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верных различий в данном компоненте не было обнаружено. Проведенный анализ пока-
зывает наличие зависимости между уровнем скоростно-силовой подготовленности и ско-
ростью бега по пересеченной местности, что является одним из основных факторов по-
вышения результативности ориентировщика. 

Таким образом, нами было подтверждено предположение об определяющем влия-
нии скоростно-силовой подготовки спортсменов в подготовительный период на повыше-
ние результативности. 

ВЫВОДЫ 

Прирост уровня силовой подготовки в экспериментальной группе по всем трем те-
стам оказался достоверно выше, чем в контрольной группе при Р<0,01. Выборка резуль-
татов имеет достоверный характер. 

Так же выявлена зависимость между уровнем силовой подготовленности и скоро-
стью преодоления отрезка по пересеченной местности. 

В результате эффективного подбора тренировочных средств, у спортсменов-
ориентировщиков, установлен оптимальный объем силовой нагрузки в возрасте 16-17 
лет, позволяющий добиться высоких спортивных результатов среди спортсменов рас-
сматриваемой квалификации. 
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Аннотация 
В статье делается попытка представить механизм высвоения и роста субъекта активности в 

оздоровительной деятельности, где основным условием развития является его бытие на границе 
здоровья – нездоровья, патологии – нормы, которая выступает как катализатор роста заботы. В 
работе представлен анализ теоретико-методологических подходов к пониманию категории субъ-
ектности. Авторами исследуется вопрос о наиболее эффективном типе реакции на границу, и в 
качестве такой выделяется реакция по типу центрации. В заключении делается вывод о структур-
но-динамических элементах механизма высвоения и развития субъекта заботы о своем здоровье 
(когнитивно-объективное тело человека, репрессивный характер общества, целенаправленная дея-
тельность по формированию здорового образа жизни, влияние значимого другого).  
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Annotation 
This article is an attempt to present the mechanism of “vysvoyeniye” and growth of the subject of 

the activity in health activities, where the main condition of development is its being on the border of the 
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Представленный в статье субъект заботы о своем здоровье разработан по аналогии 
с субъектом «заботы о самом себе», о котором упоминает М. Фуко в своем курсе лекций 
«Герменевтика субъекта» [8]. Понятие «забота» встречается и в труде М. Хайдеггера 
«Бытие и время», где специфика человеческого бытия–в–мире раскрывается через озабо-
тившееся отношение индивида к реальности, к подлинности бытия, целостности присут-
ствия – заботу [9, с. 358]. Эти работы являют собой попытку реанимации античного 
принципа «заботы о себе», которым руководствовались древние греки и римляне. Он 
проявлялся в практиках заботы о себе (питание, купание, массаж, активный двигатель-
ный режим, аскетическое удовлетворение потребностей, а также мыслительные техники: 
размышления, чтение, составление актуальных цитат из книг, ведение устных и пись-
менных диалогов с друзьями и наставниками). 

Высокая социальная значимость феномена здоровья объясняет усилившийся к 
нему интерес не только философов, психологов, педагогов и социологов, но и рассмотре-
ние его на индивидуально-бытовом уровне. При этом в настоящее время в российском 
обществе отмечается тенденция в смещении здоровья с лидирующих позиций в иерархии 
социальных ценностей, рост проявлений негативных форм самосохранительного поведе-
ния. Исходя из вышесказанного, цель исследования заключается в выявлении механиз-
мов высвоения (по терминологии М. Хайдеггера и В.А. Петровского) и развития субъек-
та заботы о своем здоровье, что позволить технологизировать процесс формирования 
навыков здорового образа жизни.  

Разработка субъектности личности как научная категория преодолела сложный 
путь с момента ее зарождения до признания официального статуса. В работах Л.С. Вы-
готского, Б.Г. Ананьева, С.Л. Рубинштейна, А.Н. Леонтьева, Д.Б. Эльконина описаны 
закономерности и механизмы развития личности на различных этапах онтогенетического 
развития. Позднее, в 70-80-х гг. ХХ века вопросам субъектности личности стало уделять-
ся большое внимание в отечественной психологии (Л.И. Божович, А.В. Петровский, Б.С. 
Братусь, В.А. Петровский).  

Наиболее близкое нам понимание феномена субъектности представлено в работе 
В.А. Петровского, где показан новый образ человека, преодолевающего барьеры своей 
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природной и социальной ограниченности [6]. В рамках данной работы, прежде всего, 
необходимо дать определение субъекта заботы о своем здоровье, который является субъ-
ективным образованием в личностном пространстве человека. Исходя из мультисубъект-
ной теории личности термин «субъект» используется в значении «первопричина чего-
либо», что равносильно свойству «быть причиной себя», в свою очередь личность инди-
вида представляется как многообразие субъектных форм его существования и развития, 
становление целокупного «Я». Также определяется «субъект активности», который, вос-
производя себя, воссоздает условия своего существования в мире, «расширяет террито-
рию» своего бытия. 

Безусловно, что субъект заботы о своем здоровье в том или ином виде присутству-
ет в личностном пространстве каждого человека, однако его движение, его рост в каждом 
случае строго индивидуален. На наш взгляд, основным условием высвоения и роста 
субъекта активности в оздоровительной деятельности человека является бытие на грани-
це здоровья и нездоровья, патологии и нормы. Согласно Петровскому, имеются четыре 
типа реагирования на границу: игнорирование, согласование, избегание и центрация [4, с. 
111]. Существует мнение, что бытие на грани нормы и патологии является привлекатель-
ным для субъекта [4, с. 110], но, на наш взгляд, в процессе формирования субъекта забо-
ты о своем здоровье граница выступает как катализатор роста заботы, заставляя человека 
более интенсивно рефлексировать свое здоровье. Отталкиваясь от выделенных В.А. Пет-
ровским типов реагирования на границу, встает задача, каким образом направить реак-
цию на здоровье–нездоровье по типу центрации, который включает в себя сближение с 
границей, ее пересечение (реальное или воображаемое), вовлечение границы в оздорови-
тельную деятельность.  

На наш взгляд, одним из важнейших элементов механизмов высвоения и развития 
субъекта о своем здоровье, является тело человека как когнитивно-объективная структу-
ра. Опираясь на фундаментальные исследования феномена зонда (Н. Бора, 1971, А.Н. 
Леонтьев, 1975, М.М. Бахтина,1979), А.Ш. Тхостов (1994) делает попытку выявить топо-
логию субъекта [7]. По его мнению, тело представляет собой универсальный зонд и при 
этом осознается на уровне своих границ, при этом, его размерность изменяется за счет 
включения в него инородных частей (например, протеза). А.Ш. Тхостов принимает тот 
факт, что тело, это организм, который «подчиняется целому ряду объективных законов и 
ограничений». Однако «внутри ощущения «моего тела», содержится универсальный 
принцип порождения феномена субъективности, реальность которого обнаруживается 
лишь в точке сопротивления, соприкосновения с иным»: если тело не послушно, то в 
этом случае, человек осознает сам феномен тела (прозрачность/непрозрачность; объекти-
вация/субъективизация). Стоит добавить, что А.Ш. Тхостов совершенно справедливо 
продолжает тело в перцептивной плоскости и выделяет когнитивную активность: «вос-
приятие и другие познавательные процессы – это не просто операции, совершаемые в 
голове индивида, но и акты взаимодействия с миром, и такое взаимодействие не просто 
информирует субъекта, но и трансформирует его». То есть до тех пор, пока организм 
здоров, человек не задумывается о своем здоровье, но с приходом болезни, нарушается 
нормальное функционирование организма, и «внутренние органы объективируются в 
границах тела».  

Другим структурным элементом механизма высвоения и развития субъекта заботы 
о своем здоровья является культура как «методическое принесение в жертву либидо, его 
принудительное переключение на социально полезные виды деятельности и самовыра-
жения» [3, с. 29], что указывает на то, что в основе человеческой цивилизации находится 
постоянное обуздание (репрессия) человеческих инстинктов [5]. По мнению А.Ш. Тхо-
стова, проводником репрессивности являются коммуникативные запреты, что он под-
тверждает на примере матери, которая добивается от ребенка контроля за функциями его 
организма путем соблюдения режима питания, награды и наказания, ответственности и 
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вины, создавая «конфигурацию «культурного тела», не совпадающий с границами Я, 
очерченными природными преградами» [7, с. 6]. Посредством коммуникации обществом 
налагаются ограничения на натуральные функции: «запреты и правила еды и отправле-
ний образуют «алиментарное тело», правила гигиены – субъективный феномен «чистоты 
и грязи», сексуальные запреты – «эротическое тело». При этом разница между натураль-
ным и культурным телами человека порождает специфические расстройства, относимые 
обычно к группе функциональных симптомов [7, с. 7].  

Третий структурный элемент механизма высвоения и развития составляет влияние 
значимого другого и целенаправленное воздействие по формированию навыков здорово-
го образа жизни в рамках специальных институциональных структур. Чтобы заботится о 
себе, своем здоровье, необходимо ощущать ценность своего тела, что составляет пробле-
му для человека. «В категории я моя наружность не может переживаться как объемлю-
щая и завершающая меня ценность, как переживается она лишь в категории другого и 
нужно себя самого подвести под эту категорию, чтобы увидеть себя как момент внешне-
го единства живописно-пластического мира» [2]. Отсюда становится ясной огромная 
важность значимого другого (наставника) для создания реального объемного образа себя 
с целью проектирования ЗОЖ. 

Помимо наставника в педагогическом процессе, следует выделить и врачей. Так, 
академик Н.М. Амосов указывал: «… главное препятствие распространению здорового 
образа жизни – это психика людей, которая сопротивляется ограничениям и нагрузкам, 
пока нет реальной необходимости». «Появление этой необходимости в руках врачей. Ко-
гда человек заболел, он уже созрел для неприятностей, связанных с ограничениями. Он 
напуган» [1, c. 54]. По мнению Н.М. Амосова, «так человек с неизбежностью пойдет к 
правильному образу жизни» [1, c. 54].  

Таким образом, основным условием высвоения и роста субъекта активности в 
оздоровительной деятельности человека является его бытие на границе здоровья и нездо-
ровья, патологии и нормы, которая выступает как катализатор роста заботы, заставляя 
человека более интенсивно рефлектировать свое здоровье. Наиболее эффективным типом 
реакции на границу является реакция по типу центрации: сближение с границей, ее пере-
сечение (реальное или воображаемое) вовлечение границы в оздоровительную деятель-
ность. Структурно-динамические элементы механизмов высвоения и развития субъекта 
заботы о своем здоровье включают в себя когнитивно-объективное тело человека, ре-
прессивный характер общества и целенаправленную деятельность по формированию 
здорового образа жизни в рамках институтов здравоохранения и образования.  
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АДЕКВАТНОСТЬ ТЕОРЕТИКО-МНОЖЕСТВЕННОЙ МОДЕЛИ СПОРТА 
Алексей Андреевич Сарумов, аспирант, 

Школа педагогики Дальневосточного федерального университета, 
г. Уссурийск 

Аннотация 
В настоящей работе мы рассмотрим спорт и, в частности, некоторые спортивные игры с 

точки зрения теоретико-множественного подхода. Теоретико-множественный подход в науке и 
реальности является одним из основных, тем не менее, с появлением противоречий, а также с воз-
никновением новых теорий, этот подход не просто утрачивает значимость, даже считается сомни-
тельным. Таким образом, интерпретация различных областей науки и реальности с точки зрения 
теоретико-множественного подхода подтверждает актуальность последнего. В этой связи мы вы-
брали столь значимую область реальной жизни человечества – спорт. В статье устанавливается 
связь спорта с различными областями математики, в частности с теорией множеств. Путем постро-
ения различных разбиений строится теоретико-множественная модель спорта, проводится фило-
софское осмысление модели. Всё это формирует оригинальный, философский взгляд на спорт. 

Ключевые слова: спорт, игра, теоретико-множественный подход, разбиение, отображение, 
алгебраические системы. 


