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Постановка проблеми. Аналіз останніх досліджень і публікацій.

Хвороби системи травлення займають суттєве місце в клінічній медицині. Захворювання органів травлення часто вражають людей найбільш працездатного віку, обумовлюючи високий показник тимчасової непрацездатності. Кількість захворювань органів травлення серед студентів, які за станом здоров'я віднесені до спеціальної медичної групи, за різними даними літератури [2, 3 та ін.] складає від 6,0 до 22,0%. Проте лише окремі наукові дослідження [1, 4] присвячено вивченню проблем фізичного виховання осіб з захворюваннями органів травлення. Аналіз останніх публікацій дозволяє зробити висновок, що використання диференційованих методик занять з фізичного виховання і використання комплексів спеціальних фізичних вправ при захворюванні шлунково-кишкового тракту зі студентами спеціальних медичних груп сприяє покращенню суб’єктивного стану і об’єктивних показників здоров'я, збільшенню рухової активності, підвищенню працездатності, покращенню антропометричних показників і функціонального стану організму. 
Мета роботи: дослідити вплив авторської методики фізичного виховання на рівень здоров’я студенток із захворюваннями органів травлення, які відносяться до спеціальної медичної групи. 
Для вирішення поставлених дослідженні завдань у були застосовані такі методи: узагальнення і аналіз науково-методичної літератури; педагогічні спостереження; педагогічний експеримент; медико-біологічні методи обстежень: методи соматичних обстежень (антропометрія), функціональних обстежень (пульсометрія, тонометрія, динамометрія, спірометрія, функціональна проба); методи математичної статистики.

Організація дослідження. Дослідження проводилися на базі Івано-Франківської медичної академії. В дослідженні брали участь студенти – жінки груп спеціального медичного відділення віком 18-19 років, які за станом здоров’я віднесені до спеціальної медичної групи. Було залучено 72 студентки із захворюваннями органів травлення (35 з них утворили контрольну групу, 35 – експериментальну групу). В обох групах заняття тривали 90 хвилин і проводилися двічі на тиждень, згідно розкладу занять. 

В контрольній групі заняття проводились за традиційною, в експериментальній - за авторською методикою. Специфіка авторської методики з фізичного виховання для студентів з захворюваннями органів травлення полягала в наступному:

· макроцикл (навчальний рік) було поділено на 3 періоди;

· в першому з них реалізовувався щадний режим, в другому - щадно-тренувальний, в третьому – тренувальний режим занять. 

· кожен з режимів містив по 2 комплекси фізичних вправ, які студентки виконували в основній частині заняття. Таким чином, зміна комплексів відбувалася кожних 4 тижні, згідно до вимог спеціальної літератури;

· після завершення кожного з періодів занять проводилося обстеження студенток. 
Результати досліджень.

На початку педагогічного експерименту рівень соматичного здоров'я студенток з захворюваннями органів травлення оцінювався як нижчий від середнього. В процесі педагогічного експерименту відбулися позитивні зміни у показниках соматичного здоров'я студенток обох груп. Прирости результатів не підтвердилися статистично, проте у студенток експериментальної групи тенденція до покращення показників здоров'я мала більш виразний характер. 

В умовах педагогічного експерименту спостерігалося збільшення кількості дівчат експериментальної групи з високим рівнем індексу Кетле. У контрольній групі кількість таких дівчат скоротилася.

В умовах експерименту відбулося скорочення кількості студенток експериментальної групи з нижчими від норми (з 14% до 9%) і з нормальними величинами індексу пропорційності грудної клітки (Ерісмана) (з 30% до 14%) за рахунок зростання (з 56 до 77%) кількості студенток з вищими від норми показниками. В контрольній групі спостерігалася подібна динаміка, проте темпи її були значно нижчими. 

В експериментальній групі збільшилася (з 32% до 44%) кількість студенток з середньою міцністю тілобудови за рахунок скорочення (з 39% до 30%) кількості студенток з слабкою тілобудовою. У контрольній групі подібні за характером зміни складають 1-2%.

Середнє значення обводу грудної клітки у дівчат, які брали участь в обстеженні, збільшилося в обох групах: в експериментальній - на 0,81 см,  в контрольній – на 0,50 см. Таким чином, в дівчат експериментальної групи (0,93%) тенденція до зростання показника обводу грудей була більшою, ніж у студенток контрольної групи (0,56%).

В процесі педагогічного експерименту (табл. 1) у студенток експериментальної групи спостерігалося зростання артеріального тиску: систолічного - на 1,64 мм.рт.ст. і діастолічного - на 1,70 мм.рт.ст. У студенток контрольної групи відбулося невірогідне зменшення показників систолічного (на 0,38 мм.рт.ст.) і діастолічного (на 0,98 мм.рт.ст.) артеріального тиску. 

На початку педагогічного експерименту в студенток експериментальної групи різниця між величиною (систолічного) артеріального тиску до і після дозованого навантаження складала 5,36 мм.рт.ст. В процесі педагогічного експерименту вона збільшилася на 2,56 мм.рт.ст. і становила 7,92 мм.рт.ст. У студенток контрольної групи величина функціонального резерву зменшилася на 1,38 мм.рт.ст. (з 9,58 мм.рт.ст. до 8,20 мм.рт.ст.).

Таблиця 1

Динаміка показників соматичного здоров'я студенток з захворюваннями 

органів травлення в умовах експерименту (Х±S)

	Етапи експерименту
	Експериментальна група
	Контрольна група

	Зріст, см

	Початковий етап
	165,39±6,54
	165,27±5,33

	Заключний етап
	165,39±6,54
	165,05±5,45

	Маса тіла, кг

	Початковий етап
	55,28±6,58
	58,00±7,58

	Заключний етап
	54,67±6,53
	56,89±7,34

	Обвід грудної клітки, см

	Початковий етап
	85,58±4,18
	88,83±5,31

	Заключний етап
	86,39±4,09
	89,33±5,21

	Життєва ємність легенів, л

	Початковий етап
	2,19±0,52
	2,18±0,46

	Заключний етап
	2,41±0,45
	2,47±0,39

	Артеріальний тиск, мм.рт.ст

	До наванта-

ження
	Початковий етап
	107,64±7,22
72,22±7,60
	111,11±7,08
71,11±6,98

	
	Заключний етап
	113,00±9,05

73,75±7,31
	120,69±8,79

72,22±7,01

	Після наванта-ження
	Початковий етап
	109,44±8,26
73,47±7,73
	110,69±8,35

70,41±7,17

	
	Заключний етап
	117,36±7,22

74,03±7,25
	118,89±8,35

71,80±7,46

	Сила кисті, кг

	Початковий етап
	23,47±3,79
	27,69±6,40

	Заключний етап
	25,33±3,13
	29,58±6,00


У студенток експериментальної групи спостерігалися вищі прирости сили кисті, ніж у студенток контрольної групи (7,34% і 6,39% відповідно).

В умовах педагогічного експерименту відбулося збільшення (на 22%) кількості студенток експериментальної групи, які мають нормальні величини силового індексу (з 9% до 31%). У контрольній групі не спостерігалося приросту кількості студенток з середнім рівнем.

В процесі педагогічного експерименту якісний рівень соматичного здоров'я за показником відновлення частоти серцевих скорочень у студенток контрольної групи змінився з 1,39 у.о. до 1,55 у.о., проте залишився в межах середніх величин (табл. 2). У студенток експериментальної групи спостерігалося зростання якісного рівня соматичного здоров'я з нижче від середнього (2,00 у.о.) до вище від середнього (1,84 у.о.). В студенток контрольної групи середнє значення часу відновлення частоти серцевих скорочень збільшилося на 10,32%, у студенток експериментальної групи – зменшилося на 29,87%.

Величина індексу Робінсона у студенток експериментальної групи збільшилася на 2,31 % (таблиця 2). В студенток контрольної групи спостерігалася негативна динаміка індексу Робінсона -1,38%.

Таблиця 2

Динаміка індексів соматичного здоров'я студенток з захворюваннями 

органів травлення в умовах експерименту (Х±S)

	Етапи експерименту
	Експериментальна група
	Контрольна група

	Індекс Кетле, г/см

	Початковий етап
	333,44±29,37
	НС
	351,64±41,75
	С

	Заключний етап
	329,73±28,99
	С
	343,92±40,15
	С

	Індекс Піньє

	Початковий етап
	24,53±6,17
	С
	18,03±11,07
	С

	Заключний етап
	24,27±5,85
	С
	18,75±10,69
	С

	Індекс Ерісмана

	Початковий етап
	85,98±3,28
	С
	85,93±2,67
	С

	Заключний етап
	85,98±3,28
	С
	85,93±2,67
	С

	Життєвий індекс, мл/кг

	Початковий етап
	39,38±7,95
	Н
	38,01±9,03
	Н

	Заключний етап
	44,07±6,89
	Н
	43,96±8,26
	НС

	Силовий індекс, %

	Початковий етап
	43,39±6,28
	НС
	48,45±8,36
	НС

	Заключний етап
	47,08±6,11
	НС
	53,30±8,50
	С

	Час відновлення пульсу, хв

	Початковий етап
	1,39±0,52
	НС
	1,55±0,46
	С

	Заключний етап
	2,00±0,45
	С
	1,84±0,39
	С

	Індекс Робінсона, хв

	Початковий етап
	23,47±3,79
	ВС
	27,69±6,40
	ВС

	Заключний етап
	25,33±3,13
	ВС
	29,58±6,00
	ВС

	Сума балів

	Початковий етап
	5
	НС
	7
	НС

	Заключний етап
	8
	НС
	9
	НС


Висновки. В умовах застосування авторської програми з фізичного виховання у студенток експериментальної групи відбулося зростання рівня соматичного здоров'я - сумарна оцінка соматичного здоров'я зросла з 5ти до 8-ми балів. В студенток контрольної групи зростання рівня соматичного здоров'я було не таким значним – з 7-ми до 9-ти балів. Це підтверджує вищу ефективність авторської методики у порівнянні з традиційною.
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Abstract. The results of pedagogical experiment have shown greater efficiency of author's program on physical education students with diseases of organs of digestion, in comparison with traditional.
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