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Сравнение показателей спектрального анализа подтвердил наше предположение, что 
для тренированных спортсменов характерно усиление влияния парасимпатического отде-
ла, отражающееся в показателе HF (таблица 2). В течение недельных тренировок 
отмечается выраженный рост данного показателя у 1-го состава с 12 до 31 % от общей 
мощности спектра, тогда как у 2-го состава — с 3 до 16 %. При приближении к соревнова-
тельному периоду процентное содержание волн VLF в общей мощности спектра спортс-
менок-спринтеров 1-го состава снижается, что также подтверждает преобладание авто-
номности регуляции. С увеличением тренированности характерно увеличение общей мощ-
ности Total, так суммарный спектр частот был достоверно выше (р < 0,01) у девушек-
спринтеров 1-го состава, по сравнению со 2-м составом, что может свидетельствовать об 
их высоких адаптационных ресурсах. 

Выводы 
1. С увеличением тренированности спортсмена при оценке ВРС можно наблюдать 

следующую зависимость: рост показателей SDNN (СКО), RMSSD, pNN50, Total, HF, LF, 
VLF и уменьшение ИВР, ПАПР, ИН, LF/HF соответственно. 

2. Результаты исследования показателей ВРС позволят осуществлять индивидуальный 
подход к тренировочному процессу, что также будет способствовать повышению уровня 
функциональной готовности спортсменок к тренировочной и соревновательной деятельности. 
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Введение 
Формирование здоровья в детском и подростковом возрасте связано с характером 

наследственности, образом жизни семьи, с наличием и выраженностью экзогенных факто-
ров риска и др. Факторами, отрицательно влияющими на состояние организма школьника, 
являются несоответствие методик и технологий обучения возрастным и функциональным 
возможностям ребенка, стрессовая тактика авторитарной педагогики, нерациональная ор-
ганизация учебного процесса, нарушения санитарно-гигиенических условий обучения. 
Значимость этих факторов определяется деятельностью, систематичностью и непрерывно-
стью их воздействия на организм ребенка [1, 2, 3]. 

Цель 
Оценить уровень соматического здоровья учащихся 4-го класса, выявить «группу риска», 

т. е. детей, резервные возможности организма которых недостаточны, и у которых в процессе 
обучения может возникнуть «школьный стресс» и адаптационные болезни, подготовить реко-
мендации по физиолого-гигиенической коррекции функционального состояния организма. 

Материал и методы исследования 
Экспресс-оценка соматического здоровья проводилась у 22 учеников 4-го класса с ис-

пользованием комплекса, состоящего из пяти морфологических и функциональных пока-
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Выводы 
1. Для детей с эндогенными факторами риска при выходе из «безопасной зоны» здоро-

вья характерно развитие патологических процессов на фоне школьного стресса, что не ха-
рактерно для детей с высоким уровнем соматического здоровья, так как их адаптационные 
возможности развиты сильнее. 

2. Школьникам с низким индексом массы тела рекомендованы лечебно-оздорови-
тельный комплекс упражнений, снижение в суточном рационе продуктов, богатых легкими 
углеводами и жирами. 

3. Школьники с низким значением функционального состояния кардиореспираторной 
системы было рекомендовано больше внимания уделять осанке, делать дыхательную гим-
настику, заниматься плаванием и сезонными видами спорта. 

4. Всем школьникам рекомендовано активизировать физическую нагрузку, как фактор 
гармонизации развития и повышения энергетического потенциала организма. 
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Введение 
С давних времен человек активно занимался физическим трудом, но с развитием че-

ловечества потребность в физическом труде уменьшилась. Возникает вопрос: как это мо-
жет на нас повлиять и как нам этого избежать? 

Цель 
По литературным источникам и на основе анкетирования студентов Гомельского гос-

ударственного медицинского университета сформировать представление о необходимости 
физических нагрузок. 

Материал и методы исследования 
Анкета о необходимости физических нагрузок. В анкетировании приняло участие 

студенты(N = 100) Гомельского государственного медицинского университета. 
Результаты исследования и их обсуждение 
Последние несколько десятков лет изменили человечество до неузнаваемости: упро-

стилась работа, снизилась необходимость в физических нагрузках. Но давайте обратимся 
к истории человечества. Всё началось с физического труда, благодаря ему мы преврати-
лись в наиболее социализированный и развитый вид на Земле. Однако все больше физиче-
ские нагрузки отходят на второй план.  

Спортивные занятия нашему организму необходимы – они способствуют формирова-
нию мышечного каркаса и опорно-двигательного аппарата. Мужчина, который знаком с 
физическим трудом не понаслышке, как правило, крепок и телом, и духом. Наше сердце 

 

 

 


