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Актуальність. Згідно з формулюванням Всесвітньої організації здоров’я (ВОЗ), здоров’я – це стан повного фізичного, духовного і соціального благополуччя, а не тільки відсутність хвороби та фізичних недоліків.

Дотепер під терміном „здоров’я” розуміють такий стан організму, який дає людині можливість в максимальному ступені реалізувати свою генетичну програму у конкретних умовах соціально-культурного існування людини. З цих позицій здоров’я варто розглядати як поняття динамічного стану із трьох аспектів (індивідуальний, віковий, історичний) [3, 4].

Вікові аспекти здоров’я передбачають, що для кожного вікового етапу повинні бути свої критерії здоров’я, пов’язані з властивими йому морфофункціональною організацією і соціальною роллю.

В історичному аспекті враховується, що становлення людської цивілізації, розвиток виробничих відносин, культури, релігії та ін. веде до змін у часі тих обставин, в яких живе людина. Перелік аспектів життєдіяльності  може, крім загальновизнаних фізичного, психічного, соціального компонентів, включати емоційний, інформаційний, морально-вольовий, цінністно-мотиваційний тощо.

Формування здоров’я і на цій основі підвищення розумової працездатності студентів полягає в тому, щоб перевести студента на більш високий рівень здоров’я за рахунок мобілізації і тренуванні резервних можливостей організму. Реалізація цього завдання багато де в чому залежить від того, яким резервом саморегуляції володіє організм. Г.Л. Апанасенко   рекомендує ці резерви показати на кількісній основі [ 1 ].

Кількісний підхід до оцінки здоров’я передбачає, що людина  в кожний період часу має певну величину функціональних можливостей, тобто величину здоров’я, яка зумовлює рівень розумової працездатності.

Кількісний підхід до оцінки здоров’я ставить питання про його критерії та показники. Дотепер  для визначення кількісної оцінки здоров’я переважно користувалися методикою Г.Л. Апанасенка. Проте не менш популярними є методики М.В. Малютіної та О.В. Андронова [ 2 ], які  виділяють такі групи якостей, за якими можна оцінити здоров’я:

1. Рівень і гармонійність фізичного розвитку.

2. Резервні можливості  основних функціональних систем і організму в цілому.

3. Рівень імунного захисту і неспецифічної резистентності організму.

4. Наявність чи відсутність хронічного  або вродженого захворювання чи дефектів розвитку.

5. Рівень особистісної характеристики, яка відображає духовне і соціальне благополуччя та здоров’я людини.

У стратегії і тактиці забезпечення, збереження і відновлення здоров’я велике значення  має поняття індивідуального здоров’я. На даний час виділяють індивідуальні, вікові, статеві, конституційні, регіональні, соціальні та ін. показники здоров’я [1, 5].

Показники стану здоров’я студентської молоді є умовами, результатами і критеріями розумової працездатності, формування якої проходить під впливом різноманітних чинників природного та соціального  характеру. Особливе місце належить фізичному вихованню.

Виходячи із вищезазначеного, нам було цікаво проаналізувати, як процес фізичного виховання в системі вищого навчального закладу (ВНЗ) впливає на стан здоров’я і розумову працездатність студентської молоді та чи можна його вважати оздоровчим  заходом.
Тому мета наших досліджень полягала у визначені рівня здоров’я та розумової працездатності.

Організація досліджень. Нами були проведені дослідження у Європейському університеті ВП м. Рівне в умовах природного експерименту впродовж 2002-2003 навчального року. Аналізувався стан здоров’я 195 студентів 1-4 курсів чоловічої статі.

Результати досліджень

 Показано, що рівень фізичного розвитку студентів поступово знижується, а кількість студентів, віднесених до спеціальної медичної групи збільшується. Так, у 2002 р. у спеціальній медичній групі займалося 58 студентів (29 %), у 2003 р. – 69 студентів (34,5%), хоча кількість повністю звільнених від занять з фізичного виховання знизилася з 14 осіб (7%) до 8 осіб (4%) в цих же роках.
З точки зору об’єктивної оцінки стану здоров’я важливі як медичні висновки, так і самооцінка студентами свого здоров’я. На погане здоров’я вказувало 8 % молодих людей, що для цього віку достатньо багато. Скарги мали різноплановий характер, найбільш часто  (44%) відзначали у себе зниження зору (що не завжди знаходило підтвердження в окулістів), головні болі турбували більшість (72%) студентів. Але, разом з тим, лише половина студентів дійсно активно піклується про підтримку власного здоров’я, відвідуючи, хоч і не регулярно, спортивні секції (54%).

З метою обґрунтування рівня розумової працездатності нами проведена оцінка та аналіз даних умов і організація навчання у ВНЗ, які дозволили констатувати, що у Європейському університеті ВП,  м. Рівне в організації навчального процесу має місце такий негативний фактор, як збільшення навчального навантаження, що сприяє передчасному розвитку втоми. Високі навантаження, особливо на молодших курсах, негативно відображаються на стані здоров’я і на режимі навчальної праці та відпочинку – в кінцевому підсумку знижують загальну розумову працездатність. 

Оцінка кількісних і якісних показників розумової працездатності проводилася за методикою В.Я. Анфімова  за допомогою використання коректурної буквенної таблиці. За результатами аналізу отриманих даних (табл. 1) визначалася стійкість і концентрація уваги за такими показниками: швидкість переробки зорової інформації (ШПЗІ), коефіцієнт продуктивності (КП), коефіцієнт  точності (КТ).

Таблиця 1

Порівняльна характеристика показників розумової

працездатності студентів 1-4 курсів Європейського університету (м. Рівне).
	Курси
	Показники розумової працездатності

	
	ШПЗІ
Мх   ±   Sмх
	КТ
Мх   ±  Sмх
	КП
Мх  ±  Sмх

	I
	2,44  ±  0,01
	0,43  ±  0,04
	0,20  ±  0,04

	II
	2,47  ±  0,08
	0,52  ±  0,04
	0,36  ±  0,05

	III
	2,44  ±  0,38
	0,65  ±  0,01
	0,21  ±  0,03

	IV
	2, 42  ±  0,07
	0,55  ±  0,03
	0,20  ±  0,03


Примітка: ШПЗІ – швидкість переробки зорової інформації; 

                      КП –   коефіцієнт продуктивності; 

                       КТ –   коефіцієнт  точності. 

КП і КТ  завжди дорівнює одиниці або менший за одиницю.

Як свідчать дані таблиці, швидкість переробки зорової інформації на всіх курсах приблизно однакова і час затрачений на виконання завдання перевищує двохвилинний рубіж, що свідчить про заниженість розумової працездатності (Р > 0,05).
Проте, коефіцієнт продуктивності з кожним наступним роком навчання значно збільшується по відношенню до першого курсу (Р < 0,001).  Виключення складують розбіжності між другим і четвертим курсами, де рівень вірогідності незначний (Р > 0,05).  
Зниження КТ роботи (функціонального стану) свідчить про падіння продуктивності та зниження ефективності діяльності. На всіх курсах, крім третього, він не перевершував 0,21 ум. од (Р > 0,05). 
Висновки. Умови та організація навчального процесу з фізичного виховання (дворазовими академічними заняттями на молодших курсах)  у ВНЗ не сприяють поліпшенню здоров’я студентів і не підвищують розумову працездатність. 
Стан розумової працездатності (стійкості і концентрації уваги) студентів вірогідно знижується впродовж терміну навчання, зокрема продуктивність розумових операцій (Р < 0,001); значно збільшується кількість допущених помилок (Р > 0,05).
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The technology of quantitative appreciation of health’s level and mental capacity for work of the students.
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Abstract. This work is dedicated to the question of the student’s youth health, as a social-pedagogical problem and the role of physical training in higher education establishment in improvement of the students’ health and raising of the level of mental capacity of the students.
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