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Использование инновационных технологий 
в физическом воспитании студентов
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Аннотации:
Рассмотрено оздоровительное влия-
ние гимнастических упражнений на 
формирование правильной осанки у 
студентов. В эксперименте принима-
ли участие 40 студентов специальной 
медицинской группы. Представлены 
индивидуальные программы оздоров-
ления. Применение современных тех-
нологий позволяет студентам получить 
представление об уровне здоровья, о 
подверженности риску заболеваний, 
об основных патологических синдро-
мах. Показаны перспективы исполь-
зования современных компьютерных 
технологий в физическом воспитании 
студентов с нарушением опорно-
двигательного аппарата.

Воронов М.П. Столяренко О.М. Вико-
ристання інноваційних технологій у 
фізичному вихованні студентів. Роз-
глянуто оздоровчий вплив гімнастичних 
вправ на формування правильної по-
стави в студентів. В експерименті брали 
участь 40 студентів спеціальної медичної 
групи. Представлено індивідуальні про-
грами оздоровлення. Застосування су-
часних технологій дозволяє студентам 
одержати відомості про рівень здоров'я, 
про схильність ризику захворювань, про 
основні патологічні синдроми. Показа-
но перспективи використання сучасних 
комп'ютерних технологій у фізичному ви-
хованні студентів з порушенням опорно-
рухового апарата.

Voronov N.P. Stolyarenko O.M. Us-
age of innovative technologies in 
physical education of students. 
Health infl uence of physical drills is 
considered on forming correct carriage 
for students. 40 students of task medi-
cal force took part in an experiment. 
The individual programs of making 
healthy are presented. Application of 
modern technologies allows students 
to get the picture of level of health, 
about susceptibility to the risk of dis-
eases, about basic pathological syn-
dromes. The prospects of the use of 
modern computer technologies are ro-
tined in physical education of students 
with violation of locomotorium.
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Введение. 1

В последние годы отмечается тенденция снижения 
здоровья у студентов. Так, институт проблем воспита-
ния АПН Украины в своих исследованиях отмечает, 
что 21,5% студентов вузов III-IV уровней аккреди-
тации неудовлетворительно справились с тестами, 
38,3% студентов относятся к специальной медицин-
ской группе [5]. Во многих исследованиях отмечается 
большой процент заболеваний опорно-двигательного 
аппарата студентов среди прочих заболеваний. В то 
же время опорно-двигательный аппарат во многом 
обеспечивает здоровье студента. Заболевания опорно-
двигательного аппарата в значительной степени зави-
сят от состояния позвоночника. А заболевания позво-
ночника, в свою очередь, ведут к нарушению осанки 
[7]. Все это вместе взятое требует более глубокого из-
учения проблем и профилактики заболеваний опорно-
двигательного аппарата.

Работа выполнена согласно плану научно исследо-
вательской работы кафедры.

Цель, задачи работы, материал и методы.
Цель работы:  изучить оздоровительное влияние  

гимнастических упражнений с использованием со-
временных компьютерных технологий, направленных 
на формирование правильной осанки у студентов.

Задачи работы:
1. Изучить влияние гимнастических упражнений 

с использованием современных компьютерных тех-
нологий на формирование правильной осанки у сту-
дентов.

2. Показать направления использования современ-
ных компьютерных технологий на учебных занятиях  
по физическому воспитанию.

Результаты исследования.
Нарушения осанки встречаются как в сагитталь-

ной, так и во фронтальной плоскости. В сагитталь-
ной плоскости различают нарушения положения и 
© Воронов Н.П., Столяренко О.М., 2010

увеличение и уменьшение кривизны (изгибов) позво-
ночного столба: сутуловатость – увеличение шейного 
изгиба и грудного кифоза и уменьшение поперечного 
лордоза; круглая спина – увеличение грудного кифо-
за и уменьшение поперечного изгиба; у студентов с 
кругловатой спиной отмечается увеличение всех из-
гибов позвоночного столба, а также угла наклона таза; 
плоская спина – уплощение поперечного изгиба, угол 
наклона таза уменьшается, грудной изгиб сглажива-
ется, грудная клетка смещается вниз, лопатки крыло-
видного вида; плосковогнутая спина – уменьшение 
грудного кифоза, грудная клетка узкая, мышцы живо-
та слабые [3, 5, 10].

К нарушениям положения во фронтальной пло-
скости относится ассиметричное (сколиотическое) 
положение. При этом нарушается симметрия между 
правой и левой половинами туловища; позвоночный 
столб в виде дуги, повернутый вершиной вправо или 
влево; треугольники талии ассиметричны; плечо и ло-
патки с одной стороны опущены. 

Некоторые авторы [2, 5] различают три степени на-
рушения осанки: первая (начальная) – неправильная 
поза тела исчезает при волевом усилии студентов в по-
ложении, когда они стоят возле стенки; вторая (пере-
ходная) – стойкое нарушение, которое не исчезает при 
изменении положения тела; третья (фиксированная) 
– нарушения связаны с изменениями не только мышц, 
но и опорно-двигательного аппарата. Для их исправ-
ления необходимы длительные и систематические 
занятия корректирующей гимнастикой. Нарушения 
положения сопровождаются нарушениями деятельно-
сти внутренних органов. У студентов с ослабленным 
здоровьем и нарушениями положения, в сравнении со 
здоровыми сверстниками, как правило, уменьшается 
экскурсия грудной клетки на 3-5 см; сниженная ЖЕЛ 
на 50-80 мл, ослабленная сила мышц. Значитель-
но снижены резервы дыхания, сердечно-сосудистой 
системы, нарушены адаптационные возможности 
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организма, слабость мышц живота, что приводит к 
нарушениям нормальной деятельности внутренних 
органов. Нормальное развитие позвоночного стол-
ба имеет очень важное значение для здоровья. Через 
межпозвоночные отверстия проходит 31 пара спинно-
мозговых нервов, которые регулируют разные функ-
ции организмов. Ограничение этих нервов вследствие 
изменений в самих  позвонках и межпозвоночных 
дисках приводит к радикулитам, остеохондрозы, на-
рушениям функций внутренних органов и головного 
мозга [3, 7].

Поэтому применение физических упражнений, на-
правленных на  формирование правильной осанки у 
студентов, позволяет решать такие задачи [3, 7, 9]:
Развитие и усовершенствование мышечно-суставной 1. 
чувствительности.
Укрепление и развитие мышц-сгибателей спины и 2. 
живота (формирование природного мышечного кор-
сета).
Развитие гибкости позвоночного столба и увеличе-3. 
ние амплитуды движений в плечевых и тазобедрен-
ных суставах. 
Формирование навыка правильного дыхания, поз 4. 
тела и походки. 
Улучшение физического развития студентов. 5. 
Основными способами формирования правиль-

ной осанки являются гимнастические упражнения. 
Основные физические упражнения, направленные на 
формирование правильной осанки, можно условно 
разделить на три группы:
Упражнения для развития двигательных навыков и 1. 
укрепление мышечного корсета (общеразвивающие 
упражнения для рук, ног, туловища, живота);
Упражнения для формирования правильной осан-2. 
ки;
Корректирующие упражнения, которые включают в 3. 
систему физических упражнений для профилакти-
ки дефектов осанки; 
Упражнения первой группы применяются для раз-

вития силы и статической выносливости мышц, их 
выполняют из исходных положений, лежа на животе 
или на спине, на гимнастическом коврике (принцип 
расслабления позвоночного столба). 

Упражнения второй группы активизируют дви-
гательную структуру осанки, т.е. формирование ее 
функциональных проявлений (развитие мышечно-
суставной чувствительности) – это упражнения с 
предметами на голове, направленные на развитие вос-
приятия различных поз; балансирование в вертикаль-
ной плоскости. 

Упражнения третьей группы применяются при 
профилактике негативных влияний среды на осанку. 

Так как большинство заболеваний опорно-
двигательного  аппарата сопровождается ограничени-
ем движений – гипокинезией – это вызывает в свою 
очередь детренированность организма больного сту-
дента. И в этом случае большую роль имеет правиль-
ное применение физических упражнений.

В таких случаях обязательным условием успеха 
реабилитации больных является регулярно проводи-
мые  физические тренировки, которые способствуют 

развитию функций как пораженной системы (специ-
альные тренировки), так  всего организма больно-
го (общие тренировки). В свою очередь, активные 
упражнения и тренировка являются лейтмотивом все-
го реабилитационного процесса  [3, 7, 9]. 

Необходимым условием реабилитации являет-
ся активная и сознательная позиция больного в вос-
создании своих сил. Физическая активность больного 
должна осуществляться в рамках терапевтических за-
дач в дозированной форме с учетом общего состояния 
больного, особенностей заболевания и нарушения 
функции пораженной системы или органов. 

Для успешного восстановления сил больного важ-
ным является соответствующий подбор упражнений, 
последовательность в увеличении физических нагру-
зок, а также систематичность.

Придерживаясь в целом активного режима, не-
обходимо разумно объединять на протяжении дня 
активность и пассивность, смену относительного по-
коя активными упражнениями. Использование трудо-
терапии увеличивает результат реабилитационного 
процесса, поскольку трудовые упражнения возбужда-
ют психическую активность, направляют её в русло 
предметной результативной деятельности, которая 
доставляет удовольствие. 

Приведенные методические принципы примене-
ния лечебной физкультуры для реабилитации боль-
ных ни в коей мере не нарушают индивидуального 
подхода в оценке состояния больного и методики по-
строения восстановительного лечения. 

На сегодня следует признать, что возобновление 
функций (трудоспособность) необходимо рассматри-
вать как процесс приспособления. Если нормальное 
самообновление тканей происходит под контролем 
функционального возбуждения (труда), то и восста-
новительная реакция осуществляется под контролем 
рабочего состояния. Это не только самое важное усло-
вие, это – двигающая сила восстановления повреж-
денных систем и всего организма больного. 

Ныне физическая культура стала важным факто-
ром сбережения и восстановления здоровья людей, 
всестороннего развития их физических и духовных 
сил, а также важный фактор профилактики ряда за-
болеваний и функциональных нарушений. 

Дальнейшее развитие сотрудничества физической 
культуры и медицины в рамках врачебных наблюдений 
и научных исследований даст возможность расширить 
теоретические и практические аспекты деятельности 
в области оздоровительного профилактического и ле-
чебного применения физических упражнений. 

Применение физических упражнений должно 
решать задачу повышения общей тренированности 
больного организма и восстановлению функции по-
раженной системы. 

Для решения этой задачи мы использовали ком-
пьютерную технику. Так как повышение интереса к 
своему здоровью и тотальная информатизация обще-
ства не обошла стороной студентов, мы рекомендова-
ли использовать компьютерные технологии для повы-
шения интереса студентов к физическому воспитанию 
с одной стороны и для решения задач оздоровления 
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их организма с другой. Для этого мы использовали 
компьютерную программу оздоровления больного 
позвоночника и на первом занятии показывали её 
студентам специальной медицинской группы. На сле-
дующем занятии студенты стали разучивать упражне-
ния программы. По мере усвоения программы студен-
ты получили задание на самостоятельную проработку 
упражнений во внеучебное время.  

Содержание видеоматериалов включало в себя:
- основы анатомии и физиологии позвоночно-

двигательного сегмента;
- основные причины возникновения болезней по-

звоночника;
- комплекс упражнений для самостоятельного при-

менения;
Комплекс был подобран на основе европейской 

остеопатии Карла Левита [5], который был перерабо-
тан таким образом, чтобы его могли применить само-
стоятельно студенты, не имеющие специальной под-
готовки. 

Комплекс включает упражнения для всех отде-
лов позвоночника: шейного, грудного, поясничного, 
крестцового. 

Упражнения сочетаются со специальным движе-
нием и содружественными движениями.

В каждом упражнении сочетается принцип напря-
жения и последующего расслабления мышц опреде-
ленного отдела позвоночника. Упражнения выпол-
нялись медленно, по 3-5 повторений до мышечного 
проявления болезненности. 

Содержание видео материалов изучалось студен-
тами постепенно, по частям.  Например, на первом 
занятии изучались  упражнения для шейного отде-
ла позвоночника, и студентам для самостоятельного 
применения давался видеоматериал для этого отдела. 
В дальнейшем по мере усвоения изучались следую-
щие упражнения. Студентам предлагалось на основе 
изученных материалов составить свою собственную 
программу оздоровления и под руководством препо-
давателя её реализовать. 

В конце проведенной в течение семестра работы 
со студентами специальной медицинской группы с за-
болеваниями опорно-двигательного аппарата мы по-
лучили такие результаты:

- студенты, принимавшие участие в эксперимен-
те, стали активнее посещать занятия по физическому 
воспитанию (на 18% больше посещений занятий по 
сравнению с предыдущим годом). Стало меньше жа-
лоб этих студентов на состояние здоровья (на 24% по 
сравнению с прошлым годом).

- студенты стали активнее интересоваться иннова-
циями в области физического воспитания не только на 
учебных занятиях, а и во внеучебное время. 

Выводы:
Применение современных технологий позволяет 1. 
студентам получить представление об уровне их 
здоровья, о подверженности риску заболеваний, 
об основных патологических синдромах, о дина-
мике состояния здоровья под влиянием реализа-
ции личностно-ориентированной, индивидуальной 
программы оздоровления под руководством препо-
давателя. 
Практическая реализация личностно-ориентирован-2. 
ной программы оздоровления формами и средства-
ми физической культуры способствует эффективно-
му оздоровлению студентов.
Рекомендации.
В целях укрепления здоровья студентов специ-

альной медицинской группы необходимо проводить 
подобную работу и со студентами, имеющими другие 
заболевания.

Дальнейшее исследование планируется провести 
со студентами специальной медицинской группы с за-
болеваниями органов зрения.
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