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Відповідно до наукових досліджень з питань стану здоров’я різних груп навчальної
молоді,
встановлено взаємозв’язок між станом здоров’я студентів і рівнем адаптації функціональних систем організму. Поступове усвідомлення значущості профілактики, збереження, підтримки та відновлення здоров’я передбачає пошук шляхів підвищення у населення усвідомлення цінності здоров’я, здорового способу життя. Пріоритетним завданням сучасності є формування у кожної особистості відповідального ставлення до власного здоров’я і здоров’я свого оточення як найвищих суспільних та індивідуальних цінностей [1, с. 531 - 532; 2, с 207 - 210].
Розробка методик кінезітерапії як складової здоров’язбереження загалом, чинника підвищення рівня адаптації функціональних систем студентів, є однією з актуальних в сучасних умовах існування навчального закладу. Нестачу м’язових напружень в процесі навчання, в побуті і при пересуванні слід корегувати спеціальними оздоровчими заходами, і засобом для цієї корекції є фізичні вправи, ходьба. Фізичне виховання повинне компенсувати той дефіцит м’язових напружень, що утворюється в умовах життя, сприяти розвитку та нормалізації функціонування всіх органів та систем людини. Необхідність для організму м’язових навантажень є важливою як при гіподинамії (зниження м’язових зусиль), так і при гіпокінезії (зниження рухової активності) [3, с. 28-31; 4, с. 326-333].
Мета
дослідження.
Вивчити ефективність
використання
 методик кінезітерапії як складової стратегії здоров’язбереження для підвищення рівня адаптації функціональних систем студентів. Завдання дослідження: розробити комплекс методик кінезітерапії для підвищення рівня адаптації функціональних систем студентів; вивчити ефективність застосування комплексу методик кінезітерапії для підвищення рівня адаптації функціональних систем. Об’єкт дослідження - комплекс методик кінезітерапії як складова стратегії здоров’язбереження для підвищення рівня адаптації функціональних систем студентів. Методи дослідження. Використання клінічних, лабораторних
 та інструментальних методів; використання спеціальних проб з метою дослідження функціональних систем організму.

При виконанні роботи, після обстеження, було відібрано групу студентів (дівчат) першого курсу, 19 осіб, щоденна діяльності яких: навчання (за комп’ютером, 5 днів на тиждень протягом 6-7 годин), побутова діяльність у позанавчальний період (включаючи як виконання навчальних домашніх завдань, так і ігри за компютером) - супроводжувались як гіподинамією, так і гіпокінезією (100%). Комплекс включав: - ранкова гігієнічна гімнастика; - вправи для різних груп м’язів протягом навчання, на перервах (фізкультурні хвилинки), для попередження або зняття стомленості; - неодноразове та максимально можливе виконання комплексу вправ для очей (як протягом навчання, так і в позанавчальний період доби); - виконання комплексу загально розвиваючих фізичних вправ протягом дня; - ходьба (з максимально можливою відмовою від використання суспільного
або
індивідуального
транспорту), походи вихідного дня, рухливі ігри.
При опитуванні з метою виявлення ознак передхвороби було встановлено, що у більшості студентів були встановлені також неблагоприємні факти способу життя протягом доби: неправильне або нерегулярне харчування (80 %), недосипання (40 %), тютюнопаління (42 % випадків). 7 (36 %) студенток приблизно 1 раз на рік хворіють на бронхіт та (або) респіраторні інфекції верхніх дихальних шляхів (одоровлення проводять самолікуванням, переважно
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народними засобами). В 84 % (16 осіб) випадків були відмічені періодично виникаючі в другій половині дня або ввечері - головні болі, головокружіння, різь та свербіння в очах. Відчуття загальної втомлюваності, зниження настрою, безпідставну роздратованість зазначили 8 (42 %) осіб.
При виконанні проби Руф’є було встановлено, що результат «задовільно» (12,7 у. о.) - у 17 (88 %), результат «добре» (5,9 у. о.) - сильне серце - тільки у 2 (12 %) студентів. За результатами підрахунку індексу Кверга (біг на місці протягом 30 сек.) були отримані дані: незадовільний результат (92 і менше у. о.) -14 (73 %) осіб, задовільний результат (93 - 98 у. о.) - 5 (27 %) осіб. Час відновлення пульсу після присідань (норма до 3 хв.) був збільшений і дорівнювало 4,5 хв., а у відсотковому відношенні збільшення ЧСС становило 30 % (задовільно). Вивчення системи органів дихання показало зменшення окремих показників:
проби Штанге - до 32,9 ± 3,3 сек., проби Генчі - до 22,9 +
1,2 сек. В процесі досліджень опірності організму (проба Кайро) студентів було встановлено зниження показників у більшості обстежених: хороша опірність - тільки у 5 (26 %)осіб, задовільна опірність - 5 (26 %), незадовільна опірність - 9 (48 % )осіб. При дослідженні стану здоров’я за узагальненим показникам, такими як адаптаційний потенціал та індекс фізичного стану було встановлено відповідно: напруження механізмів адаптації (2,7), індекс фізичного стану - нижче за середній (0, 389).
Після курсу використання методик кінезітерапії відмічено помірні позитивні зміни в показниках функціональної активності ССС при виконанні проб. Збільшення періоду затримки дихання після вдиху (проба Штанге) до 47,8 + 2,1 сек., періоду затримки дихання після видиху (проба Генчі) - до 35,3 + 2,1 сек.
Результати проб покращились. Проба Руфє: «задовільно» (13, 8 у. о.) - 10 (52 %) осіб, результат «добре» (8,7 у. о.) – сильне серце - 9 (48 %) студентів. Індекс Кверга: задовільний результат (93 - 98 у. о.) - 2 (12 %) осіб; реультат «добре» (99 - 104 у. о.) - 9 (46 %) осіб, результат «відмінно» (105 і більше у. о.) - 8 (42 %) осіб. Час відновлення пульсу у студенток після присідань (норма до 3 хв.) був збільшений і дорівнював 4,5 хв., а у відсотковому відношенні збільшення ЧСС становило 30 % (задовільно). Фізичні навантаження, корекція окремих складових способу життя сприяють зменшенню напруження механізмів адаптації - з 2, 7 до 2,2. Загалом індекс фізичного розвитку з рівня «нижче за середній» (0,
389), збільшився до 0,530 (тенденція до
середнього рівня).
Висновки. Кінезіотерапія, як складова стратегії здоров’язбереження: - оптимізує стан здоров’я; сприяє фізичному розвитку особистості, формує позитивний емоційний стан завдяки відчуттям внутрішнього задоволення.
Ефективність
використання комплексу методик кінезітерапії для підвищення рівня адаптації функціональних систем
студентів
підтверджено покращенням загального самопочуття, підвищенням загальної та навчальної працездатності протягом дня, підвищенням уваги при виконанні роботи, зменшенням втомлюваності. Студенти відчували бадьорість і задоволення від вправ та ходьби, фізіологічний і психологічний комфорт, душевну рівновагу, приплив нових сил і енергії, почуття бадьорості, покращення настрою.
Усвідомили
важливість дотримання засад здорового способу життя, спрямованих на постійне фізичне вдосконалення. Навчилися проводити самоконтроль за впливом фізичних навантажень на свій організм, використовуючи при цьому прості і доступні методики: - частота серцевих скорочень за 1 хв; - частота дихання; проба Генчі; - маса тіла. Проведені дослідження є частиною виконання комплексних досліджень та потребують продовження.
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