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Оптимальным структурным элементом 
для реализации здоровьесберегающей пе-
дагогики в системе непрерывного образова-
ния является центр содействия укреплению 
здоровья. Приказ министерства образования 
Российской Федерации от 15 мая 2000 года 
№ 1418 «Об утверждении Примерного поло-
жения о центре содействия укреплению здо-
ровья обучающихся, воспитанников обра-
зовательного учреждения» стал отправной 

точкой для реализации здоровьеориентиро-
ванных технологий в системе образования 
[4]. Особенностью такого центра содей-
ствия укрепления здоровья является мини-
мальная реализация медицинского аспекта 
здоровьесбережения в условиях системы 
образования. Деятельность центра направ-
лена только на поддержку образовательных 
технологий формирования здорового об-
раза жизни, создание информационно-ме-
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тодического и научно-исследовательского 
пространства, в котором субъекты образова-
тельного взаимодействия способны демон-
стрировать степень владения ключевой ком-
петенцией «быть здоровым» [1, 5, 6]. 

В свободных источниках интернета мож-
но найти многочисленные версии центров 
содействия укреплению здоровья:

–– Межвузовский Центр содействия укре-
плению здоровья обучающихся и развития 
информационных технологий на базе Пен-
зенского государственного педагогического 
университета им. В. Г. Белинского, создан-
ный в 2007 году; 

–– Учебно-научный центр содействия 
укреплению здоровья студентов Владимир-
ского государственного университета (да-
лее  – Центр СУЗС), который представляет 
собой структурное подразделение Влади-
мирского государственного университета 
(ВлГУ), создан в 2008 году;

–– Центр содействия укреплению здоровья 
обучающихся, воспитанников образователь-
ных учреждений Белгородской области, струк-
турное подразделение Белгородского государ-
ственного университета (далее БелГУ);

–– Центры содействия укреплению здо-
ровья в государственных образовательных 
учреждениях № № 1307, ЦО № 1455, 806, 
807, 1114, ГОУ «Начальная школа – детский 
сад» № 1815 Западного административного 
округа города Москвы (приказ Московско-
го комитета образования от 09.02.2001 г.  
«О создании в структурах государственных 
образовательных учреждений центров со-
действия укреплению здоровья обучающих-
ся, воспитанников»);

–– Центр здоровья муниципального обще-
образовательного учреждения «Средняя 
общеобразовательная школа № 2» города 
Лангепаса (Письмо Департамента образова-
ния и науки ХМАО-Югры от 09.11.2010 года  
№ 6870 «О создании Центров здоровья в об-
разовательных учреждениях ХМАО-Югры»):

–– Центр содействия укреплению здоро-
вья МОУ СОШ № 85 Советского района 
Красноярска, 2007 год.

–– Центр содействия укреплению здоро-
вья обучающихся МОУ СОШ № 31 Красно-
армейского района г. Волгограда, 2009 год. 

–– Центр содействия укреплению здоро-
вья обучающихся МОУ Новоуколовская 
СОШ Красненского района Белгородской 

области, (2010 г.);
––  Центр содействия укреплению здо-

ровья обучающихся МБОУ «СОШ имени 
В.Г.Шухова» г. Грайворона, Белгородской 
области (2012 г.);

–– Центр содействия укреплению здоро-
вья участников образовательного процесса 
МБОУ СОШ №2 с. Иглино (2012 г.); 

–– Центр содействия укреплению здоро-
вья воспитанников МДОУ комбинирован-
ного вида «Детский сад №76 г. Йошкар-Олы 
«Солнышко» и т.д.

Количество центров содействия укрепле-
нию здоровья, открывшихся в образователь-
ных учреждениях с 2000 года, настолько 
выросло, что в некоторые регионы проводят 
конкурсы. Например, региональный конкурс 
на лучший Центр содействия укреплению 
здоровья обучающихся общеобразователь-
ных учреждений Ульяновской области. 

Приказ министерства образования Рос-
сийской Федерации от 15 мая 2000 года 
№ 1418 «Об утверждении Примерного 
положения о центре содействия укрепле-
нию здоровья обучающихся, воспитанни-
ков образовательного учреждения» весьма 
четко регламентирует деятельность тако-
го структурного подразделения [4]. Цели 
центра разделены на две части, что отра-
жает двойственность усилий – оздоров-
ление и формирование культуры здоровья  
у субъектов образовательного взаимодей-
ствия [1, 4]. Первая часть – содействие 
администрации и педагогическому кол-
лективу образовательного учреждения  
в создании условий, гарантирующих охрану  
и укрепление физического, психического  
и социального здоровья обучающихся, вос-
питанников; второй аспект целей – содей-
ствие всем участникам образовательного 
процесса в приобретении знаний, умений, 
навыков, необходимых для формирования 
устойчивой мотивации к здоровью и здо-
ровому образу жизни. Для современного, 
соответствующего проводимым реформам 
взгляда на центр содействия укреплению 
здоровья можно предложить такую модель 
ресурсного центра, поддерживающего  
в системе непрерывного образования эта-
пы формирования ключевой компетенции 
«быть здоровым» (Рисунок 1).

Реформа образования детей обусловле-
на введением в действие нового поколения 
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федеральных государственных образова-
тельных стандартов и вступлением в силу с 
1 сентября 2013 года нового закона «Об об-
разовании». Дополнительное образование 
детей, оформившееся из внешкольного об-
разования с принятием предыдущей версии 
закона «Об образовании», вновь трансфор-
мируется. Потребность молодежи в допол-
нительном опыте социализации, проявлении 
своих способностей и талантов как есте-
ственная часть процесса взросления всегда 
присутствовала в культуре. Дополнительное 
образование детей, понимаемое как реализа-
ция вариативных, необязательных образова-
тельных программ и услуг в интересах лич-
ности, общества, государства, постепенно 
реформируется. Таким вариативным явля-
ется образовательное пространство, которое 
способен создать центр содействия укрепле-
нию здоровья [1; 5; 6]. 

Тенденция, когда знания ребенку доста-

ются дорогой ценой, ценой своего здоро-
вья, остается, несмотря на многочисленные 
усилия. Причем ухудшается не только био-
логическое здоровье, но и психологическое. 
Нарушается процесс социализации, обедня-
ется палитра социальных ролей, сенситив-
ный период для первых профессиональных 
проб истекает, не формируются дополни-
тельные референтные группы, поддержива-
ющие подростков в сложном пубертатном 
периоде. Град критики обучения и воспита-
ния, продолжающийся сыпаться на систему 
образования со стороны общества, только 
ухудшает состояние здоровья субъектов об-
разовательного взаимодействия. Следует 
отметить, что государство, утвердив новое 
поколение федеральных государственных 
образовательных стандартов, везде зафик-
сировало приоритеты формирования здо-
рового образа жизни как часть программ 
воспитания (воспитания и социализации  
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Рисунок 1 – Центр содействия укреплению здоровья как пространство 
формирования ключевой компетенции «быть здоровым»
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в основной школе). Появляются предложения 
по реализации образовательных программ 
по здоровью. Например, Ю. В. Науменко,  
О. В. Науменко «Образовательная про-
грамма для младших школьников «Мое 
здоровье»» [3] или обобщение опыта  
А. С. Черногоровой «Формирование потреб-
ности здорового образа жизни у ребенка 
9–11 лет в режиме учебного дня» [7].

Школа обязана реализовывать програм-
му «Здоровье», обеспечивая формирование 
здорового образа жизни в интеграции как 
с экологией, так и с безопасностью жизне-
деятельности. Второй частью становится 
обязательное формирование условий внутри 
образовательного учреждения, сохраняю-
щих здоровье обучающихся, воспитанников 
(приказ № 2106) [1].

А что же с системой дополнительного 
образования детей? Где теперь будет фор-
мироваться здоровьеориентированное миро-
воззрение субъектов образовательного вза-
имодействия? Что станет социокультурной 
средой для проявления компетенций в обла-
сти здоровья (ключевой компетенции «быть 
здоровым»)? Куда пойти подростку, инте-
ресующемуся физическим и психическим 
здоровьем? Как найти сверстников, разде-
ляющих его ценности и интересы в области 
здорового образа жизни? В школе, обучаю-
щих тысячу учащихся, можно проводить яр-
кие мероприятия, полноценно формировать 
подростковое сообщество, ведущее здоро-
вый и безопасный стиль жизни, в школе, где 
учащихся менее пятисот, оздоровить их все-
ми мыслимыми способами. Но достаточно 
ли этого? По сути, школа ограничивает де-
тей внутри себя, вновь прикрепляет ярлыки 
(любишь читать – «библиотекарь», любишь 
цветы – «эколог»), не вернет ли изменение 
понимания дополнительного образования 
нас в восьмидесятые годы прошлого века? 

Вполне логично предположить, что если 
дополнительное образование детей стано-
вится второй половиной дня в школе, то из-
менения функционала педагогов дополни-
тельного образования неизбежно. Активное 
обсуждение необходимости введения про-
фессиональных стандартов деятельности 
ставит вопросы о соединении областей до-
полнительного и элективного образования, 
выход на проблемы образования как одарен-
ных детей, так и детей с особыми образо-

вательными потребностями. Современный 
педагог дополнительного образования уже 
не воспитатель в клубе по интересам для ма-
лого количества детей, а педагог, конструи-
рующий индивидуальную образовательную 
траекторию в области профессиональных 
проб для детей, вводящий в мир профессий, 
не зажатый содержанием учебного предме-
та. Тогда педагог дополнительного образова-
ния меняется вместе с запросами общества 
– создает пространство, соединяющее учеб-
ные предметы с реальным миром профес-
сий. Например, учебные предметы области 
естествознания через проблемы здоровья 
приводят нас в мир профессий связанных с 
биологией, медициной, образованием, эко-
логией и т.д. 

Положение о центре содействия укрепле-
нию здоровья предлагает несколько, весьма 
традиционных направлений действий для 
коллектива образовательного учреждения. 
Основные направления деятельности Цен-
тра реализуются в процессе преподавания 
уроков здоровья, курсов естественнонауч-
ного цикла, через систему различных тре-
нингов, практических занятий, семинаров, 
конференций и других мероприятий, а также 
через ведение аналитической и прогности-
ческой деятельности [1; 4].

Стремительные перемены, модернизация 
социального пространства России, которая 
осознается обывателем в основном по бы-
стротечной трансформации бытовой техни-
ки, делают особенно актуальными измене-
ния в системе дополнительного образования 
детей. То, за чем не успевает школа, сдержи-
ваемая государственными образовательны-
ми стандартами, должно стать основой для 
вариативного образования детей, отвечая их 
потребностям и самостоятельно получае-
мым знаниям. Но что происходит на самом 
деле? Педагоги дополнительного образова-
ния во многом отстают от стремительно по-
тока инноваций, в том числе и технических. 
Массовое старение педагогических кадров, 
эмоциональное выгорание, проявляемое  
в ригидности используемой палитры педа-
гогических технологий, приводит к потере 
интереса у детей к учреждениям дополни-
тельного образования. Очевидными эти тен-
денции становятся при анализе реального 
контингента воспитанников. Неутешитель-
ные цифры перегруженности детей школь-
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ными заданиями также не дают позитивного 
прогноза, особенно остро проблема будет 
разворачиваться в ближайшее время, когда 
все школы войдут в реализацию нового по-
коления ФГОС. 

Актуальным остается вопрос разработки 
комплексной, системной программы службы 
здоровья, службы здоровья дополнительного 
образования, в которой бы участвовали спе-
циалисты разного профиля  – представители 
педагогических, медицинских, психологи-
ческих и других наук. Именно понимание 
учреждения дополнительного образования 
детей как ресурсного центра, содействую-
щего укреплению здоровья, позволяет гово-
рить о необходимости систематизации на ре-
гиональном, городском, районном уровнях 
технологий, методов и приемов поддержки 
инициатив обучающихся в области сохране-
ния здоровья. 

Ресурсный центр, содействующий укре-
плению здоровья, объединяющий в Internet-
пространстве единомышленников по 
ведению здорового образа жизни, ориенти-

рованный на непрерывное образование в те-
чение жизни, объединяющий специалистов-
единомышленников, имеющий возможность 
обучения педагогов и разные категории слу-
шателей, а так же предоставляющий услуги 
по оздоровлению – вот новый шаг допол-
нительного образования, соответствующий 
стратегии развития образования в России. 

Ресурсный центр содействия укреплению 
здоровья, представленный как автономная 
структура, позволяет осуществить интегра-
цию реализуемых здоровьеориентирован-
ных педагогических технологий при орга-
низации образовательного взаимодействия 
субъектов разного возраста, разных ступе-
ней непрерывного образования (Рисунок 2). 

Деятельность центра содействия укре-
плению здоровья позволяет выполнять мно-
гочисленные актуальные задачи. Например, 
на основе объективного контроля (модели 
мониторинга, научно-исследовательское на-
правление центра) можно прослеживать ак-
туальное состояние здоровья, степень фор-
мирования культуры здоровья и безопасного 
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образа жизни. Совершенствовать процесс 
обучения и воспитания, формировать, укре-
плять и развивать здоровье детей на всех 
этапах школьной и внешкольной деятель-
ности; формировать осознанную мотивацию 
к здоровому образу жизни; формировать об-
щечеловеческие ценности: ценность жизни, 
здоровья, образования, духовные ценности.

Вместе с тем, пока система дополнитель-
ного образования будет являться заложником 
отсутствия внимания со стороны государ-
ства, которое только предъявляет растущие 
требования к уровню образования, а само не 
заботится о здоровье нации, воспитать нрав-
ственно и физически здоровую личность  
в государстве без нравственного поведения 
будет невозможно. Поэтому сегодня на раз-
личные центры творчества учащихся возла-
гается большая задача – воспитания и фор-
мирования всесторонне развитой здоровой 
личности с помощью здоровьеориентиро-
ванных педагогических технологий, напри-
мер метода проектов [1]. 

Таким образом, система дополнительно-
го образования позволяет создать внешнее 
пространство единомышленников (рефе-
рентную группу, не ограниченную школой, 
районом, городом), в котором можно созда-
вать ситуацию успеха у участников меро-
приятий по популяризации ведения здорово-
го образа жизни. Центры дополнительного 
образования (например, областные или го-
родские) могут стать новым поколением ре-
сурсных центров, позволяющих объединить 
единомышленников вне образовательных 
учреждений. Дети и педагоги, ведущие 
здоровый образ жизни, нацеленные на со-
хранение и укрепление потенциала здоро-
вья, могут участвовать в городских акциях, 
презентовать свои достижения и умения  
в специально организованном пространстве. 
Кроме того, ресурсный центр содействия 
укреплению здоровья позволяет системати-
зировать взаимодействие и со взрослыми,  
а не только с учащимися разных ступе-
ней системы непрерывного образования.  
В предложенной модели ресурсного цен-
тра содействия укреплению образования 

каждое из направлений может развиваться 
как отдельное структурное подразделение. 
Например, информационно-издательское 
направление деятельности предполагает 
структурное подразделение на базе функ-
ционирующего сайта. Сайт «Твое здоро-
вье» – площадка для публикаций педагогов, 
проведения конкурсов, организации тема-
тического чата, подбор материалов, темати-
ческая библиотека, методическая копилка, 
обзоры возможностей и новинок по пробле-
ме здоровья.
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