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1. Условия возникновения опыта
Юридический адрес МОУ «СОШ № 7» - г. Новотроицк, проспект Металлургов 9. Микрорайон школы образуют многоэтажные дома, построенные в 80-90 годы прошлого века. Состав учащихся полиэтничен. Образовательный уровень различен. В основном родители учащихся работают на промышленных предприятиях города. Новотроицк является промышленным городом, со сложной экологической обстановкой. Поэтому важной проблемой является сохранение здоровья учащихся. Экспериментальная работа по формированию здоровьесберегающей компетентности у младших школьников в процессе музыкального воспитания начата в 2008-2009 учебном году на базе 2Б класса МОУ «СОШ № 7» и продолжена в данном учебном году. Класс - общеобразовательный, обучаются по программе УМК «Гармония». В классе - 25 человек, из них 12 девочек, 13 мальчиков, возраст учащихся 7-9 лет,
Состояние здоровья учащихся на момент начала экспериментальной работы представлены в таблице:

	Группа здоровья
	основная группа
	подготовительная группа
	Специальная медицинская группа

	Количество учащихся
	15
	9
	1

	%
	60%
	36%
	4%


2.Обоснование актуальности опыта, его перспективная значимость
Здоровый образ жизни не занимает пока первое место в иерархии потребностей и ценностей человека в нашем обществе. Но если мы научим детей с самого раннего возраста ценить, беречь и укреплять своё здоровье, если будем личным примером демонстрировать здоровый образ жизни, то только в этом случае можно надеяться, что будущие поколения будут более здоровы и развиты не только личностно, интеллектуально, духовно, но и физически. Всероссийские исследования показывают увеличение заболеваемости детей по всем классам болезней уже  в раннем возрасте. Вот почему возникла необходимость в исследовании знаний детей о здоровье, в целом, о  собственном здоровье, в частности, о здоровом образе жизни.
Опрос родителей учеников 2б класса показал, что их беспокоит состояние здоровья детей, их психологическое состояние, состояние тревожности и раздражительности. Родителям  хотелось бы, чтобы их дети имели отличную работоспособность, идеальное физическое состояние и высокий уровень резервных возможностей организма. Методом анкетирования проводилось изучение представлений о здоровье  у учащихся 2б (экспериментального) класса и 2а (контрольного)  класса (приложение №1). Результаты анкеты выявили слабые представлениях детей о здоровье. Актуальность проблемы здоровья  и выявленные противоречия породили необходимость моего педагогического поиска, который в будущем  дал бы положительные результаты.
3. Ведущая педагогическая идея опыта
Ведущей педагогической идеей моего опыта является идея здоровьесберегающего обучения и оптимизации учебно-воспитательного процесса.
Основной целью начального образования – развитие ребёнка, формирование универсальных учебных действий (УУД), обеспечивающих умение учиться, при сохранении здоровья ребенка, т. е. развитие его в соответствии с принципом природосообразности.
Задачи учителя при данном подходе:

- просвещение учащихся;

- формирование мотивационных  установок,  в том числе и на заботу о своем здоровье;

- создание положительного психологического климата в классе;

- выбор адекватных средств и методов обучения и воспитания;

- индивидуальный подход к учащимся;

- интеграция с семьей.
В современном мире реальная картина такова, что школа и учителя, прежде всего, берут на себя главную роль в воспитании здорового образа жизни.

Для того ,  чтобы знания о здоровье, вообще, были применены к себе, стали убеждениями, нужны новые подходы, новые методы. Ведущим среди них является право детей  иметь полезные идеи и взгляды на самих себя. Автор данной работы считает, что задача учителя при этом подходе – научить детей анализировать свое состояние и свою деятельность, помочь осознать ребенку здоровье, как самоценность. Эта совместная деятельность является интересной и увлекательной, она выгодна с точки зрения здоровья для каждого участника этого процесса.

Одним из ключевых моментов в выработке мотивации ребенка на сознательное отношение к своему здоровью и здоровью окружающих, является создание у него ситуации успеха в решении вопросов физического и нравственного самосовершенствования. Помочь ребенку принять позиции: «Это мне надо», «В этом я через неделю (месяц, год) могу достичь успеха». Ситуация успеха – это результат со-творческой деятельности педагога и воспитанника, при которой результат сопоставим с их ожиданиями.

В условиях научно-технической революции  обучение в современной школе сопровождается все нарастающим объемом информации. Дети младшего школьного возраста расходуют большое количество энергии, связанной с умственной работой, что приводит к утомлению, выражающемуся в вялости, сонливости, плохом аппетите и, в конечном итоге, в отсутствии интереса к учению.

Целью педагогического опыта является формирование навыков здоровьесберегающей компетентности  (или навыков ЗОЖ) школьников в процессе музыкального воспитания.

Задачи:
3)  определить методику формирования здоровьесберегающих

компетенций;

4) апробировать в образовательном процессе методическую систему    здоровьесбережения и определить её эффективность в формировании здоровьесберегающих компетенций;

5) определить критерии, показатели, диагностический инструментарий для выявления динамики формирования здоровьесберегающих    компетенций;

6) разработать методические рекомендации для учителей по

формированию  здоровьесберегающих компетенций у 2-классников.

Ожидаемые результаты:

1)  улучшение физического  и психического здоровья учащихся;

2) сформированность понимания ценности собственного здоровья,

готовности к здоровому образу жизни;

3)  получение системных знаний и практических навыков заботы  о

собственном  здоровье;

Используемые  Методы отслеживания результативности:

1. метод теоретического анализа;

2. метод обобщения;

3. метод наблюдения;

4. метод анкетирования;

5. метод тестирования.
5.Теоретическая база опыта
Теоретической основой опыта является теория оптимизации учебно-воспитательного процесса Ю.К. Бабанского. Оптимизация учебного процесса возможна  при соблюдении ряда условий:
1) комплексное применение принципов и методов дидактики и воспитания. 2) единство творческого планирования, организации, регулирования, учета и контроля
3) конкретность дидактических и воспитательных воздействий на основе всесотороннего изучения школьников и дифференцированного подхода к их обучению, воспитанию, развитию: проблемы повышения эффективности учения, проблемы активизации познавательной деятельности

4) ответственное отношение к учению и своему здоровью
5) проблемы диагностики учащихся и медико-педагогические проблемы

6) проблемы интеграции знаний
Практическим внедрением теории Ю.К. Бабанского в музыкальное образование является музыкально-рациональная психотерапия В.И.Петрушина, которая  представляет собой совокупность приемов и методов, направленных на расширение и обогащение спектра доступных учащемуся переживаний и формирование мировоззрения, которое помогает ему быть здоровым и счастливым.

Автором данной работы в практической деятельности используются музыкальные упражнения, разработанные  В.И. Петрушиным, направленные  на повышение самооценки, самоутверждение, психологической комфортности учащихся. С системе используются  такие упражнения, как «Твердо по жизни я иду», «Никто не может меня вышибить из седла», «Устойчиво стою я на земле», «Обдумал все и действуй» и другие.

Одной из возможных причин возникновения и развития высокой заболеваемости может являться умственное переутомление школьников, которое должно быть вовремя замечено педагогом и ликвидировано на стадии утомления с помощью физических упражнение, релаксации, прослушивания спокойной музыки (по СанПиНам 5-7 минут от урока ребенок должен отдыхать).

Здесь используются такие элементы тренинга:

- расслабления и успокоения («Пальцы рук моих спокойны

и расслаблены»)

- защиты от беспокойства и плохих мыслей («Хочу быть спокойным»)

- позитивных мыслей («Начинается мой новый день»)

- повышения самооценки и позитивного восприятия окружающих

(«Я – хороший, ты – хороший!»)

- радости («Я в хорошем настроении»)

Автор данной работы выделяет и внедряет следующие возможности применения  музыки в  психотерапевтических целях в процессе музыкального образования:

- гармонизация школьной среды;

- содействие развитию коммуникативных навыков;

- развитие творческого воображения и фантазии;

- расширение и развитие эмоциональной сферы;

- развитие чувства коллективизма.
В практике педагогов музыки общеобразовательных школ, в том числе и моей, используются такие методы формирования здоровьесберегающей компетентности как

ТАНЦЕВАЛЬНАЯ ТЕРАПИЯ

Способность музыки активно стимулировать и регулировать движения нашего тела делает ее незаменимым компонентом всевозможных видов лечебной ритмики и физкультуры. Движение, организованное музыкальными ритмами в танец, удваивает свои оздоровительные возможности. Танцевальное искусство совершенствует пластику, тренирует не только мышечную, но и сердечнососудистую и нервную системы и, при этом, обогащает духовно, воспитывая воображение и творческую фантазию.
ВОКАЛОТЕРАПИЯ

Исследования современных отечественных нейрофизиологов доказывают, что пение, как наиболее чувствительный вид искусства, является эффективным механизмом снятия стресса, создает положительный эмоциональный настрой, повышает коммуникабельность, развивает память.

Известный венгерский композитор З. Кодай отдал много сил совершенствованию музыкального воспитания. В 1929 году в одной из своих статей он писал: «Чудесные свойства ритма – дисциплинирование, тренировка гортани и легких, все это ставит пение рядом с физической культурой. И то и другое нужно ребенку ежедневно, не в меньшей степени, чем пища».

Хоровое и сольное пение благотворно влияет на состояние внутренних органов ребенка. Вибрация способствует мягкому массажу брюшной полости и всех внутренних органов детей. Это создает условия для более интенсивной вентиляции легких, и, как следствие, укрепляет  дыхательную систему, способствует профилактике простудных заболеваний и их осложнений. К средствам восстановления функции дыхания относятся упражнения

СИСТЕМА ФИЗВОКАЛИЗА

А.И.Попов, основатель системы оздоровительного физвокализа, обратил внимание на закономерность: обладатели сильного голоса, как правило, имеют крепкое здоровье. Если голос «ослаб, потускнел и неприятен окружающим», необходимо укреплять, тренировать голосовые мышцы.

Автором данной работы используются упражнения, которые предполагают: устранение бормотание у доски, координацию дыхания с речью, улучшения артикуляции и дикции, устранение монотонности и безжизненности в голосе, гнусавости и повизгивания. Используемые упражнения благотворно влияют и на весь организм в целом. Одно из них: «потянитесь, поиграйте всеми мышцами, распрямите плечи, высоко поднимите голову (столб достоинства), почувствуйте себя победителем и обязательно пойте».

Если ученик постоянно выполняет такие упражнения, его сознание зафиксирует горделивую позу и мозг даст команду всем системам организма его поддерживать.

ФИЗКУЛЬТМИНУТКИ

Очень эффективными для формирования здоровьесберегающей компетентности на уроке музыки являются  физкультминутки, в ходе которых учащиеся выполняют различные упражнения на снятие усталости, укрепление опорно-двигательной системы и мышц глаз. Значение физкультминуток ещё и в том, чтобы обеспечить активный отдых и повысить умственную работоспособность.
ГИМНАСТИКА ДЛЯ  ГЛАЗ

Ещё в начале прошлого века выдающийся физиолог И.М.Сеченов установил, что во время труда и после него утомление быстрее снимается не полным покоем, а активным отдыхом. Смена рода деятельности приводит к возбуждению ранее бездействовавших и более глубокому торможению утомленных зрительных центров.

Я использую несколько упражнений на улучшение качества зрения, которые отлично тренируют глазную мышцу, предотвращает ее спазмы и утомление (приложение №3)
ТЕХНОТЕРАПИЯ
Информационно-коммуникационные технологии получают все большее распространение в образовательном процессе и на этом фоне педагоги и медики все чаще говорят о вреде, который наносит здоровью школьников их использование. Усилия  специалистов разных профилей сегодня направлены на нейтрализацию негативного влияния компьютеров и информационно-компьютерных технологий (далее ИКТ) на здоровье людей.
Использование новых технических и аудиовизуальных средств повышает наглядность обучения и создает, казалось бы, условия для сохранения работоспособности. Но с другой стороны – ИКТ увеличивают объем информации, получаемой учащимися по сравнению с обычными уроками. Форма подачи ее более наглядная (повышает внимание и интерес учащихся к изучаемому материалу), но возросший объем информации увеличивает напряжение, темп работы, возрастает нагрузка на зрительный и слуховой анализаторы. Использование ИКТ в младших  классах приводит к некоторой утомляемости, в основе которой лежит несколько причин:

1) за то же время, что и при традиционных формах обучения, дается большой объем информации;

2) хотя форма и способ подачи его более наглядны, высокая плотность передачи знаний (при отсутствии обратной связи) затрудняет процесс восприятия.

Для предотвращения негативных последствий я регламентирую время использования компьютера на уроке, стараюсь распределять его следующим образом:
- не более 5 минут – в начале урока

- не более 10 минут – в середине урока

- не более 5 минут – в конце урока

При условии грамотного  использования ИКТ могут стать для педагогов помощниками в деле здоровьесбережения школьников.
«УЛЫБКОТЕРАПИЯ»

Омские медики считают, что здоровье школьников станет крепче от улыбок учителей. Как полагают врачи,  в улыбающемся учителе дети видят друга. Важна на уроке и улыбка самого ребенка. Если учащийся поет и улыбается, звук становится светлым, чистым и свободным. Постепенно его качество переходит и на личность ребенка, улыбка внешняя становится улыбкой внутренней, и ребенок уже с ней смотрит на мир и на людей. Автором данной работы используе6тся упражнение «Только смеяться»
«ИГРОТЕРАПИЯ»
Большое оздоровительное значение в режиме дня учащихся имеет игра. Игры – хороший отдых и на уроке и  между уроками; они снимают чувство усталости, тонизируют нервную систему, улучшают эмоциональное состояние и повышают работоспособность. Автором  используются различные игры: «Незнайка и поэт Цветик» (сочинение стихотворений); «Прятки»;  «Музыкальные ушки» и другие (приложение №4).

Я считаю, что неплохо использовать простые, уже знакомые детям игры, средней и малой интенсивности, в которых можно быстро менять состав участников и так же быстро выявлять победителей
6. Новизна опыта
Таким образом, в педагогической литературе описано много методов формирования здоровьесберегающей компетентности, но они не представляют из себя целостную, комплексную программу.

Автором данной работы на основе представленных методик разработана программа «Формирования здоровьесберегающей компетентности в процессе музыкального воспитания у младших школьников»
Важное место в программе занимает дыхательная гимнастика А.Н.Стрельниковой. Гимнастика используется в профессиональной подготовке певцов и актеров, с детьми с двух лет и в лечебных целях. А.Н. Стрельникова пишет: «Думая только о вдохе и позволяя вдоху уходить самопроизвольно, мы создали гимнастику, сохраняющую естественную динамику дыхания и тренирующую вдох, самый удобный для задержания. Он тренируется в движениях, подсказанных инстинктом самосохранения».

На мой взгляд, дыхательная гимнастика восстанавливает дыхание и голос, влияет на весь организм:

- восстанавливает носовое дыхание;

- улучшает дренажную функцию бронхов;

- способствует рассасыванию воспалительных процессов в легочных тканях;

- налаживает функцию сердечно-сосудистой системы, укрепляет аппарат

кровообращения;

- исправляет возникшие во время заболевания различные деформации грудной клетки и позвоночника;

- восстанавливает деятельность центральной нервной системы;

- повышает общую сопротивляемость организма.

Дыхательные упражнения способствуют лечению ОРЗ, астмы, аллергии, хронического бронхита, снижения иммунитета и др.

Работа по реализации данной программы способствует:

- формированию навыков гигиены у школьников;
- пониманию учащимися важности и ценности своего здоровья;
- формированию коммуникативной культуры;

- улучшению психологического комфорта в коллективе.

Реализация программы не требует специальных условий, доступна для внедрения всеми педагогами.

7. Технология опыта
В МОУ «СОШ № 7» проводится большая работа по сохранению здоровья учащихся, которая включает в себя урочную и внеурочную деятельность учащихся, систему дополнительного образования учащихся. Данный вопрос занимает большое место в методической работе коллектива школы. Режим работы школы соответствует требованиям СанПин.
Педагогами школы используются динамические паузы, гимнастика для глаз, элементы системы В. Базарного (офтальмотренажер, конторки), проводятся Дни Здоровья, школьная Спартакиада и др. Важное место в этой работе уделяется привитию навыков здорового образа жизни, способов улучшения своего здоровья, саморегуляции своего состояния.
Тем не менее,  в условиях промышленного города здоровье подрастающего поколения остается важной проблемой.
Мной была проанализирована современная педагогическая и методическая литература по проблеме формирования здоровьесберегающих компетенций. Были изучены издания по музыкальному воспитанию, касающиеся проблемам здоровьясбережения.

Необходимо было сформировать знания основных элементов ЗОЖ, о существующих оздоровительных системах, об особенностях занятий с оздоровительной направленностью. Познакомить с составом и выполнением комплекса упражнений по сохранению голоса, осанки, зрения, профилактики переутомления. Важно было научить использованию приемов самонаблюдения, самоконтроля. Мы должны были научить второклассников  и навыкам организации, и проведения оздоровительных комплексов с близкими.

Нужны были знания о способах управления физическими нагрузками, чем полезны они и опасны упражнения по вокалу, гигиенические требования. Еще более важно было вызвать интерес к ЗОЖ, желание получать дополнительную информацию, осознать ценность здоровья, сформировать внутреннее убеждение вести здоровый образ жизни.

На основе серьезной теоретической базы была определена методика формирования здоровьесберегающих компетентностей младших школьников. Причем, методика касается не только общепедагогических подходов, но и музыкального воспитания в частности.

Программа «Формирования здоровьесберегающей компетентности в процессе музыкального воспитания у младших школьников» была представлена на заседании педагогического совета школы «Работа школы по формированию установок на здоровый образ жизни» (февраль 2007), на родительском собрании учащихся 1б класса (классный руководитель Шерстнева Л.А.)
С сентября 2008 учебного года была начата апробация программы здоровьесбережения в образовательном процессе.
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Приложение 

Каленлендарно-тематическое планирование 2 класса
	№

урока
	Раздел
	Тема (общее

кол-во часов)
	Тема
	Методы формирования здоровьесберегающих компетеностей

	1
	Песня, танец, марш перерастают в песенность, танцевальность, маршевость
	9


	Вводный урок. Музыкальные жанры.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-4).Укрепление дыхательных органов, профилактика простудных заболеваний.

	2
	
	
	Песенность, танцевальность, маршевость.
	Игра «Эхо». Психологическая разгрузка, снятие напряжённости и усталости.

	3
	
	
	Песенность.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа.

	4
	
	
	Танцевальность.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости

	5
	
	
	Танцевальность.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Устойчиво стою я на земле».  Повышение самооценки, самоутверждении.

	6
	
	
	Маршевость.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-4).

	7
	
	
	Встреча жанров( песенно-маршевая,песенно-танцевальная музыка.

	Беседа о необходимости вакцинации.

	8
	
	
	Элементы музыкальной речи.
	Игра «Поезд». Способствует благоприятной психологической атмосферы, развивает мышление, память.



	9
	
	
	Обобщение темы четверти.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-4). Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Я – хороший, ты – хороший!».

Повышения самооценки и позитивного восприятия окружающих.

	10
	Интонация.


	7
	Музыкальные и речевые интонации.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 5-7). Профилактика бронхиальной астмы, сердечной деятельности.

	11
	
	
	Грустные и радостные интонации.
	Беседа о гигиене. Необходимость соблюдения основных правил гигиены.

	12
	
	
	Интонации настойчивости и решительности. Зерно интонации.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Устранение бормотания у доски, координация дыхания с речью,

	13
	
	
	Изобразительные интонации.
	Игры «Эхо» и «Поезд». Психологическая разгрузка, снятие напряжённости и усталости.

	14
	
	
	Изобразительные и выразительные интонации.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	15
	
	
	Юмор и шутка в музыке.
	Игра «Музыкальные ушки». Способствует благоприятной психологической атмосфере, развивает мышление, память.

	16
	
	
	Обобщение темы четверти.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Твердо по жизни я иду». Повышение самооценки, самоутверждении.

	17
	Развитие музыки.


	10
	Как изменяется музыка? Приём повтора.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 8-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, простудных заболеваний.

	18
	
	
	Ритмическое, ладовое развитие.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Улучшение артикуляции и дикции, устранение монотонности и безжизненности в голосе, гнусавости и повизгивания.

	19
	
	
	Приём контраста в музыке.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	20
	
	
	Мелодическое, темповое, динамическое развитие.
	Игры «Эхо» и «Поезд». Психологическая разгрузка, снятие напряжённости и усталости.

	21
	
	
	Приём варьирования.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 8-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, простудных заболеваний.

	22
	
	
	Музыкальная живопись.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Никто не может меня вышибить из седла». Повышения самооценки, оптимистическое восприятие жизни.

	23
	
	
	Полифоническое
развитие музыки.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	24
	
	
	Канон в музыке.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 8-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, простудных заболеваний.

	25
	
	
	Времена года в музыке.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Устранение бормотания у доски, координация дыхания с речью.

	26
	
	
	Обобщение темы четверти.

	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Установка «Хочу быть спокойным». Защита от беспокойства и плохих мыслей.

	27
	Построение (форма) музыки.


	8
	Одночастная форма.
Знаки препинания в
музыке.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы,аллергии.

	28
	
	
	Двухчастная форма.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Установка «Хочу быть спокойным». Защита от беспокойства и плохих мыслей.

	29
	
	
	Трёхчастная форма.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Улучшение артикуляции и дикции, устранение монотонности и безжизненности в голосе, гнусавости и повизгивания.

	30
	
	
	Форма рондо.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, аллергии.

	31
	
	
	Вариационная форма.
	Игра «Музыкальные ушки». Способствует благоприятной психологической атмосфере, развивает мышление, память.

	32
	
	
	Музыкальный образ и форма.
	Беседа о гигиене. Необходимость соблюдения основных правил гигиены.

	33
	
	
	Обобщение темы четверти.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	34
	
	
	Обобщение тем года.
	Обобщение опыта по формированию здоровьесберегающих компетеностей.


В результате теоретического анализа и опытно – поисковой работы мы пришли к следующим выводам:

-
 ребята получают системные знания о своем здоровье, о том как его
беречь,
- учащиеся получают практические навыки заботы о собственном
здоровье.
8.Результативность
Данные анкетирования показывают, что во 2«б» классе здоровьесберегающие компетентности сформированы намного лучше, чем в 2 «а» классе, где здоровьесберегающие методики использовались фрагментарно. (Приложение № 6)

В конце года результаты показали  нормальный уровень тревожности, необходимый  для адаптации и продуктивной деятельности.

Таким образом, при использовании здоровьесберегающих технологий у эксперементального класса наблюдается снижение уровня напряжённости к концу года, что способствует созданию благоприятного психологического климата в коллективе.

Анкетирование выявило возросший уровень здоровьесберегающей компетентности учащихся
Уровень сформированности  здоровьесберегающей

компетентности (по итогам реализации программы).

Таблица № 5.

	Критерии
	Показатели знания
	Уровни проявления критерия

	
	
	2а
	2б

	Когнитивный
	Вредные для здоровья факторы
	н
	с

	
	Причины заболеваний
	с
	в\с

	Деятельностный
	Нормы гигиены
	н
	с

	
	Основные элементы ЗОЖ
	с
	в\с

	
	Полезность физических упражнений
	н
	с

	
	Комплекс упражнений по сохранению голоса, осанки, зрения.
	с
	в\с

	Мотивационно-личностный
	Интерес к ЗОЖ.
	с
	в\с

	
	Активность на занятиях.
	н
	с

	Эмоционально-волевой
	Организованность
	с
	в\с

	
	Саморегуляция
	н
	с

	Аксиологический
	Осознание ценности здоровья.
	с
	в\с

	
	Убеждение вести ЗОЖ.
	н
	с


Низкий                    н

Ниже среднего       н\с

Средний                  с

Выше среднего      в\с

Высокий                 в

Особенно велико различие в знание состава и в  выполнении комплекса упражнений по сохранению голоса, осанки, зрения, профилактики переутомления, в умении применять эти упражнения на практике, в самонаблюдении, в самоконтроле. 
Не менее важным является и компетентность ребят 2 «б» в осознание ценности своего здоровья, знании вредных для здоровья факторов. И, конечно, желание, и способность передать свои знания другим людям. Ребята стали не только более активными на занятиях, но и более организованными.
Приложение №1

Таблица №1
Результаты анкетирования «Представления учащихся о здоровье»
	№п\п
	Вопросы
	Сентябрь 2008 год

	
	
	2а
	2б

	1
	Я считаю себя здоровым человеком.
	12%
	13%

	2
	Здоровье необходимо человеку для успешной учёбы.
	23%
	25%

	3
	В моей семье заботятся о здоровье.
	25%
	26%

	4
	Здоровье человеку передаётся от родителей.
	24,6 %
	25 %

	5
	Человек может сам укреплять своё здоровье.
	20,1%
	21%

	6
	Курение вредит здоровью.
	31,1%
	32%


Диаграмма №1. Сентябрь
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Приложение №2

Каленлендарно-тематическое планирование 3 класса.

	№

урока
	Раздел
	Тема (общее

кол-во часов)
	Тема
	Методы формирования здоровьесберегающих компетеностей

	1
	Песня, танец, марш перерастают в песенность, танцевальность, маршевость
	9


	Вводный урок. Музыкальные жанры.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-4).Укрепление дыхательных органов, профилактика простудных заболеваний.

	2
	
	
	Песенность, танцевальность, маршевость.
	Игра «Эхо». Психологическая разгрузка, снятие напряжённости и усталости.

	3
	
	
	Песенность.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа.

	4
	
	
	Танцевальность.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости

	5
	
	
	Танцевальность.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Устойчиво стою я на земле».  Повышение самооценки, самоутверждении.

	6
	
	
	Маршевость.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-4).

	7
	
	
	Встреча жанров( песенно-маршевая,песенно-танцевальная музыка.

	Беседа о необходимости вакцинации.

	8
	
	
	Элементы музыкальной речи.
	Игра «Поезд». Способствует благоприятной психологической атмосферы, развивает мышление, память.



	9
	
	
	Обобщение темы четверти.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-4). Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Я – хороший, ты – хороший!».

Повышения самооценки и позитивного восприятия окружающих.

	10
	Интонация.


	7
	Музыкальные и речевые интонации.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 5-7). Профилактика бронхиальной астмы, сердечной деятельности.

	11
	
	
	Грустные и радостные интонации.
	Беседа о гигиене. Необходимость соблюдения основных правил гигиены.

	12
	
	
	Интонации настойчивости и решительности. Зерно интонации.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Устранение бормотания у доски, координация дыхания с речью,

	13
	
	
	Изобразительные интонации.
	Игры «Эхо» и «Поезд». Психологическая разгрузка, снятие напряжённости и усталости.

	14
	
	
	Изобразительные и выразительные интонации.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	15
	
	
	Юмор и шутка в музыке.
	Игра «Музыкальные ушки». Способствует благоприятной психологической атмосфере, развивает мышление, память.

	16
	
	
	Обобщение темы четверти.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Твердо по жизни я иду». Повышение самооценки, самоутверждении.

	17
	Развитие музыки.


	10
	Как изменяется музыка? Приём повтора.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 8-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, простудных заболеваний.

	18
	
	
	Ритмическое, ладовое развитие.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Улучшение артикуляции и дикции, устранение монотонности и безжизненности в голосе, гнусавости и повизгивания.

	19
	
	
	Приём контраста в музыке.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	20
	
	
	Мелодическое, темповое, динамическое развитие.
	Игры «Эхо» и «Поезд». Психологическая разгрузка, снятие напряжённости и усталости.

	21
	
	
	Приём варьирования.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 8-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, простудных заболеваний.

	22
	
	
	Музыкальная живопись.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Упражнение «Никто не может меня вышибить из седла». Повышения самооценки, оптимистическое восприятие жизни.

	23
	
	
	Полифоническое
развитие музыки.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	24
	
	
	Канон в музыке.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 8-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, простудных заболеваний.

	25
	
	
	Времена года в музыке.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Устранение бормотания у доски, координация дыхания с речью.

	26
	
	
	Обобщение темы четверти.

	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Установка «Хочу быть спокойным». Защита от беспокойства и плохих мыслей.

	27
	Построение (форма) музыки.


	8
	Одночастная форма.
Знаки препинания в
музыке.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы,аллергии.

	28
	
	
	Двухчастная форма.
	Музыкально-рациональная психотерапия В.И. Петрушина. Установка «Хочу быть спокойным». Защита от беспокойства и плохих мыслей.

	29
	
	
	Трёхчастная форма.
	А.И.Попов.  Система оздоровительного физвокализа. Улучшение артикуляции и дикции, устранение монотонности и безжизненности в голосе, гнусавости и повизгивания.

	30
	
	
	Форма рондо.
	Дыхательная гимнастика по методике А.Н. Стрельниковой ( упражнение № 1-11). Профилактика бронхиальной астмы, работы сердечно-сосудистой системы, аллергии.

	31
	
	
	Вариационная форма.
	Игра «Музыкальные ушки». Способствует благоприятной психологической атмосфере, развивает мышление, память.

	32
	
	
	Музыкальный образ и форма.
	Беседа о гигиене. Необходимость соблюдения основных правил гигиены.

	33
	
	
	Обобщение темы четверти.
	Гимнастика для глаз (диагонали, удивление, косые глаза и т.д.) Укрепление мышц глаз, снятие усталости.

	34
	
	
	Обобщение тем года.
	Обобщение опыта по формированию здоровьесберегающих компетеностей.


Приложение №3
[image: image1.png]



«Вращения» 
                                «Вертикали – горизонтали»
Вращать глазами сначала 10 раз по часовой стрелке, а потом в обратную сторону. Закрыть глаза и повторить то же самое.
 Не поворачивая головы, интенсивно двигать глазами вверх-вниз, вправо-влево (10-15 раз).
[image: image2.png]



«Удивление»                                                     «Диагонали»
Сильно зажмурить и посмотреть в темноту. Затем широко открыть глаза, как будто чему-то удивляетесь. 
Направить взгляд в левый нижний угол, сосредоточить взгляд на этой точке.
После трех морганий повторить в правую сторону. После скосить глаза в левый верхний угол, а теперь в правый.

[image: image3.png]



«Косые глаза» 
                                        «Расслабление»
Поднести палец к переносице, посмотреть на него. Затем медленно отвести палец вдаль, продолжая за ним глазами.
Плотно закрыть глаза, расслабить лоб.
Приложение №4
ИГРА «МУЗЫКАЛЬНЫЕ УШКИ»
Суть игры в следующем: выбираются два человека, один из которых прячет какой-либо предмет, другой его ищет. Но ищет не самостоятельно, а по подсказке ребят, которые знают и видели, где спрятан предмет. Но подсказывают они не жестом и словом, а пением. Вот как сами ребята рассказывают об этом:

Слушать нас внимательно нужно обязательно,

И тогда найдешь ты то, что искать тебе дано.

Если громко мы запели – значит близко ты у цели.

Если тихо мы поем – в месте спрятано другом.

Чтобы не было споров и обид при распределении ролей, лучше всего разрешить сомнения считалкой. Это один из самых любимых детьми способов выяснения спорных вопросов. Он имеет гораздо больше преимуществ перед «назначением» педагога своей демократичностью. Считалка прекрасно развивает речь ребенка, ее выразительность и беглость. Она организует внимание (каждому интересно узнать, чья считалка лучше) Когда запас интересных считалок исчерпывается не просто словами, но и с музыкой – уроки то ведь музыкальные! Очень популярно считалка «Том и Джерри».

Том и Джерри песню пели,

Пели песенку о том,

Как пришел мышонок в дом

И его не скушал Том.

Подружились Том и Джерри,

Очень весело теперь им.

Раз, два, три, четыре, пять….

Выходите поискать….

Приложение №5 Дыхательная гимнастика А.Н.Стрельниковой.

1. «Ладошки». Исходное положение (и.п.): встаньте прямо, согните руки в локтях (локти вниз) и покажите ладони зрителю – поза «экстрасенса». Делайте шумные, короткие, ритмичные вдохи носом и одновременно сжимайте ладони в кулаки (хватательные движения). Подряд сделайте 4 резких, ритмичных вдоха носом (т.е. «шмыгните» 4 раза). Затем руки опустите на 3-4 секунды и отдохните. Сделайте еще 4 коротких, шумных вдоха и снова отдохните.

Помните! Активный вдох носом – абсолютный пассивный, неслышный выдох через рот.

Норма: «прошмыгайте» носом 24 раза по 4 вдоха.

Упражнение «Ладошки» можно делать стоя, сидя и лежа. В начале урока возможно легкое головокружение. Не пугайтесь, оно пройдет к концу урока. Если головокружение сильное, сядьте и проделайте весь урок сидя, делая паузы после каждых 4 вдохов-движений (отдыхать можно не 3-4 секунды, а от 5 до 10 секунд).

2. «Погончики».

И.п.: встаньте прямо, кисти рук сожмите в кулаки и прижмите к животу на уровне пояса. В момент вдоха резко толкайте кулаки вниз к полу, как бы отжимаясь от него (плечи напряжены, руки прямые, тянутся к полу) Затем кисти рук возвращаются в и.п. на уровень пояса. Плечи расслаблены  -  выдох «ушел». Выше пояса кисти рук не поднимайте. Сделайте подряд уже не 4 вдоха-движения, а 8. Затем отдых 3-4 секунды и снова 8 вдохов-движений.

Норма: 12 раз по 8 вдохов.

Упражнение «Погончики» можно делать стоя, сидя и лежа.

3. «Насос» (Накачивание шины»).

И.п.: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч, руки вдоль туловища (основная стойка-о.с.). Сделайте легкий поклон (руками тянутся к полу, но не касаются его) и одновременно-шумный и короткий вдох носом во второй половине поклона. Вдох должен кончиться вместе с поклоном, слегка приподняться (но не выпрямляться) и снова поклон и короткий шумный вдох «с пола». Возьмите в руки свернутую газеты или палочку и представьте, что закачиваете шину автомобиля. Поклоны вперед делаются ритмично и легко, низко не наклоняйтесь, достаточно поклона в пояс, Спина круглая (а не прямая), голова опущена.

Помните! «Накачивать шину» нужно в темпоритме строевого шага.

Норма: 12 раз по 8 вдохов-движений. Упражнение «Насос» можно делать стоя и сидя.

Ограничения: при травмах головы и позвоночника: при многолетних радикулитах и остеохондрозах: при повышенном артериальном, внутричерепном и внутриглазном давлении; при камнях в печени, почках и мочевом пузыре не кланяйтесь низко. Поклон делается едва заметно, но обязательно с шумным и коротким вдохом через нос. Выдох делается после каждого вдоха самостоятельно (пассивно) через рот, но не открывайте его широко. Упражнение «Насос» очень результативное, часто останавливает приступы бронхиальной астмы, сердечный и приступ печени.

4. «Кошка» (приседание с поворотом).

И.п.: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч (ступни ног в упражнении не должны отрываться от пола). Сделайте танцевальное приседание и одновременно поворот туловища вправо,  резкий короткий вдох. Затем такое же приседание с поворотом влево и тоже короткий, шумный вдох носом. Вправо-влево, вдох справа, выдох слева. Выдохи происходят между вдохами сами, непроизвольно. Колени слегка сгибайте и выпрямляйте (приседание легкое, пружинистое, глубоко не приседать). Руками делайте хватательные движения справа и слева на уровне пояса. Спина абсолютно прямая, поворот – только в талии.

Норма: 12 раз по 8 вдохов-движений.

Упражнение «Кошка» можно делать также сидя на стуле и лежа в постели (в тяжелом состоянии).

5 «Обними плечи» (вдох на сжатии грудной клетки).

И.п.: станьте, руки согнуты в локтях и подняты на уровень плеч. Бросайте руки навстречу друг другу до отказа, как бы обнимая себя за плечи. И одновременно с каждым «объятием» резко «шмыгайте» носом. Руки в момент «объятия» идут параллельно друг другу, а не крест-накрест, ни в коем случае их не менять (при этом все равно, какая рука сверху - правая или левая); широко в стороны не разводить и не напрягать. Освоив это упражнение, можно в момент встречного движения рук слегка откидывать голову назад (вдох с потолка).

Норма: 12 раз по 8 вдохов-движений.

Упражнение «Обними плечи» можно делать также сидя и лежа.

Ограничения: людям с заболеванием сердца (с ишемической болезнью сердца (ИБС), врожденными пороками, перенесенным инфарктом) в первую неделю тренировок не делать упражнение «Обними плечи». Начинать его нужно со второй недели вместе с другими упражнениями стрельниковской гимнастики. В тяжелом состоянии нужно делать подряд не по 8 вдохов-движений, а по 4 вдоха-движения или даже по 2, затем отдых 3 секунды и снова 2 или 4 вдоха-движения.

6. «Большой маятник» («Насос» + «Обними плечи»).

И.п.: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч, наклон вперед, руки тянутся к полу - вдох. И сразу без остановки (слегка прогнувшись в пояснице) наклон назад, руки обнимают плечи и тоже вдох. Кланяйтесь вперед, откидывайтесь назад, вдох «с пола», вдох «с потолка». Выдох происходит в промежутке между вдохами сам, не задерживайте и не выталкивайте воздух!

Норма: 12 раз по 8 вдохов-движений.

Упражнение «Большой маятник» можно делать также сидя.

Ограничения: при травмах позвоночника и смещениях межпозвоночных дисков упражнение «большой маятник» делайте, ограничивая движения: слегка кланяясь вперед и почти не прогибаясь при наклоне назад.

Только хорошо освоив первые шесть упражнений комплекса, можно переходить к остальным. Добавляйте каждый день по одному упражнению из второй половины комплекса, пока не освоите все основные упражнения.
7. «Повороты головы» (вправо-влево).

И.п.: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч. Поверните голову вправо – сделайте шумный, короткий вдох носом с правой стороны. Затем поверните голову влево – «шмыгните» носом с левой стороны. Вдох справа – вдох слева, посередине голову не останавливать, шею не напрягать, вдох не тянуть.

Помните! Выдох должен совершаться после каждого вдоха самостоятельно, через рот.

Норма: 12 раз по 8 вдохов-движений.

8. «Ушки» (Ай-Ай).
И.п: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч, слегка наклоните голову вправо и сделайте вдох, повернув голову влево – сделайте выдох.
9. «Маятник головой» («маленький маятник») (вниз-вверх).
И.п.: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч. Опустите голову вниз (посмотрите на пол) резкий короткий вдох. Поднимите голову вверх (посмотрите на потолок) тоже вдох. Вниз-вверх, вдох « с пола» - вдох  «с потолка» Выдох должен успевать «уходить» после каждого вдоха. Не задерживайте и не выталкивайте выдохи (они должны уходить либо через рот, но не видно и не слышно, либо в крайнем случае – тоже через нос)

Норма 12 раз по 8 вдохов-движений.

Ограничения: При травмах головы, вегетососудистой дистонии, эпилепсии, при повышенном артериальном, внутричерепном и внутриглазном давлении, остеохондрозе шейно-грудного отдела позвоночника не делайте резких движений в упражнениях «Повороты головы», «Ушки» и «Маятник головой». Поворачивайте голову чуть-чуть, но обязательно шумно «шмыгайте» носом. Делайте эти упражнения сидя, а «Повороты головы» и «Ушки» можно даже лежа.

10. «Перекаты».

Вариант А. И.п.: станьте левая нога впереди, правая сзади. Вся тяжесть тела на левой ноге, нога прямая, корпус – тоже. Правая нога согнута в колене и отставлена назад на носок, чтобы не потерять равновесие (но на нее не опираться). Выполните легкое танцевальное приседание на левой ноге (нога в колене слегка сгибается), одновременно делая короткий вдох носом (после приседания левая нога мгновенно выпрямляется). Затем, сразу же перенесите тяжесть тела на отставленную назад правую ногу (корпус прямой) и тоже на ней присядьте, одновременно резко «шмыгая» носом, (левая нога в этот момент впереди на носке для поддержания равновесия, согнута в колене, но на нее не опираться). Снова перенесите тяжесть тела на стоящую впереди левую ногу. Вперед-назад, приседание – приседание, вдох – выдох.

Помните: приседание и вдох делаются строго одновременно; вся тяжесть тела только на той ноге, на которой слегка приседаем; после каждого приседания нога мгновенно выпрямляется, и только после этого идет перенос тяжести тела (перекат) на другую ногу.

Норма: 12 раз по 8 вдохов-движений.

Вариант Б. И.п. станьте, правая нога впереди, левая – сзади. Повторите упражнение с другой ноги.

Упражнение «Перекаты» можно делать только стоя.

11. «Шаги».

«Передний шаг» (рок-н-ролл). И.п.: станьте прямо, ноги чуть уже ширины плеч. Поднимите левую ногу, согнутую в колене вверх, до уровня живота (от колена нога прямая, носок тянуть вниз, как в балете). На правой ноге в этот момент делайте легкое танцевальное приседание и короткий шумный вдох носом. После приседания обе ноги должны обязательно на одно мгновение принять и.п. Поднимите вверх правую ногу, согнутую в колене, на левой слегка приседайте и шумно «шмыгайте» носом (левое колено вверх – и.п.) Нужно обязательно слегка присесть, тогда другая нога, согнутая в колене, легко поднимется вверх до уровня живота. Корпус прямой.  Можно одновременно с каждым приседанием и поднятием согнутого коллега вверх делать легкое встречное движение кистей рук на уровне пояса. Упражнение «Передний шаг» напоминает танец рок-н-ролл.

Помните! Выдох должен совершаться после каждого вдоха самостоятельно (пассивно), желательно через рот.

Норма: 8 раз по 8 вдохов-движений.

Упражнение «Передний шаг» можно делать стоя, сидя и даже лежа.

Ограничения: при заболеваниях сердечнососудистой системы  (ИБС, врожденные пороки, перенесенный инфаркт) не рекомендуется высоко (до уровня живота) поднимать ноги. При травмах ног и тромбофлибите это упражнение выполнять только сидя и даже лежа на спине, очень осторожно, чуть-чуть поднимая колено вверх при шумном вдохе. Пауза (отдых) – 3-4 секунды после каждых 8 вдохов-движений, можно продлить ее до 10 секунд.

«Задний шаг» И.п. то же. Отведите левую ногу, согнутую в колене назад, как бы хлопая себя пяткой по ягодицам. На правой ноге в этот момент слегка присядьте и шумно «шмыгните» носом. Затем обе ноги на одно мгновение верните в и.п. – выдох сделан. После этого отводите назад согнутую в колене правую ногу, а на левой делайте легкое танцевальное приседание.

Это упражнение делается только стоя.

Помните! Вдохи и движения в нашей гимнастике делаются строго одновременно.

Норма: 4 раза по 8 вдохов-движений.
Приложение №6
Динамика представлений учащихся о здоровье

Таблица №2
	№п\п
	Вопросы
	Апрель 2009 год

	
	
	2а
	2б

	1
	Я считаю себя здоровым человеком.
	12,5%
	20%

	2
	Здоровье необходимо человеку для успешной учёбы.
	24%
	40%

	3
	В моей семье заботятся о здоровье.
	24%
	45,8%

	4
	Здоровье человеку передаётся от родителей.
	25%
	10%

	5
	Человек может сам укреплять своё здоровье.
	21%
	31%

	6
	Курение вредит здоровью.
	30%
	44,2%
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