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питаются в среднем 3 раза в день, но плотно. И 14% из студентов младших и старших 

курсов считают, что питаться 2 раза в день – это достаточно. 

И последнее, на что мы хотели бы обратить внимание, это на употребление ал-

коголя и курение среди студентов общежития. К сожалению, всего 19% проживаю-

щих в общежитии не пьют и не курят. Остальные 81% курящих и пьющих делятся на 

три категории, которые и пьют, и курят, или только пьют, или только курят. Из них 

процент курящих девушек составляет 26%, в отличие от юношей -  55%, но процент 

употребляющих алкоголь девушек выше, он составляет 49%, чем у юношей, он 32%. 

Тем не менее, курящие и пьющие студенты считают, что эти не привычки не мешают 

им заниматься спортом и физической культурой в полной мере. 

Таким образом, мы можем сделать вывод о том, что уровень физического и психо-

логического состояния здоровья, среди студентов, проживающих в общежитии, состав-

ляет в среднем неплохой показатель, даже, несмотря на условия их проживания. 
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Здоровье молодых людей в последние десятилетия резко ухудшилось вслед-

ствие неблагоприятной экологической ситуации, сложных экономических и социаль-

ных условий. Значительное ухудшение состояния здоровья наблюдается во время 

обучения в высших учебных заведениях (ВУЗ). Обучение – это тяжелая напряженная 

работа, которая характеризируется значительной эмоциональным и интеллектуаль-

ным напряжением, стрессовыми ситуациями, гипокинезией [2].  

Снижение двигательной активности может привести к негативным изменениям 

в организме и, не исключено, – к возникновению различных заболеваний и патологий 

[1]. Физическое развитие отражает формирование структурных и функциональных 

свойств организма в онтогенезе. Под развитием в широком смысле слова понимают 

процесс количественных и качественных изменений, которые происходят в организ-

ме человека, а так же процесс изменений морфологических и функциональных 

свойств организма и характеризуются показателями: соматометрическими (рост тела, 

масса тела, окружность грудной клетки и др.); физиометрическими (АД, ЧСС, мы-

шечная сила кисти, становая сила, ЖЕЛ); соматоскопическими (форма грудной клет-

ки, конституционный тип, степень развития мускулатуры, степень развития подкож-

но-жировой клетчатки). 

Физическое развитие определяется, в частности, на основе определенных пока-

зателей, которые могут изменяться в зависимости от условий проживания, питания, 
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двигательной активности [4,5]. Совокупность объективных и субъективных факто-

ров, которые негативно влияют на организм молодых людей, приводит к возникно-

вению, проявлению или обострению разных заболеваний, влияют на неравномерное 

физическое развитие.  

Исследования проводились среди студентов І курса химико-биологического 

факультета и института истории, этнологии и правоведения имени А.М. Лазаревско-

го Черниговского национального педагогического университета имени Т.Г. Шевчен-

ко. В измерении приняли участие (n=122) студента, которые по состоянию здоровья 

относились к основной группе. В ходе исследования были использованы методы со-

матометрии, физиометрии и математической статистики, использовались метрологи-

чески-нормированные приборы (табл.1) [3, 5]. 

Таблица 1. 

Соматометрические и физиометрические показатели физического состояния 

студентов 

 

Показатели 

Еден. 

измере-

ния 

Студенты инс-

титута истории 

n=58 

 

Студенты химико-

биологического фа-

культета 

n=64 

Рост тела стоя см 161,68±8,81 164,35±8,88 

Рост тела сидя см 84,39±4,53 87,28±4,57 

Маса тела кг 59,68±2,415 52,29±2,35 

ЖЭЛ л 2,73±0,26 2,81±0,29 

ЧСС (в покое) уд/мин 83,70±3,56 82,50±3,73 

ДД 
мм. рт. 

ст. 
86,00±2,36 89,00±2,36 

СД 
мм. рт. 

ст. 
137,00±4,45 139,00±4,54 

ИМТ  21,3 21,22 

ОГК(вдох) см 85,56±2,83 88,07±2,32 

ОГК(выдох) см 82,45±2,96 85,72±2,21 

 

На основе данных статистического анализа можно утверждать, что показатели 

физического состояния студентов имеют однородный характер распределения в 

большинстве измеряемых показателей (V<15%). Следует отметить, что студенты, ко-

торые относятся к контингенту исследуемых имеют низкие показатели по данным 

соматометрии и физиометрии. Большинство показателей физического состояния сту-

дентов ниже возрастных норм.  

Студенты І курса химико-биологического факультета и института истории, эт-

нологии и правоведения имени А.М. Лазаревского имеют низкие показатели по дан-

ным соматометрических и физиометрических измерений. Это может быть обуслов-

лено хаотичным пищевым режимом и низким уровнем двигательной активности ор-

ганизма. 
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Перспективами дальнейших исследований будут сравнения показателей сома-

тометрических и физиометрических показателей контрольных и эксперементальных 

групп после внедрения в учебно-воспитательный процесс авторской методики. 
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Посредством анкетирования исследованы образ жизни и здоровье студентов 

второго курса ПСПбГМУ. Количество респондентов – 244   человек в возрасте от 17 

до 34 лет, из них 83,54%  –  в возрасте 18-19 лет.   Из числа обследованных студентов 

155 человек (63,5%) составили лица женского пола и 89 человек (36,5%) – мужского 

пола. Обработка результатов проводилась с помощью программы «Statistica 10».  

Главным фактором, влияющим на здоровье, 53,7% опрошенных назвали образ 

жизни, тогда как медицинское обеспечение сочли важным всего 1,7% респондентов. 

Свое здоровье назвали отличным 12,7% студентов, хорошим – 50,4%, удовле-

творительным – 32,0%. Простудные болезни в предыдущем году выявлены: 1-2  у 

63% студентов, 3 и более – у 23,5%. Вовсе не болели только – 13,5%. Такой результат 

не удивляет, если обратить на низкую активность студентов в области закаливания (в 

среднем 3 и менее баллов по 10-балльной системе оценок). Закаливанием занимаются 

14,5% студентов, полноценный или близкий к полноценному сон имеют 39,5% чело-

век. О наличии хронических болезней заявили 88 (36%) участников исследования, из 

них 67 человек (43%) – лица женского пола и 21 человек (29,5%) – мужского пола. 

Неожиданными оказались неосведомлѐнность и индифферентное отношение к нали-

чию или отсутствию хронических болезней у 10% студенток и 12% студентов-

юношей. Прослеживается небрежное отношение к своему здоровью, несколько более 

выраженное у юношей по сравнению с девушками, но одновременно возникает вы-

вод о не вполне качественном медицинском обеспечении.  

Физическими упражнениями 52,9% студентов занимаются регулярно, 10% еже-

дневно, о низкой двигательной активности заявили 3,7%. О полноценном питании 

заявили 66,1% студентов, регулярно питаются только 56,8%, что объясняется недо-

статками организации питания на территории университета. 

На вопросы о жилищных условиях, отношениях в семье и с сокурсниками абсо-

лютное большинство отвечало как о хороших. 


