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нально значимых физических качеств, обеспечивающих физическую готовность выпускников к 

выполнению профессиональных функций. 
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Приобщение к здоровому образу жизни, укреплению здоровья учащейся молодежи сред-

ствами физической культуры необходимо рассматривать как главную задачу физической вос-

питания в УВО. Проблема сохранения здоровья подрастающего поколения имеет важное зна-

чение, поскольку от состояния здоровья студентов зависят перспективы развития страны. Вы-

сокий уровень заболеваний среди вчерашних школьников а ныне - студентов делают проблему 

внедрения теоретических и практических основ здорового образа жизни и их быт одной из ак-

туальных проблем воспитания подрастающего поколения [1]. В течение всего курса обучения 

учащиеся находятся в постоянном напряжении, а во время экзаменационной сессии состояние 

их умственного и нервного напряжения резко обостряется в результате сильных эмоциональ-

ных стрессовых воздействий. Дыхательные гимнастики занимают особое место в занятиях по 

физическому воспитанию, их широкая направленность обусловлена тем, что они регулирует 

дыхание, кровообращение, обмен веществ, вдыхаемый через нос воздух согревает и увлажняет 

носовые ходы, предохраняет от переохлаждения и инфицирования [2]. 

В этой ситуации одним из главных средств профилактики заболеваемости выступают до-

ступные и эффективные средства физической культуры, среди которых различные дыхатель-

ные гимнастики, такие как гимнастика А.Н. Стрельниковой, К.П. Бутейко, К. Динейко, системы 

Бодифлекс, Л. Кофлера, Ю.И. Першина, которые положительно влияют на становление и 

укрепление кардиореспираторной системы, и как результат, повышение общей работоспособ-

ности организма занимающихся. Одним из положительных моментов применения дыхательной 

гимнастики в системе физического воспитания УВО является то, что она не требует больших 

материальных затрат и поэтому может применяться не только на занятиях физической культу-

рой, но и в домашних условиях, а также позволяет использовать ее практически всем студен-

там, не зависимо от их уровня здоровья и диагноза [3]. 

Целью данной работы является обоснование целесообразности применения дыхательных 

гимнастик в физическом воспитании студентов УВО медицинского профиля. 

Материал и методы. В обследовании принимали участие студенты 1 курса лечебного 

факультета подготовительных отделений в количестве 240 человек УО «ВГМУ». Возраст ис-

пытуемых составил 17-19 лет. В работе были использованы следующие методы: анализ специ-

альной научно-методической литературы, сравнительно-сопоставительный анализ, математико-

статистический анализ, метод индексов, антропометрии. В качестве оценки уровня физическо-

го здоровья были взяты за основу методика по Г.Л. Апанасенко. 

Результаты и обсуждение. В начале 2016-2017учебного года была проведена оценка 

уровня физического здоровья (УФЗ) студенток 1 первого курса УО «ВГМУ», позволившая вы-

явить следующие положения (таблица).  
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Таблица – Показатели уровня физического здоровья (по методике А.Г. Апанасенко) сту-

денток 1 курса лечебного факультета подготовительных учебных отделений  
 

Показатель Подготовительное отделение (n=113) Р 

Индекс массы тела, г/см 21,11±2,82 Р>0,05 

Жизненный индекс, мл/кг 43,76±9,75 Р<0,05 

Силовой индекс, у.е. 47,02±9,53 Р>0,05 

Индекс Робинсона, у.е. 100,52±27,99 Р<0,05 

Проба Мартинэ, с 111,09±40,38 Р<0,05 

УФЗ, баллы 4,97±4,83 Р<0,05 
 

Согласно полученным данным, ИМТ в подготовительных учебных отделениях находится 

на среднем уровне 20,83±2,17 г/см и 21,11±2,82 г/см (Р>0,05). Показатель ЖИ у студенток под-

готовительного отделения соответствует уровню ниже среднего, и составляет 43,76±9,75мл/кг. 

По нашему мнению, это может свидетельствовать о недостаточности жизненной емкости лег-

ких у учащихся подготовительного отделения, и как результат неудовлетворительном функци-

онировании их кардиореспираторной системы в целом. Установленный факт может служить 

одним из положений, актуализирующих необходимость более широкого внедрения дыхатель-

ных гимнастик в учебный процесс по физической культуре УО «ВГМУ». У испытуемых также 

был зафиксирован уровень ниже среднего в показателях силового индекса, при этом статисти-

чески значимых различий в подготовительных отделениях не зафиксировано (Р>0,05) – 

49,19±8,19 у.е. и 47,02±9,53 у.е. Внимание заслуживают данные ИР и ПМ. В подготовительном 

он зафиксирован на уровне ниже среднего – 100,52±27,99 у.е. (Р<0,05). Как известно показате-

ли ИР отражают уровень гемодинамической нагрузки на ССС и характеризуют работу сердеч-

ной мышцы. Наряду с этим, у студенток подготовительной группы отмечен низкий (Р<0,05) 

показатель пробы Мартинэ, который находится на среднем уровне 111,09±40,38 у.е. 

Анализируя полученные данные по количественному составу студентов, занимающихся в 

специальной медицинской группе (СМГ) за 2015-2016 и 2016-2017 учебный год, мы видим, что 

общее число обучаемых студентов в 2015-2016 учебном году составило 3123 человека, а в спе-

циальной медицинской группе занималось 623 человека. 

В 2016-2017 учебном году общее количество занимающихся составило 20129 человек, а 

количество занимающихся в специальной медицинской группе 774 человека, следовательно на 

1000 человек уменьшилось общее количество, а более чем на 100 человек увеличилось количе-

ство учащихся относящихся к специальной медицинской группе. 

Данные результатов врачебного обследования студентов-первокурсников за 2015-2016 

год свидетельствуют о том, что «хронические заболевания» диагностируются у (55%) студен-

тов, у (38%) студентов имеются различные функциональные отклонения и лишь (7%) студен-

тов являются практически здоровыми.  

Преобладающими являются заболевания опорно-двигательного аппарата (25%), сердеч-

но-сосудистой системы (20%), миопии (51%).  

В подготовительном учебном отделении согласно типовой учебной программе «Физиче-

ская культура» (№ ТД-СГ.014/тип, 2008), дыхательная гимнастика не рассматривается как от-

дельный блок, а входит составной частью в раздел «Современные оздоровительные системы», 

и преимущественно выступает как форма оздоровительной физической культуры. Вопросы 

научного обоснования, целесообразности организации и методики занятий дыхательной гимна-

стикой в рамках учебного процесса по физической культуре к настоящему времени недоста-

точно изучены.  

Из результатов проведенного анкетирования видно, что на вопрос «Насколько вы удовле-

творены состоянием своего здоровья в целом?» 104 респондента ответили - удовлетворен ча-

стично, что соответствует 45 %. На вопрос «Как часто у вас бывает кашель, боли в горле, забо-

левания органов дыхания?» 50 % респондентов ответили, что у них это случается 1-2 раза в ме-

сяц. На вопрос «Знакомы ли вы с дыхательными гимнастиками?» 160 респондентов дали отри-

цательный ответ (66%). Более 50% респондентов хотели, чтобы дыхательные гимнастики были 

включены в программу физического воспитания.  

Заключение. Таким образом, дыхательная гимнастика является обязательным разделом 

содержания физического воспитания студентов-медиков УВО, следовательно, внедрение дыха-
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тельных гимнастик в работу, подготовительных учебных отделений регламентировано дей-

ствующим законодательством Республики Беларусь. Анализ научно-методической литературы в 

совокупности с оценкой уровня физического здоровья (УФЗ) и его составляющих жизненного ин-

декса (ЖИ), индекса Робинсона (ИР) и пробой Мартинэ (ПМ) доказывают целесообразность более 

широкого внедрения в работу с учащимися 1 курса подготовительного отделения дыхательных 

гимнастик в целом (А.Н. Стрельниковой, К.П. Бутейко, Бодифлекс и др.)  
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В процессе спортивной тренировки происходят морфологические и функциональные из-

менения в организме легкоатлета, определяющие состояние его тренированности, которое при-

нято связывать преимущественно с адаптационными перестройками биологического характера, 

отражающими возможности различных функциональных систем и механизмов, и прежде всего 

уровень физической подготовленности спортсмена [1].  

Быстрота движений спортсмена в первую очередь определяется нервной деятельностью 

коры головного мозга, вызывающей напряжение и расслабление мышц, направляющей и коор-

динирующей движения. Быстрота в значительной мере зависит от совершенства спортивной 

техники, силы и эластичности мышц, подвижности в суставах, а в продолжительной работе – и 

от выносливости спортсмена. Следовательно, улучшение этих компонентов определяет разви-

тие быстроты движений спортсмена [2, 3, 4]. 

Нередко у спортсменов развитие быстроты приостанавливается из-за того, что в трени-

ровке не применяются необходимые средства и методы для дальнейшего развития качеств, 

прежде всего силы, и улучшения техники. В связи с тем, что уровень развития качеств и техни-

ки не изменяется, создаются условия, когда повторные предельно быстрые движения становят-

ся однотипными и выполняются в одном и том же ритме. Особенно это относится к цикличе-

ским движениям. В результате многократных повторений в одном и том же максимальном 

ритме создается привычность, автоматизация движений, основанная на образовании опреде-

ленного стереотипа в коре головного мозга. Это может препятствовать росту быстроты даже в 

том случае, когда уровень развития физических и волевых качеств повышается. Спортсмен не 

всегда может «порвать» образовавшиеся рефлекторные связи, изменить динамический стерео-

тип и перейти на новый, более быстрый темп. 

Вместе с тем, достижение высоких спортивных результатов возможно лишь при настой-

чивых и рационально организованных тренировках спортсмена в течение ряда лет. Структура 

многолетних тренировок обуславливается многими факторами. В их числе: среднее количество 

лет регулярных тренировок, необходимое для достижения наивысших результатов; оптималь-

ные возрастные границы, в которых наиболее полно раскрываются способности спортсмена и 

достигаются наивысшие результаты; индивидуальные особенности спортсмена и темпы роста 

его спортивного мастерства; возраст начала спортивных занятий и др.  

Цель исследования – проанализировать применяемые в практике спортивной тренировки 

легкоатлетов средства специальной физической подготовки при развитии быстроты, и обосновать 

применение наиболее эффективных из них во взаимосвязи с этапами многолетней подготовки.  
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