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знаний о физической культуре, но недостаточно развивают скоростно-силовые качества и аэробную 

выносливость.  

Шейпинг обеспечивает дифференцированный подход в выборе нагрузки в соответствии с 

индивидуальным уровнем физической подготовленности и функциональной состояния студентки, и 

удовлетворяет их потребность в двигательной активности. 
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Введение. Сколиотическая деформация позвоночника – наиболее распространенная патология 

среди детского населения. Скрининговые исследования показывают, что сколиоз выявляется у 4-9% 

детей школьного возраста с активным прогрессированием патологии в 15-25% случаев и развитием у 

половины из них тяжелых инвалидизирующих форм. Проблема деформации позвоночника и поиск 

способов его лечения остается актуальной и в настоящее время. Консервативное лечение сколиоза 

предполагает:  

а) соблюдение специального ортопедического режима, который включает осевую разгрузку 

позвоночника, использование функциональной и ортопедической мебели;  

б) укрепление мышечного корсета методами кинезиотерапии и физиотерапии (ФТЛ), а также 

корсетное лечение [1]. Анализ литературных данных позволяет утверждать, что методики лечения 

сколиоза направлены на коррекцию деформации деторсионными, асимметричными, дыхательными 

упражнениями и сочетаются с корсетированием, что усложняет лечение и делает его материально 

затратным [2]. Выбор метода лечения зависит от возраста, формы и степени деформации, 

немаловажное значение имеет физическая подготовленность и функциональное состояние организма. 

Цель исследования. Поиск оптимальных методов физической реабилитации для коррекции 

сколиотической деформации позвоночника. 

Материалы и методы. Анализ специальной методической литературы, данные собственных 

исследований. 

Результаты и их обсуждение. В исследовании приняли участие 25 человек (15 девушек, 10 

юношей в возрасте 17-21 года имеющие сколиотическую деформацию I и II степени, которые были 

разделены на две рандомизированные группы. I группа занималась ЛФК (симметричные 

динамические и статические корригирующие упражнения, упражнения на осанку, 

гидрокинезотерапия). II группа выполняла тот же план с дополнением комплекса упражнений в 

балансе. В начале эксперимента силовая динамическая выносливость мышц составила: спины – 

58±4,3; живота – 43±5,4; статическая: спины – 69±7,3 с; живота – 35±6,5 с. После 6 месяцев занятий 

по дифференцированной методике в обеих группах отмечена положительная динамика. В группе II 

прирост всех показателей в 0,9-1,5 раза превышал аналогичные в I группе и составил для мышц спины: 

динамическая сила – 109±2,1; статическая сила 84±3,2с; мышц живота: динамическая сила – 61±21, 

статическая – 49±5,5 (Р<0,001). Способность корригировать осанку и удерживать ее длительное время 

была выше у студентов, в занятиях которых применялись упражнения для удержания равновесия.  

Выводы. Использование упражнений, направленных на развитие силы мышц собственного 

корсета позвоночника, выполняемых с необходимостью удерживать равновесие (в балансировании) 

повышает эффективность корригирующих упражнений, создает условия для развития силовых 

способностей и развивает мышечно-суставное чувство для контроля за осанкой при реабилитации 

сколиотической деформации.  
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Ведение. Проблема сохранения и укрепления здоровья студентов всегда актуальна – здоровье 

молодежи – здоровье нации. Многочисленны дискуссии о том, что здоровье студента имеет особую 

социальную значимость. Здоровье – это индикатор общественного развития, состояние полного 

физического, душевного и социального благополучия, отражение социально-экономического, 

трудового, культурного потенциала общества. На сегодняшний день нельзя не заметить низкий 

уровень здоровья и функционального состояния студентов вузов. Увеличивается рост различных 

простудных и вирусных заболеваний, выявляются заболевания сердечно-сосудистой и дыхательной 

системы. Постоянно растет число студентов, занимающихся в подготовительной и специальной 

медицинских группах [1]. 
Цель исследования. Поиск путей оптимизации здоровья студенческой молодежи осваивающих 

учебные требования образовательных программ во время обучения в в университете. 

Материалы и методы. Анализ теоретических и практических занятий со студентами, 

анкетирование.  

Результаты и их обсуэжение. В процессе обучения в университете студенты получают знания 

по всем направлениям будущей специальности, которые включают в себя в том числе занятия по 

здоровому образу жизни и физической культуре. К сожалению, за время обучения, как правило, 

уровень здоровья студентов ухудшается. В большей степени это связано с высокими 

психоэмоциональными и умственными нагрузками. Дефицит двигательной активности, 

эмоциональное напряжение, неправильное питание, недосып, малое пребывание на свежем воздухе, 

нехватка времени для поддержания своего здоровья – все это основные причины ухудшения здоровья. 

Количество физической активности, безусловно, существенно снижается, так как большую часть 

своего времени студенты проводят за компьютером. Вследствие чего среди молодежи чаще 

встречаются заболевания опорно-двигательного аппарата и зрительной системой.  

Значимость занятий по физической культуре проявляется в гармонизации физических и 

духовных сил, формировании таких ценностей, как здоровье, физическое совершенство. 
Систематические занятия физическими упражнениями, туризм иными видами двигательной 

активности благоприятно сказываются на работоспособности, умственной деятельности, 

способствуют развитию выносливости, созданию положительного эмоционального фона, укреплению 

здоровья. Физические нагрузки помогают не только укрепить здоровье, но и переключиться с одного 

рода деятельности на другой и являются сдерживающим фактором формирования отрицательных 

эмоций у студентов. 

Соблюдение норм здорового образа жизни во многом зависит от самого студента, а именно от 

его ценностных ориентаций, мировоззрения, социального и нравственного опыта. К сожалению, 

учитывая большое количество негативных для организма факторов, современному студенту нелегко 

сохранить здоровье.  

Результаты проведенного анкетирования свидетельствуют, что лишь 17 % опрошенных 

студентов считают себя здоровыми, а 83 % таковыми себя не считают.  

В свободное от учебы время 43 % студентов интересует компьютер, 26 % музыка,  и только 20 

% респондентов отдают предпочтение физической культуре и спорту, 11 % отдых и просмотр 

телепередач. На вопрос «Что мешает Вам вести здоровый образ жизни?» – 42 % опрошенных 

студентов ответили, что не имеют свободного времени, 27 % – неинтересно соблюдать нормы 

здорового образа жизни в самостоятельно, и им нужны единомышленники; 19% – причиной назвали 

– лень,12% затруднились ответить на вопрос [2]. 
Выводы. Одним из приоритетов образования должно стать сохранение и укрепление здоровья 

участников образовательного процесса, формирование ценностей здоровья и здорового образа жизни. 


