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Введение 

Проблеме организации и методики фи-

зического воспитания студентов специаль-

ной медицинской группы посвящено не-

мало работ [2; 3; 4; 5]. Однако вопросы оп-

тимальности используемых средств физи-

ческой культуры и соответствия физиче-

ских нагрузок степени функциональных 

сдвигов в сердечно-сосудистой системе 

у студентов специальной медицинской 

группы требуют дальнейшего изучения. 

Наиболее простым и информативным ин-

дикатором уровня интенсивности воздей-

ствия физической нагрузки на занимаю-

щегося служит частота сердечных сокра-

щений (ЧСС) [1; 3].  

Существующие в литературе рекомен-

дации по оптимальной ЧСС на занятиях 

физическим воспитанием со студентами 

специальной группы весьма противоре-

чивы и не имеют достаточного обоснова-

ния. Так, по мнению некоторых авторов, 

интенсивность нагрузки по ЧСС сразу по-

сле работы не должна быть выше 140 

уд/мин [4, с. 83–84] или не превышать уве-

личение ЧСС от состояния покоя на 150–

160 % [5, р. 61]. Но в этом случае интенсив-

ность индивидуальной нагрузки по ЧСС 

будет тем выше, чем ниже функциональ-

ные возможности занимающегося.  

В то же время исследования, посвящён-

ные изучению влияния разных режимов 

тренировки, показывают, что в наилучшей 

степени быстрому развёртыванию аэроб-

ных функций способствуют повторные 

нагрузки, выполняемые при пульсе свыше 

150 уд/мин [2, с. 56]. Наиболее эффективно 

воздействует на процессы тканевой утили-

зации кислорода повторная мышечная ра-

бота, выполняемая при ЧСС 165 уд/мин, 

продолжительностью около 7,5 мин [3]. 

К. Купер для лиц до 30 лет рекомендует 

длительные нагрузки ЧСС 150 уд/мин при 

условии, что через 5 мин отдыха она не 

должна превышать 120 уд/мин [5]. По мне-

нию исследователей, для эффективности 

воздействия нагрузки ЧСС должна опреде-

лённое время превышать 150 уд/мин – то-

гда возникает благоприятная адаптация 

к физической нагрузке [6].  

Экспериментальное исследование дина-

мики показателей электрокардиограмм 

у студентов с отклонениями в сердечно-со-

судистой системе при работе с различной 

интенсивностью выявило, что лицам с 

комбинированным митральным пороком 

с преобладанием недостаточности, тон-

зилло-кардиальным синдромом и нейро-

циркуляторной дистонией в стадии ком-

пенсации показания к занятиям физиче-

ским воспитанием могут быть расширены 

в пределах полного объёма ГТО. Причём 

можно увеличить не только интенсивность 

предлагаемой нагрузки, но и ее объем [2] 

(но в этой работе не даются рекомендации 

по оптимальному уровню ЧСС на занятиях 

физическим воспитанием).  

Учитывая изложенное, мы задались це-

лью в своей работе обосновать степень фи-

зической нагрузки разной интенсивности, 

регламентируемой уровнем ЧСС, для сту-

дентов специальной медицинской группы, 

имеющих расстройства в сердечно-сосуди-

стой системе.  

Материалы и методы 

Исследования проводились со студен-

тами 18–23 лет специальной группы Даге-

станского государственного педагогиче-

ского университета. Было создано 6 групп 

(по 10 человек в каждой), которые дели-

лись по нозологическим единицам следую-

щим образом:  

1-я и 2-я группы – с неактивной фазой 

ревматизма, комбинированным пороком 

с преобладанием недостаточности;  

3-я и 4-я группы – с тонзилло-кардиаль-

ным синдромом;  

5-я и 6-я группы – с нейроциркулятор-

ной дистонией гипертензивного типа.  

Основными средствами на занятиях 

по физической культуре были ходьба, бег и 

плавание. Занятия проводились два раза 

в неделю: один раз в бассейне, другой на 

стадионе. В разминке (20–25 мин) в 1, 3 и 5-

й группах интенсивность упражнений по 

ЧСС – до 140 уд/мин, а во 2, 4 и 6-й – 120 

уд/мин. В основной части урока (35–45 

мин) мы использовали интервальный и по-

вторный методы тренировки. Длитель-

ность упражнений подбиралась индивиду-

ально и продолжалась в равномерном или 

интервальном режиме 1–10 мин. Основным 

критерием адекватности предлагаемой 

нагрузки была характеристика восстановле-

ния пульса через минуту отдыха после ра-

боты. Время отдыха между повторной рабо-

той регламентировалось по ЧСС до 120 

уд/мин, что соответствовало 2–4 мин.  

Студенты 1, 3 и 5-й групп тренирова-

лись с интенсивностью нагрузок по ЧСС 

до 160 уд/мин (размах колебаний 168–152 

уд/мин) при условии восстановления 
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пульса через минуту отдыха до 140 уд/мин 

или ниже.  

Занимающиеся во 2, 4 и 6-й группах тре-

нировались с интенсивностью нагрузок 

по ЧСС до 140 уд/мин (148–132 уд/мин) и 

восстановлением до 120 уд/мин. Количе-

ство повторений (от 3 до 12 раз) подбира-

лось в зависимости от функционального 

состояния студента. С ростом физической 

подготовленности время отдыха между по-

вторениями постепенно уменьшалось, ко-

личество повторений увеличивалось, в 

дальнейшем объем физической нагрузки 

повышался с помощью увеличения вре-

мени непрерывной работы до 7–10 мин и 

уменьшения количества повторений. 

Перед началом эксперимента все сту-

денты были обучены самостоятельному 

контролю пульса. Особое внимание уделя-

лось развитию «чувства нагрузки», т. е. 

умению прогнозировать (а затем и про-

граммировать) величину пульса по ощу-

щениям усталости в момент нагрузки и по-

сле неё. 

В ходе эксперимента, длившегося 3,5 

месяца (1 семестр), с ростом тренирован-

ности, выражавшейся в ускорении восста-

новления пульса после нагрузки, занимаю-

щимся предлагалось увеличивать интен-

сивность или продолжительность 

нагрузки. В случаях ухудшения функцио-

нального состояния, связанного с неблаго-

приятными воздействиями внешней 

среды, нарушениями режима, переутомле-

нием и другими причинами, которые вы-

зывают увеличение времени восстановле-

ния после нагрузки, мы предлагали зани-

мающимся снизить ее интенсивность или 

длительность. Показания ЧСС и ее про-

гнозы постоянно контролировались, сразу 

после нагрузки и через минуту отдыха. 

Для выявления изменений в функцио-

нальном состоянии организма занимаю-

щихся применялись следующие методики: 

антропометрия, пробы с задержкой дыха-

ния, пневмометрия, пульсометрия, изме-

рение артериального давления, оксигемо-

метрия. В конце эксперимента все наблю-

даемые студенты участвовали в соревнова-

ниях по сдаче нормативов ГТО (кросс и 

плавание) c заданием не превышать трени-

ровочную интенсивность более чем на 

10 %. Полученные результаты были стати-

стически обработаны.  

Результаты и обсуждение 

В таблице 1 приведены исходные дан-

ные и изменения в системе дыхания по 

ходу эксперимента в шести группах, отли-

чавшихся характером заболеваний и ин-

тенсивностью выполняемой физической 

нагрузки.  

 

Таблица 1  

Изменение показателей функции дыхания 

Параметры группы 1-я 2-я 3-я 4-я 5-я 6-я 

ЖЕЛ, см3 3850±120 
±270 
0,001 

3860±95 
±150 
0,02 

3730±98 
±150 
0,02 

3730±118 
±170 
0,02 

4020±120 
±290 
0,001 

4010±125 
±110 
0,2 

Жизненный индекс, см3/кг 58,1±5,2 
+4,3 
0,1 

57,8±5,1 
+2,0 
0,5 

60,0±4,8 
+4,6 
0,05 

60,9±4,6 
+2,3 
0,4 

63,1±5,8 
+5,2 
0,1 

62,5±5,9 
+2,9 
0,4 

Проба Штанге  38,1±6,0 
+15,1 
0,001 

38,2±8,2 
+8,4 
0,02 

43±10 
+18,3 
0,001 

44,5±11,2 
+9,1 
0,01 

45,4±12,3 
+20,3 
0,001 

45,6±13,2 
+18,3 
0,001 

Проба Генча  25,3±3,2 
+5,2 
0,02 

26,1±4,6 
+2,7 
0,4 

28,1±5,2 
+6,1 
0,1 

28,6±4,7 
+3,2 
0,2 

28,0±4,3 
+8,2 
0,001 

27,3±4,6 
+4,6 
0,2 

Пневмометрия, мм рт. ст. 85±15 
+23 
0,05 

88±17 
+13 
0,2 

98±21 
+37 
0,01 

107±241 
+10 
0,05 

84±18 
+46 
0,01 

86±16 
+20 
0,05 

 

Студенты нечётных групп выполняли 

более интенсивную нагрузку (ЧСС – 160 

уд/мин), чётных – менее интенсивную 

(ЧСС – 140 уд/мин). Наиболее достоверные 

положительные сдвиги произошли в ды-

хательной пробе Штанге (задержка на 

вдохе) и ЖЕЛ, а наименее достоверные – в 

отношении объёма лёгких и веса тела зани-

мающихся (жизненный индекс). Большие 

сдвиги по всем исследуемым параметрам 

произошли в нечётных группах. Наиболь-

ший прирост показателей отмечен в 5-й 

группе (диагноз – нейроциркуляторная 
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дистония гипертензивного типа, нагрузка 

более интенсивная).   

В таблице 2 приведены показатели гемо-

динамики в покое (исходные данные, из-

менения и достоверность различия показа-

телей до и после эксперимента). И здесь в 

нечётных группах зафиксированы более 

достоверные положительные сдвиги, но 

значительно меньшие по сравнению с из-

менениями функции дыхания. Это, по-ви-

димому, подтверждает мнение, что сер-

дечно-сосудистая система – узкое место в 

развитии энергетических возможностей 

организма. 

 

Таблица 2  

Изменение показателей гемодинамики (в покое) 

Параметры группы 1-я 2-я 3-я 4-я 5-я 6-я 

ЧСС, уд/мин 85,6±8,4 
–5,3 
0,2 

86,0±10,4 
–1,6 
0,3 

82,1±8,2 
–5,0 
0,1 

83,4±9,3 
–1,2 
0,8 

79,3±4,5 
–4,3 
0,1 

80,7±6,7 
–2,1 
0,5 

Максимальное АД, мм. рт. ст. 108±3 
+1 
0,6 

107±4 
+1 
0,7 

116±2 
–1 
0,4 

114±5 
+1 
0,7 

145±7 
–6 
0,2 

146±8 
–1 
0,8 

Минимальное АД, мм. рт. ст. 75±4 
–4 

0,05 

75±3 
–2 
0,3 

82±3 
–6 

0,01 

81±2 
–2 
0,4 

83±6 
–7 

0,02 

84±4 
–2 
0,4 

Пульсовое давление,  мм. рт. ст. 33±5 
+5 

0,75 

32±4 
+3 
0,2 

34±4 
+5 

0,05 

33±3 
+3 
0,1 

62±4 
+1 
0,6 

62±5 
+1 
0,7 

Скорость кровотока (лёгкое – ухо) 5,2±0,9 
+0,7 
0,1 

5,3±0,8 
+0,2 
0,7 

5,5±0,6 
+0,8 
0,05 

5,5±0,6 
+0,1 
0,7 

5,7±0,7 
+0,7 
0,02 

5,6±0,8 
+0,4 
0,3 

 

Наши исследования доказывают, что 

развитие функций дыхания значительно 

опережает изменения в механизмах адап-

тации сердечно-сосудистой системы. По 

нозологическим единицам лучшие резуль-

таты по большинству изучаемых парамет-

ров были у студентов с нейроциркулятор-

ной дистонией гипертензивного типа (5-я 

и 6-я группы), затем идут студенты с тон-

зилло-кардиальным синдромом (3-я и 4-я 

группы), и, наконец, студенты с неактив-

ной фазой ревматизма и недостаточностью 

митрального клапана.  

Кроме перечисленных положительных 

функциональных сдвигов в нечётных 

группах значительно выросли спортивные 

результаты: 57,0 % студентов сдали норма-

тив ГТО по кроссу и 90,1 % по плаванию, а 

в чётных – соответственно 12,0 % и 73,6 %. 

На золотой значок (по плаванию) в нечёт-

ных группах норматив сдали 36,3 %, а в 

чётных – 6,6 %. Предлагаемую нагрузку все 

занимающиеся переносили хорошо, ника-

ких отрицательных сдвигов не было отме-

чено. Студенты экспериментальных групп 

научились точно дозировать нагрузку. Че-

рез месяц занятий ошибка в прогнозе ЧСС 

составляла у большинства студентов 1–2 

удара за 15 с. К концу эксперимента многие 

студенты абсолютно точно заранее узна-

вали свой пульс как сразу после нагрузки, 

так и через минуту отдыха. 

Выводы  

Дозированные бег и плавание – наибо-

лее оптимальные средства физического 

воспитания студентов с отклонениями со 

стороны сердечно-сосудистой системы.  

При повторной тренировке системы 

длительность упражнений 1–10 мин и ин-

тенсивность по ЧСС до 168–152 уд/мин 

(при восстановлении пульса через минуту 

отдыха до 140–130 уд/мин) вызывают бо-

лее высокие положительные сдвиги в 

функциональном состоянии занимаю-

щихся, чем интенсивность по ЧСС до 148–

132 уд/мин.  

Измерение частоты сердечных сокраще-

ний у занимающихся в процессе занятий 

физическими упражнениями позволяет 

своевременно корректировать уровень ин-

тенсивности и продолжительности пред-

лагаемой нагрузки. 

Развитие у занимающихся «чувства 

нагрузки» – удобный педагогический ме-

тод для планирования и программирова-

ния объема и интенсивности занятии. 
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