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І. Основная часть.
1. Литературные сведения о заболеваниях, связанных с профессиональной деятельностью педагогов.

    Профессия педагога связана с риском возникновения таких заболеваний, как нарушение голосообразования, неврозы, психосоматические расстройства, болезни органов зрения, остеохондроз, варикозное расширение вен нижних конечностей. У ряда педагогов даже при небольшом стаже педагогической деятельности формируется патология голосообразования: афония и дисфония. Около трети учителей при 10 – 15 летнем педагогическом стаже испытывают так называемый « педагогический криз», когда возникают ощущения усталости. Раздраженности. Неудовлетворенности результатами своего труда. При этом появление «педагогических кризов» совпадает с развитием гипертонической болезни, ишемической болезни сердца. В более старших стажевых группах появляются болезни психосоматической природы, такие, как бронхиальная астма, язвенная болезнь желудка и 12-перстной кишки, неврозы. С одной стороны, данные процессы обусловлены индивидуальными особенностями организма, с другой стороны – незнанием и неумением педагогов использовать профилактические мероприятия. Следует отметить недостаточную медицинскую активность педагогов – только 11% учителей России в случае острого заболевания или обострения хронического процесса обязательно пройдут обследование и оформят листок нетрудоспособности.
    Эта проблема в течение последних десятилетий привлекает внимание представителей отраслей науки. Как показывают психологические исследования, профессия, особенно если она личностно значима для человека, оказывает заметное влияние на личность, ценностные ориентиры, установки, мотивы деятельности, отношения к другим людям. Какие же качества могут быть особенно полезны учителю? Мы хотим выделить следующие: терпение, высокая нравственность, эмпатия, умение контролировать свои эмоции, а также просто и доступно объяснить порой сложный учебный материал. Кроме того, специфика педагогического труда состоит в том, что учителю необходимо уметь справляться с эмоциональным напряжением и четко управлять детским коллективом. Эти специфические особенности профессиональной деятельности оказывают значительное влияние на личностные характеристики её представителей и могут привести к развитию явления профессиональной деформации.
Распространенность заболеваний, связанных с профессиональной деятельностью педагогов.
    В структуре заболеваемости педагогов по данным обращаемости преобладают болезни органов дыхания (26,1%), органов кровообращения (17,9%), органов пищеварения (15,3%), нервной системы и органов чувств (12,1%), инфекционные и паразитарные болезни (11,9%). Однако болезни органов дыхания и органов пищеварения имеют наибольший удельный вес в структуре заболеваемости среди педагогов в возрасте до 45 лет, затем ведущее место в структуре заболеваемости (до 50%) занимают болезни органов кровообращения, что совпадает с данными об усилении нервно – эмоционального напряжения в этом возрасте и частотой жалоб относительно психосоматических расстройств.
    Анализ сезонных показателей выявил увеличение числа обращений в зимнее-весенний период, снижение заболеваемости летом с постепенным подъёмом числа обращений в октябре. Однако наиболее высокие показатели заболеваемости по поводу болезней 
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системы кровообращения выявлены в апреле, мае и июне, то есть в конце учебного года, когда накапливается усталость, психоэмоциональное напряжение, идёт подготовка к переводным и выпускным экзаменам, что увеличивает частоту гипертонических реакций, обострений ишемической болезни сердца и т. д. Причем, показатели заболеваемости по поводу болезней органов кровообращения остаются высокими в начале учебного года, что определяется адаптацией к рабочему графику после летнего отпуска. Таким образом, заболеваемость в осеннее-зимний период определяется болезнями органов дыхания, а в конце и в начале учебного года – болезнями системы кровообращения.
    Уровень заболеваемости среди педагогов-мужчин ниже, чем среди педагогов-женщин. Кроме того, мужчины обращаются по поводу болезней органов дыхания в 2,3 раза чаще, чем женщины, по поводу болезней костно-мышечной системы – в 3,6 раза. 
Этиология (причины) заболеваний, связанных с профессиональной деятельностью педагогов.
    Труд учителя имеет свои особенности, которые могут отразиться на состоянии здоровья педагога. К основным факторам, негативно влияющим на здоровье педагога, относятся:

1. Интенсивная голосовая нагрузка, за счет которой формируется патология голосообразующего аппарата. Ослабление звучности голоса (дисфония) или полное его отсутствие (афония).

2. Выраженное нервно-эмоциональное напряжение, которое трансформируется в психосоматическую патологию: гипертоническую болезнь, ишемическую болезнь сердца, язвенную болезнь желудка и двенадцатиперстной кишки, неврозы, бронхиальную астму и прочее. Углубленное изучение функционального состояния организма у учителей выявило значительное напряжение таких интегрирующих систем, как нервная и сердечно-сосудистая, нарастание данного напряжения к концу рабочего дня рабочей недели, учебного года. В результате у большинства учителей определяется постоянная тревожность и у 40% - высокая кратковременная тревожность, а у 30% педагогов показатель степени социальной адаптации равен или ниже, чем у больных неврозами. Психосоматическую природу имеют также «педагогические кризы», которые возникают у части учителей через 10-15 лет работы в школе.
3. Напряжение органов зрения которое приводит к быстрому утомлению глаз, снижению остроты зрения. Данный феномен фиксируется практически у всех педагогов.

4. Малая двигательная нагрузка, проверка домашних заданий, подготовка к занятиям, сидя за столом, формируют остеохондроз.
5. Длительное вертикальное положение при проведении занятий у части педагогов способствует развитию варикозного расширения вен на ногах, а у худых людей – к опущению внутренних органов.

6. Бактериальная и микробная обсеменённость учебных помещений способствует частому заражению инфекциями, передающимися воздушно-капельным путём (особенно ОРЗ, гриппом) в период эпидемий.

ІІ. Собственное исследование.

2.1. Анкетирование 2005 г.
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Автором работы была разработана анкета (см. Приложение 1), проведено анкетирование, подобраны статистические данные и проанализированы полученные данные, с целью выявления влияния профессиональной деятельности на здоровье педагога. Сравнив полученные данные, выявлено, что большинство педагогов МОУ «СОШ №2»  имеют склонность к болезням, вызванным негативным влиянием профессиональной деятельности на их здоровье. К основным заболеваниям педагогов относятся сердечно–сосудистые, неврологические, зрительные. Все остальные сведения приведены в диаграммах.
2.2. Анкетирование 2006 г.

Автором данной работы было проведено повторное анкетирование среди педагогов МОУ «СОШ №2», с целью сравнительного анализа. Анкетирование показало, что болезни, выявленные раннее, прогрессируют и количество больных становится больше. Точные сведения отражены в диаграммах.

2.3. Анкетирование 2007 г.

Было проведено повторное анкетирование среди педагогов МОУ «СОШ №2» с целью выявления количества болезней, связанных с профессиональной деятельностью педагогов и последующего сравнительного анализа с предыдущими данными. В анкетировании, как и раннее, участвовало 53 человека. Исследование показало, что увеличение числа заболеваний связано не только с профессиональной нагрузкой, но и с возрастными данными. Остальные результаты отражены в диаграммах.
