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Согласно выводам многих исследователей 
семье принадлежит ведущая роль в  сохра-
нении и  укреплении здоровья ребенка [1‑5]. 
В  семье закладывается фундамент его цен-
ностных ориентаций, формируются основы 
здорового образа жизни, безопасного для здо-
ровья поведения, воспитывается правильное 
отношение ребенка к  своему здоровью, ос-
новы здорового питания, оптимальной дви-
гательной активности, безопасного для  здо-

ровья использования цифровых устройств, 
рационального режима труда и  отдыха и  др. 
От родителей, в первую очередь, зависит здо-
ровьеукрепляющая направленность семейно-
го воспитания, формирование у ребенка необ-
ходимых для  жизни знаний, умений и  навы-
ков в области здоровьесбережения.

Социальная значимость проблемы фор-
мирования здоровья ребенка в  семье под-
тверждается Указом Президента Российской 
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Федерации от  22 ноября 2023  года, в  кото-
ром 2024  год объявлен Годом семьи. В  Ука-
зе Президента РФ от 17 мая 2023 г. «О стра-
тегии комплексной безопасности детей в Рос-
сийской Федерации на период до 2030 года» 
значительное внимание уделяется формиро-
ванию и  поддержке навыков здорового об-
раза жизни у  детей и  семей, имеющих де-
тей, популяризации культуры здоровья семьи 
как базовой ценности.

Цель исследования: обосновать Концеп-
цию и стратегии действий родителей по фор-
мированию здоровья детей в семье.

Материалы и методы исследования. Ос-
новным методом исследования явился теоре-
тический анализ научных работ, посвящённых 
исследованию роли семьи в  формировании 
здоровья ребенка; социально-педагогическо-
му проектированию Концепции формирова-
ния здоровья ребенка в  семье, включающей 
правовые основы, цели и задачи здоровьесбе-
режения ребенка в  семье, концептуальные 
подходы и  концептуальные положения про-
цесса формирования здоровья ребенка в  се-
мье; стратегическим действиям родите-
лей по  укреплению здоровья ребенка, начи-
ная с раннего возраста; действиям родителей 
в социуме, содействующим укреплению здо-
ровья ребенка; определению родительской 
позиции в формировании здоровьесберегаю-
щей компетентности, критериям эффектив-
ности деятельности семьи по формированию 
здоровья ребенка.

Результаты исследования и их обсужде-
ние. Концепция формирования здоровья ре-
бенка в семье разработана на основе Консти-

1  «Конституция Российской Федерации» (принята всенародным голосованием 12.12.1993 с изменениями, одобрен-
ными в ходе общероссийского голосования 01.07.2020) [Электронный ресурс] / URL: http://www.consultant.ru/ document/
cons_doc_LAW_28399/ 

2  «Конвенция о правах ребенка» (одобрена Генеральной Ассамблеей ООН 20.11.1989) (вступила в силу для СССР 
15.09.1990) [Электронный ресурс] / URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_9959/

3  Федеральный закон «Об основных гарантиях прав ребенка в Российской Федерации» от 24.07.1998 № 124-ФЗ (по-
следняя редакция 08.06.2020 № 178-ФЗ) [Электронный ресурс] /URL: http://www.consultant.ru/ document/cons_doc _LAW 
_19558/

4  Федеральный закон «Об образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 № 273-ФЗ (последняя редакция от 
08.06.2020 № 165-ФЗ) [Электронный ресурс] / URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc _LAW_140174/

5  Федеральный закон «О защите детей от информации, причиняющей вред их здоровью и развитию» от 29.12.2010 
№ 436-ФЗ  [Электронный ресурс] / URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_108808/

6  Распоряжение Правительства РФ от 29.05.2015 № 996-р «Об утверждении Стратегии развития воспитания в Рос-
сийской Федерации на период до 2025 года» [Электронный ресурс] / URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_
LAW_180402/

7  Указ Президента РФ от 17 мая 2023 года «О стратегии комплексной безопасности детей в Российской Федерации 
на период до 2030 года» https://docs.cntd.ru/document/1301567260?marker=65E0IS

туции Российской Федерации1, Конвенции 
ООН о  правах ребенка2, Федеральных зако-
нов «Об  основных гарантиях прав ребенка 
в Российской Федерации»3, «Об образовании 
в Российской Федерации»4, «О защите детей 
от информации, причиняющей вред их здоро-
вью и  развитию»5, Стратегии развития вос-
питания в  Российской Федерации на  период 
до 2025 года6, Указа Президента РФ от 17 мая 
2023 года «О стратегии комплексной безопас-
ности детей в  Российской Федерации на  пе-
риод до 2030 года»7.

Концепция определяет цель и задачи здо-
ровьесбережения ребенка в  семье. Целью 
здоровьесбережения ребенка в семье являет-
ся воспитание здорового ребенка, ведущего 
активный и здоровый образ жизни. Достиже-
ние этой цели требует от  родителей знаний, 
мотивации, сознательного приложения во-
левых усилий на  протяжении всего периода 
взросления ребенка.

Задачи родителей по здоровьесбережению 
ребенка в семье включают: контроль за состо-
янием здоровья ребенка, забота о  поддержа-
нии и развитии здоровья ребенка, воспитание 
у ребенка отношения к здоровью как базовой 
ценности, формирование потребности в  дви-
гательной активности, правильных пищевых 
привычек, научение ребенка необходимым ги-
гиеническим навыкам ухода за  своим телом, 
одеждой, жилищем; содействие нормальному 
физическому развитию ребенка; обучение ре-
бенка жизненно важным умениям ведения здо-
рового образа жизни, закаливания, оздоровле-
ния; воспитание ответственного отношения 
к профилактике и лечению заболеваний.
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Концептуальные подходы к здоровьесбе-
режению ребенка в  семье включают эк-
зистенциональный, проблемный, поло-
возрастной, личностно-ориентирован-
ный, регионально-дифференцированный, 
системно-деятельностный, социально-педа-
гогический, комплексный, межведомствен-
ный, междисциплинарный.

Семья рассматривается как  основной со-
циальный институт, ответственный за  укре-
пление и охрану здоровья ребенка. Концепция 
основывается на  том, что  здоровьесбереже-
ние ребенка закладывается с детства, прежде 
всего, в семье и исходит из того, что укрепле-
ние и охрана здоровья ребенка является одной 
из функций семьи. Правильному образу жиз-
ни ребенка необходимо учить с раннего дет-
ства. Именно в детском возрасте формируют-
ся основы физического и  психического здо-
ровья взрослого человека. Приучив ребенка 
в  семье, детском саду, школе постоянно за-
ботиться о своём здоровье, привив полезные 
привычки, можно рассчитывать, что  в  буду-
щем он останется верен заложенным в  дет-
стве установкам, традициям, ценностям здо-
ровьесбережения. Упущенное в детстве труд-
но, а порой невозможно, восполнить в более 
зрелом возрасте.

Постоянно усложняющийся процесс обу-
чения в школе требует от ребенка значитель-
ного умственного и  нервно-психического 
напряжения, успешно противостоять кото-
рому может только гармонично развиваю-
щийся, хорошо физически подготовленный, 
психически устойчивый, обученный здоро-
вью ребёнок.

Связь школьного обучения, неблагоприят-
ной обстановки в некоторых семьях с риска-
ми для психического здоровья ребенка опре-
деляют необходимость активизации профи-
лактической деятельности медицинских, 
педагогических, социальных работников, на-
правленной на  минимизацию негативного 
воздействия этих рисков на здоровье детей.

Систематические занятия физическими 
упражнениями, правильное питание, безо-
пасное для  здоровья использование цифро-
вых устройств (гаджетов) решают одновре-
менно задачу повышения работоспособно-
сти ребенка и воспитывают умение экономно 
и  целесообразно распределять свои силы, 

способствуют выработке внутренней дисци-
плины и собранности.

Недостаточная физическая активность со-
временных детей, обусловленная малопод-
вижным образом жизни, их занятиями с гад-
жетами, длительным пребыванием в социаль-
ных сетях и просмотром телепередач, а также 
вредные пищевые привычки особенно опас-
ны в период активного роста и развития де-
тей. Если ускоренное развитие скелета и мы-
шечной массы не подкрепляется соответству-
ющей тренировкой систем кровообращения 
и  дыхания, ростом силового потенциала ре-
бенка, если имеет место недостаточное по-
требление и  дефицит витаминов и  микро-
элементов в  рационе ребенка, то  часто эти 
факторы являются основными причинами 
ухудшения здоровья детей, снижения у  них 
жизненного тонуса.

Дети значительно легче и даже с удоволь-
ствием воспринимают физические нагрузки, 
которые при должной работе со  стороны ро-
дителей, педагогов становятся для  них при-
вычкой, переходящей в  потребность. Поэто-
му жажду движений у детей необходимо под-
держивать и  всячески поощрять. Приучив 
ребенка с  детства регулярно выполнять фи-
зические упражнения, выработав у него чув-
ство дискомфорта, возникающее из‑за отсут-
ствия должной физической активности, мож-
но быть уверенными в  том, что  воспитанная 
в детстве потребность в движениях сохранит-
ся у  человека и  в  зрелом возрасте. Правиль-
но организованный двигательный режим, раз-
умное чередование умственных и различных 
физических нагрузок, закаливание позволя-
ют не допустить возникновения заболеваний, 
помогают организму лучше сбалансировать 
процессы роста и физиологического созрева-
ния. Преодоление алиментарного дефицита 
в питании рассматривается в качестве важной 
задачи в здоровьесбережении ребенка.

Эмоциональное, физическое, когни-
тивное и  поведенческое развитие ребенка 
на  различных этапах его взросления опре-
деляется как  биологическими, так и  соци-
альными детерминантами. Данное концеп-
туальное положение нацеливает родителей 
на создание условий в семье для формирова-
ния навыков здорового образа жизни и куль-
туры здоровья семьи.
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В настоящее время проблема детского здо-
ровья усугубляется недостаточным внимани-
ем к  здоровьесбережению в  семьях. Не  все 
родители способны адекватно оценивать со-
стояние здоровья своего ребенка, выполнять 
предписания врачей, осознать роль личного 
примера в  ведении здорового образа жизни. 
Некоторые из  них демонстрируют индиффе-
рентное отношение к ЗОЖ, не могут заложить 
у ребенка основы ответственного отношения 
к здоровью и навыки здорового образа жизни. 
Подобная ситуация обусловлена рядом нега-
тивных факторов, характерных для современ-
ных семей, в числе которых: падение жизнен-
ного уровня большинства семей, разрушение 
статуса семьи, нарушение у  молодёжи нрав-
ственных представлений о  браке и  семье, 
утрата традиционного восприятия родитель-
ства как особо значимого для ребенка инсти-
тута и детства как особого периода в развитии 
человека, усиление тенденции самоустране-
ния родителей от решения вопросов воспита-
ния, здоровьесбережения и обучения детей.

Современная поляризация семей с  деть-
ми по уровню и образу жизни ведёт к выбору 
родителями собственных моделей поведения, 
позитивно или негативно влияющих на здоро-
вье ребенка, его сохранение или разрушение.

В  современных условиях зачастую соци-
альные факторы и  условия жизни ребенка 
в семье негативно влияют на его физическое 
и  психическое здоровье. Дисфункциональ-
ное поведение определённой части родите-
лей: жестокое обращение с  детьми (физиче-
ское, психологическое, сексуальное насилие), 
алкоголизм родителей, употребление нарко-
тических веществ, манипулирование ребён-
ком в случае развода родителей и др. наносит 
урон физическому и психическому здоровью 
детей, способствует получению негативного 
опыта жизни в семье.

Многие родители, как показывают резуль-
таты исследований, недостаточно осведом-
лены по различным аспектам здоровьесбере-
жения ребенка, таким как  здоровое питание, 
оптимальная двигательная активность, без-
опасное для  здоровья ребенка использова-
ние цифровых устройств, последствия ранне-
го употребления алкоголя, ПАВ, других нар-
котических средств, курение вейпов, раннее 
начало сексуальных отношений и др., что об-

условливает их  поведение, ориентирован-
ное только на  решение таких важных задач, 
как накормить и одеть ребенка, что совершен-
но недостаточно для  укрепления и  сбереже-
ния здоровья детей в современной жизни.

Родителям, воспитывающим ребенка 
с  ограниченными возможностями здоровья 
и инвалидностью, с хроническими заболева-
ниями, часто недостаёт медицинской актив-
ности, которая рассматривается как  важней-
ший фактор активной профилактики форми-
рования и  прогрессирования хронических 
патологий у  детей. Многие из  родителей 
остро нуждаются в  комплексной медико-со-
циальной и психолого-педагогической помо-
щи со  стороны государственно-обществен-
ных структур для  поддержания здоровья 
больных детей [6].

Международные обследования «Пове-
дение детей школьного возраста в  отноше-
нии здоровья» показали, что уровень и дина-
мику заболеваемости несовершеннолетних 
во многом определяют изменившиеся формы 
поведения современных детей, такие как не-
рациональное питание, низкий уровень фи-
зической активности, сексуальное поведе-
ние, употребление алкоголя, курение, дет-
ский и  подростковый травматизм, школьные 
драки, буллинг [7].

Современная жизнь, как показывает прак-
тика, требует активного транслирования ме-
дицинских знаний по  вопросам формирова-
ния здоровья ребенка в семье, профилактики 
негативного влияния социальных факторов 
на здоровье детей.

Основными концептуальными положения-
ми процесса формирования здоровья ребенка 
в семье, являются:

–  семья в  современном обществе с  его 
стремительным темпом и  ритмом жизни 
и динамизмом преобразований во всех сфе-
рах общественной жизни страны, которая 
играет особую роль, являясь средой, обеспе-
чивающей оптимальные условия для  защи-
щённости ребенка, психологического и  фи-
зического развития ребенка;

–  без  участия семьи учреждения здраво-
охранения, образовательные организации, со-
циальные учреждения не  могут эффектив-
но решать задачи здоровьесбережения детей. 
Медицинским, педагогическим работникам, 
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специалистам социальных служб необходимо 
работать вместе с семьёй, а не за семью, под-
держивать семьи, которые ведут здоровый об-
раз жизни, вести адресную социально-профи-
лактическую работу с семьями, несущими ри-
ски психическому и  физическому здоровью 
ребенка;

–  совместная деятельность родителей 
и  детей по  здоровьесбережению является 
важным фактором сплочения семьи, приоб-
щения ребенка к  здоровому образу жизни, 
создания благоприятного психологического 
климата в  семье, формирования семейных 
традиций, общих интересов;

–  родительское поведение, связанное 
с образом жизни, отношением к ребёнку, дру-
гим членам семьи, воспитанием ребенка, ус-
ловиями проживания, безопасности, являет-
ся определяющим фактором в  сбережении 
и формировании здоровья ребенка;

–  признавая семью главным институтом 
формирования здоровья ребенка, нельзя игно-
рировать тот факт, что  в  современном обще-
стве помимо благополучного родительства, 
имеет место и девиантное родительство, ког-
да родительское поведение не укрепляет здо-
ровье ребенка, а разрушает его;

–  работа по  изменению девиантного по-
ведения родителей составляет суть повсед-
невной работы с семьёй специалистов соци-
альных служб, педагогов образовательных 
организаций, медицинских работников;

–  изменение ситуации, связанной с  низ-
ким уровнем здоровьесберегающей компетент-
ности родителей, педагогов, работников соци-
альных служб, возможно при  осуществлении 
целенаправленной профилактической обще-
ственно-государственной работы с семьёй, про-
водимой медицинскими, педагогическими, 
социальными работниками, специалистами 
правоохранительных органов, работниками 
культуры, физкультуры и спорта в учреждени-
ях, организациях, а также в пространстве места 
жительства;

–  научный и  практический поиск эф-
фективных форм профилактической рабо-
ты с семьёй по оказанию ей помощи в укре-
плении и  сохранении здоровья ребенка, но-
вых способов трансляции родителям знаний 
о здоровьесбережении детей рассматривает-
ся как перспективная задача науки и практи-

ки, как  государственно-общественная зада-
ча.

Стратегические действия родителей 
в  сфере здоровьесбережения детей в  се-
мье включают воспитательные воздействия 
на растущую личность, её сознание и поведе-
ние посредством личного примера, социаль-
ного научения, авторитетного слова, образа 
жизни родителей (законных представителей), 
воспитания ценностного отношения к  здо-
ровью; обучения ребенка жизненно важным 
гигиеническим навыкам и умениям по укре-
плению и охране здоровья; посредством реа-
лизации потенциала детей, которые при сво-
евременном обучении способны самосто-
ятельно заботиться о  сбережении своего 
здоровья; через использование родителями 
ресурсов оздоровления, имеющихся в  соци-
ально-природной среде, возможностей спор-
тивно-оздоровительной инфраструктуры со-
циума, культурной среды региона в  целях 
укрепления здоровья ребенка. Важна опора 
на  оздоровительный потенциал прогрессив-
ных народно-национальных, культурно-исто-
рических традиций народа, учёт климатиче-
ских условий, традиций в  питании, поддер-
жании здоровья, организации досуга.

Действия родителей по укреплению здоро-
вья ребенка раннего возраста до 3 лет в ус-
ловиях семейной среды должны учитывать 
физиологические и психологические особен-
ности детей данного возраста, повышенное 
внимание к вопросам питания детей, грудное 
вскармливание, оптимизацию вскармлива-
ния; проведение оздоровительного массажа, 
закаливание; прогулки с ребёнком на свежем 
воздухе; контроль сна ребенка, использование 
приёмов улучшения сна; создание условий 
для удовлетворения возрастающих потребно-
стей ребенка в двигательной активности.

Для  укрепления здоровья ребенка до-
школьного возраста в  условиях семейной 
среды крайне важно, чтобы главной состав-
ляющей семейного образа жизни стал лич-
ный пример родителей в  ведении ЗОЖ; це-
ленаправленные действия родителей по  со-
блюдению в домашних условиях привычного 
для  ребенка режима детского сада, особен-
но в  выходные дни; родительский контроль 
за  выполнением рекомендаций врачей, ка-
сающихся здоровья ребенка, использование 
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цифровых устройств, продолжительностью 
просмотра телепередач, мультфильмов; при-
общение к  утренней гимнастике, семейной 
гимнастике, танцам, подвижным играм; со-
вместные виды оздоровительной деятель-
ности детей и родителей, особенно в выход-
ные дни, содействующие укреплению физи-
ческого и  психического здоровья ребенка, 
гармонизации детско-родительских, внутри-
семейных, межпоколенных отношений; фор-
мирование семейных традиций, способству-
ющих благоприятному психологическому 
микроклимату в  семье, таких как: прогулки 
всей семьей на свежем воздухе, физические 
тренировки членов семьи в  домашних ус-
ловиях, ведение семейного альбома, празд-
нование значимых для  семьи событий, со-
вместный обед семьи в  воскресные дни; 
совместные завтраки, обеды, ужины всех 
членов семьи в одно и то же время; совмест-
ный труд, досуг членов семьи и др.; органи-
зация полноценного домашнего питания ре-
бенка; формирование у детей полезных при-
вычек в области гигиены полости рта и тела 
(мыть руки перед едой, чистить зубы утром 
и  вечером и  др.); закаливание, соблюдение 
режима дня, питания, сна и др.; организация 
родителями правильной двигательной ак-
тивности ребенка и  его физической вынос-
ливости.

Для  укрепления здоровья ребенка школь-
ного возраста в  условиях семейной среды 
необходимо, чтобы взрослые осуществля-
ли родительский контроль за  ведением ре-
бёнком здорового образа жизни, включая со-
блюдение режима труда и  отдыха, правиль-
ное питание, оптимальную двигательную 
активность, активный досуг, доброжелатель-
ное отношению к окружающим людям; фор-
мировали у  ребенка позитивное отношение 
к двигательной активности, рассматривая её 
как  средство укрепления и  сохранения здо-
ровья, сплочения семьи, профилактики со-
циально обусловленных заболеваний, откло-
няющегося поведения; с  учётом интересов 
и состояния здоровья ребенка мотивировали 
его на  самостоятельный выбор формы дви-
гательной активности: регулярные прогул-
ки на воздухе, занятия тем или иным видом 
физкультуры и  спорта, танцами, фитнесом, 
участие в спортивных, подвижных играх; за-

ботились о  создании дома условий для  фи-
зических тренировок ребенка в  домашних 
условиях, не  перегружали ребенка занятия-
ми в  различных кружках, секциях вне шко-
лы, что  ведёт к  переутомлению, нервным 
перегрузкам, усталости; научили ребенка 
избегать конфликтов, противостоять агрес-
сии, буллингу, кибербуллингу, преодолевать 
трудные жизненные ситуации; разговарива-
ли с ребёнком о правилах безопасного пове-
дения дома, на  улице, в  общественных ме-
стах, о факторах риска, формирующих от-
клонения здоровья, факторах травматизации 
и  инвалидизации человека; объясняли под-
ростку, что  формирование у  растущего че-
ловека зависимостей, вредных для  здоро-
вья и оказывающих разрушительное воздей-
ствие на  организм, осуществляется через 
привыкание к  вредным веществам, пище, 
напиткам (табакокурение, курение элек-
тронных сигарет и  иной никотиносодержа-
щей продукции, употребление алкогольной 
продукции, наркотических веществ), через 
небезопасное для  здоровья использование 
цифровых устройств, длительное пребыва-
ние в социальных сетях.

Конструктивные действия родителей 
в социуме, содействующие укреплению здоро-
вья ребенка, включают:

–  взаимодействие и  сотрудничество ро-
дителей с  медицинскими структурами, обра-
зовательными организациями, социальными 
службами в здоровьесбережении детей;

–  личное участие родителей в  здоро-
вьесберегающей деятельности по  месту жи-
тельства;

–  принятие помощи медицинских, педаго-
гических, социальных работников в укрепле-
нии здоровья ребенка;

–  активное взаимодействие с  обществен-
ностью в охране здоровья ребенка;

–  использование (в  случае необходимо-
сти) современных технологий профилактики 
и  коррекции отклоняющегося поведения ре-
бенка [8‑11], вредных пищевых привычек, ма-
лоподвижного образа жизни, деструктивного 
поведения ребенка, опасного для здоровья.

Концепция декларирует важность роди-
тельской позиции в  формировании здоро-
вьесберегающей компетентности посред-
ством самообразования, личного участия 
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в  здоровьесберегающей деятельности в  се-
мье, школе, по  месту жительства, накопле-
ния личного опыта ведения ЗОЖ, участия 
в  обучающих семинарах по  здоровьесбере-
жению детей.

Концепция определяет основные критерии 
эффективности деятельности семьи по фор-
мированию здоровья ребенка, такие как:

–  позитивные изменения уровня сформи-
рованности у  ребенка представлений о  цен-
ностях здоровья, здорового образа жизни, 
нормах социально приемлемого поведения;

–  сформированность у  ребенка полезных 
для здоровья привычек;

–  степень обученности ребенка навыкам 
ведения здорового образа жизни;

–  сформированность у  ребенка внутрен-
ней мотивации к регулярным занятиям физи-
ческой культурой и спортом;

–  сформированность у ребенка потребно-
сти в оптимальной двигательной активности;

–  регулярность занятий ребенка физиче-
ской культурой и спортом;

–  повышение уровня физической подго-
товленности ребенка;

–  степень родительского контроля за без-
опасным для здоровья использованием ребён-
ком цифровых устройств;

–  позитивные изменения в поведенческих 
характеристиках ребенка;

–  необходимый уровень здоровьесберега-
ющей компетенции у ребенка и родителей;

–  снижение числа пропуска ребёнком за-
нятий из‑за простудных заболеваний ребенка.

Заключение. Результатом реализации 
Концепции формирования здоровья ребен-

ка в  семье должен стать гармонично разви-
тый, хорошо физически и психически подго-
товленный, образованный в  области здоро-
вьесбережения ребёнок.

Концепция адресована медицинским, пе-
дагогическим, социальным работникам, ро-
дителям (законным представителям), пред-
ставителям органов власти, курирующим во-
просы здоровьесбережения подрастающего 
поколения на  федеральном, региональном, 
муниципальном уровнях. Она подчёркива-
ет особую роль родителей в  здоровьесбере-
жении ребенка, в  поддержке его инициатив 
по  самостоятельному формированию здо-
ровья, что  закладывает фундамент здоровья 
на последующие годы.

Концепция ориентирует медицинских, пе-
дагогических, социальных работников на ко-
мандную работу по  оказанию помощи семье 
в  укреплении и  сохранении здоровья ребен-
ка, в  том числе просвещение родителей (за-
конных представителей) в сфере здоровьесбе-
режения детей и взрослых.

Перспективным направлением в  развитии 
науки и практики здоровьесбережения ребен-
ка в  семье является интеграция потенциала 
профилактической медицины, гигиены детей 
и подростков и социальной педагогики в здо-
ровьесбережении ребенка, которая предпола-
гает проведение совместных исследований, 
медико-педагогический анализ полученных 
результатов, поиск, апробацию и внедрение 
эффективных медико-социальных профилак-
тических технологий здоровьесбережения де-
тей в семье. 
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