
 78 

Библиографический список 

1. Галанов, А.С. Игры, которые лечат (для детей от 5 до 7 лет) / А.С. Галанов. – 

М.: Педагогическое общество России, 2005. – 96 с. 

2. Тюмасева, З.И. Оздоровление детей России как инновационная педагогиче-

ская деятельность (в сфере дошкольного образования) / З.И. Тюмасева, И.Л. Орехова, 

Е.Г. Кушнина. – Челябинск: Цицеро, 2012. – 299 с. 

 

 

Ершова А.В., Линькова-Даниелс Н.А. 

Уральский государственный университет  

путей сообщени»,  Екатеринбург, Россия  

Tempsmart, Brisbane, Australia 
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ЗДОРОВЬЯ  СТУДЕНТОВ  

Актуальность. Высокая информатизация и интенсификация учебного процесса 

в высшем учебном заведении может достаточно негативно сказываться на состоянии 

психофизического здоровья студентов. Настораживающим диагнозом в истории бо-

лезни студентов Уральского государственного университета путей сообщения (Ур-

ГУПС) является вегето-сосудистая дистония около 20% от числа всех больных сту-

дентов [2,3], немаловажными причинами плохого самочувствия являются гиподина-

мия, стресс, переутомление, депрессия [1]. Безусловно, это не может не сказаться на 

психофизическом состоянии студентов [2, 3, 4]. 

Методы исследования: для определения психофизического состояния студен-

тов использовался тест на определение ―стресс-коронарного профиля‖. Тест разрабо-

тан директором института Гарольда Брауна в Сан-Франциско профессором Фридма-

ном совместно с доктором Розенманом [5].   Депрессионное состояние студентов ис-

следовалось с помощью 2 тестов: "Выявление классической депрессии", разработан 

американским психологом, экспериментатором Стэнли Холлом из Американской 

Психологической Ассоциации [2],  "Тест на депрессию для массовых исследований и 

доврачебной диагностики", разработан в НИИ психоневрологии им. Бехтерева [10]. В 

тестировании приняло участие 120 студентов с 1 по 4 курс  (на каждом курсе по 30 

человек), юноши и девушки в возрасте от 17 до 21 год [2]. 

В результате проведенного анектирования по определению   ―стресс - коронар-

ного‖ профиля выявлено, что 26,1 % опрошенных студентов подвержены ишемиче-

ской болезни сердца и сосудов мозга. Проведенное анкетирование показало  доста-

точно высокий риск возникновения психофизических расстройств (36,6%), которые 

связаны как с трудностями высокой интенсификации и информатизации учебного 

процесса, так и с адаптацией к новым профессиональным и бытовым условиям.  

    Результаты исследования депрессионного состояния показали, что у студен-

тов старших курсов уровень депрессии выше, чем у младших. Так, у студентов 1 кур-

са начальные симптомы развивающейся депрессии имеют 36% опрошенных, хотя 

никто не имеет ярко выраженную депрессию, а среди студентов 4 курса уже 50% 

имеют симптомы развивающейся депрессии и 2% обладают ярко выраженной де-

прессией. Наиболее распространенными признаками депрессии среди студентов 1, 2 

курсов являются: снижение устойчивости к стрессу, нарушение сна. У студентов 3, 4 

курсов так же преобладают проблемы со сном и помимо этого жалость к самому се-

бе, раздражение, беспокойство, напряженность [1]. 

 Таким образом, анкетирование показало, что 36,9 % из числа анкетируемых 

студентов нуждаются в мерах по снижению психологических нагрузок, а около 42,5 



 79 

% необходимо сменить образ жизни. Необходимо отметить, что у студентов возмо-

жен риск появления   депрессионного состояния, которое может ухудшаться за годы 

обучения в вузе. Таким образом, возникла необходимость более глубокого исследования 

данной проблемы с целью профилактики психофизического здоровья студентов.  
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Аннотация.  В статье рассмотрены особенности  подготовки лыжников-

гонщиков в  соревновательный период. 
 

Одной из важных проблем теории спортивной тренировки является изучение 

структуры и содержания тренировочного процесса в соревновательном периоде, ко-

торое включает установление соотношения и взаимосвязи основных средств подго-

товки, чередования их в микроциклах и мезоциклах соревновательного периода с 

определѐнным воздействием предварительно выполненной нагрузки [7, с. 34]. 

Существующие в практике до настоящего времени варианты построения трени-

ровочного процесса лыжников-гонщиков, позволяли добиваться высоких спортивных 

результатов [12, с. 63]. 

Необходимым условием эффективного построения соревновательного периода 

является дальнейшее повышение и стабильное проявление достигнутого уровня спе-

циальной подготовленности спортсмена к моменту участия в соревнованиях. 

Успешное решение данной задачи осуществляется путем преимущественного 

использования больших по величине тренировочных нагрузок, выполняемых в около 

соревновательном и соревновательном режимах. 


