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ФИЗИЧЕСКАЯ КУЛЬТУРА 
И ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ФИЗИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВКА 

__________________________________________________________________________ 
 
УДК 796.011 

 
Лигута В. Ф., Лигута А. В. 

Дальневосточный юридический институт МВД России, 
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ФИЗИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВЛЕННОСТЬ ШКОЛЬНИКОВ  
РАЗНЫХ ВОЗРАСТНЫХ ГРУПП В ЗАВИСИМОСТИ  

ОТ ТЕРРИТОРИАЛЬНЫХ УСЛОВИЙ ПРОЖИВАНИЯ 
 
Аннотация. В статье на основе многолетних мониторинговых исследований 

проведен анализ физической подготовленности школьников Хабаровского края раз-
личных возрастно-половых групп по показателям низкого уровня развития физиче-
ских качеств в зависимости от территориальных условий проживания. Независимо от 
возраста, пола и условий проживания низкие уровни развития двигательных способ-
ностей у мальчиков выявлены в проявлении гибкости и общей выносливости, у дево-
чек − статической силовой выносливости и общей аэробной выносливости. Наиболь-
шее число школьников, не выполняющих нормативные требования по тестовым 
упражнениям, отмечено в младшем школьном возрасте в сравнении с другими воз-
растными группами. Уровень физической подготовленности сельских школьников, 
проживающих в южных районах края, выше в сравнении с городскими и сельскими 
школьниками Севера.  

Ключевые слова: школьники, возрастные группы, физические качества, усло-
вия проживания.  

 
Liguta V. P., Liguta A. V. 

Far Eastern Law Institute of the Ministry of Internal Affairs of the Russia, 
 Khabarovsk, Russia 

liguta01@mail.ru 
 

PHYSICAL FITNESS OF SCHOOLCHILDREN OF DIFFERENT AGE GROUPS 
DEPENDING ON TERRITORIAL LIVING CONDITIONS 

 
Abstract. The article, based on many years of monitoring studies, analyzed the physi-

cal fitness of schoolchildren of the Khabarovsk Territory of various age and sex groups in 
terms of indicators of low development of physical qualities depending on territorial living 
conditions. Regardless of age, sex and living conditions, low levels of motor development in 
boys are revealed in the manifestation of flexibility and general endurance, in girls − static 
strength endurance and general aerobic endurance. The largest number of schoolchildren 
who do not comply with the regulatory requirements for test exercises was noted in the 
younger school age in comparison with other age groups. The level of physical fitness of 
rural schoolchildren living in the southern regions of the region is higher in comparison with 
urban and rural schoolchildren of the North. 

Keywords: schoolchildren, age groups, physical qualities, living conditions. 
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Актуальность. Исследования, 
проведенные в последнее десятилетие, 
свидетельствуют о недостаточном 
уровне физического здоровья наших 
детей, что не отвечает требованиям со-
временного образования в области фи-
зической культуры [2]. Главной причи-
ной данного состояния является низкий 
уровень двигательной активности уча-
щихся [3].  

В связи с этим Правительство 
Российской Федерации постоянно уде-
ляет особое внимание данной пробле-
ме, разрабатывая определенные про-
граммы, распоряжения и Постановле-
ния, направленные на улучшение со-
стояния здоровья молодежи, привлече-
ние ее к самостоятельным осознано-
мотивированным занятиям физической 
культурой и спортом.  

В «Стратегии развития физиче-
ской культуры и спорта Российской 
Федерации на период до 2030 года», 
утвержденной распоряжением Прави-
тельства Российской Федерации от 24 
ноября 2020 г., намечено обеспечение 
дальнейшего совершенствования учеб-
ного предмета (дисциплины) «Физиче-
ская культура» в системе общего, сред-
него профессионального и высшего об-
разования.  

Совершенствование физической 
подготовленности школьников в со-
временных условиях образования 
должно осуществляться на основе по-
стоянных мониторинговых исследова-
ний уровня развития их физических ка-
честв [5]. Это позволяет выявить опре-
деленные закономерности и недостатки 
в проявлении двигательных способно-
стей учащихся, наметить пути совер-
шенствования процесса физического 
воспитания. 

Проведение регулярных исследо-
ваний уровня физической подготовлен-
ности населения, в том числе школьни-
ков, у нас в стране осуществляется в 
рамках Всероссийского физкультурно-
спортивного комплекса «Готов к труду 
и обороне» (ГТО), на основе которых 

вносятся соответствующие коррективы 
в установленные нормативные показа-
тели развития физических качеств [6]. 

Кроме этого, начиная с 1996 года, 
для оценки физической подготовленно-
сти школьников применяются тестовые 
упражнения Всероссийских спортив-
ных соревнований «Президентские со-
стязания», которые проводятся ежегод-
но среди лучших команд городских и 
сельских общеобразовательных органи-
заций, сформированных из обучаю-
щихся одного класса.  

 Учитывая огромный интерес к 
проблеме здоровья подрастающего по-
коления проведено значительное коли-
чество научных исследований ведущих 
ученых России, посвященных разра-
ботке новых профилактических, кор-
рекционных и оздоровительных техно-
логий, обеспечивающих гармоничное 
физическое и психическое развитие де-
тей. Систематизирующим фактором в 
данном научном направлении высту-
пают результаты анализа состояния фи-
зического здоровья детей России, а 
также изучение факторов, влияющих на 
его состояние в современных условиях, 
которыми являются: здоровый образ 
жизни, социальные и природные усло-
вия окружающей среды, генетические и 
наследственные факторы. 

Если рассматривать конкретно 
школьные причины неблагополучия здо-
ровья учащихся, как отмечают многие 
авторы, то к ним относятся: недостаток 
физической активности детей; чрезмер-
ная интенсивность образовательного 
процесса, влияющая на психологическое 
состояние школьников; неграмотность 
педагогов и родителей в вопросах охра-
ны и укрепления здоровья; провалы в 
существующей системе физического 
воспитания; неправильная организация 
учебных программ и питания.  

Из всех перечисленных факторов, 
влияющим на физическое здоровье де-
тей, немаловажным является специфи-
ка условий региона, характеризующая-
ся климатическими, природными, эко-
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логическими и социально-
экономическими параметрами.  

Проблема исследования заключа-
ется в поиске путей совершенствования 
физического воспитания школьников на 
основе выявления особенностей прояв-
ления их физической подготовленности 
в зависимости от возрастных групп и 
условий проживания. 

Цель исследования: определение 
физической подготовленности школь-
ников Хабаровского края разных воз-
растно-половых групп, проживающих в 
различных социально-экономических и 
климатических условиях.  

Задачи исследования:  
- выявить особенности проявления 

физических качеств у школьников 
независимо от возрастных групп и 
условий проживания; 

- определить количество школьни-
ков в разных возрастно-половых груп-
пах, не выполняющих тестовые норма-
тивы двигательных способностей;  

- сравнить количество учащихся 
разного возраста и пола с низким уров-
нем развития физических качеств в за-
висимости от условий проживания. 

Организация и методы исследо-
вания. В основе оценки физической 
подготовленности учащихся школ ис-
пользовалось определение уровня раз-
вития физических качеств: скоростной 
силы (прыжок в длину с места); сило-
вая выносливость мышц рук (сгибание 
и разгибание рук в упоре лежа); сило-
вая статическая выносливость рук (вис 
на перекладине на согнутых руках); си-
ловая выносливость мышц живота 
(поднимание туловища из положения 
лежа на спине за 30 с); гибкость 
(наклон вперед из положения сидя); 
общая выносливость (бег на 1000 м). 

Для этого учителями физической 
культуры было проведено массовое об-
следование школьников края (1624 
школьника 7−17 лет 636 классов из 68 
школ). Протоколы исследования 
направлялись в министерство спорта 
края. Обработка полученных результа-

тов осуществлялась нами на основе 
Программного продукта, разработанно-
го на базе вычислительного центра Че-
лябинского государственного техниче-
ского университета и предназначенного 
для ввода протоколов «Президентских 
состязаний» в школах России с целью 
определения рейтинга школы и классов 
в районе, класса в школе [1]. С помо-
щью данной программы определялись 
уровни индивидуальной подготовки по 
каждому тесту: супер, отлично, хоро-
шо, удовлетворительно, неудовлетво-
рительно, опасная зона.  

Главным показателем оценки фи-
зической подготовленности школьни-
ков считалось невыполнение учащими-
ся нормативных требований. В данном 
случае анализировались суммарные по-
казатели неудовлетворительного уров-
ня подготовки и уровня опасной зоны, 
которые относились к низкому уровню 
развития физических качеств. Такой 
принцип отклонений широко использу-
ется в исследованиях производствен-
ных и непроизводственных сфер, а в 
последнее время, также и в технологи-
зации проведения мониторинга состоя-
ния физического здоровья в различных 
образовательных учреждениях.  

Учитывая большую протяжен-
ность Хабаровского края с севера на юг 
почти на 1800 км, представленную раз-
личными природно-климатическими 
зонами, нами выделены две группы 
сельских школьников. Одна, прожива-
ющая в суровых северных климатиче-
ских условиях, и вторая − группа 
школьников южных районов, с более 
благоприятными климатическими 
условиями проживания. Также опреде-
лены две группы школьников больших 
индустриальных городов края: Хаба-
ровск и Комсомольск-на-Амуре, кото-
рый расположен севернее на 400 км от 
Хабаровска. 

Результаты исследования. Анализ 
показателей с низким уровнем развития 
физических качеств у всех учащихся 
школ без дифференциации по возрасту и 
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территориальным условиям проживания 
свидетельствует о том, что наилучшее 
проявление двигательных способностей 
по рейтингу у мальчиков наблюдается в 

силовой выносливости мышц живота 
(20,9%), а у девочек в скоростно-
силовых качествах (19,9%) (табл.1). 

 
Таблица 1 − Учащиеся школ с низким уровнем развития физических качеств, 

независимо от возрастных групп и территориальных условий проживания, % 
Физическое качество м рейтинг д рейтинг 

Скоростно-силовые  21,6 2 19,9 1 
Силовая выносливость мышц рук  31,1 3 40,0 3 
Силовая статическая выносливость рук  39,1 4 75,2 6 
Силовая выносливость мышц живота  20,9 1 23,1 2 
Гибкость  65,4 6 45,8 4 
Общая выносливость  63,0 5 56,4 5 

 
Наибольшее количество школьни-

ков, не справляющихся с нормативны-
ми требованиями тестовых упражне-
ний, отмечается у мальчиков при вы-
полнении наклона вперед (65,4%), а у 
девочек в висе на перекладине (75,2%).  

В таблице 2 представлены показа-
тели низкого уровня развития физиче-
ских качеств у учащихся разных 
школьных возрастных периодов, неза-
висимо от территориальных условий 
проживания.  

 
Таблица 2 − Учащиеся разного школьного возраста с низким уровнем развития 

физических качеств, независимо от территориальных условий проживания, % 
 

Физическое качество 
 

Школьный возраст 
Младший 
(7-10 лет) 

Средний 
(11-14 лет) 

Старший 
(15-17 лет) 

м р д р м р д р м р д р 
Скоростно-силовые  13,9 3 8,2 1 4,7 1 6,4 1 3,0 1 5,3 1 
Силовая выносливость 
мышц рук  

10,9 2 14,5 3 8,5 3 14,8 4 11,7 4 10,7 3 

Силовая статическая вы-
носливость  

20,9 4 25,4 6 10,7 4 28,2 6 7,5 3 21,6 6 

Силовая выносливость 
мышц живота  

9,1 1 9,9 2 6,3 2 6,7 2 5,5 2 6,5 2 

Гибкость  22,7 5 18,7 4 21,8 6 13,7 3 20,9 6 13,4 4 
Общая выносливость  23,9 6 20,4 5 20,1 5 17,5 5 19,0 5 18,5 5 
р – рейтинг показателей физических качеств  

 
Как видно из представленных 

данных (табл. 2), наибольшее количе-
ство младших школьников не выпол-
няют нормативные требования по ис-
пользуемым тестовым упражнениям в 
сравнении с другими возрастными 
группами. 

Лучше всего, не зависимо от воз-
раста, с нормативными показателями 
справляются школьники по проявле-

нию скоростной силы (рейтинг 1), си-
ловой выносливости мышц живота 
(рейтинг 2) и силовой выносливости 
мышц рук (рейтинг 3). Наиболее низ-
кие результаты в выполнении норма-
тивных требований у мальчиков, не за-
висимо от возраста, отмечаются в про-
явлении гибкости (рейтинг 6) и общей 
выносливости (рейтинг 5), а у девочек 
− в статической силовой выносливости 



11 

(рейтинг 6) и общей выносливости 
(рейтинг 5). Следует отметить наилуч-
шие показатели развития гибкости у 
девочек разных возрастных групп в 
сравнение с мальчиками.  

Для более объективной оценки 
уровня физической подготовленности и 
дальнейшего принятия обоснованных 
решений, направленных на совершен-
ствование состояния физического здо-
ровья и эффективности процесса физи-
ческого воспитания учащихся школ, 
необходимо иметь не только четкое 

представление о развитии их двига-
тельных способностей в разных воз-
растно-половых группах, но и знать 
особенности их проявления в различ-
ных средовых условиях проживания. 

Представленные результаты иссле-
дования в таблице 3 дают возможность 
проанализировать физическую подго-
товленность школьников сельской и го-
родской местности, проживающих в раз-
ных климатогеографических условиях 
Хабаровского края. 

 
Таблица 3 − Школьники с низким уровнем развития физических качеств, % 

 
 

Регион, город 

Школьный возраст 
Младший  
(7-10 лет) 

Средний  
(11-14 лет) 

Старший  
(15-17 лет) 

м д всего м д всего м д всего 
Скоростно-силовые качества  

Северный р-н 17,8 12,9 30,7 6,6 7,8 14,4 3,2 4,7 7,9 
Комсомольск 13,2 7,7 20,9 4,9 5,9 10,8 2,3 3,8 6,1 
Хабаровск 12,0 7,2 19,2 4,4 6,2 10,6 3,3 8,6 11,9 
Южный р-н 12,7 5,0 17,7 3,1 5,8 8,9 3,3 3,9 7,2 
Среднее значение 13,9 8,2 22,1 4,7 6,4 11,1 3,0 5,3 8,3 
 Силовая выносливость мышц рук  
Северный р-н 13,9 17,4 31,3 10,2 15,7 25,9 14,2 13,4 27,6 
Комсомольск 10,1 15,7 25,8 8,0 14,5 22,5 10,9 10,2 21,1 
Хабаровск 11,5 16,8 28,3 9,1 18,5 27,6 12,8 11,2 24,0 
Южный р-н 8,0 8,1 16,1 6,7 10,5 17,2 8,9 8,0 16,9 
Среднее значение 10,9 14,5 25,4 8,5 14,8 23,3 11,7 10,7 22,4 
 Статическая силовая выносливость рук  
Северный р-н 24,1 27,1 51,2 10,8 29,3 40,1 8,5 22,9 31,4 
Комсомольск 21,7 28,9 50,6 11,9 28,5 40,4 8,4 21,8 30,2 
Хабаровск 25,2 26,9 52,1 12,1 30,6 42,7 8,5 27,4 35,9 
Южный р-н 12,7 18,8 31,5 7,8 24,4 32,2 4,4 14,3 18,7 
Среднее значение 20,9 25,4 46,4 10,7 28,2 38,9 7,5 21,6 29,1 
 Силовая выносливость мышц живота  
Северный р-н 10,9 11,8 22,7 7,1 8,5 15,6 6,0 7,7 13,7 
Комсомольск 9,8 12,8 22,6 6,3 8,2 14,5 5,9 7,2 13,1 
Хабаровск 7,2 8,9 16,1 5,4 5,5 10,9 5,3 6,0 11,3 
Южный р-н 8,5 6,1 14,6 6,5 4,6 11,1 4,9 5,0 9,9 
Среднее значение 9,1 9,9 19,0 6,3 6,7 13,0 5,5 6,5 12,0 
 Гибкость  
Северный р-н 23,7 19,6 43,3 20,3 15,1 35,4 24,5 15,8 40,3 
Комсомольск 20,3 17,8 38,1 20,2 13,7 33,9 20,0 17,2 37,2 
Хабаровск 30,4 22,3 52,7 30,2 16,1 46,3 22,3 12,8 35,1 
Южный р-н 16,3 15,3 31,6 16,5 9,7 26,2 16,7 7,9 24,6 
Среднее значение 22,7 18,7 41,4 21,8 13,7 35,5 20,9 13,4 34,3 
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 Общая выносливость  
Северный р-н 32,9 26,0 58,9 25,3 18,0 43,3 23,1 22,7 45,8 
Комсомольск 21,7 25,0 46,7 20,2 16,0 36,2 19,8 18,4 38,2 
Хабаровск 23,2 19,9 43,1 21,6 20,8 42,4 16,7 18,7 35,4 
Южный р-н 17,8 10,8 28,6 13,3 15,0 28,3 16,2 14,4 30,6 
Среднее значение 23,9 20,4 44,3 20,1 17,5 37,6 19,0 18,5 37,5 

 
Из приведенных данных в табл. 3 

обращает на себя внимание большое 
количество низких уровней развития 
общей выносливости, которая, в 
первую очередь, обуславливает состоя-
ние здоровья человека, особенно в пе-
риод младшего школьного возраста. 
Если рассматривать данные показатели 
по месту проживания учащихся, то ху-
же всего с нормативными требования-
ми справляются мальчики и девочки 
северных районов края всех возрастных 
групп (соответственно суммарные по-
казатели в исследуемых группах со-
ставляют: 58,9%; 43,3% и 45,8%). Луч-
шие результаты в сдаче данного норма-
тива показывают школьники сельской 
местности юга края (соответственно: 
28,6%; 28,3% и 30,6%). Выявленная за-
кономерность, в основном, наблюдает-
ся и при анализе показателей развития 
других двигательных способностей, что 
объясняется влиянием суровых клима-
тических и социально-экономических 
факторов на организм детей школьного 
возраста [4]. 

С возрастом, не зависимо от ме-
стожительства, уменьшается количе-
ство учащихся, невыполняющих нор-
мативы, исключение составляют стаби-
лизирующие числовые значения пока-
зателей гибкости и общей выносливо-
сти в среднем и старшем школьном 
возрасте. Отмечен низкий уровень раз-
вития гибкости у школьников всех воз-
растных групп Хабаровска в сравнении 
с учащимися других административных 
территорий.  

Имеются определенные отличи-
тельные особенности в проявлении фи-

зических качеств у городских школь-
ников г. Хабаровска и Комсомольска-
на-Амуре. В целом, у школьников Ком-
сомольска-на-Амуре, в сравнении со 
сверстниками Хабаровска, выше уро-
вень развития таких двигательных спо-
собностей как силовая выносливость 
мышц рук, статическая силовая вынос-
ливость и гибкость. Хабаровчане в от-
личие от комсомольчан имеют более 
высокий уровень развития силовой вы-
носливости мышц живота. Уровень 
развития скоростно-силовых качеств 
фактически одинаков у городских уча-
щихся 7-14 лет. Исключение составля-
ют старшеклассницы Комсомольска-на-
Амуре, у которых уровень развития 
данного качества значительно выше, 
чем у их сверстниц из Хабаровска. 

Сравнительный анализ развития 
общей выносливости городских 
школьников, показал различные соот-
ношения низких уровней у детей и 
подростков. В целом школьники Ком-
сомольска-на-Амуре имеют большие 
числовые значения низкого уровня в 
младшем (46,7%) и старшем (38,2%) 
школьном возрасте в отличие от хаба-
ровчан (соответственно: 43,1% и 
35,4%), исключение составляет средний 
школьный возраст. Кроме этого суще-
ствуют определенные гендерные осо-
бенности развития данного качества.  

Для более наглядного иллюстри-
рования полученных результатов ис-
следования представлен рейтинг каж-
дого показателя физического качества 
учащихся разных возрастно-половых 
групп в зависимости от места прожива-
ния (табл. 4). 
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Таблица 4 − Рейтинг показателей физических качеств школьников Хабаровского края 
 

Регион, 
город 

Школьный возраст 
Младший 
(7-10 лет) 

Средний 
(11-14 лет) 

Старший 
(15-17 лет) 

Общее рейтинговое 
место 

м д м д м д м д 
Скоростно-силовые качества 

Северный р-н 4 4 4 4 2 3 4 4 
Комсомольск 3 3 3 2 1 1 2-3 2 

Хабаровск 1 2 2 3 3-4 4 2-3 3 
Южный р-н 2 1 1 1 3-4 2 1 1 

 Силовая выносливость мышц рук 
Северный р-н 4 4 4 3 4 4 4 4 
Комсомольск 2 2 2 2 2 2 2 2 

Хабаровск 3 3 3 4 3 3 3 3 
Южный р-н 1 1 1 1 1 1 1 1 

 Статическая силовая выносливость рук 
Северный р-н 3 3 2 3 2-3 3 2 3 
Комсомольск 2 4 3 2 4 2 3 2 

Хабаровск 4 2 4 4 2 4 4 4 
Южный р-н 1 1 1 1 1 1 1 1 

 Силовая выносливость мышц живота 
Северный р-н 4 3 4 4 4 4 4 4 
Комсомольск 3 4 2 3 3 3 3 3 

Хабаровск 1 2 1 2 2 2 1 2 
Южный р-н 2 1 3 1 1 1 2 1 

 Гибкость 
Северный р-н 3 3 3 3 4 3 3 3 
Комсомольск 2 2 2 2 2 4 2 2 

Хабаровск 4 4 4 4 3 2 4 4 
Южный р-н 1 1 1 1 1 1 1 1 

 Общая выносливость 
Северный р-н 4 4 4 3 4 4 4 4 
Комсомольск 2 3 2 2 3 2 2 2 

Хабаровск 3 2 3 4 2 3 3 3 
Южный р-н 1 1 1 1 1 1 1 1 

 
На основании приведенных в табл. 

4 данных выявлено, что сельские 
школьники, проживающие в противо-
положных по климатическим и при-
родным условиям, по уровню физиче-
ской подготовленности отличаются не 
только между собой, но и от городских 
учащихся. Сравнительный анализ 
уровня развития физических качеств 
детей двух больших городов края сви-
детельствует о том, что определяющим 
фактором, влияющим на состояние их 
физической подготовленности, являет-

ся постановка процесса физического 
воспитания в школах.  

Заключение. Установлено, что 
независимо от возрастно-половых 
групп и места проживания школьников 
Хабаровского края, наибольшие числа 
учащихся с низким уровнем развития 
гибкости и общей выносливости опре-
делены у мальчиков, а статической си-
ловой выносливости и общей выносли-
вости − у девочек. Лучше всего учащи-
еся справляются с нормативными тре-
бованиями, характеризующими ско-
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ростно-силовые способности и сило-
вую выносливость мышц живота.  

В младшем школьном возрасте 
отмечается наибольшее количество де-
тей, не справляющихся с нормативны-
ми требованиями тестовых упражне-
ний. С возрастом у школьников проис-
ходит снижение числовых показателей 
низкого уровня развития физических 
качеств. 

Естественные климатогеографиче-
ские и социально-экономические фак-
торы проживания в значительной мере 
отражаются на уровне физической под-
готовленности школьников края. К ним 
относятся суровые экстремальные при-
родные условия Севера, недостаточная 
инфраструктура для занятий физиче-
ской культурой и спортом в общеобра-
зовательных школах и по месту жи-
тельства, недостаток физкультурных 
кадров. В отличие от сельских школь-
ников севера, учащиеся юга края нахо-
дятся в более благоприятных условиях, 
которые позволяют осуществлять в 
процессе физического воспитания 
большую двигательную активность с 
использованием в зимнее время лыж-
ной подготовки, в летнее время − при-
родных факторов, в том числе, плава-
ние в водоемах, физическую нагрузку 
во время семейной сельскохозяйствен-
ной деятельности. 

Выявлены определенные отличи-
тельные особенности в проявлении раз-
вития физических качеств городских 
школьников, которые зависят от эф-
фективной организации и проведения 
физического воспитания в школе, в се-
мье, по месту жительства, взаимосвязи 
органов управления физической куль-
турой и спортом в округах и муници-
пальных районов края, медицинских 
работников, управления образования.  

Полученные результаты подтвер-
ждают необходимость разработки ре-
гиональных стандартов по оценке 
уровня развития двигательных способ-

ностей, а также могут быть использо-
ваны для принятия управленческих ре-
шений по укреплению здоровья и по-
вышению уровня физической подго-
товленности школьников общеобразо-
вательных организаций края, определе-
ния пути дальнейшего научного поиска 
совершенствования процесса физиче-
ского воспитания.  
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О РАЗВИТИИ КОМПЬЮТЕРНОГО СПОРТА В УНИВЕРСИТЕТЕ 

 
Аннотация. В статье представлен обзор текущего состояния студенческого ки-

берспорта в УралГУФК. На основе изучения различных научных источников рас-
сматриваются некоторые аспекты особенностей компьютерного спорта, его отличия 
от традиционных видов спорта. Выявлены и описываются некоторые проблемы в раз-
витии данного вида спорта. На основе количественного опроса студентов определена 
значимость развития киберспортивного сообщества в университете, его актуальность 
и дальнейшее продвижение студенческого киберспорта. В заключении делается вы-
вод о перспективных направлениях научных исследований в этом виде спорта. 

Ключевые слова: компьютерный спорт, киберспортсмены, виртуально-
опосредованная среда.  
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ABOUT THE DEVELOPMENT OF COMPUTER SPORTS AT THE UNIVERSITY 

 
Annotation. The article presents an overview of the current state of student esports 

in UralGUFC. Based on the study of various scientific sources, some aspects of the features 
of computer sports, its differences from traditional sports are considered. Some problems in 
the development of this sport are identified and described. Based on a quantitative survey of 
students, the significance of the development of the esports community at the university, its 
relevance and further promotion of student esports were determined. In conclusion, a con-
clusion is made about promising areas of scientific research in this sport. 

Keywords: computer sports, cyber athletes, virtual-mediated environment. 
 

Актуальность. Согласно приня-
той Стратегии развития физической 
культуры и спорта Российской Федера-
ции до 2030 г. (утв. распоряжением 
Правительства Российской Федерации 
от 24.11.2020 г. № 3081-р) одним из 
приоритетных направлений развития 
отрасли значится ее цифровая транс-
формация; возможностями эффектив-
ного развития физической культуры и 
спорта является развитие цифровых 
технологий и значительный потенциал 

их применения в сфере физической 
культуры и спорта. В Стратегии также 
указано на то, что развитие системы 
массового спорта должно осуществ-
ляться через обеспечение многообразия 
форм физкультурно-спортивной дея-
тельности с учетом индивидуальных 
потребностей (запросов) всех катего-
рий и групп граждан, в том числе через 
информационно-техническое обеспече-
ние видов спорта, включая развитие 
видов спорта с использованием инфор-
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мационных технологий [6]. В связи с 
этим в настоящее время активно разви-
вается виртуально-цифровая среда, 
значительное место в которой занимает 
компьютерный спорт. Компьютерный 
спорт включен в приказ Министерства 
спорта РФ от 16.03.2017 № 183 «О при-
знании и включении во Всероссийский 
реестр видов спорта спортивных дис-
циплин, видов спорта и внесении изме-
нений во Всероссийский реестр видов 
спорта» и переведён во второй раздел – 
«виды спорта, развиваемые на обще-
российском уровне» [4], Федеральный 
стандарт спортивной подготовки по 
виду спорта «компьютерный спорт» 
утв. приказом Министерства спорта PФ 
от 01.12.2021 г. № 938 (зарегистриро-
вано в Минюсте РФ 11.01.2022, № 
66814) [5]. И это официальная реаль-
ность, и многие хотят заниматься ком-
пьютерным спортом, особую популяр-
ность он набирает среди молодежи. 

На данный момент существует 
запрос государства на здоровое поко-
ление, негативное отношение общества 
к «компьютеризации» детей и молоде-
жи, потребность в профилактике вир-
туальной зависимости с одной стороны; 
с другой стороны мы сталкиваемся с 
потребностью и запросами населения в 
информатизации, улучшении качества 
жизни, реальность «оцифровывает» 
нашу повседневную деятельность, воз-
никает необходимость цифровой обра-
зовательной среды, что способствует 
активному развитию компьютерного 
спорта [2]. Возникает противоречие 
между необходимостью развития ком-
пьютерного спорта и отсутствием вос-
приятия его как отдельного вида спор-
та. Киберспорт (компьютерный спорт, 
электронный спорт, eSports) получил 
сегодня широкое международное при-
знание, но до сих пор существуют раз-
ногласия по поводу того, можно ли 
считать киберспорт спортом. Это явля-
ется актуальным вопросом не только 
для определения киберспорта, но и для 

определения границ того, что сейчас 
понимается под спортом в целом [7]. 

Многие считают, что киберспорт 
нельзя называть спортом, потому что 
компетентность игрока не измеряется 
ни физической подготовленностью, ни 
мастерством, потому что физические 
действия игрока, натренированность 
его тела все еще являются важной со-
ставляющей общей реальной спортив-
ной деятельности. Хотя события, опре-
деляющие результат в киберспорте, 
происходят в пределах виртуальной, 
компьютерно-опосредованной среды и 
это никаким образом не означает, что 
киберспорт не может быть физически 
тяжелым для игроков. Насколько физи-
чески тяжелым является киберспорт, 
зависит от взаимодействия человека и 
компьютера, которое требуется для 
управления игрой, компьютерного вза-
имодействия, которое требуется для 
управления игровыми состояниями ки-
берспортсменов, состояния программ-
ного обеспечения и системы игр. В 
традиционных видах спорта все дей-
ствия спортсменов или команды, опре-
деляющие результат, можно увидеть в 
реальном времени, в то время как в ки-
берспорте деятельность, определяющая 
результат, происходит в виртуальной 
среде, или электрон-
ной/цифровой/компьютерно-
опосредованной среде.  

Таким образом, киберспорт мож-
но охарактеризовать как соревнования 
по цифровым играм, организованные в 
виде турниров для зрителей. Это вид 
спорта, в котором основные аспекты 
спорта поддерживаются электронными 
системами, а киберспортивная система 
функционирует через человеко-
компьютерные интерфейсы [10]. Сле-
довательно, компьютерный спорт име-
ет все формальные признаки спорта 
(соревновательные виды, турниры, 
чемпионаты, игроки и команды, нали-
чие профессиональных и любительских 
лиг, спонсорство коммерческих орга-
низаций). 

https://www.cnews.ru/book/%D0%A4%D0%9E%D0%98%D0%92_%D0%A0%D0%A4_-_%D0%A4%D0%B5%D0%B4%D0%B5%D1%80%D0%B0%D0%BB%D1%8C%D0%BD%D1%8B%D0%B5_%D0%BE%D1%80%D0%B3%D0%B0%D0%BD%D1%8B_%D0%B8%D1%81%D0%BF%D0%BE%D0%BB%D0%BD%D0%B8%D1%82%D0%B5%D0%BB%D1%8C%D0%BD%D0%BE%D0%B9_%D0%B2%D0%BB%D0%B0%D1%81%D1%82%D0%B8_-_%D0%A4%D0%B5%D0%B4%D0%B5%D1%80%D0%B0%D0%BB%D1%8C%D0%BD%D1%8B%D0%B5_%D0%BC%D0%B8%D0%BD%D0%B8%D1%81%D1%82%D0%B5%D1%80%D1%81%D1%82%D0%B2%D0%B0
https://www.cnews.ru/book/%D0%A1%D0%BF%D0%BE%D1%80%D1%82_-_%D0%A1%D0%BF%D0%BE%D1%80%D1%82%D0%B8%D0%B2%D0%BD%D0%B0%D1%8F_%D1%81%D1%84%D0%B5%D1%80%D0%B0_-_%D0%A1%D0%BF%D0%BE%D1%80%D1%82%D0%B8%D0%B2%D0%BD%D1%8B%D0%B5_%D0%BC%D0%B5%D1%80%D0%BE%D0%BF%D1%80%D0%B8%D1%8F%D1%82%D0%B8%D1%8F_-_Sport
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Отдельного внимания заслужи-
вает развитие компьютерного спорта в 
образовательных организациях высше-
го образования, имеющих потенциал 
его развития и подготовки высоко-
классных специалистов данного вида 
спорта для рынка труда. Поэтому важ-
но оценить состояние студенческого 
киберспорта в нашем университете и 
определить направления его эффектив-
ного развития. 

Цель исследования. Определить 
текущее состояние студенческого ки-
берспорта в Уральском государствен-
ном университете физической культу-
ры, выявить барьеры и точки роста для 
развития компьютерного спорта в уни-
верситете.  

Организация и методы 
исследования. Исследование проводи-
лось на базе Уральского государствен-
ного университета физической культу-
ры в период 2022-2023 учебного года. 
Для проведения исследования приме-
нялись методы сбора первичной ин-
формации с использованием анкетного 
опроса. В анкетном опросе респонден-
ты отвечали в письменной форме на 
вопросы закрытого типа, т.е. с заранее 
сформулированными вариантами отве-
тов, представленные в анкете. Основ-
ная задача анкетирования состояла в 

выяснении знаний студентов о компь-
ютерном спорте (киберспорте), о нали-
чии у них опыта в этом виде спорта и 
желании обучаться этому виду спорта. 

Результаты и их обсуждение. 
Социологические данные получены на 
основе сбора данных методом заполне-
ния анкет студентами и выражения до-
ли полученных вариантов ответа на во-
просы в процентном отношении. Объем 
и структура выборочной совокупности 
составила 309 студентов (возраст кото-
рых 17-18 лет – 27,5%, 19-20 лет – 
39,9%, 21-22 года – 23,2%, 22-24 года – 
9,4%), из которых 49% – юноши и 51% 
– девушки.  

На вопрос «Считаете ли Вы 
«компьютерный спорт» видом спор-
та?», 30,4% респондентов ответили 
«да», скорее да, чем нет – 26,1%, скорее 
нет, чем да – 23,1%, и только 20,3% 
студентов ответили «нет». 

После этого нами был предложен 
вопрос о понятиях киберспортсмен и 
геймер: это одно и тоже, или нет. 
Большинство студентов – 46,1% отве-
тили, что это не одно и тоже, скорее 
нет, чем да, ответили 28,7%. И только 
четверть опрошенных считают, что это 
одинаковые понятия, 8,2% – дали ответ, 
что это одно и тоже, и 17% ответили, 
что скорее да, чем нет (рисунок 1). 

 
Рисунок 1 – Гистограмма ответов обучающихся на вопросы, в % 
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Нам было важно выяснить, какая 
часть студентов играет в компьютер-
ные игры, 38,6% студентов ответили, 
что играют, 28,1% – играют иногда и 
треть студентов – 33,3% ответили, что 

нет, они не играют. Но при этом 41,8% 
опрошенных ответили, что они играют 
в онлайн игры на различных гаджетах., 
иногда играют 27,1%, а не играли нико-
гда – 31,1% (рисунок 2). 

 
Рисунок 2 – Гистограмма ответов обучающихся на вопрос, в % 

 
Далее необходимо было выяс-

нить, какие дисциплины компьютерно-
го спорта студенты знают, в России 
официально признаны семь дисциплин. 
Самой известной оказалась дисциплина 
«Боевая арена» – 41,8% опрошенных 
знают ее, далее известной признана 

«Файтинг» – 31,4%, менее известными 
оказался «трехмерный тактический 
бой» – 14,4% и технический (спортив-
ный симулятор) – 8,8%. При этом необ-
ходимо отметить, что треть респонден-
тов ответила, что никаких дисциплин 
они не знают – 33,3% (рисунок 3).  

 
Рисунок 3 – Гистограмма ответов обучающихся на вопрос  

«Какие спортивные дисциплины в компьютерном спорте вы знаете?» 
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Определены и самые популярные 
компьютерные игры среди студентов. 
Игрой Clash Royale увлечены 36,3% 
опрошенных, далее следует Counter-
Strike: GO – 33,6%, затем идут Brawl 

Stars – 32% и DOTA2 – 31%, League of 
Legends – 21,2%, остальными играми из 
различных дисциплин увлекаются не 
более 3–7% (рисунок 4). 

 
Рисунок 4 – Гистограмма ответов обучающихся на вопрос «В какие игры вы 

играете?» 
Далее был задан вопрос «Нужна 

ли киберспортсмену физическая подго-
товка?», 28,4% студентов ответили, что 
нужна, так же 19% ответили, что нет, 

сомневались между ответами «да» и 
«нет» 27,4% и 25,2% студентов соот-
ветственно (рисунок 5). 

 
Рисунок 5 – Гистограмма ответов обучающихся на вопрос «Нужна ли кибер-

спортсмену физическая подготовка?» 
В заключении немаловажным 

наблюдением является наличие запроса 
на образование в сфере компьютерного 
спорта и степень готовности получить 

образование по спортивной подготовке 
по виду спорта «компьютерный спорт». 
Так, значительная часть опрошенных 
студентов ответила, что нет – 44,8%, но 
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18% ответили «да» и «скорее да, чем 
нет» – 18,3%. 

Таким образом, в настоящее вре-
мя компьютерный спорт (киберспорт) 
является самостоятельным видом спор-
та, со всеми отличительными свой-
ствами, которые присущи и другим 
(классическим видам) спорта. Согласно 
проведенному исследованию, значи-
тельная часть опрошенных студентов 
так или иначе связана с компьютерны-
ми играми, киберспортивное сообще-
ство в университете увеличивается и 
развивается. Однако, необходимо отме-
тить широкую распространенность 
среди сотрудников спортивных кафедр 
негативного образа как этого вида 
спорта, так и киберспортсмена, так они 
не знакомы с индустрией киберспорта, 
для них это новое явление, поэтому они 
не стремятся поддерживать его. Это 
существенный барьер, который можно 
преодолеть путем просветительской 
работы и повышения их компетенций в 
области компьютерного спорта. 

Еще одним из существенных ба-
рьеров для развития студенческого ки-
берспорта является его финансирова-
ние, так как высокотехнологичное обо-
рудование и создание тренировочных 
мест для занятий компьютерным спор-
том подразумевает значительные фи-
нансовые затраты, которые должны 
поддерживаться руководством универ-
ситета. Существует и потребность в ре-
гулярной медийной поддержке со сто-
роны руководства университета: необ-
ходимо внести его в социально одобря-
емую категорию, благодаря этому все 
преподаватели и сотрудники универси-
тета смогут позитивно взглянуть на 
компьютерный спорт и отказаться от 
своих негативных предубеждений. 

Для продвижения студенческого 
киберспорта в университете, конечно, 
необходима и комплексная программа 
его развития и формирование систем-
ного подхода к ее реализации. Важная 

роль университета должна проявляться 
не только в создании условий для заня-
тий компьютерным спортом, но и в 
научном, методическом, медико-
биологическом обеспечении трениро-
вочного процесса. На сегодняшний 
день, как отмечает Е. Н. Скаржинская и 
др., научный интерес к киберспорту 
проявляют представители классических 
и отраслевых университетов, как госу-
дарственных, так и частных. Диапазон 
поднимаемых вопросов широк – от де-
мографического состава до оздоровле-
ния нации в целом, от социальных про-
ектов до успешных спонсорских инте-
граций. Но в связи со слабым структу-
рированием компьютерного спорта в 
Российской Федерации и не разрабо-
танностью нормативно-правового 
обеспечения этого вида спорта, многие 
проблемы и вопросы, в том числе и в 
научных работах, несмотря на массо-
вый интерес к этому виду спорта, пока 
не решены [3; 8; 9]. 

Сегодня нет научных работ, в ко-
торых обосновываются параметры и 
содержание общей и специальной фи-
зической подготовки киберспортсме-
нов, не разработаны особенности ди-
станционной спортивной подготовки с 
учетом специфики различных спортив-
ных дисциплин компьютерного спорта, 
не описаны подходы к спортивному 
питанию киберспортсменов и органи-
зации восстановительного этапа, не 
описаны условия реализации трениро-
вочной и соревновательной деятельно-
сти в мобильном киберспорте, нет воз-
можности переноса навыков из одной 
спортивной дисциплины в другую, нет 
разработанных специализированных 
диагностических инструментов, кото-
рые необходимы в киберспорте, нет ис-
следований тренировочного и соревно-
вательного процесса на материалах 
профессиональных киберспортсменов и 
спортивного резерва. При этом суще-
ствует запрос не только со стороны ки-
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берспортивных команд, но и стороны 
образовательных организаций на мето-
дическое сопровождение процесса 
спортивной подготовки в киберспорте. 
Однако, все же появляются единичные 
работы, посвященные сбору данных о 
некоторых аспектах подготовленности 
киберспортсменов, участвующих в раз-
личных киберспортивных турнирах [1; 
3]. Но по приведенным данным нельзя 
выявить особенности и закономерно-
сти, так как приведенные выборки ма-
лочисленны и неоднородны. 

Заключение. Таким образом, 
компьютерный спорт представляет со-
бой не только способ организации до-
суга, но и является полноценным видом 
спорта. Для его развития требуется не 
только методическое сопровождение 
процесса спортивной подготовки и 
научные исследования по тренировоч-
ному и соревновательному процессу, 
но и создание единого виртуального 
пространства для киберспортсменов и 
спортсменов, создание студенческих 
Лиг компьютерного спорта. А под-
держка компьютерного спорта позво-
лит сформировать вузу статус передо-
вого университета с развитой цифровой 
инфраструктурой, ориентированный на 
развитие новых технологий. 
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ТЕХНОЛОГИЯ ОЦЕНКИ И КОРРЕКЦИИ САМОРЕГУЛЯЦИИ ПОВЕДЕНИЯ 

СТУДЕНТОВ-СПОРТСМЕНОВ: ОПЫТ РЕАЛИЗАЦИИ В УСЛОВИЯХ  
ВУЗА ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ 

 
Аннотация. Саморегуляция поведения студента-спортсмена является психофи-

зиологическим механизмом достижения результата в условиях сочетанных умствен-
ных и физических нагрузок. Цель: представить опыт реализации техник оценки и 
коррекции саморегуляции поведения студентов-спортсменов в условиях вуза физиче-
ской культуры. Даны рекомендации по подбору техник оценки и коррекции стиля са-
морегуляции поведения студентов-спортсменов, в том числе с интеграций в элек-
тронную информационную образовательную систему вуза.  

Ключевые слова: здоровье, здоровьесбережение, студенты-спортсмены, пси-
хофизиологические ресурсы, двойная карьера, саморегуляция. 
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EXPERIENCE AND PRACTICES IN THE TECHNOLOGY FOR EVALUATING 

AND CORRECTING STUDENTS-ATHLETES' BEHAVIOR SELF-REGULATION 
IMPLEMENTATION UNDER THE CONDITIONS OF A UNIVERSITY  

OF PHYSICAL CULTURE 
 

Annotation (Abstract). A student-athlete’s behavior self-regulation is a psychophysi-
ological mechanism for achieving results under conditions of combined mental and physical 
loads. Aim: to present the experience of implementing techniques for evaluating and cor-
recting students-athletes' behavior self-regulation under the conditions of a university of 
physical culture. Recommendations are given on the selection of techniques for evaluating 
and correcting the style of students-athletes' behavior self-regulation, including those with 
integration into the electronic information educational system of the university. 

Key words: health, health preservation, students-athletes, psychophysiological re-
sources, dual career, self-regulation. 

 
Актуальность. Развитие студен-

ческого спорта и ориентация Нацио-
нальных проектов РФ определяют ак-
туальность сохранения и укрепления 
здоровья молодежи. В условиях «двой-
ной карьеры» разработка технологий 
оценки и коррекции компонентов здо-
ровья приобретают актуальность в свя-
зи с влиянием сочетанных умственных 

и физических факторов на психофизио-
логические компоненты здоровья.  

В настоящее время разработан и 
представлен в литературе широкий 
спектр методик оценки и коррекции пси-
хофизиологических состояний. В науч-
ных работах описаны особенности при-
менения и эффективность «диагностики 
психофизиологического состояния и по-
вышения адаптационных возможностей 
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спортсменов, реализованных в аппарат-
но-программном комплексе «Саморегу-
ляция-16» с применением метода игро-
вого биоуправления» [1]. 

Также в научных публикациях 
описаны «методики контроля психофи-
зиологического состояния и управле-
ния стартовой готовностью спортсме-
нов, реализованная в аппаратно-
программном комплексе «Вирт-18» с 
применением технологии виртуальной 
реальности в сочетании с методом ком-
пьютерного биоуправления» [2] и «ме-
тодику контроля и коррекции психофи-
зиологических характеристик спортс-
менов с использованием принципов 
геймификации, реализованная в аппа-
ратно-программном комплексе «Гейм-
19»». По результатам внедрения техно-
логий авторы отмечают «положитель-
ные эффекты корригирующего воздей-
ствия» [5]. 

Важно отметить, что формирова-
ние универсальной компетенции УК-6 
«Способен управлять своим временем, 
выстраивать и реализовывать траекто-
рию саморазвития на основе принципов 
образования в течение всей жизни» 
требует от студента специальные навы-
ки, которые основаны в том числе на 
механизмах стиля саморегуляции пове-
дения. В связи с чем актуальным явля-
ется применение технологий оценки и 
коррекции саморегуляции поведения в 
условиях образовательной деятельно-
сти, что обеспечит повышение конку-
рентоспособности будущих бакалавров 
в профессиональной деятельности. 

Однако в условиях вуза физиче-
ской культуры остается открытым во-
прос о реализации техник оценки и 
коррекции саморегуляции поведения 
студентов-спортсменов. 

Цель исследования: разработать 
и внедрить технологию оценки и кор-
рекции саморегуляции поведения сту-
дентов-спортсменов в условиях вуза 
физической культуры. 

Организация и методы исследо-
вания. В исследовании принимало уча-
стие 84 студентов-спортсменов Ураль-
ского государственного университета 
физической культуры (УралГУФК, г. 
Челябинск). Средний возраст испытуе-
мых в выборке составил 20±0,9 лет 
(M±m). Испытуемые были осведомлены 
о цели исследования и подписали доб-
ровольное согласие на участие в нем. 

Важным критерием включения 
участников в обследование являлась 
активная спортивная деятельность сту-
дентов, а именно: все обучающиеся 
принимают участия в соревнованиях 
под эгидой Российского студенческого 
спортивного союза (РССС). 

Оценку стиля саморегуляции по-
ведения студентов-спортсменов опре-
деляли опросником «ССП-98» (В.И. 
Моросановой) [5]. Студентам было 
предложено перейти по QR-коду или 
гиперссылке на он-лайн опросник. Ре-
зультаты опросника студенты вносили 
в Yandex Forms, разработанную нами 
для сбора данных и формирования базы 
данных по оценке стиля саморегуляции 
поведения студентов-спортсменов. 

Технология коррекции стиля са-
морегуляции поведения интегрирует 
техники управления дыханием, пости-
зометрической релаксации мышц и 
формирования навыка контроля пове-
дения в соответствии с требованиями в 
условиях двойной карьеры. 

Результаты исследования обрабо-
таны на персональном компьютере с 
использованием электронных таблиц 
программы Microsoft Excel пакета 
Microsoft Office (2010). 

Результаты исследования. Ре-
зультаты исследования и оценки само-
регуляции поведения, полученные на 
этапе диагностики разных выборок 
студентов-спортсменов Уральского 
государственного университета физи-
ческой культуры за период с 2022 по 
2023 годы, свидетельствуют, что: 
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– стилевые особенности саморегу-
ляции поведения студентов-
спортсменов характеризуются высоки-
ми и средними значениями, у 12 % об-
следуемых низкий уровень по шкалам 
«Моделирование» и «Самостоятель-
ность», 

– общий уровень саморегуляции 
зафиксирован в диапазоне средних зна-
чений у циклических (31,37 балла) и 
ациклических (31,20 балла) видов спор-
та соответственно и высоких значений 
у представителей единоборств (33,78 
балла); характеризуются высокими 
значениями по шкале «Гибкость» и 
низкими – «Самостоятельность», 

– общий уровень саморегуляции у 
студентов-спортсменов 32,12 балла, 
53,6% студентов имеют высокий уро-
вень саморегуляции, 34,9% – средний 
уровень и 11,5% – низкий уровень, 

– в динамике учебного года уста-
новлены изменения общего уровня са-

морегуляции у студентов с индивиду-
альным графиком обучения (увеличи-
лось число студентов со средним уров-
нем на 6,7 %) и с общепринятой систе-
мой обучения (увеличилось число сту-
дентов с высоким уровнем на 10 %), 

– у 66,7 % студентов-хоккеистов 
(участники соревнований под эгидой 
Студенческой хоккейной лиги) уста-
новлен высокий уровень ОУС, у 29,6 % 
– средний и у 3,7 % – низкий, при этом 
средние значения ОУС составили 33,78 
балла,  

– у 60 % обучающихся в Урал-
ГУФК мини-футболисток, преобладает 
средний уровень общего уровня само-
регуляции.  

Анализ эмпирических данных 
позволил установить у студентов-
спортсменов профили саморегуляции 
поведения и их вариации (табл. 1).  

 
Таблица 1 ‒ Распределение студентов-спортсменов с разными профилями  

саморегуляции поведения, M(SD), n (%) 
Стиль / профиль  все юноши девушки 

n (%) ОУС n (%) ОУС n (%) ОУС 
Гармоничный 6  

(7,14 %) 
40,5 

(2,88) 
3  

(3,57 %) 
40,67 
(3,51) 

3  
(3,57 %) 

40,33 
(2,89) 

Акцентуированный 
эффективный 

46  
(54,76 %) 

34,41 
(3,45) 

26 
(30,95 %) 

34,92 
(2,90) 

20  
(23,81 %) 

33,75 
(4,05) 

Акцентуированный 
неэффективный 

32 
(38,1 %) 

28,09 
(4,13) 

19 
(22,62 %) 

28,79 
(4,14) 

13 
(15,48 %) 

27,08 
(4,05) 

 
На этапе кластеризации в наших 

исследованиях зафиксированы эффек-
тивные и неэффективные пиковые (ак-
центуированные) профили (рис. 1). Не-
эффективные профили формируются в 
случае, когда одно из регуляторных 
свойств находится ниже среднего уров-

ня (38,1%), выявление таких индивиду-
альных стилей саморегуляции предпо-
лагает реализацию комплекса специ-
альных мероприятий по коррекции 
психофункциональных состояний обу-
чающихся спортсменов. 
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Рисунок 1 ‒ Распределение обследуемых по профилям стиля  

саморегуляции поведения 
 
Психический компонент является 

ведущим в регуляции психофизиологи-
ческих функциональных состояния 
[10]. В научных работах описаны ре-
зультаты исследований и примеры, ил-
люстрирующие доминирование психи-
ческой активности в системе саморегу-
ляции состояния [6, 8, 9]. 

Известны методы коррекции пси-
хического компонента через приемы 
саморегуляции, снижающие тревож-
ность (аутогенная тренировка; способы 
саморегуляции, связанные с дыханием; 
способы саморегуляции, связанные с 
движением; приемы коррекции стиля 
саморегуляции поведения студентов-
спортсменов). Имеются результаты ис-
следований, подтверждающие, что са-
морегуляция поведения формируется в 
зависимости от компетенций человека 

в вопросах «способов воздействия на 
свое состояние» [4]. В связи с этим 
важное значение приобретают обуча-
ющие семинары для студентов-
спортсменов. 

Авторским коллективом составле-
ны методические рекомендации (рис.2), 
в которых подробно описаны приемы, 
мобилизующие интеллектуальные воз-
можности студентов при подготовке и 
сдаче экзаменов, приемы саморегуля-
ции, снижающие тревожность, нервно-
мышечная релаксация, способы само-
регуляции, связанные с дыханием, спо-
собы саморегуляции, связанные с дви-
жением, приемы коррекции стиля са-
морегуляции поведения студентов-
спортсменов, методика психической 
саморегуляции. 
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Рисунок 2 – Методические рекомендации «Технологии коррекции  

психофизиологических функциональных состояний студентов-спортсменов» 
 
Предлагаемая нами технология 

коррекции психофизиологических 
функциональных состояний студентов-
спортсменов основывается на форми-
ровании навыков, входящих в систему 
психофизиологической саморегуляции. 
Навыки психофизиологической само-
регуляции помогают студентам-
спортсменам осуществлять целена-
правленное волевое программирование 
своего состояния в зависимости от вида 
деятельности (учебной, спортивной). 
Психофизиологическое обоснование 
влияния приемов саморегуляции за-
ключается, прежде всего, в формирова-
нии навыка человека расслабляться в 
нужный момент, снимать напряжение, 
освобождаться от аффектов через кон-
троль дыхания и через мышечное рас-
слабление. 

Одним из эффективных средств 
воздействия на мышечный тонус и от-
делы головного мозга, отвечающие за 
эмоциональное состояние, является 
управление дыханием. На возбуди-
мость нервных центров влияют темп, 
глубина и тип дыхания. Дыхание 
брюшного типа, медленное и глубокое 
активизирует блуждающий нерв и воз-
никает состояние релаксации. Дыхание 
грудного типа, частое и поверхностное 
обеспечивает наивысшую степень ак-
тивности организма и способствует 
поддержанию нервно-психической 
напряженности. На основе нейрофи-
зиологической модели стимуляции 
блуждающего нерва посредством тех-

ник медленного дыхания, в частности с 
длинным выдохом, был доказан поло-
жительный эффект от дыхательных 
практик на физиологическое и психи-
ческое состояние, а также когнитивные 
функции людей [7]. Время, затрачивае-
мое на выполнение дыхательных 
упражнений для оптимизации психо-
физиологического состояния организ-
ма, составляет 5-7 минут. 

Известны также приемы саморе-
гуляции, связанные с движением, осно-
ваны на приемах постизометрической 
релаксации (ПИР). Известно примене-
ние ПИР в лечебных целях для спортс-
менов с различными нарушениями здо-
ровья [3]. Нагрузки любого характера 
(умственного или физического), созда-
ющие психическое напряжение, явля-
ются источником напряжения мышц, 
формируются мышечные зажимы. На 
снижение нервно-психической напря-
женности можно воздействовать пси-
хофизиологической саморегуляцией 
через расслабление группы мышц. По-
этому важно студентам-спортсменам 
овладеть навыком расслабления мышц. 
Для расслабления всех мышцы необхо-
димо достаточно много времени. В свя-
зи с этим, рекомендуется начинать со-
средотачивать внимание на самых 
напряженных участках тела. 

Для проведения техники эффек-
тивного мышечного расслабления нами 
разработана памятка для студентов-
спортсменов. На занятиях важно объ-
яснить и выполнить со студентами 
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комплекс упражнений и разместить в 
электронной информационно-
образовательной системе вуза. 

Нами разработан алгоритм прие-
мов коррекции стиля саморегуляции 
поведения студентов-спортсменов: 

1. Необходимо узнать стиль само-
регуляции поведения (ответить на во-
просы опросника В. И. Моросановой); 

2. Проанализируйте результаты 
опросника, определив «слабое» звено 
стиля саморегуляции поведения; 

3. Сформулируйте конкретные 
цели на период обучения в вузе, учиты-
вая также спортивные задачи; 

4. Спланируйте достижение каж-
дой цели; 

5. Контролируйте выполнение 
намеченных целей и задач; 

6. Проводите оценку каждого до-
стигнутого результата; 

7. Продумайте и внесите измене-
ния в процесс достижения намеченных 
целей. 

На основании проведенного ис-
следования нами разработаны практи-
ческие рекомендации по внедрению 
технологии коррекции стиля саморегу-
ляции студентов-спортсменов: 

1. Коррекцию психического ком-
понента рекомендуется осуществлять 
через приемы, мобилизующие психоло-
гические возможности и приемы само-
регуляции, снижающие тревожность 
(аутогенная тренировка; способы само-
регуляции, связанные с дыханием; спо-
собы саморегуляции, связанные с дви-
жением; приемы коррекции стиля са-
морегуляции поведения студентов-
спортсменов).  

2. Коррекционные методики 
должны дополняться методами само-
контроля, и формированием эффектив-
ного стиля саморегуляции поведения 
студентов-спортсменов.  

3. Рекомендуется осуществлять 
регулярный контроль за эффективно-
стью применения технологии коррек-

ции психофизиологических функцио-
нальных состояний студентов-
спортсменов посредством анализа дан-
ных комплексного мониторинга пока-
зателей психического, нейродинамиче-
ского и энергетического компонентов. 

Заключение. Таким образом, со-
четанные образовательная и спортив-
ная деятельности предъявляют высокие 
требования к психофизиологическим 
ресурсам организма студентов-
спортсменов с тенденцией к формиро-
ванию стресса, однако механизмы ком-
фортного сопровождения учебного 
процесса в вузе могут существенно 
снизить негативное влияние сочетанно-
го воздействия умственных и физиче-
ских нагрузок. 

Материалы статьи являются про-
должением исследований, результаты 
которых представлены в публикациях 
предыдущих лет [5, 6, 7, 8, 14, 15]. Ре-
зультаты научного исследования и 
опыт УралГУФК могут способствовать 
внедрению и реализации модели техно-
логии оценки и коррекции психофи-
зиологических функциональных состо-
яний студентов-спортсменов в ВУЗах 
РФ. Дальнейшие задачи исследования 
предполагают оценку динамики стиля 
саморегуляции поведения в условиях 
внедрения коррекции психофизиологи-
ческих функциональных состояний 
студентов-спортсменов.  

Исследование выполнено в 
рамках НИР «Разработка технологий 
оценки и коррекции 
психофизиологических 
функциональных состояний 
студентов-спортсменов» в 
соответствии с Госзаданием 
Минспорта России на 2022-2024 годы. 
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ОЦЕНКА УРОВНЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ 

ИНСТРУКТОРОВ ПО ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЕ  
ДОШКОЛЬНЫХ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ ОРГАНИЗАЦИЙ (ДОО)  

РЕГИОНА ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ 
 
Аннотация. Рассматривается актуальная проблема профессионального развития 

инструкторов по физической культуре дошкольных образовательных организаций 
(ДОО) региона Челябинской области г. Златоуста. Представлен диагностический ин-
струментарий, разработанный для выявления профессиональных дефицитов (затруд-
нений) инструкторов по физической культуре ДОО, включающий в себя: тестовые 
карты по самооценке, экспертную оценку по выявлению профессиональных дефици-
тов, а также тестовые задания разного уровня сложности для оценки профессиональ-
ных компетенций: предметных, метапредметных, методических, психолого-
педагогических, ИКТ-компетенций. На основе данных проведенного социологическо-
го исследования (анкетирования), выявлены профессиональные дефициты, выполнен 
анализ имеющегося уровня сформированности профессиональных компетенций, 
определены предпочитаемые инструкторами по физической культуре ДОО формы 
устранения профессиональных дефицитов. 

Ключевые слова: профессиональное развитие, диагностический инструмента-
рий, профессиональные дефициты, формы устранения профессиональных дефици-
тов, инструктор по физической культуре ДОО, образовательная область «Физиче-
ское развитие», дети дошкольного возраста, профессиональные компетенции. 
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ASSESSMENT OF THE LEVEL OF PROFESSIONAL DEVELOPMENT 

PHYSICAL SERVICING INSTRUCTORS PRESCHOOL EDUCATIONAL  
CULTURE ORGANIZATIONS (POO) OF THE CHELYABINSK REGION 
 
Annotation. The current problem of professional development of physical education 

instructors of preschool educational organizations (PEO) in the Chelyabinsk region of Zla-
toust is considered. A diagnostic toolkit is presented, developed to identify professional def-
icits (difficulties) of preschool physical education instructors, including: self-assessment test 
cards, expert assessment for identifying professional deficits, as well as test tasks of differ-
ent levels of complexity to assess professional competencies: subject, meta-subject, meth-
odological, psychological and pedagogical, ICT competencies. Based on data from a socio-
logical study (questionnaire), professional deficiencies were identified, an analysis of the 
existing level of development of professional competencies was carried out, and forms of 
eliminating professional deficiencies preferred by preschool physical education instructors 
were determined. 
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Актуальность. В Федеральном 

государственном образовательном 
стандарте дошкольного образования 
(далее – ФГОС ДО) [7] и Федеральной 
образовательной программе 
дошкольного образования (утверждена 
приказом Минпросвещения России от 
25 ноября 2022 г. № 1028 (далее – ФОП 
ДО) [9], большое внимание уделяется 
образовательной области «Физическое 
развитие», организации 
оздоровительной работы с детьми 
дошкольного возраста. 

Ведущая роль в реализации про-
исходящих перемен, несомненно, при-
надлежит педагогу, который в соответ-
ствии со статьей 48 «Обязанности и от-
ветственность педагогических работ-
ников» Федерального закона «Об обра-
зовании в РФ» «обязан осуществлять 
свою деятельность на высоком профес-
сиональном уровне, обеспечивать в 
полном объеме реализацию преподава-
емых учебных дисциплин, предметов, 
курсов в соответствии с утвержденной 
программой...» [10]. 

Профессиональный стандарт «Пе-
дагог (педагогическая деятельность в 
сфере дошкольного, начального обще-
го, основного общего, среднего общего 
образования) (воспитатель, учитель)» 
(приказ Минтруда России от 18 октября 
2013 г. № 544н) определяет компетент-
ность современных педагогов до-
школьных организаций как «способ-
ность успешно действовать, решать 
профессиональные задачи развития 
воспитанников в разных формах обра-
зовательного процесса» [8]. 

В Профессиональном стандарте 
педагога, раскрывающем основные 
трудовые функции педагога, подробно 
изложена развивающая деятельность 
педагога и необходимые умения, кото-
рыми педагог должен обладать. В числе 

основных рассматривается «умение 
разрабатывать и реализовывать инди-
видуальные образовательные маршру-
ты, индивидуальные программы разви-
тия и индивидуально-ориентированные 
программы с учетом личностных и воз-
растных особенностей обучающихся» 
[8]. По мнению С. М. Зыряновой 
(2020), «педагогический работник до-
школьной образовательной организа-
ции на ряду с педагогами других обра-
зовательных учреждений в равной сте-
пени обеспечивает (или должен обес-
печивать) прогрессивное движение со-
временного образования» [2]. 

Важно заметить, что ни одна из 
педагогических профессий не требует 
владения таким спектром знаний, уме-
ний и навыков, как профессионально-
педагогических, так и методических, 
как профессия педагога дошкольного 
образования. «Современному детскому 
саду необходим педагог – профессио-
нал, поскольку именно он закладывает 
основы физического воспитания, раз-
вития и обучения ребёнка» [3; 4; 5; 6]. 

Между тем, как показали резуль-
таты опроса руководителей ДОО в зна-
чительной части детских садов, осу-
ществлявших обновление оборудова-
ния и современных образовательных и 
оздоровительных технологий, боль-
шинству педагогов пока не удалось 
адаптироваться к современным запро-
сам общества. Так, например, в рамках 
профессиональной деятельности за-
труднения у педагогов ДОО проявля-
ются: в низком уровне (или отсутствии) 
мотивации и психологической готовно-
сти к изучению и внедрению ФГОС ДО 
[7], ФОП ДО [9], реализации образова-
тельной области «Физическое разви-
тие» с учетом требований ФГОС ДО [7] 
и ФОП ДО [9]; в неумении осознать и 
определять свои профессиональные 
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возможности и находить им примене-
ние в работе со всеми участниками об-
разовательного процесса; в неумении 
некоторых педагогов самообразовы-
ваться и работать с научной литерату-
рой и новыми техническими средства-
ми обучения. Педагоги испытывают за-
труднения в разработке и реализации 
индивидуальных программ развития с 
учетом личностных и возрастных осо-
бенностей дошкольников или владение 
психолого-педагогическими техноло-
гиями (в том числе инклюзивными), 
необходимыми для работы с различ-
ными воспитанниками: одаренными 
детьми, попавшие в трудные жизнен-
ные ситуации, детьми-сиротами, деть-
ми с особыми образовательными по-
требностями (аутисты, СДВГ и др.), де-
ти с ОВЗ [11; 12]. Наблюдается пассив-
ность педагогов в самообразовании и 
трансляции своего педагогического 
опыта; отсутствие профессионально-
педагогической рефлексии в целях 
определения проблемного поля и даль-
нейшего преобразования своей профес-
сиональной деятельности [2]. 

В целом, «система физического 
воспитания в ДОО функционирует все 
еще недостаточно эффективно и не 
обеспечивает в должной мере ни разви-
тия двигательной активности, ни тем 
более психофизиологического развития 
ребенка» [3; 5; 6; 12]. Кроме того, во 
многих дошкольных учреждениях про-
ведением занятий по физической куль-
туре по-прежнему занимаются воспита-
тели, что, приводит к снижению каче-
ства проводимых занятий по физиче-
ской культуре и других форм физиче-
ского воспитания [4]. 

Таким образом, на сегодняшний 
день проблема профессионального раз-
вития, повышения квалификации педа-
гогических работников в дошкольном 
образовательном учреждении является 
одной из самых актуальных. Становит-
ся очевидным, что если удастся диа-
гностировать уровень профессиональ-

ного развития педагога, выявить име-
ющиеся пробелы (дефициты) в знаниях 
и умениях, обеспечивающих выполне-
ние трудовых действий, то появится 
возможность оказать адресную помощь 
педагогу ДОО, повысить уровень его 
профессиональной подготовки и со-
здать условия для повышения результа-
тивности его профессиональной дея-
тельности. Реализация данного посыла 
возможна через проведение диагности-
ки и последующей оценки уровня про-
фессионального развития педагогиче-
ских работников – инструкторов по фи-
зической культуре. 

Цель исследования заключалась: 
– в выявлении профессиональных 

дефицитов; 
– оценки имеющегося уровня 

сформированности профессиональных 
компетенций; 

– определении предпочитаемых 
форм устранения профессиональных 
дефицитов. 

Организация и методы исследо-
вания. Диагностика профессиональных 
дефицитов инструкторов физической 
культуры проводилась в сентябре-
октябре 2022 г. с участием 20 человек, 
осуществляющих профессиональную 
деятельность в дошкольных образова-
тельных организациях г. Златоуста (ре-
гион Челябинской области). Стаж рабо-
ты инструкторов по физической куль-
туре составлял от одного года до два-
дцати пяти лет. Были определены 
направления диагностики профессио-
нальных дефицитов инструкторов по 
физической культуре: предметные, ме-
тапредметные, методические, психоло-
го-педагогические, ИКТ-компетенции, 
которые, в свою очередь, связаны с 
трудовыми функциями, обозначенными 
в профессиональном стандарте «Педа-
гог» [8]. По каждому направлению 
профессиональных дефицитов были 
разработаны тестовые задания, которые 
имели определенное количество и раз-
личный уровень сложности (таблица 1). 
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Таблица 1 – Структура диагностических (контрольно-измерительных) материа-
лов (тестов), для определения уровня сформированности профессиональных компе-
тенций инструкторов по физической культуре ДОО и выявления профессиональных 
дефицитов 
Название професси-
ональной компетен-

ции 

Количество 
заданий  

Уровень 
сложности Количество баллов 

Предметные 
компетенции 20 

10 заданий – Б; 
5 заданий – П; 
5 заданий – В 

0-10 
0-10 
0-15 

Всего: 0-35 баллов 

Метапредметные 
компетенции 10 

4 задания – Б; 
3 задания – П; 
3 задания – В 

0-4 
0-6 
0-9 

Всего: 19 баллов 

Методические 
компетенции 20 

10 заданий – Б; 
5 заданий – П; 
5 заданий – В 

0-10 
0-10 
0-15 

Всего: 35 баллов 

Психолого-
педагогические ком-

петенции 
10 

4 задания – Б; 
3 задания – П; 
3 задания – В 

0-4 
0-6 
0-9 

Всего: 19 баллов 

ИКТ-компетенции 20 
10 заданий – Б; 
5 заданий – П; 
5 заданий – В 

0-10 
0-10 
0-15 

Всего: 35 баллов 
Примечание: Б – базовый уровень; П – повышенный уровень; В – высокий уровень; 
1 балл – за задание базового уровня; 2 балла – за задания повышенного уровня; 3 балла – за 
задания высокого уровня 

 
Нами была разработана карта для 

самодиагностики с целью определения 
уровня соответствия профессионально-
го развития инструкторов по физиче-
ской культуре требованиям, установ-
ленным в профессиональном стандарте 
«Педагог (педагогическая деятельность 
в сфере дошкольного, начального обще-
го, основного общего, среднего общего 
образования) (воспитатель, учитель)» 
(приказ Минтруда России от 18 октября 
2013 г. № 544н) [8] трудовыми функци-
ями, предусматривающая использова-
ние балльной шкалы оценки от 1 (низ-
кий уровень) до 4 (высокий уровень). 

Для диагностики выявления уров-
ня способностей педагогов к професси-
ональному развитию в соответствии с 
трудовой функцией «Проведение заня-

тий по физической культуре с учетом 
возрастных, индивидуальных и психо-
физических особенностей детей» была 
разработана экспертная карта. Уровень 
соответствия профессионального раз-
вития педагогов обозначенной трудо-
вой функции определяли члены экс-
пертной комиссии, в которую вошли 
педагоги со стажем работы более 10 
лет. Оценивание каждого показателя 
проводилось по трехбалльной шкале, 
где 1 балл – низкий уровень; 2 балла – 
средний уровень; 3 балла – высокий 
уровень. 

На основе выявленного уровня 
профессионального дефицита и соот-
ветствия уровня профессионального 
развития трудовым функциям и дей-
ствиям профессионального стандарта 
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«Педагог (педагогическая деятельность 
в сфере дошкольного, начального об-
щего, основного общего, среднего об-
щего образования) (воспитатель, учи-
тель)» [8], разрабатывался индивиду-
альный образовательный маршрут 
(ИОМ) профессионального развития 
для каждого педагога. 

Результаты исследования. При 
выявлении профессиональных дефици-
тов при оценке предметных компетен-
ций, было установлено, что большин-
ство инструкторов по физической куль-
туре, или 12 человек (60 %) имеют 
«высокий» уровень профессиональных 
дефицитов, что свидетельствует о сла-
бой подготовке педагогов, которая поз-

воляет выполнять только задания пре-
имущественно базового уровня слож-
ности. У 6 человек, или 30 %, был 
определен «средний» уровень профес-
сиональных дефицитов, что также сви-
детельствует о недостаточной подго-
товке педагогов, которая позволяет вы-
полнять задания базового и частично 
продвинутого уровня сложности. И 
лишь у 2 человек, или 10 % был выяв-
лен «низкий» уровень профессиональ-
ных дефицитов при оценке предметных 
компетенций, что говорит о достаточ-
ной подготовке инструкторов по физи-
ческой культуре, которая обеспечивает 
выполнение заданий всех уровней 
сложности (таблица 2; рисунок 1). 

 

Таблица 2 – Уровень профессионального дефицита инструкторов по физической 
культуре ДОО (сентябрь-октябрь 2022 г.); в % 

Профессиональные 
компетенции 

Высокий 
уровень 

Средний уро-
вень 

Низкий уро-
вень 

Отсутствие 
профессионального 

дефицита 
Кол-во педагогов, имеющих профессиональные дефициты 

Кол-
во чел % Кол-

во чел % Кол-
во чел % Кол-во 

чел % 

Предметные 
компетенции 12 60 % 6 30 % 2 10 % 0 0 % 

Метапредметные 
компетенции 13 65 % 4 20 % 3 15 % 0 0 % 

Методические 
компетенции 16 80 % 2 10 % 2 10 % 0 0 % 

Психолого-
педагогические 

компетенции 
11 55 % 5 25 % 4 20 % 0 0 % 

ИКТ-компетенции 15 75 % 4 20 % 1 5 % 0 0 % 
 
Выявлении профессиональных 

дефицитов при оценке метапредметных 
компетенций, было установлено, что 
большинство педагогов, или 13 человек 
(65 %) имеют «высокий» уровень про-
фессиональных дефицитов, что свиде-
тельствует о слабой подготовке ин-
структоров по физической культуре, 
которая позволяет выполнять только 
задания преимущественно базового 
уровня сложности. У 4 человек, или 20 
%, был определен «средний» уровень 
профессиональных дефицитов, что 

также свидетельствует о недостаточной 
подготовке педагогов, которая позволя-
ет выполнять задания базового и ча-
стично продвинутого уровня сложно-
сти. И лишь у 3 человек, или 15 % был 
выявлен «низкий» уровень профессио-
нальных дефицитов при оценке пред-
метных компетенций, что говорит о до-
статочной подготовке инструкторов по 
физической культуре, которая обеспе-
чивает выполнение заданий всех уров-
ней сложности (таблица 2; рисунок 1). 
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Рисунок 1 – Распределение педагогов 

по уровню профессиональных дефицитов (%) 
 
Выявленный «высокий» уровень 

дефицита методических (16 человек, 
или 80 %), психолого-педагогических 
(11 человек, или 55 %), ИКТ-
компетенций (15 человек, или 75 %) 
педагогов ДОО определил неумение 
инструкторов по физической культуре 
решать стандартные профессиональные 
задачи. Определенный «средний» уро-
вень дефицита методических (2 челове-
ка, или 10 %), психолого-
педагогических (5 человек, или 25 %), 
ИКТ-компетенций (4 человека, или 20 
%) выявил неумение решать професси-
ональные задачи в новых условиях. 
Обнаруженный «низкий» уровень де-
фицита методических (2 человека, или 
10 %), психолого-педагогических (4 че-
ловека, или 20 %), ИКТ-компетенций (1 
человек, или 5 %) педагога обозначил 
неумение решать профессиональные 
задачи в нестандартных ситуациях 
(таблица 2; рисунок 1). 

Педагогов, работающих с детьми 
дошкольного возраста и реализующих 

образовательную область «Физическое 
развитие» у которых имеется отсут-
ствие профессионального дефицита 
выявлена не было ни в одном направ-
лении из рассматриваемых (таблица 2). 

В начале исследования по разра-
ботанной нами карте, была организова-
на самодиагностика специалистов – ин-
структоров по физической культуре с 
целью определения уровня своего про-
фессионального развития на соответ-
ствие требованиям, установленным в 
профессиональном стандарте «Педагог 
(педагогическая деятельность в сфере 
дошкольного, начального общего, ос-
новного общего, среднего общего обра-
зования) (воспитатель, учитель)» (при-
каз Минтруда России от 18 октября 
2013 г. № 544н) по 4-х балльной шкале 
оценок показал, что в основном боль-
шинство педагогов оценили свой уро-
вень соответствия как «удовлетвори-
тельный» при оценке всех трех трудо-
вых функций (таблица 3; рисунок 2). 
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Таблица 3 – Распределение респондентов опытной группы по 4-х балльной шкале 
оценки по уровню профессионального развития на основе карты для самодиагностики 
(в единицах; в %) в начале исследования 

Трудовые функции 
(действия) 

Опытные 
группы 

Уровень профессионального развития 
педагога ДОО 

1 – «Низ-
кий» 

2 – «Ниже 
среднего» 

3 – «Сред-
ний» 

4- «Высо-
кий» 

1 Трудовая функция 
«Организация двигатель-
ной деятельности воспи-

танников» 

ЭГ (n=20) 0 (0 %) 4 (20 %) 13 (65 %) 3 (15 %) 

2 Трудовая функция «Про-
ведение физкультурно-

оздоровительной работы» 
ЭГ (n=20) 0 (0 %) 5 (25 %) 11 (55 %) 4 (20 %) 

3 Трудовая функция 
«Взаимодействие с роди-
телями (законными пред-
ставителями) по вопросам 
физического воспитания 

дошкольников» 

ЭГ (n=20) 0 (0 %) 7 (35 %) 11 (55 %) 2 (10 %) 

 

 
Рисунок 2 – Соотнесение уровня профессионального развития педагогов  

экспериментальной группы в соответствии с трудовыми функциями  
профессионального стандарта «Педагог» на основе карты самодиагностики (в %) 

в начале исследования 
Примечание: 1 ТФ – первая трудовая функция (таблица 12); 2 ТФ – вторая тру-

довая функция (таблица 12); 3 ТФ – третья трудовая функция (таблица 12) 
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Одной из важных трудовых функ-
ций инструктора по физической куль-
туре является функция «Проведение 
занятий по физической культуре с уче-
том возрастных, индивидуальных и 
психофизических особенностей детей». 
С помощью экспертной оценки по раз-
работанной нами экспертной карте, бы-
ла проведена в начале исследования 
оценка специалистов с целью выявле-
ния уровня развития их профессио-
нальных умений в соответствии с обо-
значенной функцией. Анализ результа-

тов экспертной оценки показал следу-
ющее. В основном, 9 педагогов, или 45 
% имели в начале исследования «сред-
ний» уровень сформированности уме-
ний проводить занятия по физической 
культуре с учетом возрастных, индиви-
дуальных и психофизических особен-
ностей детей, у 7 педагогов, или 35 % 
человек были выявлен «низкий уро-
вень» сформированных умений и лишь 
у 4 педагогов, или 20 % был обнаружен 
«высокий» уровень сформированных 
исследований (таблица 4; рисунок 3). 

 

Таблица 4 – Определение уровня сформированности профессиональных умений 
педагогов в соответствии с экспертной картой «Выявление способностей инструктора 
(воспитателя) по физической культуре к профессиональному развитию в соответ-
ствии с трудовой функцией «Проведение занятий по физической культуре с учетом 
возрастных, индивидуальных и психофизических особенностей детей» (экспертная 
оценка: балл; кол-во педагогов в %) в начале исследования 

Трудовая функция 

Уровень сформированности 
профессиональных умений 

ЭГ (n=20) 
Низкий 

(%) 
Средний 

(%) 
Высокий 

(%) 
«Проведение занятий по физической культуре с уче-
том возрастных, индивидуальных и психофизиче-
ских особенностей детей» 

7 (35 %) 9 (45 %) 4 (20 %) 

 

 
Рисунок 3 – Уровень сформированных профессиональных умений инструкторов  

по физической культуре в соответствии с трудовой функцией 
«Проведение занятий по физической культуре с учетом возрастных, индивидуальных 

и психофизических особенностей детей» в начале исследования (в %) 



43 

Далее, по разработанным нами те-
стовым заданиям, структура которых 
представлена в таблице 1, мы опреде-
ляли у педагогов уровень сформиро-
ванности профессиональных компетен-
ций в начале исследования: предмет-
ных, метапредметных, методических, 
психолого-педагогических, ИКТ-
компетенций (таблица 5). Анализ ре-
зультатов определил, что большинство 
специалистов в начале исследования в 
основном имели «средний» уровень 
сформированности во всех кластерах 
выделенных нами профессиональных 
компетенций. Так, доля педагогов, 
имеющих «средний» уровень сформи-
рованности предметных компетенций, 
составила 8 человек, или 40%, мета-
предметных компетенций – 9 человек, 
или 45 %, методических компетенций 6 

человек, или 30 %, психолого-
педагогических компетенций – 8 чело-
век, или 40 %, ИКТ-компетенций – 6 
человек, или 30 % (таблица 5; рисунок 
4). Также, были выявлены педагоги, ко-
торые имели «низкий» уровень сфор-
мированности профессиональных ком-
петенций во всех выделенных нами 
кластерах, входящих в состав профес-
сиональных компетенций, что состави-
ло: 8 человек, или 40 % – «низкий» 
уровень сформированности предмет-
ных компетенций, 9 человек, или 45 % 
– метапредметных компетенций; 9 пе-
дагогов, или 45 % – методических ком-
петенций, 7 педагогов, или 35 % – пси-
холого-педагогических компетенций и 
12 педагогов, или 60 % – ИКТ-
компетенций (таблица 5; рисунок 4). 

 
Таблица 5 – Уровень сформированности профессиональных компетенций  

инструкторов по физической культуре в начале исследования (в %) 

Профессиональные компетенции 

Уровень сформированности 
профессиональных компетенций 

ЭГ (n=20) 
Низкий 

(%) 
Средний 

(%) 
Высокий 

(%) 
Предметные компетенции 8 (40 %) 8 (40 %) 4 (20 %) 
Метапредметные компетенции 9 (45 %) 9 (45 %) 2 (10 %) 
Методические компетенции 9 (45 %) 6 (30 %) 5 (25%) 
Психолого-педагогические компетенции 7 (35 %) 8 (40 %) 5 (25 %) 
ИКТ-компетенции 12 (60 %) 6 (30 %) 2 (20%) 

 
Педагогов, имеющих «высокий» 

уровень сформированности профессио-
нальных компетенций во всех класте-
рах, было выявлено наименьшее коли-
чество и составило – 4 человека, или 20 
% – имели на начало исследования 
«высокий» уровень сформированности 

предметных компетенций, 2 педагога, 
или 10 % – метапредметных компетен-
ций, 5 педагогов, или 25 % - методиче-
ских компетенций, 5 педагогов, или 25 
% - психолого-педагогических компе-
тенций, 2 педагога, или 20 % – ИКТ-
компетенций (таблица 5; рисунок 4). 
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Рисунок 4 – Доля педагогов (инструкторов по физической культуре), 

в соответствии с уровнем сформированности профессиональных 
компетенций в начале исследования (в %) 

 
По количеству набранных баллов 

видно, что педагоги в начале исследо-
вания продемонстрировали знания и 
умения в основном на базовом и, ча-
стично, повышенном уровне по всем 

выделенным направлениям компетен-
ций. Наибольшие затруднения вызвали 
у педагогов задания повышенного и 
высокого уровня (таблица 6). 

 
Таблица 6 – Распределение баллов, набранных педагогами за тестовые задания 

по уровню сложности в начале исследования (баллы) 

Профессиональ-
ные компетен-

ции 

Коли-
чество 
зада-
ний 

Уровень 
сложности 

Уровень сложности 
(средний балл по группе) 

Базовый 
(кол-во 
чел; %) 

Повышенный 
(кол-во чел; 

%) 

Высокий 
(кол-во 
чел; %) 

Сумма 
баллов 

Предметные 
компетенции 20 

10 заданий – Б; 
5 заданий – П; 
5 заданий – В 

8,2 7,4 6,8 22,4 

Метапредмет-
ные 

компетенции 
10 

4 задания – Б; 
3 задания – П; 
3 задания – В 

2,8 3,5 5,4 11,7 

Методические 
компетенции 20 

10 заданий – Б; 
5 заданий – П; 
5 заданий – В 

7,6 6,6 6,4 20,6 

Психолого-
педагогические 

компетенции 
10 

4 задания – Б; 
3 задания – П; 
3 задания – В 

3,1 3,9 6,2 13,2 

ИКТ-
компетенции 20 

10 заданий – Б; 
5 заданий – П; 
5 заданий – В 

6,4 5,1 5,2 16,7 
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На констатирующем этапе одной 
из задач было выяснение соотношение 
потребности педагогов (инструкторов 
по физической культуре в профессио-
нальном развитии, способах его полу-
чения (формальное, неформальное, ин-
формальное)) и наиболее для них при-
влекательных форм взаимодействия. 
Диагностика осуществлялась с помо-
щью анкетного опроса. 

Анализ полученных результатов 
показал, что педагоги (инструктора по 
физической культуре ДОО в основном 
предпочитают развивать и совершен-
ствовать свои профессиональные ком-

петенции, осуществлять свой профес-
сиональный рост, преодолевать про-
фессиональные дефициты через не-
формальное образование – 9 человек, 
или 45 % опрошенных. Кроме того, 6 
человек, или 30 % педагогов выбрали 
наиболее предпочитаемый ими способ 
получения образования и развития 
профессиональных компетенций, а 
также преодоления профессиональных 
дефицитов – формальное (традицион-
ное образование) и 5 человек, или 25 % 
предпочли информальное образование 
(таблица 7; рисунок 5). 

 

Таблица 7 – Предпочитаемые формы и методы преодоления профессиональных 
дефицитов, выбранные педагогами (инструкторами по физической культуре) (кол-во 
человек в %; по результатам анкетного опроса) 

Средства и методы 
преодоления 

профессионального 
дефицита 

Опытная группа (n=20) 
Количество человек 

 
В % соотношении 

 
Предпочитаемые виды образования и преодоления профессиональных дефицитов, 

профессионального роста 
Формальное (традиционное) 
образование 

6 30 % 

Неформальное образование 9 45 % 
Информальное образование 5 25 % 

Предпочитаемые формы преодоления профессиональных дефицитов 
Курсы повышения квалифи-
кации (переподготовки) 

7 35 % 

Стажировка 6 30 % 
Семинар 16 80 % 
Консультация 10 50 % 
Самообразование 12 60 % 
Взаимопосещение занятия 20 100 % 
Мастер-класс 20 100 % 
Вебинар 20 100 % 
Тренинг 20 100 % 
Форум 20  100 % 
Научно-практическая конфе-
ренция 

8 40 % 

Круглый стол 4 20 % 
Научная публикация 4 20 % 
Творческая группа 11 55 % 
Профессиональный конкурс 5 25 % 
Работа с наставником 11 55 % 
Работа в качестве наставника 3 15 % 
Индивидуальный образова-
тельный маршрут (ИОМ) 

15 75 % 
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Рисунок 5 – Соотношение потребности педагогов (инструкторов по физической  

культуре ДОО в получении образования различного вида, для преодоления  
профессиональных дефицитов и профессионального роста (в %)  

(по результатам анкетного опроса) 
 
Наиболее предпочитаемыми сред-

ствами, методами и формами преодо-
ления профессиональных дефицитов 
педагоги – инструктора по физической 
культуре назвали такие как: участие в 
мастер-классах, вебинарах, тренингах, 
форумах, взаимопосещение занятий – 
20 человек (100%). Кроме того, боль-
шой интерес вызвали такие формы вза-
имодействия как семинар, ее выбрали 
16 человек, или 80 % и разработка ин-
дивидуального образовательного 
маршрута профессионального роста, 
которая заинтересовала 15 педагогов, 
или 75 %. Остаются востребованными 
среди педагогов и такие формы, как ра-
бота с наставником, ее предпочли 11 
человек, или 55 %, а также участие в 
творческой группе – была выделена 11 
педагогами, или 55 % участников экс-
перимента. Необходимо отметить, что 
значительная часть педагогов – 12 че-

ловек, или 60 %, предпочитают преодо-
левать профессиональные дефициты 
через самообразование. Остаются вос-
требованными среди педагогов такие 
формы, как курсы повышения квали-
фикации, которую предпочли 7 чело-
век, или 35 % опрошенных и стажиров-
ка, ее отметили 6 педагогов, или 30 % 
человек. Менее востребованными, но 
интересными для педагогов, оказались 
такие формы, как научно-практическая 
конференция (предпочли лишь 8 чело-
век, или 40 %), круглый стол (4 челове-
ка, или 20 %), научная публикация (4 
человека, или 20 %), что говорит, о 
необходимости и мотивации педагогов 
на развитие научно-исследовательских 
компетенций (таблица 7; рисунок 6). 
Полученные предпочтения педагогов 
учитывались нами при разработке ин-
дивидуального образовательного 
маршрута. 
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Рисунок 6 – Предпочитаемые формы преодоления профессиональных 

дефицитов инструкторов (воспитателей) по физической культуре ДОО (в %) 
 
Выводы. 1 Разработана структура 

и содержание диагностических кон-
трольно-измерительных материалов, 
включающих тестовые задания различ-
ного уровня сложности, экспертные 
карты, а также карты самодиагностики, 
направленные для выявления професси-
ональных дефицитов и оценки уровня 
сформированности профессиональных 
компетенций инструкторов по физиче-
ской культуре ДОО. Подготовлены кар-
ты индивидуального образовательного 
маршрута, способствующие уровню 
профессионального роста педагогов. 

2 Результаты, полученные в ходе 
педагогической диагностики, направ-
ленной на выявление профессиональ-
ных дефицитов инструкторов по физи-
ческой культуре показали, что боль-
шинство педагогов имеет различные 
дефициты, связанные с реализацией 
ФГОС ДО и ФОП ДО при осуществле-
нии образовательной области «Физиче-
ское развитие» в ДОО г. Златоуста. В 
этой связи необходимы организация 

адресной помощи педагогам, испыты-
вающим профессиональные затрудне-
ния, а также пересмотр и трансформа-
ция системы профессиональной подго-
товки, повышения квалификации и пе-
реподготовки педагогов, которая долж-
на быть направлена как на повышение 
качества дошкольного образования в 
целом, так и качество подготовки педа-
гогических работников новой форма-
ции, способных реализовать принятую 
стратегию модернизации системы рос-
сийского образования и эффективно 
участвовать в реализации ООП до-
школьного образования в соответствии 
с требованиями ФГОС ДО и професси-
онального стандарта педагога. 

3 Анализ результатов, полученных 
в ходе анкетного опроса, с участием ин-
структоров по физической культуре 
ДОО г. Златоуста (регион Челябинской 
области) показал, что в последнее время 
усилился интерес со стороны педагоги-
ческих работников в участии различно-
го рода обучающих краткосрочных ме-
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роприятий, которые могут быть отнесе-
ны к неформальному образованию (ма-
стер-класс, вебинар, взимопосещение 
занятий, форум и т.д.), способствующих 
устранению профессиональных дефи-
цитов, развитию и совершенствованию 
профессиональных компетенций ряд из 
которых заканчивается выдачей серти-
фикатов в связи с активизирующейся 
проблемой педагогического портфолио. 
Использование карты индивидуального 
образовательного маршрута профессио-
нального роста педагогов создает до-
полнительный резерв и возможности 
для активизации педагогов к професси-
ональному развитию. 

4 Полученные на констатирую-
щем этапе педагогического исследова-
ния результаты послужили основой для 
построения индивидуальных образова-
тельных маршрутов профессионально-
го развития педагогов, преодоления 
профессиональных дефицитов и по-
строения модели методического сопро-
вождения, предназначенной для оказа-
ния адресной помощи инструкторам по 
физической культуре в актуальных для 
них вопросах физического воспитания 
детей дошкольного возраста. 
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ПРИРОДА АГРЕССИИ: ИНТЕГРАЛЬНЫЙ ПОДХОД 
 
Аннотация. Уровень агрессии в российском обществе является очень высоким. 

Сравнительные исследования показывают, что с точки зрения агрессии, грубости и 
ненависти к своему окружению россияне занимают первое место, по крайней мере, в 
Европе. Решение данной проблемы особенно актуально для педагогов и психологов, 
занимающихся воспитанием будущего поколения. 

В статье представлен интегральный подход к изучению природы агрессии, начи-
ная с периода античности. Исследования философов, аскетов, педагогов, психологов, 
биологов и антропологов указывают на существование разных видов агрессивности, 
которые могут быть как необходимы человеку для защиты себя, своего потомства, 
среды обитания, так и способствовать деструктивному поведению, причинению вреда 
другому человеку или самому себе. 

Более подробно рассмотрены мнения об изучаемой проблеме в православной ас-
кетике, этнопсихологии и педагогической антропологии, как редко встречающиеся в 
научной литературе. Психологические подходы представлены кратко, в связи с их из-
вестностью. Указаны подтвержденные на сегодняшний день представления отече-
ственных и зарубежных ученых о психогенетической природе агрессивного поведения. 

В результате анализа выявлен фактор, главным образом влияющий на профилак-
тику агрессивного поведения – ценностно-культурные установки в характере и спо-
собах проявления агрессивности на индивидуальном и социальном уровнях. 

Ключевые слова: агрессия, агрессивное поведение, агрессивность личности, гнев. 
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THE NATURE OF AGGRESSION: AN INTEGRAL APPROACH 

 
Annotation. The level of aggression in Russian society is very high. Comparative 

studies show that in terms of aggression, rudeness and hatred of their environment, Russians 
take first place, at least in Europe. The solution to this problem is especially important for 
teachers and psychologists involved in educating the future generation. 

The article presents an integral approach to the study of the nature of aggression, start-
ing from the period of antiquity. Research by philosophers, educators, psychologists, ascet-
ics, biologists and anthropologists indicates the existence of different types of aggressive-
ness, which may be necessary for a person to protect himself, his offspring, the environ-
ment, or contribute to destructive behavior, causing harm to another person or himself. 

Opinions about the problem under study in Orthodox asceticism, ethnopsychology and 
educational anthropology are considered in more detail, as they are rarely found in the sci-
entific literature. Psychological approaches are presented briefly due to their familiarity. The 
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currently confirmed ideas of domestic and foreign scientists about the psychogenetic nature 
of aggressive behavior are indicated. 

As a result of the analysis, a factor was identified that mainly influences the prevention 
of aggressive behavior - value-cultural attitudes in the nature and methods of manifestation 
of aggressiveness at the individual and social levels. 

Key words: aggression, aggressive behavior, aggressive personality, anger. 
 
Актуальность. Уровень агрессии 

в российском обществе зашкаливает. 
Институт психологии РАН констатиру-
ет: сравнительные исследования пока-
зывают, что с точки зрения агрессии, 
грубости и ненависти к своему окруже-
нию россияне занимают первое место, 
по крайней мере, в Европе [1]. 

В чем причина такой ситуации, что, 
где и как можно изменить – вопросы, ко-
торые стоят перед педагогами и психо-
логами нашей страны, ведь игнорирова-
ние данной проблемы может стать угро-
зой национальной безопасности. 

Цель работы: проанализировать 
природу агрессии человека с позиции 
интегрального подхода, выявить фак-
торы, главным образом определяющие 
агрессивное поведение личности. 

Организация и методы исследо-
вания. Самые ранние исследования 
агрессии в психологии относятся к 
началу XX века. Но гораздо раньше, 
еще в период античности, философы 
занимались изучением агрессии, а точ-
нее, гнева, в контексте познания души 
и ее состояний. Аристотель, например, 
определил гнев как «стремление к то-
му, что кажется нам возмездием за что-
нибудь, в чем мы видим незаслуженное 
оскорбление со стороны лица, не име-
ющего на то права, и нанесенное нам 
самим или кому-нибудь из близких», и 
прибавляет еще к этому сложному 
определению, что гнев сопровождается 
чувством неудовольствия [Цит. по: 10, 
с. 133].  

В первые века нашей эры, в аске-
тике, появились труды, посвященные 
пониманию гнева. Хотя рассматривае-
мые понятия – «агрессия» и «гнев» не 

идентичны, будет полезен многовеко-
вой опыт святых отцов для изучения 
природы данного явления. 

В православной аскетике гнев 
относится к числу смертных грехов и 
является страстью. Преподобный Ни-
кита Стифат поясняет разницу между 
страстью и грехом следующим обра-
зом: «Страсть в душе движется, а дела-
ние греховное телом видимо соверша-
ется» [Цит. по: 6, с. 129]. То есть стра-
стью называется какой-либо грех, если 
он повторяется часто и таится в душе 
долгое время. 

Слово «страсть», таким образом, 
происходит от глагола «страдать» и 
обозначает внутреннюю болезнь. 

Преподобный Иоанн Дамаскин 
различал три вида гнева: вспыльчи-
вость, злобу и мстительность; другие 
отцы различали гнев, ярость, досаду. В 
учении Самого Христа Спасителя 
изображены разные степени развития 
гнева, причем осуждению подлежит не 
только крайняя ненависть, но даже 
бранные слова в адрес другого челове-
ка, то есть стремление унизить его (см.: 
Мф. 5, 21–22). 

В религиозно-нравственном от-
ношении господство в человеке гнева 
свидетельствует вообще о недостатке в 
нем любви к Богу и ближнему и, в 
частности, исключает возможность 
присутствия в его душе терпения, кро-
тости, смиренномудрия, милосердия и 
не позволяет человеку совершать мо-
литвенный подвиг [6]. 

Но важно отметить, что у святых 
отцов встречается также понятие пра-
ведного гнева. Таковым он является, 
когда направлен против греха самого 
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человека, на мысль совершить нечто 
вредное для человеческой души. 

Таким образом, в святоотеческой 
традиции гнев – это дар Божий, данный 
человеку для борьбы с грехом. Святые 
отцы назвали его силой «тимос», что в 
переводе с греческого значит «горю», 
«пламенею», «страстно стремлюсь». По 
образному выражению святителя Васи-
лия Великого, эта «тимос-энергия» – 
«рвение-страсть» является как бы «не-
рвом души», сообщающим ей силу для 
постоянного утверждения в добрых де-
лах. Страстная сила «тимос» сама по 
себе безгрешна и даже желательна, как 
говорит С. М. Зарин, если является 
орудием достижения высших религи-
озно-нравственных целей. Но при эгои-
стической направленности воли чело-
века происходит склонение силы «ти-
мос» к худшим страстным грехам, к 
противоестественной страсти гнева. 
Тогда вся энергия «тимос» изливается в 
бурных порывах. Все силы сердечного 
возбуждения расходуются по поводу 
личных неудач, обид, огорчений. А за-
щищается теперь не слава Божия, а 
эгоизм и самость человека [Цит. по 6, с. 
130-132].  

Психологической основой гнева, 
по мнению святителя Феофана Затвор-
ника, является самолюбие, согласно 
преподобному Иоанну Лествичнику – 
возношение. Гнев вызывается различ-
ными внешними препятствиями, кото-
рые встречаются человеку на пути 
осуществления его личных целей, когда 
его воля приходит в столкновение с 
другой, не подчиняющейся ей волей, 
когда человек встречает, мнимо или 
действительно, несправедливое к себе 
отношение других людей. 

Преподобный Макарий Египет-
ский указал последовательность в раз-
витии страсти гнева: «…Худые дела 
зависят одно от другого: ненависть от 
раздражительности, раздражительность 
от гордости, гордость от тщеславия, 

тщеславие от неверия, неверие от же-
стокосердия, жестокосердие от нераде-
ния, нерадение от разленения, разлене-
ние от уныния, уныние от нетерпеливо-
сти, нетерпеливость от сластолюбия» 
[Цит. по 6, с. 136]. 

Таким образом, гнев может исхо-
дить от неудовлетворения какой-либо 
страсти человека, а значит причиной 
гнева, по мнению святых отцов, являет-
ся не другой человек или событие, а мы 
сами. 

В XIX веке гнев, как вид душевно-
сердечных чувствований, подробно 
рассмотрел К. Д. Ушинский в своей ра-
боте «Педагогическая антропология» 
[10]. Изучив мнение о гневе таких уче-
ных как Аристотель, Декарт, Спиноза, 
Локк, Рид, Броун, Бэн, Константин 
Дмитриевич сделал следующий вывод. 

Гнев является элементарным чув-
ством, относящимся к душевно-
сердечным. Его необходимо отличать 
от отвращения, ненависти, мести и дру-
гих сложных душевных состояний, в 
образовании которых не один гнев 
принимает участие. 

«Душа наша, встречаясь с препят-
ствиями к удовлетворению своих 
стремлений … стремится преодолеть 
эти препятствия и в этом стремлении 
своем собирает необходимые для того 
силы телесные или душевные. Вот это-
то извлечение сил для того, чтобы стать 
в уровень с препятствием, и выражает-
ся тем характеристическим чувством, 
которое мы называем гневом. В чувстве 
неудовольствия душа ощущает только 
болезненное влияние препятствия: в 
гневе же душа порывается удалить это 
препятствие. Порыв этот может перей-
ти в деятельность, может и не перейти, 
но самое ощущение душою этого по-
рыва будет уже чувством гнева. Вот 
почему гнев вообще проявляется как 
страсть, действующая порывисто: 
ослабевающая после каждого порыва и 
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вновь возникающая, если прежний по-
рыв не достиг удаления препятствия. … 

Цель гнева – если можно говорить 
о цели такого невольного чувства – со-
стоит в том, чтобы удалить препят-
ствия, представляющиеся в психиче-
ской деятельности. Вот почему от уда-
ления препятствий гнев душевный 
большею частью прекращается. Но по-
чему же, спрашивается, не только жи-
вотному, но даже и человеку свой-
ственно продолжать выражение своего 
гнева на таком предмете, который пе-
рестал уже быть препятствием? Это за-
висит уже как от перехода душевного 
гнева в органический, так и оттого, что 
представление предмета, возбудившего 
гнев, продолжает еще действовать в 
душе как препятствие к ее нормальной 
деятельности. … 

Повторяясь часто и сильно, гнев, 
чувствуемый порывами, производит 
заметный упадок сил, который объяс-
няется именно силою самих порывов и 
энергиею движений, им вызываемых, а 
энергия эта иногда бывает так велика, 
что человек потом сам удивляется соб-
ственным своим силам, которых и не 
подозревал в себе в спокойном состоя-
нии. Удар, нанесенный в гневе, может 
быть не только сильнее того, каким его 
хотел сделать человек, но даже силь-
нее, чем он мог его сделать в спокой-
ном состоянии. Вот почему так опасно 
предаваться гневу с детьми: рассер-
женный человек и сам не оценивает 
тяжести своих ударов. Повторяясь ча-
сто, гнев очень удобно переходит в по-
стоянное органическое состояние, как 
это заметил еще Аристотель. … 

Хотя из чувства гнева вырабаты-
вается много таких душевных состоя-
ний, которые осуждаются нравственно-
стью, но само по себе чувство гнева, 
равно как и чувство любви ни дурны ни 
хороши, и могут быть дурны или хо-
роши, смотря по содержанию тех пред-
ставлений, с которыми они связаны. 

Ненависть ко злу такое же достоинство, 
как и любовь к добру, и наоборот. Спа-
ситель гневался, изгоняя торгующих из 
храма; господь в библии часто пред-
ставляется гневающимся.... 

Чувство доброты и нежности как 
раз противоположно чувству гнева. 
Гнев рождается оттого, что душа вы-
нуждена препятствием скоплять свои 
физические силы, которых в настоящую 
минуту у ней недостает, чтобы стать в 
уровень с препятствием и удовлетво-
рить своим стремлениям, а чувство доб-
роты возрождается от противополож-
ных причин: именно тогда, когда душа 
испытывает, что у нее более сил, чем 
стремительности в ее стремлении. Из-
быток сил, сравнительно с стремитель-
ностью стремлений, отражается в душе 
чувством доброты, нежности и ласково-
сти, которое точно так же, как и чувство 
гнева, стремится индивидуализировать-
ся, сосредоточиться на каком-нибудь 
отдельном предмете и излиться на него» 
[Цит. по: 10, с. 136-139].  

Таким образом, К. Д. Ушинский в 
своих взглядах на гнев совпадает с его 
святоотеческим пониманием, объясняя 
целесообразность гнева (в борьбе со 
злом) и его опасность при страстном 
стремлении, возможности перехода 
душевного гнева в органический (что 
было отмечено еще Аристотелем).  

До начала XX века агрессивным 
считалось любое активное поведение, 
как доброжелательное, так и враждеб-
ное. Позднее этот термин стали упо-
треблять в более узком значении – как 
враждебное поведение или действия в 
отношении окружающих людей. 

В современной психологии пред-
ставлены различные теории, объясня-
ющие агрессию личности. Важно отме-
тить, что отечественные и зарубежные 
авторы, в большинстве своем, опреде-
ляют как более общее понятие «агрес-
сию», а «агрессивность» и «агрессив-
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ное поведение» рассматривают как вза-
имосвязанные, но не однозначные.  

Подробный обзор психологиче-
ских подходов к изучению агрессив-
ного поведения рассмотрен в работе 
М. Д. Гаралевой [2]. Кроме того, иссле-
дователь представила данные теории с 

точки зрения того, в какой мере авторы 
обращаются к понятию регуляции для 
объяснения и исследования психологи-
ческих механизмов агрессивного пове-
дения. Результаты данного анализа, до-
полненные нами, представлены в таб-
лице 1 [2, с.12; 3]. 

 
Таблица 1 – Различные психологические подходы к пониманию агрессивного  

поведения личности и его возможной регуляции 
Подходы  

к пониманию  
агрессивного  

поведения  
личности 

Представления об агрессивном поведении 
личности 

Возможность  
регуляции  

агрессивного  
поведения 

Этологический (К. 
Лоренц, Т. Томпсон, 
Р. Ардри, Дж.П. 
Скотт. 

Врожденная реакция организма Отсутствует 

Психоаналитический 
(З. Фрейд) 

Форма проявления врожденного инстинкта 
стремления к смерти (Танатос) 

Отсутствует 

Теория А Басса 
 

Агрессивное поведение обусловлено свойствами 
темперамента 

Возможна со зна-
чительными огра-
ничениями 

Теория помыслов к 
агрессии (в модифи-
кации – модель новых 
когнитивных связей) 
Л. Берковица 

В первоначальном виде – реализация потенци-
альной «готовности к агрессии». 
В итоговой модификации – внешняя реакция на 
негативное воздействие при интерпретации его 
как неприятного 

Возможна со зна-
чительными огра-
ничениями 

Психосоциальный 
подход (Э. Эриксон)| 

Форма поведения лиц с негативной и спутанной 
идентичностью 

Возможна 

Теория экзистенци-
альных потребностей 
Э. Фромма 

Выделяется два вида агрессии: 
1) доброкачественная агрессия – биологически 
адаптивное поведение, является реакцией на 
угрозу витальным интересам,  
2) злокачественная агрессия – не обусловлено 
биологической адаптацией, деструктивное пове-
дение 

Возможна 

Структурно-
динамический подход 
к агрессии Г. Аммона 

Рассматривает первоначально конструктивную 
агрессию как «Я функцию», которая может стать 
деструктивной вследствие специфических груп-
по-динамических влияний окружающего мира 
(если не находит выхода в созидательной дея-
тельности), составляя ядро психической болезни 

Возможна с огра-
ничениями 

Теория фрустрации 
(Д. Доллард, Н. Мил-
лер) 

Агрессивное поведение является следствием 
фрустрации 

Возможна 
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Социально-
когнитивный подход 
(А. Бандура, Дж. Рот-
тер) 

Специфическая форма социального поведения, 
выступающего следствием действия усвоенной 
индивидом агрессивной модели поведения соци-
ально значимого окружения 

Возможна 

Социально-
перцептивный подход 
(А. А. Реан) 

Поведение, в основе которого лежат устойчивые 
особенности мировосприятия (потенциально 
агрессивное восприятие, агрессивная интерпрета-
ция) 

Возможна 

Феноменологический 
(К. Роджерс) 

Аномальная форма человеческого поведения, не-
сообразующаяся с истинной природой человека 

Возможна 

Теория социального 
влияния Дж. Тедещи 

Принудительная форма социального влияния Возможна 

Теория переноса воз-
буждения Д. Зиль-
манна 

Результат возбуждения, которое испытывает ин-
дивид 

Возможна 

Теории поля К. Леви-
на 

Функция жизненного пространства личности Возможна 

Социально-
дефицитарный (Л. М. 
Семенюк, И. А. Фур-
манов) 

Форма поведения личности являющаяся след-
ствием деформации семьи и дефицита позитивно-
го воздействия на развивающуюся личность 

Возможна 

Теория  
принуждающей силы 
(С. Фишбах) 

Физическое насилие (сила принуждения) исполь-
зуется в качестве достижения желаемого тогда, 
когда исчерпаны (или отсутствуют) другие спо-
собы (сила убеждения). 

Возможна 

 
Очевидно, что большинство иссле-

дователей отмечают возможность регу-
ляции деструктивного поведения, по-
этому психолого-педагогическая работа 
по изучению агрессивности не просто 
целесообразна, но и необходима.  

Е. Г. Шестакова и Л. Я. Дорфман 
провели теоретический анализ агрессии 
в контексте, во-первых, ее дифферен-
циации на понятия агрессивного пове-
дения и агрессивности личности, во-
вторых, ее деструктивности («негатив-
ности») и конструктивности («позитив-
ности») [12]. Ниже представлены осо-
бенно важные, на наш взгляд, выводы 
данных авторов. 

1. Агрессия носит скорее гетеро-
генный, чем гомогенный характер. Во-
первых, понятие агрессии дифференци-
руется на понятия агрессивного пове-
дения и агрессивности личности. Во-

вторых, различаются значения агрес-
сивного поведения, в которых акцент 
делается на насилии и причинении вре-
да другому человеку, и значения, в ко-
торых агрессия рассматривается в кон-
тексте воли, самоутверждения, отстаи-
вания своего достоинства, личностного 
роста. Психологическим критерием та-
кой дифференциации может быть «об-
ладание Другим – самоутверждение». 
Другим критерием дифференциации 
агрессивного поведения может высту-
пать «деструктивность – конструктив-
ность». Эти два критерия дифференци-
ации агрессивного поведения являются 
скорее взаимодополняющими, чем 
тождественными. В свою очередь, зна-
чения агрессивности личности диффе-
ренцируются на «негативные» и «пози-
тивные». Психологическим критерием 
этой дифференциации может быть из-
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брано опять-таки «обладание Другим – 
самоутверждение».  

2. Агрессивное поведение и агрес-
сивность личности представляют собой 
сходные понятия. Их родство может 
проистекать, в частности, из близости 
родовых для них понятий поведения и 
личности. Хотя понятия агрессивного 
поведения и агрессивности личности 
являются сходными, они все же не рав-
ноценны. Причиной агрессивных дей-
ствий не всегда является агрессивность 
личности. И наоборот, агрессивность 
личности не всегда проявляется в от-
крытых агрессивных действиях. Агрес-
сивное поведение есть результат взаи-
модействия трансситуативных и ситуа-
тивных факторов [12]. 

В результате анализа понятия 
«агрессия» в психологии Т. Н. Курба-
това и А. А. Реан выделили три уровня 
в структуре агрессии [5, с. 92; 7, с. 107]. 

Первый уровень агрессии харак-
теризует человека как природное суще-
ство и проявляется в таких характери-
стиках темперамента, как возбудимость, 
раздражительность. На этом уровне 
агрессия проявляется скорее как актив-
ное состояние мобилизации, эмоцио-
нальное напряжение, как активация 
мозга, которая может быть адекватной 
или несколько превосходящей ситуа-
цию. В биологии хорошо известно, что 
эти состояния определяются в основном 
уровнем в крови конкретных гормонов 
(адреналин, норадреналин, тироксин и 
др.). Природная основа этой агрессии – 
необходимость защиты себя, своего 
потомства, своей среды обитания. 

Такое активное состояние рас-
сматривают как необходимое условие 
адаптации к жизненной среде, которая 
во многом зависит от таких черт жиз-
ненной позиции, как настойчивость, 
инициатива, упорство в достижении 
цели, преодолении препятствий. Эти 
качества часто присущи лидерам. 

Такой уровень «агрессии» можно 
рассматривать как биологически целе-
сообразную форму поведения, способ-
ствующую выживанию и адаптации 
(то, что у святых отцов называется 
«тимос»). 

На втором уровне агрессия про-
является как стремление к успеху, це-
ли, угроза. Обеспечивая также в этом 
случае деятельность необходимым 
уровнем активации, агрессия здесь 
проявляется в определенных способах 
и стилях поведения, связанных с не-
провоцируемым нападением, наруше-
нием норм общества. 

Третий уровень агрессии сопря-
жен с мотивацией, ценностями и уста-
новкой личности на готовность и пред-
почтительное использование насиль-
ственных средств для достижения сво-
их целей. 

Довольно долго агрессивность и 
хамство с одной стороны и неуверен-
ность и пассивность – с другой пыта-
лись представить и анализировать как 
некоторые полярные качества, непри-
емлемые с этической, медицинской и 
даже экономической точек зрения. 
Множество раз было доказано, что 
агрессивность и неуверенность нега-
тивно сказываются на здоровье как фи-
зическом, так и социальном, на эконо-
мических показателях, на уровне дохо-
да семьи и т. д. 

Развитие этой линии исследова-
ний привело еще к одному важному ре-
зультату: неуверенность и агрессив-
ность стали понимать как две разные 
формы проявления отсутствия уверен-
ности в себе. Понимание правильного 
соотношения уверенности в себе и 
агрессивности может стать основой 
решения человеком его внутренней 
проблемы самоутверждения (разумеет-
ся, при наличии социальной компе-
тентности и соблюдении этики). 

Итак, в психологии выделяется 
агрессивность как личностное свой-
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ство, обуславливающее деструктив-
ный, разрушительный тип поведения, и 
агрессия – как состояние возбужден-
ности нервной системы, связанное, в 
том числе и с особенностями темпера-
мента и проявляющееся в эмоциях гне-
ва, нетерпения, раздражительности, 
злости. 

Корни гнева и агрессии могут 
находиться в различных психологиче-
ских проблемах человека, в частности – 
в неуверенности. При работе с агрес-
сивными личностями следует, прежде 
всего, выявить причину такого поведе-
ния [6]. 

О влиянии социума на агрессив-
ность личности свидетельствуют и ан-
тропологические исследования [9]. 

Антропологи М. Мид и А. Карди-
нер считали, что появление тех или 
иных черт характера напрямую связаны 
со спецификой социализации.  

Маргарет Мид пришла к выводу, 
что агрессивность возникает из-за не-
достатка любви и заботы, а внимание и 
нежность прямо ведут к доброжела-
тельности и пацифизму.  

Австрийский культурантрополог 
И. Эйбл-Эйбесфельд сравнивал отно-
шение к детям у миролюбивых и воин-
ственных народов. Оказалось, что лю-
бящие родители были как в сознатель-
но миролюбивых, так и в свирепых 
племенах. Но почему тогда одни вы-
растают агрессорами, а другие пацифи-
стами? По мнению Эйбл-Эйбесфельда, 
это происходит из-за разного отноше-
ния в культурах к агрессивности. 

Везде он обнаруживал, что: «Ре-
бенок учится быть членом общества, 
благодаря любви он идентифицирует 
себя с членами своей группы и таким 
образом готовится принять правила по-
ведения и законы своего общества. От-
дельные формы социализации направ-
лены на поощрение или усмирение его 
агрессивности, воспитывают в нем ге-
роизм или послушание, но в основе 

всего этого лежит любовь» [Цит. по 9, 
с.103]. 

И одновременно Эйбл-
Эйбесфельд убежден, что воспитание, 
лишенное ласки, создает ущербную 
личность, которая не чувствует привя-
занности к своей группе [9].  

Интересной в контексте заявлен-
ной темы выступает биологическая 
теория агрессивного поведения. Ее 
предпосылки можно найти в работах 
древнегреческих врачей и мыслителей 
(Гиппократ, Аристотель), философов 
позднего Средневековья. Впоследствии 
теорию, объясняющую природу агрес-
сии биологическими факторами, разви-
вали Чарльз Дарвин, Чезаре Ломброзо 
и др. [4]. 

На сегодняшний день данная тео-
рия постулирует наличие мозгового 
субстрата или функций, лежащих в ос-
нове агрессивного поведения. Благода-
ря исследованиям нейробиологов, про-
водившимся в прошлом веке, удалось 
обозначить роль структур лимбической 
системы, а именно: миндалины, гиппо-
кампа, гипоталамуса, поясной извили-
ны, а также таких структур, как остров-
ковая и преоптическая области коры, 
стриатум и пр. в формировании агрес-
сивных реакций человека и животных. 
Согласно имеющимся данным, функ-
циональные или морфологические ано-
малии в одной или нескольких из этих 
структур, повреждение связей между 
ними способствуют увеличению вос-
приимчивости к чрезмерной стимуля-
ции, что приводит к патологической 
импульсивной агрессии и проявлению 
насилия [4]. 

Делая обзор современных иссле-
дований, Е. К. Ковш, Е. В. Воробьева и 
П. Н. Ермаков приводят подтвержден-
ные на сегодняшний день представле-
ния отечественных и зарубежных уче-
ных о психогенетической природе 
агрессивного поведения: 
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1. Ученые выделяют около шести 
медиаторных систем головного мозга (в 
их числе серотонинергическая, катехо-
ламинергическая, опиоидергическая и 
др.), участвующих в регуляции и кон-
троле агрессивного поведения. Несо-
мненной считается роль нейромодуля-
торов-моноаминов (серотонина, дофа-
мина, норадреналина) в формировании 
индивидуальных особенностей агрес-
сивности.  

2. Гены, кодирующие информа-
цию об организации обонятельной, 
гормональной, серотониновой (медиа-
торных) систем, являются кандидатами, 
обусловливающими наследственные 
особенности агрессивного поведения. 

3. Взаимосвязь агрессивности с 
высоким содержанием тестостерона в 
крови исследовалась многими учены-
ми. Было доказано, что мужчины, в 
крови которых содержится большое 
количество андрогенов (половых гор-
монов), демонстрируют высокую 
склонность к преступности, аддитив-
ному, экстремальному и активному 
сексуальному (большое количество по-
ловых партнеров) поведению. Исследо-
вания показывают, что высокий уро-
вень тестостерона связан с антисоци-
альными и криминальными формами 
поведения, а также с II типом алкого-
лизма, склонностью к психопатизации 
личности. 

4. Исследование влияния социаль-
но-экономического статуса на актив-
ность серотониновой системы проде-
монстрировало наличие высокого 
уровня агрессивности при низком со-
циально-экономическом статусе у лю-
дей с генотипами SS и LS. 

5. Безусловно, важную роль в раз-
витии изучаемых признаков играет 
среда, но на сегодняшний день суще-
ствует мнение о том, что она лишь 
«накладывается» на генетические раз-
личия, способствуя или препятствуя их 
развитию. 

Неадекватно высокий уровень 
агрессивности, как правило, связывают 
с хронически низкой активностью се-
ротониновой системы. Однако в основе 
ее дефектности лежит взаимодействие 
биологических и социальных факторов 
на уровне молекулярных механизмов. 
Были проведены исследования гено-
тип-средового взаимодействия у макак-
резусов, воспитывавшихся матерями и 
в изоляции. Отсутствие материнской 
заботы усиливает агрессивность осо-
бей, гомозиготных по S-промотору гена 
SLC6A4, но не влияет на гомозигот LL 
и гетерозигот [4]. 

В завершении интегративного об-
зора природы агрессии приведем ре-
зультаты исследования, проведенного 
Т. А. Хагуровым [10]. 

В результате анализа признанных 
в современной науке теорий агрессии- 
и девиантности, автор пришел к заклю-
чению, что влияние биологических 
факторов на человеческую агрессив-
ность не является определяющим, а 
опосредуется воздействием внешней 
среды. Аналогичным образом, психо-
логические корни агрессии в структуре 
личности, так же следует искать в раз-
нообразных средовых влияниях. Т. А. 
Хагуров отметил, что, согласно по-
следним достижениям психологии, че-
ловек не реагирует на стимулирующие 
средовые воздействия непосредствен-
но, но процесс выработки реакции свя-
зан со значительным задействованием 
когнитивных и эмоциональных процес-
сов. В зависимости от того, как инди-
вид интерпретирует складывающуюся 
ситуацию, на что, помимо собственно 
ситуации, огромное воздействие оказы-
вает структура характера, он будет 
склонен либо к агрессивному, либо к 
миролюбивому поведению. Жестокость 
или склонность к насилию, агрессив-
ность – все это элементы характера, 
приводящие к формированию опреде-
ленного типа личности – личности, не 
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испытывающей отвращения к агрессии, 
принимающей ее, как нечто естествен-
ное. Формирование же характера во 
многом связано со спецификой соци-
альных условий, определяющих влия-
ние общества на процесс социализации. 
Исходя из сказанного, можно конста-
тировать, что склонность воспринимать 
различные ситуации социального взаи-
модействия как поле для проявления 
агрессивности и готовность к агрессии, 
коренящаяся в характере – есть два 
взаимосвязанных аспекта, изучаемого 
нами феномена, обусловленных соци-
альных контекстом. Сам социальный 
контекст, напоминают нам психологи-
бихевиористы, является производите-
лем огромного количества «посылов к 
агрессии». Таким образом, основное 
исследовательское поле феномена че-
ловеческой агрессивности – состояние 
общества. 

Исследуя наиболее значительные 
факторы влияния социума на формиро-
вание черт характера и форм мировос-
приятия, Т. А. Хагуров пришел к выво-
ду, что истоки агрессии следует искать 
именно в специфике ценностей совре-
менного общества, при этом, внешним 
фактором выступают материальные 
условия жизни – результат реализации 
этих ценностей. Таким образом, важно 
рассматривать не то, как люди суще-
ствуют (хотя, безусловно, и это имеет 
большое значение), а то, во что они ве-
рят, к чему стремятся, что определяет в 
общем их мироощущение, мировоспри-
ятие и, в конечном счете, общее отно-
шение к агрессии. 

Подводя итоги проделанной рабо-
ты, Т. А. Хагуров подтверждает глав-
ный тезис своего исследования, заклю-
чающийся в признании определяющей 
роли ценностно-культурных установок 
в характере и способах проявления 
агрессивности на индивидуальном и 
социальном уровнях [11]. 

Об огромном влиянии ценностей, 
идеалов на уровень агрессивности 
людей говорит и заведующий отделом 
клинической психологии Научного 
центра психического здоровья, к. псих. 
н. С. Н. Ениколопов [1]. 

Характеризуя нынешний мораль-
ный климат в нашей стране, ученый 
определяет его как «моральное бездо-
рожье», по названию книги, изданной на 
Западе в конце прошлого века. В ней 
характеризовалась ситуация, сложивша-
яся в Европе на рубеже 70-80 годов, ко-
гда старая мораль рухнула, а новая еще 
не народилась, и человек остался без 
колеи. Нечто подобное переживает сей-
час и Россия, отмечает С. Н. Еникопо-
лов: «Одна идеология ушла, а другой у 
нас нет. И на арену выходят люди с эк-
зистенциальным вакуумом в голове, 
вследствие чего они становятся легко 
манипулируемы. Я видел нескольких 
человек, которые ехали в ИГИЛ (орга-
низация запрещена в России). Но было 
ощущение, что, если бы за них взялся 
другой манипулятор, они бы поехали к 
голодающим детям Африки или еще ку-
да-нибудь. Это скорее идеологическое 
бездорожье, нежели моральное» [1]. 

А ведь еще в XIX веке свт. Фео-
фан Затворник – основоположник пра-
вославной психологии, отмечал, что 
«духовные потребности выше всех, и 
когда они удовлетворяются, то другие 
хоть и не будут удовлетворяемы, покой 
бывает; а когда они не удовлетворяют-
ся, то, будь все другие удовлетворяемы 
богато, покоя не бывает. Почему удо-
влетворение их и называется единым на 
потребу [это то, что согласно христиан-
скому учению имеет действительную 
ценность, – это попечение о том, чтобы 
угодить Богу, попечение о спасении 
своей бессмертной души – прим. 
автора]… 

Когда удовлетворяются духовные 
потребности, то они научают человека 
поставлять в согласие с ними удовле-
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творение и прочих потребностей, так 
что ни то, чем удовлетворяется душа, 
ни то, чем удовлетворяется тело, не 
противоречит духовной жизни, а ей 
способствует – и в человеке водворяет-
ся полная гармония всех движений и 
обнаружений его жизни: гармония 
мыслей, чувств, желаний, предприятий, 
отношений, наслаждений. И се – рай! 
Напротив, когда дух не удовлетворяет-
ся и сие единое на потребу забыто, то-
гда все другие потребности разбегают-
ся в разные стороны и каждая требует 
своего, и как их куча, то голоса их, как 
шум на базаре, оглушают бедного че-
ловека, и он мечется то туда, то сюда 
как угорелый за удовлетворением 
их…» [8]. 

Заключение. Интегративный 
подход к изучению природы агрессии 
выявил, что в философии, аскетике, пе-
дагогике, психологии, биологии, со-
циологии разделяются понятия агрес-
сия, агрессивность и агрессивное пове-
дение. Причем агрессия (гнев) может 
быть как конструктивной, так и де-
структивной. По сути – это энергия, 
данная человеку на исправление ситуа-
ции, сила, чтобы убрать препятствия по 
достижению цели. Но вот цель может 
быть созидательной или разрушитель-
ной для человека. Разрушительная цель 
завязана на человеческом эгоизме. 
Психическое (душевное) состояние 
влияет на тело человека и наоборот. 
Подтверждением этому является не 
только понимание человека в христи-
анской антропологии (человек есть те-
ло и разумная душа), но и психосома-
тика – раздел медицины, изучающий 
взаимоотношения психических и сома-
тических процессов, тесно связываю-
щих человека с окружающей социаль-
ной средой. Пытаясь удовлетворить по-
требности в последовательности, ука-
занной А. Маслоу, человек часто теряет 
душевный покой и ведет себя деструк-
тивно. Начинать же надо с удовлетво-

рения духовных потребностей. Поэто-
му действенной профилактикой агрес-
сивного поведения будущего поколе-
ния, является ориентация государства 
на традиционные нравственные, духов-
ные ценности, которая будет распро-
страняться на все социальные институ-
ты воспитания, особенно средства мас-
совой информации.  
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ОЦЕНКА ПАРАМЕТРОВ ПРОСТОЙ ЗРИТЕЛЬНО-МОТОРНОЙ РЕАКЦИИ 

ПРИ ПОДГОТОВКЕ К СОРЕВНОВАНИЯМ  
У КВАЛИФИЦИРОВАННЫХ ТАНЦОРОВ-СПОРТСМЕНОВ 

 
Аннотация. Проблема системности сведений о функциональном состоянии цен-

тральной нервной системы в танцевальном спорте является актуальной. В представ-
ленной работе отражены результаты исследования некоторых психофизиологических 
показателей работоспособности воспитанников танцевально-спортивного центра 
«Виктория» г. Челябинска, полученные на протяжении годичного макроцикла. Пока-
зана необходимость их учета в планировании процесса подготовки квалифицирован-
ных танцоров-спортсменов с целью сохранения здоровья и достижения целесообраз-
ных показателей в высоко конкурентной спортивной деятельности.  

Ключевые слова: танцевальный спорт, подготовка квалифицированных 
спортсменов, соревновательная деятельность, физиология спорта, функциональное 
состояние центральной нервной системы, зрительно-моторная реакция. 
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EVALUATION OF THE PARAMETERS OF A SIMPLE VISUAL-MOTOR  

REACTION IN PREPARATION FOR COMPETITIONS QUALIFIED DANCERS-
ATHLETES 

 
Abstract. The problem of consistency of information about the functional state of the 

central nervous system in dance sports is relevant. The presented work reflects the results of 
a study of some psychophysiological performance indicators of pupils of the dance and 
sports center «Victoria» in Chelyabinsk during a one-year macrocycle. The necessity of tak-
ing them into account in planning the process of training qualified dancers-athletes in order 
to preserve health and achieve appropriate indicators in highly competitive sports activities 
is shown.  

Keywords: dance sports, training of qualified athletes, competitive activity, physiolo-
gy of sports, functional state of the central nervous system. 

 
Актуальность. Экспресс оценка 

функционального состояния централь-
ной нервной системы возможна при 
помощи использования простой зри-

тельно-моторной реакции (ЗМР). Она 
охарактеризует как работоспособность 
организма в целом, так и частные ас-
пекты, среди которых, например, время 
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реакции, устойчивость реакции, уро-
вень функциональных возможностей и 
другое [5]. В спорте, а именно, танце-
вальном, результаты данной методики 
отражают готовность танцора-
спортсмена быстро реагировать на из-
меняющиеся условия исполнения про-
граммы на соревнованиях, делая ее бо-
лее зрелищной, позволяют предупре-
дить развитие переутомления и, как 
следствие, минимизировать травмы. 
Стоит отметить, большое значение 
имеет оценка функционального состоя-
ния ЦНС при организации тренировоч-
ных мероприятий, планировании их 
объема в сложнокоординационных ви-
дах спорта. Удобна представленная ме-
тодика и тем, что обработка результа-
тов производится в специальной систе-
ме и отображается наглядно в протоко-
лах в виде таблиц и графиков. В нашем 
случае программа разработана компа-
нией «Нейрософт» и активно использу-
ется в обследованиях спортсменов ла-
бораторией кафедры спортивной меди-
цины и физической реабилитации 
Уральского государственного универ-
ситета физической культуры, совмест-
но с которой и проведено исследова-
ние.  

Цель исследования – изучить 
функциональное состояние ЦНС на ос-
нове простой зрительно-моторной ре-
акции в течение годичного макроцикла 
и использовать полученные сведения в 
адаптации тренировочного плана для 
достижения оптимальной работоспо-
собности и сохранения здоровья у ква-
лифицированной танцевально-
спортивной пары. 

Методы исследования. Работа 
осуществлялась на основе анализа ли-
тературных источников и информации 
Всероссийской федерации танцеваль-
ного спорта, брейкинга и акробатиче-
ского рок-н-ролла, обобщения соб-
ственного педагогического опыта, ком-
пьютерной диагностики, обработки 

данных с использованием статистиче-
ских характеристик (среднее значение 
и среднеквадратичное отклонение), 
определения коэффициента точности 
выполнения заданий по формуле Уипп-
ла, расчета критериев Лоскутовой и 
вычисления изменения значений в про-
центном соотношении. 

Результаты. Танцевально-
спортивная деятельность за счет необ-
ходимости проявления высокого уров-
ня различных способностей во время 
исполнения конкурсных вариаций или 
отдельных элементов, учебных связок 
относится к тем видам, что вызывают 
значительное напряжение всех струк-
тур нервной системы. Как показано ав-
торами в материалах Всероссийской 
конференции, это обуславливается до-
статочно большим количеством враща-
тельных, разноритмических, динамич-
ных движений; удержанием некоторых 
позиций; уходом от столкновений и 
выбором наиболее рационального по-
ложения на паркете; необходимостью 
быстрого принятия решений при этом и 
т. д. [1]. Поэтому с целью предупре-
ждения сбоев в ее работе, особенно пе-
ред важными стартами, с помощью 
анализа данных, получаемых на основе 
простой зрительно-моторной реакции, 
могут быть внесены коррективы в ин-
дивидуализированный процесс подго-
товки квалифицированных танцеваль-
но-спортивных пар. Так экспресс мето-
дика изучения состояния ЦНС нами 
была реализована в подготовительном 
периоде годичного макроцикла и нача-
ле соревновательного – накануне 
окружного чемпионата по танцеваль-
ному спорту. Помимо этого, она при-
менена и в восстановительном цикле 
танцевально-спортивного дуэта.  

Коллективом авторов в Ульянов-
ском медико-биологическом журнале 
отражено, что «параметры простой зри-
тельно-моторной реакции характеризу-
ют нейродинамические процессы в 
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ЦНС, а именно возбудимость коркового 
отдела зрительного анализатора, ско-
рость проведения возбуждения по ре-
флекторной дуге до эффектора включи-
тельно» [2, с. 39]. Поэтому они право-
мерно нами использованы с целью до-
полнения тренировочного плана танцо-
ров-спортсменов. Танцорам-
спортсменам предлагалось в ответ на 
световой раздражитель, появляющийся 
с разными временными промежутками 
на экране монитора, ведущей рукой 
осуществлять нажатие кнопки мыши. 
При этом работа проводилась на основе 
бинокулярного восприятия. Оценива-
лась латентная и моторная фазы реак-
ции. Первая отражала восприятие и 
идентификацию стимула, вторая – непо-
средственное выполнение движения. 

Так во второй половине подгото-
вительного периода после использова-
ния волнообразного механизма повы-

шения нагрузки в течение трех месяцев 
до предельных величин, у партнера вы-
явлена незначительно сниженная рабо-
тоспособность. Отмечено состояние, 
характерное для начальных стадий 
утомления, монотонии и при астениза-
ции организма при различных заболе-
ваниях. Соответственно определено 
ослабленное внимание и увеличение 
времени выполнения задания. Уровень 
функциональных возможностей ЦНС 
согласно теории Лоскутовой опреде-
лялся как средний. 

Проанализировав результаты 
партнерши, установлено, что среднее 
значение времени сенсомоторной реак-
ции, на тот момент, у нее составляло 
235,2 мс – являлось низким, устойчи-
вость внимания нарушенной. Поэтому 
ее работоспособность характеризова-
лась так же сниженной, хотя и несуще-
ственно.  

 
Таблица 1 – Значения критериев Лоскутовой, полученные на основе простой 

ЗМР у участников танцевально-спортивного дуэта в подготовительном периоде  

Название шкалы Значение Единицы изме-
рения Интерпретация 

Партнер 
Функциональный уровень 
системы 4,72 1/с2 Средний 

Устойчивость реакции 1,85 1/с Средний 
Уровень функциональных 
возможностей 3,62 1/с2 Средний 

Партнерша 
Функциональный уровень 
системы 4,37 1/с2 Низкий 

Устойчивость реакции 2,07 1/с Высокий 
Уровень функциональных 
возможностей 3,59 1/с2 Средний 

 
С целью предупреждения наступ-

ления дальнейшего патологического 
состояния в виде переутомления у пары 
танцоров-спортсменов на этапе ранних 
и главных стартов, была предложена 
программа тренировок, в которой 
уменьшена доля смешанных нагрузок 
при увеличении процента тех, что осу-
ществляются за счет аэробного меха-

низма ресинтеза АТФ. Так в предсо-
ревновательные и соревновательные 
микроциклы были введены по две тре-
нировки аэробного характера, продол-
жительностью 1,5 часа каждая, в виде 
кросса на 4,5 км по лесному массиву и 
последующего стретчинга. Бег осу-
ществлялся в среднем темпе при ЧСС 
145-155 уд/мин. Эта необходимость 
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возникла на основе полученных данных 
и того утверждения, что большие объе-
мы сложнокоординационной работы, 
каким является спортивный танец, ис-
тощают нервную систему и ведут к 
снижению результативности в после-
дующем. Таким образом, размеренная 
нагрузка, предложенная через цикличе-
ские виды деятельности, должна была 

повысить качество анаболических про-
цессов в организме, способствовать 
восстановлению и запасу ресурсов. 
Обозначим, что соревновательный пе-
риод у танцоров-спортсменов при этом 
достаточно протяженный по сравнению 
с другими видами спорта (например, 
чир спортом) и длился в течение семи 
месяцев. 

 
Таблица 2 – Значение некоторых расчетных показателей по итогам проведения 

простой ЗМР у партнера в начале соревновательного периода 
Название шкалы Значение Единицы  

измерения Интерпретация 

Среднее значение времени 
реакции 194,97 мс Высокая скорость сенсомо-

торной реакции 
Среднеквадратичное откло-
нение 43,47 мс  

Количество стимулов 69   

Общее число ошибок 2  Устойчивость внимания 
снижена 

Число пропусков 0   

Число преждевременных 
нажатий 2   

Коэффициент точности Уи-
ппла 0,97  Высокая точность 

Критерии Лоскутовой 
Функциональный уровень 
системы 5,22 1/с2 Высокий 

Устойчивость реакции 2,89 1/с Высокая 

Уровень функциональных 
возможностей 4,64 1/с2 Высокий 

Оценка работоспособности 

По скорости реакции 195 В норме 

По функциональному уров-
ню системы 5,22 В норме 

По устойчивости реакции 2,89 В норме 

По уровню функциональных 
возможностей 4,64 В норме 

Итоговый вывод по работоспособности 
Работоспособность в норме, оптимальная. Состояние характеризуется уравновешенностью 
процессов в ЦНС. Соответствует хорошему самочувствию, настроению, комфортности. 
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Таблица 3 – Значение некоторых расчетных показателей по итогам проведения 
простой ЗМР у партнерши в начале соревновательного периода 

Название шкалы Значение Единицы изме-
рения Интерпретация 

Среднее значение времени 
реакции 206,93 мс Средняя скорость сенсомо-

торной реакции 
Среднеквадратичное откло-
нение 35,57 мс  

Количество стимулов 70   

Общее число ошибок 0  Устойчивость внимания в 
норме 

Число пропусков 0   
Число преждевременных 
нажатий 0   

Коэффициент точности Уи-
ппла 1  Высокая точность 

Критерии Лоскутовой 
Функциональный уровень 
системы 5,23 1/с2 Высокий 

Устойчивость реакции 3,28 1/с Высокая 
Уровень функциональных 
возможностей 4,93 1/с2 Высокий 

Оценка работоспособности 
По скорости реакции 207 В норме 
По функциональному уров-
ню системы 5,23 В норме 

По устойчивости реакции 3,28 Ограничена 
По уровню функциональных 
возможностей 4,93 В норме 

Итоговый вывод по работоспособности 
Работоспособность в норме, оптимальная. Состояние характеризуется уравновешенностью 
процессов в ЦНС. Соответствует хорошему самочувствию, настроению, комфортности. 

 
Согласно представленным данным 

в таблицах 2 и 3, отмечен высокий уро-
вень функциональных возможностей 
ЦНС у обоих партнеров. Результаты 
получены за несколько дней до чемпи-
оната Уральского федерального округа 
по танцевальному спорту, состоявше-
муся в административном центре – г. 
Екатеринбург 26-27.02.2023. Участие в 
нем обеспечивало допуск впоследствии 
на соревнования всероссийского мас-
штаба. Стоит отметить, что танцеваль-
но-спортивный дуэт, выступающий в 

дисциплине латиноамериканская про-
грамма, получил по итогам рассматри-
ваемого турнира пятое место в классе и 
набрал 1,5 очка для перехода в следу-
ющий класс мастерства по данным 
ФТСАРР [4].  

На рисунке 1 наглядно зафиксиро-
вано улучшение итоговых значений в 
процентном соотношении по трем 
классическим критериям Лоскутовой 
после внесения отмеченных корректив 
в тренировочный процесс. 
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Партнерша 19,68 58,45 37,33
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ФУС – функциональный уровень системы; 
УР – устойчивость реакции; 
УФВ – уровень функциональных возможностей. 

 

Рисунок 1 – Динамика результатов в соревновательном периоде  
по отношению к подготовительному  

 
В середине переходного периода 

использование простой ЗМР вновь вы-
ступило контролем функционального 
состояния ЦНС. Полученные значения, 
отраженные в таблице 4, убеждают нас 

в корректности изменений тренировоч-
ного плана и рациональности исполь-
зования указанной методики в ходе 
изучения работоспособности танцоров-
спортсменов. 

 
Таблица 4 – Значения критериев Лоскутовой, полученные на основе простой 

ЗМР у участников танцевально-спортивного дуэта в переходном периоде  
Название шкалы Значение Единицы изме-

рения Интерпретация 

Партнер 
Функциональный уровень 
системы 5,06 1/с2 Высокий 

Устойчивость реакции 2,86 1/с Высокий 
Уровень функциональных 
возможностей 4,61 1/с2 Высокий 

Партнерша 
Функциональный уровень 
системы 4,82 1/с2 Средний 

Устойчивость реакции 2,39 1/с Высокий 
Уровень функциональных 
возможностей 3,98 1/с2 Высокий 
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С целью получения системного 
заключения, в текущем макроцикле 
(2023-2024 гг.) вновь изучается ряд ин-
тегральных психофизиологических ха-
рактеристик, отражающих латентный и 
моторный периоды реакции на визу-
альный раздражитель. Помимо этого в 
исследование введены и другие мето-
дики – теппинг-тест, изучение реакции 
на движущийся объект, оценка внима-
ния, определение реакции выбора, ис-
следование помехоустойчивости [3]. 

Заключение. Использование экс-
пресс механизма оценки функциональ-
ного состояния ЦНС позволило до-
стичь желаемых результатов в соревно-
вательном периоде у танцоров-
спортсменов за счет корректировки 
тренировочного плана. Организованное 
исследование показало надежность и 
необходимость применения компью-
терных технологий в изучении состоя-
ний спортсмена. Отметим, это позволи-
ло сформировать системные данные, 
выявить определенные закономерно-
сти, получить их интерпретацию в ко-
роткие временные промежутки и при-
нять меры.  
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КЛАСТЕРИЗАЦИЯ ЮНЫХ СПОРТСМЕНОВ, ЗАНИМАЮЩИХСЯ КАРАТЭ, 

НА ВЕСОВЫЕ КАТЕГОРИИ 
 

Аннотация. Анализ федерального стандарта и программно-нормативной доку-
ментации показал, что юноши 12-13 лет в каратэ не всегда распределение программ-
ного материала осуществляется с учетом весовых категорий и компонентов подготов-
ленности (физической, функциональной, технико-тактической и психофизиологиче-
ской), обеспечивающие бойцу достижение результатов в соревнованиях. Таким обра-
зом, нарушается принцип специализированной подготовки и создаются препятствия 
для повышения мастерства юных спортсменов. Проведено изучение антропометриче-
ских показателей юных спортсменов, занимающихся каратэ. Кластерный анализ поз-
волил определить, что показатели массы тела юношей 12-13 лет формируются в две 
сравнительно однородные группы, которые можно характеризовать как легкая и тя-
желая весовые категории. Дефицит данных, содержащих информацию о выборке объ-
ектов в третьей группе, свидетельствует об отсутствии средней весовой категории как 
таковой у юношей 12-13 лет в каратэ на этапе спортивной специализации. 

Ключевые слова: каратэ, юные спортсмены, длина и масса тела, весовые ка-
тегории. 
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CLUSTERIZATION OF YOUNG ATHLETES DOING KARATE INTO WEIGHT 

CATEGORIES 
 
Annotation. An analysis of the federal standard and program-normative documenta-

tion showed that karate boys aged 12-13 years old do not always distribute program material 
taking into account weight categories and components of preparedness (physical, functional, 
technical-tactical and psychophysiological), ensuring the fighter achieves results in competi-
tions. Thus, the principle of specialized training is violated and obstacles are created to im-
prove the skills of young athletes. A study of anthropometric indicators of young athletes 
involved in karate was carried out. Cluster analysis made it possible to determine that the 
body weight indicators of 12-13 year old boys are formed into two relatively homogeneous 
groups, which can be characterized as light and heavy weight categories. The lack of data 
containing information about the sample of objects in the third group indicates the absence 
of an average weight category as such among 12-13 year old boys in karate at the stage of 
sports specialization.  

Key words: karate, young athletes, body length and weight, weight categories. 
 



73 

Акутальность. Возраст 12-13 лет 
характеризуется активным половым со-
зреванием мальчиков. Данный возраст 
согласно Федеральному государствен-
ному стандарту спортивной подготовки 
по виду спорта «каратэ» (Приказ Мини-
стерства спорта РФ от 30 ноября 2022 г. 
№ 1093) [10] соответствует учебно-
тренировочному этапу (этап спортивной 
специализации) спортивной подготовки. 
Однако, анализ федерального стандарта 
и программно-нормативной документа-
ции показал, что юноши 12-13 лет в ка-
ратэ не всегда распределение про-
граммного материала осуществляется с 
учетом весовых категорий и компонен-
тов подготовленности (физической, 
функциональной, технико-тактической 
и психофизиологической), обеспечива-
ющие бойцу достижение результатов в 
соревнованиях. Таким образом, наруша-
ется принцип специализированной под-
готовки и создаются препятствия для 
повышения мастерства юных спортсме-
нов. 

Эффективность подготовки 
спортсменов в единоборствах и боевых 
искусствах, к которым относится ка-
ратэ, обуславливается различными 
факторами, среди которых – уровень 
физического развития. Показатели дли-
ны и массы тела в каратэ позволяют 
отнести спортсмена в конкретной весо-
вой категории – легкой и тяжелой. Так, 
анализ правил соревнований по каратэ 
свидетельствует о том, что для юношей 
12-13 лет проводится разделение на ве-
совые категории, однако специалисты и 
ФССП не акцентируют внимание на 
легких и тяжелых категориях. Отсут-
ствие такой дифференциации не позво-
ляет качественно организовывать мно-
голетнюю подготовку, которая в 12-14 
лет должна приобретать специализиро-
ванный характер [2, 4, 5, 6, 8, 9, 10, 11].  

Изучение теоретического и прак-
тического опыта подготовки спортсме-
нов в каратэ позволяет определить та-

кое противоречие, как необходимость 
реализации принципа учета индивиду-
альных особенностей физического раз-
вития и подготовленности юношей 12-
13 лет с целью оптимизации специали-
зированной подготовки и отсутствие 
деления в ФССП на различные весовые 
категории. 

Цель работы: обоснование кла-
стеризации на весовые категории юно-
шей 12-13 лет, занимающихся каратэ. 

Организация и методы исследо-
вания. Исследования проводились с 
сентября 2020 по август 2023 года на 
базе боевого клуба «Спарта» (г. Смо-
ленск). В констатирующей части ис-
следования приняли участие 48 юно-
шей (I-III взрослый разряд) в возрасте 
12-13 лет – этап спортивной специали-
зации. В формирующей части исследо-
вания приняли участие две группы 
спортсменов массовых разрядов 12-13 
лет – контрольная (КГ) и эксперимен-
тальная (ЭГ) в количестве 48 человек 
из числа юношей 12-13 лет боевого 
клуба «Спарта» (г. Смоленск). 

Проводилось изучение показате-
лей длины и массы тела, окружности 
грудной клетки, жировой и мышечной 
массы юных спортсменов, для их оцен-
ки использовались методы математиче-
ской статистики (описательная стати-
стика, кластерный анализ). 

Результаты исследования. Ин-
формативными морфологическим по-
казателями для юношей 12-13 в спор-
тивных единоборствах и боевых искус-
ствах, являются длина и масса тела, ко-
торые определяются с помощью антро-
пометрического обследования. 

В результате исследования уста-
новлено, что у спортсменов 12 и 13 лет 
показатели длины тела в процессе го-
дичного тренировочного цикла возрас-
тают, но незначительно (р>0,05; рису-
нок 1). 

У спортсменов 13 лет длина тела 
незначительно превышает показатели 
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12-летних спортсменов на протяжении 
всего годичного тренировочного цикла 
(р>0,05). Рассматриваемые показатели 
свидетельствуют о том, что у спортс-
менов 13 лет отмечается активное раз-

витие тела, связанное с половым созре-
ванием. Темпы роста у 12-летних юно-
шей незначительно ниже, чем у 13 – 
летних занимающихся.  

 

 
Рисунок 1 – Сравнительные показатели динамики  

длины тела у юношей 12-13 лет в каратэ, (n=48 чел.) 
 

Антропометрические измерения 
позволили установить, что у 12-летних 
юношей в каратэ длина тела за годич-
ный тренировочный цикл (с октября по 
сентябрь) возрастает на 7,1±0,3 см, а у 
13-летних на 5,8±0,4 см (р>0,05), при 
этом темпы прироста составляют 4,7 и 
9,7%, соответственно (рисунок 1). 

Масса тела спортсмена в едино-
борствах и боевых искусствах свиде-
тельствует о принадлежности индиви-
дов к конкретной весовой категории, 
которая учитывается в процессе сорев-
новательной деятельности. Возрастное 
деление участников соревнований на 
группы по весовым категориям в каратэ 
предназначена для того, чтобы избе-
жать существенного преимущества бо-
лее габаритного спортсмена, над менее 

габаритным и уровнять возможности 
каждого бойца. Согласно официальных 
правил вида спорта «каратэ» [9] юноши 
12-13 лет низшей весовой категории 
представлены группой спортсменов 40 
кг, а высшей – 55+ кг. Такой диапазон 
свидетельствует о принадлежности к 
легкой, средней и тяжелой весовой ка-
тегории.  

Проведенные нами исследования 
позволили установить, что у 12 и 13-
летних юношей в каратэ в течение го-
дичного тренировочного цикла отмеча-
ется возрастание показателей массы те-
ла (р>0,05; рисунок 2). Следует конста-
тировать, что юноши 13 лет в каратэ 
превосходят по показателям массы тела 
бойцов 12 лет. 
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Рисунок 2 – Сравнительные показатели динамики  

массы тела у спортсменов 12-14 лет в каратэ, (n=48 чел.) 
 

Анализ данных рисунка 2 свиде-
тельствует, что у 12-летних юношей в 
октябре показатели массы тела состав-
ляли 41,2±2,6 кг, а в сентябре следую-
щего года 46,0±2,8 кг. Темпы прироста 
составили 11,6%. У 13-летних бойцов 
показатели массы тела в начале годич-
ного тренировочного цикла (октябрь) 
составляли 48,4±2,9 кг, а к сентябрю 
следующего года возросли до 53,2±3,0 
кг. Темпы прироста у 13-летних юно-
шей составили 9,9%.  

Полученные данные позволяют 
предположить, что активное изменение 
показателей массы тела в период поло-
вого созревания организма юношей 
требует возрастного деления участни-
ков соревнований на группы по весо-
вым категориям в каратэ с целью со-
здания благоприятных условий при ор-
ганизации тренировочного процесса, 
обеспечивающего рост спортивного 
мастерства. 

Для подтверждения выдвинутого 
предположения были проведены до-
полнительные антропометрические об-
следования, которые позволили судить 
об изменениях морфологических ха-
рактеристик организма под воздействи-
ем целенаправленного тренировочного 
процесса. При этом изучение показате-
лей жировой и мышечной массы дает 
возможность более точно понять при-
надлежность спортсмена конкретной 
весовой категории.  

Анализ данных таблицы 1 позво-
лил выявить, что у 13-летних юношей в 
каратэ показатели жировой и мышеч-
ной массы превосходят показатели 12-
летних бойцов. В середине (апрель) и к 
началу следующего годичного трени-
ровочного цикла (сентябрь) у спортс-
менов 13 лет отмечается достоверно 
более высокие показатели жировой и 
мышечной массы по сравнению с 12-
летними бойцами. Данный факт под-
тверждает тезис о том, что в каждой 



76 

возрастной группе юношей присут-
ствуют индивиды, имеющие суще-
ственные различия в морфологических 
характеристиках тела. В этой связи, для 
объективизации соревновательной дея-

тельности и эффективного построения 
специализированной подготовки целе-
сообразно разделение спортсменов по 
весовым категориям. 

 
Таблица 1 – Динамика антропометрических показателей у юношей 12-13 лет  

в каратэ, (n=48 чел.), Х ±σ 

Показатели Возраст, 
лет 

Месяцы t p октябрь апрель сентябрь 

Жировая мас-
са, % 

12 17,5±0,7 17,8±0,8 18,1±0,8 1,17 >0,05 
13 19,1±0,8 19,8±0,9 21,7±1,1 1,37 >0,05 

t/p 1,40 
>0,05 

1,49 
>0,05 

1,68 
>0,05   

Мышечная 
масса, % 

12 22,4±1,1 23,1±1,2 23,9±1,2 1,20 >0,05 
13 26,8±1,3 28,0±1,5 29,2±1,6 1,58 >0,05 

t/p 1,89 
>0,05 

2,15 
<0,05 

2,16 
<0,05   

Окружность 
грудной клет-
ки, вдох, см 

12 76,6±2,8 79,7±3,1 81,6±3,2 1,83 >0,05 
13 78,8±3,0 80,2±3,3 84,3±3,5 1,92 >0,05 

t/p 1,50 
>0,05 

1,25 
>0,05 

1,62 
>0,05   

Окружность 
грудной клет-
ки, выдох, см 

12 69,0±2,4 71,5±2,5 73,8±2,5 1,77 >0,05 
13 71,3±2,6 73,8±2,6 76,0±2,7 1,69 >0,05 

t/p 1,18 
>0,05 

1,21 
>0,05 

1,34 
>0,05   

Окружность 
грудной клет-
ки, пауза, см 

12 73,6±2,4 74,0±2,4 76,9±2,7 1,58 >0,05 
13 74,8±2,5 76,2±2,7 79,0±2,9 1,95 >0,05 

t/p 1,07 
>0,05 

1,38 
>0,05 

1,44 
>0,05   

 
Окружность грудной клетки в по-

кое, на вдохе и выдохе у юношей 12 и 
13 лет в каратэ достоверных отличий не 
имеет (р>0,05), что подтверждает факт 
не существенного влияния данного по-
казателя на возрастное деление спортс-
менов по весовым категориям.  

Для достижения высоких резуль-
татов юношами 12-13 лет, занимаю-
щихся каратэ на учебно-тренировочном 
этапе, целесообразно применять специ-
ализированную подготовку с учетом 
индивидуальных особенностей разви-
тия бойцов. В свою очередь соревнова-
тельные результаты юношей 12-13 лет 
определяются в каратэ по весовым ка-

тегориям с учетом индивидуальных по-
казателей массы тела. В этой связи для 
дальнейшей эффективной организации 
специализированной подготовки юно-
шей 12-13 лет целесообразно провести 
возрастное деление участников (n=48 
чел) на группы по весовым категориям, 
которые представлены в официальных 
правилах вида спорта «каратэ» [11] в 
диапазоне от 40 кг до 55+ кг. Репрезен-
тативность выборки определялась со-
гласно генеральной совокупности всех 
юношей занимающихся в спортивных 
клубах входящие в состав СРФСОО 
«Федерация каратэ Смоленской обла-
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сти», которая насчитывает 698 спортс-
менов различной квалификации. 

Диапазон весовых категорий 
юношей 12-13 лет от 40 кг до 55+ кг 
позволяет предположить, что спортс-
мены могут принадлежать к легкой, 
средней и тяжелой весовой категории. 

Для подтверждения данного факта бы-
ли проведены исследования с примене-
нием классификационного метода, ко-
торый позволил разделить по массе те-
ла юношей 12-13 лет по весовым кате-
гориям (рисунок 3). 

 

 
Рисунок 3 – Параметры весовых категорий у юношей 12-13 лет в каратэ, (n=48 чел.) 

 
Применение классификационного 

метода, в основу которого был положен 
кластерный анализ, позволилипровести 
разделение юношей 12-13 лет (n=48 
чел) на группы по весовым категориям. 
Кластерный анализ позволил опреде-
лить, что показатели массы тела юно-
шей 12-13 лет формируются в две срав-
нительно однородные группы, которые 
можно характеризовать, как легкая и 
тяжелая весовая категория. Дефицит 
данных содержащих информацию о 
выборке объектов в третьей группе 
свидетельствует об отсутствие средней 
весовой категории как таковой у юно-
шей 12-13 лет в каратэ на этапе спор-
тивной специализации. 

Исследования позволили устано-
вить, что к легкой весовой категории 

среди юношей 12 лет и старше следует 
относить бойцов, у которых масса тела 
составляет до 45 кг, а у 13-летних и 
старше – до 50 кг. Группу тяжелой ве-
совой категории в возрасте 12 лет со-
ставляют юноши, у которых масса тела 
выше 45 кг, а у 13-летних бойцов – 
свыше 50 кг.  

Представленное деление по весо-
вым категориям юношей 12-13 лет в 
каратэ, с одной стороны, позволяет бо-
лее объективно оценивать результаты 
выступления бойцов в процессе сорев-
новательной деятельности, а с другой, 
качественно организовывать трениро-
вочный процесс, который на учебно-
тренировочном этапе, по мнению мно-
гих специалистов [1, 2, 7, 8, 12] должен 
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приобретать специализированный ха-
рактер. 

Заключение. Кластерный анализ 
позволил определить, что показатели 
массы тела юношей 12-13 лет форми-
руются в две сравнительно однородные 
группы, которые можно характеризо-
вать как легкая и тяжелая весовые кате-
гории. Дефицит данных, содержащих 
информацию о выборке объектов в тре-
тьей группе, свидетельствует об отсут-
ствии средней весовой категории как 
таковой у юношей 12-13 лет в каратэ на 
этапе спортивной специализации.  

К легкой весовой категории среди 
юношей 12 лет и старше следует 
относить бойцов, у которых масса тела 
составляет до 45 кг, а у 13-летних и 
старше – до 50 кг. Группу тяжелой 
весовой категории в возрасте 12 лет 
составляют юноши, у которых масса 
тела выше 45 кг, а у 13-летних бойцов – 
свыше 50 кг.  

Спортсмены тяжелой весовой 
категории преодолевают значительные 
объемы физической нагрузки с 
максимальными затратами энергии по 
сравнению с бойцами 12-13 лет легкой 
весовой категории в каратэ. В связи с 
этим организация тренировочного 
процесса должна существенно 
различаться в рассматриваемых 
группах и приобретать 
специализированный характер. 
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ВЛИЯНИЕ МЕТОДА КРУГОВОЙ ТРЕНИРОВКИ НА ФУНКЦИОНАЛЬНУЮ 
ПОДГОТОВЛЕННОСТЬ ЮНОШЕЙ 12-13 ЛЕТ В КАРАТЭ 

 
Аннотация. Специализированная подготовка в единоборствах и боевых искус-

ствах спортсменов различных весовых категорий предусматривает применение со-
временных и эффективных методов, форм и подходов, которые позволяют добиться 
существенного прогресса в вопросах развития физических качеств и двигательных 
способностей, что определяет успешность овладения и совершенствования технико-
тактических приемов. Показано, что круговая тренировка рассматривается лишь в от-
дельных трудах по каратэ и не представляет собой универсальную теорию и методи-
ку, которая определяет специализированность тренировочных воздействий с учетом 
весовых категорий юношей 12-13 лет. Цель исследования – оценить влияние метода 
круговой тренировки на функциональную подготовленность юношей 12-13 лет в ка-
ратэ. Результаты анализа темпов прироста функциональной подготовленности свиде-
тельствует о том, что в результате разработки структуры и содержания специализиро-
ванной подготовки на основе метода круговой тренировки и ее внедрения в много-
летний тренировочный процесс бойцов 12-13 лет удается существенно повысить по-
казатели общей и специальной физической подготовленности, а также функциональ-
ного состояния спортсменов легкой и тяжелой весовой категории. Полученные ре-
зультаты доказывают высокую эффективность предлагаемого подхода при организа-
ции тренировки юношей 12-13 лет в каратэ. 

Ключевые слова: каратэ, юные спортсмены, круговая тренировка, физическая 
работоспособность, Гарвардский степ-тест, физическое состояние. 
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INFLUENCE OF THE CIRCULAR TRAINING METHOD  

ON THE FUNCTIONAL PREPARATION OF YOUTHS 12-13 YEARS OLD  
IN KARATE 

 
Annotation. Specialized training in martial arts and martial arts for athletes of various 

weight categories involves the use of modern and effective methods, forms and approaches 
that make it possible to achieve significant progress in the development of physical qualities 
and motor abilities, which determines the success of mastering and improving technical and 
tactical techniques. It is shown that circuit training is considered only in individual works on 
karate and does not represent a universal theory and methodology that determines the spe-
cialization of training influences, taking into account the weight categories of boys 12-13 
years old. The purpose of the study is to evaluate the influence of the circuit training method 
on the functional readiness of 12-13 year old boys in karate. The results of the analysis of 
the growth rate of functional readiness indicate that as a result of the development of the 
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structure and content of specialized training based on the method of circular training and its 
implementation in the long-term training process of fighters aged 12-13 years, it is possible 
to significantly increase the indicators of general and special physical fitness, as well as the 
functional state athletes of light and heavy weight categories. The results obtained prove the 
high efficiency of the proposed approach when organizing training of 12-13 year old boys in 
karate. 

Key words: karate, young athletes, circuit training, physical performance, Harvard 
step test, physical condition. 

 
Акутальность. Специализиро-

ванная подготовка в единоборствах и 
боевых искусствах спортсменов раз-
личных весовых категорий предусмат-
ривает применение современных и эф-
фективных методов, форм и подходов, 
которые позволяют добиться суще-
ственного прогресса в вопросах разви-
тия физических качеств и двигательных 
способностей, что определяет успеш-
ность овладения и совершенствования 
технико-тактических приемов [1, 5]. 
Ряд специалистов [2, 3, 4] выделяют 
круговую тренировку, как наиболее 
эффективную форму организации спе-
циализированной подготовки едино-
борцев, которая позволяет успешно 
решать различные задачи на этапах го-
дичного тренировочного цикла. В этой 
связи актуальным направлением со-
временных экспериментальных иссле-
дований в каратэ, является апробация 
метода круговой тренировки в процессе 
специализированной подготовки юно-
шей 12-13 лет легкой и тяжелой весо-
вой категории в каратэ.  

Метод круговой тренировки про-
шел апробацию в легкой атлетике, 
лыжном спорте, гимнастике [6, 9, 10, 
11] (М. Шолих, 1966; В.Н. Кряж, 1982; 
В.А.Романенко, В.А.Максимович, 1986; 
Ю.Г. Травин, 1993; А.А. Солонкин, 
2001; А.П. Стрижак, 2020) и показал 
свою высокую эффективность. Однако 
анализ специальной научно-
методической литературы, затрагива-
ющей вопросы каратэ [7, 8, 12] показал, 
что круговая тренировка рассматрива-
ется лишь в отдельных трудах и не 

представляет собой универсальную 
теорию и методику, которая определяет 
специализированность тренировочных 
воздействий с учетом весовых катего-
рий юношей 12-13 лет. 

Цель исследования – оценить 
влияние метода круговой тренировки 
на функциональную подготовленность 
юношей 12-13 лет в каратэ. 

Организация и методы исследо-
вания. Исследования проводились с 
сентября 2020 по август 2023 года на 
базе боевого клуба «Спарта» (г. Смо-
ленск). В констатирующей части ис-
следования приняли участие 48 юно-
шей (I-III взрослый разряд) в возрасте 
12-13 лет – этап спортивной специали-
зации. В формирующей части исследо-
вания приняли участие две группы 
спортсменов массовых разрядов 12-13 
лет – контрольная (КГ) и эксперимен-
тальная (ЭГ) в количестве 48 человек 
из числа юношей 12-13 лет боевого 
клуба «Спарта» (г. Смоленск). 

Методы исследования: изучение 
и анализ специальной научно-
методической литературы; изучение и 
анализ документальных и архивных 
данных; педагогическое наблюдение, 
педагогический эксперимент; пульсо-
метрия; контрольно-педагогические 
испытания (тесты); методы математи-
ческой статистики (определение Х ±σ, 
различия значимы при р<0,05). 

Для контроля функциональной 
подготовленности применялся ком-
плекс тестовых испытаний, которые 
отражают особенности деятельности 
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основных систем организма в процессе 
выполнения физической нагрузки.  

Перечень тестов для оценки функ-
циональной подготовленности юношей 
12-13 лет легкой и тяжелой весовой ка-
тегории в каратэ включал в себя сле-
дующие контрольные упражнения: 

Все контрольно-педагогические 
испытания (тесты) для оценки функци-
ональных возможностей юношей 12-13 
лет легкой и тяжелой весовой катего-
рии в караты проводились в рамках 
трех срезов в течение годичного трени-
ровочного цикла: октябрь, апрель и 
сентябрь, что позволило оценить дина-
мику результатов в процессе констати-
рующего эксперимента. Также, тести-
руемые процедуры проводились в ходе 
формирующего эксперимента с целью 
определения динамики у испытуемых 
групп и оценки эффективности специа-
лизированной подготовки с помощью 
метода круговой тренировки. 

Для определения физической ра-
ботоспособности был проведен тест 
PWC170. Физическая работоспособность 
в тесте PWC170 выражается в величинах 
той мощности физической нагрузки, 
при которой ЧСС достигает 170 уд/мин. 
Выбор именно этой частоты основан на 
следующих двух положениях. Первое 
заключается в том, что зона оптималь-
ного функционирования кардиореспи-
раторной системы ограничивается диа-
пазоном пульса от 170 до 200 уд/мин. 
Таким образом, с помощью этого теста 
можно установить ту интенсивность 
физической нагрузки, которая «выво-
дит» деятельность сердечно-сосудистой 
системы, а вместе с ней и всей кардио-
респираторной системы в область оп-
тимального функционирования. Второе 
положение базируется на том, что вза-
имосвязь между ЧСС и мощностью вы-
полняемой физической нагрузки имеет 
линейный характер у большинства 
спортсменов, вплоть до пульса равного 
170 уд/ мин. При более высокой часто-

те пульса линейный характер между 
ЧСС и мощностью физической нагрузки 
нарушается. Яхтсменам было предло-
жено выполнить две нагрузки: 1- вос-
хождение на тумбу высотой 0,25 метра в 
течение 1 минуты 30 восхождений. Сра-
зу после нагрузки измерялся пульс за 30 
секунд; 2- то же самое, но высота тумбы 
0,35 метра. Полученные результаты рас-
считывались по формуле:  

PWC170=W1+(W2-W1)*(170-f1)/f2-f1, 
где f1 и f2 – частота пульса после 

первой и второй нагрузок,  
W- это мощность нагрузки, кото-

рая высчитывается по формуле:  
W=P*h*n*k, 

где P- это масса тела, h- это высо-
та тумбы, n - это количество восхожде-
ний за минуту (30 раз), k- это попра-
вочный коэффициент равный 1,3. 

Величину максимального потреб-
ления кислорода (МПК) рассчитывали 
по формуле: МПК=1,7*PWC170+1240. В 
нашей работе мы использовали относи-
тельную величину МПК. Т.е. абсолют-
ную величину МПК делили на массу те-
ла. МПК является одним из важнейших 
параметров организма спортсмена, с по-
мощью которого может быть наиболее 
точно охарактеризована величина общей 
физической работоспособности спортс-
мена. У такого рода спортсменов наблю-
дения за изменениями МПК могут ока-
зать существенную помощь в оценке 
уровня тренированности. 

С помощью Гарвардского степ-
теста количественно оцениваются вос-
становительные процессы после дози-
рованной мышечной работы. При Гар-
вардском степ-тесте физическая 
нагрузка задается в виде восхождений 
на ступеньку. Испытуемому предлага-
ется на протяжении 3 мин совершать 
восхождения на ступеньку высотой 
0,35 метра с частотой 30 раз в 1 минуту. 
Каждое восхождение и спуск слагается 
из 4 двигательных компонентов: 1– 
подъем одной ноги на ступеньку, 2 – 
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испытуемый встает на ступеньку двумя 
ногами, принимая вертикальное поло-
жение, 3 – опускает на пол ногу, с ко-
торой начал восхождение, и 4 – опуска-
ет другую ногу на пол. После оконча-
ния физической нагрузки испытуемый 
отдыхает сидя. Начиная со 2-й минуты 
у него 3 раза по 30-секундным отрезкам 
времени подсчитывается число пульсо-
вых ударов: с 60-й до 90-й с восстано-
вительного периода, со 120-й до 150-й 
и со 180-й до 210-й секунды. Значение 
этих трех подсчетов суммируются и 
умножаются на 2. Результаты тестиро-
вания выражаются в условных едини-
цах и рассчитывается по формуле: 

ИГСТ=t*100/(f1+f2+f3)*2, 
где t- это время выполнения физи-

ческой нагрузки в секундах; f1,f2,f3 - 
это пульс за первые 30 секунд каждой 
минуты начиная со 2-ой. Величина 100 
необходима для выражения ИГСТ в це-
лых числах, а цифра 2 – для перевода 
суммы пульса за 30- секундные проме-
жутки времени в число сердцебиений 
за минуту.  

Для оценки уровня функциониро-
вания системы кровообращения у ис-
пытуемых в состоянии относительного 
покоя подсчитывалась частота пульса и 
измерялось артериальное давление. 
Расчетными методами определялись 
следующие показатели деятельности 
сердечно-сосудистой системы: 

• пульсовое артериальное дав-
ление (ПАД) как разность между САД 
и ДАД.;  

• среднединамическое (СДД) 
давление определялось по формуле 
Хикема: 

СДД= ДАД + 1/3 х ПАД; 
• систолический объем (СО) 

рассчитывался по формуле Старра (16): 

СО = 90,97 + О,54 х ПД – О,57 х ДД – 
О,61 х В,  

где СО-систолический объем кро-
ви (мл), ПД - пульсовое давление (мм 
рт.ст.), ДД - диастолическое давление 
(мм рт.ст.), В - возраст (годы). 

• минутный (МОК) объем 
кровообращения рассчитывался по 
формуле:  

МОК = ЧСС х С0 /1000 (л/мин) 
• сердечный индекс (СИ) рас-

считывали, как отношение МОК к по-
верхности тела. На 1 м2 поверхности 
тела должно приходиться в норме в 
условиях покоя от 2,2 до 2,4 л/мин; 

• удельное периферическое 
сопротивление определяли по формуле 

УПС=СДД/серд. индекс. 
Спортсменам разрешается выпол-

нять две попытки, в протокол заносится 
лучшая. 

Результаты исследования. Пока-
затели физического развития и функ-
циональной подготовленности юношей 
12-13 лет в каратэ дают возможность 
специалистам определить целесообраз-
ность применяемых педагогических 
воздействий в процессе специализиро-
ванной подготовки на основе примене-
ния метода круговой тренировки. 

Анализ данных таблиц 1 и 2 сви-
детельствует, что у спортсменов КГ и 
ЭГ пред началом проведения форми-
рующего педагогического эксперимен-
та показатели, характеризующие физи-
ческое состояние бойцов легкой и тя-
желой весовой категории практически 
находились на одном уровне и досто-
верно не отличались друг от друга 
(р>0,05). Из этого следует, что сформи-
рованные перед экспериментом группы 
были однородны. 
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Таблица 1 – Динамика физического состояния у бойцов КГ (n=24) легкой  
и тяжелой весовой категории, занимающихся каратэ в процессе педагогического  
эксперимента, Х ±σ 

Показатели Весовая 
категория 

Этап эксперимента Прирост, 
% t p до после 

ЧСС в покое стоя, 
уд/мин 

Легкая 70,6±2,2 72,5±2,4 +2,69 1,28 >0,05 

Тяжелая 73,0±2,6 74,2±2,7 +1,64 1,14 >0,05 

t/p 1,44 
>0,05 

1,30 
>0,05    

ЧСС после нагрузки 
(20 приседаний за 30 

с), уд/мин 

Легкая 120,9±4,3 117,4±4,1 −2,98 1,19 >0,05 

Тяжелая 141,7±4,9 136,3±4,5 −3,96 1,38 >0,05 

t/p 2,21 
<0,05 

2,19 
<0,05    

ЧСС после 1 минуты 
отдыха, уд/мин 

Легкая 79,2±2,7 77,1±2,6 −2,72 1,22 >0,05 

Тяжелая 84,6±3,1 82,0±3,0 −3,17 1,17 >0,05 

t/p 1,96 
>0,05 

2,03 
>0,05    

Сила кисти, правая, кг 

Легкая 62,3±2,0 64,9±2,2 +4,17 1,40 >0,05 

Тяжелая 67,5±2,3 70,6±2,4 +4,59 1,26 >0,05 

t/p 1,74 
>0,05 

1,85 
>0,05    

Сила кисти, левая, кг 

Легкая 58,1±1,8 62,1±2,0 +6,88 1,60 >0,05 

Тяжелая 63,5±2,1 68,4±2,5 +7,71 1,79 >0,05 

t/p 1,80 
>0,05 

2,04 
>0,05    

 
Исследования позволили устано-

вить, что за время формирующего пе-
дагогического эксперимента у юношей 
КГ легкой и тяжелой весовой категории 
отмечается незначительное снижение 
показателей ЧСС после стандартной 
нагрузки - 3,5 и 5,4 уд/мин, темп при-
роста -2,98 и -3,96%, соответственно 
(р>0,05). Такая же тенденция отмечает-
ся при анализе показателей ЧСС после 
1 минуты отдыха (р>0,05; таблица 1).  

Однако, как показывают результа-
ты анализа таблицы 2 под воздействием 
специализированной подготовки на ос-
нове метода круговой тренировки за 
время проведения формирующего пе-
дагогического эксперимента отмечает-
ся достоверное снижение показателей 
ЧСС после нагрузки у юношей ЭГ лег-
кой и тяжелой весовой категории на 
13,2 и 24,6 уд/мин, темп прироста со-
ставил −10,57 и −16,99%, соответ-
ственно (р<0,05). 
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Таблица 2 – Динамика физического состояния у бойцов ЭГ (n=24) легкой  
и тяжелой весовой категории, занимающихся каратэ в процессе педагогического  
эксперимента, Х ±σ 

Показатели Весовая 
категория 

Этап эксперимента Прирост, 
% t p до после 

ЧСС в покое стоя, 
уд/мин 

Легкая 71,0±2,5 68,2±2,1 −3,95 1,50 >0,05 
Тяжелая 73,1±2,7 71,3±2,3 −2,47 1,33 >0,05 

t/p 1,38 
>0,05 

1,35 
>0,05    

ЧСС после нагрузки 
(20 приседаний за 30 

с), уд/мин 

Легкая 124,9±4,6 111,7±4,2 −10,57 2,20 <0,05 
Тяжелая 144,8±5,1 120,2±4,7 −16,99 2,22 <0,05 

t/p 2,22 
<0,05 

1,73 
>0,05    

ЧСС после 1 минуты 
отдыха, уд/мин 

Легкая 78,0±2,9 69,5±2,4 −10,9 2,19 <0,05 
Тяжелая 83,8±3,2 72,8±2,5 −13,13 2,21 <0,05 

t/p 1,70 
>0,05 

1,40 
>0,05    

Сила кисти, правая, кг 

Легкая 63,0±2,1 70,7±2,6 +12,22 2,20 <0,05 
Тяжелая 68,2±2,5 75,2±2,8 +10,26 2,18 <0,05 

t/p 1,93 
>0,05 

1,69 
>0,05    

Сила кисти, левая, кг 

Легкая 58,7±1,8 66,3±2,2 +12,94 2,24 <0,05 
Тяжелая 64,4±2,1 71,2±2,5 +10,55 2,18 <0,05 

t/p 2,05 
>0,05 

1,82 
>0,05    

 
Разработка и последующее внед-

рение экспериментальной структуры и 
содержания специализированной под-
готовки на основе применения метода 
круговой тренировки положительно 
сказалось на восстановлении бойцов 
ЭГ легкой и тяжелой весовой категории 
после физической нагрузки (р<0,05; 
таблица 2). В контрольной группе пока-
затели ЧСС после 1 минуты отдыха к 
концу эксперимента улучшаются но не 
значительно (р>0,05; таблица 1). 

Полученные данные позволяют 
констатировать, что внедрение специа-
лизированной подготовки с применени-
ем метода круговой тренировки, позво-
ляет существенно улучшить физическое 
состояние юношей 12-13 лет легкой и 
тяжелой весовой категории в каратэ. 

Анализ данных таблицы 1 и 2 сви-
детельствует, что у спортсменов легкой 
и тяжелой весовой категории КГ и ЭГ к 
концу формирующего педагогического 
эксперимента отмечается улучшение 
показателей силы левой и правой ки-
сти, оцениваемых с помощью кистевой 
динамометрии. Однако, достоверные 
темпы прироста показателей отмечают-
ся у бойцов легкой и тяжелой весовой 
категории представляющих экспери-
ментальную группу (р<0,05).  

Высокие показатели функцио-
нальной подготовленности позволяют 
бойцам 12-13 лет легкой и тяжелой ве-
совой категории в каратэ поддерживать 
максимальный темп ведения соревно-
вательного поединка и выполнять 
большой объем технико-тактических 
действий руками и ногами. Проведение 
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субмаксимального теста PWC170 для 
оценки физической работоспособности 
показало, что до начала эксперимента у 
спортсменов КГ и ЭГ легкой и тяжелой 
весовой категории показанные резуль-
таты примерно были равны (р>0,05; ри-

сунок 1). Таким образом, можно гово-
рить об однородности сформированных 
групп для проверки эффективности спе-
циализированной подготовки на основе 
применения метода круговой трениров-
ки в экспериментальных условиях. 

 

 
Рисунок 1 – Динамика показателей PWC170 у юношей в КГ (n=24) и ЭГ (n=24)  

легкой и тяжелой весовой категории, занимающихся каратэ,  
в процессе педагогического эксперимента 

 
Применение в тренировочном про-

цессе бойцов ЭГ специализированной 
подготовки позволило значительно 
улучшить показатели физической рабо-
тоспособности, оцениваемой с помощью 
субмаксимального теста PWC170 у 
спортсменов тяжелой весовой категории 
(t=2,21; р<0,05). Темпы прироста соста-
вили 10,32% (рисунок 2). У юношей лег-
кой весовой категории КГ и ЭГ, а также 
тяжелой весовой категории КГ результа-
ты улучшились к концу эксперимента 
незначительно (р>0,05; рисунок 1, 4). 

Перед началом формирующего пе-
дагогического эксперимента спортсме-
ны ЭГ не отличались от бойцов КГ по 
показателям максимального потребле-
ния кислорода (МПК) и Гарвардского 
степ-теста, позволяющих оценить физи-
ческую работоспособность и скорость 
восстановления спортсмена после физи-
ческой нагрузки под воздействием тре-
нировочных средств. Полученные дан-
ные подтверждают факт однородности 
рассматриваемых групп (рисунок 2, 3). 
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Рисунок 2 – Динамика показателей МПК и Гарвардский степ-тест у юношей КГ 
(n=24) легкой и тяжелой весовой категории, занимающихся каратэ,  

в процессе педагогического эксперимента 
 
Проведенные исследования вы-

явили, что у спортсменов легкой весо-
вой категории КГ по итогам проведе-
ния формирующего педагогического 
эксперимента отмечается незначитель-
ное улучшение показателей МПК и 
Гарвардского степ-теста (р>0,05; рису-
нок 2), прирост составил – 2,62 и 
1,65%, соответственно (рисунок 4). У 
бойцов тяжелой весовой категории КГ 
отмечается незначительное снижение 
показателей МПК (темпы прироста -
1,25%) и улучшение результатов в Гар-
вардском степ-тесте (темпы прироста 
1,02%) к концу формирующего педаго-
гического эксперимента (рисунок 4). 

Анализ рисунка 3 свидетельствует 
о том, что в результате разработки и 
применения в тренировочном процессе 
бойцов ЭГ легкой и тяжелой весовой 
категории за время формирующего пе-
дагогического эксперимента отмечает-
ся достоверное повышение (р<0,05) фи-
зической работоспособности (темпы 
прироста 14,74 и 14,78%, соответствен-
но), оцениваемой с помощью МПК и 
скорости восстановления после физи-
ческой нагрузки в Гарвардском степ-
тесте (темпы прироста 11,15 и 12,47%, 
соответственно) (рисунок 4).  
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Рисунок 3 – Динамика показателей МПК и Гарвардский степ-тест у юношей ЭГ 
(n=22) легкой и тяжелой весовой категории, занимающихся каратэ,  

в процессе педагогического эксперимента 
 
Полученные результаты подтвер-

ждают тезис о том, что разработанный 
и реализованный экспериментальный 
подход к тренировке юношей 12-13 лет 
легкой и тяжелой весовой категории 
позволяет существенно повысить пока-
затели функциональной подготовлен-
ности, которая, во многом, обуславли-
вает успешность соревновательной де-
ятельности.  

Исследование позволило устано-
вить, что показатели систолического и 
диастолического артериального давле-
ния, минутного объема крови, сердеч-
ного индекса и удельного перифериче-
ского сопротивления, характеризующие 

деятельность сердечно-сосудистой си-
стемы бойцов 12-13 лет легкой и тяже-
лой весовой категории у юношей КГ и 
ЭГ за время проведения педагогическо-
го эксперимента возросли не суще-
ственно (р>0,05). Полученные данные 
свидетельствуют о том, что применяе-
мая в тренировочном процессе бойцов 
12-14 лет специализированная подго-
товка положительно сказывается на по-
вышении физической работоспособно-
сти и функциональной подготовленно-
сти и практически не влияет на дея-
тельность сердечно-сосудистой систе-
мы спортсменов в каратэ. 
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Рисунок 4 – Темпы прироста функциональной подготовленности у бойцов КГ (n=24) 
и ЭГ (n=24) легкой и тяжелой весовой категории, занимающихся каратэ, в процессе 

педагогического эксперимента 
 

Результаты анализа темпов приро-
ста функциональной подготовленности 
свидетельствует о том, что объемы фи-
зической нагрузки, а также применение 
круговой формы организации трениро-
вочных занятий позволяет существенно 
продвинуться в вопросе оптимизации 
физического состояния бойцов 12-13 
лет легкой и тяжелой весовой катего-
рии в каратэ и как следствие добивать-
ся высоких соревновательных резуль-
татов.  

Заключение. Проведенные иссле-
дования позволяют заключить, что в 
результате разработки структуры и со-
держания специализированной подго-

товки на основе метода круговой тре-
нировки и ее внедрение в многолетний 
тренировочный процесс бойцов 12-13 
лет экспериментальной группы удалось 
существенно повысить показатели об-
щей и специальной физической подго-
товленности, а также функционального 
состояния спортсменов легкой и тяже-
лой весовой категории. Полученные 
данные доказывают высокую эффек-
тивность предлагаемого подхода при 
организации тренировки юношей 12-13 
лет в каратэ. 
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МИОФАСЦИАЛЬНЫЕ БОЛИ В ПЛЕЧЕВЫХ СУСТАВАХ  

У СПОРТСМЕНОВ 
 

Аннотация. В статье рассматривается проблема возникновения миофасциальной 
боли в плечевом суставе при занятиях спортом. Описаны конкретный случай миофас-
циальных болей в плечевом суставе, характер болей и продолжительность реабилита-
ции. Показаны конкретные методы, примененные для восстановления функции задней 
поверхности плеча. Проведен анализ зарубежной и отечественной литературы, касаю-
щейся клинических проявлений миофасциальных болей и методов лечения. Цель. Изу-
чить причины возникновения и клинические проявления миофасциальных болей в 
плечевых суставах и рассмотреть возможные пути их устранения. Материал и методы 
исследования. Авторами даётся краткий обзор литературы, отражающий появление 
миофасциальных болей в плечевом суставе при занятиях спортом. На конкретном 
примере представлен спортсмен, активно занимающийся тяжелой атлетикой, который 
жалуется на появление резкой боли в плечевом суставе при соревновательном движе-
нии «толчок штанги. Для снятия миофасциальной боли была использована миопрес-
сура. Результаты. Авторы для ликвидации миофасциальных болей в плечевых суста-
вах рекомендуют сеансы миопрессуры над проблемными сегментами в задней по-
верхности плеча (надостная мышца, круглые мышцы плеча). 

Ключевые слова: спорт, миофасциальные боли, миопрессура.  
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MYOFASCIAL PAIN IN THE SHOULDER JOINTS ATHLETES HAVE 

 
Annotation. The article deals with the problem of the occurrence of myofascial pain 

in the shoulder joint during sports. A specific case of myofascial pain in the shoulder joint, 
the nature of the pain and the duration of rehabilitation are described. The specific methods 
used to restore the function of the posterior surface of the shoulder are shown. The analysis 
of foreign and domestic literature concerning the clinical manifestations of myofascial pain 
and treatment methods has been carried out. Goal. To study the causes and clinical manifes-
tations of myofascial pain in the shoulder joints and consider possible ways to eliminate 
them. Research materials and methods. The authors give a brief review of the literature re-
flecting the appearance of myofascial pain in the shoulder joint during sports. A specific ex-
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ample shows an athlete who is actively engaged in weightlifting, who complains of the ap-
pearance of sharp pain in the shoulder joint during the competitive movement "push the 
barbell. Myopressure was used to relieve myofascial pain. Results. To eliminate myofascial 
pain in the shoulder joints, the authors recommend myopressure sessions over problematic 
segments in the posterior surface of the shoulder (supraspinatus muscle, round shoulder 
muscles).  

Key words: sports, myofascial pain, myopressure. 
 
Актуальность. В современном 

спорте, связанном с большими по про-
должительности и интенсивности фи-
зическими нагрузками, частым спутни-
ком тренировочного процесса является 
боль [2, 3, 4, 5, 15]. Боль в плечевых су-
ставах имеет частый характер среди ат-
летов, занимающихся многими видами 
спорта. Силовым видам спорта, в силу 
своих особенностей, свойственен осо-
бый фактор воздействия на плечевые 
суставы. Атлеты, имеющие большой 
объем движений с отягощениями, вы-
полняемых верхним плечевым поясом, 
часто жалуются на боль в передней по-
верхности плечевого сустава. Нами от-
мечен такой важный клинический при-
знак: боли, локализующиеся в передней 
поверхности плеча, как правило, явля-
ются отраженными от задней поверх-
ности плеча. Движения, при выполне-
нии которых ощущается боль, в боль-
шинстве случаев относятся к ротацион-
ным, крайним обратным отведениям и 
«жимовым» движениям снаряда за го-
лову. За все движения, при которых 
отмечается боль, отвечают мышцы зад-
ней поверхности плеча. Можно, соот-
ветственно, предположить, что пробле-
ма появления боли локализуется в од-
ной из поврежденных мышц задней по-
верхности плеча (надостная, подостная, 
круглые мышцы спины, широчайшая 
мышцы спины) и отражается в виде бо-
ли в переднюю поверхность плечевого 
сустава. 

Мы полагаем, что данный вид бо-
ли является актуальной и до конца не 
изученной проблемой в теории и прак-
тике спорта. Миофасциальный болевой 

синдром является часто встречающим-
ся заболеванием опорно-двигательного 
аппарата со сложной и мало изученной 
природой происхождения. В настоящее 
время недостаточно изученной остаётся 
диагностика, а, следовательно, и мето-
ды лечения данных болевых синдромов 
[1, 6, 10, 18].  

Сафиуллиной А.А. с соавт. [3] да-
ётся не только описание лечения боль-
ных с миофасциальным синдромом, но 
и отмечается его недостаточность: «Вся 
работа с такими больными сводится к 
фармакологическому лечению». Авто-
рами приводятся достаточно обосно-
ванные недостатки фармакологической 
терапии миофасциальных болей, в том 
числе частые побочные эффекты, высо-
кая стоимость, недостаточная эффек-
тивность.  

Все это явилось побудительным 
мотивом изучения анатомических и 
клинических проявлений миофасци-
ального болевого синдрома в совре-
менном спорте. 

Результаты и обсуждение. На се-
годняшний день миопрессура является 
не только эффективным, но и доступ-
ным методом лечения и профилактики 
миофасциальных болей. Считаем важ-
ным выделить этапы при реабилитации 
больных с миофасциальными болями.  

Первый этап сводится к диагно-
стике функции сегментов задней по-
верхности плеча. Данный этап необхо-
дим для объективного понимания со-
стояния мышц в местах повреждения, 
их функции и, главное, отличие от здо-
ровых мышечных сегментов. Вторым 
этапом выделяем непосредственно ра-
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боту над поврежденным мышечным 
волокном, включающем количество се-
ансов и степень (силу) необходимого 
воздействия. 

Отметим важный аспект работы с 
верхним плечевым поясом и плечевыми 
суставами. В клинической практике 
были разработаны тесты, позволяющие 
оценить каждое из сухожилий путем 
приведения плеча в определенные по-
ложения и приложение силы к руке 
[17]. Практически в то же время отме-
чается [16], что на практике невозмож-
но оценить отдельные мышечно-
сухожильные единицы в ротаторной 
манжете плеча из-за ее строения. Су-
хожилия ротаторной манжеты слива-
ются в единую мышечную структуру, и 
при иннервации одной мышечно-
сухожильной единицы, остальные ча-
сти имеют схожую активацию. 

Отсутствие возможности оценки 
отдельных мышечно-сухожильных 
структур подчеркнуто [8], использо-
вавших электромиографию надостной 
мышцы, во время которой восемь-
девять рядом лежащих мышц так же 
показывали активность. Исследования 
указанных авторов подтверждают нашу 
гипотезу о том, что необходимо учиты-
вать комплексную иннервацию мы-
шечных структур, тем самым, брать во 
внимание весь объем мышц задней по-
верхности плеча при диагностике и ре-
лизе. Это означает, что при проблеме с 
надостной мышцей плеча, отвечающей 
за подъем плеча вверх - в сторону, мо-
жет быть также спазмирована и по-
достная, или малая круглая мышца 
плеча. 

Рассматривая проблему миофас-
циальных болей, необходимо выделить 
тему состояния т. н триггерных точек и 
триггерных зон. Так, в частности, ука-
зывается [7] на существующую взаимо-
связь между «frozen shoulder» (заморо-
женного плеча) и триггерными точками 
в подостных, круглых и надостных 

мышц лопаток. Можно выделить ряд 
исследований изучающих состояние 
триггерных точек и миофасциальные 
боли у спортсменов, специализирую-
щихся в различных видах спорта, таких 
как теннис, плавание [12, 13, 14]. Так, 
[12, 13] приводят факт взаимосвязи ги-
перчувствительности при давлении в 
мышечные сегменты и триггеров у 
спортсменов с импиджментом плеча и 
отмечают, что триггерные точки вос-
производят клинические болевые симп-
томы. 

Миофасциальный релиз подлопа-
точной области и проприоцептивная 
нейромышечная фасилитация с тради-
ционными методами лечения показали 
значительное улучшение в наружной 
ротации плеча [11]. Dommerholt et. al. 
[9] сообщают, что высвобождение 
триггерных точек, особенно в подлопа-
точной мышце, у пациентов с синдро-
мом «замороженного плеча», уменьша-
ет боль и улучшает объём движений в 
плечевом суставе.  

Таким образом, указанные выше 
исследования свидетельствуют о несо-
мненной актуальности темы релиза 
триггерных точек, указывают на про-
блемы задней поверхности плеча, 
надостной и подостной мышцами ло-
патки, больших и малых круглых мышц 
спины.  

В силовых видах спорта основной 
проблемой болевых синдромов в пле-
чевых суставах, является воздействие 
веса отягощений на заднюю поверх-
ность плеча. Во время выполнения со-
ревновательных движений в силовых 
видах спорта, задняя поверхность пле-
ча, выступая стабилизатором, подвер-
жена большой нагрузке. Тяжелоатлети-
ческие движения (толчок штанги, жим 
штанги стоя, рывок штанги, приседа-
ния со штангой над головой и т.д.), 
большинство движений из функцио-
нального многоборья (подтягивания на 
перекладине баттерфляем, выходы на 



95 

перекладине, выходы на кольцах, ры-
вок гантели, выпады с гантелей над го-
ловой, выпады со штангой над головой 
и т.д.) также оказывают большую 
нагрузку на мышцы стабилизаторы 
плечевого сустава, соответственно, 
подвергая данные мышечные сегменты 
риску травм.  

Рассмотрим на конкретном при-
мере клинику и лечение миофасциаль-
ного болевого синдрома. Р-в, 23 лет, 
жалуется на боли в передней поверхно-
сти плеча при соревновательном дви-
жении «толчок штанги». В последнюю 
фазу движения, при фиксации штанги 
над головой, он отмечает о появлении 
интенсивной боли в передней поверх-
ности плеча с невозможностью зафик-
сировать штангу. Боль имела резкий и 
сильный характер, появляющийся по-
сле 65-70% от максимума в данном 
движении. Боль не появлялась при по-
вседневных движениях, при движениях 
без нагрузки. Степень мобильности в 
плечевом суставе не уменьшена. При 
первом сеансе реабилитации, нами бы-
ло принято решение воздействовать на 
заднюю поверхность плеча, которая 
выступает как одна из главных локали-
заций боли в плечевых суставах. При 
пальпации надостной мышцы лопатки, 
круглых мышц спины, атлет чувствовал 
сильную локальную боль. Тем самым 
мы подтвердили гипотезу о том, что 
болевые синдромы в передней поверх-
ности плеча, имеют миофасциальный 
характер, при учете отсутствия повре-
ждений суставных поверхностей и свя-
зочного аппарата. Работа над задней 
поверхностью плеча заняла в общей 
сложности 6 сеансов, длительностью по 
1 часу 30 минут. В ходе трех сеансов 
реабилитации удалось добиться рас-
слабления в мышечных группах, име-
ющих больший болевой синдром 
(надостной мышцы лопатки, круглых 
мышц спины). После третьего сеанса 
локальное напряжение и ощущение 

«скованности» в целевых мышечных 
группах уменьшилось, однако, вместе с 
тем, по мнению спортсмена, усилился 
болевой синдром в данных сегментах. 
При пальпации данных мышечных 
групп боль стала интенсивнее. Вместе с 
тем замечено, что при отработке «толч-
ка» в тренировочной программе, по-
явилось ощущение нестабильности по-
сле трех сеансов миопрессуры. Воспа-
ление тканей сохранялось от 5 до 6 
дней после сеанса, о чем свидетель-
ствовали боли при пальпации мышеч-
ных сегментов. Последующий, четвер-
тый сеанс, характеризовался меньшей 
болью при воздействии на надостную 
мышцу лопатки по всему поперечнику 
мышечного волокна, однако продолжал 
сохраняться болевой синдром в по-
достной мышце лопатки, трапециевид-
ной мышце и круглых мышц спины. По 
мере воздействия миопрессуры боль 
уменьшалась в локальных мышечных 
сегментах как при прессуре, так и при 
вызывающих боль двигательных дей-
ствиях. Ромбовидные мышцы спины, 
подостная мышца лопатки характери-
зовались мышечными тяжами и триг-
герными зонами. Данное явление пред-
ставляет собой спазм сократительной 
мышечной ткани, проявляющийся, как 
уплотнение в мышечном сегменте, 
начинающееся от начала и простираю-
щееся до места крепления мышцы. При 
пальпации определяется плотная поло-
са мышечного волокна. Наряду с вы-
шеописанными болевыми синдромами, 
при пальпации мышечных тяжей, 
встречаются и отраженные боли, появ-
ляющиеся в мышцах синергистах. Мы 
можем характеризовать мышечные тя-
жи как гипертонус мышечного волокна. 
При прессуре мышечных тяжей по-
достной мышцы лопатки и круглых 
мышц плеча, боль локализовалась в пе-
редней поверхности плеча, при этом 
была схожей с той болью, которую ис-
пытывал атлет во время толчка штанги. 
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При просьбе атлет описывал боль как 
сильную тянущую в области передней 
дельтовидной мышцы и акромиально-
ключичного сочленения.  

Таким образом, мы предположи-
ли, что боль во время толчка штанги 
изначально являлась иррадиацией от 
задней поверхности плеча. Круглые 
мышцы спины (малая, большая) имели 
более выраженный болевой синдром, 
чем подостная, надостная, трапецие-
видная мышцы. Во время воздействия 
на круглую мышцу, боль чувствовалась 
также и на передней поверхности пле-
ча, а по ощущениям атлета была более 
выраженной, чем при прессуре подост-
ной и надостной мышц.  

Невозможность зафиксировать 
штангу являлась проявлением отсут-
ствия должной активации подостной и 
надостной мышц лопатки. Подостная и 
круглая мышцы лопатки имеют близ-
кое друг к другу расположение, исходя 
из этого обуславливаются иррадиация, 
и схожие паттерны боли. 

Выводы: 
1) Действенным и доступным 

методом воздействия на 
миофасциальные боли в задней 
поверхности плеча, можно считать 
миопресуру. Данный метод 
характеризуется как глубокий массаж 
отдельных проблемных мышечных 
сегментов. Боли в передней 
поверхности плеча являются 
отраженными и локализуются в 
мышечных сегментах задней 
поверхности плеча (надостной, 
подостной, круглых мышц плеча и 
задней дельтовидной мышце). 

2) При работе с проблемными 
мышечными сегментами в задней 
поверхности плеча, мы отметили факт 
улучшения мышечного ощущения и 
стабильности в суставе при движении 
после сеансов миопрессуры, что 
способствует улучшению 

микроциркуляции в проблемных 
мышцах. 

3) Качественно проведенные 
сеансы миопрессуры над проблемными 
сегментами в задней поверхности плеча 
(надостная мышца, круглые мышцы 
плеча), способствуют не только 
устранению болевого синдрома, но и 
устранению нестабильности передней 
поверхности плеча. 
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НЕКОТОРЫЕ ПАТОГЕНЕТИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ  
СОСУДИСТО-КОРЕШКОВОГО СИНДРОМА ВЕРТЕБРОГЕННОЙ  

И НЕВЕРТЕБРОГЕННОЙ ЭТИОЛОГИИ И ПОДХОДЫ К ЛЕЧЕНИЮ  
И РЕАБИЛИТАЦИИ (ОБЗОР ЛИТЕРАТУРЫ) 

 
Аннотация. Актуальность проблемы вертеброневрологической патологии обу-

словлена полифакториальным дегенеративным процессом в двигательном сегменте. 
Международная статистическая классификация болезней и проблем, связанных со 
здоровьем – МКБ 10, как нормативный документ ВОЗ, предназначенный для обеспе-
чения единства методологических подходов при оценке заболеваемости и причин 
смерти, но вместе с тем, её применение в качестве образца терминологии для записей 
клинических диагнозов создает ряд проблем и противоречий с отечественными клас-
сификациями. Одной из таких проблем является оценка во взгляде на процессы сосу-
дисто-корешкового синдрома вертеброгенной и невертоброгенной этиологии. Основ-
ными задачами оказания помощи пациентам с болевым синдромом при дегенератив-
ных изменениях в позвоночнике являются купирование боли, профилактика обостре-
ний, рецидивов болевого синдрома. Ведущим направлением такой помощи является 
биопсихосоциальной реабилитации с использованием мануальной терапии, массажа, 
постизометрической релаксации. Дегенеративные изменения позвоночника помимо 
механической компрессии спинного мозга вызывают сдавление питающих его сосу-
дов, в качестве одного из компонентов комплексной терапии могут быть использова-
ны препараты, препятствующие активации и агрегации тромбоцитов и улучшающие 
микроциркуляцию. При хронической люмбалгии, люмбоишиалгии необходим инди-
видуальный подход. Медикаментозная терапия показана лишь при обострении. 

Ключевые слова: дорсопатия, вертеброневрологическая патология, полифак-
ториальный дегенеративный процесс, МКБ 10, сосудисто-корешковый синдром, вер-
теброгенная и невертоброгенная патология, остеохондроз позвоночника. 
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THE ROLE OF VISUAL DYSFUNCTION IN THE PATHOLOGY  
OF MOTOR PROCESSES (LITERATURE REVIEW) 

 
Аnnotation. The urgency of the problem of vertebroneurological pathology is due to 

the multifactorial degenerative process in the motor segment. The International Statistical 
Classification of Diseases and Health-related Problems - ICD 10, as a WHO normative doc-
ument designed to ensure the unity of methodological approaches in assessing morbidity 
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and causes of death, but at the same time, its use as a model terminology for records of clin-
ical diagnoses creates a number of problems and contradictions with domestic classifica-
tions. One of such problems is the assessment of the processes of vascular-radicular syn-
drome of vertebrogenic and non-vertebrogenic etiology. The main tasks of providing assis-
tance to patients with pain syndrome with degenerative changes in the spine are pain relief, 
prevention of exacerbations, relapses of pain syndrome. The leading area of such assistance 
is biopsychosocial rehabilitation using manual therapy, massage, and post-isometric relaxa-
tion. Degenerative changes of the spine, in addition to mechanical compression of the spinal 
cord, cause compression of the vessels feeding it, drugs that prevent platelet activation and 
aggregation and improve microcirculation can be used as one of the components of complex 
therapy. With chronic lumbalgia, lumboishialgia, an individual approach is necessary. Drug 
therapy is indicated only in case of exacerbation. 

Keywords: dorsopathy, vertebroneurological pathology, multifactorial degenerative 
process, ICD 10, vascular root syndrome, vertebrogenic and nonvertebrogenic pathology, 
osteochondrosis of the spine. 

 
Согласно Международной клас-

сификации болезней 10-го пере-
смотра (МКБ 10) «дорсалгия» – боли в 
области позвоночника. Считается, что 
это самая распространенная жалоба у 
людей среди различных возрастных 
групп во всем мире, при этом причины 
бывают весьма разнообразными. Учи-
тывая, эти обстоятельства, мы выпол-
нили анализ существующей информа-
ции по данной проблеме. 

Дорсопатией (лат. dorsum – «спи-
на», патия – «болезнь») называется 
группа заболеваний костно-мышечной 
системы и соединительной ткани, ос-
новным проявлением которых является 
боль не висцеральной этиологии в спине 
или шее с возможной иррадиацией в ту-
ловище, голову или конечности. Вместе 
с тем, в советской медицине еще в 70-х 
годах ХХ века сложилось четкое уче-
ние, определяемое как «остеохондроз 
позвоночника» (ОП), которое имело 
стройную систему знаний и специфиче-
ских мероприятий лечебно-
диагностической и профилактической 
направленности и имело все признаки 
сложившейся нозологии [1, 14]. 

В зарубежной медицине до насто-
ящего времени о пациентах данного 
профиля нет единого представления, 
все регистрируемые случаи заболева-

ний имеют только синдромальное опи-
сание, и определяются профессиональ-
ной компетенцией специалиста. Как 
правило, ортопеды и нейрохирурги для 
обозначения вертеброневрологической 
патологии используют термин «грыжа 
диска» или «повреждение фиброзного 
кольца»; врачи общей практики, хиро-
практики и остеопаты - «дорсопатия» 
или «дорсальгия»; неврологи - «ишиас» 
и т.д., при этом множество синдромов 
дегенеративного процесса позвоночни-
ка скрывается под определением 
«миофасциальная боль» [1, 3]. 

Неоценимый вклад в отечествен-
ную и в мировую практику, и в науку в 
вопросах «вертеброневрологии» внес 
Я. Ю. Попелянский, изучавший на про-
тяжении многих лет с большой школой 
ученых и своих последователей пора-
жение нервной системы при дистрофи-
ческих и дегенеративных процессах в 
позвоночнике, на стыке неврологии, 
нейрохирургии и ортопедии, развивая 
новое направление - ортопедическая 
неврология [8, 9]. В рамках своего уче-
ния он предложил определение остео-
хондроза позвоночника как полифакто-
риальное дегенеративное заболевание 
двигательного сегмента, поражающее 
первично межпозвонковый диск, а вто-
рично – другие отделы позвоночника, 

https://mkb-10.com/
https://mkb-10.com/
https://mkb-10.com/


102 

опорно-двигательного аппарата и нерв-
ную систему» [1, 9].  

Параллельно с вышеуказанным 
учением И. Р. Шмидт конкретизировал 
основные патоморфологические суб-
страты остеохондроза позвоночника, 
такие как внутридисковая дистрофия. 
Вследствие нарушения фиксационной 
способности фиброзного кольца проис-
ходит формирование нестабильности, а 
в дальнейшем и грыжи диска, спонди-
лоартроза. Возникающие в результате 
этого дегенеративно-дистрофические 
изменения в позвоночно-двигательном 
сегменте (ПДС), и, как результат этого 
сужения, межпозвонкового отверстия и 
спинального канала, приводит к воз-
никновению реактивного асептическо-
го лептоменингита или эпидурита 
(ПДС – анатомический комплекс, со-
стоящий из одного межпозвонкового 
диска, прилежащих к нему двух смеж-
ных позвонков, соединяющего их свя-
зочного аппарата и дугоотростчатых 
суставов) [8].  

По мнению В.П. Веселовского при 
вертеброгенных заболеваниях нервной 
системы необходимо выделять вер-
тебральный, невральный, нейрососуди-
стый и мышечный синдром [2]. Меж-
дународная статистическая классифи-
кация болезней и проблем, связанных 
со здоровьем (International Statistical 
Classification of Diseases and Related 
Health Problems) или МКБ (ICD), вошла 
в повседневную практическую дея-
тельность медицинского сообщества 
как нормативный документ ВОЗ, пред-
назначенный для обеспечения единства 
методических подходов при оценке за-
болеваемости и причинах смерти насе-
ления. Исходя из самого определения 
назначения, ее не следует применять и 
рекомендовать в качестве образца тер-
минологии для записей клинических 
диагнозов в учетных медицинских до-
кументах; ее применение в качестве 
образца формулирования диагнозов 

приводит к возникновению ряда про-
блем при сопоставлении клинических 
диагнозов с диагнозами, приведенными 
в МКБ. 

В практической деятельности у 
большинства ученых и врачей сформи-
ровалось вполне логичное мнение, что 
МКБ-10 носит рекомендательный ха-
рактер и ни в коем случае не заменяет 
клинические диагнозы, а в ряде случаев 
ее применение в данном контексте при-
водит к противоречию и противопо-
ставлению с классификациями ведущих 
научных и национальных школ. Вслед-
ствие этого в научной литературе при-
нято давать двойной диагноз – один со-
гласно МКБ-10, другой – в соответ-
ствии с принятыми в РФ классифика-
циями [6, 10, 12, 14, 15]. 

Относительно самой классифика-
ции в разделе дорсопатии существует 
большое количество противоречий. 
Остановимся лишь только на тех, кото-
рые часто встречаются на практике. 

Неврологические проявления остео-
хондроза позвоночника (НПОП) реко-
мендуется шифровать в разделе «Дор-
сопатии» (М40 – М54) класса заболева-
ний скелетно-мышечной системы и со-
единительной ткани; при этом в группе 
«Деформирующие дорсопатии» есть 
пункт «Остеохондроз позвоночника» 
(М 42), а в нем содержится код М 42.1 
«Остеохондроз позвоночника у взрос-
лых». Однако первым в этой рубрике 
указан «Юношеский остеохондроз по-
звоночника» (М42.0), то есть болезнь 
Кальве, и болезнь Шейермана-Мау, 
следовательно, термин «остеохондроз» 
здесь не соответствует общепринятому 
понятию остеохондроза позвоночника, так 
как применяется только в случае обо-
значения остеохондропатий – первич-
ного поражения позвонка, а не диска. 
Следует отметить, что это сугубо орто-
педическая патология вертеброневро-
логии и не имеет никакого отношения к 
остеохондрозу [5, 8, 10, 12, 13, 14, 15]. 
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Другим фактом «грубого разрыва» 
единого нозологического понятия явля-
ется отнесение «остеохондроза позво-
ночника» в подраздел «деформирую-
щие дорсопатии» (М42.1), тогда как 
причину – поражения межпозвонковых 
дисков (рубрики М50 и М51) относят в 
рубрику «другие дорсопатии» [15].  

Еще большое несоответствие 
наблюдается в шифровке неврологиче-
ских проявлений остеохондроза позво-
ночника «Спондилопатии» (M45 – 
M49), входящая в него рубрика М47 – 
«Спондилез» – отражает первичные 
воспалительные и дистрофические по-
ражения суставов позвоночника, что не 
соответствует термину «деформирую-
щий спондилез». Рубрика M48 «Другие 
спондилопатии» включает чисто орто-
педическую патологию: спинальный 
стеноз, болезнь Форестье, «целующие-
ся» позвонки, травматическую спонди-
лопатию и т.д., данные несоответствия 
встречаются практически во всех руб-
риках [7].  

В МКБ-10 также отсутствуют по-
нятие о степени выраженности процес-
са, его обострении и полноте ремиссии, 
характере течения заболевания и фазно-
сти, все это отрицательно влияет на эф-
фективность лечения, преемственность, 
реабилитацию, проводимых профилак-
тических мероприятий, диспансериза-
цию, социальную экспертизу и т.д. 

Исходя из сказанного, термин 
«боль в спине» / дорсалгия не подходит 
для определения «болезнь», ее сложно 
применить даже к понятию «синдром», 
так как она имеет всевозможное семио-
тическое содержание при различных 
заболеваниях, а охарактеризовать нозо-
логическую форму моносимптомом - 
это просто нонсенс. Кроме того, забо-
левания, которые пытаются назвать 
«дорсопатией», не ограничиваются 
только болью, а сопровождаются це-
лым рядом других проявлений [4, 5]. В 
дополнения к сказанному, в МКБ нет 

рубрики, которая классифицирует со-
судисто-корешковые нарушения, свя-
занные как с вертеброгенными, так и 
невертеброгенными процессами. 

Еще в 1982 году И. П. Антонов 
предложил развернутую клиническую 
классификацию заболеваний перифе-
рической нервной системы (в нее во-
шли рефлекторные и компрессионные 
проявления при «вертеброгенных по-
ражениях»), которая является универ-
сальной, и применяется практическими 
специалистами по настоящее время, не-
смотря ни на какие «нововведения» [6]. 

Для рассмотрения предложенной 
нами темы обязательным условием яв-
ляется понимание определений в рам-
ках терминологии, так как на сего-
дняшний день сформировалось слиш-
ком вольное и непрофессиональное 
представление о вертеброгенной пато-
логии даже в медицинском сообществе. 

В рамках знаний о корешково-
сосудисто-спинальной вертеброгении 
необходимо еще раз обратиться к клас-
сификации И. П. Антонова, ее разделу 
«сосудисто-корешковый синдром», ко-
торый возникает в результате реактив-
ного воспаления в эпидуральном про-
странстве, нервном корешке и его обо-
лочках, чаще всего обусловленный 
протрузией или грыжей межпозвонко-
вого диска, артрозом позвоночных су-
ставов [10]. 

«Диско-радикулярный конфликт» 
часто связан не только непосредствен-
но с механическим сдавлением кореш-
ков, но и со вторичными реактивными 
изменениями в области выпячивания 
(спайками вокруг нервного корешка и 
грыжей, утолщением и отечностью ко-
решка, разрыхлением, инфильтрацией и 
уплотнением эпидуральной клетчатки). 
Под влиянием реактивных изменений 
резко повышается чувствительность 
нервного корешка, что в сочетании с 
оказываемым на него давлением (или с 
растяжением) вызывает чувство боли. 
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Возникающая при этом радикулопатия 
– симптом, который по своей сути не 
является самостоятельным заболевани-
ем, а относится к симптомам заболева-
ния периферической нервной системы, 
то есть относится к заболеванию вто-
ричного типа, при котором корешок 
спинного мозга оказывается сдавлен-
ным в своеобразном туннеле, образо-
ванным различными патологическими 
процессами. [14]. 

На сегодняшний день практически 
все научные работы посвящены изуче-
нию патофизиологических основ воз-
никновения болевого синдрома в ре-
зультате механического компрессион-
ного фактора, при этом нарушению 
кровоснабжения корешка и спинного 
мозга уделяется недостаточно внима-
ния, однако это процесс может быть 
самостоятельной причиной возникно-
вения боли. Применение сосудистой 
терапии, которая улучшает микроцир-
куляцию и кровообращение, при боле-
вом синдроме только подтверждает 
роль сосудистого фактора в генезе ал-
лергических проявлений, а также объ-
ясняет положительную динамику при 

синдромах ирритации и выпадения 
функции корешка.  

В анатомическом плане крово-
снабжение нервных корешков осу-
ществляется радикуломедуллярными 
артериями. Отходящие от сегментар-
ных артерий, они снабжают 2/3 ди-
стального отдела корешка, а радикуло-
медуллярные артерии, отходящие от 
артериальной сети спинного мозга 
(vasa corona), снабжают оставшиеся 1/3 
корешка, также спинномозговые ко-
решки получают питательные вещества 
из окружающей цереброспинальной 
жидкости [46]. Спинномозговой узел 
получает кровоснабжение только от от-
ходящей радикуломедуллярной арте-
рии, которая формирует множество 
мелких артериол, что в сравнении с 
кровоснабжением нервного корешка 
значительно снижено. Также следует 
отметить, что в области спинномозго-
вых узлов отсутствует развитый ге-
матоневральный барьер, что в целом 
определяет его чувствительным к ише-
мии и метаболическим нарушениям 
[34, 57, 58]. 

 

 
Рисунок 1 – Спинальное кровообращение – артериальный компонент 
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В рамках анатомии венозной си-
стемы спинного мозга следует отме-
тить, что она повторяет артериальную 
систему и имеет два варианта строения: 
рассыпной и магистральный. По перед-
ней и задней поверхностей спинного 
мозга располагаются одноименные ве-
ны — передняя и задняя, она также 
имеет широкую перимедуллярную со-
судистую сеть, откуда кровь оттекает 
из интрамедуллярных вен, а далее из 
перимедуллярной сети кровь оттекает 
по передним и задним корешковым ве-
нам, которые соответствуют корешкам. 
Число корешковых вен составляет от 6 
до 35, задние корешковые вены круп-
нее передних. Учитывая сказанное, 
вертеброгенные спинальные расстрой-
ства венозного кровообращения с ком-
прессией крупной корешковой вены 

могут развиваться при тех же условиях, 
что и артериальные радикуломиелопа-
тии и миелопатии. Чаще всего кореш-
ковая вена сдавливается при грыже 
межпозвоночного поясничного диска, 
но учитывая особенности венозного 
кровотока, рассмотрим другие факторы 
этого процесса. Наиболее частой при-
чиной нарушения венозного экстраспи-
нального кровотока на поясничном 
уровне является застой крови в малом 
тазу. По патогенезу «застой крови» 
означает нарушение естественного от-
тока крови от любого участка. Дис-
функция и заболевания органов малого 
таза не только обуславливают наруше-
ние качества жизни в целом, но и спо-
собствуют развитию сосудистой дис-
циркуляции радикуломедуллярным си-
стемам [8, 9]. 

 

 
Рисунок 2 – Спинальное кровообращение – венозный компонент 

 
К органам малого таза, которые 

участвуют в процессе «застой крови» 
следует отнести: нижний отдел желу-
дочно-кишечного тракта, включая пря-
мую кишку; мочевой пузырь; у женщин 
репродуктивные органы: матка, яични-
ки и влагалище; у мужчин: предста-
тельная железа и семенной пузырек. 
Общепринято считать, что воспали-
тельный процесс в одном из них при-

водит к возникновению воспаления в 
остальных.  

Основные причины, которые при-
водят к застою крови в малом тазу:  

- гиподинамия, при малоподвиж-
ном образе жизни, увеличивается коли-
чество жировой ткани, дряблые мышцы 
пережимают сосуды;  

- утягивающее или тесное нижнее 
белье, сдавливающее сосуды, также 
ухудшает отток крови;  
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- варикоз — нарушение эластич-
ности сосудов, их деформация;  

- вредные привычки: алкоголь, ку-
рение, приводят к спазмированию со-
судов, и это, несомненно, отражается 
на циркуляции крови; 

- несбалансированное питание: 
ткани сосудов постоянно обновляются 
и, очевидно, для здорового состояния 
нужно правильное восполнение пита-
тельных веществ, которые будут со-
хранять эластичность стенок; 

- проблемы с нервной системой, 
длительный стресс приводит к спазми-
рованию сосудов, и, соответственно, 
ухудшается кровоток;  

- опущение внутренних органов, 
то может быть следствием родов, тяже-
лой беременности или поднятия тяже-
стей, смещенные органы пережимают 
сосуды и затрудняют отток;  

- у женщин застой может быть 
спровоцирован особенностями строе-
ния матки, например, загибом, побоч-
ным эффектом приема оральных кон-
трацептивов, абортами. 

Наиболее частыми жалобами яв-
ляются: боль в пояснице проекционно-
го характера, чувство зябкости в ногах. 
Боли и в пояснице, и в ноге усиливают-
ся в положении лежа, а при легкой раз-
минке имеют тенденцию к уменьше-
нию. 

Клиническая картина венозной 
радикуломиелопатии отличается рядом 
особенностей: 

- слабость в ногах нарастает ис-
подволь, постепенно, нередко пациент 
не может четко указать время развития 
парезов; 

- при развитии паретических явле-
ний в нижних конечностях у таких 
больных болевой синдром длительное 
время не исчезает; 

- обязательным для вертеброген-
ной венозной радикуломиелоишемии 
является наличие вертебрального син-
дрома; 

- в пояснично-крестцовом ромбе 
может наблюдаться венозная сеть – 

расширенные подкожные вены. Этот 
симптом является достоверным при-
знаком в диагностике, так как свиде-
тельствует о застойных явлениях в эпи-
дуральной венозной сети, нередко этот 
признак сочетается с наличием гемор-
роидальных узлов; 

- походка у этих больных носит 
черты сенситивной атаксии («штампу-
ющая», смотрит себе под ноги) – рас-
страивается глубокая и тактильная чув-
ствительность; 

- поверхностные же виды чувстви-
тельности страдают по сегментарному 
типу (за счет ишемии задних рогов и 
роландовой субстанции на протяжении 
нескольких сегментов); 

- пирамидные знаки; 
- передние рога и функция тазо-

вых органов страдают незначительно. 
Своеобразие жалоб больных и 

клиники вертеброгенного поражения 
венозной системы спинного мозга поз-
воляет дифференцировать компресси-
онную венозную миелопатию и ради-
куломиелоишемию от несколько схо-
жей картины поражения артериальных 
сосудов [2, 4, 6, 8]. 

Еще одной особенностью является 
то, при ишемии корешка отсутствует 
корреляция между величиной грыжи 
межпозвонкового диска и интенсивно-
стью болевого синдрома, а также раз-
витие болевого синдрома при отсут-
ствии сдавления мозговых оболочек и 
спинномозговых корешков по данным 
нейровизуализации, при этом в ряде 
случаев наблюдается снижение крово-
тока в области спинномозгового узла 
[13, 14, 25, 58]. Считается, что в этом 
случае воспалительная реакция носит 
«иммунный» характер и развивается в 
ответ на «компрессионное поврежде-
ние» [15, 54]. В ответ на раздражение 
пульпозным ядром глиальные клетки в 
спинномозговом узле и другие иммун-
ные клетки начинают продуцировать 
медиаторы воспаления [39, 44].  

Основная роль в развитии воспа-
лительной реакции принадлежит цито-
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кинам, в частности интерлейкину (ИЛ)-
1b, ИЛ-6 и фактору некроза опухоли-a 
(ФНО-a). Помимо участия в развитии 
асептического воспаления цитокины 
оказывают разрушающее действие на 
окружающие ткани, а также взаимодей-
ствуют с первичными раздражителями, 
усиливая болевой синдром [18, 59]. В 
результате воспалительных изменений 
повышается проницаемость капилляров 
и развивается отек. Увеличение коли-
чества жидкости в периневральном 
пространстве повышает давление в ла-
теральном отделе позвоночного канала, 
в результате возникает дополнительная 
компрессия нервных волокон, пери-
невральной соединительной ткани и 
сосудов («компартмент-синдром») [19, 
51]. При этом выход компонентов 
плазмы раздражает ноцицептивные 
окончания, которые содержат вазоак-
тивные нейротрансмиттеры, включаю-
щие кальцитонин-ген-родственный 
пептид и вещество Р [20, 41]. Эти 
нейропептиды вызывают вазодилата-
цию и увеличивают проницаемость со-
судистой стенки для плазменных альго-
генов, способствуя развитию отека и 
ишемии [21, 35].  

Асептическое воспаление как ре-
зультат процесса локального высвобож-
дения из периферических нервных 
окончаний вазоактивных нейропептидов 
является важным для сенситизации 
нервных окончаний и формирования де-
афферентационной боли. Помимо меха-
нической компрессии спинномозговых 
корешков, узлов и нервов структурные 
изменения позвоночника могут вызы-
вать сдавление сосудов микроциркуля-
торного русла, способствуя развитию 
ишемии корешков [10, 34, 57]. Умень-
шение кровоснабжения корешков при-
водит к распаду миелиновой оболочки 
(демиелинизации) нервных волокон, 
нарушению аксоплазматического 
транспорта, аксонопатии [22, 36 22].  

Повреждение нервных волокон 
сопровождается макрофагальной ин-
фильтрацией и активацией микроглии в 

области спинномозгового узла. Резуль-
татом этих процессов являются выде-
ление иммунокомпетентными клетками 
воспалительных медиаторов, возбуж-
дение ноцицептивных окончаний, а 
также возникновение асептической 
воспалительной реакции и отека [10, 
23, 24 34, 36, 47].  

Установлено, что недостаточность 
артериального кровоснабжения кореш-
ка в области межпозвонкового отвер-
стия или позвоночного канала в мень-
шей степени вызывает метаболические 
нарушения в нервной ткани, чем ком-
прессия венозного русла. Основная 
причина микроциркуляторных наруше-
ний при дегенеративных изменениях 
позвоночника – нарушение оттока ве-
нозной крови [22, 27, 28, 36, 56]. 

 По мнению J. Hoyland наиболее 
тяжелые повреждения нервной ткани 
связаны с увеличением кровенаполне-
ния в венах [28]. Сдавление вен вызы-
вает увеличение внутрисосудистого 
давления. Увеличение внутрисосуди-
стого давления на 10–15 мм рт. ст. в 
значительной степени нарушает отток 
венозной крови, а увеличение его на 50 
мм рт. ст. приводит к замедлению кро-
вотока и венозной гипертензии [24, 25]. 
При венозной гипертензии линейная и 
объемная скорость кровотока уменьша-
ется в венах и капиллярах, в них значи-
тельно повышается внутрисосудистое 
давление, что способствует расшире-
нию их просвета. Увеличение давления 
в венах и уменьшение артериовенозно-
го перепада давления приводят сначала 
к недостаточному току крови из арте-
риол в венулы, а затем и к стазу крови в 
венах и капиллярах. Повышение внут-
рисосудистого давления, увеличение 
проницаемости сосудистых стенок, в 
свою очередь, способствует выходу 
компонентов плазмы из сосудистого 
русла, возникновению отека, воспали-
тельной реакции и очаговой демиели-
низации нервной ткани с развитием бо-
левого синдрома [22, 29, 36]. 
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Основное клиническое проявление 
стеноза позвоночного канала на уровне 
L4–L5 – нейрогенная перемежающаяся 
хромота, которая выражается в появле-
нии при ходьбе или длительном стоя-
нии боли, слабости, чувствительных 
нарушений в одной или обеих ногах, 
которые уменьшаются в течение не-
скольких минут, если пациент накло-
нится кпереди или сядет. В основе за-
болевания лежит ишемия спинномозго-
вых корешков, которая усиливается при 
физической нагрузке [21]. Как считает 
Takahashi у пациентов со стенозом по-
звоночного канала уровень давления 
внутри дурального мешка в положении 
сгибания колеблется от 15 до 18 мм рт. 
ст., в выпрямленном положении давле-
ние увеличивается до 80–100 мм рт. ст. 
и продолжает повышаться во время 
ходьбы, в то время как при прекраще-
нии физической нагрузки быстро 
уменьшается [31, 55].  

Исходя из сказанного, в области 
стеноза позвоночного канала увеличе-
ние давления внутри дурального мешка 
приводит к сдавлению пояснично-
крестцового сплетения и радикуломе-
дуллярных вен, кроме того, при повы-
шении давления в позвоночном канале 
происходит нарушение транспорта пи-
тательных веществ из цереброспиналь-
ной жидкости в спинномозговые ко-
решки [22, 29, 32, 36, 38].  

В свою очередь нарушение мик-
роциркуляции сопровождается умень-
шением доставки и отдачи кислорода 
тканям. Развивающаяся гипоксия явля-
ется причиной метаболического ацидо-
за, который в конечном итоге приводит 
к ишемии в спинномозговых корешках. 
Кроме того, ацидоз активирует кисло-
точувствительные ионные каналы 3-го 
типа (ASIC-3), представленные в ноци-
цепторах спинномозговых узлов, с чем 
связано возникновение потенциала 
действия в нейронах болевой чувстви-
тельности [33, 34, 53, 57].  

В области повреждения спинно-
мозговых узлов и нервных волокон по-

являются участки патологической им-
пульсации – спонтанной эктопической 
активности. [9, 23]. Увеличение коли-
чества потенциалзависимых натриевых 
каналов на мембране нервных волокон 
приводит к чрезмерному поступлению 
ионов Na + внутрь аксона, вследствие 
чего и возникает эктопический разряд. 
Изменение структуры и количества 
натриевых каналов на мембране нерв-
ных волокон регистрируется в участках 
повреждения миелина, а также в нерв-
ных клетках спинномозговых узлов, 
связанных с поврежденными аксонами. 
Эктопические разряды, могут возбуж-
дать соседние волокна, вызывая пере-
крестное (эфаптическое) возбуждение и 
усиливая афферентный ноцицептивный 
поток. Клинически это проявляется 
простреливающей или постоянной бо-
лью, парестезиями в области соответ-
ствующего дерматома [27, 36]. 

Высвобождаемые из симпатиче-
ских волокон катехоламины, с одной 
стороны, усиливают ноцицептивные 
импульсы и болевые реакции, а с дру-
гой – вызывают вазоспазм, усугубляя 
ишемические нарушения [10, 34, 39, 
40]. Хроническое нарушение микро-
циркуляции так же, как и длительное 
асептическое воспаление в области по-
звоночного канала, приводит к инфиль-
трации и разрастанию соединительной 
ткани [33, 37, 40]. В результате нару-
шается подвижность корешков [22 41], 
что приводит к их перерастяжению, 
деформации мембраны нервных воло-
кон и активации механочувствитель-
ных каналов ноцицептивных афферен-
тов, которые потенцируют передачу 
болевых сигналов [9, 29, 42]. 

Более редкой и тяжелой по срав-
нению с радикулоишемией является 
миелопатия, как правило обусловлен-
ная дегенеративными изменениями по-
звоночника [42, 43, 46, 49]. Непосред-
ственной причиной образования очага 
миелопатии является сдавление спин-
ного мозга грыжей диска или задними 
остеофитами тел позвонков, врожден-
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ным стенозом позвоночного канала, 
гипертрофия желтой связки, неста-
бильностью позвоночного сегмента, 
которые определяют сдавление спи-
нальных сосудов, [37, 42, 46]. Патоге-
нез миелопатии не исчерпывается толь-
ко механической компрессией спинно-
го мозга. Не меньшее значение имеет 
сдавление и/или рефлекторные измене-
ния питающих его сосудов, обуславли-
вающих хроническую ишемию спинно-
го мозга [30, 44, 45]. Нейровизуализа-
ция и гистологические исследования 
выявляют фиброз, гиалиноз в интраме-
дуллярных артериях, а также относи-
тельно малый эффект декомпрессивной 
ламинэктомии позволяют сделать 
предположение, что симптомы диско-
генной миелопатии обусловлены пато-
логией артерий спинного мозга.  

Миелопатия может также развить-
ся остро в результате гиперэкстензион-
ной травмы - падение лицом вниз. В 
случае если у больного при этом имеет-
ся врожденный или обусловленный 
остеохондрозом стеноз позвоночного 
канала, может произойти преходящее 
ущемление спинного мозга. 

Значение венозной патологии в 
развитии миелопатии на настоящий 
момент изучено недостаточно. Вместе с 
тем деструктивные изменения в спин-
ном мозге, связанные с нарушением 
венозного кровообращения, встречают-
ся при врожденной патологии венозных 
сплетений, артериовенозных мальфор-
мациях, артериовенозных фистулах, 
при сопутствующем тромбозе вен ниж-
них конечностей и нижней полой вены, 
а также в случаях паранеопластическо-
го процесса [46, 47, 50].  

Таким образом, при развитии мие-
лопатии нельзя отрицать роль наруше-
ния венозного кровообращения, однако 
основным фактором является ишемия 
спинного мозга [16, 18, 48–50]. 

В большинстве случаев дискоген-
ная миелопатия чаще развивается у 
мужчин в возрасте от 40 до 60 лет. Ха-
рактерным течением заболевания явля-

ется медленное нарастание симптомов 
на протяжении многих месяцев или лет. 
В типичных варианте дискогенная мие-
лопатия проявляется симптомами ком-
прессии двигательных структур спин-
ного мозга, выраженность парезов 
обычно незначительная, но встречают-
ся случаи тяжелых тетрапарезов или 
парапарезов. 

Миелопатия на шейном уровне 
проявляется комбинированным спасти-
ко-атрофическим парезом рук, сочета-
ющимся со спастическим парезом ног. 
По характеру проявления симптомо-
комплекс напоминает боковой амио-
трофический склероз. Реже отмечается 
периферический парез рук с нижним 
спастическим парапарезом либо изоли-
рованный спастический тетра или па-
рапарез в этом случае атрофия мышц 
рук сопровождается фасцикуляциями. 

Постоянный признак шейной мие-
лопатии проявляется пирамидной симп-
томатикой, которая выражается в повы-
шении сухожильных и патологических 
рефлексах. Нарушение тазовых функций 
(императивные позывы на мочеиспуска-
ние) встречается редко. Нарушение по-
верхностной чувствительности, рас-
стройства глубокой чувствительности, 
как правило, незначительны и непосто-
янны. Более частым симптомом наруше-
ния чувствительности являются паресте-
зии в кистях [45, 48].  

Частота болевого синдрома встре-
чается до половины случаев. Механизм 
формирования боли при ишемии спин-
ного мозга обусловлен патологически-
ми изменениями заднего рога, где ло-
кализуются вторые нейроны поверх-
ностной чувствительности. Нейропати-
ческая боль при ишемии спинного моз-
га определяется повышением чувстви-
тельности и избыточной активностью 
нейронов (WRD), залегающих в V пла-
стине заднего рога [26, 43 51, 52, 53]. 
Хроническая компрессия спинного 
мозга вызывает активацию клеток мик-
роглии что в сочетании с нарушением 
гематоэнцефалического барьера приво-
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дит к миграции нейтрофилов и макро-
фагов в область ишемии [20, 29, 57, 58, 
59]. Эти процессы обусловливают ги-
перактивность клеток заднего рога и 
развитие болевого синдрома с после-
дующей центральной сенситизацией 
[19, 54]. Гибель олигодендроцитов 
спинного мозга в результате недоста-
точного кровоснабжения вызывает де-
миелинизацию нервных волокон. При-
знаком вовлечения в патологический 
процесс задних столбов спинного мозга 
служит симптом Лермитта: ощущение 
прохождения электрического тока 
вдоль позвоночника с иррадиацией в 
руки и ноги, возникающее вслед за рез-
ким наклоном головы. При обратном 
симптоме Лермитта неприятные ощу-
щения возникают при запрокидывании 
головы. Хотя данный феномен более 
характерен для рассеянного склероза, в 
научной литературе описаны случаи 
выявления симптома Лермитта и его 
«обратного эквивалента» при различ-
ных состояниях, включая шейную, 
грудную миелопатию на фоне дегене-
ративных изменений позвоночника [17, 
31, 32, 62–64].  

Заключение. Боль в спине, как 
общепринято определять – «дорсалгия» 
(дословно задняя боль) не соответству-
ет определению «болезнь», ее очень 
сложно соотнести и с понятием «син-
дром», так как она имеет всевозможное 
семиотическое содержание при различ-
ных заболеваниях, а также и охаракте-
ризовать как нозологическую форму. 
Кроме того, заболевания, которое пы-
таются наименовать как «дорсопатия» 
не ограничивается только болью, а со-
провождается целым рядом других 
проявлений, так нарушение кровоснаб-
жения спинного мозга вследствие деге-
неративных изменений позвоночника 
может быть самостоятельной причиной 
развития ноцицептивной боли. 

МКБ-10 – Международная клас-
сификация болезней 10-го пересмотра 
принята как единый нормативный до-
кумент для учета заболеваемости, при-

чин обращений населения в медицин-
ские учреждения всех ведомств, при-
чин смерти. По своей сути данный 
классификатор не может быть признан 
классификацией заболеваний, так как в 
целом он в полной мере не отражает 
клинические аспекты, этиологию, пато-
генез, стадии и т.д., а в ряде случаев 
имеет существенные противоречия с 
клиническими национальными класси-
фикациями болезней. В рамках опреде-
ления проблем вертеброгенного харак-
тера необходимо пользоваться отече-
ственной классификацией, предложен-
ной И.П. Антоновым. 

Основными задачами оказания 
помощи пациентам с болевым синдро-
мом при дегенеративных изменениях в 
позвоночнике являются купирование 
боли, профилактика обострений, реци-
дивов болевого синдрома. Ведущим 
направлением такой помощи является 
биопсихосоциальной реабилитации с 
использованием мануальной терапии, 
массажа, постизометрической релакса-
ции. Дегенеративные изменения позво-
ночника помимо механической ком-
прессии спинного мозга вызывают 
сдавление питающих его сосудов, в ка-
честве одного из компонентов ком-
плексной терапии могут быть исполь-
зованы препараты, препятствующие 
активации и агрегации тромбоцитов и 
улучшающие микроциркуляцию. При 
хронической люмбалгии, люмбоиши-
алгии необходим индивидуальный под-
ход. Медикаментозная терапия показа-
на лишь при обострении.  
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ВЛИЯНИЕ СТАТОКИНЕТИЧЕСКОЙ УСТОЙЧИВОСТИ НА РИСК ПАДЕНИЯ 

ПРИ ДВИГАТЕЛЬНОЙ АКТИВНОСТИ ДЕТЕЙ С ГЕМИПАРЕТИЧЕСКОЙ 
ФОРМОЙ ДЦП 

 
Аннотация. В данной статье раскрыта эпидемиология детского церебрального 

паралича. Раскрыта взаимосвязь статокинетической устойчивости и двигательной ак-
тивности с данной группой детей. 

Оценивается эффективность баланс-терапии в реабилитации детей с детским це-
ребральным параличом на статокинетическую устойчивость, как метода, снижающего 
риск падения при двигательной активности. 

Ключевые слова: детский церебральный паралич, статокинетическая устой-
чивость, двигательная активность, баланс-терапия. 
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INFLUENCE OF STATOKINETIC STABILITY ON THE RISK OF FALLS DUR-
ING MOTOR ACTIVITY OF CHILDREN WITH HEMIPARETIC FORM OF CP 

 
Annotation. This article reveals the epidemiology of cerebral palsy. The relationship 

between statokinetic stability and motor activity in this group of children is revealed. 
The effectiveness of balance therapy in the rehabilitation of children with cerebral pal-

sy for statokinetic stability is assessed as a method that reduces the risk of falling during 
physical activity. 

Key words: cerebral palsy, statokinetic stability, physical activity, balance therapy. 
 
Актуальность исследования. 

Детский церебральный паралич (ДЦП) 
уже на протяжении нескольких лет 
остается актуальной проблемой для со-
временного общества. Распространен-
ность данного заболевания в Россий-
ской Федерации составляет 2,2-3,3 слу-
чаев на 1000 новорожденных. 

ДЦП является одним из тяжёлых 
заболеваний головного мозга, которое 
приводит к развитию инвалидности, 
проявляющаяся различными психомо-
торными нарушениями при выражен-

ных двигательных дефектах [4]. Одной 
из форм ДЦП является гемиплегия или 
спастическая односторонняя форма 
ДЦП, которая встречается в 32 % слу-
чаев.  

Физическое развитие детей с ДЦП 
в большинстве случаев сопровождается 
нарушением двигательных функций, 
которые не дают ребёнку полноценно 
развиваться и координировать свои 
движения в пространстве. Основными 
проявлениями со стороны двигатель-
ных нарушений является нестабиль-
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ность сохранения устойчивости при 
принятии вертикального положения, 
патологические стереотипы движений 
и формирование порочных поз [3]. 

Исходя из вышесказанного, можно 
заключить, что у детей с ДЦП отмеча-
ются выраженные нарушения со сторо-
ны статокинетической устойчивости, 
которая отвечает за способность орга-
низма сохранять стабильными работо-
способность, пространственную ориен-
тировку, равновесие при пассивных и 
активных перемещениях в простран-
стве. 

Выявлено, что актуальной про-
блемой современной неврологии явля-
ется разработка реабилитационной про-
граммы детей с ДЦП. Большой интерес 
к данной проблеме связан с её социаль-
ной значимостью. 

Одна из основных задач реабили-
тации детей с ДЦП является трениров-
ка устойчивого вертикального устойчи-
вого положения стоя и при перемеще-
нии [2]. Именно включение различных 
видов баланс-терапии в занятия по ле-
чебной физической культуре способ-
ствует уменьшению асимметрии позы и 
улучшению вертикальной устойчиво-
сти в положении стоя [1]. 

Цель исследования: оценить 
влияние статокинетической устойчиво-
сти на риск падения при двигательной 
активности детей с гемипаретической 
формой детского церебрального пара-
лича. 

Результаты исследования и их 
обсуждение.  

Исследование проводилось на базе 
Муниципального бюджетного до-
школьного учреждения «Детский сад 
№ 181» г. Челябинска в период с 9 ок-
тября 2023 г. по 18 ноября 2023 г. 

В исследование принимало уча-
стие 20 детей 6-7 лет со спастической 
гемиплегией легкой степени (односто-
роннее поражение руки и ноги, рука 
страдает сильнее – G80.2 «гемиплегия» 
по МКБ-10). Дети могут самостоятель-
но передвигаться и оказывать приёмы 
самообслуживания. Из них было сфор-
мировано две группы для исследования 
по 10 человек. 

Программа реабилитации строи-
лась согласно Приказа МЗ РФ от 16 
июня 2015 г. № 349н «Об утверждении 
стандарта специализированной меди-
цинской помощи при детском цере-
бральном параличе (фаза медицинской 
реабилитации)». В основной группе ре-
абилитационная программа состояла из 
физиотерапии, лечебного массажа и ле-
чебной физической культуры. В кон-
трольной группе проводилась физиоте-
рапия, лечебный массаж и лечебная фи-
зическая культура с использованием 
баланс-терапии. 

Для решения цели исследования 
были поставлены следующие задачи: 
оценить влияние занятий с проведени-
ем баланс-терапии на статокинетиче-
скую устойчивость (упрощённая проба 
Ромберга) и двигательную активность 
(шкала оценки риска падения РОМА) 
детей с гемипаретической формой дет-
ского церебрального паралича. Полу-
ченные результаты представлены в 
таблице 1. 

В начале исследования между по-
казателями статокинетической устой-
чивости и двигательной активности в 
обеих группах отсутствовали достовер-
ные различия (p>0,05), что свидетель-
ствует о первично равно подобранных 
условиях. 
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Таблица 1 – Результаты изменения показателей у детей с гемипаретической 
формой детского церебрального паралича 

в баллах 
Изучаемый показа-

тель Группа 
До реабилита-

ции 
(M±m) 

После реаби-
литации (M±m) 

Уровень 
значимости 

Статокинетическая 
устойчивость  
(в секундах) 

основная груп-
па (n=10) 11,1±0,41 13,5±0,42 p<0,001 

контрольная 
группа (n=10) 11,1±0,48 11,6±0,40 p>0,05 

p p>0,05 p<0,01  
Оценка двигатель-

ной активности  
(в баллах) 

основная груп-
па (n=10) 

20,6±0,56 24,2±0,62 p<0,001 

контрольная 
группа (n=10) 

20,8±0,63 21,5±0,65 p>0,05 

p p>0,05 p<0,01  
 
Согласно данным таблицы 1 в 

начале исследования показатели пробы 
Ромберга в основной группе составили 
11,1±0,41 с, а в контрольной – 
11,1±0,48 с. Полученные показатели 

соответствовали неудовлетворительно-
му уровню, так как удержание состави-
ло менее 15 минут и при этом наблю-
дался выраженный тремор и пошаты-
вание. 

 

 
Рисунок 1 – Динамика показателей пробы Ромберга у детей  

с гемипаретической формой детского церебрального паралича 
 

Согласно рисунку 1 в основной 
группе произошли статистически зна-
чимые изменения (p<0,001), улучшив-
шись на 2,4 с, показатель в конце ис-
следования составил 13,5±0,42 с. Дан-
ные показатели соответствовали удо-
влетворительному уровню с тенденци-
ей к хорошему, так как в процессе вы-
полнения пробы значительно снизился 
тремор и отмечалось лёгкое покачива-
ние. В контрольной группе наблюда-
лась динамика к улучшению (p>0,05), 

показатель в конце исследования со-
ставил 11,6±0,4 с, увеличившись на 0,5 
с. Данные показатели также соответ-
ствовали неудовлетворительному уров-
ню, в результате выраженного тремора 
тела и рук. 

В начале исследования показатели 
двигательной активности в основной 
группе составили 20,6±0,56 балла, а в 
контрольной – 20,8±0,63 балла. Полу-
ченные данные свидетельствуют о 
среднем риске падения, у детей отме-
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чалось неустойчивое стояние сразу по-
сле вставания, поза устойчива только 
при широко расставленных ногах, при 
толчке в грудь, ребёнок теряет равнове-

сие, при присаживании использует ру-
ки, походка ассиметрична, умеренное 
отклонение от вертикальной оси при 
ходьбе и другое. 

 

 
Рисунок 2 – Динамика показателей шкалы двигательной активности  

у детей с гемипаретической формой детского церебрального паралича 
 

После курса реабилитации в ос-
новной группе произошли достоверные 
изменения (p<0,001) улучшившись на 
3,6 балла, показатель составил 
24,2±0,62 балла, что соответствует 
среднему риску падения с выраженной 
тенденцией к низкому риску. В группе 
контроля отмечалась динамика к улуч-
шению (p>0,05), так к концу исследо-
вания показатель улучшился на 0,7 
балла и составил 21,5±0,65 балла (ри-
сунок 2). 

Выводы. Таким образом, исполь-
зование баланс-терапии в комплексной 
реабилитации оказывает выраженное 
положительное воздействие на показа-
тели статокинетической устойчивости 
и двигательную активность детей с ге-
мипаретической формой детского це-
ребрального паралича. 

На наш взгляд, это связанно с тем, 
что в процессе тренировок идёт актив-
ная работа мышц тазового дна, мышц 
оси и глубокорасположенных мышц, а 
именно позных мышц. Данные мышцы 
отвечают за сохранение устойчивого 
положения тела в пространстве. Также 
баланс-терапия оказывает выраженное 
влияние на улучшение работы вестибу-
лярного аппарата, укрепление мышеч-
ного корсета и как следствие нормали-
зуется статокинетическая устойчивость 

и способность сохранения устойчивого 
положения. Данные показатели оказы-
вают прямое воздействие на двигатель-
ную активность, в частности на равно-
весие и способности ходьбы, снижая 
тем самым риск падения при вставании, 
сидении и перемещении. 
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статьи подтвердили отсутствие кон-
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ФИЗИОЛОГИЯ 
__________________________________________________________________________ 
 
УДК 796:61-057.875(075.8) 

Бобырева М. М. 
НАО «ЗКМУ имени Марата Оспанова» 

Актобе, Казахстан 
ethuil@inbox.ru 

 
ФИЗИЧЕСКАЯ АКТИВНОСТЬ И СТРЕСС У ОБУЧАЮЩИХСЯ  

В МЕДИЦИНСКОМ УНИВЕРСИТЕТЕ 
 
Аннотация. С целью выявления физической активности и уровня стресса у обу-

чающихся 4 курса медицинского университета, автор статьи провел опрос по корот-
кому международному опроснику для определения физической активности IPAQ и по 
опроснику PSS-10 для выявления уровня воспринимаемого стресса в начале, середине 
и конце 2022-2023 учебного года. Результаты были доведены до сведения опрашива-
емых после каждого этапа тестирования. Выявлено, что половина девушек, обучаю-
щихся на четвертом курсе медицинского университета к окончанию учебного года 
имеет низкий уровень физической активности. Физическая активность юношей по 
показателю IPAQ соответствует нормальному уровню, но все же далека от идеала. 
Показатель физической активности IPAQ изменялся в течение учебного года: самый 
высокий показатель у девушек был в сентябре 2022 г, у юношей в июне 2023 г. У 
большинства участников исследования критерии, соответствующие наличию гиподи-
намии ниже предельных табличных значений были выявлены в декабре во время 
зимней экзаменационной сессии. Уровень воспринимаемого стресса по опроснику 
PSS-10 в течение года также изменялся. У девушек на начало 2022-2023 учебного го-
да был показатель, соответствующий низкому уровню. Самый плохой показатель был 
во время зимней сессии в декабре 2022 года - 24,97±0,61 балла, что соответствует вы-
сокому уровню стресса. На конец года их уровень стресса снизился до умеренного - 
17,81±0,86 баллов. У юношей, как и у девушек уровень воспринимаемого стресса 
находился в опасной зоне в декабре, лучший показатель был отмечен в июне. Таким 
образом, в течение всего учебного года у девушек уровень стресса был выше, чем у 
юношей. Только во время зимней сессии они почти сравнялись. Обнаружены корре-
ляционные связи уровня воспринимаемого стресса и уровня физической активности. 
Повышение физической активности оказывало благотворное влияние, приводящее к 
снижению уровня воспринимаемого стресса. 

Ключевые слова: студенты, медицинский университет, физическая актив-
ность, гиподинамия. 

 
Bobyreva M. M. 

West Kazakhstan Marat Ospanov Medical University  
Aktobe, Republic of Kazakhstan 

ethuil@inbox.ru 
 
PHYSICAL ACTIVITY OF STUDENTS AT A MEDICAL UNIVERSITY 

 
Abstract. In order to identify physical activity and stress levels in 4th-year students of 

the Medical University, the author of the article conducted a survey using the IPAQ short 
international questionnaire for determining physical activity and the PSS-10 questionnaire 
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to identify the level of perceived stress at the beginning, middle and end of the 2022-2023 
academic year. The results were brought to the attention of the interviewees after each stage 
of testing. It was revealed that half of the girls enrolled in the fourth year of medical univer-
sity have a low level of physical activity by the end of the academic year. The physical ac-
tivity of young men according to the IPAQ indicator corresponds to a normal level, but is 
still far from ideal. The IPAQ physical activity index varied throughout the school year: the 
highest rate for girls was in September 2022, for boys in June 2023. In most of the study 
participants, the criteria corresponding to the presence of inactivity below the maximum 
tabular values were revealed in December during the winter examination session. The level 
of perceived stress according to the PSS-10 questionnaire also changed during the year. At 
the beginning of the 2022-2023 academic year, girls had an indicator corresponding to a low 
level – 13,23 ± 0,55 points. The worst indicator was during the winter session in December 
2022 – 24,97 ± 0,61 points, which corresponds to a high level of stress. By the end of the 
year, their stress level had decreased to moderate – 17,81±0,86 points. In boys, as in girls, 
the level of perceived stress was in the danger zone in December – 23,32 ± 1,03 points. The 
best indicator was recorded in June – 11,5 ± 0,79 points. Thus, throughout the school year, 
girls had higher stress levels than boys. It was only during the winter session that they al-
most equaled. Correlations between the level of perceived stress and the level of physical 
activity were found. Increased physical activity had a beneficial effect, leading to a decrease 
in the level of perceived stress. 

Keywords: students, medical university, physical activity, physical inactivity. 
 
Актуальность. Проблема ведения 

здорового активного образа жизни 
обострилась с приходом пандемии, ко-
гда тотальная самоизоляция привела к 
привычке мало двигаться, с которой 
очень трудно бороться. Учебная дея-
тельность студентов медицинских ву-
зов предполагает долгосрочное удер-
жание одного и того же положения си-
дя или стоя во время учебных и прак-
тических занятий. Желание иметь вы-
сокие баллы успеваемости заставляет 
студентов тратить дополнительное 
время на подготовку и заучивание ма-
териала, не всегда задумываясь о необ-
ходимом отдыхе и режиме питания. Не 
остается времени на прогулки или за-
нятия спортом. Об утренней гимнасти-
ке многие либо забывают, либо вовсе 
не имеют привычки делать ее. Един-
ственным источником физической ак-
тивности остается работа по дому, ко-
торая намного легче в условиях сту-
денческого общежития. Таким образом 
возникает угроза гиподинамии, на ко-
торую вдобавок накладывается учеб-

ный стресс, повышающийся во время 
экзаменационных сессий. 

Нами проведен научный поиск ра-
бот, в которых ведется исследование 
уровня физической активности студен-
тов медицинских вузов, и вот что нам 
удалось выяснить. Результаты анкети-
рования Восточноевропейского нацио-
нального университета имени Леси 
Украинки показывают, что только 4,55 
% студенток имеют высокий уровень 
физической активности, 22,08 % – 
средний и 73,37 % – низкий [1, с.84]. 

Неутешительные результаты пока-
зали и студенты старших курсов лечеб-
ного и педиатрического факультетов 
Северного государственного медицин-
ского университета (г. Архангельск). 
Для большинства респондентов обоих 
полов уровень физической активности 
согласно IPAQ варьировал в диапазоне 
17-20 баллов, что соответствует состо-
янию гиподинамии. Авторы настаива-
ют на необходимость разработки и реа-
лизации в вузе профилактических про-
грамм для обучающихся, направленных 
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на повышение уровня физической ак-
тивности [2, с.18]. 

В Беларуси было проведено мас-
штабное исследование состояния физи-
ческой активности среди студентов ву-
зов, в котором приняли участие 739 
студентов, обучающихся в университе-
тах Бреста, Гродно и Минска. Почти 
каждый десятый анкетируемый был от-
несен к группе недостаточно физически 
активных. Причем женщины показы-
вают более худшие результаты, по 
сравнению с мужчинами. 57,5 % от об-
щего числа обследованных соответ-
ствуют норме, а вот остальные нахо-
дятся в зоне гиподинамии [3, с.78]. 

Более половины (51,4%) студентов 
медиков и специалистов в области об-
щественного здравоохранения, участ-
вующих в опросе в Иране, имели пока-
затели сниженной физической активно-
сти [4]. Практически о такой же цифре 
говорят авторы из Иркутского государ-
ственного медицинского университета. 
52.7% студентов имеют низкий и очень 
низкий уровни физической активности 
[5, с.348].  

Согласно проведенному исследо-
ванию с помощью опросника (IPAQ) у 
студентов педиатрического факультета 
РНИМУ им. Н.И. Пирогова гиподина-
мия была выявлена у более чем поло-
вины опрошенных [6, с.59]. В Ураль-
ском государственном медицинском 
университете гиподинамия была выяв-
лена у 60% обучающихся, причем от 
курса к курсу картина все хуже. К тому 
же авторы обнаружили зависимость 
низкой физической активности и нали-
чие состояний тревоги и депрессии [7, 
с.897]. 

В Башкирском государственном 
медицинском университете [8, с.40] и 
Воронежского государственного меди-
цинского университета [9, с.241] также 
выявили студентов с низкой физиче-
ской активностью и высоким уровнем 
тревожности. Доказано, что студенты с 

более высоким уровнем физической ак-
тивности намного лучше справляются с 
психологическими стрессами. У деву-
шек тревожность выше, чем у юношей, 
и соответственно физическая актив-
ность также разнится. Юноши более 
активны.  

Авторы из Гродненского меди-
цинского университета выявили сле-
дующее: первокурсники более активны, 
чем старшекурсники. Мужчины намно-
го активнее физически, чем женщины. 
[10, с.722] 

Стрессы во время обучения испы-
тывают 100% обучающихся медицин-
ского вуза, утверждают Судаков Д.В. и 
др. Во время сессии уровень стресса 
повышается, причем у женщин показа-
тели выше, чем у мужчин. Примеча-
тельно, что бороться со стрессом сту-
денты медики предпочитают чем угод-
но, только не спортом [11, с.108]. 

Похожая ситуация в Ижевской 
государственной медицинской акаде-
мии, где большая часть студентов сни-
мает стресс при помощи фармакологи-
ческих препаратов (46,7%), методов 
психической саморегуляции (21,5%), и 
только 7,6% предпочитают повышение 
физической активности [12, с.235]. 

Студенты медики мужского пола 
из Крымского федерального универси-
тета оказались более подверженными 
стрессам во время обучения и сессий, 
чем девушки. Для борьбы со стрессо-
выми состояниями юноши предпочи-
тают использовать сон, физические 
упражнения, отдых, секс; девушки - 
сон, вкусную еду и сладости [13, с.157]. 

Сравнительный анализ критериев 
здоровья подтверждает напряжение 
адаптации среди студентов-медиков по 
сравнению со студентами-
спортсменами [14, с. 174]. В группе 
студентов-медиков высокие значения 
адаптационного потенциала оказались 
среди студентов лечебного факультета 
[14, с. 174], что подтверждает негатив-
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ное влияние вынужденной гиподина-
мии, связанной с интенсивными 
нагрузками учебной деятельности. 

В группах студентов, занимаю-
щихся общей физической подготовкой, 
отмечается тенденция ухудшения здо-
ровья за период обучения от первого ко 
второму курсу на 4-6% [15, с. 34], что 
может являться следствием гиподино-
мии, вызванной учебными нагрузками. 

Во всех исследованиях авторы в 
основном анализируют данные студен-
тов младших курсов и редко выпускни-
ков. На наш взгляд необходимо обра-
щать внимание на обучающихся чет-
вертого курса, так как на 4 курсе обу-
чение в медицинском вузе почти пол-
ностью переходит из теоретического в 
практическое и это является условием, 
отличающим этот курс от младших и 
выпускного курсов.  

Цель исследования. Мы решили 
провести исследование состояния физи-
ческой активности и уровня стресса у 
студентов 4 курса, а также определить 
зависят ли друг от друга эти показатели.  

Задачи: 
– провести опрос по короткому 

международному опроснику для опре-
деления физической активности IPAQ у 
студентов 4 курса; 

- проанкетировать обучающихся 4 
курса по опроснику PSS-10 для выявле-
ния уровня воспринимаемого стресса; 

– обработать и проанализировать 
полученные данные. 

Методы исследования. Исследо-
вание проходило в три этапа: 1 этап в 
сентябре 2022 г, 2 этап в декабре 2022 г 
и 3 этап в июне 2023 г. Опросы были 
проведены с помощью интернет-
ресурса «Google Forms». Обучающиеся 
четвертого курса медицинского уни-
верситета были опрошены по коротко-
му международному опроснику для 
определения физической активности - 
IPAQ (International questionnaire on 
physical activity), состоящему из 7 во-
просов. Все респонденты вошли в воз-
растную группу 18-39 и их физическая 
активность оценивалась по соответ-
ствующему табличному показателю.  

Баллы для определения уровня 
двигательной активности за последнюю 
неделю подсчитывались по каждому 
ответу, затем они суммировались и по 
специальной таблице «Критерии гипо-
динамии по опроснику IPAQ» опреде-
лялось количество баллов каждого ре-
спондента в соответствии с возрастом 
(таблица 1).  

 
Таблица 1 - Критерии гиподинамии по опроснику IPAQ 

Возраст, лет Сумма баллов 
18–39 < 21 
40–65 < 14 
>65 < 7 

 
Международный вопросник IPAQ 

предоставляет полное описание физи-
ческой активности путем сбора инфор-
мации о частоте (количество дней) и 
продолжительности физически актив-
ной деятельности различной интенсив-
ности. Для определения оптимальной 
физической активности сумма баллов 
должна превышать табличный 
показатель на 7 и более баллов. 

В качестве средства выявления 
уровня стресса обучающихся младших 
курсов медицинского университета 
нами был выбран опросник «Шкала 
воспринимаемого стресса» или 
«Perceived Stress Scale -10» (S. Cohen, 
G. Williamson, 1988) в адаптации Абаб-
кова В.А. (2016). Это инструмент, при-
званный определить уровень стресса за 
предыдущий месяц. Опросник был со-
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здан для оценки уровня воспринимае-
мого стресса, то есть субъективного 
восприятия уровня напряженности си-
туации. Для ответа на вопросы, ре-
спондент должен выбрать одно утвер-

ждение по пятибалльной шкале Ликер-
та от 0 («никогда») до 4 («очень ча-
сто»). Значения уровней приведены в 
таблице 2. 

 
Таблица 2 – уровни шкалы воспринимаемого стресса (PSS-10) для возраста 18-24 года 

Уровень  Баллы  
Низкий  0-13 баллов 
Умеренный 14-26 баллов 
Высокий  27-40 баллов 

 
В исследовании приняли участие 

117 обучающихся 4 курса, из них 77 
девушек и 40 юношей в возрастном 
диапазоне 20-23 года.  

Статистическая обработка полу-
ченных результатов выполнена в 
Microsoft Excel с применением t-
критерия Стьюдента и коэффициента 
корреляции Пирсона (шкала Чеддока).  

Результаты. Как видно из само-
оценки респондентов женского пола по 
короткому международному опроснику 
для определения физической активно-
сти IPAQ, гиподинамия присутствует у 
половины девушек, обучающихся на 4 
курсе.  

 
Таблица 3 – Результаты ответов девушек на опросники IPAQ и PSS-10 (n=77) 

Этап исследования IPAQ 
Х± σ 

PSS-10 
Х± σ 

r P 

Сентябрь 22,97±0,67 13,23±0,55 -0,605 0,01 
Декабрь 13,98±0,51 24,97±0,61 -0,496 0,01 
Июнь  19,89±0,84 17,81±0,86 -0,792 0,01 

 
Если посмотреть на динамику из-

менений результатов опросов по IPAQ 
(таблица 3), то у девушек на начало 
учебного года был самый высокий уро-
вень физической активности, соответ-
ствующий табличной норме. В декабре 
и июне 2022-2023 уч.г. показатели ни-
же, чем в сентябре (Р≤0,001). Результа-
ты опроса по PSS-10 тоже имели изме-
нения: все три среза соответствовали 
уровню умеренного стресса, но значи-
тельно отличались друг от друга 
(Р≤0,001). В декабре уровень воспри-
нимаемого стресса был самым высо-
ким. В июне уровень снизился, но не до 
сентябрьского показателя (Р≤0,001). 
Наблюдается взаимосвязь показателей 
стресса и физической активности 

(Р≤0,01), которая увеличивается к кон-
цу учебного года. 

Рассмотрим результаты анкетиро-
вания обучающихся женского пола по 
каждому пункту опросника, получен-
ных в июне. 

На вопрос «Сколько раз в неделю 
Вы занимались интенсивной физиче-
ской нагрузкой?» 9,1% ответили отри-
цательно, то есть вообще не имеют ин-
тенсивной физической нагрузки. 11,6% 
занимались таковой по 1 дню в неделю. 
44,2% занимаются дважды в неделю. 
23,4% указывают на трехразовые тре-
нировочные занятия. 9,1% утверждают, 
что интенсивная физическая нагрузка у 
них 4 раза в неделю и еще 2,6% указали 
5 раз. В расшифровке вопроса мы ука-
зали, что принимается за интенсивную 
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физическую нагрузку, чтобы респон-
денты не могли неправильно понять 
вопрос. Интенсивная физическая ак-
тивность должна длиться более 10 ми-
нут с повышением пульса более чем на 
20% (бег, плавание, езда на велосипеде, 
аэробика и т.д.).  

Вторым пунктом опросника был 
вопрос «Сколько обычно длится Ваша 
интенсивная физическая нагрузка?». 
15,6% занимаются более 1 часа; 18,2% 
уделяют интенсивной нагрузке 10-20 
минут; 20,3% указали ответ - до 10 ми-
нут; 33,7% занимаются 20-40 минут; 
11,7% занимаются 40-60 мин. Декабрь 
показал, что интенсивная нагрузка из 
жизни девушек практически совсем ис-
чезла. Большинство указало на вариант 
«до 10 минут». 

На вопрос «Сколько раз в неделю 
Вы занимаетесь неинтенсивной физи-
ческой нагрузкой?» девушки ответили: 
не имеют такой физической деятельно-
сти - 7,8%; 14,3% указали 1 день; 27,3% 
ответили – 2 дня; 20,7% выбрали ответ 
– 3 дня; 12,9% – 4 дня; 9,1% – 5 дней; 
2,6% – 6 дней и 5,3% - 7 дней в неделю.  

Продолжительность неинтенсив-
ной физической нагрузки в течение дня 
у студентов такова: 7,8% уделяют не-
интенсивным занятиям более 1,5 часов; 
25,9% – 20-40 минут; 16,7% – 40-60 
минут; 6,7% – 60-90 минут; 42,9% до 20 
минут. 

На вопрос «Сколько дней в неделю 
Вы ходите пешком?» были получены 
следующие ответы: 1,3% пешком не хо-
дит, а постоянно пользуется автомоби-
лем из-за места проживания, которое 
далеко от места учебы; еще 3,9% посту-
пают также (1 день); 11,7% указывают 2 
дня в неделю; 9,1% - 3 дня в неделю; 
16,9% ходят пешком 4 дня в неделю; 
22,1% человек ходят на учебу и по де-
лам 5 раз в неделю; 9,1% - 6 раз в неде-
лю и 25,9% – ежедневно. Студенты, 
проживающие в общежитии в непосред-

ственной близости от университета, 
действительно ежедневно ходят на уче-
бу пешком, но общее количество време-
ни, затраченное на это ничтожно мало.  

Обычная продолжительность пе-
ших прогулок в течение дня составила: 
у 20,7% - 1,5 часа и более на одну про-
гулку; 37,6% человек 20-40 минут; 
18,2% человек 40-90 минут; 14,3% гу-
ляют в течение 60-90 минут; 9,1% 
предпочитают короткие прогулки до 20 
минут. В декабре время прогулок силь-
но сократилось из-за холодов и необхо-
димости тщательно готовится к сессии. 

В сидячем положении четверо-
курсницы проводят разное количество 
времени: всего 3,9% сидят 1-3 часа в 
день; столько же (3,9%) ответили, что 
сидят менее 1 часа в день; 6,8% - 3-4 
часа; 15,3% проводят в сидячем поло-
жении 4-5 часов; 15,6% сидят 5-6 часов 
ежедневно; 15,6% указывают 6-7 часов; 
38,9% сидят 7-8 часов. В середине 
учебного года время сидя было намно-
го больше: 87,7% девушек сидели 6-7 
часов. 

Что касается наличия гиподина-
мии, то на конец учебного года было 
выявлено 50,6% девушек с баллами 
меньше табличного значения: от 5 до 
20. В норме - от 21 балла и выше - 
49,4% студенток. Если сравнить с теми 
же данными полученными в декабре, то 
процент студенток со сниженной физи-
ческой активностью на тот момент был 
больше. В декабре у 79,8% студенток 
физическая активность составляла от 6 
до 20, и только 20,2% от 21 и выше.  

Данные опроса IPAQ, полученные 
от респондентов юношей в декабре, 
были намного хуже, чем те же данные в 
сентябре и июне. Если в июне 32,5% 
имели признаки гиподинамии и их балл 
составлял от 5 до 20, то в декабре 
82,5% юношей имели сниженную фи-
зическую активность.  
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Таблица 4 – результаты ответов юношей на опросники IPAQ и PSS-10 (n=77) 
Этап исследования IPAQ 

Х± σ 
PSS-10 
Х± σ 

r P 

Сентябрь 22,87±1,15 12,9±0,67 -0,522 0,01 
Декабрь 14,85±0,98 23,32±1,03 -0,520 0,01 
Июнь  23,4±1,19 11,5±0,79 -0,764 0,01 

 
Из таблицы 4 мы видим, что в те-

чение учебного года показатели физи-
ческой активности и стресса у юношей 
менялись. Причем показатель физиче-
ской активности в сентябре был даже 
ниже, чем в июне (Р≤0,001). Самый 
низкий результат был отмечен в декаб-
ре во время зимней экзаменационной 
сессии (Р≤0,001). Это можно объяснить 
желанием получить средний балл по-
выше, а также сокращением времени на 
прогулки с наступлением зимних холо-
дов и посещение спортивных залов.  

Что касается уровня воспринима-
емого стресса, здесь также отмечаются 
изменения. Наивысший уровень, соот-
ветствующий умеренному стрессу, по-
казан в декабре (Р≤0,001). Это же пока-
затель практически одинаков в июне и 
сентябре, несмотря на весеннюю сес-
сию, к которой юноши отнеслись го-
раздо спокойнее, чем к зимней. Итак, с 
повышением физической активности 
снижается уровень стресса (Р≤0,01). 

Рассмотрим результаты анкетиро-
вания обучающихся мужского пола по 
каждому пункту опросника IPAQ, по-
лученных в конце 2022-2023 уч.г. 

На вопрос «Сколько раз в неделю 
Вы занимались интенсивной физиче-
ской нагрузкой?» 15% ответили отри-
цательно, то есть не имеют интенсив-
ной физической нагрузки; 35% зани-
маются дважды в неделю; 35% указы-
вают на трехразовые тренировочные 
занятия; 15% указали 5 раз в неделю. 
Если сравнить с декабрем, то здесь зна-
чительно выше процент занимающих-
ся. В декабре у 84% интенсивная физи-
ческая нагрузка отсутствовала совсем. 

На вопрос о длительности интен-
сивной физической нагрузки мы полу-
чили следующие ответы: 20% занима-

ются более 1 часа; 10% имеют интен-
сивную нагрузку 10-20 минут; 25% за-
нимаются 20-40 минут; 20% занимают-
ся 40-60 мин; 25% до 10 минут. Сту-
денты посещают фитнес центры раз-
личного уровня, где тренировочные 
программы не превышают 40 минут. 
Особенно популярны зал кроссфита, 
тренажерный зал и бассейн. Спортив-
ные игры выбирают немногие. 

«Сколько раз в неделю Вы зани-
маетесь неинтенсивной физической 
нагрузкой?» 20% занимаются один раз 
в неделю; 10% ответили – 2 дня; 35% 
выбрали ответ – 3 дня; 20% – 4 дня; 
10% – 5 дней и 5% - 7 дней в неделю. В 
ответах на этот вопрос в декабре сту-
дентов не занимающихся даже неин-
тенсивной нагрузкой было 25% и 35% 
находили время дважды в неделю. Ко-
личество времени в неделю на неин-
тенсивную физическую нагрузку: 15% 
уделяли неинтенсивным занятиям бо-
лее 1,5 часов в течение дня; 25% – 20-
40 минут; 25% – 40-60 минут; 10% – 60-
90 минут и 25% до 20 минут. 

«Сколько дней в неделю Вы ходи-
те пешком?» 5% пешком не ходит, а 
постоянно пользуется автомобилем из-
за места проживания, которое далеко от 
места учебы; 10% указывают 2 дня в 
неделю; 10% 3 дня в неделю. При 
опросе, студенты сказали, что пользу-
ются общественным транспортом. 10% 
человек ходят на учебу и по делам 5 раз 
в неделю, предпочитая по выходным 
оставаться дома. 10% - 6 раз в неделю и 
55% – ежедневно. В декабре студенты 
выходили только на учебу и в магазин 
за продуктами.  

«Какова обычная продолжитель-
ность Ваших пеших прогулок в течение 
дня?» 20,7% тратят 1,5 часа и более на 
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одну прогулку; 30% человек 20-40 ми-
нут; 20% человек 40-90 минут; 30% 60-
90 минут; 5% предпочитают короткие 
прогулки до 20 минут. В середине 
учебного года продолжительность про-
гулок у 75% опрошенных составляла 
20-40 минут.  

«Сколько обычно часов Вы про-
водите в сидячем положении?» 15% ре-
спондентов сидят по 3-4 часа; 25% про-
водят в сидячем положении 4-5 часов; 
10% сидят 5-6 часов ежедневно; 10% 6-
7 часов и аж 35% находятся сидя 7-8 
часов. В декабре во время сессии вре-
мя, проводимое сидя было намного 
больше: 50% сидели 7-8 часов. 

Мы проанализировали результаты 
опросов PSS-10 и IPAQ и выявили за-
висимость уровней гиподинамии и вос-
принимаемого стресса (таблица 3 и 4). 
На начало учебного года и у девушек 
(r= -0,792; Р≤0,001), и у юношей (r= -
0,764; Р≤0,001), а также на момент 
окончания учебного года у девушек (r= 
-0,605; Р≤0,001) и у юношей (r= -0,522; 
Р≤0,001) обнаружена отрицательная 
корреляция результатов, что говорит об 
обратной связи. В нашем случае, уве-
личение или снижение уровня физиче-
ской активности приводит к снижению, 
либо увеличению уровня воспринима-
емого стресса соответственно. 

Заключение. Согласно «Глобаль-
ным рекомендациям по физической ак-
тивности для здоровья ВОЗ», для со-
хранения здоровья необходимо уделять 
физической активности высокой интен-
сивности минимум 75 минут в неделю 
или 150 минут в неделю – физической 
активности умеренной интенсивности. 
Студенты медицинского университета 
осведомлены об этом как никто другой, 
но в то же время ведут малоподвижный 
образ жизни.  

Судя по ответам, большинство 
студентов действительно проводит 
очень много времени в положении си-
дя. Это и учебные занятия, и подготов-
ка к ним, особенно во время экзамена-

ционных сессий. Без этого невозможно 
обойтись, учась в медицинском вузе. 
Среди причин, «оправдывающих» ве-
дение малоподвижного образа жизни, 
студенты указывают: нехватку времени 
на заучивание учебного материала, не-
желание отвлекаться на другую дея-
тельность ради успешной учебы, обыч-
ную лень, отсутствие привычки вести 
активный образ жизни, увлечение га-
джетами, частые простудные заболева-
ния и др. Но отсутствие привычки к ак-
тивному образу жизни сыграет нега-
тивную роль в дальнейшей жизни, в 
том числе и профессиональной. Врач 
обязан быть примером для своих паци-
ентов, должен быть способен давать 
советы по профилактике и реабилита-
ции, а не надеяться исключительно на 
лекарственные средства и хирургиче-
ские вмешательства.  

После получения сведений о своей 
физической активности и уровне стрес-
са в сентябре и декабре 2022 года, часть 
студентов, имеющая гиподинамию и 
повышение уровня стресса, задумалась 
о необходимых изменениях и обещали 
пересмотреть свое отношение к своему 
образу жизни и увеличить еженедель-
ную двигательную активность для при-
ближения своих показателей к опти-
мальному уровню. Результат мы увиде-
ли, проведя третий этап исследования в 
июне 2023 г. Многих эти баллы заста-
вили задуматься о своем образе жизни 
и включить в него регулярные занятия 
спортом для повышения уровня своей 
физической активности и снижения 
уровня стресса. Мы выяснили, что де-
вушки более подвержены стрессу, чем 
юноши и уровень физической активно-
сти здесь тоже играет роль. Девушки 
гораздо чаще предпочитают неактив-
ные формы проведения времени. 

На базе университета необходимо 
увеличить количество доступных пло-
щадок для занятий спортом 
старшекурсников, либо подумать о за-
ключении договоров со сторонними ор-
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ганизациями, предоставляющими ква-
лифицированные услуги спортивной и 
оздоровительной направленности, 
например, плавательный бассейн.  

Информация о конфликте интере-
сов. Автор заявляет об отсутствии кон-
фликта интересов. 
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