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Актуальность. В настоящее 

время заметно увеличение числа сту-

дентов вузов, имеющих различные от-

клонения в состоянии здоровья, то есть 

хронические заболевания или функци-

ональные нарушения. Эта проблема 

приобретает особую актуальность, по-

скольку обеспечение равных возмож-

ностей в обучении, включая занятия 

физической культурой, для лиц с огра-

ниченными возможностями здоровья 

(ОВЗ) закреплено в государственной 
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политике и законодательстве РФ [6]. 

Вместе с тем многочисленные иссле-

дования свидетельствуют о тенденции 

снижения уровня здоровья студенче-

ской молодежи за время обучения в ву-

зе [7]. Например, при поступлении в 

университет около 50–65% первокурс-

ников относятся к «основной» меди-

цинской группе (практически здоро-

вы), однако к старшим курсам эта доля 

снижается (до ~40% к третьему курсу) 

за счет роста числа студентов, отне-

сенных по состоянию здоровья к спе-

циальным медицинским группам [7]. 

Это означает, что значительная часть 

обучающихся имеет хронические па-

тологии, требующие адаптации учеб-

ного процесса по физическому воспи-

танию. Таким образом, разработка эф-

фективных подходов к оптимизации 

занятий физической культурой для 

студентов с отклонениями в здоровье 

является насущной задачей, направ-

ленной на сохранение и укрепление 

здоровья молодежи, повышение их 

функциональных возможностей и 

успешную интеграцию в образователь-

ную среду вуза.  

Цель исследования. Целью 

настоящего исследования является 

разработка и обоснование модели оп-

тимизации учебного процесса по фи-

зической культуре для студентов со 

специфическими отклонениями в со-

стоянии здоровья, направленной на по-

вышение их функциональных возмож-

ностей и сохранение общего состояния 

здоровья в условиях высшего учебного 

заведения. 

Материалы и методы: Иссле-

дование проходило на базе Института 

спорта, туризма и сервиса Южно-

Уральского государственного универ-

ситета (НИУ). Выборку составили сту-

денты 1-3 курсов специальной меди-

цинской группы (СМГ) с III – IV груп-

пой здоровья (в соответствии с прило-

жением №1 приказа Минздрава России 

от 01.03.2016г. №134н) (n = 98). Для 

проведения исследования применялся - 

медико-педагогический скрининг с ис-

пользованием анкетирования и функ-

циональных тестов для первичной 

оценки состояния здоровья и физиче-

ской подготовленности студентов. 

Дифференцированный подбор упраж-

нений, осуществлялся на основании 

классификации студентов по нозоло-

гическим группам и индивидуальных 

противопоказаниях. Проводился не-

прерывный мониторинг ключевых по-

казателей (ЧСС, АД, пикфлоуметрия) в 

процессе занятий и последующий ана-

лиз динамики. Статистическая обра-

ботка результатов осуществлялась с 

применением методов вариационной 

статистики для оценки эффективности 

предложенной модели. 

Студенты специальной медицин-

ской группы (СМГ) характеризуются 

большим разнообразием диагнозов и 

функциональных ограничений. Орга-

низация занятий должна учитывать 

широкий диапазон патологий у данной 

категории обучающихся [3]. Принято 

разделять студентов СМГ на подгруп-

пы в зависимости от характера заболе-

вания и медицинских показаний: 

например, выделяют группы студентов 

с заболеваниями сердечно-сосудистой 

и дыхательной систем, с нарушениями 

обмена веществ и заболеваниями эндо-

кринной или пищеварительной систе-

мы, с патологиями опорно-

двигательного аппарата, а также с 

нарушениями зрения и другими забо-

леваниями [6]. В рамках данного ис-

следования под наиболее часто встре-

чающимися патологиями среди сту-

дентов будут рассмотрены четыре 

ключевые категории: заболевания сер-

дечно-сосудистой системы, патологии 
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опорно-двигательного аппарата, эндо-

кринные заболевания и нарушения ре-

спираторной (дыхательной) системы. 

Эти группы охватывают основные ти-

пы хронических отклонений, наиболее 

характерных для студенческого воз-

раста. По данным многолетних наблю-

дений, ни одна из этих нозологических 

групп не имеет устойчивого домини-

рования по частоте: все они представ-

лены примерно на сопоставимом 

уровне [7], что подтверждает необхо-

димость комплексного подхода к адап-

тации физического воспитания. В таб-

лице 1 приведены указанные категории 

патологий и их краткая характеристика 

в контексте влияния на физическую 

активность студентов. 

 

Таблица 1 ‒ Наиболее часто встречающиеся категории патологий здоровья 

среди студентов вузов и их характеристика 

Категория патологии Примеры и влияние на физическую активность 

Сердечно-сосудистые 

заболевания 

Вегетативно-сосудистая дистония, артериальная гипертензия, 

аритмии. Ограничивают выносливость, требуют дозирования 

нагрузок и контроля ЧСС. 

Патологии опорно-

двигательного аппара-

та 

Нарушения осанки (сколиоз, кифоз), остеохондроз, плоскосто-

пие. Могут требовать специальных упражнений ЛФК, исключе-

ния осевых нагрузок. 

Эндокринные заболе-

вания 

Ожирение, сахарный диабет, заболевания щитовидной железы. 

Влияют на обмен веществ, требуют осторожного увеличения 

нагрузки с учетом состояния. 

Респираторные (дыха-

тельные) нарушения 

Бронхиальная астма, хронический бронхит, последствия пере-

несенных пневмоний. Ограничивают аэробные возможности, 

требуют применения дыхательных упражнений, контроля за 

дыханием. 

 

Несмотря на обязательное рас-

пределение студентов по медицинским 

группам на основе первичного медо-

смотра, на практике наблюдается ряд 

трудностей в организации занятий для 

СМГ. Во-первых, состав специальной 

группы может быть неоднородным: 

одновременно занимаются студенты с 

разными диагнозами и уровнем физи-

ческой подготовки, что затрудняет од-

новременное удовлетворение их инди-

видуальных потребностей. Во-вторых, 

отмечается тенденция к увеличению 

численности СМГ от курса к курсу, 

вплоть до «переполнения» групп осо-

бого внимания [1]. Это чревато сниже-

нием качества обучения и нарушением 

требований техники безопасности, по-

скольку один преподаватель вынужден 

контролировать многих студентов с 

различными ограничениями, что объ-

ективно затруднительно [7]. Еще одной 

проблемой является мотивация и пси-

хологический комфорт студентов 

СМГ. Многие из них испытывают не-

уверенность в своих силах, страх усу-

губить состояние или выделиться на 

фоне здоровых сверстников. У некото-

рых отмечается повышенный уровень 

тревожности и снижение интереса к 

физической активности, особенно если 

прошлый негативный опыт (обостре-

ние заболевания при нагрузке) под-

крепляет их опасения. Все это требует 

от преподавателей особого педагоги-

ческого подхода: создания доброжела-

тельной атмосферы, убеждения сту-

дентов в безопасности и пользе заня-



56 

тий, постепенности в нагрузке. Также 

необходимо тесное взаимодействие с 

медицинскими работниками: регуляр-

ный врачебный контроль, корректи-

ровка допусков и противопоказаний. 

Отмечается, что в последние годы в 

студенческой среде выросла распро-

страненность ряда хронических забо-

леваний, в частности эндокринных 

нарушений (например, ожирения) [7]. 

Это ставит дополнительные задачи пе-

ред организаторами физического вос-

питания – необходимо включать в про-

грамму занятия, направленные на кор-

рекцию массы тела и обмена веществ, 

использовать дифференцированный 

подход. 

Оптимизация учебного процесса 

по физической культуре для студентов 

с отклонениями в здоровье предпола-

гает внедрение специальных методик и 

организационных мер, направленных 

на максимальное оздоровление этой 

категории молодежи. Одним из ключе-

вых условий эффективности является 

развитие у студентов внутренней мо-

тивации к занятиям и интереса к физи-

ческой активности. Исследования по-

казывают, что специально спланиро-

ванный педагогический процесс, 

включающий мотивационно-

ценностный этап, этап активного усво-

ения двигательных навыков и рефлек-

сивно-оценочный этап, способствует 

формированию устойчивой позитив-

ной мотивации к занятиям у студентов 

с ОВЗ [3]. Так, М.П. Спирина и соавт. 

разработали трехэтапную программу 

обучения, ориентированную на лич-

ностное развитие студентов СМГ, под-

бор интересных и посильных упражне-

ний, активизацию самостоятельности 

обучающихся и создание поддержива-

ющей образовательной среды [7]. В ре-

зультате реализации такого подхода 

были достигнуты заметные успехи: по 

итогам контроля успеваемости 82% 

студентов СМГ получили оценку «от-

лично» по дисциплине «Физическая 

культура», ни один студент не имел 

неудовлетворительной оценки. Данный 

пример свидетельствует, что правиль-

ная организация занятий способна не 

только улучшить физическое состоя-

ние, но и повысить успеваемость и 

уверенность студентов с отклонениями 

в здоровье. 

Другим направлением оптимиза-

ции является применение оздорови-

тельных технологий и адаптивных ви-

дов физической активности, учитыва-

ющих специфику заболеваний. В 

научной литературе описаны успеш-

ные примеры использования нетради-

ционных средств физического воспи-

тания. Например, введение в програм-

му занятий для студентов СМГ специ-

ально организованных тренировок по 

настольному теннису (с умеренной ин-

тенсивностью упражнений) позволило 

достичь значимого улучшения функ-

циональных показателей сердечно-

сосудистой и дыхательной систем по 

сравнению с традиционной програм-

мой занятий [1]. Настольный теннис в 

данном случае выступил как эффек-

тивное средство, повышающее вовле-

ченность студентов и одновременно 

щадящее по нагрузке. Аналогично, 

применяются дыхательная гимнастика 

для лиц с астмой, упражнения на рас-

тяжку и укрепление мышечного корсе-

та для студентов с нарушениями осан-

ки, специальные комплексы для нор-

мализации веса при ожирении и т.д. 

Важно, что такие инновации вводятся 

на фоне строгого соблюдения медико-

педагогического контроля: перед нача-

лом цикла занятий проводится углуб-

ленное обследование, в ходе семестра 

мониторируются ключевые показатели 

здоровья (пульс, давление, пикфло-
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уметрия и др.), что позволяет своевре-

менно корректировать нагрузки. 

Неотъемлемой частью оптимиза-

ции процесса является методическое 

обеспечение и повышение квалифика-

ции педагогических кадров. Препода-

ватели физической культуры в совре-

менном вузе должны владеть знаниями 

в области адаптивной физической 

культуры, основ реабилитологии, 

уметь разрабатывать индивидуальные 

планы занятий для студентов с различ-

ными диагнозами. Разработка учебно-

методических материалов, включаю-

щих вариативные модули (например, 

лечебная физкультура, элементы фит-

нес-технологий, плавание, йога) для 

специальных медицинских групп, спо-

собствует систематизации работы. 

Кроме того, рекомендуется практико-

вать междисциплинарный подход: 

привлекать специалистов (врачей 

спортивной медицины, физиотерапев-

тов, психологов) к разработке про-

грамм и участию в мониторинге ре-

зультатов. Администрации вузов, в 

свою очередь, важно поддерживать 

инициативы по укреплению здоровья 

студентов – от оснащения спортивных 

залов необходимым инвентарем (тре-

нажеры для ЛФК, дыхательные трена-

жеры и пр.) до создания условий для 

внеучебной двигательной активности 

(группы здоровья, секции адаптивного 

спорта). 

 
Рисунок 1 ‒ Блок-схема процесса оптимизации организации занятий физической 

культурой для студентов специальной медицинской группы 
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На рис. 1 представлена упрощен-

ная блок-схема, иллюстрирующая про-

цесс оптимизации физического воспи-

тания студентов с отклонениями в здо-

ровье. Процесс носит цикличный ха-

рактер: начинаясь с всестороннего ме-

дицинского обследования и распреде-

ления студентов по медицинским 

группам, он переходит к этапу плани-

рования адаптированной программы 

занятий. Затем следует непосредствен-

но проведение занятий с использова-

нием специальных средств и методов, 

и параллельно осуществляется теку-

щий контроль состояния студентов. По 

результатам контроля и итоговой 

оценки эффективности при необходи-

мости вносятся коррективы в про-

грамму, после чего цикл продолжается. 

Такой подход обеспечивает гибкость и 

непрерывное улучшение учебного 

процесса. 

Заключение. Оптимизация заня-

тий по физической культуре для сту-

дентов с отклонениями в состоянии 

здоровья – сложная, но крайне важная 

задача современного высшего образо-

вания. Реализация дифференцирован-

ного подхода, учитывающего меди-

цинские показания, применение инно-

вационных оздоровительных техноло-

гий, создание мотивирующей образо-

вательной среды и междисциплинар-

ное сопровождение позволяют суще-

ственно повысить эффективность фи-

зического воспитания студентов спе-

циальной медицинской группы. Объ-

ективные данные свидетельствуют о 

том, что при правильной организации 

занятий возможно не только предот-

вратить ухудшение состояния здоровья 

студентов в период обучения, но и до-

биться положительной динамики по 

ряду показателей (выносливость, 

функциональные пробы, физическая 

подготовленность) [1]. Одновременно 

улучшается психоэмоциональное со-

стояние обучающихся, повышается их 

вера в собственные силы и активность 

в социальной жизни вуза. 

Тем не менее, процесс совершен-

ствования системы адаптивного физи-

ческого воспитания продолжается. 

Необходимо дальнейшее накопление 

научных данных о наиболее эффектив-

ных формах и методах занятий для 

различных категорий патологий, обмен 

передовым опытом между образова-

тельными организациями. Также важ-

но преодолевать существующие труд-

ности – от дефицита ресурсов до недо-

статочного участия самих студентов – 

путем системных мер на уровне как 

отдельных вузов, так и системы обра-

зования в целом. Только комплексный, 

научно обоснованный подход к орга-

низации занятий физической культу-

рой для студентов с отклонениями в 

здоровье позволит реализовать потен-

циал физического воспитания как 

средства укрепления здоровья нации и 

профессионального становления моло-

дежи. 
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