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Для ефективного здоров’язбереження підлітків віком 11–14 років важливу роль відіграє рухова активність. Особливості формуван-
ня рухових навичок не заперечують принципових основ рефлекторної природи довільних вправ. Основні закономірності рефлектор-
ної теорії не лише не втратили свого значення, але знаходять нове підтвердження в дослідженнях взаємозв’язку між центральними  
і виконавчими системами автоматизованих форм довільних рухів. Існує потреба в активізації процесу набуття рухових навичок підлітків 
віком 11–14 років. Врахування індивідуальних інтересів підлітків, використання інноваційних форм і засобів формування рухових нави-
чок дітей допоможе ефективніше запроваджувати здоровий спосіб життя та формування рухових навичок підлітків віком 11–14 років.
Мета — провести систематичний аналіз наукових джерел щодо медичних і соціальних аспектів здоров’язбереження підлітків віком 
11–14 років шляхом оптимізації рухової активності.
Дослідження медичних і соціальних аспектів здоров’язбереження шляхом оптимізації режиму рухової активності підлітків віком  
11–14 років дають змогу констатувати важливість і необхідність залучення підлітків до занять фізичною культурою, спортом. В умовах 
воєнного стану сьогодні виявлено потребу в зацікавленні кожного підлітка в руховій активності та її використання в закладах загальної 
середньої освіти. Проблема здоров’я підлітків віком 11–14 років стає важливим напрямом розвитку освітньої системи сучасної школи, 
мета якої — фізичне, психічне, соціальне здоров’я. Вчені зазначають, що індивідуальний спосіб життя активно формується в підліт-
ковому віці. Саме на цьому етапі дорослішання важливо спонукати підлітків до формування корисних звичок, навчити їх управляти  
своєю поведінкою і, таким чином, актуалізувати суб’єктивність у збереженні і зміцненні здоров’я.
Автори заявляють про відсутність конфлікту інтересів.
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Physical activity plays an important role in the effective health care of adolescents aged 11–14. The peculiarities of the formation of motor  
skills of adolescents aged 11–14 years do not deny the fundamental principles of the reflexive nature of voluntary exercises. The basic regula- 
rities of the reflex theory have not only not lost their significance, but find new confirmation in research on the relationship between the central  
and executive systems of automated forms of voluntary movements. There is a need to intensify the process of acquiring motor skills of adoles-
cents aged 11–14. Taking into account the individual interests of teenagers, the use of innovative forms and means of forming children’s motor 
skills will help to more effectively introduce a healthy lifestyle and the formation of motor skills of adolescents 11–14 years old.
The aim of the study is to conduct a systematic analysis of scientific sources regarding the medical and social aspects of health care for ado-
lescents aged 11–14 years by optimizing physical activity.
Research of medical and social aspects of health care by optimizing the mode of motor activity of adolescents aged 11–14 allows us to state 
the importance and necessity of involving adolescents in physical education and sports. In the conditions of martial law today, the need for the 
interest of every teenager in motor activity and its use in general secondary education institutions has been identified.
The problem of the health of adolescents aged 11–14 years becomes an important direction in the development of the educational system  
of a modern school, the purpose of which is physical, mental, and social health. Scientists note that an individual lifestyle is actively formed 
during adolescence. It is at this stage of growing up that it is important to encourage teenagers to form useful habits, teach them to manage 
their behavior and, thus, actualize subjectivity in preserving and strengthening health.
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Вступ

Формування системи рухових умінь  
і навичок є одним з основних 
завдань фізичної культури і спор-

ту сучасної України. Знання закономірностей  
цього процесу дають змогу як лікарям,  
соціальним педагогам, так і вчителям фізичної 

культури з позицій науки підходити до вирі-
шення проблеми розвитку рухових навичок 
українських підлітків, більш науково вирішу-
вати завдання побудови системи розвитку ру-
хових навичок, знати закономірності здоров’я- 
збереження дітей підліткового віку, що  
в наш час вкрай необхідна складова формуван-
ня ефективного освітнього середовища.
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Розвиток сучасної медицини, педагогіки  
та соціальної роботи дає змогу дослідити шляхи 
удосконалення процесу формування здорового 
способу життя українських підлітків на основі 
більш активного вивчення проблеми запрова- 
дження рухових навичок підлітків. Це є акту-
альним науковим питанням, якому присвячені 
численні праці вітчизняних дослідників. Вчені 
стверджують, що проблема потребує поглибле-
ного вивчення та систематизації, а також більш 
конкретних методичних розроблень.

На думку Т. Карпінської зі співавт., дове-
дення до автоматизму виконання ряду рухів  
робить дає змогу менше втомлюватися, вивіль-
нює свідомість підлітків від потреби контро-
лювати кожний елемент руху, підвищує ефек-
тивність як здоров’язбереження, так і фізичної 
культури та спорту [10].

Важливим для нашого дослідження  
є робота І. Бондара зі співавт. щодо рухової 
активності дітей середнього шкільного віку. 
У своїй науковій розвідці вчені доводять, що 
сутність здорового способу життя полягає  
в забезпеченні оптимального задоволення по-
треб підлітків за умови і на основі оптиміза-
ції психічного й фізичного розвитку кожного 
підлітка, стану і функціонування внутрішніх  
і зовнішніх систем, зв’язків особистості і су-
спільства [1]. Ця теза є однією з необхідних для 
нашого дослідження.
Мета дослідження — провести систематич-

ний аналіз наукових джерел щодо медичних  
і соціальних аспектів здоров’язбереження 
підлітків віком 11–14 років шляхом оптимізації 
рухової активності.

Різні галузі медичної науки обґрунтовують 
важливе положення, що кожна дитина наро- 
джується з комплексом готових, але незрілих  
і недосконалих безумовних рухових рефлексів, 
які є первинними автоматизмами. Педіа-
три стверджують, що рухові реакції в цьому  
випадку — це мимовільні рухи (проходять поза 
свідомістю дитини). У наступний період упро-
довж перших років життя дитина навчається  
багатьом рухам (довільним або вторинним). 
Саме довільна рухова діяльність дитини  
є вольовою, слід зважати на це в процесі нашо-
го подальшого дослідження. Маємо наголосити  
в цьому випадку на потребі неодноразо-
вих повторень довільних вправ підлітками.  
Як стверджують у своїй праці В. Семененко, 
В. Теліус, фізична активність і здоров’я дітей 
шкільного віку в освітній моделі фізичного 

виховання в умовах нової української школи  
потребує прояву автоматизму для отримання 
рухових навичок [23]. На основі вивчення даних 
наукових розвідок можна стверджувати, що про-
яв автоматизму у виконанні будь-якої фізичної 
вправи є свідченням переходу довільного руху 
в рухову навичку [22]. Отже, як обґрунтовують 
науковці, автоматизм руху — основна ознака  
рухової навички [22]. Людина набуває протя-
гом життя рухові акти. Новою формою рухових  
дій є рухова навичка. Дослідженням визначено, 
що пробні пошукові рухи мають сформувати 
рухові навички підлітків віком 11–14 років [22].

С. Черевко (2023) зі співавт. у ході власних 
досліджень формування рухових умінь і нави-
чок здобувачів освіти в умовах дистанційного 
навчання констатують, що нині проблема здо-
ров’я підлітків шкільного віку 11–14 років без-
посередньо залежить від рухової активності. 
Вчені зазначають, що індивідуальний спосіб 
життя активно формується в підлітковому віці. 
Саме на цьому етапі дорослішання важливо спо-
нукати підлітків до формування корисних зви-
чок, навчити їх управляти власною поведінкою 
і, таким чином, актуалізувати суб’єктивність  
у збереженні і зміцненні власного здоров’я,  
а також здоров’я оточуючих [3].

Для нашого дослідження важливо розгляну-
ти в межах здоров’язбереження підлітків віком 
11–14 років, процес навчання руховим діям  
і навичкам [20]. Вітчизняні науковці М. Носко 
зі співавт. наголошують на існуванні автома-
тизму як характерної ознаки рухової навички 
[20]. Погодимося, що рухова навичка, із пози-
ції фізіології, — це індивідуально набуті в про-
цесі життя рухові акти, сформовані на основі  
механізму тимчасових зв’язків, про які слід 
пам’ятати як медичним працівникам, так і вчи-
телям фізичної культури та батькам дітей.

Як стверджують українські вчені К. Вовк,  
В. Наумчук, досліджуючи розвиток швидкісних 
здібностей як фактор фізичного вдосконален-
ня школярів, слід зважати, що рухова актив-
ність є зовнішнім виявом психічної діяльності.  
Гімнастика, біг, ігри на свіжому повітрі, плаван-
ня, катання на ковзанах, ходьба на лижах та інші 
фізичні вправи — уся різноманітність рухів має 
гармонійно ввійти у повсякденне життя підліт-
ків [30]. За даними досліджень цієї групи на- 
уковців, функціями рухової активності можна 
виокремити такі: стимулювання та підтриман-
ня розвитку організму, адаптація, компенсація 
шкідливих явищ сучасного життя, запобіган-
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ня розладам розвитку та стану здоров’я [30]. 
Повністю погоджуємося з цією тезою.

На сьогодні ще не існує єдиної теорії, яка  
б могла всебічно і ґрунтовно розкрити всю бага-
тогранність фізіологічних процесів, що лежать 
в основі розвитку рухових навичок підлітків 
віком 11–14 років. На наш погляд, важливо  
удосконалювати деталі складних рухових 
актів для формування рухової навички. Так, 
якщо техніка руху підлітків віком 11–14 ро- 
ків (наприклад, на лижах) опановується і закрі-
плюється в повільному темпі, то в змагальних 
умовах, коли необхідно бігти швидко, унаслідок 
зміненого подразнення рецепторів техніка ав-
томатизованих рухів порушуватиметься. Вчені 
стверджують, що побудова довільних рухів ді-
тей підліткового віку безпосередньо залежить 
від діяльності мозку та центральної нервової 
системи [20].

В. Рихаль зі співавт. встановили, що дефіцит 
рухової активності впливає на стан здоров’я, 
рівень фізичного розвитку та фізичної підготов-
леності; спричиняє виникнення тяжких хроніч-
них захворювань, порушення обміну речовин, 
погіршення психічного стану; є однією з причин 
розвитку серцево-судинних захворювань, гіпер-
тонії, діабету, раку молочної залози, депресії 
[22]. Маємо погодитися з тим, що дефіцит рухо-
вої активності впливає на стан здоров’я підліт-
ків віком 11–14 років.

Маємо також прийняти до уваги твердження 
вітчизняних і зарубіжних науковців, що довіль-
ний характер рухів підлітків пов’язаний із  
такими психічними функціями як мислення 
і свідомість. Довільні дії дитини підлітково-
го віку не ідентичні умовним рефлексам. Сиг-
налом для створення умовного рефлексу для  
дитини може бути будь-який подразник довкіл-
ля, проте біологічна значущість окремих под-
разників неоднакова [16].

Деякі вітчизняні вчені (М. Пальчук, І. Кен-
сицька, Ш. Яньцзе, А. Даруга) наголошують 
на позитивному впливі фізичних вправ на змі-
цнення здоров’я підлітків і поліпшення їхньої 
працездатності [21].

Дитина підліткового віку здатна свідомо 
ставити перед собою мету і для її досягнення 
мобілізувати усі свої знання, вміння і волю. 
Вольовий характер управління діяльністю най-
більш чітко проявляється у свідомому плану-
ванні діяльності підлітків віком 11–14 років. 
Свідомий характер управління довільними ру-
хами — обов’язкова умова в підлітковому віці. 

До 11 років гучна мова потрібна дитині для  
організації її діяльності. Зауважимо, що вну-
трішня мова з’являється в підлітків вже  
в 11 років, проте ближче до 14 років зникає. 
За даними нашого анкетування, лише 2% опи-
таних підлітків віком 13–14 років заявили  
про внутрішню мову щодо однієї з рухових 
власних навичок.

У межах нашого дослідження слід конста-
тувати, що формування довільних рухів від- 
бувається за активної участі свідомості, й ефек-
тивність навчання залежить від розуміння впра-
ви, яку опановує підліток, його інтересу до на-
вички, якої навчається, і відповідності методів 
навчання віковим особливостям підлітків віком 
11–14 років [16].

У своєму дослідженні також спираємося на 
думку вітчизняних науковців З. Удич зі співавт., 
що спосіб проведення вільного часу підлітків 
віком 11–14 років впливає на якість життя.  
У цьому процесі рухова активність відіграє важ-
ливу роль для здоров’язбереження [27].

Проблематика громадського здоров’я, яку 
вивчає Вінницький обласний центр контролю 
та профілактики хвороб Міністерства охорони 
здоров’я України, доводить, що також важливим 
є раціональний режим навчання і відпочинку  
як необхідний елемент здорового способу жит-
тя підлітків. При цьому необхідним вважаємо 
дотримання режиму, певного ритму функціо-
нування організму підлітків, а також створен-
ня оптимальних умов для поліпшення праце- 
здатності й підвищення продуктивності освіт-
нього процесу в закладах загальної середньої 
освіти [18].

Науковці С. Грищенко зі співавт. (2022) кон-
статують, що під час виконання фізичних вправ 
значно підвищується рівень збудження рухових 
зон центральної нервової системи. Робота м’язів 
сприяє поліпшенню процесів діяльності серце-
во-судинної та дихальної систем, підвищенню 
захисних функцій. Саме тому засоби фізич-
ної культури в підлітковому віці необхідні для 
підтримання здоров’я дітей. Зміцнити здоров’я  
за допомогою фізичних вправ можна, лише зна-
ючи послідовність, тривалість, періодичність та 
їх дозування. Саме цих знань багатьом вчителям 
фізичної культури, педіатрам і батькам підлітків 
віком 11–14 років понад усе й не вистачає [8].

На нашу думку, дослідження, проведені  
М. Носком, І. Бужиною, Т. Бережною [19], між 
руховою активністю і життєлюбністю молоді 
спостерігається тісний зв’язок [19].
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Слід наголосити на позитивному впливі 
поділу процесу утворення навички на фази: 
іррадіації (генералізації), концентрації і авто-
матизації [29]. Слід навчити підлітків доско-
налому виконанню рухів у процесі формуван-
ня рухової навички. Рухові дії — це складний 
процес, якому потрібно вчитися. Як педіатри,  
так і вчителі фізичної культури мають пам’ятати 
про високу суглобну рухливість у процесі фор-
мування рухових навичок у підлітковому віці. 
Освітній заклад суттєво впливає на життєдіяль-
ність підлітків. Сучасні заклади загальної се-
редньої освіти висувають доволі високі вимоги. 
Обсяг освітньої інформації, який збільшується 
з кожним роком, вимагає від підлітків віком 
11–14 років великих психічних напружень  
і фізичних зусиль. Погоджуємося з думкою про 
потребу раціонального режиму навчання і від-
починку школярів. Щодо функціонального ста-
ну організму підлітків у період навчання в школі 
науковці наголошують на потребі збільшення 
обсягу навчальних годин фізичної культури  
в закладах освіти. Фізичне виховання зміцнює 
здоров’я та сприяє всебічному і гармонійному 
розвитку підлітків [12,15].

Як стверджує І. Бондар зі співавт., кожний 
підліток має усвідомлювати, що рухова актив-
ність є невід’ємною складовою здорового спо-
собу життя, що визначається й зумовлюється 
сукупністю рухової діяльності людини в по- 
буті, у процесі навчання, праці, під час дозвілля  
і відпочинку. Вона в загальнобіологічному плані 
є основою життя і здоров’я людини, що забез-
печує розвиток і вдосконалення різноманітних 
процесів життєдіяльності, підтримання і зміц-
нення здоров’я [1].

Маємо констатувати, що заняття фізичними 
вправами слід дозувати з урахуванням індиві-
дуальної чутливості організму до них добових  
і сезонних ритмів, вікових особливостей учнів,  
а також соціальних факторів [11].

На нашу думку, важливими є характеристи-
ки рухової навички. Наприклад, вона характе-
ризується концентрацією збудження. Рухова  
навичка виробляється на основі диференцію-
вання активності окремих м’язів, органів і си-
стем організму та спрямована на ефективне 
виконання певної рухової дії. У цьому процесі 
динамічний стереотип стає міцним і вже не по-
рушується в разі зміни умов діяльності. Ста-
білізація — це такий стан рухової навички, коли 
для її виконання підлітку немає потреби зосере- 
джувати увагу на окремих її елементах. Навколо  

тієї ділянки мозку, у якій умовний рефлекс  
досяг автоматизації, виникає зона гальмуван- 
ня [5].

Погоджуємося з твердженням, що оптималь-
ний ефект досягається лише при певних вели-
чинах навантаження, діапазон яких загалом  
невеликий та індивідуальний [5].

М. Пальчук зі співавт. доводять, що рухову 
навичку можна вважати сформованою тоді, коли 
всі допоміжні рухи перейшли на фонові рівні 
побудови [21]. Руховою навичкою високого  
рівня автоматизації є ходьба, менш автомати-
зовані рухи в гімнастиці, що пояснюється ви-
користанням гімнастами специфічних вправ, 
які дитина не завжди виконує в повсякденно-
му житті. М. Пальчук зі співавт. також конста-
тують, що від  типу вищої нервової діяльності 
підлітка віком 11–14 років залежить рівень 
успішності формування рухових навичок. Ними 
обгрунтовано, що найефективнішим натепер  
є тип нервової системи підлітка сангвінічний. 
Вчені вважають, що флегматики опановують ру-
хові навички повільно. Підлітки з холеричним 
типом нервової системи формують нові рухові 
навички швидко, проте координація їхніх рухів 
низька [21]. Вважаємо за потрібне враховувати 
типи нервової системи підлітків віком 11–14 ро- 
ків у процесі навчання руховим навичкам.

Більшість науковців як вітчизняних, так  
і зарубіжних вважають, що рухові навички, 
набуті підлітками раніше, є основою для фор-
мування нової наступної навички. Проте пе-
ренесення рухових навичок підлітками віком  
11–14 років можуть носити як позитивний, так і 
негативний характер [30].

Також вітчизняні та зарубіжні дослідники 
вважають, що діапазон оптимальності наван-
тажень індивідуальний, у відповідь реакція 
організму на одні й ті самі навантаження в різ-
них людей може бути різною залежно від рівня 
фізичної підготовленості, віку, статі та інших 
факторів. О. Волошин у дослідженні зазна-
чає, що малорухомий спосіб життя, пов’язаний  
з комп’ютеризацією, привів до зменшення за-
няттями фізичною культурою 43% респондентів 
серед підлітків віком 11–14 років [30].

Доведено, що 3–5 занять на тиждень  
(із них 2–3 на свіжому повітрі) з використан-
ням дихальної гімнастики, ходьби, бігу, ходьби 
на лижах та інших вправ циклічного характеру 
найефективніше впливають на повне віднов-
лення порушених функцій організму і мають 
загальнозміцнювальні властивості [4].
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Погіршення здоров’я підлітків віком  
11–14 років визначається знервованим міс-
цем існування, дисгармонією між розумовими  
і фізичними навантаженнями на організм 
підлітків у сучасному освітньому середовищі. 
Результати анкетування, спрямовані на оціню-
вання індивідуального стилю життя підлітків та 
їхнє ставлення до формування основ здорового 
способу життя, свідчать, що 62% досліджуваних 
мають середній рівень оцінювання здорового 
способу життя. Це вказує на те, що більшість 
підлітків віком 11–14 років знайомі з основа-
ми здорового способу життя, але не завжди їх  
дотримуються у своїй життєдіяльності [7].

Дані нашого дослідження підтверджують 
тезу, що початкові обсяги рухової активності 
притаманні для 33,3–40,7% дітей середнього 
шкільного віку [1].

Саме тому погоджуємося з думкою вітчизня-
них вчених, що стверджують: «Вчитель фізич-
ної культури повинен науково обґрунтовано 
планувати оздоровчі тренувальні навантажен-
ня, враховуючи індивідуальні та статеві особ-
ливості організму підлітків, володіти методами 
контролю, оцінки та корекцій їхнього фізичного 
стану» [5].

Маємо потребу звернути увагу наукового 
загалу на сьогоденний спосіб життя сучасних 
дітей підліткового віку. Спосіб життя підлітків 
віком 11–14 років також насичений багатьма 
факторами, які погіршують здоров’я. Серед 
них: зниження рухової активності; надлишок 
інформації; значні навчальні й емоційні пере-
напруження, пов’язані з освітніми стрес-факто-
рами; хронічне недосипання молоді; недостатнє 
і нерегулярне харчування [2]. Вважаємо, що  
ці фактори негативно впливають на формуван-
ня рухової активності підлітків.

У процесі формування рухових навичок 
слід пам’ятати про важливість обов’язково-
го контролю свідомості дитини підліткового  
віку 11–14 років для виявлення допущених 
помилок. Навчаючи, фахівці мають наголошу-
вати на тому, що не можна перешкоджати цен-
тральній нервовій системі організовувати нові 
рухи так, як це найбільше підходить саме цьому 
підлітку. Міцність виробленої рухової навички 
залежить від кількості повторень.

Як зазначено авторами даної статті, низький 
рівень оцінювання здорового способу життя ви-
явлено у 35% досліджуваних, і лише 12% підліт-
ків віком 11–14 років дотримуються основ 
здорового способу життя в процесі розвитку.  

Це, можливо, свідчить, що в досліджуваних  
закладені стереотипи поведінки неправиль-
ного способу життя і недостатньо серйозного 
ставлення до власного здоров’я; серед підліт-
ків віком 11–14 років є великий відсоток тих,  
які ведуть неправильний спосіб життя.

Отже, результати нашого дослідження  
підтверджують думки вітчизняних і зарубіжних 
авторів, що в українському суспільстві спостері-
гається тенденція втрати здоров’я та рухової  
активності підлітками віком 11–14 років. Освіт-
ній процес із великим обсягом навантаження, 
особливо в контексті сенсорного й розумового 
розвитку, несприятливо позначається на стані 
здоров’я підлітків.

У межах нашого дослідження погоджує-
мося з вітчизняними дослідниками А. Цьось, 
Н. Бєліковою, Ю. Павловою, що фізичне тре-
нування сприяє збереженню здоров’я, підвищує 
стійкість організму до несприятливих факторів 
довкілля (інфекції, радіації, коливань тем-
ператури, атмосферного тиску, вмісту кисню  
в повітрі), збільшує резервні сили організму, що 
дають змогу переносити більш значні фізичні  
і психічні навантаження. Усе це в кінцевому під-
сумку сприяє високій активності людини, про-
довженню її творчого життя [25].

Слід зазначити, що першорядне завдання, 
що стоїть перед вчителями фізичної культу-
ри, полягає в тому, щоб забезпечити якомога  
більшій кількості учнів закладів загальної  
середньої освіти, а в ідеалі — усім, можливості 
для зміцнення здоров’я засобами фізичної  
культури [17].

Авторами статті даного огляду у процесі  
дослідження проведено тестування серед підліт-
ків віком 11–14 років, у ході якого виявлено такі 
факти: фізіологічні показники підлітків віком 
11–14 років (учнів 6–9-х класів) 85,3% знахо-
дяться в нормальному стані, тобто фізіологіч-
ні процеси перебігають без відхилень. Лише  
6,2% від 100% досліджуваних за медичними 
показаннями (хронічні захворювання) мають 
обмеження в заняттях фізкультурою. Рухові 
якості (82,4%) залишаються на належному 
рівні. Особливого значення слід приділяти здо-
ровому способу життя підлітків (73,2%).

Отримані в результаті дослідження дані 
дають змогу медичним працівникам школи 
правильно скласти програму корекції або під-
тримки рівня здоров’я і фізичних здібностей 
кожного підлітка (учня). Також маємо кон-
статувати, що не всі сучасні заклади загальної  
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середньої освіти є інститутами формування здо-
рового і гармонійно розвиненого підлітка віком 
11–14 років. Відтак нинішнє покоління дітей  
не достатньо володіє необхідними знання-
ми, щоб усвідомлено обирати здоровий спосіб  
життя.

Як зазначено в Національній стратегії  
з оздоровчої рухової активності в Україні на 
період до 2025 року «Рухова активність — здо-
ровий спосіб життя — здорова нація», усі учас-
ники як освітнього процесу, так і педіатрів  
в Україні мають популяризувати рухову актив-
ність та її складові. Також для кожної дитини 
підліткового віку слід дотримуватися опти-
мального режиму праці та відпочинку. Вважає-
мо таку тезу актуальною і сьогодні [29]. 

Для поліпшення процесу здоров’язбере-
ження підлітків віком 11–14 років шляхом оп-
тимізації рухової активності коротко розгляне-
мо теоретичні та практичні аспекти контролю  
у фізичному вихованні підлітків. У межах на-
шого дослідження спираємося на теорію фізич-
ної активності В. Семененка, В. Теліуса, що для 
визначення контролю у фізичному вихованні 
збір інформації про стан об’єкта управління  
та порівняння його дійсного стану із запланова-
ним, називається контролем [23].

Вирішення питань, які дають змогу «зберег-
ти здоров’я хоча б частині сучасної молоді, варто 
починати вже в період навчання з формування  
в юнаків і дівчат мотивації до занять фізични-
ми вправами, розвитку їхнього інтелектуаль-
ного рівня, поглиблення світогляду, сприяння  
бажанню і прагненню до постійного осмисле-
ного самовдосконалення в заходах зі збережен-
ня здоров’я» [4]. У працях дослідників доволі 
конкретно обґрунтовано необхідність співпраці  
медиків та освітян, відповідальних за збережен-
ня здоров’я української нації [4].

Основна мета контролю у фізичному вихо-
ванні полягає у виявленні адекватності педа-
гогічно спрямованих впливів та їх ефектів за-
планованим результатам, — так стверджують 
вітчизняні науковці І. Сидорук зі співавт. [24]. 
Враховуючи, що провідне місце в системі пе-
дагогічного контролю належить оцінюванню,  
у ході якого вчитель закладу загальної серед-
ньої освіти все ж зауважує, що оцінювання 
освітніх досягнень учнів середнього шкільного 
віку виконує надзвичайно важливі функції [24]: 
контролюючу, навчальну, діагностико-коригу-
вальну, стимулювально-мотиваційну, виховну.  
Слід констатувати, що існує ряд проблем, які 

склалися в сучасних умовах щодо оцінювання 
та педагогічного контролю в системі фізично-
го виховання підлітків віком 11–14 років (уч-
нів 6–9-х класів), яке відіграє важливу роль як  
у процесі здоров’язбереження, так і в оптимі-
зації рухової активності: негативне ставлення 
батьків до тестування показників фізичної під-
готовленості учнів, а також негативні емоції 
школярів (особливо з низьким і середнім рів-
нями підготовленості), викликані тестуванням, 
унаслідок чого різке зниження бажання вико-
нувати фізичні вправи та погіршення здоров’я; 
недосконалість системи тестування фізичного 
розвитку та підготовленості учнів; низький ін-
терес учнів до фізичного виховання [24].

Лікарі, соціальні педагоги, які працюють  
у закладах загальної середньої освіти, а також 
вчителі фізичної культури пропонують нала-
годжувати традиційні зв’язки сім’ї та школи, 
переглядати систему тестування, підвищувати 
в підлітків віком 11–14 років мотивацію до за-
нять фізичними вправами за рахунок розвитку 
усвідомленого ставлення до рухових дій, збіль-
шення освітньої цінності уроків, диференцій-
ованого підходу до учнів, особливо важливо 
це для підліткового віку [13]. Також Д. Котко  
зі співавт. вважають, що рухова активність є од-
нією з найпоширеніших форм поліпшення здо-
ров’я різних груп як дорослого населення, так  
і підлітків [13].

Як обґрунтовує вітчизняний дослідник 
проблеми рухової активності В. Юденок,  
«…людина, яка веде рухливий спосіб життя, 
систематично займається руховими вправа-
ми, характеризується більшою працездатні-
стю порівняно з людиною, яка веде малорухо-
мий спосіб життя» [32]. Однією з провідних  
на сьогодні є концепція формування здорово-
го способу життя підлітків віком 11–14 років  
у процесі фізичного виховання та рухової ак-
тивності [32].

Для нашого дослідження важливі показники 
фізичного розвитку підлітків віком 11–14 років: 
довжина, маса тіла, окружність грудної клітки,  
а також фізична працездатність тощо [33]. 

Оцінювання основних рухових якостей 
підлітків віком 11–14 років (сили, швидкості, 
витривалості, гнучкості, спритності) здійс-
нюється вчителем фізичної культури в процесі 
педагогічного тестування. Серед найважливі-
ших тестів для оцінювання рухових якостей 
підлітків, які є доступними для використан-
ня в школі, відповідають вимогам надійності  
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та інформативності [24,28], визначимо: біг  
на 30, 60, 100 м (швидкість), стрибок у довжину 
з місця та з розбігу, кидок малого м’яча на даль-
ність (швидкісно-силові якості), нахил тулу-
ба вперед із положення сидячи, вправа «міст», 
викрут гімнастичної палиці (гнучкість), човни-
ковий біг 4×9 м (спритність), перекид уперед 
і назад, утримання рівноваги (координаційні 
здібності), кистьова динамометрія (статична 
сила), вис на зігнутих руках, сід «кутом» (силова 
витривалість), згинання-розгинання рук в упорі 
лежачи, підтягування на поперечині та згинан-
ня-розгинання тулуба з положення лежачи в сід 
(силова витривалість, якщо на час — швидкіс-
но-силова витривалість) [9,28]. Погоджуємо-
ся з твердженням таких авторів, як Т. Тисевич  
і Є. Лойко, що рухова активність є провідним 
фактором оздоровлення людини разом із від-
мовою від шкідливих звичок і раціональним  
харчуванням [26].

Для нашого дослідження слід зазначити,  
що педагогічний контроль слід починати з 
визначення вихідного рівня можливостей  
і готовності підлітків до виконання запропо-
нованих завдань із метою вивчення динаміки 
зміни показників. Вкрай важливо з’ясувати 
показники в результаті оперативного контро-
лю (оцінювання реакцій організму дітей віком  
11–14 років на запропоноване фізичне наван-
таження), поточного контролю (оцінювання 
поточних станів, які є наслідком фізичних на-
вантажень у серії занять), етапного контролю 
(оцінювання системи занять у межах певного 
етапу — чверті, семестру, навчального року).

Вітчизняні вчені С. Грищенко, Н. Беседа,  
В. Слободянюк, М. Кулеша–Лубинець, О. Баш- 
товенко та інші у своїх наукових розвідках дово-
дять, що діти підліткового віку мають отримува-
ти об’єктивні знання про власне здоров’я, про-
цеси здоров’язбереження та рухову активність.  
Це є важливим напрямом актуальних досліджень 
формування здорового способу життя українсь-
ких підлітків віком 11–14 років [6].

Також слід враховувати результати до- 
слідження вітчизняної вченої А. Куліченко 
щодо ролі медичної педагогіки в підготовці  
майбутніх фахівців галузі охорони здоров’я  
в процесі здоров’язбереження та розвитку  
рухової активності підлітків віком 11–14 ро- 
ків [14].

Висновки
Отже, можна зробити висновки, що  

виявлені в ході дослідження медичні та со-
ціальні аспекти здоров’язбереження шляхом  
оптимізації режиму рухової активності підліт-
ків віком 11–14 років дають змогу констатувати: 
для ефективного здоров’язбереження важли-
вим є вирішення завдання залучення підлітків 
до занять фізичною культурою, спортом, їхньою 
мотивацією має стати гармонійний розвиток  
у подальшому. В умовах воєнного стану сьогод-
ні є потреба в зацікавленні кожного підлітка  
в руховій активності. Для більшої зацікав-
леності слід враховувати їхні індивідуальні 
інтереси, а також застосовувати в закладах  
загальної середньої освіти інноваційні форми 
і засоби формування рухових навичок дітей 
підліткового віку.

Розглянуті особливості формування ру-
хових навичок підлітків віком 11–14 років не  
заперечують принципових основ рефлекторної 
природи довільних вправ. Медична педагогіка 
відіграє важливу роль у процесі розвитку рухо-
вої активності та здоров’язбереження підлітків 
віком 11–14 років.

Виявлено потребу в активізації вивчення та 
впровадження рівня сформованості рухових на-
вичок підлітків віком 11–14 років.

Перспективи подальших наукових розвідок 
вбачаємо в розробленні сучасних напрямів, які 
б дали змогу поліпшити як процес здоров’язбе-
реження підлітків віком 11–14 років взагалі, так 
і рухову активність зокрема.
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