

тояния здоровья школьников исследователи 

(М.М. Безруких, Н.И. Дуброва, Н.Н. Куинджи, 

Г.В. Лавриенко, М.М. Степанова, Л.М. Сухарева, 

и др.) отмечают увеличение учебной нагрузки 

учщихся, недостаточный учет возрастных осо-

бенностей школьников, а также отрицательное 

влияние окружающей среды и др. Сюда же от-

носятся недостаточная комплектованность школ 

медицинскими работниками. По республике та-

кой показатель не превышает 40%, из-за чего 

страдает уровень контроля состоянием здоровья 

школьников. У более 30% школьников диагнос-

тируются хронические заболевания, желудочно-

кишечные заболевания, которые встречаются бо-

лее чем у трети всех школьников. В настоящее 

время лишь 10-14 % выпускников школы могут 

считаться здоровыми [1]. 

Проблема здоровья сохраняет свою актуаль-

ность не только на общесоциальном, но и на лич-

ностном уровне, вне зависимости от времени, 

места и других условий жизнедеятельности че-

ловека. Именно поэтому вопросы здоровья уже 

на протяжении достаточно длительного периода 

времени изучаются в философии (Локк Дж., 

Смит А., Гельвеций К., Ломоносов М.В. и др.).  

В последние годы проблематика здоровья за-

воевывает все более прочные позиции и в пси-

холого-педагогических исследованиях. Об этом 

свидетельствуют труды Л.С. Выготского, В.М. 

Бехтерева, Б.С. Братусь, Ф.Е. Василюк, О.С. Ва-

сильевой, В.К. Зайцева, В.В. Колбанова, В.Н. 

Мясищева, Л.Г. Татарникова и др., в трудах ука-

занных ученых формирование ценностного отно-

шения к здоровью рассматривается как важная 

задача педагогов.  

С точки зрения аксиологии ценности пред-

ставляют результат осознания субъектом своих 

потребностей и соотнесение их с возможностями 

удовлетворения, что есть результат ценностного 

отношения. Ценностное отношение – сознатель-

ная избирательная связь человека со значимыми 

для него объектами и явлениями, выражающая 

активную избирательную позицию личности, оп-

ределяющую индивидуальный характер деятель-

ности и отдельных поступков. Ценностные от-

ношения не возникает до тех пор, пока субъект 

не обнаружит для себя проблематичность удов-

летворения возникшей потребности. Чем проб-

лематичнее возможность удовлетворения той 

или иной потребности, тем большей ценностью 

обладает тот или иной предмет для субъекта.  

Практика показывает, что здоровье восприни-

мается априори как ценность, залог благополу-

чия, успеха в разных сферах жизнедеятельности. 

Однако такое понимание обнаруживается, в ос-

новном, тогда, когда человек уже сталкивается с 

определенными проблемами своего здоровья, по-

падает в ситуацию, при которой возникает необ-

ходимость прилагать какие-либо усилия для его 

восстановления. Чаще всего пристальное внима-
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ние к своему здоровью человек начинает прояв-

лять уже в зрелые годы, а в школьные годы поч-

ти не задумывается об этом. Однако общий кри-

зис экономики и связанные с нею падение жиз-

ненного уровня населения неблагоприятно ска-

зываются на состоянии здоровья большой части 

населения. В детской среде это сопровождается 

появлением новых недугов (гиподинамия, ги-

перактивность и др.) и «омоложения» многих бо-

лезней, что, особенно остро отражается на здо-

ровье подрастающего поколения, и требует раз-

работки технологий, позволяющих уже с юных 

лет формировать ценностное отношение к здо-

ровью. Это значит, что формирование ценност-

ного отношения являеься важнй проблемой для 

любого возраста, однако оно приобретает осо-

бую актуальность в подростковом возрасте, ког-

да происходит перестройка организма, и расту-

щий организм переходит от одной стадии физи-

ческого, биологического развития к другой, и это 

сопровождается психологическими пережива-

ниями, которые могут пугать не подготовленных 

молодых людей.  

В этой связи значительно возрастает роль пе-

дагога, как центральной фигуры в воспитании 

нового человека, носителя и проводника со-

циальных ценностей, поскольку именно педаго-

гическими средствами возможно формирование 

у учащихся цeнностного отношения к здоровью, 

мотивации на здоровый образ жизни. 

Критериями проявления ценностного отноше-

ния к здоровью у школьников являются: 

 осознание здоровья как общечеловеческой 

ценности, потребность в его сохранении и укреп-

лении; 

 наличие знаний, умений и навыков о спо-

собах укрепления организма, ведения здорового 

образа жизни;  

 проявление ценностного отношения к здо-

ровью в поведении, деятельности и общении уча-

щихся. 

С целью формирования ценностного отноше-

ния к здоровью последние годы в педагогичекой 

теории и практике чаще стали обращаться к здо-

ровьесберегающим технологиям. Психолого-пе-

дагогические программы и здоровьесберегающие 

технологии направлены на воспитание 

у школьников культуры здоровья, личностных 

качеств, способствующих его сохранению и ук-

реплению, формирование представления о здоро-

вье как ценности, мотивацию на ведение здоро-

вого образа жизни. 

В процессе внедрения в педагогическую прак-

тику здоровьсберегающих, технологий в процесс 

обучения и внеурочной деятельности рекомен-

дуется учитывать следующие основополагающие 

моменты: 

1. Создание положительной мотивации к зна-

ниям и учебной деятельности, направленного на 

сохранение здоровья.  

2. Создание благоприятного психологическо-

го климата, обеспечение доброжелательного от-

ношения к учающимся, атмосферы увлеченности 

поиском новых знаний, включение их в учебную 

дискуссию, установление межпредметных свя-

зей, создание на уроке ситуации успеха, исполь-

зование юмора и смеха, корректность и объек-

тивность оценки деятельности обучающихся. 

3. Смена видов учебной деятельности в тече-

ние урока, чередование устных и письменных 

работ, решение задач, тестирование, работа с тет-

радью (где будут задействованы все органы 

чувств обучающихся). 

4. Содержание учебного материала на уроке 

способствует формированию валеологической 

культуры учающихся. 

5. Оптимизация двигательного режима уча-

щихся, снятие зрительного утомления, мышечно-

го напряжения, используя малые формы физи-

ческой активности (физкультурные паузы). 

 Обязательным правилом на уроках является 

соблюдение гигиенических норм и требований 

при организации урока: освещенность, соблюде-

ние светового, воздушно-теплового и цветового 

режима. 

Связующую роль в формировании ценност-

ного отношения к здоровью школьников выпол-

няет классный руководитель, которая обеспечи-

вает взимосвязь всех социальных институтов в 

воспитании школьников, в том числе школы и 

семьи. Как записано в Законе КР «Об образова-

нии»: «Родителя обязаны создавать детям усло-

вия для жизни и учебы, обеспечивающие здоро-

вье, развитие их духовных и физических сил, 

нравственное становление в семье» [3, с.46]. Не 

секрет, что благоприятные условия развития, 

обучения и воспитания школьника могут быть 

реализованы лишь при условии тесного взаимо-

действия двух социальных институтов – школы и 

семьи. Основное содержание совместной дея-

тельности педагогов школ и родителей по фор-

мированию здорового образа жизни, а также цен-

ностного отношения к здоровью является форми-

рование гигиенической и физической культуры, 

которые имеют не только педагогическое, но и 

глубокое социальное значение. Актуализация та-

кой задачи обусловлено тем, что многие родите-

ли в силу неопытности, несерьёзности подхода к 

соблюдению правил гигиены, а часто из-за низ-

кой культуры и небрежного отношения к здоро-

вью ребёнка не выполняют даже элементарных 

гигиенических правил. Знание ребёнком основ 
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гигиены, элементарных медицинских сведений, 

правил безопасной жизнедеятельности состав-

ляет фундамент здорового образа жизни, способ-

ствующий в свою очередь, эффективности оздо-

ровительных мероприятий, проводимых в школе 

и семье. Всем известно, об одном из педагоги-

ческих принципов, принципе осознанности. В то 

же время многие исследователи констатируют 

явно недостаточную активность родителей в фи-

зическом воспитании детей. Между тем семей-

ное физическое воспитание сосотавляет основу 

полноценного развития детей и подросков. Сле-

довательно, возрождение традиций семейного 

физического воспитания в совместных условиях 

имеет значение не только для улучшения здо-

ровья подрастающего поколения, но и для ук-

репления семейных ценностей. 

Семья для ребёнка не только естественная 

среда физического развития, но и источник фор-

мирования социального опыта. Здесь он находит 

пример для подражания и здесь происходит его 

социальное рождение. И если мы хотим вырас-

тить физически и нравственно здоровых и со-

циально зрелых личностей, то должны решать 

эту проблему "всем миром": детский сад, семья, 

общественность. 

Роль педагога школы состоит в организации 

педагогического процесса, сберегающего здоро-

вье школьника и воспитывающего ценностное 

отношение к здоровью. В ходе совместной дея-

тельностью с детьми, педагог, сотрудничая с се-

мьёй, обеспечивает восхождение школьника к 

культуре здоровья. 

Большое значение для сохранения здоровья 

имеет правильная организация жизнедеятельнос-

ти человека, а также целенаправленная воспи-

тательная работа по формированию ценностного 

отношения к здоровью. Этому способствует раз-

ностороннее развитие, правильное питание, пос-

тоянный контроль над состоянием здоровья, 

своевременная коррекция возникших изменений 

в организме, которые обеспечивают нормальный 

психический статус ребенка.  

Задача родителей в формировании ценност-

ного отношения к здоровью ребёнка состоит в 

конструировании природо и культурносообраз-

ной модели поведения, в готовности принимать 

помощь и поддержку от специалистов школы в 

вопросах сохранения и укрепления здоровья ре-

бёнка, активном участии в создании культурных 

традиций школы. Это значит, что важным ус-

ловием успешной работы по сохранению и ук-

реплению здоровья детей, по формированию у 

них потребности в здоровом образе жизни яв-

ляется и то, что "здоровый образ жизни" должен 

стать стилем жизни окружающих его людей, т.е. 

педагогов и родителей. 

Несмотря на заинтересованность родителей в 

сохранении здоровья ребёнка, им не всегда 

удаётся грамотно решить многие вопросы и воз-

никшие проблемы, тем более, что многие школь-

ники большую часть времени находятся в школе. 

Поэтому школа должна оказать существенную 

помощь семье в сохранении и укреплении пси-

хосоциального развития здоровья ребёнка. Ос-

новными условиями обеспечения нормального 

психосоциального развития ребенка (помимо 

здоровой нервной системы) признается спокой-

ная и доброжелательна обстановка, создаваемая 

благодаря постоянному присутствию родителей 

или заменяющих их лиц, которые внимательно 

относятся к эмоциональным потребностям ре-

бенка, беседует, и играют с ним, поддерживают 

дисциплину, осуществляют необходимое наблю-

дение и обеспечивают материальными средст-

вами [6, с. 178].  

Термин «психическое здоровье» был введен 

Всемирной организацией здравоохранения 

(ВОЗ). В докладе Комитета экспертов ВОЗ «Пси-

хическое здоровье и психосоциальное развитие 

детей» сказано, что с соматическими заболева-

ниями или дефектами физического развития, так 

и различными неблагоприятными факторами и 

стрессами, воздействующими на психику и свя-

занными с социальными условиями [2]. 

Социальное значение формирования ценнос-

тного отношения к здоровью, обеспечение нор-

мального психосоциального развития детей весь-

ма значимым является для Кыргызстана, кото-

рый переживает кризис семейных отношений, а 

вместе с нею и кризис детского здоровья. Безра-

ботица, и связанная с ней миграция напрямую 

отражается на физическом и психосоциальном 

развитии детей и подростков. Главная роль в 

этом принадлежит как семье, так и образователь-

ным организациям, где формируется как инди-

видуальное здоровье личности, так и здоровье 

всего молодого поколения. 

Таким образом, ценностное отношение к здо-

ровью сформировано тогда, когда активное, соз-

нательное участие личности в изменении объек-

тивных условий жизни выступает как основание 

поведения человека, когда развивается привычка 

вести здоровый образ жизни и здоровое поведе-

ние становится естественной жизненной необхо-

димостью. Формирование ценностного отноше-

ния к здоровью – это процесс приобретения и 

развития такой мотивации, системы знаний, уме-

ний, которые обеспечивают ей возможность в те-

чение всей дальнейшей жизни быть здоровой. 

Для совершенствования и формирования здоро-

вья надо подходить к собственному здоровью 

как ценности, и формировать потребность в здо-

ровом образе жизни.  
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