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Введение 
Одной из главных задач, решаемых в процессе физического воспитания, является 

обеспечение оптимального развития физических качеств, присущих человеку. 
Физическими качествами принято называть врожденные (генетически унаследованные) 
мор а, благодаря которым возможна физическая фофункциональные качеств
(материально выраженная) активность человека, получающая свое полное проявление в 
целесообразной двигательной деятельности. К основным физическим качествам 
относят мышечную силу, быстроту, выносливость, гибкость и ловкость. 

Применительно к динамике изменения показателей физических качеств 
употребляются термины «развитие» и «воспитание». Термин «развитие» характеризует 
естественный ход изменений физического качества, а термин «воспитание» 
предусматривает активное и направленное воздействие на рост показателей 
физического качества. В современной литературе используют термины «физические 
качества» и «физические (двигательные) способности». Однако они нетождественны. В 
самом общем виде двигательные способности можно понимать как индивидуальные 
особенности, определяющие уровень двигательных возможностей человека.  

Основу двигательных способностей человека составляют физические качества, а 
форму проявления — двигательные умения и навыки. К двигательным способностям 
относят силовые, скоростные, скоростно-силовые, двигательно-координационные 
способности, общую и специфическую выносливость. Необходимо помнить, что, когда 
говорится о развитии силы мышц или быстроты, под этим следует понимать процесс 
развития соответствующих силовых или скоростных способностей. 

У того или иного человека двигательные способности развиты по-своему. В основе 
разного развития способностей лежит иерархия разных врожденных (наследственных) 
анатомо-физиологических задатков: 1) анатомо-морфологические особенности мозга и 
нервной системы (свойства нервных процессов — сила, подвижность, 
уравновешенность, строение коры головного мозга, степень функциональной зрелости 
ее отдельных областей и др.); 2) физиологические (особенности сердечно-сосудистой и 
дыхательной систем — максимальное потребление кислорода, показатели 
периферического кровообращения и др.); 3) биологические (особенности 
биологического окисления, эндокринной регуляции, обмена веществ, энергетики 
мышечного сокращения др. н ,  и ); 4) телес ые (длина тела и конечностей, масса тела
масса мышечной и ж  5ировой ткани и др.); ) хромосомные (генные). 

На развитие двигательных т  ич е за   способнос ей влияют также психодинам ески датки
( оди х ссо ераме ктер н и свойства псих намически проце в, темп нт, хара , особе ност
р уля  психических состояний и др.). егуляции и саморег ции

О способностях ль о дост в про у я  человека судят не то ко по ег ижениям цессе об чени
и ой- о двигательной деятельности, но по тому, быстро и ли выполнения как либ  и как  
легк  он приобретает эти умения и навыки. о



Способности проявляются и развиваются в процессе выполнения деятельности, 
но это всегда результат совместных действий наследственных и средовых факторов. 
Практические пределы развития человеческих способностей определяются такими 
факторами, как длительность человеческой жизни, методы воспитания и обучения и 
т. д., но вовсе не заложены в самих способностях. Достаточно усовершенствовать 
методы воспитания и обучения, чтобы пределы развития способностей немедленно 
расш  [1]. 
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Результаты и обсуждение 

 подготовленности студенток третьего курса 
ие контрольно-

педагогичес баллов; 2) 
подним ов; 3) 
приседания , 30 
раз — 10 баллов; 5) наклон вперед зь, 25 см — 10 баллов.  

Тестирование проводилос в мае – июне 2013 года. Были 
изучены пок рса СМГ. 
Все полученные данные об ской статистики.  

Результаты за осенний семестр показали: в тесте Купера среднее арифметическое 
знач  ± 26,2 м, что равно 7,3 балла; в тесте поднимание туловища среднее 
ариф

ило 14,2 

туловища 
Сгибание, разгибание 
рук в упоре стоя на 

Наклон 
вперед Сумма

ирились
Цель 
Сравнить результаты контрольно-педагогического тестирования физической 

подготовленности студенток третьего курса специальных медицинских групп (СМГ) за 
осенний и весенний семестры 201

Анализ специальной научно-методической литературы, контрольно-педагогическое 
тестирование, метод математической статистики

Для определения уровня физической
СМГ и ее динамики в течение учебного года применялись следующ

кие тесты: 1) тест Купера (бег 6 минут), 1200 м — 10 
ание туловища из и.п. лежа на спине, руки к плечам, 65 раз = 10 балл

, 80 раз = 10 баллов; 4)  рук в упоре стоя на коленяхсгибание, разгибание
 из и.п. сед ноги вро

ь в ноябре – декабре 2012 и 
азатели физической подготовленности 115 студенток третьего ку

рабатывались методом математиче

ение 977,2
метическое значение составило 57 ± 1,7 раза, что равно 8,2 балла; в тесте 

приседания расчеты показали 64,9 ± 2,4 раза — соответствует 7,6 балла; в тесте сгибание, 
разгибание рук в упоре стоя на коленях результат составил 26,3 ± 0,8, что равно 7,7 
балла; в тесте наклон вперед среднее арифметическое значение составило 12,8 ± 0,7 см 
— соответствует 5,7 балла. Общая сумма баллов по среднему арифметическому 
составила 33,4. Анализ результатов в весеннем семестре показал: в тесте Купера среднее 
арифметическое значение 992,5 ± 23,4 м, что равно 7,5 балла; в тесте поднимание 
туловища среднее арифметическое значение составило 61,2 ± 1,7 раза, что равно 8,9 
балла; в тесте приседания расчеты показали 72,5 ± 2 раза — соответствует 8,8 балла; в 
тесте сгибание, разгибание рук в упоре стоя на коленях результат составил 26,8 ± 0,8, что 
равно 8,6 балла; в тесте наклон вперед среднее арифметическое значение состав
± 0,8 см — соответствует 6,2 балла. Общая сумма баллов по среднему арифметическому 
равна 39,9. Результаты представлены в таблице 1. 

Таблица 1 — Результаты тестирования физической подготовленности студенток СМГ 

Тест Поднимание ПриседанияСеместр Купера (м) (кол-во раз) (кол-во раз) коленях (кол-во раз) (см) баллов

Осенний, n = 115 977,2 ± 26,2 57 ± 1,7 64,9 ± 2,4 26,3 ± 0,8 12,8 ± 0,7 
Оце 8,2 7,6 7,7 5,7 

33,4 
нка (кол-во баллов) 7,3 

Весенний, n =115 992,5 ± 23,4 61,2 ± 1,7 72,5 ± 2 26,8 ± 0,8 14, 2 ± 0,8 
Оценка (кол-во баллов) 7,5 8,9 8,8 8,6 6,2 

39,9 

 



При проведении сравнительного анализа результатов тестирования физической 
подготовленности было выявлено, что прирост показателей по среднему 
арифметическому значению произошел во всех тестах: тест Купера на 14,8 м (0,2 
балла); поднимание туловища на 4,2 раза (0,7 балла); приседания на 7,6 раза (1,2 балла); 
сгибание, разгибание рук в упоре стоя на коленях на 0,5 раза (0,8 балла); наклон на 1,4 
см (0,5 балла). Общая сумма баллов увеличилась на 6,5. 

Выводы 
Из всего выше сказанного видно, что показатели физической подготовленности 

студенток, занимающихся в СМГ, находятся на достаточно высоком уровне, однако, 
преп

Злотникова М. В. 

суд ск

ее время установлен вободнора ссов и 
п ения липидов (П нии полно онных 
р зма, что обусловл к их изу ичных 
и том цессы 
свободнорадикального торно-
а реакций организма очной прол тоза, в 
т клетках иммунной лических яются 
у цией на различн ях и кл ейшей 
физиологической функцией ПОЛ яция про очных 
м для 
жиз том клеток, их 
диф

2 пациента с РГИ в период ремиссии заболевания (6 мужчин и 26 женщин, 
сред

одавателям больше внимания следует уделять воспитанию выносливости, 
развитию силы мышц рук и гибкости. 
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Введение 
В настоящ а ведущая роль с дикальных проце

ерекисного окисл ОЛ) в обеспече ценных адаптаци
еакций органи
нфекциях, в 

ивает интерес чению при разл
числе вирусной природы [1, 2]. Извес
 окисления и ль в обесп

тно, что про
грают важную ро ечении компенса

даптационных и регуляции клет иферации и апоп
ом числе в системы, метабо процессов и явл
ниверсальной реак ые изменения в ткан етках [3, 4]. Важн

 является регул ницаемости клет
ембран, в результате чего  передач

едеятельности клетки сигналов, контроль над пролиферацией и рос
обеспечивается а необходимых 

н
ференцировкой и трансформацией [5]. Для оценки интенсивности ПОЛ принято проводить определение одного или 

нескольких продуктов окислительных превращений гидроперекисей липидов — 
первичных, вторичных, или конечных. Однако, учитывая цепной характер этих 
реакций, такой подход не позволяет охарактеризовать систему ПОЛ в целом, что 
значительно уменьшает его клиническую информативность.  

Цель работы 
Провести комплексную оценку состояния процессов ПОЛ у лиц с 

рецидивирующей герпетической инфекцией (РГИ) тяжелого течения.  
Материалы и методы 
Обследовано 3
ний возраст 35 ± 11 лет). Продолжительность заболевания — от 3 до 24 лет. 

Контрольную группу составили 39 практически здоровых лиц сопоставимого возраста. 


