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РЕФЕРАТ

Дипломна робота – 74 сторінки, 5 таблиць, 5 рисунків, 68 літературних джерел.
Об’єкт дослідження – фізкультурно-оздоровлювальні заходи за методикою М.М. Єфіменка в режимі дня дошкільників.

Мета роботи – дослідити вплив занять за методикою М.М. Єфименка на фізичний стан, фізичну підготовленість та здоров’я дітей дошкільного віку Методи дослідження – аналіз та узагальнення науково-методичних джерел за темою дослідження; педагогічні спостереження; педагогічний експеримент; визначення показників фізичного розвитку за показниками: довжини тіла, маси тіла, окружності грудної клітини, життєвої ємності легенів, частоти серцевих скорочень, артеріального тиску; визначення коефіцієнту захворюваності та коефіцієнту здоров’я; тестування розвитку основних рухів; методи математичної статистики при обробці результатів дослідження.

Встановлено значний вплив занять за методикою М.М. Єфименка на фізичний стан, фізичну підготовленість та здоров’я дітей дошкільного віку. Спостерігався високий відсоток приросту в показниках фізичного розвитку у дітей досліджуваної групи. Відзначений достовірний приріст показників рівня розвитку основних рухів у дітей. Приріст показників основних рухів спостерігається в усіх тестах як у дівчат, так і у хлорчиків. Найбільший показник приросту спостерігається у дівчат і хлопчиків в метанні тенісного м’яча на дальність.
ДІТИ ДОШКІЛЬНОГО ВІКУ, ЗАКЛАДИ ДОШКІЛЬНОЇ ОСВІТИ, ФІЗИЧНИЙ РОЗВИТОК, РОЗВИТОК ОСНОВНИХ РУХІВ, ОЗДОРОВЛЕННЯ
ABSTRACT

Thesis - 74 pages, 5 tables, 5 drawings, 68 literary sources.

The object of the research - physical and health measures according to the method of M.M. Yefimenko in pre-school day mode.

Purpose of the work - to investigate the impact of the lessons by the method of MM. Efimenko on physical condition, physical fitness and health of preschool children Research methods - analysis and generalization of scientific and methodological sources on the topic of research; pedagogical observations; pedagogical experiment; determination of indicators of physical development by indices: body length, body weight, chest circumference, vital capacity of lungs, heart rate, blood pressure; determination of morbidity and health coefficient; testing the development of major movements; methods of mathematical statistics in the processing of research results.

Significant influence of the lessons was established according to the method of M.M. Yefimenko on physical condition, fitness and health of preschool children. There was a high percentage increase in physical development in children of the study group. Significant increase in indicators of the level of development of major movements in children was noted. An increase in indicators of major movements is observed in all tests, both girls and chlorine. The highest growth rate is observed for girls and boys in throwing a tennis ball at a distance.

KINDERGARTEN CHILDREN, PRIMARY EDUCATION INSTITUTIONS, PHYSICAL DEVELOPMENT, DEVELOPMENT OF BASIC MOVEMENTS, HEALING
Перелік умовних позначень, символів, одиниць, скорочень і термінів

АТд – артеріальний тиск діастолічний

АТс – артеріальний тиск систолічний 

ДТ – довжина тіла

ЖЄЛ – життєва ємність легенів

ЗДО –заклад дошкільної освіти

МТ – маса тіла

ОГК – окружність грудної клітини

ЧСС – частота серцевих скорочень

ВСТУП

Фізичний розвиток дошкільників нині стає пріоритетним напрямом  у дошкільній педагогіці. Це має  першочергове  значення для повноцінного становлення особистості  дитини. Саме своєчасна  й організована відповідно до природних закономірностей  рухова активність дитини закладає основи для подальшого ефективного її розвитку за іншими напрямами навчальної  діяльності.
Модернізація системи освіти на сучасному етапі розвитку суспільства висуває нові вимоги до організації освітньо-оздоровлювальної діяльності дошкільного навчального закладу. Їх зміст полягає у застосуванні педагогами нових технологій, формуванні нових орієнтирів щодо вирішення проблем оздоровлення дошкільників. Тому серед основних напрямів розвитку дошкільної освіти, що визначені у законі України «Про дошкільну освіту» (2001 р.), Коментарі до Базового компонента дошкільної освіти в Україні пріоритетними визначено модернізацію дошкільної освіти, використання етнопедагогічного та сучасного вітчизняного й зарубіжного досвіду фізичного виховання з урахуванням необхідності виконання соціального замовлення щодо формування здорового способу життя, активної, духовно багатої особистості [39, 50].

Серед багатьох аспектів дошкільної педагогіки проблема зміцнення і збереження здоров’я дітей дошкільного віку завжди привертала увагу як теоретиків, так і практиків. Різноманітним питанням методики фізичного виховання дошкільників, що передбачає зокрема створення оптимальних умов для їхнього оздоровлення, приділяли увагу у своїх дослідженнях О. В. Багінська, В. В. Бойко, О. М. Гребеннікова, О. В. Давиденко, І. С. Кліш, О. В. Козирева, А. П. Конох, В. В. Поліщук, С. О. Філіпова, В. М. Шебеко та ін.

Теоретичний і методичний аспекти проблеми оздоровлення дітей, шляхи формування у них культури здоров’я вивчався такими науковцями, як Т. К. Андрющенко, Л. Д. Глазиріна, О. В. Гнатюк, В. П. Горащук, Л. П. Карнаух, С. М. Кондратюк, О. Г. Лизар, Н. В. Маковецька, Ю. М. Мороз, М. О. Новікова, А. Б. Нурлибекова, О. В. Отравенко, Є. Н. Приступа, Т. Т. Ротерс, С. О. Свириденко, В. П. Семененко, Г. О. Сіліна, О. М. Федоровська, Ю. К. Чернишенко та ін.

Стратегічними завданнями, визначеними ними, є пропаганда здорового способу життя, єдність розвитку, виховання, навчання й оздоровлення дітей у закладах дошкільної освіти, збереження і зміцнення всіх видів здоров’я. 

У світлі вищевикладеного, особливого значення набуває застосування нетрадиційних методів  оздоровлення дітей у закладах дошкільної освіти. Безперечно, застосування нетрадиційних методів сприяє формуванню, зміцненню і збереженню фізичного, психічного,  соціального і духовного здоров’я підростаючого покоління. Це зумовлено  тим, що ці методи спрямовані на максимальне усунення негативних чинників у психологічному, біологічному, соціальному розвитку дитини і забезпечують створення позитивного мікро- і макро клімату навколо неї [3].

Достатньо важливим аспектом у процесі застосування нетрадиційних методів оздоровлення є те, що вони сприяють розкриттю природи кожної дитини, допомагають зрозуміти її і, відповідно, допомогти. Саме це зумовило  тему нашого дослідження: «Особливості фізичного розвитку й оздоровлення дітей у закладах дошкільної освіти міста Запоріжжя».
Об’єкт дослідження – фізкультурно-оздоровлювальні заходи за методикою М.М. Єфіменка в режимі дня дошкільників.

Суб’єкт дослідження – діти старшого дошкільного віку.

Предмет дослідження – показники фізичного розвитку, фізичної підготовленості, коефіцієнти захворюваності і здоров’я.

Теоретична значущість дослідження  полягала у вивченні теоретичних засад методики М.М. Єфіменка. 
Практична значущість полягала в тому, що отримані дані дозволили надати практичні рекомендації спеціалістам, які працюють у закладах дошкільної освіти  м. Запоріжжя, а також батькам дітей, які відвідують цей заклад.

1 ОГЛЯД ЛІТЕРАТУРИ

1.1 Пріоритетні завдання, принципи і сутність комплексного підходу до процесу оздоровлення у закладах дошкільної освіти
Останнім часом зростає увага педагогічної науки та дошкільної практики до проблеми створення здоров’язбережувальноого середовища в дошкільному навчальному закладі, що сприяє вирішенню таких актуальних завдань як повноцінне збереження та зміцнення здоров’я, формування здоров’язбережувальноїої поведінки та культури здоров’я особистості, і спрямоване на засвоєння дітьми, батьками та вихователями дошкільного навчального закладу основ культури здоров’я, зменшення захворюваності дітей, підвищення piвня їхньої фізичної й розумової працездатності, створення сприятливих умов для всебічного гармонійного розвитку здорової особистості. Створення здоров’язбережувального середовища у дошкільному навчальному закладі сприяє вирішенню таких актуальних завдання як повноцінне збереження та зміцнення здоров’я дітей дошкільного віку, формування основ здоров’язбережувальної поведінки та культури здоров’я, засвоєння її морально-етичних, духовних, естетичних та фізичних компонентів [2, 4, 55]. 

Основними завданнями педагогічних колективів дошкільних навчальних закладів і батьків під час організації оздоровчої роботи є формування у дітей:

-  дбайливого ставлення до свого організму; 

-  санітарно-гігієнічних навичок;

-  здорового образу життя з раннього дитинства [52, 6, 14, 40, 61, 60]. 

Досить важливо донести до кожного дошкільника, як важливо запобігати факторів ризику для здоров’я, обрати стиль поведінки, який не наносить шкоди фізичному і психічному стану. 

Правильна організація оздоровчої роботи передбачає:

· додержання гігієнічних і санітарних вимог, які ставляться  до приміщень освітніх закладів;

· врахування вікових особливостей дітей під час організації і проведення занять;

· раціональне застосування наочних посібників;

· забезпечення належної рухової активності кожному вихованцю;

· наявність системи загартувальних заходів тощо [52, 6, 60].

Принципи побудови процесу оздоровлення:

· формування в дітей активної позиції щодо формування, збереження і зміцнення здоров’я;

· з’ясування причин порушення здоров’я і проведення санітарно-гігієнічних заходів, спрямованих на усунення несприятливих умов, попередження захворювань;

· врахування екологічно-гігієнічних чинників природного і мікросоціального середовища перебування, які впливають на здоров’я дітей;

· санація хронічних  осередків інфекції дітей і членів їхніх сімей, профілактика інфекційних захворювань, збалансоване харчування, збагачене вітамінними комплексами;

· застосування не медикаментозних методів оздоровлення;

· профілактичні заходи в період сезонного підвищення гострої захворюваності;

· організація літнього оздоровчого відпочинку з максимальним перебуванням на свіжому повітрі;

· організація оздоровчої роботи в реабілітаційних групах [7, 10, 61, 64].  

Різноманітні медичні, соціологічні, демографічні й інші показники, які відбивають динаміку стану здоров’я дітей в Україні за останні роки, свідчать, що так звана гуманітарна катастрофа є суворою реальністю сучасного суспільства. Певну надію викликає лише те, що суспільство поки що переживає ранню стадію гуманітарної катастрофи, а відтак має ресурси для її подолання [8, 53, 67].

Проте тут виникають інші труднощі. Зокрема, відомчі – вузькомедичні і вузькометодичні підходи до визначення стратегії проведення оздоровчої роботи не відповідають складності і масштабності зазначених завдань. Ця обставина останнім часом все більше усвідомлюється у країнах з розвиненими системами охорони здоров’я населення. Так, досвід розробки і впровадження різноманітних програм профілактичної медицини, ініційованих Міністерством здоров’я і добробуту Канади, продемонстрував, який позитивний ефект може мати  комплексний міждисциплінарний підхід до вирішення проблем охорони здоров’я. Створення і реалізація комплексних проектів щодо охорони здоров’я привело до того, що ця галузь стала однією із стратегічних сфер соціальної політики Канади. Акцент був зміщений із лікування і профілактики хвороб  на зміцнення здоров’я як самостійної цінності. Звичайно, для нашої країни це поки що неможливо, але при певному підході можливі цілком реалістичні перспективи. 

Одна із таких перспектив, на думку В.Т. Кудрявцева, Б.Б. Єгорова, пов’язана з радикальною гуманітаризацією всієї проблематики психічного і фізичного здоров’я сучасної дитини-дошкільника і розробкою на цій основі комплексних, міждисциплінарних методів аналізу і способів проектування джерел дитячого розвитку в умовах норми і патології. На думку науковців, тільки виходячи з цього, може бути спроектований комплекс ефективних лікувально-профілактичних заходів, створена система надійних засобів корекції психофізичного розвитку впродовж дошкільного дитинства [8].  

На комплексний гуманітарний підхід спирається особливий міждисциплінарний напрям, який В.Т. Кудрявцев, Б.Б. Єгоров назвали педагогікою оздоровлення. На сучасному етапі розвитку суспільства цей напрям поступово оформлюється на стику:

· вікової фізіології;

· педіатрії;

· педагогіки;

· дитячої психології [8].  

Одним із фундаторів педагогіки оздоровлення був Ю.П. Змановський [41, 42, 43, 44, 45, 46, 47].

Педагогіку оздоровлення характеризують такі риси:

· в її основі лежить уявлення про здорову дитину як еталон і норму дитячого розвитку;

· здорова дитина розглядається як цілісний тілесно-духовний організм;

· оздоровлення трактується не як сукупність лікувально-профілактичних заходів, а як форма розвитку, розширення психофізіологічних можливостей дітей;

· індивідуально-диференційований підхід є ключовим, системоутворюючим засобом оздоровчо-розвивальної роботи з дітьми [8].  

Положення про необхідність комплексного застосування оздоровчих заходів у дошкільному навчальному закладі є загальновідомим. Прагнення до комплексності є цілком оправданим і зрозумілим особливо щодо оздоровчої роботи. Адже здоров’я – це підґрунтя життєвої цілісності організму, а хвороба – джерело її розпаду на глобальному або локальному рівнях [36].

Така цілісність не дана, а задана. Задана  - у складній і багатомірній системі внутрішніх і зовнішніх обставин людського життя, в універсальній сітці соціально- і природно-екологічних зв’язків, в які вплетена дитина з моменту її зародження. Саме тому здоров’я і заснована на ньому життєва цілісність організму можуть стати точкою покладення зусиль не тільки медиків, але й педагогів, тобто предметом проектування, а не впливу на чинний стан. 

Заклади дошкільної освіти досить часто  «консервують» і «відтворюють» дитячу захворюваність саме тому, що за традицією або мимоволі віддають перевагу другій позиції (впливу на стан здоров’я дошкільника). Не виправдовує себе і система профілактичних заходів, адже вона знову ж спрямована на ту саму позицію. В будь-якому з випадків спеціаліст постає перед фактом захворювання або його відсутності.

Отже, можна констатувати, що в масовій практиці діяльності дошкільних навчальних закладів на тлі декларування «комплексності» оздоровчої роботи остання втрачає необхідну цілісність, а відтак, не відповідає меті.

Вихід із цієї ситуації, на думку В.Т. Кудрявцева, Б.Б. Єгорова, полягає у переорієнтуванні оздоровчо-корекційних методів на медично-педагогічні та методи психологічного проектування. Це сприятиме подоланню протистояння медичного і педагогічного підходів до вирішення означеної проблеми  [8].  

Зазначене вище обумовлює наявність принципів, на яких ґрунтується педагогіка оздоровлення:

- розвиток творчої уяви. Розвиток уяви є необхідною внутрішньою умовою побудови і проведення оздоровчої роботи з дітьми дошкільного віку. Недоліком чинних медично-педагогічних технологій є спроба одержання безпосереднього оздоровчого ефекту. При цьому дитина лише умовно є об’єктом тих чи інших медичних і педагогічних впливів. Умовно - оскільки у дійсності такого не існує. Зв’язок між цими впливами, станом здоров’я і, припустимо, рівнем фізичного розвитку не може бути прямим і однозначним, він завжди носить опосередкований характер. А опосередковує цей зв’язок психіка дитини, ядром якої є уява.

- формування осмисленої моторики. О.В. Запорожець свого часу довів, що рух може стати довільним, керованим тільки у тому випадку, коли він буде відчутним і осмисленим.

- створення і закріплення цілісного позитивного психосоматичного стану під час різних видів діяльності. Цей принцип реалізується завдяки багатофункціональності розвивальних форм оздоровчої роботи.

Педагогіка оздоровлення насамперед передбачає формування в дітей дошкільного віку культури здоров’я, що означає усвідомлення дитиною себе як частини природи, свого унікального і досконалого створення, виконання певних правил, рухів, дій, які сприяють збереженню цілісності системи «людина – природа» і сигналізують оточуючим емоційну відкритість світу [8, 47].

Отже, лише здорова дитина може максимально зреалізувати весь свій особистісний потенціал у навчанні, трудовій діяльності та соціальних проявах. Саме таке розуміння проблеми фізичного виховання потребує від педагогів усвідомлення значущості формування у молодого покоління необхідності дотримання здорового способу життя, позитивного і зацікавленого ставлення до фізичної культури, її популяризації серед дітей та дорослих. Нині необхідні нові підходи до організації фізкультурно-оздоровчого процесу в дошкільних  на-вчальних закладах, які б більшою мірою відповідали сучасному баченню зазначених проблем та шляхів їх розв’язання.
1.2 Застосування здоров’язбережувальних технологій у фізичному вихованні дітей дошкільного віку

Погіршення стану здоров’я дітей дошкільного віку є великою проблемою для держави, і вона опікується цим. Про це свідчать не тільки низка Законів України та державних програм: «Про освіту», «Про дошкільну освіту», «Про охорону дитинства», «Освіта», «Діти України», Базовий компонент дошкільної освіти в Україні, але й проведення конференцій, засідань, круглих столів, присвячених покращенню здоров’я дітей-дошкільників. Крім держави, питання здоров’я дітей дошкільного віку хвилює педагогів, психологів, практиків, які активно шукають ефективні шляхи його покращення та зміцнення. Із цією метою розробляються нові технології фізичного виховання, які спрямовані на покращення фізичного розвитку та зміцнення дитячого здоров’я [11, 9, 12, 13, 62, 5].
Вирішенню проблеми фізичного виховання та зміцнення здоров’я дошкільників присвятили свої дослідження такі науковці, як-от: Н.Ф.  Денисенко, М.М. Єфименко, Л.П. Ігнатьєва, О.М. Байер, К.Л. Крутій та ін.. Для покращення фізичного розвитку та зміцнення організму дітей деякі дослідники (В.К. Бальсевич, В.А. Мануйлова та ін.) радять використовувати в роботі з дошкільниками оздоровче тренування. Останнім часом у вирішенні проблем оздоровлення дошкільнят, їх фізичного та психічного розвитку, широкого розповсюдження в практиці дошкільних закладів набувають використання нових технологій фізичного виховання - гідроаеробіка; різні види терапій: аромотерапія, фітотерапія, кольоротерапія, казкотерапія (бібліотерапія), естетотерапія; арттерапія, музикотерапія, кінезотерапія, рефлексотерапія; масаж та самомасаж; фітбол-гімнастика; горизонтальний пластичний балет тощо.
Так, В.А. Мануйлова у своїх дослідженнях звертає увагу на використання такої технології фізичного виховання, як оздоровче тренування в роботі з дітьми. На її думку, воно є основним фактором розвитку здорової дитини [59]. Це підтверджується й поглядами В.К. Бальсевича, який вважає, що концепція тренування - поки єдина обґрунтована концепція управління розвитком фізичного потенціалу людини. Під оздоровчим тренуванням слід розуміти педагогічний процес адаптації організму до фізичного навантаження з метою зміцнення здоров’я та удосконалення фізичного та психічного потенціалу дитини.
Окрім цього, В.А. Мануйлова визначає одну із альтернативних технологій фізкультурно-оздоровчої роботи в ДНЗ – гідроаеробіку. На її думку, це один із нетрадиційних видів ритмічної гімнастики, яка виконується у водному середовищі: басейні або водоймі з рівним піщаним дном. Науковець стверджує, що гідроаеробіка розширює спектр загальнофізіологічної дії гімнастичних вправ завдяки підвищенню опору водного середовища та впливу його температури на шкіру й судини та механізми терморегуляції. Темп виконання гімнастичних вправ у воді обмежений, тоді як ступінь м’язового напруження пропорційно підвищується. Знижується також об’єм та кількість повторень вправ порівняно зі звичайними умовами. Водне середовище полегшує м’язову релаксацію та формує специфічну систему управління рухами з більш вираженою та більш тривалою фазою розслаблення м’язів кінцівок після фази динамічного напруження [59].
Відтепер розглянемо різні види терапії, які починають широко застосовуватися дошкільними закладами з метою впливу на фізичний розвиток дітей та покращення їх здоров’я. Одним із таких видів є аромотерапія. Цей термін був уперше введений французьким хіміком Гаттефоссом, який займався дослідженням ефірних масел. Аромотерапія - зцілення за допомогою застосування натуральних ефірних масел, які вводилися в організм людини через дихальні шляхи та шкіру (масаж, ванна, компрес). Ефірне масло береться з усіх частин рослини: квітів, плодів, листя, стебла, кори та коріння. За твердженням В.А. Мануйлової, масла, які отримали з квітів, часто здійснюють на людину снотворну або розслаблюючу дію. У смолах, деревині та корі містяться зігріваючі ефірні масла. Ефірні масла з коріння здійснюють сильну зміцнювальну дію. Аромотерапію слід використовувати під час адаптації дітей до умов дошкільного закладу, при збільшенні частоти застудних захворювань, для дітей, які часто хворіють. Українська дослідниця Н.Ф. Денисенко радить для зняття втоми після проведення занять з фізичної культури або трудової діяльності, для розвитку гостроти нюху також використовувати аромотерапію (вдихання пахощів садових, польових і лісових квітів, трав - конвалії, ромашки, шавлії, чебрецю, м’яти тощо). Правильно підібране масло (евкаліптове) сприяє швидшому відновленню дитячого організму після фізичного навантаження, а масло м’яти з легкістю зніме м’язовий біль після виконання фізичних вправ [15, 18, 16, 17].
Наступним видом терапії, який використовується в дошкільних закладах з метою оздоровлення дітей є фітотерапія. В.А. Мануйлова зазначала, що фітотерапію доцільно використовувати у поєднанні з аромотерапією у період адаптації до умов дошкільного закладу, під час збільшення застудних та грипозних захворювань, для дітей, які часто хворіють. Н.Ф. Денисенко радила використовувати фітотерапію в поєднанні з аромотерапією та кольоротерапією.
Кольротерапію пропонували використовувати в практиці роботи ДНЗ такі дослідники, як Н.Ф. Денисенко, М.М. Єфименко та ін. Так, Н.Ф. Денисенко рекомендувала використовувати для профілактики втоми очей, для розвитку гостроти зору спостереження за квітами в куточку природи, зосереджувати зір на зеленому, блакитному, жовтому кольорах, м’яких іграшках, кольорових пейзажах тощо. Науковець вважала, що постійне спілкування з природою знімає втому, бадьорить, покращує настрій, відсутність контакту з рослинами може призвести до неврозів. М.М. Єфименко радить використовувати кольоротерапію в оформленні інтер’єру групової кімнати, вітальні, фізкультурної зали, кабінету ЛФК тощо. На його думку, вищезазначеними засобами кольорового оформлення можна сприяти ефективному руховому розвитку дитини, зміцненню її психічних функцій, формуванню особистості [37].
Читання казок – не новий вид роботи в дошкільному закладі, але казкотерапію дослідники радять використовувати не тільки як окремий вид роботи з дітьми, а й у поєднанні з фізичними вправами, а педагоги О.М. Байер, К.Л. Крутій навіть рекомендували  в роботі з дітьми поєднувати читання казки з фітбол-гімнастикою [51]. На їх думку, фітбол-казка є самостійним заняттям з дітьми молодшого дошкільного віку; для старших дошкільників - як гімнастика пробудження після денного сну, коли педагог розповідає казку, супроводжуючи її вивченими раніше рухами. 
Слід зазначити, що перевагу казкам у вихованні дітей дошкільного віку надавали свого часу О.В. Запорожець та К.Д. Ушинський. До казок також зверталися  ряд  сучасних психологів і педагогів. Так, Н.Ф. Денисенко, в своїй програмі «Здоров’я тобі, малюку!», радила використовувати в роботі з дітьми бібліоказкотерапію – читання казок, гумористичних розповідей, гуморесок. На її думку, не тільки читання здійснює позитивний вплив на дітей, на їх настрій, самопочуття, але й сміх впливає позитивно на їх розвиток, як розумовий, так і фізичний. Бібліотерапія - це лікування книгою, тобто читання. М.В. Сократов радив використовувати читання для гіперактивних (заспокійливу літературу) та для гіпоактивних дітей (стимулюючі емоційні переживання книги). Читання казок, оповідань перед сном сприяє швидкому засинанню та міцному сну, після виконання фізичних вправ, лежачи на килимку під спокійну музику – відновленню організму та приводить його в спокійний стан [65].
Один з видів терапії, яка має оздоровчий вплив на дітей, є естетотерапія - використання впливу різних видів мистецтва. Н.Ф. Денисенко у своїй програмі «Здоров’я тобі, малюку!» визначила цей вид терапії окремим розділом і зазначила, що до її складу належать арттерапія, музикотерапія, кінезотерапія тощо. М.В. Сократов радить також використовувати танці, арттерапію.
Арттерапія (терапія мистецтвом) є достатньо новим методом психотерапії. Головна мета її полягає в розвитку самопізнання та самовираження дитини, подолання бар’єрів у спілкуванні, розвитку уяви, зняття психічного напруження, страхів. 
М.В. Сократов визначав такі цілі для застосування арттерапії: дати вихід агресивності та іншим негативним почуттям; полегшити процес лікування; отримати продукт для діагностичного висновку; розвинути художні здібності та підвищити самооцінку дитини тощо. Науковець для проведення арттерапії визначав такі показання: труднощі в емоційному розвитку, стрес, депресія, зниження емоційного тонусу, лабільність, імпульсивність емоційних реакцій; емоційна депривація дітей, переживання дитиною емоційної відстороненості та почуття одинокості; наявність конфліктних міжособистісних відносин, незадоволення внутрішньо сімейною ситуацією,ревнощі до інших дітей в сім’ї; підвищена тривожність, страхи, фобії; негативна «Я-концепція», низька дисгармонічна, неправильна самооцінка, низький ступінь самосприймання; некоординоване смикання різних м’язів (нервовий тик), асиметричні, некоординовані, різкі рухи, тремор (дрижання) пальців рук; дисгармонійна, адіологічна мова, у тому числі різні дисартричні порушення (заїкання тощо). 
Лікування музикою радили використовувати В.М. Бехтерєв, І.Р.  Тарханова, І.М. Догель та ін. Зокрема, Л.П. Ігнатьєва вважала, що музика посилює обмін речовин, збільшує або зменшує м’язову енергію, змінює дихання, кров’яний тиск, дає фізичну основу для емоцій [48]. Дітям музикотерапія допомагає збагатити знання про навколишній світ, прищепити любов до музики, навчити слухати й розуміти, як і про що розповідає музика. Автор виділяє методи музичної терапії: активна (експресивна); пасивна (рецептивна). Музикотерапія як активна – це коли діти активно проявляють себе в музиці, пасивна – коли дітям пропонують музику тільки слухати. Музикотерапія, на думку Л.П. Ігнатьєвої, це спеціалізована форма психотерапії, яка заснована на музиці. Вона включає такі напрями: вокалотерапія (співи), у рухах (танці, музично-ритмічні ігри), музикування на музичних інструментах. 
Європейські педагоги (С.С. Стівенсон та С.І.  Мамулов) також відмічали позитивну дію музичних інструментів. Так, гра на кларнеті впливає на кровообіг, нормалізує роботу серцево-судинної системи, скрипка та піаніно – заспокоює та розслаблює [58]. Л.П. Ігнатьєва радила, використовуючи музично-ритмічні ігри, обов’язково охоплювати весь простір кімнати. Вона вважала, що одночасні рухи та співи по підгрупах дуже позитивно впливають на нервову систему дітей. Деякі автори (М.Є. Просєлкова, Ю.С. Шевченко, Г.І. Подкопаєва) вважають виправданим та перспективним використання музикотерапії при нервово-психічних відхиленнях у здоров’ї дошкільників. На їх думку, використання музичних творів при проведенні занять з фізичної культури, ранкової гімнастики не тільки допоможе дітям у виконанні вправ (бадьора, швидка, або повільна), але й розслабитися після їх виконання (спокійна, рівна за звучанням).
Кінезотерапія є одним з видів естетотерапії, в основі якої покладено оздоровлення дітей за допомогою різних рухів. М.В. Сократов, Н.Ф.  Денисенко радили використовувати танці у фізичному вихованні дітей-дошкільників, але з великою обережністю, обов’язково застосовуючи індивідуальний підхід. Танці позитивно впливають не тільки на психічне самопочуття дітей, покращують настрій, але сприяють зміцненню постави, запобігають появі плоскостопості.
Після виконання фізичних вправ для зняття втоми, а також при напруженні м’язів рекомендується робити масаж та самомасаж. Н. Ф.  Денисенко радила використовувати саме пальцевий масаж та самомасаж - рефлексотерапію. Це масаж активних точок на пальцях, стопах ніг, обличчі. Найкраще було б навчити дітей виконувати декілька простих масажних рухів після виконання вправ, до та після денного сну, у кінці дня.
Останнім часом у роботі з дітьми в дошкільних закладах почали використовувати великого розміру різного кольору м’ячі – фітболи. В.А. Мануйлова, О.М. Байер, К.Л. Крутій вважають, що різний розмір та колір м’яча позитивно впливає на психічний стан та фізіологічні функції дитини [59, 51]. Також педагоги підкреслюють, що він зміцнює м’язи спини та черевного пресу, створює м’язовий корсет, а головне – формує у звичайних умовах навичку правильної постави. В.А. Мануйлова радить використовувати фітбол на заняттях з фізичної культури, але робота з ним не повинна перевищувати 40% часу від усього заняття. О.М. Байер, К.Л. Крутій вважають, що використання футболу сприяє оздоровленню дитини. Вправи на фітболі вони радять виконувати в зручному одязі, шкарпетках упродовж 20-25хв. (3-4 р.), 30-35хв. (5-6 р.) у поєднанні із читанням казки. На шостому році життя можна вводити музичний супровід, оскільки діти можуть вже свої дії співвідносити з музикою. Ігри з фітболами можна використовувати як на фізкультурних заняттях, так і в повсякденному житті (прогулянка, самостійні ігри дітей, розваги, індивідуальні заняття). Слід ввести фітбол в повсякденну роботу з дітьми з фізичного виховання. Вправи на ньому не тільки позитивно впливають на поставу, м’язи спини, живота, шиї, але й приносять дітям велике задоволення, за умови відсутності протипоказань [49, 63, 54].
Отже, аналіз існуючих технологій фізичного виховання в роботі з дітьми дошкільного віку, їх ефективності, легкості застосування в роботі з дітьми дає змогу стверджувати, що тільки в комплексі, поєднуючи їх між собою, можна позитивно впливати на фізичний розвиток дітей дошкільного віку, зміцнення їх здоров’я, самопочуття, настрій [20, 21, 1, 56, 57]. Подальшого дослідження потребує розробка оздоровчої програми з використанням технологій фізичного виховання, спрямованої на покращення фізичного розвитку дітей дошкільного віку та їх здоров’я.
1.3 Нетрадиційні підходи до реалізації завдань фізичного виховання дітей дошкільного віку у методиці М.М.Єфименка

Методика М.М. Єфименка розрахована на дітей дошкільного та молодшого шкільного віку та спирається на об’єктивні закони розвитку дитячого організму. У цій методиці автор сформулював основні, принципово нові положення системи фізичного виховання та оздоровлення дітей перших 10 років життя. Крізь всю роботу червоною ниткою проходить ідея перетворення одноманітних занять на заняття – вистави, що дарують дітям радість і приносять користь їхньому фізичному, інтелектуальному розвитку, формуванню міжособистісних стосунків [23, 66].

Технологія фізичного виховання за М.М. Єфименком, яка має назву «Театр фізичного розвитку та оздоровлення дітей» є «тотальним ігровим методом», який сприяє втіленню науковцем свого педагогічного кредо «грати щодня, грати постійно, грати завжди». Ґрунтується ця технологія на таких положеннях: педагогіка повинна бути природною; у фізичному вихованні дітей нове повинно поєднуватися з відомим; поділ заняття на три частини за фізіологічною суттю; вправи виконувати граючи; фізичне виховання повинно заряджати дітей позитивними емоціями; створення тренажерів; обов’язкова профілактика та корекція для здорових дітей; за допомогою руху та гри створити людину майбутнього. У системі фізичного виховання автор виокремлює такі основні рухові режими: плавальний, лежачий, повзальний, сидячий, стоячий, ходьбовий, лазальний, біговий, стрибковий. 
Технологія М.М. Єфименка передбачає різні підходи у фізичному вихованні хлопчиків та дівчаток (окремі заняття, на яких мають домінувати виховання статевих ознак хлопчиків та дівчаток). 
Цьому питанню присвячене дослідження М.М. Єфименка «Еротична культура в педагогіці дошкільного дитинства (на прикладі фізичного виховання)», в якому він доводить, що у процесі фізичного виховання дітей потрібно використовувати різні заняття для хлопчиків і дівчаток. Для цього педагог має усвідомити якої саме мети він прагне досягти. Чіткому усвідомленню відмінностей щодо мети фізичного виховання хлопчиків і дівчаток може сприяти, за переконаннями М.М. Єфименка, скомпонована ним таблиця, що у загальних рисах змальовує фізичні та психічні якості чоловічості й жіночості, які слід розвивати під час занять у дітей відповідних статей.

Значний вплив на формування статевої ідентифікації у процесі фізичного виховання має відповідне забезпечення занять − атрибути, музика, кольори, емоційне забарвлення спілкування педагога з вихованцями, його тембр голосу, тон команд.

У технології «Театр фізичного розвитку та оздоровлення дітей» як форму фізичної активності дітей застосовують обґрунтований її автором горизонтальний пластичний балет – поєднання фізичних, танцювальних вправ, рухових дій з музикою, які виконуються плавно, м’яко, пластично. Слово «горизонтальний» у назві пластичного балету означає дотримання положень лежачи. Обов’язковою умовою програми горизонтального пластичного балету є вихідна стартова поза лежачи на спині, руки вздовж тулуба, тіло розслаблене і спокійне. Завершувати програму повинна поза стоячи на колінах, спина випрямлена і ніби витягнута доверху, руки простягнуті «до Сонця» (до Бога), пальці рук випрямлені і розведені, погляд спрямований доверху і вперед. На його думку, вправи слід починати виконувати не стоячи, як у загальноприйнятій методиці, а лежачи з поступовим переходом у положення сидячи, а потім стоячи. При виконанні балету не повинно бути різких рухів. Горизонтальний пластичний балет як новий синтетичний напрям у фізичному вихованні дітей об’єднує все позитивне, чим багаті художня гімнастка, аеробіка, балет, брейкданс, шейпінг, акробатика, музичні заняття. Він успішно замінює комплекс гімнастики пробудження. Скорочені його програми можна використовувати як фізкультурні хвилинки, фізкультурні паузи, фізкультурні розваги і свята.
Застосування горизонтального пластичного балету на заняттях з фізичної культури, на ранковій гімнастиці, як радить автор, є недоцільним, оскільки діти вже давно знаходяться у вертикальному положенні, а от після денного сну - найкраще для сонного організму, оскільки поступовий перехід від лежання до стояння позитивно впливає на роботу серцево-судинної, дихальної систем, допомагає перейти організму від сну до неспання.
Згідно з цими положеннями, розроблено всі пози в програмах «пластик-шоу»:

· вправи у позах лежачи на спині;

· вправи у позах лежачи на животі;

· вправи у позі на боці;

· вправи у перевертаннях із спини на живіт і навпаки;

· вправи у позі сидячи та ін.

Під час розучування та виконання цих вправ у відчутті музики і музичному самовираженні М. Єфименко передбачає такі етапи:

· рухово-танцювальна наслідувальна діяльність (робити те, що робить педагог, наслідуючи його рухи);

· частково-наслідувальна рухова танцювальна діяльність (діти частково наслідують вихователя, а також імпровізують);

· вільний стиль (цілковите музичне і пластичне самовираження дітей відповідно до музичної композиції).

Слід зазначити, що система М.М.Єфименка розкривається у таких 10 напрямках:

Дотримуйся логіки природи (за «принципом повторно-кільцевої побудови занять», який пропонує природну послідовність становлення рухових навичок дитини: від вправ у положенні лежачи на спині, на животі, через перевертання, повзання, рухи в позі сидячи, а потім стоячи, до ходьби, лазіння, бігу, стрибків, потім метань і складно координованих рухів) [24].

Руховий розвиток дошкільників повинен відбуватися за розвивальною спіраллю. Так звані загальнорозвивальні вправи − це випадкове, безлике «рукомахання», підбирати підготовчу частину заняття слід відповідно до еволюційної гімнастики [25].

Розподіл занять на три частини повинно бути не формальним, а фізіологічним за своєю суттю (спочатку розминка, потім основне навантаження і на завершення заспокійливі вправи).

«Театр фізичного виховання дошкільників»: граючи − оздоровляти, граючи − виховувати, граючи − розвивати, граючи – навчати [26].

Фізичне виховання повинне заряджати дітей позитивною, світлою енергією задоволення, не слід гнатися за високою моторною щільністю.

Руховий портрет дошкільника «малює» методика ігрового тестування рухового розвитку дошкільників у нормі та у разі патології, яка дуже проста в організації, не потребує особливого обладнання, кожний тест має ігрову основу і високу чутливість до малопомітних відхилень, а також комплексність дослідження [27].

Створюй тренажери сам.

Здоров’я здорових вимагає профілактики й корекції (до яких у першу чергу слід віднести корекцію порушень постави, плоскостопості і положень кінцівок, регулювання м’язового тонусу, оптимізацію рухів у суглобах, корекцію діяльності серцево-судинної і дихальної систем, вдосконалювання вестибулярного апарату, покращання орієнтування у просторі, подолання надмірної ваги тіла тощо).

Через рух і гру – до виховання людини майбутнього (фізичне виховання як основний напрям загального розвитку дитини, що включає у себе психічну, інтелектуальну, емоційну та інші сфери) [23].

Отже, технологія М.М. Єфименка є оригінальною системою фізичного виховання дітей, розвивальний ефект якої поширюється на загальний розумовий і духовний розвиток. На думку автора ця технологія у найближче десятиліття стане основою «комплексної педагогіки життя».

Програма М.М. Єфименка «Казкова фізкультура» [38] продовжує та розвиває інноваційні ідеї, які були закладені в попередній авторській програмі М. Єфименка «Театр фізичного виховання і оздоровлення дітей дошкільного та молодшого шкільного віку», доповнена новим багаторічним досвідом роботи з дітьми та відповідає сучасним вимогам до методичного забезпечення. Виходячи з цього, основна спрямованість програми – це фізичний розвиток і загальне оздоровлення дітей з елементами профілактики рухових порушень. 

У програмі «Казкова фізкультура» запропоновано інноваційний підхід до фізичного виховання дошкільників, який ґрунтується, насамперед, на наявних природних, біологічних закономірностях формування організму людини. Еволюційний (онтогенетичний) підхід до фізичного розвитку дитини є найбільш раціональний і сприяє повноцінному розкриттю психічних процесів, що дасть змогу дорослій людині в майбутньому успішно соціалізуватись у навколишнє середовище, у суспільство.

Програма орієнтована на положення Базового компонента дошкільної освіти (редакція 2012 р.) і передбачає реалізацію всіх закладених у ньому принципів та пріоритетних напрямів.

Метою фізичного виховання за програмою «Казкова фізкультура» М. Єфименка є використання значних можливостей фізичної культури для сприяння розвитку здорової, всебічно розвинутої та гармонійної особистості, успішно адаптованої до навколишнього середовища, яка матиме змогу ефективно і плідно реалізуватися у суспільстві. 
Завдання фізичного виховання:
1. Оздоровчі: підвищення захисних сил організму та збільшення адаптивних можливостей дітей до негативних змін внутрішнього і зовнішнього середовища (емоційних стресів, вірусних інфекцій, коливань темпе- ратури тіла та повітря, перепадів артеріального й атмосферного тиску, електромагнітної активності сонця тощо); стимулювання діяльності провідних функціональних систем організму (опорно-рухової, серцево-судинної, дихальної тощо).

2. Профілактичні – профілактика порушень опорно-рухового апарату (особливо хребетного стовбура, м’язового корсета) завдяки еволюційній послідовності опанування основних рухових режимів та дотриманню інших біологічних закономірностей фізичного розвитку дітей (не нашкодь!) [22, 28].

3. Виховні – формування моделі здорового способу життя як головної лінії особистісного розвитку; формування свідомої потреби у регулярних заняттях фізичною культурою;  прищеплення навичок гігієнічної культури у повсякденному житті; виховання особистісних якостей людини майбутнього, орієнтованих на ідеї гуманізму: активна громадянська позиція, свобода ви- бору, плюралізм, толерантність, екологія душі й тіла, гендерне партнерство та ін. [33].
4. Розвивальні – розвиток фізичних якостей: сили, гнучкості, швидкості, спритності, витривалості та окремих їхніх складників;  розвиток необхідних комплексів фізичних якостей: швидкісно- силових здібностей, силової витривалості, швидкісної витривалості, координаційної сили, гнучкої сили і тощо [35].

5. Навчальні – оволодіння основними руховими режимами (плавальним, «лежачим», режимом повзання, «сидячим», стоячим, режимами ходіння, лазіння, біговим і стрибковим) відповідно до вікових можливостей та особливостей індивідуального розвитку; формування навичок безпеки життєдіяльності, профілактики травматизму під час занять з фізичної культури або самостійної рухово-ігрової діяльності;  формування у дітей знань про основні складові чинники здоров’ я, здорового способу життя.

Концептуальні засади програми «Казкова фізкультура» ґрунтуються на таких основних науково-методологічних положеннях [38]: 
Принцип природовідповідності – передбачає, що процес фізичного розвитку дітей повинен ґрунтуватися на філогенетичній послідовності формування стато-локомоторних функцій у дітей, що віддзеркалений у засвоєнні основних рухів немовляти у період раннього онтогенезу (від народження до одного-двох років). Відповідно, фізичне виховання дошкільників має відбуватися за онтогенетичною спрямованістю, зумовленою низкою закономірностей біологічного розвитку людини (основний біогенетичний закон Е. Геккеля, послідовність становлення статолокомоторних функцій немовляти від голови до нижніх кінцівок (цефало-каудальна послідовність), напрямок формування кінцівок від центру до периферії): 
– основні рухи мають засвоюватися від положень лежачи до поло- жень стоячи і далі до ходьби, лазіння, бігу та стрибків;

– у кожному вихідному положенні вправи треба виконувати від низьких до високих поз;

– на початку заняття треба робити згинальні пози та рухові дії, а потім розгинальні;

– тіло дитини потрібно розвивати і тренувати у послідовності згори – вниз, «від тім’ячка – до п’ят»;

– кінцівки тренують у напрямку від тулуба (хребта) ‒ до пальців;

– у лежачо-горизонтальних положеннях треба виконувати повільні рухи, а у вертикальних – швидкі;

– у низьких горизонтальних положеннях виконують розслаблені рухи, а у вертикальних положеннях прямостояння – напружені;

– у великих і близько розташованих до тулуба (хребта) м’язах треба робити відносно повільні рухи, а у віддалених від тулуба м’язах швидкі.

 Принцип комплексності (єдності соматичного, нейронного, психічного у загальному розвитку дитини) ‒ передбачає всебічний, комплексний підхід до загального психофізичного розвитку дітей. Насамперед це рівень фізичного тіла, власне скелет, м’язова система та основоположні рухові функціональні системи, які забезпечують їх ефективну діяльність. Саме повноцінна рухова активність дитини з самого раннього віку стимулює ефективне дозрівання необхідних нервових структур спинного й особливо головного мозку, що у подальшому забезпечить відповідний віковим особливостям рівень психічного розвитку дитини. У цьому плані можна говорити про концепцію кінезофілії (м’язового голоду) і первинність моторики за теорією М. Могендовича та І. Тьомкіна, принцип цілісності А. Петьо, психосоматику В. Райха, а також метод заміщувального онтогенезу А. Семенович.

Принцип дуалізму (подвійності) – (за В. А. Жикаренцевим, загальний методологічний підхід) ‒ передбачає бачення завжди двох крайніх полюсів проблеми, стану чи процесу і вміле методичне варіювання залежно від педагогічної ситуації між цими полюсами. Наприклад, це може бути стан психофізичної релаксації (розслаблення) у дитини або діаметрально протилежний йому стан збудження (напруження). Процес фізичного виховання має варіюватися між цими протилежними полюсами: у початковій частині заняття з фізичного виховання дітей повинна переважати загальна психофізична гіпотонія (зниження загального тонусу); до середини заняття фізичний і психічний статуси дитини повинні досягти стану підвищеної нормотонії (серединних показників загального тонусу); до кінця ж основної частини заняття треба привести (хоча б на деякий час) підопічних у стан тренувальної гіпертонії (підвищення загального тонусу). Після чого у заключній частині знову повернутися до стану нормотонії, оптимального для продовження розпорядку дня і навчального процесу. Можна вести мову про дуальний педагогічний простір заняття – тоді воно набуває необхідного методичного наповнення.

Також в аспекті дуалізму можна проаналізувати застосування горизонтальних і вертикальних положень тіла дитини ‒ тут має бути передбачений діалектичний перебіг від горизонтальних розслаблених поз і рухів на початку заняття з фізичної культури до більш вертикальних, напружених поз наприкінці основної частини заняття. Скелетно-м’язове розслаблення у горизонтальних положеннях завжди має передувати гравітаційно-функціональному напруженню у вертикальних положеннях прямостояння [23].

Принцип корекційно-профілактичної спрямованості фізичного виховання – віддзеркалює сучасний тривожний стан здоров’ я дітей дошкільного віку, серед яких лише 3-7 % дітей дошкільного вікумож- на умовно віднести до категорії здорових. При цьому, більшість дошкільників (до 93-97%) мають ті чи інші проблеми зі здоров’ям та розвитком. Багаторічні практичні дослідження виявили, що чимало проблем фізичного розвитку дітей пов’язано із пригніченням центральної та периферійної нервової системи на черепно-мозковому або спинальному рівнях у період внутрішньоутробного розвитку або під час пологів. Доцільно ввести типологічні підгрупи дітей залежно від типу рухових порушень.

Цей принцип набуває ще більшої актуальності в умовах розвитку інтегративної (інклюзивної) освіти у дошкільних навчальних закладах, коли поруч зі здоровими однолітками у групі перебуватимуть діти з обмеженими можливостями здоров’я [28, 32].

Гендерний принцип – дає змогу відійти від традиційного «середньостатевого» фізичного виховання дітей конкретної вікової групи та максимально використати можливості фізичної культури для розвитку мужності у хлопчиків та жіночості у дівчаток. Це передбачає методичну почерговість занять (фрагментів занять) з роз’єднувальною тенденцією на відокремлення у рухах хлопчиків та дівчаток з поєднанням мужнього та жіночого в парних рухово-ігрових діях, заздалегідь передбачених педагогом у плані-сценарії.

Принцип особистісно орієнтованої педагогіки – передбачає індивідуалізацію та диференціацію методичних підходів залежно від віку дитини, її статі, рівня фізичного розвитку, а також особливостей рухових порушень. Це робить актуальним перехід від фронтальних занять з фізичної культури до підгрупових, малогрупових та індивідуальних.

Особистісно орієнтований підхід до дітей дає змогу адаптувати завдання та зміст занять до особливостей кожної дити- ни, її психофізичного статусу і досягти максимального педагогічного ефекту [35].

Ефективність фізкультурно-оздоровчої роботи має оцінюватися за допомогою моніторингу фізичного розвитку дітей  дошкільного віку, який передбачає таку періодичність: вихідний, проміжний та підсумковий. Вихідний моніторинг проводять упродовж першого місяця кожного нового навчального року у вересні, підсумковий моніторинг треба організовувати наприкінці кожного навчального року.

2 ЗАВДАННЯ, МЕТОДИ ТА ОРГАНІЗАЦІЯ ДОСЛІДЖЕННЯ

2.1 Завдання дослідження
Виходячи з мети дослідження: дослідити вплив занять за методикою М.М. Єфименка на фізичний стан, фізичну підготовленість та здоров’я дітей дошкільного віку, були поставлені задач дослідження.
1. Визначити показники фізичного розвитку, фізичної підготовленості та стану здоров’я дітей дошкільного віку.

2. Оцінити ступінь впливу занять за методикою М.М. Єфименка на фізичний розвиток, фізичну підготовленість та здоров’я дітей дошкільного віку.

2.2 Методи дослідження
При вирішенні поставлених завдань у роботі було використано такі методи:

1. Аналіз та узагальнення науково-методичних джерел за темою дослідження.
2. Педагогічні спостереження.
3. Педагогічний експеримент.
4. Визначення показників фізичного розвитку за показниками: довжини тіла, маси тіла, окружності грудної клітини, життєвої ємності легенів, частоти серцевих скорочень, артеріального тиску.
5. Визначення рівня коефіцієнтів здоров’я та захворюваності.
6. Тестування рівня розвитку основних рухів. 
7. Методи математичної статистики при обробці результатів дослідження.
Рівень розвитку основних рухів визначався за такими тестами:
1. Ходьба на 10 м, с.
2. Біг на 10 м.
3. Стрибки у довжину з місця, см.
4. Стрибок у довжину з розбігу, см.
5. Стрибок у висоту з розбігу, см.
6. Метання набивного м’яча (1 кг), м.
7. Метання тенісного м’яча (40 г) на дальність, м.
Обстеження рівня розвитку ходьби проводилось на дистанції 10 м/с Вираховувалось секундоміром з точністю до 0,1 с. Старт і фініш відмічалися лініями. Кожна дитина виконувала ходьбу у середньому темпі двічі, кращий результат фіксувався у протоколі. Підрахунок часу починався з моменту, коли дитина розпочинає ходьбу. Секундомір зупиняли, коли дитини перетинала лінію фінішу.

Обстеження бігу у дошкільників проводилось на дистанції 10 м.  

На рівній доріжці відмічали двома лініями старт і фініш. За лінією фінішу – на відстані 4-6 метрів ставили прапорець (кубик або кеглю) і пропонували дітям добігти до нього, щоб уникнути уповільнення руху на фініші. Таким чином лінію фінішу дитина пробігала «з ходу».

За командою «На старт!» дитина підходила до лінії старту і приймала зручну для бігу позу: одна нога вперед, носком до стартової лінії, руки зігнуті у ліктях. За командою «Увага!» дитина трохи згинала обидві ноги, дещо нахиляла тулуб уперед і дивилася вперед у напрямку бігу. За командою «Руш!» починала біг. У цей момент вмикали секундомір, а коли дитина перетинала лінію фінішу, зупиняли його.

Час фіксувався з точністю до 0,1 с. Кожна дитина пробігала дистанцію 2 рази (між спробами робили паузу по 4-6 хвилин для відпочинку). Фіксували у протоколі кращий результат.

Стрибок у довжину з місця. На край гімнастичного мату або ями з піском клали стрічку, скакалку, від неї у напрямі стрибка – сантиметрову стрічку для фіксування довжини стрибка. Дитина ставала біля стрічки, торкаючись її носками, виконувала стрибок, максимально відштовхнувшись обома ногами.

Після приземлення дитини вимірювали відстань від стрічки до торкання п’ятками поверхні мату (піску). Стрибок виконувався тричі, фіксувався кращий результат.

Стрибок к у довжину з розбігу діти виконували у яму з піском з відстані 10-12 м. Результат фіксували сантиметровою стрічкою або рулеткою від місця відштовхування (воно позначалось стрічкою) до відбитку (найближчого від місця відштовхування), який залишався на піску. Стрибок виконували тричі, фіксували максимальну його дальність.

Стрибок у висоту з розбігу виконували з відстані 6-8 м через гумову тасьму (шнур) на початковій висоті 25-30 см. Кожного наступного разу її збільшували на 5 см. Коли дитина не могла подолати висоту, їй давали дві додаткові спроби. Якщо вона не долала цю висоту, їй записували результат попередньої спроби.   

Метання набивного м’яча (маса 1 кг) на дальність обома руками з-за голови, виконувалося з вихідного положення – сидячи на підлозі, ноги нарізно. Дитина виконувала підряд три спроби, намагаючись кинути м’яч якомога далі. Фіксувався кращий результат з трьох спроб.

Метання тенісного м’яча (40 г) на дальність. Дитина виконувала метання м’яча з місця більш сильною рукою (частіше правою) від риски, яку позначали на землі. Для зручності вимірювання на майданчику розмічали  коридор шириною 5-6 м і довжиною 12-16 м, на ньому наводили поперечні риски через кожні 0,5 м і встановлювали прапорець або писали цифру (якщо це асфальт), відповідну кількості метрів від місця метання. Фіксувалася відстань від початкової лінії до місця падіння м’яча (подальше ковзання його по землі не враховувалось). Дитина виконувала три кидки підряд, фіксувався кращий результат [33].

Коефіцієнт здоров’я визначався відсотковим співвідношенням кількості випадків захворювання дітей до кількості дітей у групі.

Коефіцієнт захворюваності визначався відсотковим співвідношенням днів, пропущених за хворобою до кількості дітей у групі.

2.3 Організація дослідження
Дослідження проводилось з вересня 2018 по травень 2019 року в Дошкільному навчальному закладі (ясла-садок) № 133 «Струмочок». Всього було обстежено 30 дітей старшого дошкільного віку, віднесених за станом здоров’я до основної медичної групи, з них 13 дівчаток та 17 хлопчиків. У групі складовою частиною фізкультурно-оздоровчої роботи було застосування програми М.М. Єфименка «Казкова фізкультура».

Оздоровчий комплекс залежав від пори року і щомісячно змінювався. В його планування брали участь педагоги і медичний персонал дошкільного закладу. В основі роботи лежали сюжетні заняття з метою залучення дітей до активної фізичної діяльності, об’єднаних єдиним сюжетом (1 раз на 2 тижні); заняття з ознайомлення з довкіллям, заняття на природі (1 раз на місяць); прогулянки-походи, цільові прогулянки, переходи, екскурсії різного типу (з подоланням перешкод в місці привалу, ігри-естафети, рухливі ігри, змагання, спортивні свята у формі змагань (не менше 2 разів на рік тривалістю 1 година); День здоров’я [29, 30, 31, 38].

	1. 
	Сюжетне заняття-гра з фізкультури  «Подорож на острів Здоров’я» (Додаток А).

	2. 
	Інтегроване заняття з використанням методики  М.М. Єфименка  «Усе живе весні радіє» (Додаток Б).
Фізкультхвилинка «На квітковій галявині»

	3. 
	Ранкова гімнастика  «Зима».

	4. 
	Гімнастика пробудження «Подорож дощової краплини».

	5. 
	Гімнастика пробудження «Веселі ведмежата».

	6. 
	Фізкультурні вправи на свіжому повітрі за системою М. М. Єфименка (Додаток В)

	7. 
	Сюжетне заняття-гра з фізкультури «Матінка Осінь» (Додаток Г).

	8. 
	Сюжетне заняття-гра з фізкультури «Дівчина Весна» (Додаток Д).


3 РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕННЯ 

Дослідження на початку експерименту було спрямовано на визначення показників фізичного розвитку та функціонального стану дівчаток та хлопчиків старшого дошкільного віку (табл. 3.1, 3.2).

Так середній показник маси тіла хлопчиків на початку дослідження відповідно складав 19,78±0,83 кг, середній показник маси тіла дівчаток 19,11±0,65 кг. 

Середній показник довжини тіла хлопчиків на початку дослідження складав 113,17±3,62 см. Середні показник довжини тіла дівчаток були дещо нижчий ніж у хлопчиків і складав 107,80±1,45 см.

У процесі визначення середнього показника окружності грудної клітини було виявлено, що у хлопчиків він складає 61,88±1,16 см. При цьому у дівчаток окружність грудної клітини в середньому склала 55,38±0,90 см.

Таблиця 3.1

Показники фізичного розвитку хлопчиків і дівчаток 6 року життя

	№ з/п
	Показники
	Стать
	Початок експерименту
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±m
	t
	Кінець експерименту
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± m
	Приріст показників,
%

	1.
	Маса тіла, кг
	Х
	19,78±0,83
	1,70
	22,08±1,10
	2,6

	
	
	Д
	19,11±0,65
	0,18
	19,30±0,81
	1,0

	2.
	Довжина тіла, см
	Х
	113,17±3,62
	0,60
	116,50±3,90
	2,9

	
	
	Д
	107,80±1,45
	0,45
	109,30±2,80
	1,5

	3.
	Окружність грудної клітини, см
	Х
	61,88±1,16
	1,30
	64,35±1,50
	2,5

	
	
	Д
	55,38±0,90
	0,85
	56,61±1,14
	2,2


Дослідження в кінці експерименту свідчать, про наявність певного приросту показників фізичного розвитку дітей досліджуваної групи.

Так, середні показник маси тіла хлопчиків складає 22,08±1,10 кг (t=1,70), дівчаток 19,30±0,81 кг відповідно (t=0,18). Приріст показників маси тіла у хлопчиків склав 2,6%, у дівчаток – 1,0%

Також була виявлена недостовірність різниці в показниках довжини тіла у хлопчиків, яка склала 116,50±3,90 см при t=0,60. Та недостовірна різниця у дівчаток 109,30±2,80 см відповідно (t=1,50). Приріст показників довжини тіла у хлопчиків склав 2,9%, у дівчаток він нижчий і складає 2,2%.

Отримані в ході дослідження середні показники окружності грудної клітини були такі: у хлопчиків 64,35±1,50 см, t=1,30; у дівчаток 56,61±1,14 см, t=0,85. Достовірної різниці не виявлено. 

Спостерігався приріст показників окружності грудної клітини у хлопчиків 2,5%, у дівчаток  дещо меньше – 2,2%.

Таким чином, розроблений комплекс занять за методикою М.М. Єфименка значно вплинув на показники фізичного розвитку, хоча в отриманих результатах достовірних відмінностей зафіксовано не було. Найбльший результат у хлопчиків виявлений у масі тіла t=1,70, що менше tгр=2,04. найменшим показником є довжина тіла t=0,45.

У дівчат найменший показник достовірності відмінностей виявлено у масі тіла t=0,18 при tгр=2,06. Також відзначається приріст у показниках фізичного розвитку, особливо це можна почати у хлопчиків в довжині тіла t=2,9%, у дівчаток в окружності грудної клітини t=2,2%.

Середні показники ЖЄЛ на початку дослідження у хлопчиків складали 1079,40±23,20 мл, у дівчаток 1065,40±31,10 мл. 

Отримані в ході дослідження показники частоти серцевих скорочень у хлопчиків складали 96,59±2,50 уд/хв, у дівчаток 95,15±2,30 уд/хв. 

Слід відзначити, що показники АТс у хлопчиків складали 98,50±1,60 мм рт. ст, у дівчаток близькі до середнього показника хлопчиків – 99,50±1,90 мм рт. ст.

Показники АТд у хлопчиків складали 61,50±1,70 мм рт. ст., у дівчаток близькі до середнього показника АТд хлопчиків – 60,50±2,40 мм рт. ст. 

В кінці експерименту середні показник ЖЄЛ у хлопчиків склав 1092,60±32,00 мл, у дівчаток – 1075,40±39,00 мл. Був зафіксований незначний приріст показників ЖЄЛ у хлопчиків 1,3% та у дівчаток 1,0%. Достовірної різниці не виявлено. 

Аналізуючи показники ЧСС у хлопчиків було виявлено 94,76±2,20 уд/хв (t=0,55) відповідно, у дівчаток 93,70±1,80 уд/хв (t=0,50). Достовірної різниці не виявлено. 

У кінці дослідження показники АТс у хлопчиків склав 101,35±1,00 мм рт. ст. (t=1,50) У дівчаток показники склали 100,15±1,40 мм рт. ст. (t=0,28). Достовірної різниці не виявлено. Приріст показників у хлопчиків склав 2,89%, у дівчаток 0,65%.

Таблиця 3.2

Показники функціонального розвитку хлопчиків і дівчаток 6 року життя

	№ з/п
	Показники
	Стать
	Початок експерименту
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	Кінець експерименту
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± m
	Приріст показників,
%

	1.
	ЖЄЛ, мл
	Х
	1079,40±23,20
	0,33
	1092,60±32,00
	1,20

	
	
	Д
	1065,40±31,10
	0,16
	1075,40±39,00
	1,00

	2.
	АТс, мм рт. ст
	Х
	98,50±1,60
	1,50
	101,35±1,00
	2,89

	
	
	Д
	99,50±1,90
	0,28
	100,15±1,40
	0,65

	3.
	АТд, мм рт. ст
	Х
	61,50±1,70
	0,21
	62,05±2,04
	0,89

	
	
	Д
	60,50±2,40
	0,18
	61,15±2,80
	1,10

	4.
	ЧСС, уд/хв
	Х
	96,59±2,50
	0,55
	94,76±2,20
	1,90

	
	
	Д
	95,15±2,30
	0,50,
	93,70±1,80
	1,50


Показник АТд у хлопчиків склав 62,04±2,04 мм рт. ст. (t=0,21), у дівчаток 61,15±2,80 мм рт. ст. (t=0,18). Показники приросту складають у хлопчиків 0,89%, у дівчаток 1,1%. 

В ході експерименту були вивчені показники розвитку основних рухів (табл. 3.3, рис.3.1). Середні показники ходьби на 10 м у хлопчиків склали 6,5±0,03 с, у дівчаток 7,10±0,30 с. В кінці експерименту цей показник у хлопчиків зменшився до  5,70±0,19 с, а у дівчаток 6,60±0,09 с. Різниця між показниками у хлопчиків виявилася достовірною, на відміну від показників дівчаток. Результати дослідження показників бігу на 10 м у хлопчиків склали 2,90±0,05 с, а у дівчаток 3,00±0,05 с. В кінці дослідження цей показник у хлопчиків склав 2,50±0,04 с, у дівчаток 2,60±0,06 с. Різниця між показниками достовірна. 

Результати виконання дітьми стрибків у висоту з розбігу на початку експерименту виглядали так: хлопчики 56,90±1,40 см, дівчатка 55,80±2,40 см. В кінці експерименту середній показник у хлопчиків склав 62,70±1,02 см, у дівчаток був меншим і склав 58,00±1,10 см. Була виявлена недостовірна різниця у показниках дівчаток.

Середній показник стрибку у довжину з місця на початку експерименту у хлопчиків складав 104,50±2,30 см, а у дівчаток 97,50±5,50 см. В кінці експерименту було зафіксовано збільшення результатів: у хлопчиків 114,40±3,40 см, у дівчаток 111,50±5,00 см. Різниця показників достовірна у хлопчиків. 

Стрибок у довжину з розбігу у хлопчиків на початку експерименту склав 159,00±3,00 см, а у дівчаток 153,00±2,50 см. В кінці дослідження показник стрибка у довжину з розбігу у хлопчиків виявився більшим – 170,80±3,50 см, а у дівчаток 165,00±3,40 см. Також була виявлена достовірна ризниця. Аналізуючи показники метання дітьми набивного м’яча на початку експерименту. Були визначені такі результати: у хлопчиків 2,20±0,10 м, у дівчаток 2,00±0,10 м. В кінці дослідження ці показники відповідно склали у хлопчиків 2,8±0,07 м , а у дівчаток 2,5±0,1 м.
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Рис. 3.1 Приріст показників рівнів розвитку основних рухів у хлопчиків і дівчаток 6 року життя, %   
	Примітка: 1.  SHAPE   –  хлопчики 2.  SHAPE   –  дівчата 
	ІV – стрибок у довжину з розбігу

	І – ходьба на 10 м 
	V – стрибок у висоту з розбігу

	ІІ – біг на 10 м
	VI – метання набивного м’яча

	ІІІ – стрибок у довжину з місця
	VII –  метання тенісного м’яча на дальність
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На початку експерименту середні показники метання тенісного м’яча на дальність у хлопчиків склали 6,90±0,90 м, а у дівчаток відповідно 5,30±0,30 м. В кінці експерименту середні показники метання тенісного м’яча на дальність у хлопців склали 11,90±0,70 м, а у дівчаток відповідно 7,40±0,40 м. Різниця показників виявилася достовірною. 

В кінці експерименту приріст показників у хлопчиків і дівчаток в ходьбі на 10 м складав: хлопчики 12%, у дівчаток – 7%; також знизився показник у бігу на 10 м, у хлопчиків приріст склав 13,8%, а у дівчаток 13% (рис. 3.1).

Так збільшилися показники у стрибках у довжину з місця і приріст склав у хлопчиків 9,5%, у дівчаток 14,6%; приріст у показниках стрибку у довжину з розбігу склав у хлопчиків 7%. У дівчаток відповідно 8%.

Приріст показників у стрибках у висоту з розбігу у дівчаток склав 4%, у хлопчиків 10,2%; у метанні набивного м’яча у хлопчиків 27%, а у дівчаток 25%. Також відзначається приріст у показниках метання тенісного м’яча на дальність у хлопчиків 72%, у дівчаток 39% (табл. 3.3).
Можна сказати, що у показниках розвитку основних рухів була зафіксована достовірність відмінностей за всіма показниками у хлопчиків. Найбільшим він виявився у показниках бігу на 10 м (2,90±0,05 –2,50±0,04) при t=6,60 (tгр=2,09). Найменшим є показник тесту ходьба на 10 м,  t=2,30; у дівчаток була виявлена достовірність  відмінності в тестах біг на 10м, t=5,10 (tгр=2,06), стрибок у довжину з розбігу (153,00±2,50 –165,00±3,40) t=2,80; метання набивного м’яча у дівчаток (2,00±0,10–2,50±0,10) при t=3,50 та метання тенісного м’яча на дальність у дівчаток (5,30±0,30 –7,40±0,40) при t=4,20. Також відмічається значний приріст показників розвитку основних рухів, найбільш він виражений в тестах у хлопчиків у ходьбі на 10 м – 12,0%, бігу на 10м – 13,8%, метання набивного м’яча – 27,0%, метанні тенісного м’яча на дальність – 72,0%. У дівчаток в бігу на 10 м – 13,0%, метанні набивного м’яча – 25,0%, метанні тенісного м’яча на дальність – 39,0% (табл. 3.3). 

Таблиця 3.3

Показники розвитку основних рухів хлопчиків і дівчаток 6 року життя
	№ з/п
	Показники
	Стать
	Початок експ.
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± m
	tр
	Кінець 
експ.
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± m
	Приріст показників, %

	1.
	Ходьба на 10 м, с
	Х
	6,50±0,30
	2,30*
	5,70±0,19
	12,0

	
	
	Д
	7,10±0,30
	1,60
	6,60±0,09
	7,0

	2.
	Біг на 10 м, с
	Х
	2,90±0,05
	6,20***
	2,50±0,04
	13,8

	
	
	Д
	3,00±0,05
	5,00***
	2,60±0,06
	13,0

	3.
	Стрибки у довжину з місця, см
	Х
	104,50±2,30
	2,40*
	114,40±3,40
	9,5

	
	
	Д
	97,50±5,50
	1,90
	111,70±5,04
	14,6

	4.
	Стрибок у довжину з розбігу, см
	Х
	159,00±3,00
	2,60*
	170,80±3,50
	7,0

	
	
	Д
	153,00±6,50
	2,80**
	165,00±3,40
	8,0

	 5.
	Стрибок у висоту з розбігу, см
	Х
	56,90±1,40
	3,40**
	62,70±1,02
	10,2

	
	
	Д
	55,80±2,40
	0,80
	58,00±1,10
	4,0

	6.
	Метання набивного м’яча (1 кг), м
	Х
	2,20±0,08
	4,90***
	2,80±0,07
	27,0

	
	
	Д
	2,00±0,10
	3,50**
	2,50±0,10
	25,0

	7.
	Метання тенісного м’яча (40 г) на дальність, м
	Х
	6,90±0,90
	4,40***
	11,90±0,70
	72,0

	
	
	Д
	5,30±0,30
	4,20***
	7,40±0,40
	39,0


Примітка: відмінності достовірні * - Р<0,05; ** - P<0,01; ***- P<0,001

В ході експерименту були вивчені також рівні розвитку основних рухів хлопчиків і дівчаток у відсотках (табл. 3.4). Були розглянуті три рівні розвитку – високий, середній і низький відповідно до прийнятих норм розвитку (рис. 3.2 - 3.5). Так, на початку експерименту в бігу на 10 м у дівчаток високий рівень складав 15,3%, середній 46,2% і низький 38,5%; у хлопчиків високий рівень складав 17,6%, середній 47% і низький 35,4%.
У ходьбі на 10 м у дівчаток високий рівень склав 23%, середній 53,8% і відповідно низький 23,2%; у хлопчиків високий рівень дорівнював 11,8%, середній 52,9% і низький 23,3%. Також виявлено, що у стрибка у довжину з місця  викрий рівень у дівчаток склав 15,4%, середній 53,8% і низький 30,8%; у хлопчиків високий рівень – 17,6%, середній – 52,9% і низький 29,4%.
Стрибок у довжину з розбігу у дівчаток: високий рівень 23%, середній 38,5% і низький 38,5%; у хлопчиків: високий 23,5%, середній 41,2% і низький відповідно 35,3%.
Аналізуючи показники у стрибках у висоту з розбігу були зафіксовані такі рівні: у дівчаток високий рівень склав 7,7%, середній 53,8% і низький 38,5%; у хлопчиків високий рівень – 11,6%, середній 53% і низький 35,4%.
Так, метання набивного м’яча у дівчаток на високому рівні 15,3%, середньому 46,2%, низькому 38,5%; у хлопчиків на високому рівні 11,8%, середньому 52,9% і на низькому 32,3%.
У метанні тенісного м’яча на дальність рівні склали: у дівчаток високий 23%, середній 30,8%, низький 46,2%; у хлопчиків високий рівень склав відповідно 11,8%, середній 47% і низький 41,2%.
У кінці експерименту також були виявлені рівні у відсотковому співвідношенні які відрізняються від тих, які отримали на початку експерименту. Так, у бігу на 10 м у дівчаток він склав: високий 38,5%, середній 53,8%, низький 7,7%; у хлопчиків: високий 53%, середній 35,4%, низький 11,6%. Аналізуючи рівні показників ходьби на 10 м у кінці експерименту у дівчаток виявили високий рівень 38,5%, середній 46,5% і низький відповідно 15,3%; у хлопчиків високий рівень склав 41,2%, середній 52,9%, низький 5,9%.
Таблиця 3.4

Рівні розвитку основних рухів хлопчиків і дівчат 6 року життя, %
	№ з/п
	Тести 
	Початок експерименту
	Кінець експерименту

	
	
	Хлопчики 
	Дівчатка 
	Хлопчики 
	Дівчатка 

	
	
	Рівень 
	Рівень

	
	
	Високий
	Середній
	низький
	високий
	середній
	низький
	високий
	середній
	низький
	високий
	середній
	низький

	1.
	Біг 10 м, с
	17,6
	47,0
	35,4
	15,3
	46,2
	38,5
	53
	35,4
	11,6
	38,5
	53,8
	7,7

	2.
	Ходьба 10 м, с
	11,8
	52,9
	32,3
	23,0
	53,8
	23,2
	41,2
	52,9
	5,9
	38,5
	46,2
	15,3

	3.
	Стрибок у довжину з місця, см
	17,6
	52,9
	29,4
	15,4
	53,8
	30,8
	47
	41,2
	11,8
	53,8
	30,8
	15,4

	4.
	Стрибок у довжину з розбігу, см
	23,5
	41,2
	35,3
	23,0
	38,5
	38,5
	41,2
	47
	11,8
	53,8
	38,5
	7,7

	5. 
	Стрибок у висоту з розбігу, см
	11,6
	53
	35,4
	7,7
	53,8
	38,5
	52,9
	29,4
	17,6
	46,2
	38,5
	15,3

	6.
	Метання набивного м’яча (1 кг), м
	11,8
	52,9
	32,3
	15,3
	46,2
	38,5
	53
	35,4
	11,6
	53,8
	38,5
	7,7

	7. 
	Метання тенісного м’яча (40 г), м
	11,8
	47,0
	41,2
	23,0
	30,8
	46,2
	47
	41,2
	11,8
	46,2
	30,8
	23
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Рис. 3.2 Рівні розвитку основних рухів хлопчиків 6 року життя на початку дослідження, %  

	Примітка: 
  SHAPE 


  –  високий,   SHAPE 


 –  середній   SHAPE 


  –  низький
	ІV – стрибок у довжину з розбігу

	І – ходьба на 10 м
	V – стрибок у висоту з розбігу

	ІІ – біг на 10 м
	VI – метання набивного м’яча

	ІІІ – стрибок у довжину з місця
	VII –  метання тенісного м’яча на дальність
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Рис. 3.3 Рівні розвитку основних рухів хлопчиків 6 року життя в кінці дослідження, %  

	Примітка: 

 SHAPE 


  –  високий,   SHAPE 


 –  середній   SHAPE 


  –  низький
	ІV – стрибок у довжину з розбігу

	І – ходьба на 10 м
	V – стрибок у висоту з розбігу

	ІІ – біг на 10 м
	VI – метання набивного м’яча

	ІІІ – стрибок у довжину з місця
	VII –  метання тенісного м’яча на дальність
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Рис. 3.4 Рівні розвитку основних рухів дівчаток 6 року життя на початку дослідження, %  
	Примітка:  
  SHAPE 


  –  високий,   SHAPE 


 –  середній   SHAPE 


  –  низький
	ІV – стрибок у довжину з розбігу

	І – ходьба на 10 м
	V – стрибок у висоту з розбігу

	ІІ – біг на 10 м
	VI – метання набивного м’яча

	ІІІ – стрибок у довжину з місця
	VII –  метання тенісного м’яча на дальність
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Рис. 3.5 Рівні розвитку основних рухів дівчаток 6 року життя в кінці дослідження, %  

	Примітка:  
  SHAPE 


  –  високий,   SHAPE 


 –  середній   SHAPE 


  –  низький
	ІV – стрибок у довжину з розбігу

	І – ходьба на 10 м
	V – стрибок у висоту з розбігу

	ІІ – біг на 10 м
	VI – метання набивного м’яча

	ІІІ – стрибок у довжину з місця
	VII –  метання тенісного м’яча 




Також виявлено, що у стрибках у довжину з місця в кінці експерименту у хлопчиків високий рівень склав 47%, середній 41,2%, низький 11,8%; відповідно у дівчаток високий – 53,8%, середній – 30,8% і низький – 15,4%.
У кінці експерименту при стрибка у довжину з розбігу у дівчаток високий рівень склав 53,8, середній 38,5 і низький рівень 7,7%; у хлопчиків високий рівень склав 41,2%, середній 47%, низький рівень 11,8%.
У стрибках у висоту з розбігу в кінці експерименту у дівчаток високий рівень склав 46,2%, середній 38,5% і низький рівень 15,3%; у хлопчиків відповідно високий рівень склав 52,9%, середній 29,4%, низький 17,6%.
Також виявлені зміни в кінці експерименту і у метанні набивного м’яча. Так, у дівчаток високий рівень дорівнював 53,8%, середній 38,5% і низький 7,7%; у хлопчиків цей показник складав відповідно високий рівень 53%, середній 35,4%, низький 11,6%.
В кінці експерименту змінились і показники метання тенісного м’яча на дальність: у дівчаток високий рівень 46,2%, середній 30,8% і низький 23%; у хлопчиків відповідно високий рівень 47%, середній 41,2% і низький 11,8%.
Таким чином, можна сказати, що у  кінці експерименту високий рівень збільшився, середній залишився майже без змін і низький зазнав зменшення. 
Наприкінці дослідження кількість дітей з низьким і середнім рівнем зменшилась по відношенню до початку дослідження. Наприклад в тесті біг на 10 м низький рівень на початку експерименту склав 38,5%, а наприкінці 7,7%; стрибок у довжину з розбігу на низькому рівні на початку експерименту склав 38,5%, а в кінці відповідно 7,7%; на початку експерименту в метанні набивного м’яча низький рівень дорівнював 38,5%, а наприкінці 7,7%; у стрибках у довжину з місця на початку експерименту середній рівень складав 53,8%, в кінці експерименту відповідно 30,3% у дівчат.
Таблиця 3.5
Аналіз захворюваності дітей 6 року життя
	№ з/п
	Місяць
	Пропуски по хворобі, днів
	Кількість дітей, що хворіли 
	Коефіцієнт 
здоров’я
	Коефіцієнт захворюваності

	
	
	хронічні захворювання
	дихальні хвороби
	інші захворювання
	разом
	
	показник, %
	рівень
	показник
	рівень

	1
	Вересень 
	–
	–
	16
	16
	4
	13
	високий
	0,50
	низький

	2.
	Жовтень 
	–
	–
	27
	27
	7
	21
	середній
	0,84
	середній

	3
	Листопад 
	–
	8
	17
	25
	6
	20
	високий
	0,78
	низький

	4
	Грудень 
	–
	19
	21
	40
	8
	25
	середній
	1,25
	середній

	5
	Січень 
	–
	22
	11
	33
	8
	26
	середній
	1,03
	середній

	6
	Лютий 
	–
	10
	3
	13
	3
	10
	високий
	0,41
	низький

	7
	Березень 
	–
	–
	12
	12
	3
	9
	високий
	0,38
	низький

	8
	Квітень 
	–
	–
	8
	8
	1
	3
	високий
	0,25
	низький

	 
	 
	
	
	
	
	
	=16
	високий
	= 0,68
	низький




У хлопчиків найбільшими є показники рівню розвитку бігу на 10 м – на початку експерименту низький рівень складав 35,4%, а наприкінці 11,6%; у метанні тенісного м’яча на початку експерименту низький рівень дорівнював 41,2%, а наприкінці 11,8%. Кількість хлопчиків з високим рівнем розвитку виявлено за всіма тестами, наприклад, на початку експерименту високий рівень складав 11,6%, наприкінці 52,9% у стрибках у висоту з розбігу. Кількість дівчат з високим рівнем розвитку на кінець дослідження виявлено по всім тестам, наприклад: у стрибках у довжину з місця на початку експерименту високий рівень дорівнював 15,4%, а наприкінці 53,8%; стрибок у висоту з розбігу на початку експерименту складав на високому рівні 7,7%, наприкінці відповідно 46,2%.
Одночасно в ході експерименту був проведений аналіз рівня захворюваності та рівня здоров’я дітей досліджуваної групи (табл. 3.5). 
Протягом дослідження нами спостерігались такі зміни рівня показника здоров’я дітей: у жовтні, грудні та січні – середній рівень, у вересні, листопаді, лютому, березні та квітні – високий рівень. В кінці дослідження був отриманий такий результат: середнє значення коефіцієнта здоров’я дорівнює 16% і належить до високого рівня. Це говорить про зниження кількості дітей, які перенесли деякі захворювання. 
Протягом експерименту спостерігалось значне покращення у показниках коефіцієнту захворюваності. Середнє значення коефіцієнта захворюваності дорівнює 0,68 од. і належить до низького рівня.
ВИСНОВКИ

Здоров’язбережуіальне середовище дошкільного навчального закладу являє собою складно організовану систему, яка складається із сукупності санітарно-гігієнічних, організаційно-педагогічних та психолого-педагогічних умов. Тому воно спрямоване на оптимізацію санітарно-гігієнічних умов процесу організації життєдіяльності дітей, зокрема навчання та виховання, вибір доцільних форм та методів фізкультурно-оздоровчої діяльності, гуманізацію взаємин учасників навчально-виховного процесу, активізацію рухової діяльності, запобіганню розумовому та фізичному перенавантаженню дітей, попередженню стресових станів, підвищенню адаптаційних можливостей дитячого організму, вибір доцільних інноваційних технологій та моніторинг якості освітніх послуг.
Запропонований комплекс заходів з фізичного виховання за методикою М.М. Єфименка з  значно вплинув:
1. У показниках фізичного розвитку спостерігається позитивна динаміка, однак достовірних відмінностей не зафіксовано.
2. На приріст показників фізичного розвитку. Найбільший приріст у хлопчиків в показниках довжини тіла, найменший відмічається у показниках окружності грудної клітини; у дівчаток найбільший показник у окружності грудної клітини, а найменший у масі тіла.
3. У показниках функціонального розвитку дихальної та серцево-судинної системи, також спостерігається позитивна динаміка. Спостерігається приріст показників функціонального розвитку. Найбільше він виражений у дівчат в показниках ЧСС; у хлопчиків в показниках ЧСС та АТс.
4. У показниках основних рухів спостерігається позитивні динаміка та відмічається достовірність відмінностей за всіма показника тестів у хлопчиків, але найяскравіше вона виражена у показниках бігу на 10м, стрибка у довжину з розбігу, метанні набивного м’яча, метанні тенісного м’яча на дальність.   
5. Приріст показників основних рухів спостерігається в усіх тестах як у хлопчиків, твк і у дівчат. Найбільший показник приросту спостерігається у дівчат і хлопчиків в метанні тенісного м’яча на дальність.
6. Наприкінці дослідження кількість дітей з низьким і середнім рівнем розвитку основних рухів змінилась, особливо у тестах: біг на 10 м, ходьба на 10 м, стрибок у висоту з розбігу, метання набивного м’яча. Кількість хлопчиків з високим рівнем розвитку виявлено за всіма тестами окрім стрибка у довжину з розбігу. Кількість дівчат з високим рівнем розвитку виявлено по всім тестам окрім метання тенісного м’яча на дальність, стрибка у довжину з розбігу та ходьба на 10 м.
7.  Протягом дослідження нами спостерігались такі зміни рівня показника здоров’я дітей: у жовтні, грудні та січні – середній рівень, у вересні, листопаді, лютому, березні та квітні – високий рівень. В кінці дослідження був отриманий такий результат: середнє значення коефіцієнта здоров’я дорівнює 16% і належить до високого рівня. Це говорить про зниження кількості дітей, які перенесли деякі захворювання. 
Спостерігалось значне покращення у показниках коефіцієнту захворюваності. Середнє значення коефіцієнта захворюваності дорівнює 0,68 од. і належить до низького рівня.
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ДОДАТОК А

Сюжетне заняття-гра з фізкультури

Тема: «Подорож на острів Здоров’я»
(за методикою М. М. Єфименка, старша група).

Мета: розширити знання дітей про водний вид транспорту, поповнити словник дітей морськими термінами: щогла, вітрила, трюм, палуба. Учити перелазити з похилої дошки в упорі стоячи на колінах, спираючись кистями рук на гімнастичну стінку, лазити по гімнастичній стінці різнойменним способом; продовжувати вчити дітей поєднувати рухи з ритмом і темпом музики, чітко виконувати команди. Формувати навички правильного дихання, орієнтувати дітей на формування здорового способу життя, привчати до систематичних занять фізкультурою і спортом, формувати потребу в здоровому способі життя. Удосконалювати вміння виконувати вправи загальнорозвиваючого характеру під музику аудіозапису, передавати м’яч одне одному в колоні над головою, поєднуючи рухи зі словами, метати в ціль, вправляти в різних видах ходьби та бігу, звичайній ходьбі, у напівприсіді, стрибках з просуванням вперед, ходьбі на звук умовного сигналу без зорового контролю. Підвищувати фізичну компетентність дітей засобами навчання основних рухів та загальнорозвиваючих вправ, уміння застосовувати їх в життєвих ситуаціях. Розвивати музичний і ритмічний слух, м’язи рук плечового поясу, тулуба та ніг, пам’ять, швидкість реакції, спритність, окомір, влучність, силу. Виховувати почуття дружби, колективізму, взаємодопомоги, товариськості, впевненість у собі та бажання прийти на допомогу у складних (екстремальних ситуаціях); витримку, силу волі, бажання займатися фізкультурою і спортом; дружні стосунки між дітьми; створити гарний настрій під час рухової активності.
Продовження додатку А
Обладнання: грамзапис творів Поля Маріа « Музична мозаїка. Шедеври»; 2 корзини, 2 м’яча, 10 пляшок із водою, 2 лави, гімнастична драбина, похила дошка, 3 дзвоники, канат, Поради Малятка - здоров’ятка, медалі для нагород, соломинки для вентиляції легенів, чарівна скринька.
Хід заняття:

Привітання ( пальчикова гімнастика ) 
1. Моряки відпочивають. (На спини лягайте, очі закривайте і відпочивайте! І сняться морякам сни чудові: ніби пливуть вони по синьому морю.Вітер на хвилях корабель гойдає, то вправо, то вліво його нахиляє!А над морем чайки літають, весело пісні співають!)
2. Моряки прокидаються Сонце піднімається, моряки прокидаються, Очі відкривають, руки підіймають: Вперед, вгору до сонця потягнулися, в сторони розкрили і вниз опустили.
3. Чайки літають А над морем чайки літають, співом пташиним новий день стрічають. На живіт переверніться і над морем пролетіть.
4. Почистимо взуття (На спину повертайтесь, на палубу сідайте! Праву ногу згинайте, й черевики начищайте.)
5. Покажіть черевики (На спину лягайте, почергово ноги підіймайте й опускайте, s носки відтягайте. 
Моряки! Вставайте! Струнко! Кругом! Зайняти місце на кораблі!
6. Кораблі пливуть, веслами гребуть (В руки весла візьміть і до себе гребіть! Від себе гребіть, уперед пливіть. ( Повторюють 4 рази. )
7. Шторм на морі (Буря наближається, шторм починається, палуба хитається! Вправо - вліво, вправо - вліво корабель наш нахилило.)
8. Викачуємо воду з трюмів (Станьте на палубу, насоси підключайте! Воду качайте! Всім на корабель!)
9. Моряки пливуть (Далі рушаємо, по морю пропливаємо!)
10. Куди ми припливли? (До Африки! Nанок « Чунга - Чанга»). 
Продовження додатку А
11. Передавання м’яча. Продовж логічний ряд. 
12. Підіймай вітрила! (Щоб підняти вітрила, необхідно проповзти по трапу на колінах, спираючись на кисті рук змінним способом ( права рука, ліва нога й навпаки ). Потім по гімнастичній стінці піднятися вгору на щоглу ( різнойменним способом). 
Подзвонити в дзвіночок, розправити вітрила, повертаючись ліворуч, і таким самим способом спуститись вниз, пройти по трапу, відтягуючи носки, руки - в сторони. 1 група дітей ( називаю ) натягуватимуть вітрила. 2 група дітей ( називаю ) проведуть операцію щодо рятування людей у морі. Люди в морі! Вони потребують допомоги. Необхідно накинути круги на кільцекид. Хто більше накине кругів на кільцекид, той більше врятує людей. Хто не докине, той не врятує людину. Будьте уважними! У вас дуже відповідальне завдання. Моряки, займіть свої місця! (Біля обладнання тричі виконують основні рухи). 
13. Завершальні вправи.
ДОДАТОК Б
Інтегроване заняття «Усе живе весні радіє»
Фізкультхвилинка «На квітковій галявині»
(за системою М. М. Єфименка)

У лісі на квітковій галявині жили - дружили собі квіточки - пелюсточки. Уранці вони привітно кивали одна одній своїми голівками і розповідали цікаві історії. Ось одна із них: У далекій країні, на березі лісового озера, ріс красивий, витончений нарцис. Він дуже пишався і часто дивився на себе у воду, милуючись своїм відображенням.

Вправа 1. «Водоміри». 

З вихідного положення впираючись руками за спиною і трохи піднявши сідниці - виконувати спочатку «тупцювання» на місці, потім рухи приставними кроками з поворотом довкола вертикальної осі й, нарешті, рух у різних напрямках.

Вправа 2. «Жаб’ячий хор». 

З вихідного положення стоячи навкарачках ( високе положення ), руки й ноги напівзігнуті, розгойдуватися вперед - назад і промовляти: «Ква - а - а, ква - а - а!» Нарцисові не подобався дружний хоровий спів жаб. Павук байдуже поглядав на страждання прекрасної квітки, продовжуючи плести своє нескінченне павутиння. 

Вправа 3. «Байдужий павук».
З вихідного положення (див. вправа 1) , трохи піднявши тулуб, по черзі підіймати ноги (імітувати плетіння павутини). На це маленьке озеро, загублене в лісі, щороку прилітала красуня Чорна Лебідь.

Вправа 4. «Чорна Лебідь». 

З вихідного положення стоячи навколішках, виконувати нахили в сторони, легко змахуючи руками. А Нарцис, побачивши красуню Чорну
Продовження додатку Б

Лебідь, відразу ж у неї закохався й забув про свою красу, спостерігав за нею, коли вона робила на заході прощальне коло над озером. 

Вправа 5. «Прощальне коло». Ходьба в колоні по одному навшпиньках зі змахами долонями біля талії ( що імітують легкі змахи крилами ).

ДОДАТОК В
Фізкультурні вправи на свіжому повітрі

 за методикою М. М. Єфименка

«Бабуся зима».

Вправа 1. «Перша товста крижинка». 

З вихідного положення присівши в упорі - переступати з ноги на ногу, повертаючись довкола вертикальної осі. (Зазирнула бабуся Зима і в ліс. Дуби, сосни одягла у важкі снігові шуби. Маленьким ялинкам на маківки одягла шапочки). 
Вправа 2. «Зимові шапочки». 

З вихідного положення присівши в упорі - підняти руки вверх, показати, в кого найбільша снігова шапка. (У снігових заметах часто буксували автомобілі, автобуси, їхні колеса крутилися на місці, намагаючись вибратися зі снігу). 
Вправа 3. «Маленькі ялинки». 
З вихідного положення сидячи, упор ззаду, ноги трохи зігнуті в колінах - повороти на місці довкола вертикальної осі за допомогою приставних кроків. (Це розвеселило бабусю Зиму, і вона ще більше натрусила білого снігу. Падали сніжинки на землю, тихо лягали на поля, на ліс, на стежки). 
 Вправа 4. «Маленькі сніжинки». 
З вихідного положення присівши в упорі, стати руки в сторони і покружляти навколо себе. (Не забула бабуся Зима і про звірят. Зайчиків одягла у білі шубки, лисичкам припасла яскраво-руді шубки. Їм зима не страшна). 

Вправа 5. «Зайчики». 
З вихідного положення сидячи, пострибати, як «зайчики», руки зігнувши, як «лапки». (Холодний вітер, піднявши зграю птахів, змусив-таки їх вирушати на південь, попрощавшись із рідними гніздечками).
Вправа 6. « Птахи летять». 
Продовження додатку В

З вихідного положення стоячи, «політати», змахуючи руками - крилами, як «пташечки». (Незабаром наближався Новий рік, зимові свята, бабуся Зима подобрішала і навіть малятам подарувала сонячну теплу погоду).

ДОДАТОК Г
Сюжетне заняття-гра з фізкультури

«Матінка - Осінь»
(за системою М. М. Єфименка)

Початок осені завжди чарівний. Повітря стає прозоре, мов кришталь, а небо голубе - голубе. Матінка - Осінь пахне чебрецем, опеньками, спілими яблуками і ще чимось дивним і приємним. 
Вправа 1. «Стиглі осінні яблука». 
З вихідного положення присівши в упорі, переступати з ноги на ногу, повертаючись довкола вертикальної осі. 
Вправа 2. «Дощові струмки». Пересуватися навпочіпки в колоні по одному, утримуючи один одного за плечі або талію Матінка - Осінь полюбляє розливати дощову воду у великі калюжі-дзеркала, щоб діти могла побачити своє відображення. 
Вправа 3. «Калюжі-дзеркала». 
З вихідного положення присівши в упорі, випрямляти по черзі ноги й окреслювати перед собою півколо. Матінка - Осінь, наче художник, велетенським пензлем розфарбовує у яскраві кольори плоди та листя. 
 Вправа 4. «Осінні листки». 
З вихідного положення стоячи, повільно повертатися довкола вертикальної осі, при цьому трохи присідати й робити змахи руками, імітуючи кружляння листків. Холодний північний вітер змусив пташок, які зібралися в зграї, вирушили в теплі краї. 
Вправа 5. «Птахи відлітають». 
З вихідного положення стоячи, стати в позу ластівки, нахилити тулуб вперед і змахувати руками-крилами. Пориви вітру стають сильнішими, і від цього починають гнутися навіть старі високі дерева.
Вправа 6. «Дерева на вітрі». 
Продовження додатку Г

З вихідного положення стоячи парами обличчям один до одного, долонями впертися в долоні партнера і трохи відступити один від одного - намагатися зрушити свого партнера з місця м’яким поштовхом. Матінка - Осінь і дорослих підганяє на роботу, наче примовляє: «Ану, мої любі, покваптеся, нема чого мокнути під дощем, та ще й на вітрі!» 
 Вправа 7. «Через калюжі». 
Ходьба в парах, діти тримаються за руки і перестрибують через калюжі. 
Вправа 8. «Квапливі перехожі». 
Спортивна ходьба парами. Матінка - Осінь, коли не на жарт розійдеться, може зірвати капелюх із голови перехожого й покотити широким бульваром. 
Вправа 9. «Навздогін за капелюхом». 
Біг у легкому темпі з поступовим прискоренням, одну руку при цьому простягати вперед, начебто намагаючись упіймати капелюх, що злетів.
ДОДАТОК Д
Сюжетне заняття-гра з фізкультури

«Дівчина - Весна» 
(за системою М. М. Єфименка)

 Щороку до нас приходить квітуча, запашна пора - весна! Вона така юна, весела й безтурботна, як дівчина. Так і назвемо її - дівчина Весна... Від її лагідної, теплої усмішки бруньки на деревах і кущах починають розпускатися. 
Вправа 1. «Бруньки розпускаються». 
З вихідного положення лежачи на спині згрупувавшись - повільно розводити руки й ноги в сторони. Очі в дівчини Весни сяють, як сонце! Куди вона не гляне - туди ж линуть і теплі сонячні промінці.
Вправа 2. «Промінці». 
З вихідного положення лежачи на боці з упором на зігнутий лікоть - зводити і, витягаючи, розводити вільні лікоть і коліно. Після холодної і суворої бабусі Зими прихід весни - завжди довгоочікуваний. Кожен листочок, кожна гілочка і травинка радіють появі дівчини Весни.
 Вправа 3. «Радісне чекання». 
З вихідного положення лежачи на животі, ноги зігнуті в колінах - помалу повертатися, роблячи приставні кроки по черзі в кожний бік. Молоді пагони радісно тягнуться назустріч Весні та сонцю. 
Вправа 4. «Пагони тягнуться». 
З вихідного положення лежачи в упорі - тягнутися руками й ногами в протилежні боки, намагаючись ніби « підрости», витягнутись. Дівчина Весна любить заплітати у своє кучеряве волосся гарні польові квіти, і коли вона легко ступає по землі, квітки ніжно дзеленчать, як маленькі дзвіночки. 
Вправа 5. «Квіти-дзвіночки». 
Продовження додатку Д

З вихідного положення стоячи навкарачках ( середнє положення ) - робити різні рухи головою ( уперед-назад, ліворуч- праворуч, кругові рухи ), промовляючи при цьому: « Дзелень-дзелень, дзелень-дзелень!» А ще весна полюбляє алмазні прикраси із зірочок, які вона запалює на високому небі. 
Вправа 6. «Зірки загоряються». 
З вихідного положення лежачи, упор ззаду - підіймати по черзі кожну ногу, випрямляючи її та відтягуючи носок «доторкаємося до зірок». Дівчина Весна подовгу дивиться на себе в дзеркало лісового озера - їй дуже хочеться бути гарною й усім подобатися. 
Вправа 7. «Дзеркало лісового озера». 
З вихідного положення стоячи навкарачках ( високе положення ) - плавно згинати руки, опускаючи плечовий пояс, при цьому підіймати по черзі ноги. У весни стрункі ніжки - молоді берізки.
Вправа 8. «Стрункі ніжки». 
З вихідного положення сидячи, упор ззаду - повертатися довкола вертикальної осі приставними кроками, випрямивши ноги. Зазеленівши, берізки наповнюються соком, і березовий сік починає грати, як молода кров дівчини Весни. 
Вправа 9. «Березовий сік». 
Пересуватися навпочіпки в колону по одному, узявшись за руки і змінюючи напрямок руху. Розквітлі дерева, немов дівчата-подружки, вітають Весну, змахуючи гілочками; над ними весело гудуть бджоли. 
Вправа 10. «Квітування дерев». 
З вихідного положення стоячи навколішках - виконувати різні нахили тулуба, а руками імітувати погойдування гілочок на вітрі. Тополі струнко витяглися, побачивши, що до них наближається дівчина Весна, - і від цього стали здаватися ще вищими. 
Вправа 11. «Високі тополі». 
Продовження додатку Д

З вихідного положення стоячи - підійматися навшпиньки і, підводячи руки, тягнутися догори. Метелики, пурхаючи, сідали на легку смарагдову сукню дівчини Весни та прикрашали її неповторним травневим візерунком. 
 Вправа 12. «Пурхання метеликів». 
Ходьба навшпиньках у довільному порядку (але так, щоб не натикатися один на одного ), руки імітують рухи крил метелика, який пурхає. 
%








52





50








� EMBED  ���





� EMBED  ���





� EMBED  ���





� EMBED  ���





13





42





46





47





48








49





� EMBED  ���








_1635536473.unknown

_1635536516.unknown

_1635358631

_1635363167

_1635432716

_1635361222

_1635358472

