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Актуальность проблемы.   В настоящее время, процесс обучения в вузе ха-

рактеризуется усвоением большого объема информации в короткие сроки, техни-

зацией учебного процесса, частыми инновациями педагогического процесса.  

Безусловно, это не может не сказаться на психоэмоциональном и психофи-

зическом состоянии студентов (4,5)Говоря об ухудшении здоровья учащейся моло-

дежи, в т.ч. и в УрГУПС ( c 2007-2008 по 2011-2012 уч.годы число больных сту-

дентов увеличилось с 30% до 42%), нужно отметить, что наиболее частым диагно-

зом, который присутствует в истории болезни  студентов ВУЗов является нейро-

циркуляторная дистония (НЦД).  

Данное заболевание составляет до 15-20% функциональных расстройств 

сердечно-сосудистой системы у детей, а среди лиц молодого возраста около 30% 

(13, 16). Согласно статистики в УрГУПС с 2007-2008 по 2011-2012 уч.годы число 

студентов, имеющих определенную вегето-сосудистую недостаточность показыва-

ет ежегодную тенденцию роста  около 30%, что естественным образом влияет на 

снижение уровня психо-эмоционального состояния , профессионально-прикладные 

качества будущего специалиста и в конечном счете на его конкурентно-

способность на рынке труда.  

В особую нозологическую группу сегодня выделен «синдром менеджера» -  

комплекс разнообразных симптомов, причинами которых являются гиподинамия, 

стресс и хроническое переутомление (7). Отождествление вегето-сосудистых на-

рушений с понятием «психовегетативный синдром» - не редкость (1,12), особенно 

в сочетании с психоэмоциональными расстройствами, подчеркивает взаимосвязь 

функций и идентичность понятий. Безусловно, данные заболевания не могут не 
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сказаться на психоэмоциональном и психофизиологическом  здоровье студентов 

(4,5), физическое воспитание такого рода студентов имеет свои особенности, кото-

рые связвны с характером заболевания, это вызывает определенные трудности при 

проведении практических занятий (3). 

В связи с этим, становится актуальным эффективная постановка   профес-

сионально-прикладной физической подготовки (ППФП) студентов вузов в специ-

альных медицинских группах, которая обусловлена необходимостью обеспечения 

их физической надежности и готовности к активной жизнедеятельности и высоко-

продуктивной работе в сложных современных условиях.  

         Методика организации педагогического процесса в специальных медицин-

ских группах. 

Применение профилированных учебных модулей, направленных на воспи-

тание физической культуры и профессионально-прикладной физической подготов-

ки будущих специалистов, что позволит целенаправленно развивать прикладные 

психофизические качества (3,4,5).  

           Научные исследования последних лет показывают целесообразность исполь-

зования модульного обучения (теоретический, методический, практический) и ор-

ганизации самоуправления деятельностью и технологий активного обучения в ин-

тенсификации учебно-познавательной деятельности студента (5,6,11,17,18).  

 Технология личностно-ориентированного образования, основанная на  идеях 

американского педагога-психолога К.Роджерса о значимом обучении, роли препо-

давателя и его взаимоотношениях с учащимися, которые составляют основу гума-

низации обучения за рубежом.   

Роджерс делает ударение на необходимость переноса акцента с преподава-

ния на учение в процессе обучения, создания таких условий для преподавания, 

чтобы оно перестало быть простым переносом информации, а являлось фасилита-

цией осмысленного учения.  

Под фасилитацией К. Роджерс понимает и облегчение, и стимулирование 

процесса учения для учащегося. Это означает создание интеллектуальной и эмо-

циональной обстановки в аудитории, а также атмосферы педагогической и психо-

логической поддержки (4,5,11,17).  

По результатам такого обучения происходит глубокое развитие учащихся, а 

именно повышается их самооценка, увеличивается IQ, развиваются познаватель-

ные способности, что в конечном счете приводит к повышению интереса к учебе и 

успеваемости студентов.  

Данный подход к обучению, применим к любым предметам, что успешно 

подтвердили учителя - фасилитаторы Б. Ромей, Э. Уайт, Л. Канн, Дж. Бакхэм, Дж. 

Аллендер, Р. Маучник-Питрик, преподающие математику, информатику, экологию, 

геологию, литературу и иностранный язык.  

В России концепция человекоцентрированного подхода в обучении с пози-

ций психологии разработана И.С. Якиманской.  Основных положения концепции 

К. Роджерса.  используются педагогами Т.В. Дмитриевой, Н.М. Басалаевой, М.А. 

Зарай (15). 

             Оздоровительная методика, представленая ввиде поэтапной программы 

(три этапа) оздоровительных физических упражнений для студентов, направлен-

ных на профилактику  сосудистых заболеваний головного мозга, что в свою оче-

редь существенно повысит физическую работоспособность студентов (8,9,10).  



19 

 

               Задачи каждого этапа: I ― укрепление позвоночника с акцентом на шей-

но-грудной отдел, овладение простейшими методами саморегуляции; II ― укреп-

ление сердечно-сосудистой ситемы, дальнейшее саморегулирование организма; III 

― развитие физических качеств, а именно, выносливости, силы мышц и гибкости 

тела, продолжение дальнейшего саморегулирования организма. 

         Данная технология позволяет индивидуализировать процесс физического 

воспитания, разделяя обучающихся на условные группы (гипертоники, гипотоники 

и норматоники, в зависимости от  показателей сосудистой гемодинамики). 

  Каждой группе предлагаются индивидуальные физические упражнения, 

которые обеспечивают профилактику сосудистых заболеваний головного мозга 

(8,9,10).  

Данная методика была апробирована и внедрена в 2000 году на базе неврологиче-

ского отделения областной  больницы №40 г. Екатеринбурга под руководством зав. 

кафедрой нейрохирургии Уральской государственной медицинской академии, ака-

демика, д.м.н., профессора В.П.Саковича.  

 Методика успешно используется в Уральском государственном универ-

ситете путей сообщения, Гуманитарном университете, Уральской государственной 

юридической академии. 

        Таким образом,  данная образовательная технология должным образом  на-

правлена на поиск и создание условий для раскрытия, реализации и развития лич-

ностного потенциала обучающегося, обеспечение обучения студентов самоуправ-

лению познавательной деятельностью и стимулировать проектирование индивиду-

альных программ здорового стиля жизни (3,4,5).   

Предлагаемая  поэтапная программа существенно улучшит психоэмоцио-

нальное и психофизическое состояние студентов, повысит их работоспособность и 

успеваемость (4,5).  
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