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6.4 Ціннісно-мотиваційна орієнтація студентів вищих навчальних закладів 

на здоров'язбереження 

 

Розробка високоефективних промислових технологій, порушення 

екологічного балансу більшості територій і ціла низка інших об’єктивних 

факторів призвели до того, що спосіб життя сучасної людини все більше 

провокує такі явища в суспільстві, як низький рівень організації харчування 

молоді; відсутність продуктивної системи служб лікарського контролю за 

станом здоров’я; порушення фізіолого-гігієнічних вимог до організації 

навчально-виховного процесу у вищих навчальних закладах; відсутність 

планомірної і цілеспрямованої роботи з профілактики шкідливих для здоров’я 

звичок; недосконалість навчальних програм та методик організації 

здоров’язбереження в освітній установі; поширення нових видів залежностей 

(комп’ютерна, інтернет, ігрова), які негативно впливають на здоров’я 

особистості [488]. 

Формування здорового способу життя через освіту, створення 

здоров’язберігаючого освітнього середовища постає одним із пріоритетних 

напрямів державної політики у галузі освіти. Заклади вищої освіти – 

найефективніші інституції формування здорового способу життя та культури 

здоров’я студентської молоді, намагаються використовувати свої можливості в 

напрямку гармонійного розвитку психофізичних здібностей молодих людей.  

За дослідженнями науковців, суспільство перебуває в дуже нездоровому 

стані, аналіз кількісних та якісних характеристик населення за останнє 

десятиріччя свідчить про те, що Україна нині на межі глибокої демографічної 

кризи, яка характеризується депопуляцією, старінням населення, зменшенням 

середньої тривалості життя. Особливе занепокоєння викликає стан 

репродуктивного здоров’я молоді, яка є невід’ємною частиною здоров’я нації 

загалом і має стратегічне значення для забезпечення сталого розвитку 

суспільства [489]. 
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Сучасна система освіти та умови життя можуть дати достатній обсяг знань, 

але не здатні зберегти здоров’я молодого покоління. Підтвердженням цього є 

катастрофічне погіршення здоров’я дітей і молоді України, нестійка мотивація 

до збереження здоров’я. Дослідження вчених свідчать, що здоровими можна 

назвати лише 27% дітей шкільного віку, 90% здоров’я людина втрачає у віці до 

2-х років, а 40–60% хвороб дорослих беруть свої корені у віці 5–7 років. За 

даними Міністерства охорони здоров’я України та Держкомстата, у 42% дітей 

шкільного віку спостерігаються різні хронічні захворювання, а в 50% школярів 

– функціональні відхилення в різних системах організму [484]. 

Спосіб життя сучасних студентів, який вирізняється високими 

навчальними навантаженнями, низькою руховою активністю, насиченістю 

стресовими ситуаціями, пошуком позанавчапьних додаткових джерел доходу, 

нераціональним харчуванням, значною поширеністю шкідливих звичок, 

негативно позначається на стані їхнього здоров'я та якості життя, знижує 

ефективність навчання у вищій школі і надалі обмежує професійну успішність 

фахівців. Наукові дані свідчать, що майже 90% учнів і студентів мають 

відхилення в стані здоров'я, 30-50 % з них - незадовільну фізичну підготовленість 

[487]. Українські фахівці (В. Романенко, С. Канішевський, Є. Захаріна, В. 

Гуменний, Т. Круцевич) стверджують, що серед більшості студентів, зазвичай, 

не сформована потреба піклуватися про власне здоров'я, наявний низький рівень 

знань про здоровий спосіб життя, практичних навичок занять фізичними 

вправами та масовими видами спорту, зневажливим і нерідко безвідповідальним 

ставленням до свого здоров'я [489]. 

Мотивація на здоровий спосіб життя - це система ціннісних орієнтацій, 

внутрішніх спонук до збереження, відновлення і зміцнення здоров'я [488]. 

Критеріями формування позитивної мотивації на здоров'язбереження молоді на 

рівні фізичного здоров'я можна вважати прагнення до фізичної досконалості, 

ставлення до власного здоров'я, як до найвищої соціальної цінності, фізична 

розвиненість, загальна фізична працездатність, загартованість організму, 
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дотримання раціонального режиму дня, виконання вимог особистої гігієни, 

правильне харчування [485]. 

Основними напрямами, що є вкрай нагальними для України щодо 

збереження здоров’я та формування здорового способу життя студентської 

молоді в закладах вищої освіти, є такі:  

− проведення та публікація щорічних моніторингових досліджень щодо 

стану здоров’я студентської молоді та поширення негативних явищ у 

молодіжному середовищі, вивчення рівня ставлення студентів щодо 

усвідомлення здоров’я як цінності та потреб здорового способу життя, наукового 

супроводу та оцінки ефективності законодавчих актів, соціальних програм та 

проектів з питань формування здорового способу життя;  

− удосконалення нормативно-правової бази;  

− розробка науково-методичного забезпечення діяльності, підвищення 

кваліфікації фахівців організацій молодіжної, соціальної, управлінської сфери з 

питань формування здорового способу життя молоді;  

− активізація участі студентської молоді у формуванні здорового способу 

життя;  

− широкомасштабна інформаційна кампанія щодо пропаганди здорового 

способу життя, формування моди на здоровий спосіб життя. 

Реалізація моделі формування здорового способу життя у студентської 

молоді у закладах вищої освіти базується на системному підході, що дозволив 

розкрити взаємозалежність компонентів моделі формування здорового способу 

життя, а також виступив методологічним засобом виявлення концептуальних 

підходів, принципів та організаційно-педагогічних умов проектування 

навчально-виховної діяльності як спеціально сконструйованої цілісної, 

динамічної та керованої системи. Програма реалізації моделі формування 

здорового способу життя включає наступні компоненти: зміст навчального 

матеріалу, методи й організаційні форми навчання, засоби навчання, умови та 

технології навчання. Результатами впровадження стали виявлені у процесі 
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дослідження рівні і критерії ефективності оволодіння здоровим способом життя 

студентської молоді в умовах закладу вищої освіти. 

Розроблена модель формування здорового способу життя студентської 

молоді в умовах закладу вищої освіти (О.Адаменко, О.Литвиненко, Н.Борецька) 

включає в себе наступні структурні компоненти: змістовний, мотиваційний та 

діяльнісний [488]. Змістовний компонент реалізується при умові усвідомлення 

студентами сутності культури здоров’я, необхідним є засвоєння певного обсягу 

знань, умінь і навичок з формування, а також розуміння того, що збереження й 

зміцнення здоров’я можливе про комплексній реалізації його на духовному, 

соціальному, психічному та фізичному рівнях. Мотиваційний компонент сприяє 

свідомому розумінню студентами здоров’я як найвищої цінності. Це можливо 

при системній роботі по вдосконаленню і прагненню кожного студента до 

здорового і щасливого життя і довголіття. Діяльнісний компонент реалізується 

при організації системної роботи в умовах закладу вищої освіти, що сприяє 

засвоєнню студентами на практиці оздоровчих технологій та створенням, 

здійсненням та удосконаленням протягом навчання власної оздоровчої системи. 

Представлена модель заснована на принципах збереження та зміцнення і 

формування здоров’я, взаємозв’язку теорії і практики. Формування здорового 

способу життя студентської молоді та створення сприятливих умов для розвитку 

і виховання особистості з високою культурою здоров’я, здатної формувати свій 

життєвий потенціал. Аналіз науково-педагогічної, психологічної, медичної 

літератури, літератури із теорії фізичного виховання дає підстави стверджувати, 

що здоровий спосіб життя студентської молоді є не тільки соціальною 

проблемою, але є показником загальної культури людини. Втілення в життя 

здоров’язберігаючих педагогічних технологій починається із студентства, 

особливо у закладах вищої освіти педагогічного спрямування. Саме від педагогів 

залежить свідоме ставлення підростаючого покоління до власного здоров’я, 

формування культури здоров’я та здоров’язбереження. 

Турбота про здоров’я, освіченість, духовну та фізичну досконалість 

студентства стають одними з першорядних завдань вищих навчальних закладів. 
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Адже міцне здоров’я є підґрунтям професійної підготовки, гарантом реалізації 

набутих знань, головним чинником працездатності в процесі життєдіяльності. 

Підготовка у навчальному закладі всебічно загартованої особистості зараз 

розглядається як важливий компонент формування конкурентоспроможних 

фахівців, здатних ефективно працювати в умовах світової глобалізації ринку 

праці. Змінити ставлення студента до власного здоров’я і особистого способу 

життя можливо за умови розуміння ним цих цінностей, надання пріоритетності 

збереженню фізичного та психічного здоров’я через освіту. Саме з цією метою в 

Чернівецькому національному університеті імені Ю.Федьковича був 

запроваджений у навчальний процес предмет «Здоров'язберігаючі технології та 

домедична допомога» і «Громадське здоров'я та медицина порятунку». Завдяки 

знанням, отриманим на заняттях з цього предмету, у студентів формується 

відповідний стереотип поведінки в повсякденному житті з точки зору гігієни, 

режиму харчування, рухової активності тощо, який і постає мотивацією до 

здорового способу життя. Причому, спілкування зі студентами по даній темі дає 

підстави говорити про безліч мотивів для ведення здорового способу життя. У 

кожного своя мотивація бути здоровим: хтось вважає, що для досягнення 

успішної кар’єри в певній професії треба мати гарне здоров’я; інший хоче бути 

гарним, струнким; для когось – це радість повноцінного життя та активне 

довголіття; дехто вбачає в міцному здоров’ї заощадження коштів на ліках. Проте, 

в будь-якому, випадку сьогодні треба говорити про культуру здоров’я як 

невід’ємну складову загальної культури особистості. 

Сучасні дослідження феномену «здоровий спосіб життя» не дають 

однозначного його визначення. Якщо за традиційними уявленнями це поняття 

означало відсутність шкідливих звичок, наявність раціонального харчування, 

оптимального рухового режиму та загартування, то сьогодні до нього додалася 

потреба раціональної організації праці, побуту та підвищення імунітету людини. 

Так, на думку Т. Бойченко, Н. Колотій, «здоровий спосіб життя – це сукупність 

форм життєдіяльності людини, яка забезпечує її здоров’я та успішний життєвий 

шлях. Власне, це – гармонійна життєдіяльність людини, що сприяє зміцненню і 
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збереженню здоров’я» [486]. В медичному контексті здоровий спосіб життя 

являє собою гармонійний режим поєднання роботи та відпочинку, оптимальне 

харчування, фізичну активність, дотримання гігієни, відсутність шкідливих 

звичок, а також містить найважливішу складову – доброзичливе ставлення до 

оточуючих і до життя взагалі в будь-яких його проявах. Всесвітня організація 

охорони здоров’я характеризує здоров’я як стан повного фізичного, духовного 

та соціального благополуччя. За даними цієї організації здоров’я людини на 50-

55 % визначається умовами і способом її життя, на 25% – екологічними умовами, 

на 15-20% воно обумовлено генетичними факторами і лише на 10-15% – 

діяльністю системи охорони здоров’я. Очевидно, що першорядна роль у 

збереженні і формуванні здоров’я належить самій людині, її цінностям та 

установкам, ступеню гармонізації її внутрішнього світу та відносин з оточенням, 

її особистого способу життя. Щодо складових здорового способу життя, ВООЗ 

чітко визначила, що це – фізичне виховання і спорт, раціональне харчування, 

відповідальність кожного за стан свого здоров’я. Фізична активність є одним з 

ключових аспектів здорового способу життя. Вона робить людину не тільки 

фізично привабливішою, але й істотно покращує її здоров’я, позитивно впливає 

на тривалість життя, в першу чергу активної її частини. Як фізіологічний процес 

фізична активність властива будь-якій людині. Вона може бути низькою, якщо 

людина усвідомлено або вимушено веде малорухливий спосіб життя і, навпаки, 

високою, наприклад, у спортсмена. Низька фізична активність (гіподинамія) 

може бути причиною розвитку м’язової атрофії. Якщо гіподинамія поєднується 

з погрішностями в харчовому раціоні (прийом висококалорійної їжі у великій 

кількості), це неминуче приведе до розвитку ожиріння. Висока фізична 

активність супроводжується збільшенням м’язової маси (гіпертрофією), 

зміцненням кісток скелета, підвищенням рухливості суглобів. 

Формування здорового способу життя студентської молоді – складний 

процес, який потребує активної участі в ньому якнайбільшої кількості людей: це 

і батьки, і викладачі, і вихователі гуртожитків, і насамперед – самі молоді люди. 

Якщо розглядати цей процес в сім’ї, то в більшості випадків він зводиться до 
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виховання навичок гігієнічної поведінки та профілактики шкідливих звичок. 

Відомим є той факт, що з метою прищеплення здорового способу життя батьки 

в процесі виховання власних дітей застосовують різні психологічні механізми. 

Перш за все, це механізм підкріплення – батьки використовують заохочення (або 

покарання) тієї поведінки дитини, яку вони вважають правильною чи 

неправильною. У свідомості дитини формується певна система ціннісних норм, 

стандартів і життєвих планів, дотримання і прагнення реалізації яких для неї 

поступово стає внутрішньою потребою. Якщо ці стандарти і плани реалістичні, 

то, досягаючи їх, дитина, а згодом і доросла людина, підвищує рівень власної 

самоповаги, формує позитивний «Я-образ». У тому випадку, коли стандарти і 

плани батьків не відповідають наявним можливостям дитини, не враховують її 

власних інтересів і схильностей, у разі невдачі у дитини виникають труднощі із 

самовизначенням, втрачається віра в себе, знижується рівень самоповаги. 

Питання можливості (або неможливості) вести здоровий спосіб життя є 

суб’єктивним, бо воно, перш за все, детерміноване ступенем усвідомлення 

особистістю важливості дій в цьому напрямі. Навіть при відсутності деяких 

об’єктивних умов (комфортне житло, належне харчування, достатній дохід 

тощо) особи з високим рівнем свідомості стосовно здорового способу життя 

прагнуть багато чого робити заради власного здоров’я. І навпаки, за достатньо 

об’єктивних умов нестача особистісних стимулів знижує бажання бути 

здоровим. Беззаперечним є той факт, що роль сім’ї у формуванні здорового 

способу життя молодої людини є важливою і вирішальною. Сім’я формує 

власний спосіб життя, мікрокультуру, основою якої виступають цінності і 

елементи культури суспільства або окремих його соціальних груп. Дитина 

включається в сім’ю з дня її народження, коли вона є найбільш сприйнятливою 

до виховних впливів (як свідомих з боку батьків, так і внутрішньосімейної 

атмосфери в цілому). Фактично, сім’я є першою ланкою між людиною і 

суспільством, яка передає від покоління до покоління певні соціальні цінності, 

що на суб’єктивному рівні виступають як ціннісні орієнтації членів сім’ї. 

Сімейно-побутова культура родини виступає осередком, з якого вибудовується 
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вся соціальна взаємодія, в тому числі, і в напрямку формування здорового 

способу життя. А безперервність і довготривалість сімейних відносин, постійний 

контакт осіб різної статі, віку, життєвого досвіду сприяють наслідуванню і 

засвоєнню дітьми зразків поведінки саме батьків і тільки потім – інших людей 

поза сім’єю. Таке складне поєднання об’єктивних і суб’єктивних чинників 

обумовлює значний виховний потенціал сім’ї, безпосередньо батьків, їхній 

визначальний вплив на процес формування способу життя їхніх дітей. 

Формування здорових звичок найбільш ефективно відбувається в дитинстві. Чим 

менший вік, тим безпосереднє сприйняття, тим більше дитина довіряє тим, хто її 

виховує. Це створює найбільш сприятливі можливості для формування 

потрібних для збереження здоров’я якостей і властивостей особистості. 

Наскільки успішно будуть сформовані й закріплені у свідомості навички 

здорового способу життя в молодшому віці, залежить в подальшому реальний 

спосіб життя, який або сприятиме, або перешкоджатиме розкриттю потенціалу 

особистості. Отже, ставлення молодої людини до власного здоров’я є наслідком 

реалізації виховної функції сім’ї. Від того, що закладено в людині з раннього 

дитинства, багато в чому будуть залежати її світогляд, культура і спосіб життя. 

На нашу думку, процес виховання свідомого ставлення студентства до 

власного здоров’я, здоров’я інших людей варто здійснювати шляхом передачі 

знань і формування умінь та навичок зміцнення й збереження здоров’я, 

виконання практичних дій здорового способу життя. Саме в молоді роки 

відбувається сприйняття певних норм та зразків поведінки, усвідомлення потреб 

та мотивів, визначення ціннісних орієнтацій, інтересів та уявлень. Поведінкові 

чинники можуть бути як сприятливими, так і шкідливими для здоров’я, що 

залежить від вибору способу життя конкретною особою. Щоб вплинути на 

поведінку людини, необхідні зусилля з боку сім’ї, суспільства і безумовно самої 

людини. Тому так важливо проводити в життя послідовну систему активних дій 

усіх учасників навчально-виховного процесу. Сам процес має бути спрямований 

на створення здорового середовища для формування таких важливих життєвих 

навичок, які ведуть до збереження, зміцнення та відтворення здоров’я і 
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орієнтують на утвердження здорового способу життя, розвиток духовно, 

психічно, фізично та соціально здорової особистості. 

Процес виховання свідомого ставлення молоді до власного здоров’я 

починається з першого курсу навчання у вищому навчальному закладі і 

забезпечується рядом педагогічних умов, а саме:  

1. поєднанням навчального процесу з практичною діяльністю студентів;  

2. знайомством молоді з основами здорового способу життя, формуванням 

свого власного здорового стилю життя;  

3. формуванням цільової настанови і мотивації студентів на зміцнення 

свого здоров’я і набування відповідних знань, умінь і навичок.  

Особливе значення в умовах збереження і зміцнення здоров’я студентів 

мають фізичні вправи. Рухова активність покращує життя організму в цілому, 

стимулює інтелектуальну діяльність людини, підвищує продуктивність 

розумової праці, позитивно впливає на її психічну та емоційну діяльність. 

Реалізація цих положень полягає в систематичному використанні доступних 

кожному студенту форм фізичної культури (ранкова гімнастика, прогулянки, 

заняття рухливими видами спорту, танцями). На думку вчених, низький рівень 

фізичної активності і підготовленості не дозволяє молодій людині повністю 

реалізувати свої природні здібності. Гіподинамія, на яку страждає 90 % 

студентства, призводить до патологічних змін обміну речовин, зниження рівня 

активності ферментів, деструктивних змін у клітинах, що веде до дистрофії чи 

атрофії тканин і є наслідком зниження рівня функціонування систем організму 

[490]. Тому фізична культура в структурі освітньої і професійної підготовки 

майбутніх фахівців виступає не лише в ролі навчальної дисципліни, але і є 

засобом направленого розвитку цілісної особистості. 

Викликає занепокоєння стан репродуктивного здоров’я студентської 

молоді. Дошлюбні статеві відносини серед студентів стали поширеним явищем 

і, в окремих випадках, навіть нормою поведінки. Нерозбірливі статеві стосунки 

серед молоді сприяють поширенню венеричних хвороб, призводять до 

численних хірургічних втручань з приводу переривання небажаної вагітності, що 
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може бути причиною майбутнього безпліддя. Важливою ланкою в організації 

здорового способу життя у студентів є робота викладачів-кураторів. Відповідно 

до зазначеного, діяльність викладачів-кураторів зі студентами має бути 

спрямована на формування свідомого ставлення до власного здоров’я шляхом 

цілеспрямованої допомоги в раціональній організації життєдіяльності 

підопічних та оптимальній соціальній адаптації їх до середовища навчання та 

дозвілля. Діяльність медичних працівників пов’язана з комплексом спеціальних 

заходів, спрямованих на поліпшення здоров’я, підвищення санітарної культури, 

запобігання розвитку захворювань та інвалідності, ранню діагностику та 

лікування хвороб, реабілітацію хворих. Робота лікарів ґрунтується на принципах 

ранньої диспансеризації – системі лікувально-профілактичних заходів, яка 

включає активне спостереження за здоров’ям студентів, вивченням умов 

навчання та побуту, забезпечення фізичного розвитку і збереження здоров’я 

шляхом проведення лікувально-профілактичних та санітарно-гігієнічних заходів 

[492]. Згідно з вимогами Наказу Міністерства охорони здоров’я України «Про 

диспансеризацію населення» студенти вищих навчальних заходів підлягають 

обов’язковому щорічному медичному огляду. Таким чином, формування 

здорового способу життя студентів реалізується шляхом оздоровчої діяльності, 

створенням сприятливих для здоров’я санітарно-гігієнічних, психологічних і 

соціальних умов, а також вихованням позитивної мотивації до власного 

здоров’я, потреби у здоровому способі життя, сприянням у засвоєнні студентами 

знань, умінь і навичок, необхідних для збереження, зміцнення та відновлення 

здоров’я, і є невід’ємним елементом у навчально-виховному процесі. З цією 

метою необхідно створювати і реалізовувати програми та проекти на місцевому 

та державному рівнях, в яких би формувалась необхідність дотримання 

здорового стилю життя, розрахованi на широке коло студентів. 

Спостереження В.О. Бароненко показують, що у студентської молоді часто 

втрачається значимість мотивації самозбереження. Послаблене відчуття 

відповідальності за свою поведінку є запорукою, наприклад, венеричних 

захворювань після випадкових статевих стосунків, втягування в наркоманію чи 
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пияцтво. Молодим людям здається, що ресурс їхнього особистісного здоров’я 

невичерпний. Частими є випадки, коли приведені вище положення не стають 

студентам керівництвом до дії. Це пов’язано з тим, що рекомендації до 

здоров’язбереження запроваджуються в повчальній, категоричній формі і не 

викликають у студентів позитивних емоцій; викладачі зрідка дотримуються 

вказаних правил у професійному житті; засоби масової інформації, мережа 

«Inter- Педагогіка, психологія та медико-біологічні 86 net» у привабливій формі 

культивують нездоровий спосіб життя. У зв’язку з цим формування мотивації до 

здоров’язбереження у студентів потребує значних зусиль. Оскільки ефективність 

таких намагань проектується на майбутнє і не кожен студент здатен вирішити це 

завдання самостійно, необхідна цілеспрямована система виховання і навчання, 

орієнтована формувати установку на здоров’я. Для цього педагогу потрібно 

врахувати, яким чином можна сприяти зміні переконань студентів, оскільки саме 

на основі них формуються установки, тобто готовність рухатися у певному 

напрямку, у нашому випадку – у напрямку здоров’язбереження [493].  

Дослідження Л.Б. Дихана показують, що на переконання молоді впливає: 

1) нова інформація. Інформація, почута вперше, здатна впливати на переконання 

людини; 2) особистісно значуща інформація, котра відповідає актуальній на 

сьогоднішній день потребі, проблемі; 3) інформація, яка викликає у людини 

сильні емоції. Збереження такої інформації на глибинному, рефлекторному рівні 

може відбутися з одного-двох разів, надовго залишаючись у пам’яті; 4) 

інформація, пов’язана з поважною особистістю; 5) поєднання тої чи іншої 

проблеми здоров’я з особистісними, внутрішніми цінностями людини за 

принципом їх розширення, доповнення; 6) практичні дії, досвід пересилювання 

чи переборювання себе. Успіх, досягнення мети викликають позитивні емоції, на 

основі чого виникає бажання повторної дії; 7) самооцінка, самоаналіз та 

самозбереження певних аспектів здоров’я. Це твердження покладено в основу 

методики навчання здоров’ю за Г.К.Зайцевим; 8) довіра до того, хто транслює 

інформацію. У цьому випадку інформація може сприйматися «на віру», без 
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детального аналізу; 9) доведеність, реалістичність інформації, демонстрація 

безпосередніх, легко контрольованих ефектів. 

За Д.Є. Вороніним та М.М. Оксою, здоров’язберігаюча компетентність 

передбачає не тільки медично-валеологічну інформативність, але й застосування 

здобутих знань на практиці, володіння методиками зміцнення здоров’я й 

запобігання захворюванням. Вивчення курсів «Основи медичних знань і охорона 

здоров’я», «Здоров'язберігаючі технології та домедична допомога», 

«Валеологія» дає можливість студентам по-новому подивитись на стан свого 

організму, виявити фактори, що призводять до захворювань (зайва вага, 

нераціональне харчування, малорухомий спосіб життя, неадекватний режим 

праці й відпочинку, неповноцінний сон, шкідливі звички тощо) і спробувати їх 

усунути, засвоїти методики профілактики патологічних станів. Потреба 

самооздоровлення є важливим показником здоров’язберігаючої компетентності 

студента [491]. Значне місце авторами відводиться вивченню нетрадиційних 

методів оздоровлення, які характеризуються відносною простотою в 

застосуванні, доступністю кожному і, головне, високою ефективністю, бо 

спрямовані на стимулювання й розвиток природних сил і здібностей людини. 

Вони наголошують, що формування здоров’язберігаючої компетентності 

починається з моменту народження людини й триває все життя. На рівень її 

розвитку впливає безліч факторів: родина, колектив, засоби масової інформації 

тощо. Значну роль у цьому відіграють усі навчально-виховні заклади й 

відповідальність за успішність процесу формування здоров’язберігаючої 

компетентності лягає на педагога. Виховання відповідного ставлення до свого 

здоров’я, здоров’я навколишніх, формування потреби в пізнанні самого себе, 

самовдосконаленні фізичних, психічних і розумових здібностей є безпосереднім 

завданням вищих навчальних закладів [487]. Формування у студентів 

спрямованості мислення на збереження й зміцнення здоров’я – невід’ємний 

компонент здоров’язберігаючої компетентності майбутніх фахівців. Він також 

включає й розвиток у них творчого мислення, пов’язаного з 

самовдосконаленням, потребу у набутті медично-валеологічних знань. 
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Формування здоров’язберігаючої компетентності на заняттях фізичної культури 

реалізується потенціалом, формує гуманітарне мислення, поведінку її діяльності, 

майбутніх фахівців наповнює гуманістичними цінностями, розвиває 

інтелектуальну, емоційну-вольову сферу людини, засоби саморегуляції його 

поведінки сприяє збагаченню морально-естетичного досвіду та інтеграції 

фізичної і професійної культу У найбільш загальному змісті «здоровий спосіб 

життя» розуміють як життєдіяльність особистості, яка ґрунтується на 

культурних нормах, цінностях, формах та способах діяльності, що зміцнюють 

здоров’я, адаптивні можливості організму людини і сприяють її гармонійному 

фізичному, духовному і соціальному розвитку, виконанню нею соціальних 

функцій і досягненню активного довголіття. Здоровий спосіб життя є 

багатогранним явищем, що включає фізичне, психічне, соціальне, культурне, 

духовне здоров’я. Він включає такі основні елементи: раціональний режим праці 

і відпочинку, викорінювання шкідливих звичок, оптимальний руховий режим, 

особисту гігієну, раціональне харчування. Ставлення до здоров’я являє собою 

сукупність індивідуальних вибіркових зв’язків особистості з різними явищами 

оточуючої дійсності, які сприяють або, навпаки, загрожують здоров’ю 

особистості, а також відповідну оцінку індивідом свого фізичного і психічного 

стану, оптимально організовану самою людиною життєдіяльність, яка сприяє 

збереженню здоров’я, особистому розвитку, творчому функціонуванню. 

«Здоров’язберігаюча компетентність людини» являє собою певний рівень її 

медично-валеологічної грамотності, стан соціального благополуччя, ступінь 

розвитку творчих сил, фізичних, психічних і розумових здібностей, виражених в 

організації її життєдіяльності, у ставленні до самої себе, інших людей, до 

природи. Основним критерієм здоров’язберігаючої компетентності є стан 

оптимальної відповідності, гармонії між біологічним, психологічним і 

соціальним у житті й діяльності людини і особистості [492]. 

З огляду на важливість порушеної проблеми, актуальним є впровадження 

в освітнє середовище вищого навчального закладу здоров’яформувальних і 

здоров’язберігальних методів, прийомів, технологій, метою яких є формування 
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ціннісного відношення та позитивної мотивації до здорового способу життя, 

збереження та зміцнення здоров’я, оволодіння навичками ведення здорового 

способу життя. 

  


