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У сучасний період в Україні спостерігається тенденція погіршення стану здоров’я дітей підліткового віку 11–14 років. У цей віковий 
період закладаються базові цінності формування здорового способу життя. Слід сформувати в підлітків основні соціальні установки 
щодо здорового способу життя. Розвиток рухових якостей тісно пов’язаний зі здоров’ям та активно впливає на життєдіяльність дітей. 
Здоровий спосіб життя має в основі готовність і мотивацію підлітків до фізичного самовдосконалення. Здоров’язбереження є ефек-
тивною формою як збереження, так і зміцнення здоров’я українських підлітків віком 11–14 років в умовах воєнного стану в Україні.
Мета — провести системний аналіз наукових джерел, у яких досліджуються різні аспекти рухової активності українських підлітків  
11–14 років як компонента здорового способу життя.
Рухова активність передбачає систему активних рухових дій підлітків, спрямованих на створення на формування життєво важливих 
рухових умінь і навичок, що визначають збереження та зміцнення здоров’я. Вирішення проблеми рухової активності як компонента 
здорового способу життя українських підлітків віком 11–14 років засобами фізичного виховання та розвитку рухових дій можливе шля-
хом пошуку новітніх ефективних методів.
Для досягнення високого рівня рухової активності дітей підліткового віку педіатрам, учителям фізичної культури, фахівцям соціальної 
сфери, батькам підлітків потрібно мати знання в галузі медицини, біології, психології, педагогіки й методики фізичного виховання,  
організації та проведення масових оздоровчих і спортивних заходів. А для підлітків треба володіти практичними уміннями та навичка-
ми, а також методикою і технікою фізичних вправ.
Автори заявляють про відсутність конфлікту інтересів.
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In the modern period in Ukraine, there is a trend of deterioration in the health of adolescent children aged 11–14 years. In this age period,  
the basic values of forming a healthy lifestyle are laid. It is necessary to form basic social attitudes about a healthy lifestyle among teenagers. 
The development of motor skills is closely related to health and actively affects the life of children. A healthy lifestyle is based on the readiness 
and motivation of teenagers for physical self-improvement. Health conservation is an effective form of both preserving and strengthening the 
health of Ukrainian teenagers aged 11–14 in the conditions of martial law in Ukraine.
The aim of the research is to carry out a systematic analysis of scientific sources in which various aspects of the motor activity of Ukrainian 
adolescents aged 11–14 years are investigated as a component of a healthy lifestyle.
Motor activity involves a system of active motor actions of teenagers, aimed at creating and forming vital motor skills and skills that determine 
the preservation and strengthening of health. Solving the problem of motor activity as a component of a healthy lifestyle of Ukrainian teenagers 
aged 11–14 years by means of physical education and development of motor actions is possible by searching for the latest effective methods.
In order to achieve a high level of motor activity of teenage children, pediatricians, physical education teachers, social specialists, parents  
of teenagers need to have knowledge in the field of medicine, biology, psychology, pedagogy and methods of physical education, organization 
and conducting of mass health and sports events. And for teenagers, it is necessary to have practical skills and abilities, as well as the 
methodology and technique of physical exercises.
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Вступ

Майбутнє України залежить від здо-
ров’я підростаючого покоління.  
Одним із компонентів здорово-

го способу життя українських підлітків віком  
11–14 років вважається як рухова активність, 
так і руховий розвиток та рухові навички. 

Слід констатувати, що рухова активність дітей 
підліткового віку потребує особливої уваги як 
із боку педіатрів, так і педагогів і працівників 
соціальної сфери. У процесі формування здо-
рового способу життя рухова активність зале-
жить від впровадження рухового режиму й на-
буття рухових навичок дітей. Індивідуалізація  
цього процесу значно поліпшує результатив-
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ність. Саме тому проблеми рухової актив-
ності, здорового способу життя, рухового роз- 
витку, набуття рухових навичок важливі для 
здоров’язбереження українських підлітків  
11–14 років. Вирішення проблеми рухової ак-
тивності як компонента здорового способу жит-
тя дітей підліткового віку залежить від спільної 
діяльності педіатрів, педагогів і соціальних пра-
цівників. Сьогодні існує потреба в ретельнішо-
му вивченні рухового розвитку дітей. Це важ-
ливо для поліпшення здоров’я підростаючого 
покоління.
Мета дослідження — провести системний 

аналіз наукових джерел, у яких досліджуються 
різні аспекти рухової активності українських 
підлітків 11–14 років як компонента здорового 
способу життя.

Методологія дослідження: базується на за-
гальних принципах філософії, базових сучас-
них положеннях педагогічної науки, медици-
ни, соціальної роботи, психології і відображає 
сутність рухової активності як компонента 
здорового способу життя українських підлітків  
11–14 років. 

Об’єкт дослідження: процес формування здо-
рового способу життя українських підлітків.

Наукова новизна. Визначено, що рухова ак-
тивність є компонентом здорового способу жит-
тя українських підлітків 11–14 років.

Вітчизняні автори доводять, що дотримання 
здорового способу життя залежить від прагнен-
ня до фізичної досконалості, а також, що ком-
понентом здорового способу життя є рухова ак-
тивність українських підлітків.

Т. Карпінська зі співавт. наголошують на 
взаємозв’язку здоров’язбереження та фізичної 
культури і спорту підлітків віком 11–14 років. 
Це дає змогу дитині менше втомлюватися та до-
водити до автоматизму виконання ряду рухів, 
тобто виробити рухову звичку [10]. Такої са-
мої думки дотримується колектив співавторів  
(І. Боднар зі співавт.) [2].

Для того щоб дитина підліткового віку 
повною мірою використовувала компонент 
здорового способу життя — рухову активність, 
важливо допомогти підліткові прагнути вести 
здоровий спосіб життя (дотримуватися режиму 
дня та відпочинку, рухової активності та уник-
нення шкідливих звичок: вживання наркотиків, 
алкоголю, тютюнокуріння).

Актуальність роботи. Актуальна спрямо-
ваність формування здорового способу життя 
українських підлітків віком 11–14 років потре-

бує поглибленого вивчення лікарями, педаго-
гами, соціальними працівниками, психологами 
важливих аспектів рухового розвитку, рухової 
активності, набуття рухових навичок.

Проблема. Рухова активність дитини підліт-
кового віку є будь-яким рухом тіла, зробленим 
скелетними м’язами, у результаті якого суттєво 
збільшуються енергозатрати. До звичної ру-
хової активності, за визначенням Всесвітньої 
організації охорони здоров’я, належать види 
рухів, спрямованих на задоволення природних 
потреб людини (сон, особиста гігієна, вживання  
їжі, зусилля, витрачені на її приготування, при- 
дбання продуктів), а також навчальна і вироб-
нича діяльність.

Формування здорового способу життя 
українських підлітків безпосередньо залежить 
від рівня підвищення розумової і фізичної 
працездатності. Особливості способу життя  
дитини, фізична активність та позитивне став-
лення до фізкультурно-спортивної діяльності 
є важливими компонентами здорового спосо-
бу життя, рухової активності підлітків віком  
11–14 років. На жаль, у сучасний період знижу-
ються темпи рівня фізичного розвитку, підго-
товленості і здоров’я дітей в Україні. Цей про-
цес набуває критичного характеру, як доводить 
вітчизняна вчена С. Грищенко [9]. Розвиток 
психіки, пізнавальних процесів підлітків потре-
бує підвищення рухової активності в процесі 
формування здорового способу життя [21].

Українські вчені стверджують, що підлітко-
вий вік охоплює період 11–14 років. Особливо 
важливо для дослідження рухової активності як 
компонента здорового способу життя в україн-
ських підлітків віком 11–14 років звертати ува-
гу на деякі параметри фізіологічних процесів, 
які відбуваються в організмі дитини в цей час. 
Мускулатура серця і його об’єм подвоюється, 
але діаметр кровоносних судин все ж таки ще 
достатньо невеликий. Маса тіла дитини в цей 
період збільшується в 1,5 рази. Науковці кон-
статують, що серце через порівняно вузькі суди-
ни не може постачати потрібну кількість крові 
до мозку. Щодо скелетної системи, то вона зміц-
нюється, проте цього недостатньо. Окостеніння 
хребта, грудної клітки, таза ще не закінчилося. 
Слід зазначити, що рухові навички та рухова 
активність допоможуть підліткам виправити 
неправильну позу під час сидіння за партою 
або за столом. Бо саме неправильна поза веде  
до порушення дихання й кровообігу. Тобто в 
підлітковому віці слід якомога більше запрова- 
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джувати рухову активність для поліпшення ро-
зумової діяльності та працездатності підлітка. 
Організм підлітків потребує багато кисню, саме 
тому потрібно привчати їх правильно дихати, 
керувати власним дихальним апаратом, а це 
досягається в процесі рухового розвитку та ру-
хової активності. Щодо рухової активності, то 
вона має і загальнобіологічне значення. На дум-
ку дослідниці С. Грищенко, обмеження рухової 
активності знижує захисні механізми організму 
підлітків цієї вікової групи. Саме тому важли-
во не допустити розвитку схильності в підлітків 
11–14 років до захворювань [9].

Для дослідження рухової активності як ком-
понента здорового способу життя підлітків 
віком 11–14 років важливо визначити сутнісну 
характеристику «опанування» становлення ру-
хової навички. Опанування характеризує якість 
виконання рухової дії: легкість, точність, швид-
кість, стабільність.

С. Грищенко зі співавт. дослідили ставлен-
ня українських підлітків 11–14 років до якості 
виконання рухових дій у межах рухової актив-
ності. Відповіді респондентів розподілилися 
так: найбільше (52,34%) підлітків потребу-
ють більшої легкості у виконанні різних вправ  
із розвитку рухової активності, частина підліт-
ків потребують більшої точності у виконанні 
різних вправ (21,15%), швидкості вистачає/не 
вистачає меншій кількості дітей (відповідно 
11,08% і 13,86%). Незначний процент підліт-
ків не зрозуміли, що таке стабільність і як вона 
впливає на їхню рухову активність (1,57%). 
Підсумовуючи, слід констатувати, що в процесі 
рухової активності підлітків опанування як ви-
конання рухової дії затребуване.

Однією зі складових процесу формування 
рухових навичок є концентрація збудження, 
спрямована на ефективне виконання рухової 
дії. Що цікаво, у цьому процесі зі зміною умов 
діяльності виникає стабілізація (це такий стан 
рухової навички, коли для її виконання підліт-
кові віком 11–14 років немає потреби зосере- 
джувати увагу на окремих її елементах, вини-
кає зона гальмування). Ця складова важлива  
для розуміння подальшого формування рухо-
вих навичок дитини [4].

Спираючись на напрацювання Всесвітньої 
організації охорони здоров’я, вітчизняна до-
слідниця С. Грищенко констатує, що дитину 
вважають здоровою тільки тоді, коли вона здо-
рова фізично, соціально, психічно і духовно. 
Відповідно до складових фізичного здоров’я 

діти підліткового віку мають постійно вико-
нувати певні дії, наприклад, рухатися, а цей  
факт якраз і доводить потребу в руховому роз- 
витку та руховій активності як компонента здо-
рового способу життя дитини [9].

Лікарям, соціальним працівникам, педа-
гогам, тренерам важливо звертати увагу на 
конкретні рухові уміння, навички підлітків 
для поліпшення їхньої рухової активності.  
Слід зауважити, що існує поняття «умови ру-
хового завдання». Це може бути, наприклад, 
обладнання гімнастичного залу або якісь необ-
хідні прилади, що використовуються в процесі 
рухового розвитку.

М. Пальчук зі співавт. вважають, що для 
дитини підліткового віку характерні довільні 
дії. Проте ці автори не вважають їх умовними  
рефлексами. У подальших дослідженнях ре-
тельно вивчено цей аспект та його важливість 
для розвитку рухової активності як компонента 
здорового способу життя українських підлітків 
віком 11–14 років [20].

Дитина віком 11–14 років навчена багатьом 
рухам (довільним або вторинним). Фізіоло-
ги та вчителі фізичної культури наголошують,  
що довільна рухова діяльність підлітка вже є во-
льовою. Цей факт підтверджують наукові роз- 
відки В. Семененко і В. Теліус [24].

На думку В. Воронецького і С. Грищенко, 
основу рухової активності становлять фізичні 
вправи [9,31].

Слід наголосити, що від рухового розвитку 
та рухової активності підлітків залежить зміц-
нення здоров’я. А сформований здоровий спосіб 
життя на основі рухової активності дає змогу 
підтримувати працездатність дитини.

Саме тому слід погодитися з розробками  
сучасних центрів контролю і профілактики хво-
роб Міністерства охорони здоров’я України,  
що пропонують посилити увагу до проблемати-
ки громадського здоров’я для створення опти-
мальних умов здоров’язбереження (раціональ-
ного режиму харчування, дотримання режиму 
та ін.) [17].

Щодо раціонального режиму навчання  
і відпочинку, О. Лащук наголошує, що режим 
вимагає від підлітків 11–14 років психічних 
напружень і фізичних зусиль. Проте фізичне 
виховання сприяє зміцненню здоров’я дітей, 
а також не дає змоги розвиватися перевтомі в 
підлітків [13,16].

E. Glen Duncan зі співавт. зазначають, що 
3–5 занять на тиждень (із них 2–3 — на свіжому 
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повітрі) з використанням дихальної гімнасти-
ки, ходьби, бігу, ходьби на лижах та інших вправ 
циклічного характеру найефективніше вплива-
ють на повне відновлення порушених функцій 
організму і мають властивості, які зміцнюють 
організм підлітків. Це підтверджує необхідність 
ретельнішого запровадження процесу розвит-
ку рухової активності як компонента здорового 
способу життя підлітків 11–14 років [6].

Увагу правильному виконанню рухів на по-
чатку формування рухової навички дітей при-
ділено в науковій розвідці А. Михальського зі 
співавт. (2020). Проаналізовано здоров’язбере-
жувальні технології при роботі з дітьми з осо-
бливими освітніми потребами. В дослідженні 
наголошено на необхідності формування рухо-
вих навичок, а також на поєднанні рухової ак-
тивності зі здоровим способом життя молодого 
покоління [18].

Розглянемо деякі фізіологічні основи ру-
хової активності підлітків 11–14 років. У на- 
укових розвідках П. Плахтія зі співавт. обґрун-
товано, що руховою навичкою високого рів-
ня автоматизації є ходьба, для повсякденного 
життя підлітка є необхідною складовою. Щодо 
гімнастики, то ця група науковців вважає, що 
там менш автоматизовані рухи. Підлітки не що- 
дня виконують гімнастичні вправи. Ефектив-
ність вироблення рухових навичок у підлітків  
11–14 років залежить від типу вищої нерво-
вої діяльності дитини. Найрезультативнішим 
є рухливий сангвінічний тип нервової системи 
підлітків. Холеричний тип нервової системи 
в дитини дає змогу швидко опанувати рухові 
навички. Проте підлітки з таким типом нерво-
вої системи не досягають високої координації 
рухів. Діти з інертним (флегматичним) типом 
нервової системи навчаються руховим навич-
кам повільно, але ці навички міцні, і змінити  
їх складно [22].

Підлітки 11–14 років прагнуть до самостій-
ності. У цей період важливо знайти такий вид 
рухових дій для них, який допоможе почува-
тися самостійним і водночас сприятиме як ру-
ховій активності, так ї формуванню здорового 
способу життя.

Важливо вміти використовувати здатність 
підлітків до подолання труднощів і рішучості. Та-
кож слід констатувати, що підхід має бути індиві-
дуальним до кожного підлітка у збереженні і зміц-
ненні здоров’я та розвитку рухової активності [3].

Вітчизняні науковці, вивчаючи особливості 
розвитку підлітків 11–14 років, доводять, що 

важливими аспектами розвитку в цей період 
стають соціалізація та індивідуалізація, саме 
тому наголошують на цінності індивідуального 
підходу в процесі формування здорового спо-
собу життя дітей. Це період статевого дозріван-
ня, що, на нашу думку, постійно впливає як на 
рухову активність, так і на зміцнення здоров’я 
підлітків [21].

У сучасний період, на думку З. Удич зі 
співавт., з’ясовано, що якість і спосіб життя, а 
також використання здоров’язбережувальних 
технологій в освітньому середовищі закладів 
освіти безпосередньо впливає на якість життя 
підлітків віком 11–14 років. Здоров’язбережен-
ня та рухова активність у такому випадку віді-
грають одну з провідних ролей [28].

Організація рухових дій дитини підлітко-
вого віку має в своїй основі мобілізацію знань, 
умінь і вольовий характер. Свідоме плануван-
ня рухових дій та рухової активності підлітків  
11–14 років є обов’язковою умовою. Важли-
ву роль відіграє гучна мова педагогів, лікарів,  
соціальних працівників, а також внутрішня 
мова як дитини, так і фахівців, що займаються 
формуванням здорового способу життя підліт-
ків [11].

У сучасний період у межах вивчення  
рухової активності як компонента здорово-
го способу життя підлітків віком 11–14 років  
також слід наголосити на потребі розвитку  
рухових дій, що залежить від формування рухо-
вого вміння, рухової навички і далі — рухового 
вміння вищого порядку як вміння застосовува-
ти вивчені рухові дії (рухові навички) у реаль-
них умовах життя, що слід ретельно роз’ясню-
вати підліткам. М. Носко зі співавт. доводять,  
що ознакою рухової навички є автоматизм ре-
гулюючої діяльності центральної нервової 
системи (ЦНС) за одночасного зниження ак-
тивності тих центрів кори великих півкуль.  
Слід погодитися, що рухова навичка з по-
зиції фізіології — це індивідуально набуті  
в процесі життя рухові акти. Важливо цю тезу 
довести всім фахівцям, які працюють із підліт-
ками [19]. 

Проблему рухової активності, її вивчен-
ня та розроблення швидкісних здібностей ді-
тей шкільного віку досліджували українські 
вчені К. Вовк, В. Наумчук. Урізноманітнення 
рухів, рухових дій і навичок, таких як біг, ігри 
на свіжому повітрі, інші фізичні вправи, дадуть 
змогу підліткам віком 11–14 років ефективніше 
сформувати здоровий спосіб життя, бо зовніш-
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ній вияв психічної діяльності саме і є руховою 
активністю [32].

Для дослідження слід визначити складові 
довільних рухів. Фахівці, які працюють із 
підлітками, мають пам’ятати, що побудова ди-
тини такого віку пов’язана із ЦНС. В. Рихаль зі 
співавт., досліджуючи показники фізичного здо-
ров’я учнів середнього шкільного віку (підлітків  
11–14 років), з’ясували, що однією з причин 
розвитку серцево-судинних захворювань та ін-
ших цієї категорії дітей є недостатність рухової 
активності. На думку авторів, для уникнення 
захворювань слід виконувати більше вправ і 
підвищувати темпи розвитку рухової актив-
ності взагалі [23].

Автори статті цього огляду наголошують, 
що свідомість підлітків бере активну участь у 
процесі формування довільних рухів дітей. А це 
доводить, що в процесі розвитку рухової актив-
ності як компонента здорового способу життя 
відповідає віковим особливостям українських 
підлітків 11–14 років.

Результатом огляду наукових розвідок із цієї 
проблеми є те, що досягнення високого рівня 
здоров’я засобами фізичної культури можливе 
за допомогою фізичних вправ, які слід викори-
стовувати періодично, послідовно, із відповід-
ним підлітковому віку дозуванням. Слід конста-
тувати, що цих компетентностей недостатньо 
педіатрам, соціальним працівникам, вчителям 
фізичної культури, а також батькам дітей.

Сучасні українські вчені В. Семененко,  
В. Теліус у власних наукових розвідках конста-
тують та обґрунтовують як теорію, так і прак-
тику формування здорового способу життя 
підлітків засобами фізичного виховання. Цей 
аспект їхніх досліджень виокремлює потребу в 
удосконаленні рухового розвитку, формування 
рухових навичок, а також рухової активності 
українських підлітків 11–14 років [24].

Існує потреба в інформуванні суспільства як 
про потребу розвитку рухової активності, так  
і про здоровий спосіб життя українських підліт-
ків батьків дітей, соціальних працівників, педа-
гогів, а також і самих дітей. Як з’ясовано нами в 
цьому огляді, рухова активність є невід’ємною 
складовою здорового способу життя, а також 
вона в загальному та біологічному аспекті є 
основою життя і здоров’я дитини підліткового 
віку.

На думку О. Алексєєвича і Л. Кошевої, для 
підлітків 11–14 років заняття фізичними впра-
вами слід дозувати з урахуванням соціальних 

чинників та індивідуального розвитку організ-
му, що значно поліпшить розвиток рухової  
активності, а також формування здорового спо-
собу життя дітей [1,12].

Вітчизняні та зарубіжні наголошують на 
формуванні кожної наступної навички на основі 
навичок, набутих раніше в процесі як навчання, 
так і життєвого досвіду дітей підліткового віку. 
Відповідні елементи нової навички базуються 
на раніше сформованих структурних елементах 
навичок.

Також деякі вчені констатують, що мало-
рухомий спосіб життя, пов’язаний із комп’ю-
теризацією, привели до зменшення заняттями 
фізичною культурою 43% респондентів серед 
підлітків 11–14 років (О. Волошин). Педіа-
три, тренери, вчителі фізичної культури мають 
звертати увагу в розвитку рухової активності 
підлітків на рівень фізичної підготовленості  
та вік [30].

Як констатують у власних наукових  
працях E. Glen Duncan зі співавт., потреба 
здоров’язбереження має мотивувати дітей  
та молодь до занять фізичними вправами різ-
ної складності. Ця група дослідників доводить, 
що самовдосконалення в процесі здоров’язбе-
реження водночас допомагає й ефективнішому 
розвитку рухової активності [6]. А це, своєю 
чергою, допоможе віднайти ефективніші напря-
ми розвитку фізичного благополуччя та здо-
ров’я взагалі [6].

У сучасний період лікарі, педагоги, вчителі 
фізичної культури, фахівці соціальної сфери 
зазначають, що існує проблема погіршення 
здоров’я підлітків 11–14 років. В умовах воєн-
ного стану діти підліткового віку особливо го-
стро реагують на зовнішні фактори середовища. 
Знервованість, дисгармонія між розумовими  
і фізичними навантаженнями на організм 
підлітків є причинами, які підтверджують про-
блему. С. Грищенко вважає, що формування 
здорового способу життя та розвиток рухової 
активності не можуть обґрунтувати більшість 
опитаних підлітків (перша група — 11–12 років, 
друга група — 13–14 років). Слід зазначити, що 
це означає недостатню обізнаність дітей підліт-
кового віку щодо компонентів здорового спосо-
бу життя взагалі, а також розвитку рухової ак-
тивності, зокрема [8].

Слід звернути увагу на початкові обсяги  
рухової активності підлітків. 33,3–40,7% підліт-
ків віком 11–14 років мають ці обсяги, а також 
намагаються формувати здоровий спосіб життя, 
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удосконалюючи та розвиваючи власну рухову 
активність [2].

Щодо професійної діяльності вчителів фі-
зичної культури, то науковці зазначають, що 
вони повинні планувати оздоровчі тренуваль-
ні навантаження, враховуючи індивідуальні 
та статеві особливості організму українських 
підлітків віком 11–14 років, а також уміти ско-
ректувати їхній фізичний стан, якщо в цьому 
виникає потреба [5].

Вивчаючи дослідження І. Сидорук зі співавт., 
слід зазначити, що як у фізичному вихованні 
взагалі, так й у формуванні здорового способу 
життя та рухової активності, зокрема, слід ви-
явити педагогічно спрямовані впливи на ре-
зультативність цього процесу [25]. Як вважає 
ця група авторів, оцінювання ефективності 
процесу формування здорового способу життя 
підлітків та рухової активності як компонента 
цього процесу дасть змогу зробити висновок 
щодо результативності здоров’язбереження 
дітей підліткового віку [25]: автори доводять 
необхідність тестування підлітків для резуль-
тативнішого фізичного розвитку засобами фі-
зичного виховання, що в підсумку виокремить 
можливість дитині поліпшити руховий розви-
ток, рухову активність, а також допоможе мен-
шими термінами сформувати здоровий спосіб 
життя [25].

Т. Тисевич та Є. Лойко вважають, що рухова 
активність є провідним фактором формування 
здорового способу життя. Рухова активність 
дає змогу разом із раціональним харчуванням 
і відмовою від шкідливих звичок сформувати 
здоровий спосіб життя результативніше за інші 
сторони життєдіяльності дитини підліткового 
віку [27].

С. Грищенко зі співавт. наголошують на  
необхідності більш розгалуженого та ефек-
тивного інформування українських підлітків  
11–14 років про потребу в руховій актив-
ності, про компоненти формування здорового  
способу життя, а також про процеси здоров’я- 
збереження [7].

Особливістю для підлітків 11–14 років є те, 
що не можна перешкоджати ЦНС організовува-
ти нові рухи так. При цьому важлива кількість 
повторень вправи.

Попередні дослідження авторів цієї статті 
визначають ще й обставини, при яких підлітки 
віком 11–14 років недостатньо серйозно став-
ляться до процесу формування здорового спо-
собу життя, ведуть неправильний спосіб життя, 

а також не завжди правильно тлумачать власну 
рухову активність. 

Підсумовуючи цю тезу, слід констатувати, 
що фахівці, які займаються формуванням здо-
рового способу життя, констатують погіршення 
здоров’я підлітків 11–14 років. Щодо наукових 
досліджень А. Цьось зі співавт., слід зауважи-
ти, що ця група авторів наголошує на потребі  
фізичного тренування (бо воно сприяє збере-
женню здоров’я дітей). Нині існує потреба та-
кож у збільшенні резервних сил організму ді-
тей. Як зазначають автори, резервні сили дають 
змогу дітям [26].

У процесі дослідження авторами наукової 
розвідки проведено тестування серед підлітків 
11–14 років, за результатами якого слід кон-
статувати, що не всі заклади освіти є інститу-
тами формування здорового способу життя 
та рухової активності підлітків 11–14 років. 
Лише 85,3% фізіологічних показників підлітків  
11–14 років (учнів 6–9-х класів) знаходяться 
у нормальному стані, як доводять медики, що 
працюють у вітчизняних закладах загальної се-
редньої освіти. Вважаємо цю роботу необхідним 
дослідженням для здоров’язбереження україн-
ських підлітків.

А. Куліченко характеризує роль медичної пе-
дагогіки в підготовці майбутніх фахівців галузі 
охорони здоров’я як необхідну складову в про-
цесі розвитку рухової активності як компонента 
здорового способу життя українських підлітків 
11–14 років [15].

Фахівці, які працюють у галузі формування 
здорового способу життя та його компонента — 
рухової активності, наполягають на важливості 
розвитку потреби інформування як підлітків, 
так і фахівців та батьків щодо усвідомленого 
ставлення до здоров’язбереження, формуван-
ня здорового способу життя, рухового розвит-
ку, рухових дій, формування рухових навичок.  
Вважають це складовою поліпшення здоров’я 
дітей підліткового віку [14].

Концепція формування здорового способу 
життя українських підлітків 11–14 років у про-
цесі впровадження рухової активності також 
залежить від показників фізичного розвитку: 
наприклад, фізіометричних — фізичної праце- 
здатності, рівня розвитку фізичних якостей.

Здоров’язбережувальні технології є систе-
мою оздоровлення, корекції, а також профілак-
тики в процесі зміцнення та збереження здо-
ров’я (у дослідженні підлітків 11–14 років). 
Спираємося на найважливіші компоненти здо-
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ров’язбережувальних технологій: аксіологіч-
ний — дає змогу підліткам усвідомити цінність  
власного здоров’я, а також впевненості  
в потребі вести правильний, здоровий спосіб 
життя. Щодо здоров’язбережувального ком-
понента, то це потреба та вміння формувати 
гігієнічні навички (доглядати за собою, влас-
ним одягом, місцем проживання, навколишнім 
середовищем). Емоційно-вольовий компонент 
дає змогу створити умови в процесі переживан-
ня позитивних емоцій, наприклад, від того, що 
здоровий. Щодо гносеологічного компонента,  
то це потреба, а також уміння та навички в про-
цесі набуття необхідних знань для формуван-
ня здорового способу життя. Визначимо ще й 
екологічний компонент — процес формування 
умінь і навичок адаптації до екологічних чин-
ників (уміння гуманно вести себе на природі, бе-
регти шкільне майно, утримувати його в чистоті 
і порядку). З найбільш вагомих компонентів 
можна назвати фізкультурно-оздоровчий. А це 
і є процесом підвищення рухової активності та 
попередження гіподинамії й малорухомого спо-
собу життя [2,3].

Висновки
Збереження здоров’я української нації  

значною мірою залежить від поліпшення  
та збереження здоров’я українських підліт-

ків віком 11–14 років. Основним засобом  
формування здорового способу життя дітей 
та його компонентом є рухова активність,  
яка у фізкультурно-оздоровчій роботі є необ-
хідною умовою фізичного розвитку підлітків.  
Існує потреба в інтенсифікації процесу ін-
формування педіатрів, педагогів, фахівців  
соціальної сфери і тренерів щодо розвитку 
рухової активності як компонента здорового  
способу життя підлітків віком 11–14 років.  
Виявлено потребу у збільшенні поінформова-
ності підлітків щодо формування здорового  
способу життя взагалі, а також рухової ак-
тивності методом фізичного вдосконалення,  
зокрема.

Рухова активність дає змогу разом із раціо-
нальним харчуванням і відмовою від шкідливих 
звичок сформувати здоровий спосіб життя ре-
зультативніше за інші сторони життєдіяльності 
дитини підліткового віку.

Перспективність подальших наукових роз- 
відок полягає в розробленні та впровадженні 
методичних вказівок у роботі фахівців соціаль-
ної сфери в процесі позааудиторних занять для 
ефективнішого розвитку рухових дій підлітків 
віком 11–14 років у вітчизняних центрах со-
ціальних служб.

Автори заявляють про відсутність конфлік-
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