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ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ ПРОБЛЕМЫ 
СОВРЕМЕННОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Г.Э. настинова, К.е. баДМаева, 
ч.М. боваев 
(Элиста)

мотиваЦионно-Ценностное 
отноШение студентов-
первокурсников 
к укреплению и сохранению 
индивидуального здоровья

Рассматриваются вопросы оценки мотивационно- 
ценностного отношения студентов-
первокурсников Калмыцкого госуниверситета 
к укреплению и сохранению индивидуального 
здоровья. Показана субъективная оценка 
студентами-первокурсниками индивидуального 
здоровья, выявлены основные негативные и 
позитивные факторы, оказывающие влияние на 
здоровье студентов. Показаны пути повышения 
мотивации первокурсников к здоровьесбережению, 
в том числе через занятия физической культурой.
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введение. анализ возрастного аспек-
та проблемы здоровья позволяет отнести к 
группе риска студенчество как возрастную и 
социально-психологическую категорию. Сту-
денты характеризуются худшими показате-
лями физиологических функций в своей воз-
растной группе, лидируют по числу больных 
гипертонией, тахикардией, диабетом, нервно-
психическими нарушениями [5; 8]. В этой свя-
зи одной из актуальных задач в теории и прак-
тике совершенствования образовательного 
процесса современных высших учебных за-
ведений является изучение условий сохра-
нения здоровья студентов в процессе обуче-
ния в вузе. Многонациональное студенчество 
калмыцкого государственного университета 
(кГУ) представлено, в основном, сельской мо-
лодежью, зачастую социально незащищенной. 
Молодые люди, попадая в город из села, от-
рываясь от семьи и родителей, не сразу адап-
тируются к условиям жизни в городе: мо-
гут нарушать привычный режим жизни и пи-
тания, поддаваться соблазнам города, приоб-
ретать вредные привычки и т.д. Поэтому бо-
лее трети студентов сегодня испытывают за-
труднения в усвоении образовательных про-
грамм вуза. Наиболее сильные перегрузки ис-

на основе взаимного дополнения и позволя-
ют отследить процессы социальной адапта-
ции детей раннего возраста. Трансдисципли-
нарная форма организации и проведения заня-
тий в ДоУ является условием успешного пе-
дагогического взаимодействия и обеспечивает 
коммуникацию всех субъектов образователь-
ного пространства ДоУ, т.к. включает в себя 
следующие компоненты деятельности «сово-
купного взрослого»: диагностический, комму-
никативный, операциональный, когнитивно-
аналитический, ценностный, эмоциональный 
и физический.
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Transdisciplinary form of organization of 
the social adaptation of early age children 
in pre-school educational institutions
Organization of social adaptation of children in 
pre-school educational institutions takes place in 
the relations “adult – child” that have the tendency 
to develop transdisciplinary form of team work 
of teachers, specialists, parents with children. 
The achievement of integrity and cyclicality of 
the interaction “adult – child” in the early age 
takes place in the meaning space of their subject 
intermediaries in the subject, manipulating and 
playing form at the level of thinking, relations, actions 
and emotions. Approbation of the transdisciplinary 
form in pre-school educational institutions made it 
possible to achieve the value and targeted unity of 
the total “adult” and provide the necessary activity 
components for successful interaction in the process of 
social adaptation.
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transdisciplinary form of team work, meaning space, 
subject intermediaries of interaction, main activity 
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(57,2%) оценили свое здоровье как хорошее, 
36% – как удовлетворительное (рис.1).

По объективным показателям, среди сту-
дентов наблюдается значительная прослойка 
больных и ослабленных людей. Согласно ре-
зультатам анкетирования, около 2/3 студен-
тов имеют те или иные отклонения в состоя-
нии здоровья (табл.1).

Таблица 1
соотношение наиболее распространенных 

нозологий (заболеваний) у студентов
(по данным диспансеризации)

болезни
Доля от 

общего числа, 
%

здоровые 27,4
Система кровообращения (ВСД, артери-
альная гипертензия и др.)

14,1

органы дыхания (ринит, синусит, хр. фа-
рингит, хр. бронхит, астма и др.)

18,7

органы пищеварения (гастрит, язвенная 
болезнь желудка и двенадцатитиперстной 
кишки, ожирение и др.)

13,4

костно-мышечная система (нарушение 
осанки, остеохондроз и др.)

12,6

Нервная система (функциональные рас-
стройства: нарушение сна, раздражитель-
ность, гневливость и др.)

13,8

Высокая доля заболеваний желудочно-
кишечного тракта обусловлена как качеством 
потребляемой пищи, так и режимом ее приема. 
Из результатов анкетирования видно, что в пи-
щевом рационе студентов отмечается дефицит 
витаминов группы С, D и е, большинство до-
пускает погрешности в пищевом режиме (вы-
сококалорийное питание с повышенным со-
держанием насыщенного жира и холестерина, 
питание всухомятку, ужин после 10 часов ве-
чера) (см. рис. 2). Среди заболеваний пищева-
рительной системы у студентов наиболее ча-
сто выявляются хронический гастрит и функ-
циональная диспепсия. Примерно 14% перво-
курсников жалуются на боли или ощущение 

пытывают именно первокурсники [1]. В кон-
тексте указанного представляется актуальным 
использование инновационных методов обу-
чения, в основе которых должна лежать забо-
та о здоровье студентов, являющихся генети-
ческим, культурным и профессиональным по-
тенциалом нации. 

основной целью исследования явилось 
исследование мотивационно-ценностного от-
ношения студентов-первокурсников калмыц-
кого госуниверситета к укреплению и сохра-
нению индивидуального здоровья. Для дости-
жения указанной цели решались следующие 
задачи: 

1) определить субъективную оценку сту-
дентами индивидуального здоровья;

2) выявить основные негативные (по-
вреждающие) и позитивные (укрепляющие) 
факторы, оказывающие влияние на индивиду-
альное здоровье студентов;

3) охарактеризовать особенности поведе-
ния студентов в сфере здоровья и их отноше-
ние к здоровьесбережению;

4) показать пути повышения мотивации 
здоровьесбережения в калмыцком госунивер-
ситете.

объектом исследования явились студен-
ты 1-го курса кГУ разных специальностей: 
«биология», «Педагогика и методика началь-
ного обучения», «Физическая культура», «Фи-
нансы и кредит», «зоотехния». Всего контин-
гент для обследования включал 164 челове-
ка, из них юношей – 56, девушек – 98 в воз-
расте 17 – 19 лет. обследование осуществля-
лось с применением следующих методов: ди-
агностического теста на основе разработан-
ной нами «анкеты исследования ценностно-
го отношения к здоровью студентов»; антро-
пометрических измерений [4]. Вопросы анке-
ты были разделены на три блока: субъектив-
ная оценка индивидуального здоровья; опре-
деление ценностного отношения студентов к 
занятиям физической культурой и их мотива-
ции к здоровьесбережению; вопросы на выяв-
ление поведенческих и психологических уста-
новок на здоровый образ жизни. Информатив-
ность теста была оценена при помощи коэф-
фициента информативности, позволяющего 
оценить степень корреляции между тестом и 
принятым решением. 

полученные результаты. Согласно ре-
зультатам анкетирования, субъективно оце-
нили свое состояние как «очень хорошее» и 
«очень плохое» 5,7 и 1,3% респондентов соот-
ветственно. Примерно половина опрошенных 
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рис. 1. Собственная (субъективная) оценка своего 
здоровья студентами 
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антропометрические измерения дают воз-
можность определить уровень и особенности 
физического развития, степень соответствия 
полу и возрасту (табл. 2). 

Таблица 2
антропометрические показатели

студентов 1-го курса
Исследуемые показатели Юноши Девушки

Рост, см 174,5±1,6 165±0,9
Вес, кг 63,2±2,2 58,7±1,2
оГк 86,3±3,2 80,6±2,4
ИМТ 22,2 20,4
Силовой индекс 56,4±6,3 18,4±3,7

Для верификации избыточной массы тела 
и ожирения нами был использован индекс мас-
сы тела (ИМТ), который рассчитывается отно-
шением массы тела (в кг), к росту (в м2).

рис. 5. Соотношение студентов
по индексу массы тела (n=164)

Из рис. 5 видно, что среди первокурсников 
кГУ примерно 24% (почти каждый четвертый) 
имеют избыточную массу тела. Из литературы 
известно, что избыточный вес увеличивает риск 
развития таких тяжелых патологий, как арте-
риальная гипертензия, гипергликемия (диабет), 
ожирение, инфаркт миокарда, сосудистые забо-
левания мозга (инсульт и др.) [7]. Следует отме-
тить, что сопутствующие избыточному весу за-
болевания, особенно сердечно-сосудистые, как 
правило, развиваются в молодом возрасте. Веро-
ятность их развития пропорциональна увеличе-
нию массы тела.

Показатель динамометрии и рассчитывае-
мый силовой индекс отражают степень развития 
нейромоторной функции организма, эффектор-
ного аппарата и статическую выносливость ор-
ганизма [6]. Средними величинами считаются 
следующие: сила кисти мужчин – 70 – 75% веса, 
женщин – 50 – 60%, спортсменов – 75 – 81% , 
спортсменок – 60 – 70% [4]. Силовой индекс у 
юношей и девушек кГУ ниже установленных 
нормативных показателей и свидетельствует о 
недостаточной физической тренированности ор-
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дискомфорта в подложечной области, тяжесть 
и чувство переполнения в эпигастрии после 
еды, раннее насыщение, вздутие живота, тош-
ноту, отрыжку и другие симптомы, свидетель-
ствующие о функциональных диспепсических 
расстройствах (причем у девушек в 1,5 раза 
чаще, чем у юношей).

рис. 2. Соотношение групп витаминов в пищевом ра-
ционе студентов 

Среди заболеваний сердечно-сосудистой си-
стемы, выявляемых у студентов, наиболее распро-
страненным является вегетососудистая дистония 
[3; 4]. Данный синдром регистрируется примерно 
у 12 % первокурсников кГУ, что свидетельствует, 
как правило, об их физической нетренированно-
сти. Среди поведенческих факторов риска, в наи-
большей степени влияющих на состояние здоро-
вья студента, следует выделить курение и злоупо-
требление спиртными напитками (рис. 3 – 4). 

рис. 3. Распределение курящих по полу среди студентов 
1-го курса

рис. 4. Соотношение употребляющих и не 
употребляющих алкоголь среди студентов 1-го курса
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учебных и самостоятельных занятий, а также по 
здоровому образу и стилю жизни. Эти мероприя-
тия позволили повысить мотивацию занятий фи-
зической культурой. 

Системная работа, направленная на форми-
рование здоровьесберегающей образовательной 
среды в кГУ, ведется по разным направлениям. 
Немаловажной частью пропаганды зоЖ в уни-
верситете является ведение на разных специаль-
ностях спецкурсов и факультативов «Экология 
человека», «Валеология», «основы медицин-
ских знаний и здорового образа жизни», «Соци-
альная экология», «Спортивная нутрицилогия» 
и др., в которых подробно излагаются вопросы 
формирования здорового образа жизни и совер-
шенствования физического здоровья. 

Реализуется программа по формирова-
нию здорового образа жизни в кГУ. Для этого 
создана, оптимально функционирует и посто-
янно развивается материально-техническая и 
спортивно-оздоровительная база, вкладывают-
ся значительные средства в социальную защи-
ту всех членов университетского коллектива. В 
университете широко представлена сеть спор-
тивных и физкультурно-оздоровительных соо-
ружений, имеются медико-санитарная часть и 
санаторий-профилакторий, собственная база от-
дыха в пос. Цаган аман на Волге. организова-
на работа интернет-сайта «образование и здоро-
вье» (www. vita.kalmsu.ru) в диалоговом режиме; 
формируется специализированный компьютер-
ный банк данных по формам, структуре и эффек-
тивности здоровьесберегающей деятельности в 
полиэтническом вузе с учетом национально-
регионального компонента. 
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ганизма. Согласно данным литературы, средняя 
величина экскурсий грудной клетки равняется 6 – 
8 см [6]. У юношей и девушек кГУ этот пока-
затель составил 3,5 – 4 см, что свидетельствует 
об ограниченной возможности работы кардио-
респираторной системы вследствие их недоста-
точной тренированности, курения, частых про-
студных заболеваний, регистрируемых у студен-
тов в течение всего учебного года.

образ жизни первокурсников, по данным 
нашего исследования, является интегральным 
показателем того, каковы мотивы, ценностные 
ориентации, содержание, способы и формы жиз-
недеятельности будущих специалистов. В це-
лом студенчество позитивно настроено на здо-
ровый образ жизни. Вместе с тем большинство 
из опрошенных стараются контролировать свое 
здоровье, не употребляют наркотики, но недо-
статочно отдыхают, нерационально питаются, 
мало или вообще не осведомлены о здоровье-
сберегающих технологиях, несмотря на полити-
ку государства последних лет, направленную на 
активную пропаганду здорового образа жизни 
(зоЖ) и физической культуры.

как известно, положительным моментом в 
здоровьесбережении обучающейся молодежи 
является систематическое посещение занятий 
по физической культуре. Не секрет, что посеща-
емость занятий по физической культуре невели-
ка, растет число необоснованных освобождений 
от занятий. При выявлении отношения студен-
тов к занятиям физической культурой они сре-
ди плюсов отмечают доступность физических 
упражнений и умеренные физические нагрузки, 
наличие индивидуального подхода, вниматель-
ное и корректное отношение преподавателя. к 
минусам относят недостаточное использование 
спортивных игр, большое количество беговых 
упражнений, нехватку спортивных тренажеров. 
Также следует учитывать отсутствие у студен-
тов четкого видения конечных результатов фи-
зического образования, индивидуальных целей, 
задач и путей их решения, т.е. мотивации и сти-
муляции. Для повышения мотивации регуляр-
ных занятий на кафедре физической культуры 
разработан учебно-методический комплекс по 
дисциплине «Физическая культура». Для специ-
альной медицинской группы реализуется более 
совершенная учебная программа, согласно кото-
рой проводятся индивидуальные занятия с уче-
том заболеваний и состояния здоровья студен-
тов. Созданы комплексные тесты по специаль-
ной физической подготовке. оценка их резуль-
татов дает возможность разработать правильные 
рекомендации студентам по коррекции функ-
ционального состояния и развитию профессио-
нально важных качеств в процессе плановых 
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категории представлено в работах таких ав-
торов, как Ю.Н. емельянов, Л.а. Петровская, 
Ю.М. Жуков, В.а. Лабунская, е.В. Сидорен-
ко, а.а. бодалев и др. Из современных пред-
ставлений о компетентности в общении наи-
более обоснованным нам представляется под-
ход Ю.М. Жукова, Л.а. Петровской, которые 
предлагают следующее определение: компе-
тентность в общении – это совокупность зна-
ний и умений, обеспечивающих успешное 
протекание процесса общения [2]. 

Таким образом, можно сделать вывод, что 
компетентность в общении активно исследу-
ется множеством авторов, однако проблема 
развития компетентности в общении оконча-
тельно не решена. Недостаточно изучены при-
рода компетентности в общении, ее структура, 
специфика ее развития в зависимости от про-
фессиональной деятельности человека, мето-
ды ее диагностики. Свои системные характе-
ристики диагностика приобретает в связи с со-
держательным рассмотрением компетентно-
сти в общении. Содержательный же анализ 
требует опоры на определённую теоретиче-
скую базу. В качестве теоретической основы 
содержательного анализа коммуникативной 
компетентности нами принимаются представ-
ления о структуре деятельности. 

Диагностика компетентности в общении, с 
нашей точки зрения, невозможна только при 
помощи стандартизированных методик. Это 
обширная категория, требующая комплексно-
го подхода. Диагностика компетентности в об-
щении будущих психологов может включать 
стандартизированные и нестандартизирован-
ные методики (анкетирование с использова-
нием шкалирования, где студенты будут иметь 
возможность дать субъективную оценку своим 
коммуникативным возможностям, экспертная 
оценка с привлечением компетентных специа 
листов-психологов; использование видеоза- 
писей, позволяющих студентам проанализи-
ровать и осознать свои коммуникативные ре-
сурсы; наблюдение по специальной схеме, по-
зволяющей анализировать поведенческие ре-
акции студентов во время выполнения упраж-
нений, направленных на развитие компетент-
ности в общении).

Исходя из того, что в состав компетентно-
сти включают некоторую совокупность зна-
ний и умений, обеспечивающих успешное 
протекание процесса общения, можно выде-
лить следующую стратегию построения си-
стемы диагностики: инвентаризация компо-

молодого возраста // клиническая лабораторная ди-
агностика. 2007. №9. С. 49.

8. Шайдулина С.Г. Физическая культура в 
процессе учебы и отдыха студентов // Формирова-
ние физической культуры и культуры здоровья уча-
щихся в условиях модернизации образования : ма-
териалы Всерос. науч.-практ. конф. елабуга, 12 – 
13 нояб. 2008 г. елабуга, 2008. C. 260 – 263.

Motivational and value attitude of first-
year students to improving and preserving 
individual health
There are considered the issues of motivational and 
value attitude of first-year students of the Kalmyk State 
University to improving and preserving individual 
health. There is given the first-year students’ 
subjective assessment to their individual health, 
revealed the basic negative and positive factors that 
influence students’ health. There are shown the ways 
of improving the first-year students’ motivation to 
health preserving including physical training lessons.
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healthy life-style, health preserving, physical training.
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развитие компетентности 
в общении у студентов-
психологов

Приводится  анализ особенностей профессиональной 
деятельности психологов, обосновывается 
потребность в разработке структуры, методов 
диагностики и развитии  компетентности 
в общении психологов. Показана структура 
компетентности в общении студентов-психологов. 
Представлена и обоснована модель развития 
компетентности в общении у студентов-психологов 
на этапе их обучения в вузе.

ключевые слова: компетентность в общении,  
ценностные ориентации, личностные качества 
психолога, компетентность и компетенция, 
структура компетентности в общении, модель 
развития компетентности в общении.

компетентность в общении является од-
ним из наиболее исследуемых психологами в 
последнее время понятий. Содержание этой 
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