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Аннотация: Дифференцированное применение различных средств в ра- 

боте со студентами, отнесенными к специальной медицинской группе, явля- 
ется важным аспектом в процессе физического воспитания. Уровень функци- 
онального состояния кардиореспираторной системы у данной группы занима- 
ющихся, является базой для дальнейшего развития специальных физических 
качеств и оказания реабилитационного воздействия при имеющейся патоло- 
гии. 
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Abstract: Differential use of various means applied while working with the 
students related to a special medical group plays an important role in the process of 
physical education. The level of cardiorespiratory system functionality of such stu- 
dents serves as the base for further development of special physical qualities and for 
rendering the effects of rehabilitation in case of a pathology. 

Index terms: cardiorespiratory system, the effects of rehabilitation, function- 
ality, medical educational observation. 

 
Введение. Уровень здоровья студенческой молодежи за последние два 

десятилетия существенно изменился. Перегруженность повседневной жизни 
молодежи разнообразными гаджетами, повлияла на физическую активность 
таким образом, что гиподинамия стала стереотипом в режиме дня. 

Высокая психоэмоциональная нагрузка, как часть учебного процесса 
провоцирует обострение уже имеющихся заболеваний и является пусковым 
механизмом для развития новых. Как следствие, растет число студентов, отне- 
сенных по состоянию здоровья к специальной медицинской группе. Так, уве- 
личилось количество нозологических форм, регистрируемых у одного чело- 
века, изменилась их степень выраженности (тяжести) [1]. 

Многочисленные исследования свидетельствует о положительном вли- 
янии двигательной активности на уровень физического здоровья человека. В 
свою очередь, организация процесса физического воспитания в специальном 
учебном отделении с его разнообразием средств и методов позволяет с учетом 
уровня здоровья, двигательных возможностей конкретного человека индиви- 
дуализировать выбор и дозировку физических упражнений [2, 3]. 
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Цель. Определение оптимальности используемых методик, их сочета- 
ние, либо дифференцированное использование в зависимости от контингента 
занимающихся, явилось целью предпринятого исследования. 

Для решения данного вопроса были поставлены ряд задач: 
1. Определить избирательное влияние физических упражнений на функ- 

циональное состояние ССС и ДС. 
2. Определить оптимальное сочетание средств процесса физического 

воспитания студентов с ослабленным здоровьем. 
3. Провести сравнительный анализ влияния избранных средств на осно- 

вании данных измерений. 
Материалы и методы. В эксперименте, длившемся в течение 1 учеб- 

ного года приняли участие студенты 1-3 курсов Белорусского государствен- 
ного медицинского и Белорусского государственного университетов, отне- 
сенные по состоянию здоровья к специальной медицинской группе. Из числа 
испытуемых были сформированы 2 группы. I группа занималась на базе спор- 
тивного комплекса БГУ, II группа – спортивной базе БГМУ. 

Численный состав каждой группы – 15 человек. Согласно медицинским 
справкам у каждого студента имелся диагноз – сколиотическая болезнь I, II 
степеней. Наличие данного диагноза стало основанием комплектования 
групп[1]. Кроме данного заболевания у испытуемых также были зарегистри- 
рованы различные патологии сердечно-сосудистой и дыхательной систем (24 
случая), органов зрения (15 случаев), эндокринные заболевания (4 случая). Па- 
тология желудочно-кишечного тракта была указана в медицинских справках 4 
занимающихся и находилась в стадии стойкой ремиссии. 

 
 

Рисунок 1. Содержание средств процесса физического воспитания 
в ходе годичного эксперимента 

 
Определение показателей функционального состояния сердечно-сосу- 

дистой и дыхательной систем проводилось трижды в течение 2-х этапов. Пер- 
вый этап (сентябрь-декабрь), исходное тестирование, проводившееся в начале 
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его начале и промежуточное – в конце. Второй этап (февраль-май) с заключи- 
тельным тестированием по окончанию эксперимента. Определяемые показа- 
тели и их допустимые нормы представлены в табл. 1. 

Таблица 1 
Оценка функционального состояния организма 

Показатели 
Баллы 
5 4 3 2 1 

Частота дыхания в покое 
за минуту 

норма –12–16 дыхательных движений 
в минуту 

Проба Генчи, с ≥ 30 20–29 9–15 14–10 ≤ 9 
Проба Штанге, с ≥ 40 39–30 29–20 ≤ 19 – 
Частота сердечных 
сокращений (ЧСС), уд/мин 55–60 61–65 66–75 76–85 ≥ 86 

Увеличение ЧСС после 
20 приседаний за 30 с, % ≤ 25 25–50 51–75 76–100 ≥101 

Восстановление ЧСС после 20 при- 
седаний за 30 с 1-я мин 2-я мин 3-я мин более 4 мин 

 

Содержание программного материала занятий (рис.) соответствовало 
основным разделам Программы по физической культуре для учреждений выс- 
шего образования – 4 часа в неделю. 

Результаты и их обсуждение. Известно, что занятия физической куль- 
туры в специальных медицинских группах должны содержать кроме упражне- 
ний общей направленности, локомоции, оказывающие корригирующее и реа- 
билитационное воздействие. 

Согласно имеющимся у студентов, участвовавших в исследовании, за- 
болеваниям – специальными задачами является: развитие функциональных 
возможностей кардиореспираторной системы; укрепление мышечного кор- 
сета (в основном за счет средств, способствующих развитию силовой даними- 
ческой и статической выносливости) [4]. 

Для эксперимента были выбраны упражнения, не противоречащие про- 
тивопоказаниям при имеющейся патологии. Все они по своему действию яв- 
ляются аэробными. Показатели исходного, промежуточного и итогового те- 
стирований уровня функционального состояния кардиореспираторной си- 
стемы представлены в таблице 2. 

Данные исходного тестирования свидетельствуют, что ЧСС в покое у сту- 
дентов обеих групп находилась на низком уровне, 71,2 уд. /мин. (*I группа) 76,9 
уд. /мин., (*II группа), что соответствует 2 баллам. Резкое увеличение пульса, 
на 75 % в I группе и на 81 % во второй, свидетельствует о неадекват- ной 
реакции на нагрузку, определяемое пробой Мартине-Кушелевского. 

Это соответствует 3 и 2 баллам по пятибалльной шкале. Восстановление 
ЧСС после 20-ти приседаний только у 3 студентов (10%) произошло к 1-й ми- 
нуте, что соответствует оценке 5 по пятибалльной шкале; 22 (73%) – к 2-й; 5 
(16,7 %) – к 3-й минуте соответственно. 
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Показатели функционального состояния дыхательной системы, опреде- 
ляемые подсчетом частоты дыхания, задержкой дыхания на выдохе – проба 
Генчи (ПГ) и на вдохе – проба Штанге (ПШ), выражены в достаточной сте- 
пени. ЧД находилась в диапозоне нормы – 15 и 13 дыхательных актов в ми- 
нуту, а значения ПГ и ПШ оценивались по 5-ти бальной шкале в 5 баллов у 
всех студентов I и II групп. 

Таблица 2 
Динамика изменений основных показателей функционального 

состояния ССС и ДС 
 ЧД Проба Мартине-Кушелевского Проба 

Штанг 
е 
(с) 

Проба 
Генчи 
(с) 

 ЧСС, уд/мин минуты 
восстановления, 
количество человек 

 ЧСС в 
покое 

ЧСС после 
нагрузки/ прирост, % 

I группа 
* 15 71,2 128/ 75 % 0 11 4 69,7 30,5 
" 12 75,2 131,5/ 72 % 4 11 0 122,3 39,1 
° 14 69,5 120,8/ 74 % 8 5 2 132,5 41,4 
II группа 
* 13 76,9 138,4/ 81 % 3 11 1 58,5 29,4 
" 14 72,5 123,0/ 71 % 6 6 2 104,6 36,7 
° 11 68,6 117,7/ 70 % 10 4 1 113,6 37,5 
* – ряд данных измерений исходного тестирования 
" – ряд данных измерений промежуточного тестирования 
° – ряд данные измерений итогового тестирования 

 
В ходе 1-го и 2-го этапов годичного эксперимента, динамика изменений 

исследуемых показателей указывает на неравномерное увеличение, различ- 
ный темп прироста (рисунок 2). 

 
Рисунок 2. Динамика изменений дыхательных проб 

Динамика изменений 
II этапа, % 
Динамика изменений 
I этапа, % 

78,8 
75,5 

25 28,2 7,6 
20 

194,2 
90,1 35,7 27,6 

5,4 
6,7 
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Так, в I группе отмечен более интенсивный прирост показателей дыха- 
тельных проб (I группа). Исключение составили показатели пробы Штанге. 
Среднее значение этой пробы у I группы выше на всех этапах тестирования, 
чем аналогичные во II группе, а вот темп прироста выше у занимающихся II 
группы. 

И это, на наш взгляд прежде всего связано с влиянием вида и интенсив- 
ности физической нагрузки. Таковой для студентов группы II, явились упраж- 
нения, направленные на развитие аэробной выносливости и в первую очередь 
– занятия на свежем воздухе. 

Для второй группы были характерны положительная динамика измене- 
ний и более интенсивное снижение величины ЧСС в покое и после нагрузки, 
увеличение прироста ЧСС к исходному показателю, по сравнению с аналогич- 
ными в I группе (рисунок 3). 

Данное, прежде всего, объясняется особенностями влияния физических 
упражнений на функционирование систем организма, их компенсаторное раз- 
вивающее, адаптивное, тонизирующее и реабилитационное воздействие. Так, 
известно, что систематические занятия плаванием в целом и выполнение пла- 
вательных с заданий с регламентированным актом «вдох-выдох», способ- 
ствуют урежению частоты дыхания; плавание под водой и ныряние – повы- 
шают устойчивость организма к гипоксии. 

Такие средства содержал процесс физического воспитания, осуществ- 
лявшийся в группе I. 

 

Рисунок 3. Динамика изменений показателей функционального состояния ССС 
 

Средства, применявшиеся на занятиях физической культурой во II 
группе, способствовали снижению ЧСС, реакции сердца на дозированную 
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нагрузку, уменьшению времени восстановления ЧСС – позитивный «ответ» 
сердечно-сосудистой системы на аэробную нагрузку дозированной ходьбы, 
комплексов степ-аэробики. 

Развитие аэробной выносливости происходит при выполнении упражне- 
ний, интенсивность которых соответствуют умеренной зоне мощности работы 
(не менее 20 минут при ЧСС от 120 -145 уд. /мин. 

Анализ полученных данных позволяет сделать следующие выводы: 
1. Большие количественные изменения основных дыхательных проб 

происходят под влиянием занятий плаванием. Компенсаторное действие на 
показатели ССС, в большей степени оказывают упражнения степ-аэробики, 
дозированная ходьба и ОРУ и элементы спортивных игр на свежем воздухе. 

2. Оптимальным сочетанием средств процесса физического воспитания 
студентов с ослабленным здоровьем, является: все предусмотренные програм- 
мой по физической культуре для учреждений высшего образования, с измене- 
нием соотношения частей, за счет увеличения объема часов раздела «Плава- 
ние» и дополнительного включения дозированной ходьбы. 
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Аннотация. Контрольные упражнения, важная составляющая процесса 

профессионально-прикладной физической подготовки студентов-медиков. 
Осуществляя данный подход, необходимо учитывать имеющиеся у студентов 
заболевания, а также профессиональную патологию медицинских работни- 
ков. 

Ключевые слова: Профессионально-прикладная физическая подготовка, 
профессиональная патология, контрольные упражнения. 

Abstract. Muscular endurance tests serve as an important constituent aspect 
of professionally-applied physical training of medical students. By carrying out such 
an approach, it’s necessary to take into account diseases that students have, as well 
as professional pathology of medical specialists. 


