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Система доктора 

Базарного: 

здоровьеразвивающие 

принципы обучения 

учащихся

Всё чаще и чаще на 

страницах педагогической 

литературы встречаются 

тревожные цифры о состоя-

нии здоровья подрастающе-

го поколения, особенно о 

так называемых школьных 

формах патологии. Что про-

исходит в наших школах 

сегодня? Мы обратились к 

медицинским работникам 

средней школы № 20, 37, 

гимназиям № 3 и 4 г. Гродно, 

где уже много лет студенты 

педагогического факультета 

Гродненского государствен-

ного университета им. Я. 

Купалы проходят учебную 

практику. Анализируя дан-

ные за 2008, 2009 и 2010 

годы, можно сказать, что 

резко увеличилось число 

учащихся, у которых отмече-

но понижение зрения. Срав-

нивая данные за 2009 и 2010 

годы, увеличение в процент-

ном отношении — 10%, в 

числовом отношении — на 

709 учащихся. Увеличивается число 

учащихся и по другим видам патоло-

гий. Можно сделать вывод: здоровых 

детей становится всё меньше.

Что можно сделать, чтобы 

страшные цифры этой статистики как 

можно меньше относились к нашим 

ученикам?

Вот уже несколько лет мы знако-

мим студентов и учителей с органи-

зацией профилактической работы по 

предупреждению близорукости и 

нарушения осанки у детей, используя 

методические рекомендации, разра-

ботанные В.Ф. Базарным. 

Исследования, проводимые под 

руководством Базарного, убедитель-

но показали, что обычно неблагопри-

ятное влияние в школе связывалось 

с недостаточной освещённостью, 

особенностями питания, недостаточ-

ной физической активностью. Это 

так. Но вместе с этим исследования-

ми был вскрыт целый комплекс 

неблагоприятных моментов для здо-

ровья детей в школе. Традиционное 

построение уроков, способы переда-

чи информации и технологии учебно-

воспитательного процесса буквально 

«вытравили из школы детерминанты 

биологического развития челове-

ка» — прямостояние, пространство, 

движение, физические нагрузки, 

ориентировочно-поисковую актив-

ность. Нарушается активизация фун-

кций организма. «...Всё это приводит 

к тому, что дети в процессе письма и 

чтения пребывают в хроническом 

сенсорно-моторном, психоэмоцио-

нальном и нервно-вегетативном 

напряжении. Отмеченные виды 

напряжения угнетают важнейшие 

биоритмы организма, биологические 

процессы созревания и развития, в 

том числе способствуют возникнове-

В.П. Щербинина
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В . П .  Щ е р б и н и н а

нию целого ряда школьных форм 

патологии: близорукости, нарушения 

осанки, сердечно-сосудистых, нер-

вных расстройств и т.д.» (Начальная 

школа. 1990. № 6. С. 89). 

В.Ф. Базарным разработана ме-

тодика по охране и укреплению здо-

ровья детей. Полученная теоретичес-

кая база стала основой для проведе-

ния широкомасштабной реорганиза-

ции способов, приёмов и технологий 

учебно-воспитательного процесса с 

целью активизации деятельности 

организма. Этого можно добиться, 

используя биологические предпо-

сылки нормального развития: 

— вертикализация позы в про-

цессе обучения,

— пространство.

Что представляет собой верти-

кализация позы? Это периодическая 

смена поз, в частности перевод де-

тей из традиционной позы обучения 

сидя, в позу стоя. «...Вспомним, как 

кряхтит малыш, стараясь подняться 

на ноги. А встав однажды, он готов 

танцевать сутками. Но его принужда-

ют садиться. «Так надо!» — убеждён-

но повторяет мама (вслед за автора-

ми «Программы воспитания и обуче-

ния в детском саду») и с восьми меся-

цев насильно приучает ребёнка к 

неестественной для него сидячей 

позе. Кстати, самой вредной для здо-

ровья: сдавлены лёгкие, хуже работа-

ют сосуды, питающие головной мозг, 

сжат шейный симпатический ствол...» 

(Народное образование. 1990. № 4. 

С. 39).

Итак, режим динамических поз. 

В.Ф. Базарный предлагает два вари-

анта практического решения этого 

вопроса. Первый способ не требует 

никаких материальных затрат. Просто 

там, где это возможно, на каком-то 

этапе урока менять позу детей 

(сидя — стоя). Например, устный счёт 

на уроке математики проводить стоя. 

Второй способ — использование 

настольной конторки с оптимальной 

для зрительного труда наклонной 

поверхностью и меняющейся высо-

той рабочей поверхности 10–15 ми-

нут, потом ученик меняется местом с 

товарищем по парте. 

Учителю необходимо строить 

урок с таким расчётом, чтобы учени-

ки несколько раз организованно 

переходили из положения сидя в 

положение стоя. Однако главное 

здесь — не столько продолжитель-

ность пребывания в таком положе-

нии, сколько сам факт смены позы. 

Владимир Филиппович считает, что 

через физические усилия, активность 

чувств формируется человек, его 

здоровье — нравственное и физичес-

кое: «...Ребёнок нормально растёт, 

когда он на ногах. Глаза его будут зор-

кими только в условиях зрительного 

поиска на просторе...» (Начальная 

школа. 1992. № 2. С. 76). 

Глаз как орган заканчивает своё 

структурное формирование к 11–12 

годам. В возрасте 6–7 лет орган нахо-

дится в стадии интенсивного разви-

тия. Главная его особенность — нали-

чие дальнозоркой рефракции. Наибо-

лее физиологическая нагрузка для 

такого глаза — рассматривание уда-

лённых объектов. А что мы имеем в 

школах? Большую часть учебного 

времени дети работают с книгой или 

тетрадью на близком от глаз расстоя-

нии. «...Ведь кроме существующих 

«бетонных тупиков» — плодов урба-

низации, мы заключаем их — с 6–7 

лет — ещё и в «тридцатисантиметро-

вые книжные тупики» — такое обычно 

расстояние между глазами ребёнка и 
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учебником. Между тем доказано, что 

наши нейродинамические окончания 

как бы «встроены» в пространство. 

Чем жёстче это пространство огра-

ничено, тем больше мы уходим в 

депрессию. У детей же это выражает-

ся ещё сильнее. Вне пространства 

они попадают в состояние хроничес-

кой угнетённости...» (Народное обра-

зование. 1990. № 4. С. 58). 

Такие зрительные нагрузки для 

многих детей становятся непосиль-

ными. Орган зрения претерпевает 

вначале функциональные, а затем и 

структурные изменения, позволяю-

щие ему работать без напряжения 

вблизи. Возникает близорукость. 

Выход из создавшегося положения в 

следующем: расширить зрительно-

пространственную  активность в 

режиме школьного урока. Достичь 

этой цели можно при помощи приё-

мов, предложенных доктором меди-

цинских наук В.Ф. Базарным. 

а) Один из них заключается в 

максимальном удалении от глаз учеб-

ного материала (так называемый 

режим «зрительных горизонтов»). 

При этом каждый ученик во время 

классных занятий находится на своей 

зрительной рабочей дистанции. 

Определяется она тем расстоянием, 

с которого ребёнок может различать 

печатные буквы, равные по высоте 

1 см. Для этого используется стан-

дартная разрезная касса букв и сло-

гов. В начале учебного года учитель 

проверяет вышеуказанным способом 

зрение учащихся и, исходя из полу-

ченных данных, рассаживает их в 

классе.

б) Другой вариант расширения 

зрительно-пространственной актив-

ности — использование разного рода 

зрительно-двигательных траекто-

рий. Да, действительно, школьные 

нагрузки порой становятся непосиль-

ными. Как быть? Беречь от перегру-

зок. Беречь — значит твёрдо знать, 

как организовать режим дня, как 

чередовать отдых и труд. Стоит 

понять, что многие школьные трудно-

сти связаны с состоянием здоровья 

ребёнка.

«Убийственный конвейер» — так 

называет современную школу про-

фессор В.Ф. Базарный. Прежде все-

го потому, что современный процесс 

обучения калечит ребёнка физически 

и психически.

Базарный утверждает, что знает 

ответ на вопрос «Что делать?».
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