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В ПРОФИЛАКТИКЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО ВЫГОРАНИЯ 
СПЕЦИАЛИСТОВ СЛУЖБЫ СОПРОВОЖДЕНИЯ 

 
В статье рассмотрены особенности, связанные с организацией и процессом при-

менения здоровьесберегающих технологий в профессиональной деятельности специали-

стов службы сопровождения. Применение здоровьесберегающих технологий с использо-

ванием аппаратных средств значительно снижает неблагоприятное влияние эндогенных 

и экзогенных факторов на речевую и профессиональную деятельность педагогов: умень-

шая количественные и качественные перегрузки речеголосового аппарата, препятствуя 

возникновению риска профессионального, личностного, психоэмоционального выгорания 

и сопряженных с ними социальных рисков. 
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Health-saving Technologies for Preventing Professional Burn-out 
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The article deals with the organization and process of application of health-saving tech-

nologies in professional activities of specialists in the field of pedagogical. The application of 

health-saving technologies considerably reduces adverse influence of endogenous and exoge-

nous factors on speech and professional activities of teachers: reducing quantitative and quali-

tative overloads of the speech and voice device, protecting from the risk of professional, per-

sonal, psycho-emotional burn-out and the social risks they face. 
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Совершенствование образовательных 

программ явилось одним из аспектов мо-

дернизации школьного образования, акту-

ального для обеспечения качества образо-

вания как интегрального социального пара-

метра жизнеобеспечения. Здоровьесбере-

гающей деятельностью в образовательных 

учреждениях охвачены, как правило, уча-

щиеся, в то время как, по мнению многих 

ученых-классиков и современников, начи-

нать любые изменения в системе образова-

ния необходимо в первую очередь с педаго-

гов.  

Профессия педагога, как свидетельствует 

ряд исследований, по частоте невротиче-

ских, психосоматических расстройств и 

других заболеваний может быть отнесена к 

группе риска. Так, у лиц речевых профес-

сий, в том числе начинающих педагогов, 

фонастении встречаются в 6,5 раз чаще, чем 

у лиц неречевых профессий (4,64% и 0,71% 

соответственно); заболевания голосового 
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аппарата встречаются в 30−40% случаев, у 

начинающих педагогов — в 55−60% [3]. 

Неблагоприятное влияние на речь оказы-

вают экзогенные и эндогенные факторы. 

Экзогенные факторы макро- и микросо-

циума включают в себя: стрессогенную эко-

логическую обстановку, влияние педагоги-

ческих рисков, факторов стресса в профес-

сиональной деятельности педагогов [4; 6]. 

Эндогенными факторами по результатам 

многочисленных исследований признаны: 

несовершенная техника голосоведения и 

речи; нарушения речевого дыхания; повы-

шенное мышечное и психоэмоциональное 

напряжение; высокие энергетические затра-

ты организма на речевую деятельность; ко-

личественная и качественная перегрузка 

речеобразующего аппарата [2, 6].  

В результате анализа научной литерату-

ры и экспериментальных исследований бы-

ли выявлены противоречия между речевой 

культурой педагога и качеством обучения 

учащихся; речевой культурой и качеством 

жизни педагога; необходимостью развития 

речевой культуры педагога и освоением 

специальных технологий.  

Здоровьесберегающие технологии и здо-

ровьесберегающая деятельность специали-

стов службы сопровождения имеют свои 

особенности, связанные как с организацией, 

так и с процессом данного вида деятельно-

сти.  

Особенностью организации здоровьес-

берегающей деятельности в условиях 

комплексного медико-психолого-педагоги-

ческого подхода является использование 

разнообразных аппаратных средств в диаг-

ностико-прогностическом и коррекционно-

развивающем процессах. Организация про-

фессиональной деятельности до сих пор не 

рассматривала аппаратные средства как пе-

дагогический инструментарий и одну из 

составляющих рабочего места специалиста 

(табл. 1). 

 
Таблица 1 

 
Составляющие рабочего места педагога 

 

 РАБОЧЕЕ МЕСТО 
РАБОЧЕЕ МЕСТО ПЕДАГОГА 

ЧЕЛОВЕЧЕСКИЙ ФАКТОР ИНСТРУМЕНТАРИЙ 
 

ЛИЧНОСТНЫЕ 

ФАКТОРЫ 

 

ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЕ 

ФАКТОРЫ 

 
*** 

 
*** 

 
*** 

 
*** 

 

Профессиональные аппаратные средства 

могут применяться на всех этапах деятель-

ности специалистов службы сопровождения 

— диагностики, планирования, проведения 

анализа результатов, прогноза развития. 

Применение инструментария, с одной сто-

роны, облегчает нагрузку на профессио-

нальные и личностные составляющие рабо-

чего места, с другой — инициирует повы-

шение уровня компетенций: профессио-

нальных и личностных; универсальных и 

специализированных. 

Анализ литературы показывает, что ин-

новационные компьютерные средства не 

являются для специалиста частью содержа-

ния обучения, а представляют собой допол-

нительный набор возможностей диагности-

ки и развития, являются средством обуче-

ния. Компьютер как средство обучения объ-

единяет в себе как инструмент обучения, 
так и субъект, — педагога. 

Такое построение занятий не только на-

много облегчает труд специалиста, перерас-

пределяя нагрузку между составляющими 

рабочего места, но и позволяет добиться 

значительно лучших и более устойчивых 

результатов, чем применение только тради-

ционных приёмов.  
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Таким образом, применение здоровьес-

берегающих технологий с использованием 

аппаратных средств модернизирует, опти-

мизирует и значительно облегчает труд спе-

циалистов, решая такие вопросы, как: орга-

низация рабочего места; оптимизация веде-

ния текущей и отчетной документации; 

объективизация и формализация получен-

ных результатов, особо актуальная в период 

введения ФГОС-2; возможность ведения 

научных исследований, проектной деятель-

ности; создание единого информационного 

пространства. 

Перераспределение нагрузки между со-

ставляющими рабочего места значительно 

снижает количественную перегрузку рече-

образующего аппарата педагога, служит со-

хранению профессионального здоровья и 

профессионального долголетия.  
Особенность процесса здоровьесбере-

гающей деятельности проявляется как в 

период подготовки к функционированию, 

так и в период собственно функционирова-

ния технологии.  

Период подготовки, в свою очередь, 

объединяет два этапа: 1) свойственный для 

всех технологий — этап обучения — теоре-

тический и практического применения; 2) 

свойственный только для здоровьесбере-

гающих технологий — этап оздоровления, 

гармонизации в функционировании орга-

низма педагога — как на уровне внутренней 

(природной, эндогенной) реальности, так и 

на уровне внешней (экзогенной) реальности 

[7]. Область внутренней реальности (скры-

тые возможности организма, личности), а 

также их роль в использовании здоровье-

сберегающих технологий на сегодняшний 

день исследована недостаточно [2].  

Одной из современных, здоровьесбере-

гающих, здоровьесохраняющих и здоровье-

формирующих технологий, которая гармо-

низирует на системном уровне внутреннюю 

(природную) и внешнюю (реальные сис-

темные знания) реальности субъекта во 

взаимодействии с реальностями предметно-

го мира и социального пространства, явля-

ется педагогическая технология биологиче-

ской обратной связи (БОС) [7].  

Метод БОС — волевое управление 

функциями организма с целью их совер-

шенствования в норме и коррекции при па-

тологии. Посредством электронных прибо-

ров осуществляется регистрация и преобра-

зование информации о состоянии органов и 

систем человека в доступные сознанию 

зрительные и слуховые сигналы.  

В России впервые применен метод био-

логической обратной связи с использовани-

ем такого физиологического параметра, как 

респираторная синусовая аритмия — мето-

дика RSA-БОС. RSA — величина, пред-

ставляющая собой разницу между макси-

мальной величиной частоты сердечных со-

кращений (ЧСС) на вдохе и минимальной 

величиной ЧСС на выдохе [1; 5]. Показа-

тель RSA является количественным выра-

жением баланса парасимпатических и сим-

патических влияний в организме; индикато-

ром физиологического возраста человека, 

функционального состояния организма, его 

резервных и адаптационных возможностей 

[1].  

На основе метода БОС и методики RSA-

БОС разработана технология нормализации 

и совершенствования речи и функциональ-

ного состояния, которая осуществляется по-

этапно: сначала формируют диафрагмаль-

но-релаксационный тип дыхания как новый 

дыхательный стереотип и новое функцио-

нальное состояние; затем обучают новым 

навыкам голосообразования, артикуляции, 

речи и поведения, формируя новый речевой 

и новый поведенческий стереотипы. В те-

чение БОС-тренинга на экран монитора вы-

водятся физиологические параметры орга-

низма человека в виде цифровых значений 

(текущих и за истекшую минуту), в виде 

графиков пульса и дыхания, осуществляется 

аудиозапись речи [5].  

Процесс подготовки педагога к овладе-

нию здоровьесберегающей технологией 

биологической обратной связи (БОС) на 

этапе нормализации функционального со-
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стояния организма позволяет за достаточно 

короткий срок сформировать с учетом ин-

дивидуальных возрастных, психофизиоло-

гических, психоэмоциональных и др. осо-

бенностей новый дыхательный стереотип, 

новое функциональное состояние, новый 

речевой стереотип, новое психоэмоцио-

нальное состояние [2; 7]. Новый речевой 

стереотип характеризуется: 1) индивиду-

альным паттерном речевого дыхания — 

уменьшением количества дыханий в мину-

ту; увеличением выдоха — рабочей фазы 

речи; 2) индивидуальным паттерном зву-

чащей речи — улучшением просодических 

компонентов; налаживанием речевого си-

нергизма; формированием мягкой голосопо-

дачи; повышением качества звучания речи. 

Положительные изменения внутренней 

реальности (гармонизация с самим собой) 

объективизируются также с положительной 

динамикой во внешнюю реальность (гармо-

низация с внешним миром), которая прояв-

ляется в сформированности качественно 

новых коммуникативных умений и навыков; 

в повышении профессиональных качеств — 

речевого и педагогического общения, в уме-

нии формировать гуманитарный диалог [7].  

Процесс применения здоровьесбере-

гающей технологии, как и любой педаго-

гической технологии, заключается в пере-

даче педагогом знаний и умений своим вос-

питанникам. Особенностью процесса при-

менения является не только владение полу-

ченными знаниями на уровне внутренней и 

внешней реальности самим педагогом в ви-

де индивидуальных паттернов — дыхания, 

функционального состояния, речевого ды-

хания, звучащей речи — но и использование 

этих знаний в процессе всей речевой дея-

тельности (обучения, воспитания, органи-

зации).  

Рассматривая значение правильного ис-

пользования речеголосового аппарата для 

здоровья педагога, необходимо отметить 

синергетическую обусловленность (взаимо-

связь) гармонизации внутреннего состояния 

педагога и, как внешнего его проявления, — 

речевой функции. Гармонизация речевой 

функции находит свое выражение в том 

числе в речевом синергизме, в правильной 

технике голосоведения, в снижении энерге-

тических затрат на речевую деятельность 

[2; 7]. Вместе с тем необходимо подчерк-

нуть и синергетическую обусловленность 

между общей гармонизацией организма пе-

дагогов и гармонизацией педагогического 

пространства, речевого общения, педагоги-

ческого общения, что и является, в свою 

очередь, основой для формирования гума-

нитарного диалога. Отсутствие или нару-

шение внутренней и внешней гармонизации 

педагога может стать той системной ошиб-

кой или критической точкой, которая явится 

препятствием в цепочке формирования гу-

манитарного диалога [7]. 

Проведенные исследования доказывают, 

что применение здоровьесберегающих тех-

нологий в области речевой функциональной 

системы с использованием аппаратных 

средств значительно снижает неблагопри-

ятное влияние эндогенных факторов на ре-

чевую и профессиональную деятельность 

педагогов.  

Перераспределение нагрузки между со-

ставляющими рабочего места снижает ко-

личественную перегрузку речеголосового 

аппарата; гармонизация работы речеголо-

сового аппарата уменьшает качественную 

перегрузку речеобразующего аппарата. В 

результате снижения количественных и ка-

чественных перегрузок значительно сни-

жаются высокие энергетические затраты 

организма на речевую деятельность. 

Организация здоровьесберегающей дея-

тельности, уменьшая нагрузку на лично-

стные и профессиональные составляющие 

рабочего места специалиста, способствует 

сохранению профессионального здоровья и 

профессионального долголетия, инициирует 

повышение уровня универсальных и спе-

циализированных компетенций.  

Процесс здоровьесберегающей деятель-

ности, предусматривая: 1) переподготовку 

кадров, в рамках которой осуществляется 
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нормализация и гармонизация функциони-

рования организма педагога и оптимизация 

работы речеголосового аппарата, — сохра-

няет функциональное и речевое здоровье 

педагога; 2) процесс применения, предпола-

гая использование полученных знаний са-

мим педагогом и передачу знаний учащимся 

на основе двудоминантного подхода, пре-

пятствует возникновению риска профес-

сионального, личностного, психоэмоцио-

нального выгорания, способствует повыше-

нию уровня профессиональных и личност-

ных компетенций [7]. 

Снижение влияния эндогенных факторов 

ведет к снижению неблагоприятного влия-

ния экзогенных профессиональных факто-

ров риска: профессионального выгорания, 

профессиональной деформации, личност-

ной деформации и сопряженных с ними со-

циальных рисков.  

Раскрывая особенности организации и 

процесса применения здоровьесберегаю-

щих технологий в системе образования, 

необходимо отметить и результат их при-

менения — это снижение влияния педаго-

гических рисков, сохранение речевого и 

профессионального здоровья и профессио-

нального долголетия педагогов, сбережение 

кадрового потенциала и кадрового ресурса 

образовательного учреждения. 
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