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Анотація. У статті визначено й обґрунтовано основні положення методики формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку. Доведено їх відповідність вимогам Базового компонента дошкільної освіти. Представлено авторське трактування поняття “здоров’язбережувальна компетентність”. Презентовано перелік тем, які розкривають сутність здоров’язбережувальних життєвих навичок.
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Постановка проблеми. Здоров’я підростаючого покоління правомірно розглядається не лише, як найбільша соціальна цінність, а й вирішальний чинник економічного розвитку, конкурентоспроможності держави. Тому на сучасному етапі розвитку суспільства проблема збереження здоров’я дітей є пріоритетним напрямом діяльності держави, у контексті якого постає вимога формування у них усвідомлення цінності здоров’я на основі інноваційних підходів. Враховуючи той факт, що наразі в освіту впроваджується компетентнісний підхід, вважаємо, що актуальною проблемою сучасної педагогічної науки є розробка нових моделей організації в дошкільних навчальних закладах освітнього процесу, спрямованого на формування у дітей здоров’язбережувальної компетентності, що є запорукою і передумовою здорового способу життя.

Аналіз останніх досліджень і публікацій. Сучасними ученими проводяться дослідження, які стосуються проблеми формування компетентності у дітей дошкільного віку. До кола наукових інтересів увійшли такі аспекти компетентності дошкільників, як: соціальна (О. Кононко, В. Кузьменко, Т. Поніманська, І. Рогальська та ін.), математична (Л. Зайцева, С. Скворцова, В. Старченко, К. Щербакова та ін.), комунікативна (А. Богуш, Н. Гавриш, А. Гончаренко, О. Дзюба та ін.), фізична (С. Замрозевич та ін.) тощо. Водночас, формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку не було предметом спеціального дослідження українських учених. 
Аналіз наукових здобутків Т. Андрющенко, Г. Бєлєнької, О. Богініч, Н. Денисенко, О. Іванашко, Т. Книш, Н Левінець, Л. Лохвицької, М. Машовець, В. Нестеренко, С. Юрочкіної та ін. свідчить, що у дошкільній освіті достатньо напрацювань, які присвячені питанням надання дітям знань про здоров’я, формування у дошкільників ціннісного ставлення до власного здоров’я, проте проблема формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку залишається не вирішеною. Основними причинами цього є: відсутність загальновизнаного розуміння здоров’язбережувальної компетентності дітей дошкільного віку як комплексного феномену, що має великий потенціал для підвищення рівня здоров’я підростаючого покоління; недостатня розробленість теоретико-педагогічних основ формування у дітей здоров’язбережувальної компетентності; не розробленість змістового і методичного аспекту формування у дошкільників здоров’язбережувальної компетентності. Зазначене вище є підставою для дослідження проблеми формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку. 

Мета статті. Обґрунтувати доцільність побудови освітнього процесу, спрямованого на навчання дошкільників збереженню здоров’я, на основі компетентнісного підходу. Представити основні положення авторської методики формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку. Презентувати перелік тем, опрацювання яких сприятиме усвідомленню дітьми сутності здоров’язбережувальних життєвих навичок і можливості їх формування.
Виклад основного матеріалу. Ми робимо акцент саме на компетентнісному підході до проблеми здоров’язбереження, оскільки він є одним із стратегічних напрямів розвитку системи освіти України, її новим концептуальним орієнтиром. Компетентнісний підхід передбачає надання переваги практичній спрямованості освіти, характеризується особистісним і діяльнісним аспектами. Він вимагає перенесення акценту із засвоєння дітьми нормативно визначених знань, умінь і навичок на формування і розвиток у них здатності самостійно діяти, адекватно застосовуючи знання та індивідуальний досвід у різноманітних життєвих ситуаціях [2]. У сучасних державних документах, якими керується дошкільна освіта, а саме: “Національній стратегії розвитку освіти до 2021 року”, “Державній цільовій соціальній програмі розвитку дошкільної освіти на період до 2017 року”, “Базовому компоненті дошкільної освіти” та ін. вже зазначена дана парадигма. 
Серед фундаментальних засад Базового компоненту дошкільної освіти визначається “компетентнісний підхід до розвитку особистості, збалансованість набутих знань, умінь, навичок, сформованих бажань, інтересів, намірів та особистісних якостей і вольової поведінки дитини” [1, 4]. Увага педагогів спрямовується на головні лінії розвитку фізичного, психічного та морально-духовного здоров’я, особистісних цінностей як своєрідного внутрішнього стрижня, ціннісної етичної орієнтації з формування навичок практичного життя. У змісті освіти освітньої лінії “Особистість дитини” Базового компоненту дошкільної освіти заявлена “здоров’язбережувальна компетенція”, яка передбачає “обізнаність із будовою свого тіла, гігієнічними навичками за його доглядом; належністю до певної статі; продуктами харчування; основними показниками власного здоров’я, цінністю здоров’я для людини. Уміння виконувати основні рухи та гімнастичні вправи; застосовувати здобуті знання, вміння і навички щодо збереження здоров’я, не зашкоджуючи як власному, так і здоров’ю інших людей. Дотримання правил безпеки життєдіяльності” [1, 11].
У своєму дослідженні ми користуємося поняттям “здоров’язбережувальна компетентність”, яку трактуємо як “суб’єктивну категорію, що включає свідоме прагнення дитини до здорового життя, отримання знань про здоров’я та чинники його збереження, сформованість навичок здорового способу життя і здатність до їх адекватного використання у відповідних життєвих ситуаціях” (Т. А.). З метою реалізації зазначеного вище нами розроблена методика формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку. У зміст методики закладено ціннісно-нормативні аспекти. У процесі роботи за методикою дітям важливо допомогти усвідомити значення здоров’я як універсальної цінності, самоцінність життя людини; ознайомити з нормами і правилами, а також обмеженнями і заборонами валеологічного характеру; стимулювати у дітей свідоме бажання брати участь у здоров’язбережувальній діяльності, у процесі якої розкрити залежність стану здоров’я від способу життя, необхідність дотримуватися правил здоров’язбережувальної поведінки.

Методика формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку структурована за трьома віковими періодами: молодший дошкільний вік; середній дошкільний вік; старший дошкільний вік та трьома тематичними розділами, які відповідають сферам здоров’я: “Життєві навички, що сприяють фізичному здоров'ю”, “Життєві навички, що сприяють соціальному здоров'ю”, “Життєві навички, що сприяють психічному та духовному здоров'ю”. 
Розроблена нами методика відповідає вимогам Базового компоненту дошкільної освіти. Так, результати, на які ми орієнтуємося, формуючи у дошкільників заявлені у нашому дослідженні життєві навички, що сприяють фізичному здоров’ю (навички раціонального харчування; рухової активності; санітарно-гігієнічні навички; режим діяльності та відпочинку) представлено в освітній лінії “Особистість дитини” (рубрики: “Здоров’я та фізичний розвиток”, “Здоров’я та хвороба”, “Гігієна життєдіяльності”, “Рухова активність та саморегуляція”, “Здоров’язбережувальна компетенція”). У зазначеному контексті зміст освітньої лінії “Особистість дитини” передбачає формування у дитини основних фізичних якостей, рухових умінь, культурно-гігієнічних, оздоровчих навичок [1, 10​-11].
Вимоги, на які ми спираємося, формуючи життєві навички, що сприяють соціальному здоров’ю (навички ефективного спілкування; співчуття; спільної діяльності; поведінки в умовах тиску, погроз), розкрито в освітній лінії “Особистість дитини” (рубрики: “Здоров’я та фізичний розвиток”, “Безпека життєдіяльності”), де передбачено формування у дитини навичок безпечної життєдіяльності та в освітній лінії “Дитина в соціумі” (рубрики: “Дорослі”, “Діти”, “Соціально-комунікативна компетенція”), де зазначено, що діяльність має бути спрямована на формування у дітей вміння орієнтуватися у світі людських взаємин, готовності співпереживати та співчувати іншим, долучатися до спільної діяльності з однолітками та дорослими, об’єднувати з ними свої зусилля для отримання спільного результату [1, 10​-15]. 
Вимоги щодо результатів освітньої роботи, які необхідно враховувати, формуючи у дітей життєві навички, що сприяють психічному і духовному здоров’ю (самоусвідомлення та самооцінка; навички самоконтролю; аналіз проблем та прийняття рішень; мотивація успіху та тренування волі) відображено в освітній лінії “Особистість дитини” (рубрики: “Самоставлення”, “Самосвідомість”, “Особистісно-оцінна компетенція”), де передбачено формування позитивного образу “Я”, створення бази особистісної культури дитини, її активної життєдіяльності; виховання у дитини позитивного ставлення до своєї зовнішності та формування таких базових якостей особистості як довільність, самостійність, відповідальність, самоставлення, самооцінка [1, 11​-12].

Таким чином, основні положення розробленої нами методики формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку відповідають вимогам Державного стандарту дошкільної освіти, оскільки спрямовують педагогів на формування у дітей якостей, вмінь і навичок, які забезпечать їм можливість підтримувати і зберігати власне здоров’я і здоров’я оточуючих. 

У розробленій нами методиці для опрацювання з дошкільниками пропонується двадцять шість тем, які розкривають сутність поданих вище життєвих навичок і сприяють можливості  їх формування у дітей. Подаємо їх перелік (див. табл. 1).
Таблиця 1.
Перелік тем, які пропонуються для опрацювання при формуванні у дошкільників здоров’язбережувальних життєвих навичок
	Розділи 

(сфери здоров’я)
	Життєві навички, що сприяють здоров’ю
	Теми для вивчення з дітьми

	Фізичне здоров’я


	Навички раціонального харчування
	Режим харчування.

	
	
	Складання харчового раціону

	
	
	Визначення й збереження високої якості харчових продуктів

	
	Навички рухової активності
	Ранкова зарядка

	
	
	Регулярні заняття з фізичної культури, рухливі ігри

	
	Санітарно-гігієнічні навички
	Особиста гігієна

	
	
	Виконання гігієнічних процедур

	
	Режим діяльності та відпочинку
	Чергування розумової та фізичної активності

	
	
	Організація регулярного харчування та повноцінного відпочинку

	Соціальне здоров’я


	Навички ефективного спілкування
	Уміння слухати співрозмовника

	
	
	Уміння чітко висловлювати свої думки

	
	
	Володіння невербальною мовою

	
	Навички співчуття

	Розуміння почуттів, потреб і проблем інших людей

	
	
	Уміння допомагати та підтримувати

	
	Навички поведінки в умовах тиску, погроз
	Уміння розрізняти прояви дискримінації, зокрема щодо людей з особливими потребами

	
	
	Уміння обстоювати свою позицію та відмовлятися від небажаних пропозицій

	
	Навички спільної діяльності
	Уміння бути “членом команди”

	
	
	Уміння визнавати внесок інших у спільну справу

	Психічне і духовне здоров’я


	Самоусвідомлення та самооцінка.

	Усвідомлення власної унікальності

	
	
	Позитивне ставлення до себе, інших людей, життєвих перспектив

	
	Аналіз проблем та прийняття рішень.
	Визначення суті проблеми та причини її виникнення

	
	
	Уміння приймати оптимальні рішення і передбачати їх наслідки для себе та інших людей

	
	Навички самоконтролю
	Уміння правильно виражати свої емоції та почуття

	
	
	Уміння контролювати прояви гніву

	
	Мотивація успіху та тренування волі
	Установка на успіх

	
	
	Уміння зосереджуватися на досягненні мети


При створенні методики враховано структуру здоров’язбережувальної компетентності (мотиваційно-ціннісний, когнітивно-усвідомлюваний і діяльнісно-поведінковий компоненти), тому її основними завданнями є формування у дітей:
· позитивної мотивації щодо збереження здоров’я, дотримання здорового способу життя;

· системи знань про здоров’я та чинники збереження здоров’я;
· життєвих навичок, що сприяють збереженню фізичного, соціального, психічного та духовного здоров’я.
Спираючись на зазначене вище, кожну тему, подану в методиці, пропонуємо вивчати поетапно. Нами виокремлено три послідовних та взаємопов’язаних етапи: мотиваційний, теоретичний і  практичний.
Виділення мотиваційного етапу ґрунтується на результатах наших спостережень, які дали підставу стверджувати, що готовність дошкільників до сприймання знань про основи здоров’я, чинники, які сприяють здоров’ю, до дотримання здорового способу життя суттєво залежить від змотивованості дітей та сформованості у них відповідних ціннісних орієнтацій. Підтвердження своїм міркуванням знаходимо в дослідженнях В. Кузьменко, яка вважає, що „потребово-мотиваційний розвиток дошкільника супроводжується виникненням дедалі чіткіших та більш диференційованих потреб, системи мотивів поведінки та діяльності, їх ієрархізацією, стабілізацією. Саме ця сфера розвитку істотно впливатиме на все подальше життя людини, визначатиме провідні цінності, спрямованість особистості, характер дій та вчинків, ставлення до людей тощо” [4, 9]. 
Вважаємо, що мотивація спрямовує й організовує поведінку дитини, надає особистісного змісту та значущості її здоров’язбережувальній діяльності, сприяє перетворенню зовнішньо сформульованих цілей щодо дотримання здорового способу життя у внутрішні потреби особистості. Тому розвиток здоров’язбережувальної компетентності в дітей дошкільного віку не може відбуватися без активної, свідомої участі самої дитини. Відтак мотивація розглядається нами як початковий етап формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку.

Виокремлення теоретичного етапу зумовлене тим, що здоров’язбережувальна компетентність ґрунтується на системі знань, усвідомлених особистістю. У процесі формування здоров’язбережувальної компетентності дошкільники мають отримувати необхідні фундаментальні відомості з основ здоров’я, які представлені у визначеній логічній послідовності; усвідомити їх і використовувати в адекватних життєвих ситуаціях. Ми погоджуємося з думкою В. Старченко, яка зауважує, що “без знань, немає компетентності, адже вона є сферою зв’язків між знаннями та практичною діяльністю. Але про компетентність свідчать не лише знання. Знання, що існують самі по собі, не прив’язані до життя, не гарантують достатньої компетентності у різних життєвих ситуаціях” [5, 19]. На теоретичному етапі відбувається формування системи знань про здоров’я, розвиток валеологічного мислення у дітей дошкільного віку.

Акцент на практичному етапі пояснюється розумінням того, що дітям потрібні не лише знання, а й навички, що допомагають робити життєвий вибір, досягати мети, коригувати поведінку, оцінювати ризики, зберігати і покращувати здоров’я та якість життя. Психологи Л. Божович, Л. Венгер, Л. Виготський, Г. Костюк, В. Мухіна відстоювали думку про те, що поведінка дитини формується під впливом сукупності таких факторів, як соціальні умови, спілкування та сфера діяльності, у яких вона живе і розвивається. Особистість не є пасивним продуктом взаємодії спадковості і середовища. Взаємодія цих факторів реалізується через активність дитини [3, 82]. Отже, поведінкові реакції і здоров’язбережувальна діяльність виступають одними з показників сформованості здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку.
Для кожного із зазначених етапів розроблений відповідний комплекс дидактичного супроводу (форми, методи, засоби навчання). Акцент робиться на формах і методах, за яких дошкільники виступають активними суб’єктами освітньої діяльності. На мотиваційному етапі пропонується проводити спостереження, аналіз життєвих ситуацій, вчинків, визначається проблема. На теоретичному етапі − розповідь, інтерв’ю з дорослими, бесіда. На практичному етапі використовуються дидактичні ігри, сюжетно-рольові ігри, досліди, моделювання ситуацій, практичні завдання, вправи, підготовка повідомлення на тему, що вивчалася. 
Висновки і перспективи подальших розвідок. Впровадження в освітній процес дошкільних навчальних закладів методики формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку забезпечує вихованців знаннями щодо різноманітних форм підтримки здоров’я, сприяє формуванню у них свідомого ставлення до власного здоров’я і здоров’я оточуючих, надає можливість реалізації отриманих знань у практичній діяльності. Перспективою подальшого наукового пошуку з даної проблеми буде дослідження результативності формування здоров’язбережувальної компетентності у дітей дошкільного віку за зазначеною методикою.
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Аннотация. В статье определены и обоснованы основные положения методики формирования здоровьесберегающей компетентности у детей дошкольного возраста. Доведено их соответствие требованиям Базового компонента дошкольного образования. Представлена авторская трактовка понятия “здоровьесберегающая компетентность”. Презентован перечень тем, которые раскрывают суть здоровьесберегающих  жизненных навыков.
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Annotation. The article defines and gives grounds to the main thesis of the methods of formation of healthkeeping competence in preschool children. Their accordance to the demands of the Basic component of preschool education are brought. The article introduces the author’s interpretation of the concept “healthkeeping competence”. It gives the list of topics which reveals the essence of healthkeeping vital skills.

Key words: Basic component of preschool education, preschool children, health, methods, healthkeeping competence, vital skills.

































