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Одно из направлений повышения качества образования, это проектирование здоровьесберегающего образовательного пространства для формирования здорового общества и как следствие развитие сильного государства.
Использование физической культуры и спорта в укреплении здоровья во многом определяет поведение человека в различных сферах жизни, способствует решению социально-экономических, воспитательных и оздоровительных задач.
Современные тенденции социально-политического развития России: формирование гражданского общества и правового государства, переход на рыночную экономику - требуют подготовки здоровых, компетентных, профессионально мобильных специалистов, способных в короткое время овладевать новыми знаниями, умениями и навыками, быстро адаптировать свою профессиональную деятельность в соответствии с изменением содержания труда. Поэтому актуальна необходимость улучшения и совершенствование условий процесса обучения при организации здоровьесберегающего пространства современного студента или эргономичности.
При планировании и оснащении учебных кабинетов следует учитывать требования охраны труда. Эти требования связаны с высокой интенсивностью, сочетающейся с неравномерным распределением учебной нагрузки в течение дня и недели; выполнение работы в условиях ограниченного пространства и искусственного микроклимата; процесс обучения характеризуется быстрой сменяемостью задач, резким изменением приоритетов и условий выполнения, что способствует повышению уровня интеллектуального и эмоционального напряжения; монотонность сочетающеюся с ограничением физической активности.
Для нейтрализации негативных последствий вышеперечисленных особенностей необходимо четко придерживаться требований федеральных санитарных правил, нормативов и гигиенические норм, разработанных Госкомэпиднадзором РФ.
Факторы, влияющие на условия учебного процесса:
1) санитарно-гигиенические:
· температура зимой +18–21 °С, летом +23–25 °С;
· влажность 30–60 %;
· скорость движения воздуха 0,2 м/сек;
· норма расхода воздуха на одного человека при работе в офисе –40 м3/ч;
· воздухообмен – нормальный (проветривание, вентилирование, кондиционирование);
· освещение (min N освещенности – 300–500 люкс) естественное и искусственное;
· 6 м2 на одно рабочее место для пользователя компьютером;
· расстояние до экрана монитора (при работе) – 50–70 см;
· непрерывное время работы за ПК – не более 2 часов, обязательные перерывы;
· цвет окружающих предметов и поверхностей (легкие переходы безрезких контрастов, что снижает зрительное утомление; верхняя зона –светлые тона, нижняя – более темные);
· уровень шума – не более 65 дБ;
2) психофизические факторы имеют в своей основе рациональное распределение нагрузки в течение учебного дня (фазы работоспособности: фаза врабатывания, фаза устойчивого рабочего состояния, фаза снижения работоспособности; необходимо чередование режима труда и отдыха);
3) психологические факторы основаны на характере взаимоотношений в коллективе, сложившемся стиле руководства, системе контроля и др.;
4) социально-бытовые факторы отражают уровень заботы руководства учебного учреждения о комфортности обучения студентов, включают меры по охране труда и здоровья, организацию питания, отдыха, медицинского обслуживания и др.;
5) технические факторы определяются уровнем оснащенности учебных мест современной оргтехникой, средствами связи и оборудованием;
6) эстетические факторы предполагают высокий уровень оформления помещения учебных кабинетов, соответствующий требованиям современного дизайна.
В последние годы численность студентов закономерно увеличилась и необходимость длительного соблюдения вынужденной рабочей позы, в положении сидя (при работе за компьютером, с учебниками) привели к росту числа заболеваний опорно-двигательной системы, сопровождающееся дискомфортом в области спины и шеи, ухудшении психоэмоционального состояния. 
Гиподинамия — снижение нагрузки на мышцы и ограничение общей двигательной активности организма. При гиподинамии в организме человека возникают существенные изменения со стороны основных жизненно важных систем. Под влиянием гиподинамии создаются условия, способствующие развитию кислородного голодания жизненно важных органов, возникает детренированность сердечно-сосудистой системы, снижение ортостатической устойчивости человека, ухудшает переносимость физических нагрузок. Под влиянием гиподинамии у студентов изменяется эмоциональная реактивность организма, понижается устойчивость к стрессовым воздействиям.
Для ликвидации последствий гиподинамии необходимы рациональная организация учебной деятельности и отдыха (например, гимнастика, ежедневные прогулки), систематические занятия физкультурой и спортом. 
Основное направление профилактики перечисленных заболеваний – соблюдение рациональной позы и других мероприятий по гигиене и охране труда учащихся, направленных на исключающие длительное пребывание в вынужденном положении, а также повышение функционального состояния опорно-двигательной системы средствами физической культуры.
Важными средствами профилактики гиподинамии в процессе обучения студентов являются вводная гимнастика, физкультурная пауза и физкультминутка.
Физкультурная пауза проводится длительностью несколько минут через 2 -3 часа после начала учебного дня и не позднее 2 – 3 часов до его окончания в виде организованного занятия с использованием аудио или видеозаписи.
Физкультминутка проводится индивидуально, не реже чем каждые 1,5 часа (максимально допустимая временная нагрузка на межпозвоночные диски, за которой следуют патологические изменения в диске при однообразной работе) при которой выполняется несколько индивидуальных упражнений для коррекции осанки. Учебный день начинается с контроля рабочей позы: высота стула, расположение монитора компьютера, клавиатуры.
Подбор упражнений для гимнастического комплекса зависит от возраста, пола, а также от уровня физического развития и состояния здоровья занимающихся.
Выполнение каждого гимнастического упражнения должно быть продуманным, осознанным, эстетичным, простым по технике выполнения, легко заучиваемым и воспроизводимым. 
Именно такой подход поможет в решении проблемы сохранения здоровья обучающихся, который акцентирует внимание на внедрение менеджмента здорового образа жизни, гигиенического воспитания, создание постоянно действующей информационно-пропагандистской системы, направленных на повышение уровня знаний студентов в профилактике профессиональных заболеваний. 
Ежедневное, тщательное и неукоснительное выполнение требований санитарно-гигиенического и двигательного режима в процессе обучения и составит основу эргономичных мероприятий по профилактике и сохранению здоровья обучающихся [5].
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