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Программа
«Здоровьесохраняющая система воспитания и обучения

 в детском дошкольном учреждении»
Основания для разработки программы:

- Федеральный закон от 29.12.2012 № 273-ФЗ "Об образовании в Российской Федерации";

- Федеральный государственный образовательный стандарт дошкольного образования, утвержденный приказом Минобрнауки России 06.10.2013 № 1155; 
- Закон Российской Федерации «Об основных гарантиях прав ребенка Российской Федерации», № 124-ФЗ от 24.07.1998г.;
- «Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан» № 5487-1 от 22.06.1993 г. (в редакции Указа Президента Российской Федерации от 24.12.1993г. № 2288; Федеральных законов от 02.03.1998 г.; № 30-ФЗ, от 20.12.1999г. № 214-ФЗ, от 02.12.2000 г. № 139-ФЗ);
- Санитарно-эпидемиологические требования к устройству, содержанию и организации режима работы в дошкольных организациях СанПиН 2.4.1.3049-13 от15.05.2013г;
- Устав образовательного учреждения.

Основные разработчики программы:
Муниципальное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад № 204», государственное учреждение здравоохранения Ярославской области детская клиническая больница №1 (ГУЗ ЯО ДКБ №1).
Ключевые идеи программы:
Состояние здоровья детей в России  расценивается сегодня как кризисное, подошедшее к черте, за которой начинается угроза национальной безопасности.

Негативные тенденции в здоровье детей, характерные в целом для России, имеют место и в Ленинском районе города Ярославля. В частности, по данным ежегодных отчетов медиков, снижается уровень физического развития детей, ухудшается их психическое здоровье, растет количество неврозов, функциональных расстройств нервной системы, психосоматических заболеваний, вегетососудистых дистоний, нарушений опорно-двигательного аппарата, «молодеет» и увеличивается желудочно-кишечная и почечная патология, растет количество часто и длительно болеющих детей, и детей, страдающих аллергическими заболеваниями.

К моменту начала школьного обучения 20-25% детей г.Ярославля (по данным специальных исследований кафедры поликлинической педиатрии ЯГМА) уже имеют сформированные хронические заболевания; у абсолютного большинства детей диагностируются морфофункциональные отклонения различных органов и систем; многие дети не обладают школьно-необходимыми функциями, что затрудняет оптимальное усвоение школьной программы.

Принимая во внимание скудность финансирования здравоохранения и образования, минимальную техническую оснащенность медицинских кабинетов в детских учреждениях, считаем необходимым акцентировать внимание на усилении профилактического направления при организации учебно-воспитательного процесса в ДОУ.

Эти малозатратные, но достаточно эффективные мероприятия, способны позитивно повлиять на сложившуюся ситуацию, приостановить процесс дальнейшего ухудшения уровня здоровья детей в конкретных социально-экономических условиях.
Наиболее эффективным путем решения проблемы сохранения здоровья детей является комплексный подход при обязательном участии медицинских работников, педагогов и родителей.

Цель программы:
Охрана и укрепление физического и психического здоровья детей, предупреждение заболеваний у детей дошкольного возраста посредством валеологизации образовательного процесса и интеграции социально-педагогических и медико-реабилитационных мероприятий в системе образования и воспитания в детском дошкольном учреждении.

Задачи программы:

1. Сформировать здоровьесохраняющую среду в процессе обучения и воспитания в ДОУ.

2. Утвердить принцип приоритетности охраны, укрепления здоровья и предупреждения заболеваний у детей.
3. Способствовать становлению ценностей здорового образа жизни.
4. Внедрить мероприятия по предупреждению наиболее часто встречающейся патологии у детей дошкольного возраста (ОРВИ, патологии Лор-органов, опорно-двигательного аппарата, органов зрения, отклонений со стороны ЦНС, психосоматической патологии и др.) и оценить эффективность оздоровительных мероприятий.

5. Оптимизировать систему медико-психолого-педагогической диагностики и коррекции готовности к обучению в школе.

Основные принципы программы:

1. Принцип научности – подкрепление всех проводимых мероприятий, направленных на укрепление здоровья, научно обоснованными и практически апробированными методиками.
2. Принцип активности и сознательности – участие коллектива педагогов и родителей в поиске новых эффективных методов и целенаправленной деятельности по оздоровлению детей.

3. Принцип комплексности и интегративности – решение оздоровительных и профилактических задач в системе всего учебно-воспитательного процесса и всех видов деятельности.

4. Принцип личностной ориентации преемственности  -  организация и поддержание связей между возрастными категориями, учет разноуровневого и разновозрастного развития и состояния здоровья.
5. Принцип гарантированной результативности – реализация прав и потребностей детей на получение необходимой психолого-педагогической помощи и поддержки, гарантия положительного результата независимо от возрастной категории детей и уровня их физического развития.

6. Принцип природосообразности – определение форм и методов воспитания на основе целостного психолого-педагогического знания о ребенке, его физиологических и психологических особенностей. Формирование у дошкольников стремления к здоровому образу жизни.

7. Принцип дифференциации содержания педагогического процесса – педагогический процесс необходимо ориентировать на индивидуальные особенности каждого ребенка, темпы развития и физические возможности детей.
Этапы реализации программы:
«Подготовительный»

· Обеспечение оптимальных гигиенических условий процесса обучения и воспитания в ДОУ.

· Создание оптимального психологического климата в ДОУ.

· Разработка плана оздоровительных, коррекционных мероприятий.

· Разработка перспективных планов по валеологическому воспитанию детей для разных возрастных групп.

· Проведение сан-просвет работы с педагогическим персоналом и родителями.   
«Основной этап»
1. Создание оптимальных условий для течения адаптационного периода при поступлении ребенка в ДОУ с учетом прогноза тяжести течения периода адаптации, анализ течения адаптационного периода.

2. Обеспечение оптимальных гигиенических условий процесса обучения и воспитания в ДОУ: 

- валеологический анализ и формирование расписания занятий по группам;

- контроль за соблюдением санитарно-гигиенических норм и правил обучения и воспитания в ДОУ;

- контроль за организацией питания;

- внедрение в процесс обучения и воспитания здоровьесохраняющих технологий (подбор мебели, занятия в режиме динамической позы, профилактика отклонений зрения, опорно-двигательного аппарата, физкультминутки, комплексы для развития мелкой моторики кисти, точечный массаж биологически активных точек и др.)

- контроль за физическим воспитанием и закаливанием детей;
- физкультурные праздники, дни здоровья, физкультурные досуги и др.

3. Создание оптимального психологического климата в ДОУ, профилактика и коррекция психосоматических расстройств (индивидуальные и групповые занятия с детьми, беседы и консультации для родителей и персонала ДОУ)

4. Выполнение комплексной медико-психологической оценки готовности детей подготовительной группы к обучению в школе в начале и в конце учебного года, внедрение методов коррекции и развития готовности к обучению в школе.
5. Оценка уровня здоровья и физического развития детей.

6. Проведение бесед и занятий по валеологии для детей, родителей и педагогического персонала.

7. Выпуск наглядных пособий и информация для родителей по проводимым мероприятиям по оздоровлению детей.

8. Индивидуальные консультации и беседы с родителями по вопросам оздоровления детей.

9. Оздоровление детей в условиях ДОУ:

- закаливание носоглотки (полоскание горла прохладной водой);
- в период повышенной заболеваемости ОРВИ и гриппом смазывание носовой полости оксолиновой мазью 2 раза в день;
- умывание рук до локтя и шеи прохладной водой (t +16 - 20 С);

- босохождение;

- медико-педагогический контроль за занятиями физкультурой, планирование нагрузки в зависимости от исходного уровня физической подготовленности детей.

10. Дополнительные занятия (не менее двух раз в неделю):
- хореография;

- стретчинг.

11. Психолого-педагогические коррекционные мероприятия.
Образовательный эффект
1. Снижение уровня заболеваемости. Снижение количества дней, пропущенных одним ребенком по болезни. Повышение индекса здоровья.
2. Снижение процента детей с уплощением стопы, нарушением осанки, психосоматической патологией, уменьшение группы часто болеющимх детей.
3. Увеличение процента детей с легким течением адаптационного периода за счет снижения средне-тяжелых и тяжелых форм.

4. Улучшение качества подготовки детей к поступлению в школу.

5.  Повышение уровня грамотности детей, родителей и педагогов по вопросам здорового образа жизни.
Совместная медико-психолого-педагогическая программа оздоровительной работы детского сада № 204

	Мероприятия
	Ранний возраст 
	Младший дошкольный возраст 
	Старший дошкольный возраст

	1.Прием детей на воздухе (хорошо включать оздоровительный бег)
	нет
	Зимой - нет, в остальное время - по погоде
	Круглогодично при t до -150

	2.Температурный режим в группе
	21-23 С
	19-21 С
	18-20 С

	3.Режим проветривания
	обычный
	обычный
	Открытые фрамуги круглый год по одной стороне группы (без сквозняков)

	4.Утренняя гимнастика
	____
	Летом на воздухе, в холодное время года- при открытых окнах или фрамугах

	5.Физкультурные занятия:

В зале
	t +18 C


	t +17 С
           t +16 C
постепенный переход к форме: трусы, босиком (без ковровых покрытий)

	6.Прогулка
	до -10-12 С обычно

до -15 С сокращена

-20 С не проводится
	до -15 С обычно

до -20 С сокращена

-22 С не проводится 
	до -18 С обычно

до -22 С сокращена

-25 С не проводится

	7.Сон (с открытыми фрамугами)
	t воздуха в спальне не ниже +18 С
	t воздуха не ниже  + 16 С
	t воздуха не ниже + 16 С

	8.Специфические методы закаливания:

Общие

Местные 
	Воздушные ванны и сухое растирание

Нет 
	Физкультурные побудки после сна: дыхательная гимнастика, упражнения для профилактики плоскостопия и нарушения осанки, босохождение в сочетании с воздушными ваннами (лучше контрастными), самомассаж биологически активных точек, гимнастика для ушей, умывание рук до локтя и шеи прохладной водой (t +16- +20 С).

Методика проведения определяется для каждой группы, исходя из состояния здоровья и возраста детей, времени года и условий детского учреждения.
Полоскание горла прохладной водой (t +16- +20 С) в сочетании с чисткой зубов перед тихим часом

	9.Подбор мебели в группах по росту детей
	Во всех группах в начале учебного года

	10. Выполнение комплекса для профилактики нарушения зрения
	Нет 
	Выполняется после занятий, связанных с нагрузкой на орган зрения при работе вблизи

	11.Выполнение комплекса для развития мелкой моторики кисти
	Нет 
	Выполняется ежедневно во время занятий в виде физкультпауз

	12.Дополнительные занятия (хореография, стретчинг)
	нет
	Выполняются не менее двух раз в неделю

	13.Питание
	В зависимости от времени года, от возможностей учреждения, учитывая периоды повышенной заболеваемости ОРВИ и гриппом:

- витаминизация 3-го блюда аскорбиновой кислотой

- использование в рационе лимонов, квашеной капусты, кураги, изюма;

- введение в рацион питания чеснока и лука в свежем виде

- круглый год использования свежих овощей и фруктов

	14.Музыкотерапия
	Все группы:

- музыкальное сопровождение режимных моментов;
- музыкальное оформление фона занятий;

- театральная деятельность.

	15. Проведение бесед и занятий по валеологии и психосоматическим заболеваниям для детей, родителей и педагогического персонала.

	16. Психологическая помощь - консультации детей, родителей и педагогов; беседы, занятия с персоналом, родителями и детьми в течение года.

	17.Выпуск наглядных пособий по проводимым мероприятиям по оздоровлению детей в течение года.

	18. Индивидуальные консультации и беседы с родителями по вопросам оздоровления детей.


