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Аннотация.  Здоровье человека является показателем качества жизни как отдельной 

личности, так и общества в целом, а также выступает результатом нравственных основ 

социальной политики государства. В современном мире благополучие индивида, 

перспективы его личностного и профессионального роста напрямую зависят от состояния 

здоровья, которое всё чаще рассматривается не только как отсутствие болезней, но и как 

комплексный ресурс, определяющий продуктивность, устойчивость к стрессам и 

способность к самореализации. В условиях ухудшения экологической обстановки, 

непрерывного психологического стресса, дефицита активной двигательной деятельности и 

широкого распространения вредных привычек особенно остро встаёт проблема 

индивидуальной оптимизации образа жизни и повышения ценности здоровья в общей 

структуре жизненных приоритетов. Негативные факторы окружающей среды и 

напряжённый ритм жизни приводят к снижению защитных функций организма, росту 

уровня утомляемости, ухудшению психоэмоционального состояния и, как следствие, к 

снижению качества жизни. В этой связи формирование культуры здоровья становится не 

просто личной задачей, а важной социальной миссией, требующей системного подхода на 

уровне государства, образовательных учреждений и общества. Для студентов, 

осваивающих специальности, связанные со спортом, менеджментом в спортивной сфере, 

управлением в спорте и педагогикой, эта проблема приобретает особую значимость. 

Особенность их будущей профессиональной деятельности заключается в том, что они 

должны не только сами придерживаться принципов здорового образа жизни, но и 
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выступать в роли носителей и распространителей соответствующих знаний, умений и 

навыков. Им предстоит обучать других грамотному использованию средств физической 

культуры и спорта для укрепления здоровья, формировать у населения мотивацию к 

регулярной физической активности, а также разрабатывать и реализовывать программы 

физической подготовки, учитывающие индивидуальные особенности и потребности 

различных групп населения. 

 

Ключевые слова: здоровьесберегающее поведение, самосохранительное поведение, 

социальное благополучие, здоровье общественной жизни, культура здоровьесбережения, 

здоровый образ жизни. 
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Abstract.  Human health serves as an indicator of the quality of life for both the individual and 

society as a whole, while also reflecting the ethical foundations of state social policy. In today's 

world, an individual's well-being and prospects for personal and professional growth depend 

directly on their health—a concept increasingly viewed not merely as the absence of disease, but as 

a multifaceted resource that determines productivity, stress resilience, and the capacity for self-

realization. Amidst environmental degradation, constant psychological stress, a lack of physical 
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activity, and the prevalence of unhealthy habits, the challenge of optimizing one's lifestyle and 

elevating the value of health within one's overall priorities has become particularly acute. Adverse 

environmental factors and a high-paced lifestyle compromise the body's protective mechanisms, 

increase fatigue, impair psycho-emotional well-being, and ultimately diminish the quality of life. 

Consequently, cultivating a culture of health is no longer just a personal matter but a vital social 

mission requiring a systemic approach involving the state, educational institutions, and society at 

large. This issue is of particular importance for students pursuing specializations in sports, sports 

management, sports administration, and pedagogy. Their future professional roles require them not 

only to adhere to healthy lifestyle principles themselves but also to act as advocates and 

disseminators of the associated knowledge and skills. They will be responsible for teaching others 

how to effectively use physical education and sports to improve health, fostering public motivation 

for regular physical activity, and developing physical training programs tailored to the specific 

needs and characteristics of diverse population groups. 

 

Keywords: health‑preserving behavior, self‑preserving behavior, social well‑being, public health, 

health‑preserving culture, healthy lifestyle. 
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Введение. 

Даже в одной семье можно наблюдать людей с разным здоровьем, что определяется, в 

первую очередь, различиями здоровьесберегающего поведения, наличием или отсутствием 

вредных привычек, разным уровнем грамотности относительно рисков в сфере здоровья и 

степени активности его поддержания. 

Культура здоровьесбережения возводит здоровье на самую высокую ступень 

личностной иерархии жизненных ценностей, способствует динамичности и энергичности в 

отношении здоровья; вычеркивает из жизни факторы риска различных заболеваний путем 

повышения осведомленности и компетентности, дает возможность в определенной степени 

игнорировать генетическую предрасположенность к заболеваниям, обеспечивает человека 

компетенциями охраны здоровья и качества жизни. 

Методология работы включает в себя анализ, синтез, обобщение научных 

источников по проблеме исследования. 

Основы формирования здорового образа жизни и здоровьесбережения личности 

изучались в работах представителей разных научных областей: философии, медицины, 

физиологии, педагогики, психологии, социологии.  

Полученные результаты и анализ изложенных результатов.  

Мы постоянно сталкиваемся с трактовками понятий «здоровье», «ценность здоровья», 

«отношение к здоровью», «здоровый образ жизни», «самосохранительное поведение», 

«здоровьесберегающее поведение» и др. С этой целью нами были изучены медицинские, 

психолого-педагогические труды, в которых данные вопросы освещаются на уровне науки. 

Так,  положения о здоровье как условии развития профессионально-личностного 

роста раскрываются в исследованиях таких ученых, как Е.В. Бондаревская, Т.Ю. Богачева, 

И.И. Брехман, Г.Г. Вербина, М.Я. Виленский, Х.В. Должикова, Е.П. Ильин, В.П. Казначеев, 

Т.М. Кравченко, Ю.П. Лисицын, А.Г. Маджуга, А.Г. Маклаков, Л.М.Митина, Г.Н. Сериков, 

Н.Ю. Синягина, Г.Н. Устинова, Г.И. Царегородцев, С.Я. Чикин, С.М.Шингаев и др.).  

Концептуальные основы формирования здорового образа жизни и здоровьесбережения 
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личности явились предметом изучения Н.П. Абаскаловой, М.Ю. Абросимовой, 

Р.И. Айзмана, Е.А. Багнетовой, Г.А. Баранчуковой, М.М. Безруких, В.К. Биловуса, 

О.С. Васильевой, Л.А. Дзодзиковой, Г.К. Зайцева, В.Н. Касаткина, М.Г. Колесниковой, 

Е.А. Котовой, Н.В. Осадчей, А.А. Попова, Н.К. Смирнова, С.М. Чечельницкой и др.   Все эти 

и другие ученые так или иначе справедливо связывают физическое, психическое и 

социальное благополучие с профессиональным развитием, рассматривая здоровье не просто 

как отсутствие болезней, а как ресурс самореализации и достижения профессиональных 

целей. 

В научной литературе можно найти различные трактовки понятия «здоровье». К 

примеру, В.И. Даль считает здоровье таким «состоянием животного тела (или растения), 

когда все жизненные отправления идут в полном порядке; отсутствие недуга, болезни» [1]. 

В «Толковом словаре русского языка» Д.Н. Ушакова здоровье определяется как 

«нормальное состояние правильно функционирующего, неповрежденного организма», как 

«внутреннюю целостность, неповрежденность, отсутствие внутренней порчи, разложения», 

приводя в качестве примера ко второму значению «здоровье общественной жизни» [2] 

Социологи трактуют здоровье как «состояние полного физического, духовного и 

социального благополучия», как «состояние оптимальной жизнедеятельности субъекта 

(личности и социальной общности), наличие предпосылок и условий его всесторонней и 

долговременной активности в сферах социальной практики» [3]. 

В Большом энциклопедическом словаре здоровье описывается как определенное 

состояние организма человека, когда функции всех его органов и систем уравновешены с 

внешней средой и отсутствуют какие-либо болезненные изменения. В то же время на 

протяжении своего развития меняет формы взаимодействия с условиями окружающей среды, 

при этом меняется не столько среда, сколько сам организм [4]. 

На сегодняшний день общепринятой является официальная трактовка Устава 

Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ): «здоровье — это состояние полного, 

физического, духовного и социального благополучия, а не только отсутствие заболеваний и 

дефектов развития» [5].  

Г.Л. Билич взяв за основу определение Всемирной Организации Здравоохранения, 

считают необходимым и оправданным добавить два фактора: «здоровье – это состояние 

полного, физического, душевного и социального благополучия и способность 

приспосабливаться к постоянно меняющимся условиям внешней и окружающей среды и 

естественному процессу сохранения, а также отсутствие болезней и физических дефектов» 

[6].    

Здоровье – это динамическое состояние физического, духовного и социального 

благополучия, обеспечивающее полноценное выполнение человеком трудовых, психических 

и биологических функций при максимальной продолжительности жизни. Понятие 

«практически здоров» означает, что наблюдающиеся в организме некоторые отклонения от 

нормы не отражаются существенно на самочувствии и работоспособности [7]. 

Как  педагогическое понятие, здоровье личности можно рассмотреть как активное, 

деятельное, модулирующееся под влиянием внешних и внутренних обстоятельств 

специфическое целостное образование, проявляющее себя в самосохранительном, 

укрепляющем и поддерживающим в течение жизни поведении личности, оказывающееся 

важным условием ее полноценной свободной жизни (высшей ценностью отношения, 

проявляющееся на различных уровнях жизнедеятельности: соматическом, психическом, 

нравственном, духовном)  [9]. 

Говоря о физическом здоровье, чаще всего имеют в виду такую ситуацию развития  

организма человека, когда  отсутствуют пороки развития и повреждения организма,  

отсутствие болезни (абсолютно здоровым нельзя считать человека, который лишен от 
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рождения или в результате повреждения или болезни определенного органа) [10]; имеется 

устойчивость к воздействию неблагоприятных факторов, умение поддерживать   здоровье и 

работоспособность при неблагоприятных внешних воздействиях, т.е. адаптационные 

(приспособительные) возможности организма [11]. 

Понятие «психологическое здоровье» рассматривалось в науке в различных аспектах 

и стало предметом изучения педагогической науки недавно. Чаще всего психологическое 

здоровье определяется как состояние   равновесия между личностными аспектами человека 

(Р. Ассаджиоли), между потребностями индивида и общества, которые подкрепляются 

непрестанными усилиями (С. Фрайберг). Многие ученые раскрывают значение феномена 

«психологическое здоровье» через процесс жизни личности, в котором находятся в 

равновесии рефлексивные, эмоциональные, интеллектуальные, коммуникативные, 

поведенческие аспекты (Н.Г. Гаранян, А.Б. Холмогорова). Некоторые авторы акцентируют 

внимание на функциях психического здоровья: сохранении баланса между личностью и 

окружающим пространством, соразмерной регуляции поведения и деятельности личности, 

умении сопротивляться тяготам жизни без негативных последствий для здоровья (Ковалева 

О.И., А.В. Петровский, М.Г. Ярошевский, П. Бейкер) [12].   

Говоря о том, как проявляется психологическое здоровье, чаще всего   подразумевают 

такое важнейшее качество личности, как устойчивость к стрессу, или жизненная стойкость 

личности, то есть ее готовность к прохождению различных жизненных трудностей без 

ущерба для общего здоровья. Это, определенно, предусматривает энергичность, 

деятельность человека, его установка к определенным усилиям, напряжению, 

побуждающему к действию, сопротивлению стрессовым обстоятельствам. Ситуация стресса 

не может привести психологически здорового человека к душевному волнению, 

замешательству и растерянности, она вынуждает его действовать усиленно, с наибольшей 

самоотдачей, или производить осознанный выбор в определенной ситуации, или создавать 

многовариантные обстоятельства, которые бы исключили повторение трудностей [12]. 

По мнению специалистов, психологическое здоровье является специфическим 

подвижным комплексом психологических свойств определенного индивида, который дает 

ему возможность соответственно своему возрастному развитию, полу, социальному 

положению познавать окружающую среду, приспосабливаться к ней и реализовывать свои 

биологические и социальные задачи в полном согласии с появляющимися личными и 

социальными потребностями, интересами, принятой в обществе моралью [12]. 

Анализ официальных документов ВОЗ показывает, что обычно и чаще всего 

нарушения психологического здоровья определяются соматическими заболеваниями, 

дефектами физического развития, а также социальными условиями. Поэтому в настоящее 

время можно говорить о различных подходах к определению феномена «здоровье», которые  

можно квалифицировать следующим образом: отсутствие болезни; единство 

морфологических, психоэмоциональных и социально-экономических констант; качественная 

жизнедеятельность    организма в системе «человек - окружающая среда»; полное 

физическое, духовное, умственное и социальное благополучие; способность 

приспосабливаться к постоянно изменяющимся ситуациям существования в окружающей 

среде; умение полноценно  выполнять важные социальные задачи. 

Существует большое количество факторов, снижающих уровень здоровья: 

перенесенные болезни, пристрастие к алкоголю и никотину, хроническое влияние 

неблагоприятных условий жизни и труда, нерациональное питание (как его недостаточность, 

так и изобилие, и высокая калорийность), беспорядочный режим труда и отдыха, сна, частые 

эмоциональные напряжения, загрязнение воздуха и воды, злоупотребление лекарствами и 

бытовой химией. В числе этих факторов на одном из первых мест - двигательная 

недостаточность. 
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В настоящее время эпидемиологические, эколого-гигиенические и клинико-

социальные исследования позволяют установить следующую иерархию факторов, влияющих 

на здоровье: 

- условия и образ жизни людей - 49-53%; 

- состояние окружающей среды - 17-20%; 

- генетические факторы - 18-22%; 

- деятельность учреждений здравоохранения-до 8-10%. [13]. 

Содержательная ценность взаимоотношения категорий «педагогический процесс» и 

«здоровье» будет перемещаться в зависимости от «силового поля» науки и предметной 

сферы, в части которой они определяются. Организованные в целостную конструкцию 

знания, данные понятия принимают не только новые связи и отношения, но и 

приспосабливаются к другим близким категориям, приобретая новые свойства. Здесь 

необходимо отметить, что образованная новая система понятий располагается рядом с 

основополагающими категориями — «здоровье» и «педагогический процесс». Следует 

обратить внимание на то, что в системе педагогического знания наибольшее значение 

придается понятию «педагогический процесс», а в предметной области новой науки – 

педагогической валеологии, возникшей на стыке педагогики, валеологии, медицины, 

физиологии, наибольшее значение придается понятию «здоровье». 

Исходя из этого, О.И. Ковалева устанавливает взаимоотношения понятий «здоровье» 

и «педагогический процесс» следующим образом: значимость и осуществимость 

организации педагогического процесса как здоровьесберегающего [8]. 

Сравнительный анализ педагогической и социологической литературы показывает, 

что здоровье как педагогическая категория регулярно изменяет в общественном и 

индивидуальном сознании собственное положение, что происходит на основании 

соотнесения его не только к биологическому или социальному пространству, но и 

нравственной, духовной составляющей, характеризующей этнос, подрастающее поколение, 

личность и т.д.  

Категория «здоровье» определяет степень адаптации организма к условиям внешней 

среды и представляет итог процесса взаимодействия человека и среды обитания; само 

состояние здоровья формируется в результате взаимодействия внешних (природных и 

социальных) и внутренних (наследственность, пол, возраст) факторов [14].   

На основе этого исследование ценностных аспектов здоровья личности   включает в 

себя выяснение физического, нравственного, социально-экономического, эстетического, 

психофизиологического, психолого-педагогического аспектов, системного рассмотрения 

взаимосвязанных элементов, которые позволяют выяснить ее внутреннюю структуру, 

механизмы влияния на поведение личности. 

Проведенный М.О. Шуайбовой сравнительно-сопоставительный анализ литературных 

источников позволил выделить в ценности «здоровье» характерные уровни: 

- биологический, включающий саморегулирование организма, слаженность 

физиологических процессов и, соответственно, максимальную адаптивность человека; 

- социальный, определяющий здоровье как степень социальной деятельности 

человека, деятельного отношения к окружающей действительности; 

- личностно-психологический, характеризующий здоровье не только как состояние 

организма, но и стратегию жизнедеятельности личности [15]. 

В силу того, что здоровье обладает значением, обусловливающим все стороны 

жизнедеятельности как общества, так и человека, Т.Ю. Богачева рассматривает его как 

универсальную, фундаментальную, высшую ценность, значимость социально-

психологического и аксиологического исследования которой проявляется на трех основных 

уровнях: 
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На первом - общечеловеческом - уровне значимость таких исследований возрастает в 

силу появления и нарастания   глобальных проблем человечества, отрицательные 

последствия которых неизбежно связаны с нарушением здоровья человека в планетарном 

масштабе. Это связано не только с техногенными воздействиями на природу и ухудшением 

экологической ситуации.  

На втором уровне - социума - значимость проблемы связана с такими ее 

характеристиками как собственно состояние здоровья человека, рождаемость, смертность, 

болезнь, условия и образ жизни, возможности и организация правильного питания, 

природная среда, организация здравоохранения.   Кроме того, происходящие в обществе 

изменения, научные и технологические открытия, практически также являются факторами, 

оказывающими влияние на здоровье социума, вносят коррекцию в отношение общества к 

здоровью как к ценности. Все это выдвигает на ведущее место в оценке здоровья 

социальную составляющую. Недооценка этой тенденции на индивидном и социальном 

уровнях приводит к «обесцениванию здоровья» 

И наконец, на третьем – личностном – уровне важное значение имеют исследования, 

направленные на изучение здоровья и сформирование понимания его значимости и ценности 

в жизни человека на личностном уровне [15].  

Ценность здоровья возникает и устанавливается в двух взаимосвязанных между собой 

процессах: осмысление нравственной основы окружающего мира и эмоционального к нему 

отношения. Поэтому специфика формирования ценности здоровья и здорового образа жизни 

заключается во взаимодействии осознания целесообразности здоровьесберегающего 

поведения и деятельности личности и непосредственном эмоциональном переживании 

моральной потребности в нем. 

Под ценностью здоровья Н.М. Новичкова и Л.И. Еремина подразумевают устойчивую 

личностную организацию, интериоризацию личностью направленности на здоровье как одну 

из высших ценностей человека, которая способствует постоянному личностному развитию и 

самосовершенствованию [16].    

Данные направления подкрепляются и определяются основными установками 

наиважнейшей деятельности, направленной на изменение социальных, экологических и эко-

номических условий с тем, чтобы снизить их негативное воздействие на здоровье населения 

в целом и каждого человека и которые могут найти свое воплощение в процессе воспитания 

здоровьесбережения личности.   

Таким образом, под категорию «укрепление здоровья» подпадает любое воздействие, 

предпринятое личностью   с целью укрепления, защиты или поддержания здоровья. С точки 

зрения охраны здоровья в системе образования смысл понятия «укрепление здоровья» будет 

заключаться в овладении обучающимися в процессе обучения и воспитания стратегиями и 

навыками здоровьесберегающего поведения, способствующими достижению здоровья, а 

также в ориентации на здоровый образ жизни – образ жизни, позитивно способствующий 

здоровью. 

Можно определить тезис «здоровый образ жизни» в качестве особой референции 

более обширной научной категории «образ жизни», которая активно применяется 

исследователями, изучающими социально-культурные и личностные особенности личности: 

педагогики, антропологии, теории культуры, экономики, социологии, социальной 

психологии, истории и др. 

По мнению экспертов Всемирной организации здравоохранения, если уровень 

здоровья человека условно взять за 100%, то качество его здоровья только на 10 % 

определяется уровнем предоставления услуг здравоохранения, на 20 % - зависит от 

наследственных факторов, на 20 % - от состояния окружающей среды.  Оставшиеся 50 % 

напрямую определяются тем образом жизни, который ведет человек. Можно резюмировать, 
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что определяющее значение   образа жизни человека в сохранении и укреплении его 

здоровья   очевидно [16]. 

Образ жизни - нормы индивидуальной и групповой жизнедеятельности, типичные для 

конкретных социальных и биологических условий, проявляется как единство социальных, 

биологических и индивидуально неповторимых особенностей поведения, мышления, 

общения, быта, общественной и трудовой деятельности [13]. 

Понятие «образ жизни» подразумевает четко выстроенный комплекс процессов и 

явлений социальной жизнедеятельности, причем формы координирования данных процессов 

и явлений связаны, с одной стороны, с естественными географическими, социальными и 

культурными условиями их реализации, и, с другой стороны, с личностными 

характеристиками представителей различных социокультурных групп.  В целом, образ 

жизни выступает как сложный механизм, включающий в себя представления ценностей, 

стереотипов, установок деятельности, а также организацию своего времени, поведенческие 

стереотипы. Образ жизни включает в себя три категории: уровень жизни, качество жизни и 

стиль жизни.  

Уровень жизни - степень удовлетворения основных материальных и духовных 

потребностей (потребления продовольственных и промышленных товаров, обеспеченность 

здравоохранением, жилищными и культурными условиями), т.е. количественный аспект 

удовлетворения потребностей. 

Качество жизни отражает степень удовлетворения содержательных потребностей 

(мотивации жизни, комфортность труда и быта, качество питания и условия приема пищи, 

качество одежды, жилья и т.п.), которые проявляются в возможностях самоутверждения, 

самовыражения, саморазвития и самоуважения. 

Стиль жизни — это определенный тип поведения личности или группы людей, 

фиксирующий устойчиво воспроизводимые черты, манеры, привычки, вкусы, склонности, 

характеризующие ее относительную самостоятельность и способность организовать себя с 

учетом   собственных представлений о полноценной, содержательной в духовно-

нравственном и физическом представлении жизни. 

Здоровый образ жизни включает в себя   биологический и социальный компоненты, 

представляя социальную ценность, укрепление которой – одна из главнейших задач 

цивилизованного общества, так как здоровый образ жизни благоприятствует качественному 

выполнению личностью социальных функций. 

Говоря о здоровом образе жизни, обычно имеют в виду его особенности, 

оказывающие позитивное или негативное воздействие на здоровье. Рассматривать образ 

жизни как здоровый или нездоровый можно по отдельным характеристикам и особенностям 

поведения в реальной жизненной ситуации, определяющимся индивидуальными уста-

новками, чертами характера и другими свойствами личности.  

Чтобы наиболее четко определить понятие «здоровьесберегающее поведение», мы 

проанализировали его как составную часть поведения в целом, поскольку процесс 

формирования здоровьесберегающего поведения базируется на основе соответствующих 

поведенческих принципов. 

 В психолого-педагогической науке сформировались различные подходы к феномену 

поведения: психологический, социологический и биологизаторский, и их различные 

комбинации.  

Рассматривая вопрос о здоровьесберегающем поведении, следует согласиться с 

утверждением Л.С. Выготского о среде (биологической, социальной), как о решающем 

факторе в формировании опыта, в процессе приобретения которого осуществляется 

адаптация личности к изменяющимся обстоятельствам, а также преобразование личностью 

самой внешней среды.  
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Одной из главных частей «механизма» поведения Л.С. Выготский рассматривает его 

осознанность, то есть умение предвидеть последствия своего поведения, и на основе этого 

выстраивать свое поведение соответствующим образом на пути к достижению цели. В 

целом, можно говорить о том, что в качестве основы поведения выступают наследственные и 

приобретенные реакции [18].  

Возможно говорить и о том, что у здоровой личности, проявляющей 

здоровьесберегающее поведение, должен быть достаточно высокий уровень саморегуляции. 

Здоровьесберегающее поведение следует из компетентности и присвоения важнейших 

социальных ценностей личности: индивидуального смысла жизни, который направлен на 

самореализацию духовных и физических способностей и потенциальных возможностей в 

здоровье, любви, материальном благополучии, общении с людьми и т.п. Основой здесь 

выступает биологический инстинкт самосохранения человека, осознанный применительно к 

социально-культурным условиям существования. Поэтому большинство ученых 

рассматривают понятия «здоровьесберегающее поведение», «здоровьесохранительное» и 

«самосохранительное поведение» как синонимичные.   

Мы определяем здоровьесберегающее поведение как социальное поведение личности, 

направленное на сохранение и укрепление здоровья, включающее отношение к здоровью как 

к ценности; мотивацию здорового образа жизни, формирование   умений, навыков и 

поведенческих особенностей, необходимых для осознания и оценки собственного здоровья, 

воспитания культуры здоровьесбережения, овладения стратегиями поведения, 

способствующими бережному отношению к себе и своему здоровью. 

Заключение.  

Создание условий для формирования устойчивого здоровьесберегающего поведения 

может стать важнейшим резервом сбережения и укрепления здоровья личности. Необходимо 

ориентировать педагогический процесс на создание благоприятных условий для развития 

направленности на полноценную, здоровую жизнь, для воспитания культуры здоровья и 

бережного отношения к нему. Ценностные ориентиры способствуют точному 

целеполаганию и проектированию деятельности, определяют приоритеты и критерии 

педагогического процесса, направляют педагогическую деятельность и взаимодействие 

участников педагогического процесса. 
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