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АДЕКВАТНІСТЬ ФІЗИЧНОГО НАВАНТАЖЕННЯ В ОЗДОРОВЧОМУ ТРЕНУВАННІ СТУДЕНТІВ

 З НИЗЬКИМ РІВНЕМ СОМАТИЧНОГО ЗДОРОВ'Я
Володимир ПИЛЬНЕНЬКИЙ 

Миколаївський державний університет

Актуальність. Фізичне виховання в сучасній вищій школі не сприяє ефективному розв’язанню питань зменшення дефіциту рухової активності студентів, що є однією з причин різного роду відхилень у стані здоров’я. Встановлено, що протягом терміну навчання у ВНЗ чисельність  підготовчої і спеціальної медичних груп зростає від 5,36% на першому курсі до 14,46% на четвертому курсі. Відповідно спостерігається зменшення чисельності основної групи: з 84,0 до 70,2% [10]. Проте для повноцінного навчання й оволодіння професією студентам необхідно мати резерви здоров’я і вижити в умовах негативного впливу довкілля. 

Численні дослідження показали, що збільшити ці резерви допомагає оптимальне і регулярне фізичне навантаження [5, 6, 9 та ін.]. Однак, наявні науково-методичні рекомендації недостатньо зорієнтовані на всебічний фізичний розвиток і фізичну підготовленість студентів. Більшість програм оздоровчих занять побудовані на основі якогось одного виду рухової активності і спрямовані на переважний розвиток однієї, щонайбільше двох фізичних якостей. Фундаментальних праць, присвячених проблемі покращення здоров’я за допомогою комплексного впливу різних засобів фізичної культури явно недостатньо. Наявні у цьому напрямку дослідження суперечливі, оскільки проводилися на різних групах населення і за короткий термін [5, 2, 11 та ін.]. Рекомендовані параметри фізичного навантаження (від 6 до 100 хвилин на день при максимальному споживанні кисню від 45 до 85%) потребують значної корекції [3]. 

Вищенаведені факти свідчать: організація та методика проведення   занять у ВНЗ потребує вдосконалення, розробки і наукового обґрунтування нових шляхів підвищення якості викладання фізичного виховання, спрямованого на покращення здоров’я студентів [1; 8, 10 та ін.]. Це зобов’язує науковців і викладачів вищої школи шукати нові форми і методи проведення занять, організовувати навчальний процес так, щоб мінімальна кількість щотижневих занять  давала максимальний ефект. 

Наведені факти визначили мету наших досліджень - покращити фізичний стан студентів з низьким рівнем фізичної підготовленості шляхом застосування методичних принципів оздоровчого тренування, зокрема адекватності фізичного навантаження в оздоровчому тренуванні студентів

 з низьким рівнем здоров'я 

У педагогічному експерименті прийняли участь 156 студентів чоловічої статі фізико-математичного і  факультетів Миколаївського державного університету.

Завданням наших досліджень було дослідити ефективність використання принципу адекватності фізичних навантажень, враховуючи індивідуальні особливості студентів.

На початковому етапі (6-8 тижнів) інтенсивність занять складала 50-60 % від максимально допустимої частоти серцевих скорочень. Основна мета початкового етапу  - дати можливість адаптуватися організму до навантажень і навчити студентів технічно правильно виконувати основні вправи.

З покращенням фізичної підготовленості досліджуваних, на наступних етапах (7-9 тижнів) інтенсивність занять збільшувалася до 70-80 %. Впродовж всього  педагогічного експерименту проводилися спостереження за фізичним станом студентів.

Основним  засобом  при  цьому було малоінтенсивне циклічне навантаження аеробного характеру. Для осіб з рівнем здоров’я менше 2-3 балів, засобами тренування були: ходьба, плавання, малоінтенсивний біг; для осіб з рівнем здоров’я 3,5 – 4 бали: ходьба, плавання, ігри, заняття на тренажерах, гімнастичні і легкоатлетичні вправи.

Обсяг основної частини заняття – від 25 (початкова доза) до 45 хвилин, інтенсивність визначалася за формулою: 180 мінус вік (+  10 ударів ЧСС). Ця  зона інтенсивності фізичних вправ, крім покращення функціонального стану, стала одночасно достатньо адекватною для організму студентів, які займалися оздоровчим тренуванням.

По мірі адаптації організму до навантажень її величина зростала і визначалася за самопочуттям студентів, відновленням пульсу, бажанням займатися фізичними вправами та іншими показниками.

Кінцевою метою занять на витривалість стали досягнення максимальне споживання кисню 42 мл/кг/хв (безпечний рівень за Купером для серцево-судинної системи), що відповідало швидкості бігу 4 хв. 40 с. за 1 км.

Крім того, студенти з рівнем здоров’я 2-3 бали двічі на тиждень включали в заняття (наприкінці основної частини) вправи для тренування силової витривалості в обсязі 5-10 хв. (руки, прес, спина, ноги). Вага обтяження – невелика, кількість серій – 1-3, кількість повторень – 15 і більше разів. Величина адекватного навантаження  визначалася за розробленою В.І. Бєловим формулою [4]. 

Встановлено, що найбільш значне покращення рівня здоров’я і найбільш сприятлива його динаміка в осіб з рівнем здоров’я понад 3 бали, відбувається, коли навантаженню в аеробному режимі енергозабезпечення приділяють 50-60 % загального часу, в анаеробному – 20-25 % 

Таке співвідношення оздоровчих засобів узгоджується з даними О.В. Тиуновой (1999); R Sobotka (1997); D. Kizer (1992) та інших.

Результати наших досліджень з визначення адекватності фізичних навантажень відносно стану організму студентів показали, що як недостатня, так і надмірна величина навантаження суттєво знижує рівень здоров'я.

При розрахунку адекватного фізичного навантаження нами встановлено переваги комплексного підходу до оцінки стану здоров'я, порівнюючи з ізольованими пробами і тестами.

Переведення стану здоров'я в кількісну бальну систему оцінки дає можливість програмувати адекватне фізичне навантаження з таким обсягом і інтенсивністю, які дозволяють вийти із небезпечних для життя меж.

Найбільш ефективні зони адекватності індивідуального фізичного навантаження розраховуються за спеціальними формулами, які розроблені на основі математичного аналізу показників захворюваності і рівня здоров'я в залежності від параметрів об'єму, інтенсивності і частоти Величина оптимального навантаження легко і швидко розраховується з врахуванням віку, статі, загальної рухової активності і рівня здоров'я студентів. Заняття фізичними вправами в зоні адекватності дозволили суттєво підвищити імунітет організму студентів – середня кількість днів з простудними захворюваннями на одного студента в рік значно понизилася, а рівень здоров'я підвищився. 

Таблиця 1

Динаміка захворювання студентів до і після

педагогічного експерименту (у %)

	Курси 
	n
	До 3 днів
	Від 3 до 6 днів
	Понад 6 днів

	
	
	до експер.
	після експер.
	до експер.
	після експер.
	до експер.
	після експер.

	I
	41
	50,4
	30,02
	48,0
	29,2
	28,8
	19,9

	II
	42
	52,8
	37,4
	45,6
	31,6
	21,6
	10,4

	III
	39
	59,8
	-
	54,6
	-
	26,4
	-

	IV
	33
	78,0
	-
	57,6
	-
	42,,0
	-


Порівнюючи з вихідними результатами, у студентів з середнім рівнем соматичного здоров’я з застосуванням адекватного фізичного навантаження, кількість пропущених по хворобі днів значно зменшилася. Причому в групі студентів з нижче середнім рівнем здоров'я ці показники досить значні -  від  9 до 19 % .

Як виявилося в процесі дослідження в студентів при перебільшенні  оптимальної величини фізичного навантаження, надійність імунної й інших систем організму також понижається: кількість простудних захворювань у 2.5 рази підвищується, підвищується кров'яний тиск і кількість травм. Ці дані співпадають з результатами дослідження В.А. Левандо, І.Д. Суркіної, Р.С. Суздальницького (1999), у яких вказується на пониження специфічного опору організму при надмірному навантаженні в спорті.

Особливо важлива точна доза навантаження в початковому періоді занять фізичними вправами, а також для студентів з низьким рівнем здоров'я. Величину фізичного навантаження ми застосовували суворо індивідуально, збільшуючи її природнім шляхом по мірі адаптації організму і підвищення рівня здоров'я студентів.

Результати дослідження показали, що найбільш сприятливі умови для підвищення рівня здоров'я забезпечуються величиною навантаження ± 0,9 ум. од. При такій величині навантаження відбувається вірогідне покращення рівня здоров'я і діяльності основних дієздатних систем організму [3]. 

Загальний обсяг засобів оздоровчого тренування впродовж невеликих відрізків часу може бути зниженим без збитку для підтримки рівня здоров'я в 3-5 разів. Дослідження Л.Я. Іващенко [7]. показали, що інтенсивні заняття 2 рази на тиждень по 20 хв для осіб з високим рівнем  фізичної підготовленості вподовж 8-15 тижнів достатні  для підтримки їх функціонального стану на високому рівні.

Проте такі мінімальні об'єми навантаження, як показали наші дослідження, знаходяться дещо нижче зони адекватності і тому для компенсації вікового зниження рівня здоров'я виявилися недостатніми. До того ж у 20-25-хвилинне заняття ми включали 3 групи різноспрямованих вправ: на розвиток витривалості, силових і швидкісно-силових якостей (з врахуванням розминки і вправ на гнучкість впродовж 7-10 хвилин на кожну групу вправ лишалося 3-4 хвилини).

Мінімальними параметрами фізичного навантаження був рівень “мінус 2” ум. од., а максимальними – “плюс 2” ум. од. Вихід за ці межі як у бік зменшення, так і в бік перебільшення рівня навантаження (P < 0,05-0,01) знижує імунну систему і загальний рівень здоров'я [4].

Таким чином, розроблений метод розрахунку адекватності фізичних вправ дозволяє оперативно здійснювати експрес-контроль і визначати параметри біологічної доцільності навантаження індивідуально для конкретної особи з врахуванням віку, статі, фізичної підготовленості і функціонального стану організму, а також величину загальної і фізкультурно-оздоровчої рухової активності. Цей метод є ефективним засобом контролю за рівнем фізіологічного стану як на окремих заняттях, так і на великих відрізках часу (тиждень, місяць, рік).

Розроблений В.І. Бєловим [4] метод розрахунку адекватності фізичних вправ позитивно вплинув і на рівень соматичного здоров'я на кінець навчального року в експериментальній групі значно покращилися його показники. Так, за рахунок покращення зовнішнього дихання життєвий індекс збільшився на 7,5 см3/кг (Р < 0,05), досягши вище середнього рівня (2 бали). У контрольній групі цей показник, навпаки, до кінця навчального року зменшився на 1,8 см3/кг.

Таблиця 2

Зміни показників соматичного здоров'я студентів

за 2002-2003 навчальний рік

	Показники соматичного здоров'я
	Групи
	N
	Етапи
	М   ±   Smx
	P

	Життєвий індекс, див3/кг
	ЕГ
	26
	1
	58,3    3,42
	< 0,05

	
	
	
	2
	65,8     1,23
	

	
	КГ
	23
	1
	62,4    4,12
	> 0,05

	
	
	
	2
	60,6    4,56
	

	Силовий індекс, кг
	ЕГ
	26
	1
	64,8    3,33
	> 0,05

	
	
	
	2
	72,8    2,45
	

	
	КГ
	23
	1
	65,1   5,51
	> 0,05

	
	
	
	2
	65,9     4,28
	

	Індекс Робінсона (критерій резерву та економізації), розум. од 
	ЕГ
	26
	1
	88,7    3,36
	< 0,001

	
	
	
	2
	72,2    3,38
	

	
	КГ
	23
	1
	87,5    4,46
	> 0,05

	
	
	
	2
	86,7    4,81
	

	Продовження таблиці 2

	Індекс Руф’є, с
	ЕГ
	26
	1
	6,84    1,78
	< 0,001

	
	
	
	2
	1,86    0,19
	

	
	КГ
	23
	1
	6,12    1,75
	> 0,05

	
	
	
	2
	5,58    2,08
	

	Індекс ваги-зросту, гр.
	ЕГ
	26
	1
	496      13,4
	< 0,05

	
	
	
	2
	450       12,4
	

	
	КГ
	23
	1
	491      19,1
	> 0,05

	
	
	
	2
	496       21,3
	

	Індекс пропорційності, %
	ЕГ
	26
	1
	82        2,18
	< 0,05

	
	
	
	2
	89        2,22
	

	
	КГ
	23
	1
	84        3,21
	> 0,05

	
	
	
	2
	87        3,32
	

	Індекс міцності статури

см /кг
	ЕГ
	26
	1
	184,0    4,28
	< 0,001

	
	
	
	2
	196,5    2,41
	

	
	КГ
	23
	1
	185,6    4,63
	> 0,05

	
	
	
	2
	187,3    3,78
	


Аналогічна картина виявлена і у показнику індексу ваги-зросту, де в експериментальній групі  він покращився на 46 гр. (Р < 0,05) і студенти із нижче середнього перейшли у високий (0 балів), у контрольній групі результатами практично лишилися на тих же позиціях.

По всім іншим показникам в експериментальній групі відбулися значні зрушення (Р < 0,05 – 0,001) і студенти за результатами досліджень за більшістю показників соматичного здоров'я були віднесені до вище середнього рівня (3-4 бали). У контрольній групі теж відбулися позитивні зміни, але темпи приросту в них були значно меншими, ніж в експериментальній групі, про що свідчать дані таблиці 3.

Таблиця 3.

Темпи приросту в показниках соматичного здоров'я студентів

за 2002-2003 навчальний рік

	Показники сомати - чного здоров'я
	Експериментальна група
	Контрольна група

	
	Абс.
	%
	рівні
	бали
	Абс.
	%
	рівні
	бали

	Життєвий індекс, см3/кг
	7,5
	12,9
	в/с
	2
	1,8
	3,0
	с
	1

	Силовий індекс, кг
	8,0
	12,3
	в/сз
	2
	- 0,6
	- 1,2
	н/с
	0

	Індекс Робінсона, розум. од 
	7,7
	22,8
	в/с
	5
	0,8
	0,9
	н/с
	- 1

	Індекс Руф’є, з
	4,9
	67,7
	с
	3
	0,54
	01
	н
	- 2

	Індекс ваги-зросту, гр.
	46,0
	10,2
	в
	0
	5,0
	0,1
	н/з
	- 1

	Індекс пропорційності, %
	7,0
	8,
	-
	-
	0,1
	Н/з
	-
	- 1

	Індекс міцності 

статури див /кг
	17,5
	5,9
	-
	-
	1,7
	0,9
	-
	-


Висновок. Застосування експериментальної методики, побудованої на принципі адекватності фізичного навантаження в оздоровчому тренуванні студентів  з низьким рівнем здоров'я, позитивно вплинуло на збільшення обсягу рухової активності та покращення фізичної працездатності студентів експериментальної групи, Варто зазначити, що розроблений метод розрахунку адекватності фізичних вправ, поряд з іншими методичними принципами, також позитивно вплинув на фізичний стан і поліпшив здоров’я студентів. 
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Adequacy of the physical loading in sanitary drill student with low level SOMATIC health

Volodymyr Pyl'nenky

Abstract. In article material studies of the methods of the improvement of the physical condition students with low level of the physical preparedness by using methodical principle to adequacy of the physical loading in sanitary drill students with low level of health.
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