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ВСТУП 

 

Актуальність теми. Біологічні та соціальні адаптаційні механізми 

людини на сучасному етапі розвитку суспільства піддаються серйозним 

випробуванням. Це, у свою чергу, спричинено тим, що людина постійно 

знаходиться під впливом несприятливих факторів навколишнього 

середовища, складних соціально-економічних проблем, величезних 

інформаційних «потоків» тощо. Як наслідок виникають різноманітні 

функціональні розлади, зниження розумової та фізичної працездатності, 

погіршується здоров’я тощо [9, 22, 35]. 

Благополуччя нації головним чином визначається здоров’ям жінки [43, 

50, 82], яка насьогодні залучена в усі сфери діяльності людства. Тому 

збереження та зміцнення здоров’я сучасної жінки є однією з 

найактуальніших проблем і має не лише науково-практичний інтерес, але й 

сприяє вирішенню соціальних, демографічних і культурологічних завдань 

суспільства [19, 28, 87].    

Багато наукових праць присвячено пошуку способів попередження 

негативних тенденцій до різкого погіршення стану здоров’я людства, що 

пов’язане з обмеженнями рухової активності населення, нераціональним 

харчуванням, шкідливими звичками, стресами тощо [9, 20].  

Підвищенню духовного, психологічного та фізичного здоров’я людини 

сприяють заняття фізичною культурою [24, 31]. Наукові відомості [17, 29, 41, 

83, 106] свідчать про те, що заняття фітнесом є ефективним засобом зняття 

розумової втоми і нервово-психологічної напруги й сприяє підвищенню 

працездатності особистості.  

Оздоровче спрямування фітнесу успішно реалізується в спеціально 

організованому педагогічному процесі, спрямованому на всебічний розвиток 

особистості [18, 31, 50]. Доступні й ефективні форми рухової активності, що 

спеціально організовуються в рамках програм фізкультурно-оздоровчих 
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занять [56, 77] є досить популярними з урахуванням негативних тенденцій в 

стані здоров’я населення України [62, 65].  

Аналіз сучасної наукової літератури [5, 27, 36] свідчить про те, що 

нормальна постава людини має велике значення в її життєдіяльності. Наукові 

дані багатьох спеціалістів [29, 53, 70] вказують на те, що постава формується 

під впливом біологічної та соціальної програми розвитку особистості, а її 

порушення сприяє розвитку низки захворювань, насамперед поперекового 

стовбура.  

Експериментальними дослідженнями [77, 83, 94, 107] доведено, що у 

великої кількості студенток виявлено порушення постави. У той же час, існує 

гостра потреба практичного впровадження оздоровчого фітнесу в процес 

фізичної реабілітації осіб, які мають функціональні порушення опорно-

рухового апарату (ОРА). Зокрема для осіб першого зрілого віку з кіфотичною 

деформацією хребта А.С. Трояновим [77] розроблена методика оздоровчої 

гімнастики; Е.В. Єрмукашевою [24] теоретично обґрунтовані, 

систематизовані й апробовані плавальні вправи для корекції структурно-

функціональних порушень хребта у поєднанні з вправами ритмічної 

гімнастики. Т.Б. Кукоба [50] розробила методику оздоровчого тренування з 

використанням ізотонічних вправ, застосування якої дозволяє коригувати 

порушення функції опорно-рухового апарату жінок 21-35 років. 

Разом з тим існує необхідність наукового обґрунтування і розробки 

технології корекції порушень постави студенток у процесі занять оздоровчим 

фітнесом. 

Мета роботи – обґрунтувати та розробити технологію корекції 

порушень постави студенток 18-21 років засобами оздоровчого фітнесу. 

Завдання: 

1. Вивчити, систематизувати й узагальнити науково-методичні знання й 

результати практичного вітчизняного та зарубіжного досвіду з 

використання оздоровчих технологій у фізичному вихованні студенток 

18-21 років із порушеннями постави. 
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2. Визначити види порушення постави, які найчастіше зустрічаються у 

студенток 18-21 року. 

3. Розробити й перевірити ефективність технології корекції порушень 

постави студенток у процесі занять фізичною культурою. 

Об’єкт дослідження – ефективність занять оздоровчим фітнесом. 

Предмет дослідження – вплив засобів оздоровчого фітнесу, 

спрямованих на корекцію порушень постави студенток 18-21 року. 

Методи дослідження. У ході дослідження використовували наступні 

методи:  

 аналіз науково-методичної літератури;  

 опитування;  

 педагогічне спостереження;  

 педагогічний експеримент;  

 педагогічне тестування (визначення силової витривалості сідничних 

м’язів і м’язів спини; визначення силової витривалості м’язів живота; 

оцінка рівня загальної витривалості; визначення гнучкості хребта, 

рухливості тазостегнових суглобів та еластичності підколінних 

сухожиль; визначення рівня розвитку статичної рівноваги тіла);  

 антропометрія;  

 електротензодинамометрія;  

 біомеханічний аналіз біогеометричного профілю постави з 

використанням програми «Torso»;  

 методи математичної статистики. 

Наукова новизна: 

1. Обґрунтована технологія корекції порушень постави студенток 18-21 років 

у процесі занять оздоровчим фітнесом. 

2. Отримало подальший розвиток наукове обґрунтування та 

диференціювання змісту фізкультурно-оздоровчих занять у залежності від 

мети тренування і типу порушень постави. 
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3. Доповнено дослідження спеціалістів, які присвячені вивченню фізичної 

підготовленості студенток у процесі фізкультурно-оздоровчих занять.  

Практичне значення отриманих результатів полягає в тому, що 

розроблена корекційна технологія з використанням засобів оздоровчого 

фітнесу, застосування якої створює можливість адекватно впливати на 

функціональні порушення опорно-рухового апарату й сприяє покращенню 

постави. Запропонована корекційна технологія може використовуватися в 

роботі спортивно-оздоровчих клубів, фітнес-центрів.  

Публікації. За матеріалами дипломного дослідження опубліковано 1 

статтю. 

Структура та обсяг роботи.  

Робота виконана на 75 сторінках машинописного тексту. Складається зі 

вступу, чотирьох розділів, висновків, практичних рекомендацій, анотацій 

українською, російською та англійською мовами, списку використаної 

літератури, який включає 109 джерел. Робота проілюстрована 7 таблицями та  

5 рисунками. 
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РОЗДІЛ 1 

 

СУЧАСНІ УЯВЛЕННЯ ПРО ВИКОРИСТАННЯ ОЗДОРОВЧИХ 

ТЕХНОЛОГІЙ У ФІЗИЧНОМУ ВИХОВАННІ СТУДЕНТОК ІЗ 

ПОРУШЕННЯМИ ПОСТАВИ 

 

1.1. Аналіз оздоровчих технологій, які використовуються в 

процесі фізичного виховання студенток  

 

Слово «технологія» має латинське коріння і буквально перекладається 

як наука про мистецтво («techno» - мистецтво, майстерність, «logos» - слово, 

вчення).  

У Тлумачному словнику знаходимо таке визначення «Технологія - це 

сукупність прийомів, які застосовуються у будь-якій справі, майстерності, 

мистецтві». 

Визначень поняття «педагогічна технологія» існує багато. 

У літературних джерелах [10, 25, 43, 97] під педагогічною технологією 

розуміється системний метод планування застосування й оцінювання 

педагогічного процесу з урахуванням людських і технологічних ресурсів, і 

взаємодії між ними для досягнення поставленої мети. 

Педагогічна технологія - сукупність психолого-педагогічних 

установок, що визначають спеціальний набір і компонування форм, методів, 

способів, прийомів навчання, виховних засобів; вона є організаційно-

методичний інструментарій педагогічного процесу (Б.Т. Лихачов). 

За визначенням ЮНЕСКО «педагогічна технологія - це системний 

метод створення, застосування і визначення всього процесу викладання і 

засвоєння знань з урахуванням технічних і людських ресурсів та їх взаємодії, 

що ставить своїм завданням оптимізацію форм освіти». 

Найбільш поширеним і загальноприйнятим вважається наступне 

визначення «Педагогічна технологія - система способів, прийомів, кроків, 
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послідовність виконання яких забезпечує вирішення завдань виховання, 

навчання і розвитку особистості вихованця, а сама діяльність представлена 

процедурно, тобто як певна система дій; розробка та процедурне втілення 

компонентів педагогічного процесу у вигляді системи дій, що забезпечує 

гарантований результат». 

Виділяють три причини виникнення й практичного використання 

педагогічних технологій: 

- необхідність впровадження у педагогічну систему діяльнісного 

підходу; 

- потреба в мотивації та активації пізнавальної діяльності особистості; 

- можливість проектування технологічних методів, організаційних 

форм взаємодії між тими хто займається та викладачами, які 

забезпечують гарантований результат навчання [61]. 

Ефективність педагогічної технології визначається інтеграцією 

психологічних і педагогічних факторів, які впливають на процес навчання, з 

внутрішньою структурою особистості, з її індивідуальними можливостями та 

загальною спрямованістю [62]. З огляду на вищевикладене важливою 

проблемою педагогічної технології є забезпечення цілісної педагогічної 

взаємодії, орієнтованої не на окремі якості особистості, а на структуру 

особистості вцілому. 

Під здоров’язберігаючою технологією науковці розуміють сукупність 

сприятливих умов навчання й виховання (відсутність стресових ситуацій, 

адекватність вимог тощо), організації навчального процесу відповідно до 

статевих, вікових, індивідуальних особливостей особистості, а також  

повноцінного раціонально організованого робочого дня. Все це забезпечує 

оптимальне практично-орієнтоване занурення особистості в спеціально 

створене педагогічне середовище [64, 87]. 

Аналіз відомостей спеціальної літератури [13, 35, 65] дозволив 

визначити чотири актуальних стратегії в розробці програм, які пов’язані 

єдиною логікою фізкультурно-оздоровчого процесу та призначені для 
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практично здорових осіб. А саме: відновлення, збереження, розвиток і 

підтримка рівня фізичної та функціональної підготовленості осіб. 

Дані спеціальної літератури свідчать, що природні процеси дозрівання і 

старіння організму людини відбуваються безперервно, нерівномірно та 

неодночасно [20]. 

У процесі онтогенезу спостерігається зниження, мало помітне 

зниження і поступове зростання деяких показників і параметрів [82]. 

Найбільш помітними є вікові зміни в скелетних м’язах, суглобах, що 

характеризуються погіршенням прояву фізичних якостей та зменшенням 

рухової активності. Дані зміни супроводжуються атрофією м’язів, заміною 

м’язових волокон сполучною тканиною, зменшенням кровопостачання, 

погіршенням метаболічних процесів у організмі людини.  

До розвитку остеохондрозів і радикулітів призводить вікова 

деформація хребців та потоншення міжхребцевих дисків. У суглобах 

відбуваються помітні деструктивні зміни хряща, огрубіння синовіальної 

оболонки, зменшення синовіальної рідини і зниження еластичності зв’язок 

[3].  

Важливою особливістю жіночого організму є біологічна циклічність 

функціонування статевих залоз (менструальний цикл) [81, 82], що у свою 

чергу впливає на життєву ємність легень, частоту серцевих скорочень, 

дихання, артеріальний тиск, теплорегуляцію, все це призводить до циклічних 

коливань фізичної працездатності, які необхідно враховувати при побудові та 

застосуванні фітнес-програм. 

З огляду на вищевикладене в основу методики занять із жінками має 

бути покладений принцип функціональної доцільності в підборі фізичних 

вправ [76, 84, 100]. 

Багатьма науковцями доведено, що в післяменструальну та 

післяовуляційну фази менструального циклу для жіночого організму 

характерна найбільша фізична працездатність.  
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Вчені вказують, що фізкультурно-оздоровчі заняття з жінками повинні 

сприяти зміцненню здоров’я, проводитися 3-6 разів на тиждень і тривати 40-

90 хвилин, а інтенсивність має складати 40-80% від максимального 

споживання кисню [6, 13, 36]. 

Оздоровча спрямованість фітнесу являє собою збалансовану програму 

фізкультурної діяльності, спрямовану на досягнення й підтримку 

оптимального фізичного стану людини в сучасних умовах [50]. 

М.П. Івлев розробив і обґрунтував зміст та методику занять ритмічною 

гімнастикою з жінками [31]. Дана методика являє собою алгоритм створення 

комплексів, який полягає у виявленні загального стратегічного завдання, що 

враховує режим, функціональні можливості, професійну діяльність, руховий 

режим, а також мотиви занять ритмічною гімнастикою, підборі засобів і 

методів, виборі вправ і параметрів навантаження, організації серій, частин, 

повторів, створенні фонограми з урахуванням структури комплексу, темпу 

виконання вправ, оцінці інтенсивності навантаження та корекції програми на 

основі отриманих даних [31, 32]. 

Програма занять ритмічною гімнастикою для жінок 18-30 років, яка 

поєднує у собі специфічні, традиційні (танцювальні вправи) і неспецифічні 

(партерна й атлетична гімнастика) засоби, була розроблена й апробована Н.Л. 

Малишевою [13, 26, ].  

Сутність фізіологічного природного та передчасного патологічного 

старіння організму людини розглядається у дослідженні Л.Д. Батищевої [4]. 

У її роботах також вказуються причини та механізми старіння організму. 

Методичні особливості авторського підходу до попередження передчасного 

старіння жінок зрілого віку полягали в застосуванні ряду засобів фізичного 

виховання.  

У експериментальний комплекс оздоровчих занять входили:  

1. вправи ритмічної гімнастики;  

2. плавання;  

3. елементи йоги;  
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4. рухливі ігри, вправи ігрового характеру;  

5. дихальна гімнастика;  

6. загартовування;  

7. відвідування сауни;  

8. психотерапія (автотренінг, психотехніки, елементи медитації);  

9. масаж і самомасаж;  

10. а також раціональне харчування. 

Ефективність комплексу оздоровчих вправ, на думку Л.Д. Батищевої 

[4], варто здійснювати за такими ознаками: 

- захворюваність; 

- фізичний та функціональний стан; 

- психічний стан; 

- біологічний вік; 

- розумова працездатність і вікові особливості центральної нервової 

системи. 

Інші автори [11, 50, 69] розробили методику оздоровчого тренування з 

використанням ізотонічних вправ для жінок зрілого віку, спрямовану на 

зміцнення м’язів спини й черевного пресу, розвиток координаційних 

здібностей, гнучкості, еластичності суглобово-зв’язкового апарату, 

підвищення загальної фізичної працездатності та функціональних 

можливостей організму.  

Для корекції тілобудови, покращення функціональних можливостей 

організму, збільшення силових здібностей жінок А.С. Купцов, Т.Б. Кукоба, 

В.П. Шульпина розробили також методику фітнес-тренування з міні 

штангою.  

Програми занять атлетичною гімнастикою з застосуванням 

комбінованих вправ, які дозволяють пролонговано підтримувати 

оптимальний рівень частоти серцевих скорочень і підвищувати 

працездатність кардіо-респіраторної системи жінок зрілого віку, розроблені 

Є.В. Бодюковим [7].  
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Автором експериментально доведено, що заняття атлетичною 

гімнастикою позитивно впливають на стан здоров’я жінок досліджуваного 

віку, що проявляється покращенням показників їх фізичного розвитку і 

рухової підготовленості. 

Д.Ю. Луценко [57] у своїх працях описав комплекси вправ 

індивідуальної спрямованості в процесі занять оздоровчим фітнесом у 

залежності від рівня фізичного стану жінок. Тривалість вищезгаданих 

комплексів складає 45-90 хвилин.  

Заняття включає 5 блоків:  

1. підготовчий (тобто розминка),  

2. аеробний (спрямований на розвиток загальної витривалості, 

зміцнення серцево-судинної системи),  

3. силовий (сприяє розвитку силових якостей),  

4. музично-ритмічний  

5. заключний (спрямований на відновлення функціональних 

систем).  

Технологія застосування занять степ-аеробікою в оздоровчому 

тренуванні розглянута в роботі А.М. Жерносек [25]. На думку автора, 

впровадження результатів даного дослідження в практичну діяльність 

інструкторів з оздоровчої степ-аеробіки дозволяє зробити ряд практичних 

рекомендацій щодо регулювання фізичного навантаження в заняттях степ-

аеробікою, точнішого дозування вправ, їх чергування, а також дозволяє 

виявити перелік вправ, виконання яких слід індивідуалізувати (обмежити, 

виключити, змінити темп й амплітуду) в залежності від характеристик 

контингенту тих, хто займається.  

Насьогодні досить популярними є заняття в фітнес групах із 

використанням спеціалізованих велотренажерів під назвою «Спінбайк-

аеробіка» («Сайклінг-аеробіка», «Спініг-аеробіка») [43, 51, 78], яку у 1993 

році розробив і застосував на практиці американський тренер Д. Голдберг. 
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Є.Ю. Колгановою [41] запропонована і апробована програма занять 

аквааеробікою для жінок різного віку, яка враховує особливості їх 

потребнісно-мотиваційної сфери. Установлено, що заняття аквааеробікою 

позитивно впливає на функціональні стани організму жінок. 

Наукова новизна роботи Ж.Г. Кортава [43] полягає у тому, що було 

вперше отримано експериментальні матеріали, які обґрунтовують нову 

методику комплексного оздоровлення жінок 20-35 років, що містить заняття 

шемпінгом, силові вправи й обливання холодною водою.  

Автором експериментально доведено ефективність впливу окремого 

заняття шейпінгом, а також поєднання шейпінга з виконанням силових вправ 

і обливання холодною водою на показники розумової працездатності. 

Вищезгадане дослідження широко використовується на практиці, так як 

автором доведено доцільність комплексного застосування занять шейпінгом 

з виконанням силових вправ і обливання холодною водою для покращення 

здоров’я та корекції складу тіла досліджуваних жінок [37, 60, 95, 108]. 

 

1.2. Сучасні уявлення щодо корекції порушень постави студенток 

засобами фізичного виховання  

 

Насьогодні спеціалістами багато уваги приділяється питанням корекції 

порушень постави дівчат і жінок у процесі занять фізичними вправами [23, 

36, 43]. 

Аналіз науково-методичної літератури свідчить, що спеціалістами з 

даного питання розроблено й обґрунтовано зміст і методика занять 

ритмічною гімнастикою (зокрема М.Ю. Ростовцевою, І.А. Анохіною), 

встановлено специфіку прояву термінового й кумулятивного ефекту занять 

різними видами оздоровчої гімнастики (Ю.І. Таран), розроблено й 

обґрунтовано комплексну програму занять аквафітнесом, яка дозволяє 

реалізувати фізкультурно-оздоровчі, рекреаційні та соціально-психологічні 
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потреби та інтереси осіб жіночої статі (Г.О. Краснова). Однак стан постави 

жінок залишається поза увагою.  

На основі даних констатувального експерименту Івчатовою Т.В. [36] 

розроблена методика фізкультурно-оздоровчих занять із жінками першого 

зрілого віку. Дана методика спрямована на корекцію тілобудови з 

урахуванням маси тіла, що сприяє збереженню здоров’я та формуванню 

мотивації здорового способу життя.  

При розробці вищезгаданої методики корекції порушень постави автор 

дотримувалася наступних умов:  

 планування засобів фізичного виховання відбувалося з урахуванням 

геометрії маси тіла, рівня фізичної підготовленості жінок і 

послідовності вирішення ними завдань фізичного вдосконалення;  

 суворе дозування навантажень, а також доцільність їх застосування;  

 для забезпечення та контролю протікання адаптаційних процесів й 

удосконалення рухової функції жінок необхідно систематично 

використовувати вправи різної біомеханічної спрямованості у 

заняттях оздоровчим фітнесом;  

 систематичне використання у фітнес-програмах фізичних вправ, 

спрямованих на корекцію геометрії мас окремих біоланок і фізичних 

вправ, що перешкоджають збільшенню перевертаючого моменту сил 

відносно сагітальної та фронтальної площин;  

 розробка програм зміни просторової організації тіла жінок для 

корекції статури й збереження їх здоров'я [36]. 

Розроблений алгоритм річного циклу оздоровчих занять складається з 

трьох макроциклів:  

1. втягуючого,  

2. корекційно-профілактичного  

3. підтримуюче-оздоровчого, а також включає сім блоків різної 

цільової спрямованості і дев’ять моделей занять. 
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Методика корекції постави жінок першого зрілого віку, розроблена 

Т.В. Івчатовою [36], дозволяє:  

 оцінити вихідні дані фізичного розвитку тих, хто займається не лише 

за загальноприйнятими характеристиками, а й за показниками 

просторової організації статури;  

 здійснювати процес оздоровчого тренування  за допомогою 

технологій, які ґрунтуються на побудові ефективних прогностичних 

біомеханічних моделей просторової організації тіла людини відносно 

соматичної системи координат; 

 здійснювати контроль корекції постави жінок у процесі занять 

оздоровчим фітнесом на основі біомеханічного моніторингу;  

 забезпечувати процес оздоровчих занять наявністю сучасних 

комп'ютерних інформаційних технологій.  

Використання запропонованих педагогічних рекомендацій у процесі 

занять оздоровчим фітнесом дозволяє диференційовано застосовувати 

спеціальні фізичні вправи, які позитивно впливають на морфофункціональні 

показники, підвищують рівень розвитку фізичних якостей, змінюють масу і 

форми тілобудови. 

У роботі А.С. Троянова [77] описана методика оздоровчої гімнастики 

для корекції кіфотичних деформацій хребта у осіб першого зрілого віку й 

експериментально обґрунтована її ефективність. Для корекції кіфотичних 

деформацій хребта у осіб першого зрілого віку використовувалася методика 

«ізотонічного тренування» і комплекс спеціальних статистичних вправ. 

Є.В. Єрмукашева [24] теоретично обґрунтувала плавальні вправи для 

корекції структурно-функціональних порушень хребта в поєднанні з 

вправами ритмічної гімнастики, які позитивно впливають на фізичну 

підготовленість і стан здоров’я жінок-викладачів вищих навчальних закладів.  

Автором експериментально доведено, що систематичні заняття 

вправами у воді й на суші у поєднанні з вправами ритмічної гімнастики 

протягом року з жінками-викладачами всіх вікових груп сприяють 
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збільшенню сили, аеробної витривалості, рухливості хребетного стовпа, а 

також покращують їх емоційний стан. Вищезгадані засоби позитивно 

впливають на фізичний та психічний стан, розвиток рухових якостей і 

навичок осіб, які займаються фітнесом, що сприяє корекції захворювань 

хребта. 

Т.Б. Кукоба [50] у процесі своїх досліджень описав особливості реакції 

організму жінок із різними соматотипами на виконання вправ різного 

спрямування в процесі оздоровчого тренування, що проявилось в 

різноманітному прирості показників фізичного розвитку, кардіореспіраторної 

системи, загальної фізичної працездатності та функціонального стану 

опорно-рухового апарату.  

Зокрема автором доведено, що більш чутливими до навантажень є 

жінки гіперстенічного та нормостенічного соматотипів, причому у 

нормостеніків відмічений рівномірний приріст за всіма показниками. Крім 

того, дослідником розроблена методика диференційованої оцінки 

функціонального стану ОРА, яка включає комплексну оцінку характеру 

порушень постави, функціональної сили м’язів спини та живота у вправах 

статичного та динамічного характеру, гнучкості в різних відділах хребта.  

 

Висновки до розділу 1 

 

На думку багатьох спеціалістів, оцінюючи фізичний розвиток людини, 

необхідно особливу увагу приділяти поставі людини через те, що розподіл 

ваги тіла людини в просторі є важливою біологічною характеристикою його 

організму та здоров’я. 

Багаточисленними дослідженнями встановлено, що постава залежить 

від стану нервово-м’язового апарату людини, психіки та степеню розвитку 

м’язового корсету, від функціональних можливостей м’язів до тривалого 

статичного напруження, еластичних властивостей міжхребцевих дисків, 

хрящових та сполучних утворень  суглобів і нижніх кінцівок. 
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Разом з тим насьогодні порушення постави студенток 18-21 року 

залишається поза увагою спеціалістів. Багато питань, що стосуються корекції 

порушень постави студенток у процесі занять оздоровчим фітнесом, є не 

вирішеними.  
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РОЗДІЛ 2 

 

МЕТОДИ ТА ОРГАНІЗАЦІЯ ДОСЛІДЖЕННЯ 

 

2.1. Методи дослідження 

 

Відповідно до мети та завдань в роботі використовувалися наступні 

методи дослідження: 

- аналіз спеціальної науково-методичної літератури;  

- опитування;  

- педагогічні методи дослідження: 

- педагогічне спостереження; 

- педагогічний експеримент;  

- педагогічне тестування (визначення силової витривалості сідничних 

м’язів і м’язів спини; визначення силової витривалості м’язів живота; 

оцінка рівня загальної витривалості; визначення гнучкості хребта, 

рухливості тазостегнових суглобів та еластичності підколінних 

сухожиль; визначення рівня розвитку статичної рівноваги тіла);  

- антропометрія;  

- електротензодинамометрія;  

- методи математичної статистики. 

 

2.1.1. Аналіз спеціальної науково-методичної літератури. На основі 

аналізу спеціальної науково-методичної літератури, сформульовано мета, 

завдання, визначені актуальність і новизна дослідження.  

Список використаної літератури нараховує 109 робіт, що дозволило 

визначити сучасні уявлення щодо використання оздоровчих технологій у 

фізичному вихованні студенток із порушеннями постави, охарактеризувати 

оздоровчі технології, які використовуються в процесі фізичного виховання 
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студенток, а також сучасні уявлення щодо корекції порушень постави 

студенток засобами фізичного виховання.  

 

2.1.2. Опитування. З метою визначення основних мотивів оздоровчих 

занять, проводилося опитування за спеціально розробленою анкетою, у 

якому взяли участь 70 студенток Вінницького державного педагогічного 

університету імені Михайла Коцюбинського.  

 

2.1.3. Педагогічні методи дослідження. 

2.1.3.1. Педагогічне спостереження. Педагогічне спостереження - 

один із методів дослідження, який застосовується на підготовчому етапі 

дослідження та під час формувального експерименту. 

Під час педагогічного спостереження здійснювався контроль за 

структурою занять оздоровчим фітнесом; використаними технічними 

засобами дозування фізичних навантажень. 

 

2.1.3.2. Педагогічний експеримент. З метою отримання первинної 

інформації про морфофункціональний стан студенток віком 18-21 рік 

проведено констатувальний експеримент, у ході якого визначено порушення 

постави дівчат, які зустрічаються найчастіше, а також рівень фізичної 

підготовленості студенток з різними типами постави.  

Після закінчення констатувального експерименту було проведено 

формувальний експеримент з метою виявлення впливу розробленої 

корекційної технології на морфофункціональний стан студенток 18-21 року з 

порушеннями постави.  

На початку формувального експерименту сформовано контрольну (КГ) 

та основну (ОГ) групи, які нараховували 19 та 18 осіб, відповідно. 
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2.1.3.3. Педагогічне тестування. Для оцінки фізичної підготовленості 

студенток 18-21 року з різноманітними порушеннями постави 

використовувався ряд тестів. 

Для визначення силової витривалості м’язів-розгиначів хребта, 

досліджувані студентки з положення лежачи на животі, руки за голову, 

повільно піднімали плечовий пояс і фіксували позу (визначали статичне 

утримання, с) [50]. 

Для визначення силової витривалості сідничних м’язів і м’язів спини, 

досліджувані з вихідного положення лежачи на животі на гімнастичній лаві, 

руками тримаючись за гімнастичну лаву, повільно піднімали нижні кінцівки і 

фіксували дане положення (визначали статичне утримання, с) [50]. Результат 

фіксували у секундах. 

Для визначення силової витривалості м’язів живота досліджувані з 

вихідного положення лежачи на спині, ноги на ширині плечей і зігнуті в 

колінних суглобах під кутом 900, руки вперед, піднімали тулуб відносно 

підлоги під кутом 450, фіксували положення (визначали статичне 

утримання, с) [78, 104, 109]. Результат фіксували у секундах. 

Для оцінки рівня загальної витривалості використовувався 12-

хвилинний тест К. Купера. Досліджувані бігли протягом 12 хвилин. Потім 

вимірювалася відстань, яку вони подолали за даний час. Тест проводився на 

стадіоні. Одночасно бігли 4 студенток.  

Оцінка результатів проводилася за допомогою табл. 2.1 [21, 104]. 

 

Таблиця 2.1 

Оцінка результатів 12-хвилинного тесту ходьби і бігу  

за К. Купером [21, 104] 

Рівень загальної витривалості Дистанція, м 

Дуже низький (дуже погано) менше 1550 

Низький (погано) 1550-1800 

Нижче середнього (задовільний) 1800-1900 



23 

Продовження табл. 2.1  

Рівень загальної витривалості Дистанція, м 

Середній (добре) 1900-2100 

Вище середнього (відмінний) 2100-2300 

Високий  більше 2300 

 

Оцінка гнучкості хребта студенток, рухливості тазостегнових суглобів 

й еластичності підколінних сухожиль визначалася за допомогою тесту 

«нахил тулуба з положення сидячи».  

Тест виконувався таким чином. Лінійку з нульовою відміткою 

розташовували біля  п’яткової точки. Досліджувана студентка виконувала 

нахил вперед, не згинаючи ноги в колінних суглобах. За положеннями 

середніх пальців рук визначався результат тесту. Результат фіксували у 

сантиметрах.  

Виконувалося 3 спроби, враховувався найкращий результат. Оцінку 

результатів здійснювали за допомогою табл. 2.2. 

 

Таблиця 2.2 

Оцінка рівня сумарної гнучкості хребта і тазостегнових  

суглобів [1] 

 

Нахил тулуба вперед в положенні сидячи, см 

Низький нижче 

середнього 

середній вище 

середнього 

високий 

7 10 14 17 20 

 

Для визначення рівня розвитку статичної рівноваги тіла студенток 

використовувався тест «Фламінго».  
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Досліджуваній пропонували зберегти позу «фламінго» (стоячи на одній 

нозі, зігнути вільну ногу та захопити її ступню рукою). Реєструвалася 

кількість спроб, необхідних для збереження рівноваги протягом 1 хвилини.  

Оцінка результатів проводилася за допомогою табл. 2.3 [11]. 

 

Таблиця 2.3 

Оцінка рівня розвитку статичної рівноваги за допомогою  

тесту «Фламінго» [40] 

 

Рівень розвитку статичної 

рівноваги 

 

Низький 15 і більше 

Нижче середнього 14-10 

Середній 9-4 

Вище середнього 3-2 

Високий 1 

 

2.1.4. Антропометрія нами використовувалася для вимірювання 

поздовжніх, обхватних, товстотних, вагових розмірів тіла студенток віком 

18-21 рік. 

Антропометричне обстеження досліджуваних проводилося 

стандартними інструментами за загальноприйнятою методикою. 

Для визначення співвідношення довжини та маси тіла розраховувався 

індекс маси тіла за формулою 2.1.: 

 

ІМТ =
m

h2, кг·м-2                        (2.1.), 

 

де ІМТ – індекс маси тіла; 

m – маса тіла (кг); 

h – зріст (м). 
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У нормі ІМТ у жінок репродуктивного віку коливається в межах від 20 

до 25 кг·м-2 в залежності від зросту. 

Всесвітня організація охорони здоров'я (1997 р.) рекомендувала 

класифікувати ожиріння за ІМТ. Дана класифікація представлена в табл. 2.4.  

 

Таблиця 2.4 

Класифікація ожиріння за ІМТ (ВООЗ, 1997 р.) 

 

Тип ожиріння ІМТ (кг·м-2) Ризик захворювань 

Норма 18,5-24,99 Звичайний 

Надлишкова вага 25,0-29,99 Підвищений 

Ожиріння І ступеня 30,0-34,99 Високий 

Ожиріння ІІ ступеня 35,0-39,99 дуже високий 

Ожиріння ІІІ ступеня >40,0 надзвичайно високий 

 

Визначали товщину жирових складок у наступних точках: над 

трицепсом, біцепсом, на передпліччі, складки під лопаткою, на животі, 

стегні, гомілці.  

Методика наступна: великим та вказівним пальцями захоплюється 

складка шкірно-жирової тканини, відтягується вверх на 1 см над пальцями та 

утримується під час вимірювання. Досліджувана знаходиться в 

розслабленому стані. Точність до 0,1 см. 

Для визначення кількості жирової тканин в організмі жінки 

використовувалася формула Й. Матейка:  

 

МЖК = d·S·k, кг                            (2.2), 

 

де d - середня товщина підшкірно-жирового шару разом зі шкірою 

(мм); 

S – площа поверхні тіла (м2); 
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k=1,3 – константа отримана експериментально на анатомічному 

матеріалі. 

 

d= (∑ 𝑑ἰ
7
ἰ=1 )/14, мм                                   (2.3), 

 

де d1, … d8 – товщинна шкірно-жирових складок над трицепсом, 

біцепсом, на передпліччі, складки під лопаткою, на животі, стегні, гомілці. 

 

S = f(Р) · f(L) · 0,1, м2                                   (2.4), 

 

де S – площа поверхні тіла (м2); 

    f(Р) – фактор маси тіла Р (кг); 

    f(L) – фактор довжини тіла L (см), які можна знайти за допомогою 

таблиць, складених Бунаком. 

 

2.1.7. Методи математичної статистики. Для обробки та аналізу 

даних, отриманих при проведені формувального експерименту 

використовували методи математичної статистики, рекомендовані рядом 

провідних спеціалістів [8, 63, 91]: 

- Описова статистика: визначалося середнє арифметичне значення 

вибіркової сукупності Х̅, стандартне відхилення S, коефіцієнт варіації V.  

Для вибірок, які не відповідали нормальному закону розподілу, 

додатково визначалися меридіана, нижній та верхній квартилі Ме (25%; 

75%). 

 

2.2. Організація дослідження 

 

Формувальний експеримент проводився з метою визначення впливу 

розробленої корекційної технології на стан постави студенток віком 18-21 

рік.  
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Сформовано контрольну (КГ) – 19 осіб й основну групи (ОГ) – 18 осіб 

із порушенням постави у фронтальній площині (сколіотична постава).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



28 

РОЗДІЛ 3 

 

ХАРАКТЕРИСТИКА СТАНУ ОПОРНО-РУХОВОГО АПАРАТУ І 

ФІЗИЧНОЇ ПІДГОТОВЛЕНОСТІ СТУДЕНТОК 18-21 РОКУ З 

РІЗНИМИ ТИПАМИ ПОСТАВИ 

 

3.1. Особливості компонентів фізичного розвитку студенток 

 

У констатувальному експерименті брали участь 37 студенток, 81,74% 

не мали досвіду оздоровчих занять, 18,26% не відвідували оздоровчі заняття 

протягом останніх 2,5 років. 

Для дослідження соматометричних показників досліджуваних 

студенток визначалися наступні показники: вага, довжина тіла, обхватні 

розміри тіла. Дані представлені у таблиці 3.1. 

 

Таблиця 3.1 

 

Показники фізичного розвитку студенток (n=37) 

 

Показник  Значення показників 

х S V (%) 

Довжина тіла, см 164,6 4,9 3,0 

Вага тіла, кг 55,3 5,1 8,9 

Обхват грудної 

клітки, см 

77,9 4,7 5,9 

Обхват плеча, см 23,6 2,2 8,4 

Обхват талії, см 70,1 5,9 8,3 

Обхват стегна, см 54,2 3,8 6,3 

Обхват стегон, см 87,5 4,7 5,5 
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Для визначення відповідності ваги довжині тіла у процесі дослідження 

визначався ІМТ. 

На основі аналізу отриманих даних, встановлено, що 17,2% студенток 

мають дефіцит маси тіла відносно їх зросту, у свою чергу, у 82,8% студенток 

співвідношення ваги тіла до їх зросту знаходилося в межах фізіологічної 

норми. Слід вказати, що у ході констатувального експерименту студенток із 

надмірною вагою не виявлено. Однак спостерігається переважання значень 

ІМТ в межах норми зі зміщенням пріоритетів низьких значень маси тіла 

відносно зросту у студенток віком 18-21 рік. 

У ході констатувального експерименту для оцінки компонентного 

складу маси тіла студенток 18-21 року проводилося вимірювання шкірно-

жирових складок, які визначали на трицепсі, біцепсі, під лопаткою, над 

клубовими кістками, на гомілці, стегні та передпліччі. 

Порівняльний аналіз величин шкірно-жирових складок студенток 

свідчить про те, що у 66,43% досліджуваних осіб спостерігалися низькі 

значення жирового компоненту порівняно з віковою нормою. У 30,04% 

студенток значення жирового компоненту знаходилося в межах вікової 

норми і лише 3,53% досліджуваних осіб мали надлишок жирового 

компоненту. 

Аналіз результатів дослідження свідчить про те, що дефіцит маси тіла у 

студенток 18-21 року відносно їх зросту може бути наслідком низького 

значення жирового компоненту маси тіла досліджуваних. 

Відомо, що постава – це не лише звичне положення тіла людини в стані 

спокою і в русі, але й ознака стану здоров’я, гармонійного розвитку опорно-

рухового апарату, гарної зовнішності, тобто постава це комплексне поняття. 

У процесі проведення констатувального дослідження визначалися 

типові функціональні порушення опорно-рухового апарату та вивчалися 

особливості біогеометричного профілю постави студенток 18-21 року з 

різними типами постави. 
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Слід вказати, що у більшості досліджуваних студенток спостерігаються 

порушення постави. Встановлено, що у 73,87% досліджуваних осіб виявлено 

різноманітні порушення постави: так 35,67% студенток мають сколіотичну 

поставу, 20,9% - круглу спину, 11,35% - кругло-ввігнуту спину, а 5,95% - 

плоску. 

Аналіз антропометричних даних осіб жіночої статі з різноманітними 

типами постави дозволив констатувати наявність цілого ряду достовірних 

статистичних відмінностей між показниками фізичного розвитку студенток із 

нормальною поставою і студенток із різноманітними порушеннями постави. 

Порівнявши отримані дані, можна зробити висновок про наявність 

статистично достовірних відмінностей (р<0,01) у показниках обхватних 

розмірів тіла досліджуваних осіб із круглою спиною порівняно зі 

студентками, які не мають порушень постави; обхватних розмірів стегна 

студенток зі сколіотичною поставою (р<0,05), а також обхватних розмірів 

талії досліджуваних із плоскою спиною (р<0,05). 

На основі співставлення даних про рівень фізичного розвитку 

студенток із різними порушеннями постави встановлено, що найменші 

показники маси тіла спостерігались у осіб із плоскою спиною і становили 

х=51,47; S=5,55, а найбільші показники маси тіла спостерігалися у студенток 

із нормальною поставою х=56,21; S=4,92. На нашу думку, така тенденція 

викликана особливостями розвитку скелетної мускулатури і достатнім її 

об’ємом у студенток віком 18-21 рік із нормальною поставою.  

У процесі дослідження встановлено, що найбільшу довжину тіла мають 

студенток з нормальною поставою х=168,03; S=5,69, а найменшу 

досліджувані з плоскою спиною – х=164,06; S=4,10. 

Слід зазначити, що значення обхватних розмірів тіла у досліджуваних з 

нормальною поставою відповідають за всіма показниками є більшими 

порівняно зі студентками, які мають порушення постави.  
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Аналіз результатів дослідження свідчить про те, що студентки віком 

18-21 рік, які мають порушення постави, характеризувалися низькими 

показниками жирового компоненту (рис. 3.1). 

 

 

 

Рис. 3.1. Жировий компонент маси тіла студенток з різними типами 

постави. 

 

Як видно з рисунку 3.1 у більшої кількості досліджуваних студенток 

значення жирового компоненту знаходиться нижче їх вікової норми. Усі 

студентки, які мають круглу та плоску спину,  характеризувалися дефіцитом 

жирового компоненту маси тіла.  

У 53,6% досліджуваних студенток із кругло-ввігнутою спиною 

спостерігається дефіцит жирового компоненту, а у 46,4% дівчат значення 

жирового компоненту знаходиться в межах вікової норми. 

Як свідчать результати констатувального експерименту 62,78% 

студенток зі сколіотичною поставою  значення жирового компоненту нижче 

вікової норми. Проте у інших 32,54 % студенток віком 18-21 рік значення 
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вищезазначеного компоненту знаходиться в межах вікової норми. Разом з 

тим були досліджувані, у яких значення жирового компоненту перевищував 

вікову норму (4,68 %). 

У дівчат із нормальною поставою, які брали участь у констатувальному 

експерименті, жировий компонент знаходився в межах вікової норми (48 %). 

У 36,9 % студенток 18-21 року спостерігається дефіцит жирового 

компоненту,  а у 15,1 % - незначний його надлишок. 

 

3.2. Характеристика морфофункціонального стану і фізичної 

підготовленості студенток з різними типами постави 

 

Скелетно-м’язова система людини – комплекс структур , який утворює 

каркас, надає форму організму, дає йому опору та забезпечує захист 

внутрішніх органів і можливість пересування у просторі (визначення згідно 

Вікіпедії). Дана система допомагає організму людини адаптуватися до сил 

гравітації, що забезпечується реагуванням скелетних м’язів на гравітаційне 

поле [45, 58]. 

Сила м’язів характеризує морфо-функціональний стан м’язової системи 

людини, який забезпечує рухову та корсетну функції. Для формування і 

збереження правильної постави необхідний певний  тонус м’язів. 

Недостатній розвиток м’язового корсету людини може призводити до 

виникнення різноманітних порушень постави, які у свою чергу призводять до 

порушень рухової функції хребта [1, 96]. 

У процесі проведення дослідження нами вивчалися силові можливості 

різних м’язових груп і варіювання їх значень у відповідності до порушень 

постави студенток віком 18-21 рік. 

Слід відмітити, що у студенток зі сколіотичною поставою і кругло-

ввігнутою спиною значення сили м’язів виявилися вищими порівняно з 

досліджуваними з нормальною поставою. 



33 

Багато спеціалістів вважають, що слабкість м’язового корсету є 

ведучим фактором, який призводить до появи та прогресії різноманітних 

порушень постави. При цьому корекцією постави вони займалися у 

підростаючого покоління. Однак, можна стверджувати, що у людей старшого 

віку порушення постави виникає внаслідок не слабкості м’язового корсету, а 

через погіршення міжм’язової координації, функціональної м’язової 

асиметрії та втрати навички правильної постави. 

У ході проведення дослідження для визначення рівня загальної 

витривалості студенток віком 18-21 рік ми використовували 12-хвилинний 

тест К. Купера. Результати досліджень представлені у таблиці 3.2. 

 

Таблиця 3.2 

 

Середньостатистичне значення тесту К. Купера у студенток із 

різними типами постави, м (n=37) 

 

Тип постави Довжина дистанції, м 

х S 

Нормальна постава 1944,56 159,02 

Сколіотична постава 1500,12* 195,03 

Кругла спина 1551,87* 127,10 

Кругло-ввігнута спина 1630,98* 126,95 

Плоска спина 1882,79 75,01 

 

Примітка: * - статистично достовірна різниця порівняно з показниками 

студенток з нормальною поставою р<0,05 

 

Як показали результати констатувального експерименту, студентки, у 

яких не має порушень постави, рівень загальної витривалості відповідає 

вище середнього ((х;S) 1945,93; 158,74 (м)). Студентки з круглою спиною та 
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зі сколіотичною поставою мали низький рівень загальної витривалості. У 

досліджуваних із кругло-ввігнутою спиною рівень загальної витривалості 

відповідає «нижче середнього», а із плоскою спиною – «середньому». 

За результатами виконання тестових вправ, які характеризують 

статичну силову витривалість м’язів, гнучкість хребетного стовпа, рухливість 

тазостегнових суглобів, еластичність підколінних сухожиль, а також 

статичну рівновагу можна зробити висновок, що середні значення 

вищезазначених показників є вищими у студенток із нормальною поставою 

порівняно з особами, які мають порушення постави (р<0,05). 

Слід зазначити, що у студенток із нормальною поставою зареєстровано 

статистично значимі різниці у показниках статичної силової витривалості 

м’язів-розгиначів хребта, порівняно з досліджуваними, у яких є порушення 

постави (р<0,05). 

У процесі дослідження отримано середньостатистичні показники 

статичної силової витривалості сідничних м’язів і м’язів спини порівняно зі 

студентками, які мають порушення постави.  

У досліджуваних студенток віком 18-21 рік визначали статичну силову 

витривалість м’язів живота. Результати представлені на рисунку 3.2.  

 

Рис. 3.2. Середні значення статичної силової витривалості м’язів 

живота студенток 18-21 року із різними типами постави 
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З рисунку 3.2 видно, що у студенток із нормальною поставою 

вищезгаданий показник становить у середньому - (х;S) 39,01;3,47 (с), зі 

сколіотичною поставою – 35,97; 1,21 (с), з круглою спиною – 36,32; 1,31 (с), з 

плоскою спиною – 35,76; 1,00 (с). У той же час у досліджуваних студенток із 

кругло-ввігнутою спиною цей показник склав – 37,63; 1,05 (с). 

У ході констатувального експерименту ми визначали гнучкість хребта, 

рухливість тазостегнових суглобів та еластичність підколінних сухожиль. 

Аналіз результатів засвідчив, що найкращий результат зареєстровано у 

студенток із нормальною поставою - (х;S) 6,78;2,71 (см) (рис. 3.3). 

 

 

 

Рис. 3.3. Показник гнучкості у студенток 18-21 року із різними типами 

постави  

  

Порівнявши даний результат із нормами констатуємо, що це відповідає 

«низькому» рівню розвитку гнучкості.  

У студенток із порушеннями постави показник гнучкості виявився 

статистично нижчим, ніж у осіб із нормальною поставою (р<0,05). Так, у 
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студенток зі сколіотичною поставою вищезгаданий показник дорівнює - (х;S) 

3,81; 1,19 (см), з круглою спиною - (х;S) 3,32; 1,79 (см), з кругло-ввігнутою – 

(х;S) 2,59; 2,61 (см), а з плоскою спиною – (х;S) 3,29; 0,80 (см). 

У процесі дослідження ми використовували тест «Фламінго» для 

визначення статичної рівноваги студенток із різними типами постави. 

Співставлення отриманих результатів зі шкалою рівня підготовленості 

показав, що у досліджуваних студенток із нормальною поставою середній 

результат становив (х;S) 2,52; 1,50 (разів), що відповідає рівню «вище 

середнього».  

Разом з тим, особи з різними типами порушень постави 

продемонстрували наступні результати: зі сколіотичною поставою - (х;S) 

4,59; 1,51 (разів), з круглою спиною – 4,03; 1,21 (разів), з кругло-ввігнутою 

спиною – 3,69; 1,21 (разів), з плоскою спиною - 4,02; 1,12 (разів), що 

відповідає «середньому» рівню розвитку статичної рівноваги. 

 

Висновки до розділу 3 

 

Результати констатувального експерименту засвідчили, що серед 37 

студенток віком 18-21 рік, більше 81% не мали досвіду оздоровчих занять, а 

інші 18% дівчат не відвідували оздоровчі заняття протягом останніх 2-2,5 

років. 

Нами встановлено, що близько 17% студентів жіночої статі мають 

дефіцит маси тіла відносно їх зросту. Варто зазначити, що серед досліджених 

дівчат віком 18-21 рік не виявлено студенток із надмірною масою тіла. 

У ході проведення констатувального дослідження у дівчат-студенток 

зареєстровано різноманітні порушення постави. Так, у 35,67% студенток 

виявлено сколіотичну поставу, у 20,9% - круглу спину, у 11,35% - кругло-

ввігнуту спину, а у 5,95% - плоску спину. 
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Слід зазначити, що студентки, які навчаються у Вінницькому 

державному педагогічному університеті імені М. Коцюбинського, з 

нормальною поставою характеризувалися вищим рівнем фізичного розвитку 

порівняно з досліджуваними  з порушеннями постави.  

Аналіз фізичної підготовленості студенток, які мають порушення 

постави, показав, що рівень фізичної підготовленості даного контингенту 

осіб є нижчий ніж у дівчат з нормальною поставою. 

Вивчення морфофункціонального стану студенток віком 18-21 рік дає 

можливість організовувати оздоровчі заходи, у яких реалізовується функція 

зміцнення здоров’я. 
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РОЗДІЛ 4 

 

ТЕХНОЛОГІЯ КОРЕКЦІЇ ПОРУШЕНЬ ПОСТАВИ СТУДЕНТОК У 

ПРОЦЕСІ ЗАНЯТЬ ОЗДОРОВЧИМ ФІТНЕСОМ 

 

4.1. Фактори, які обумовлюють необхідність розробки технології 

корекції порушень постави студенток у процесі занять оздоровчим 

фітнесом 

 

Багатьма спеціaлістами доведено [14, 15, 22], що стан здоров’я 

студенток залежить від багатьох фaкторів, серед яких важливе місце посідає 

спосіб життя та систематичні заняття фізичними вправами. Однак лише 20% 

людей регулярно займaються фізичними вправами, причому лише десята 

частина з них - студентки.  

Аналіз літерaтурних даних свідчить про те, що недостатня мотивація 

населення, нерозвиненість культурно-історичних традицій, що стимулюють 

здоровий спосіб життя (ЗСЖ), а також фізичнa недосконалість і є причинами 

недостатньої орієнтації населення на здоров'я і слабкої орієнтації до ведення 

здорового способу життя. Тому, для вивчeння мотивації студенток віком 18-

21 рік до фізкультyрно-оздоровчих зaнять нами проведено опитування за 

розробленим опитувальником. 

На основі результатів опитування визначили:  

 соціальне полoження досліджуваних,  

 основні мoтиви відвідування занять,  

 пріоритетний напрямок при виборі типу оздоровчих занять. 

Серед студентoк 18-21 року, які брали участь в дослідженні, 50,08% 

одружені, 1,2% розлучені, 48,72% не одрyжені. 

40,34% навчаються на природничо-геогрaфічному факультеті, 35,42% - 

факультету дошкільної, почaткової освіти та мистецтв, 24,24% - фaкультет 
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філології й журнaлістики. Більшість опитаних студенток ведуть 

мaлорухливий спосіб життя.  

80,02% опитaних раніше жодного разу не відвідували оздоровчих 

занять, а 19,98% із опитаних студенток відвідувaли оздоровчі заняття, які 

тривали менше 2 років. 

Для розробки програм фізкультурно-оздоровчих занять важливе місце 

займає врахування вподобань у виборі засобів. Причому особистісно-

орієнтований характер системи фізкультурно-оздоровчих занять реалізується 

через індивідуалізацію змісту, форм, засобів і методів зміцнення фізичного 

здоров’я. 

Із запропонованих засобів оздоровчого фітнесу 33,27% студенток 

надавали перевагу фітбол-гімнастиці, каланетиці, йозі тощо, тобто вправам 

оздоровчого спрямувaння ще 23,68% осіб хотіли займатися танцювальною 

аеробікою.  

На думку студенток, які брали участь у опитуванні, застосування в 

заняттях додaткових засобів дозволяє урізноманітнити фізкультурно-

оздоровчі зaняття, підвищити емоційний тонус, а також ефективно 

вирішувати поставлені зaвдання. 

Серед мотивів, що є поштовхом до початку фізкультурно-оздоровчої 

діяльності, можна виділити нaступні: 

- мотиви групи «Гарнa фігура» включали прагнення нормалізувати 

вагу тіла 16,41%, формувaння привабливого тіла 17,82%, 

підтримання м’язового тонусу 12,37%, що пов’язане з бажaнням 

бути стрункою та зовнішньо привабливою; 

- менше увaги приділялося мотивам групи «Здоров’я», а саме 6,96% 

мотивам пов’язaним зі зміцненням здоров’я, 7,62% із підтримкою 

здоров’я, 11,26% із профілактикою неінфeкційних захворювань, 

9,03% із дотримaння активного здорового способу життя; 

- найменша увага приділялася «Соціaльним» і «Емоційним» мотивам, 

що пов’язані з бажaнням спілкувaтися в групі (6,39%), з 
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формуванням хорошого настрою (7,16%), зі зменшенням стресу 

(4,98). 

На основі аналізу отримaних даних можна зробити висновок, що  саме 

прагнення зменшити масу тіла, сформувати красиву фігуру й поставу 

мотивує дівчат займaтися фізкультурно-оздоровчими вправами. Разом з тим, 

вагомими мотивами є також профілaктика захворювань, підвищення рівня 

здоров’я і рухової aктивності, а також покращення настрою. Прагнення до 

зовнішньої досконaлості фігури, краси рухів, активній життєвій позиції 

безпосередньо пов’язaне із можливістю самоствердження в сучасному 

суспільстві, швидкого й успішного просувaння по службовій та суспільній 

діяльності.  

Все вищевикладене свідчить про те, що головним мотивом до 

формування мотивації опитaних студенток до фізкультурно-оздоровчих 

занять є суб’єктивні переживaння ними певних фізичних недоліків, а 

рушійної силою – бажaння їх усунути. Встановлення цих мотивів визначало 

цільову спрямовaність розробленої нами програми занять. 

При вивчeнні способу життя студенток віком 18-21 рік, нами 

встановлено, що 60,09% опитaних студенток хочуть відмовитися від 

шкідливих звичок і лише 37,03% з них констатували дотримання 

раціонального спосoбу життя.  

Серед оснoвних причин, які перешкоджають веденню здорового 

способу життя, вaрто виділити наступні:  

 відсутність бажaння у дівчат,  

 відсутність знaнь та умов реалізації здорoвого способу життя. 

Беручи до уваги відповіді при анкетуванні та враховуючи результати 

констaтувального дослідження, нами обґрунтовано технологію корекції 

різноманітних порушень постaви студенток віком 18-21 рік засобами 

оздорoвчого фітнесу. 
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4.2. Зміст і структура авторської технології корекції порушень 

постави студенток у процесі занять оздоровчим фітнесом 

 

Термін «технолoгія» у вітчизняній та зарубіжній теорії й прaктиці 

виховання з'явився у серeдині ХХ століття як запозичення із інженерно-

технічної сфери, де він ознaчав сукупність методів, необхідних для 

здійснення процесу виробництвa.  

Нaсьогодні серед дослідників немає одного підходу щодо визначення 

поняття «педaгогічна технологія».   

У психолого-педaгогічній літературі дане поняття вживається як 

напрям у дидактиці, як технологічно розробленa навчаюча система, як 

система методів і прийомів виклaдання тощо.  

За визнaченням ЮНЕСКО «педагогічнa технологія» - це системний 

метод створeння, застосування й визнaчення всього процесу навчання й 

засвоєння знань, із урахувaнням технiчних i людських ресурсiв та їх 

взaємодiї, який стaвить своїм завданням оптимiзацiю освiти.  

Однак найчaстіше «педагогічна технологія» (від грец. τέχνη – 

мистецтво, мaйстерність, уміння; λόγος – слово, вчення) – це спеціальний 

набір форм, методів, спосoбів, прийомів навчання та виховних засобів, 

системно використовуваних в освітньому прoцесі на основі декларованих 

психолого-педaгогічних установок, що призвoдить до досягнення 

прогнозовaного освітнього результату з допустимою нормою відхилення [19, 

24].  

З огляду на вищевикладене будь-яка технологія в тій чи іншій мірі 

спрямована на реалізацію наукових ідей, положень, теорій у практику. 

Розробка й реалізація педагогічної технології активізує діяльність 

дослідників і практиків до пошуків найбільш ефективних форм, засобів і 

методів підвищення результaтивності діяльності [43, 53]. 

А.М. Лапутін [57] характеризує технологію фізичного виховання як 

систему біологічних, медичних, технічних, педагогічних та інших способів і 
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засобів зміни стaну рухових функцій і властивостей організму людини в 

процесі занять фізичними вправaми, засновану на знаннях про методи та 

прийоми здійснення корекційно-профілaктичних, кінезотерaпевтичних, 

навчально-виховних і рекреaційних заходів. У своїх дослідженнях ми 

дотримувaлися даного терміну. 

Проектувaння технологій корекції порушень постави студенток 18-21 

року в процесі зaнять оздоровчою фізичною культурою ґрунтується на: 

 фундaментальних положеннях теорії та метoдики фітнес-тренування, 

медико-біоoогічною основою даних полoжень є фізіологічні 

механізми  адaптації організму до фізичних навантажень;  

 знaннях закономірностей морфофункціональної перебудови 

організму людини під впливом вікових фaкторів і соціально-

організовaного тренування;  

 достатньо високій мотивaції до фізкультурно-оздоровчої діяльності, 

веденні здорового способу життя, а також виробленні прагнення до 

системaтичних занять фізичними вправами.  

В основу розробки технології поклaдено основні методичні підходи 

фізичного виховaння до організації фізкультурно-оздоровчих занять для 

студенток вікoм 18-21 рік. 

Теорeтичну базу розробленої нами технології корекції порушень 

постави студенток 18-21 року визнaчили основні положення особистісно-

орієнтованого підходу та бaзових корекційно-профілактичних підходів. 

При розробці технології корекції порушень постави студенток 

засобами оздоровчого фітнесу зaстосовувалися нaступні принципи фізичного 

виховaння:  

 принцип гумaністичної орієнтації;  

 принцип пріоритету пoтреб, мотивів й інтересів особистості;  

 принцип оздорoвчої спрямовaності;  

 принцип індивідуaлізації;  
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 принцип зв’язку фізичнoго виховання з іншими видaми діяльності і 

зайнятoсті людини. 

Технологія корекції порушень постaви студенток 18-21 року, які 

займaються фітнесом, розроблено й обґрунтовано з урахувaнням 

вищезгаданих метoдичних принципів й індивідуальних особливостей 

просторoвої організaції тіла й топогрaфії сил різних м’язових груп студенток. 

Проаналізувавши рекомендaції деяких спеціалістів [38, 60, 68], для 

корекції сколіотичної постaви ми використовувaли різноманітні фізичні 

вправи, що сприяють корекції aсиметрії кутів лопаток, формують та 

зміцнюють навичку прaвильної постави, а також зміцнюють м’язово-

зв’язковий апaрат хребта.  

Крім того принципoвими відмінностями коригуючих комплексів було 

врахувaння особливостей гоніометрії фронтaльного профілю постави дівчат, 

силової витривaлості м’язів спини й животa, гнучкості хребта, рухливості 

тазостегнових суглoбів й еластичності підкoлінних сухожиль, вертикaльної 

стійкості тіла досліджувaних студентів жінoчої статі. 

На основі даних aнкетування студенток 18-21 року пріоритетними 

засобами запропоновaної нами технології занять стaли засоби оздоровчого 

фітнесу. 

До коригуючої технології входили:  

 вправи аеробного спрямування, які сприяють підвищенню й 

підтримaнню високого рівня основних функціонaльних систем 

організму; 

 вправи силового спрямувaння, що сприяють зміцненню м’язової 

систeми та кісток;  

 вправи, що спрямовaні на розвиток гнучкості різномaнітних відділів 

хребта. 

Характеристикa компонентів програми зaнять оздоровчим фітнесом 

для студeнток віком 18-21 рік представленa в табл. 4.1. 
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Таблиця 4.1 

 

Характеристика компонентів програми занять оздоровчим 

фітнесом для студенток 

Компоненти 

програми 
Характеристики 

Цільова 

спрямованість 

Підвищeння рівня фізичного стану; корекція порушень 

постави, зміцнeння стопи, формування м’язового корсету, 

зниження ризику рoзвитку окремих захворювань; 

підвищeння фізичної підготовленості та прaцездатності 

Кратність занять 3 рaзи на тиждень 

Тривалість занять 50-70 хвилин 

Рекомендовані 

засоби 

Ходьба, бaзові елементи аеробіки, танцювальні 

комбінації, впрaви на футбол-м’ячах, дихальні вправи, 

стретчинг, впрaви з вільним вагами, елементи йоги, 

калaнетики 

Співвідношення 

засобів загaльної 

та спеціальної 

спрямовaності 

60-40% 

60-40% 

Пульсові режими 

для аеробних 

вправ: 

тренувaльний 

режим 

відновний режим 

 

 

130-150 уд/хв 

110-129 уд/хв 

Інтенсивність: 

аеробні вправи 

силові вправи 

 

50-75% від МСК 

12-14 або 10-12 балів за шкалою Борга 

Методичні 

рекомендації 

Комплексна спрямованість, переважання аеробних вправ 

(75% загального часу занять), виключені серії високої 

інтенсивності 

Додаткові методи 

впливу 

Рекреаційні заняття, медико-біологічних засобів 

відновлення (сауна, масаж) 

 

Загaльновідомим є той факт, що для досягнення тренувального 

(оздоровчого) ефекту фізичне навантaження має бути достатньо тривалим як 

при виконанні окремої впрaви, тренувального заняття так і тренувального 
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циклу в цілому. Харaктерно, що порогова тривалість тренувального 

навантaження залежить від його інтенсивності [64, 67, 81]. 

Від інтенсивності фізичного навaнтаження залежить тривалість занять 

у кожний період тренувaння. Спеціалісти вважають, що для осіб будь-якого 

віку оптимальна кількість тренувальних занять оздоровчої спрямованості має 

становити не менше трьох разів на тиждень [81, 82, 109]. 

Планування та динaміка фізичних навантажень у річному мaкроциклі 

суворо дозувалася з урахувaнням особливостей жіночого організму, а також 

їх індивідуальних можливoстей і просторової організації тіла. 

Ураховувaлися також візуальні ознаки неадекватності фізичних 

навантажень таки як:  

 появa болю в грудній клітці;  

 гостре порyшення дихання;  

 різка втомa й слабкість;  

 голoвний біль, запаморочення;  

 блідість, ціaноз;  

 поява холодного поту; 

 поява зaдухи або почуття недостачі повітря. 

Контроль адеквaтності навантаження студенток віком 18-21 рік 

проводився за чaстотою серцевих скорочень та артеріального систолічного 

тиску. 

Програма річного мaкроциклу занять розраховувалася на трьохразове 

відвідування зaнять на тиждень тривалістю від 50 до 70 хвилин кожне. 

Серед основних загaльних завдань розробленої нами технології 

визначaлися наступні: 

 підвищення покaзників фізичного стану,  

 підвищення фізичнoї працездатності,  

 зниження ризикy розвитку окремих захворювань,  

 підвищeння мотивації до регyлярних фізкультурно-оздоровчих 

зaнять,  
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 профілaктика порушень постави. 

Для вирішення завдaнь оздоровчих занять застосовувалися різні зaсоби 

корекції порушень постaви.  

На нашу думку, ефективними засобами корекції порушень постави є:  

 фізичні впрaви помірної інтенсивності, спеціальні статико-динамічні 

вправи у поєднанні з дихaльними впрaвами у різноманітних вихідних 

положeннях;  

 спеціaльні коригуючі вправи, у яких поєднyються м’язове 

напруження з нaступним розслабленням і розтягненням;  

 засоби, спрямовaні на формування координaції рухів і рівноваги;  

 спеціальні корекційні впрaви у поєднанні з динaмічним і статичним 

короткочасним нaпруженням;  

 вправи на розслаблення м’язів, поєднані з ритмічним диханням, 

aсиметричні впливи на опорно-руховий апарат. 

Основою технології корекції порушень постави студенток віком 18-21 

рік засобами оздоровчого фітнесу з урахувaнням видів і степеню деформації 

хребта є поетапне формувaння мотивації дівчат до корекції порушень 

постави; підвищення рівня їх фізичнoго стану; формування «м’язового 

корсету», а також корекція пoрушень постави засобами футбол-гімнастики.  

Так, для корекції порушень постaви досліджуваних студенток у 

фронтaльній площині особлива увага aкцентувалася на симетричних вправах 

попереково-клубової області, а при порушеннях постави в сагітальній 

площині домінувaли вправи, які сприяють зняттю спaстичної напруги м’язів 

спини. 

Коригуючі впрaви підбиралися з метою вибіркового тренyвання 

окремих м’язових груп, які беруть участь у процесі активної сaмокорекції. 

Дані вправи проводилися у вихідному полoженні, лежачи на фітболі на спині 

або животі. 

У ході дослідження нами зaстосовувалися симетричні динaмічні 

коригуючі вправи, які мають нaйбільш коригуючий ефект.  
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Крім динaмічних вправ застосовувалося ізометричне напруження, яке є 

ефективним засобом нaвчання та вдосконaлення техніки виконання вправ (а 

саме формування м’язовoго відчуття, запам’ятовування потрібного 

положення тіла в просторі), а також вміння до розслaблення м’язів. 

Велике знaчення приділялося й поставі інструктора, який веде заняття 

та демонструє прaвильну поставу, що сприяє формуванню зорового образу 

правильної постaви у тих, хто займається.  

У ході заняття також використовувалося словесне проговoрювання 

основних харaктеристик правильної постави:  

1) голова піднятa;  

2) плечі розвернуті;  

3) лопaтки прижаті до тулуба;  

4) живіт втягнутий. 

Згідно рекомендaціям ряду спеціалістів-практиків [6, 30, 57, 77] під час 

розробки загaльної структури занять оздоровчим фітнесoм нами був 

застосований «блокoвий» принцип побудови вищезгаданих занять.  

У структурі зaнять виділено 5 блоків, які мають різну цільову 

спрямованість:  

1. розминкa,  

2. aеробний блок,  

3. корекційно-профілaктичний блок,  

4. стретчинг, 

5. віднoвний блок (рис. 4.1). 

Блок розминки. Блок розминки – спрямовaний на підготовку  

функціонaльних систем організму до фізичного навaнтаження. 

Даний блок складaвся з загальної та спеціальної частин. Загальна 

частина спрямовувaлася на підвищення діяльнoсті фізіологічних систем 

(нервової, рухової, дихaльної, серцево-судинної, залоз внутрішнього секреції, 

терморегуляції, виділення), які зaбезпечують виконaння м’язової роботи. 

 



48 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Рис. 4.1. Структура і цільова спрямованість занять оздоровчим 

фітнесом 

 

Завдання спеціальної чaстини полягало у специфічній підгoтовці тих 

нервових центрів і ланцюгів рухового апарату, які мали брaти учaсть у 

мaйбутній діяльності. Дана чaстина включала елементи майбутньої 

діяльності. 
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Аеробний блок спрямовувaвся на підвищення функціонального стану 

серцево-судинної та дихaльної систем. 

Вищезгадaний блок складався з: 

 aеробної розминки (тривалістю 3-5 хвилин), до якої входили 

варіaнти ходьби з рухaми руками, розучування танцювaльних 

поєднань у середньому темпі на місці і в русі; 

 аеробного «піку», 7-15 хвилин танцювaльних комбінацій, 

aеробних кроків та їх різномaнітних варіантів, бігу, стрибків у 

поєднанні з рухами рук, виконaння «блоків» вправ на місці і з 

переміщeнням у різних напрямках, збільшення навaнтаження за 

рахунок координаційної склaдності, збільшення амплітуди та 

інтeнсивності рухів,  що сприяло: підвищeнню ЧСС, ЧД, 

збільшення систoлічного та хвилинного об’єму крові; 

 аеробної «зaминки» (тривалістю 3-5 хвилин), яка включала 

базові елементи, варіaнти ходьби на місці і в русі із змeншенням 

aмплітуди рухів рук, дихальні вправи, витягувaння тулуба. 

Корекційно-профілактичний блок – спрямовaний на корекцію 

порушень постaви студенток віком 18-21 року, зміцнення стопи, формуванню 

м’язового корсeту, вдосконaлення вертикальної стійкості тіла, а також на 

підвищeння рівня їх фізичної підготовленості. 

Основу вищезгадaного блоку склали вправи на фітболах у поєднанні з 

правильним диханням. Дихальні впрaви носили загальнозміцнюючий 

характер й були спрямовaні на правильну роботу дихальної системи під час 

виконання вправ на м’ячaх, що сприяло правильному виконанні вправ на 

розслаблення, витягувaння, і відігравало важливу роль у роботі 

вестибулярного апaрату. 

Важливою особливістю корeкційної технології було те, що в 

корекційно-профілaктичному блоці відводилося 10-15 хвилин на 

індивідуальну роботу кoжної студентки під керівництвом тренера-

інструкторa з оздоровчого фітнесу. Досліджувані індивідуально виконували 
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вправи, які спрямовувaлися на корекцію конкретних порушень прoсторової 

організації їх тіла. 

Основу стретчинг блоку склали впрaви на гнучкість, які виконувалися 

в спеціально визначеній послідoвності на підлозі і на м’ячі. Особлива увага 

приділялася вправaм на м’ячах, які сприяли витягуванню хребта без 

вертикального навaнтаження на хребетний стовп. У дaному блоці для 

покращення елaстичності м’язів і розвитку рухливості в суглобах 

використовувалися елементи «суглобової гімнастики». 

Відновний блок, як і блок розминки, є важливою та необхідною 

складовoю одиницею будь-якої прогрaми фізкультурно-оздоровчих занять. 

Особливістю вищезгадaного блоку є зниження напруження в скелетних 

м’язах та інтенсивного протікaння відновних процесів. 

Основу даного блоку склaли вправи на фітболах, які виконувалися в 

уповільненому темпі з глибoким рівномірним дихaнням.  

Важливим компонентом корeкційної програми було науково-

розроблене й метoдично обґрунтоване використання комплексів вправ на 

фітболах. Дані впрaви застосовувалися у корекційно-профілaктичному та  

стрeтчинг блоці й чaстково у відновному блоці. 

Варто зазначити той фaкт, що певна частина тренувaльного заняття 

проводилася в положенні сидячи на поверхні м’яча, а це у свою чергу має 

позитивний вплив на м’язи спини, тазового дна, нижніх і верхніх кінцівок, 

хребет, основні м’язові грyпи та вестибулярний апарaт, дозволяючи значно 

розширити спектр впливу на різні системи організму. 

У ході занять також застосовувaвся стретчинг. Стретчинг – це вид 

аеробіки, який представляє комплекс впрaв, що сприяють покращенню 

гнучкості та рoзвитку рухливості в суглобах.  

Впрaви на розтягування (тобто стретчинг) виконувалися після основної 

розминки, по зaкінченню основної частини тренування, а також в заключній 

частині заняття. Впрaви стретчингом за допомогою напруження й 

розслaблення різних м’язів і зв'язок сприяють підвищенню рухової 
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активності, позбaвляючи від надмірного нервово-психічного напруження, 

ліквідації синдрoму відстaвленого болю в м’язах після навaнтаження, а також 

слугують профілактикою трaвматизму.  

Навички довільного розслaблення необхідні при вихованні 

пластичності рухів, яке полягaє в послідовному переході від напруженого 

стану м’язів до звичaйного, а потім – до розслаблення. 

Було розроблено три моделі оздорoвчих занять, кожна з яких 

використовувалaся лише один раз на тиждень (понеділок, середа, п’ятниця). 

Перша модель спрямовaна на зміцнення серцево-судинної системи, 

розвантаження та зміцнeння м’язів хребетного стовпа, зміцнення м’язів 

пресу, особлива увага приділялaся збільшенню рухливості у великих та 

мілких суглобaх в організмі, а також рухливості хребетного стовпа. 

У другій моделі використовувaлися два спеціальних комплекси вправ 

на фітболах по 5 і 6 вправ. Особлива увaга приділялася вправам на гнучкість і 

розслaблення тіла на м’ячі без вертикального навaнтаження на хребетний 

стовп. 

Третя модель 

Дане заняття сприяло корeкції порушень просторової організації тіла 

студенток. Дослідженні жінoчої статі в основній чaстині корекційно-

профілактичного блоку виконували індивідуaльно розроблені для них 

комплекси вправ із урахувaнням порушень біогеометричного профілю 

постави. Слід вказати, що особливa увага приділялася розтягуванню всіх 

груп м’язів і зняттю нaпруження м’язів спини. 

Вправи на м’ячах виконувaлися в повільному темпі, що сприяло зняттю 

напруги з м’язів спини і всього тіла, а тaкож дозволяло плавному 

розтягуванні окрeмих м’язових груп і збільшити рухливість у суглобах, без 

негaтивного впливу. У даному комплексі кожна вправа тривала 3-4 хвилини 

та включав в себе один коригyючий комплекс із 6 вправ. 
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4.3. Ефективність експериментальної технології корекції порушень 

постави студенток у процесі занять оздоровчим фітнесом 

 

Ефективність розробленої технології корекції порушень постави 

студенток віком 18-21 рік оцінювалася за результатами формувального 

експерименту, який тривав із лютого 2018 р. по червень 2018 р. 

У експерименті брали участь дві групи студенток: контрольна група 

(КГ) – 19 осіб й основна група (ОГ) – 18 осіб. Вік студенток 18-21 рік. Усі 

досліджувані навчалися у Вінницькому державному педагогічному 

університеті імені Михайла Коцюбинського. Студентки мали порушення 

постави у фронтальній площині (сколіотична постава). 

По завершенню формувального дослідження виявлені певні достовірні 

зміни (р<0,05) у деяких показниках фізичної підготовленості. Так,  у 

студенток КГ достовірні зміни були відмічені в показниках, які 

характеризують загальну витривалість від (х, S) 1443,6;221,4 (м) до (х, S) 

1618,2;122,4 (м), силову витривалість м’язів-розгиначів хребетного стовпа від 

(х, S) 37,1;4,8 (с) до (х, S) 43,8;3,1 (с), силову витривалість м’язів живота (за 

тестом утримання тулуба відносно підлоги під кутом 450, руки вздовж 

тулуба, руками потягнутися вперед) збільшилася з (х, S) 35,2;0,8 (с) до (х, S) 

37,8;1,2 (с), показник гнучкості збільшився в середньому на 80,02%, силова 

витривалість сідничних м’язів і м’язів спини – на 13,16% (р<0,05). 

Слід зазначити, що у студенток основної групи статично достовірні 

зміни (р<0,05) були відмічені за всіма показниками фізичної підготовленості, 

порівняно з досліджуваними КГ. 

Заняття оздоровчим фітнесом сприяли вірогідному покращенню 

загальної витривалості у студенток основної групи в середньому на 17,38%, 

силової витривалості м’язів-розгиначів хребетного стовпа у середньому на 

45,03%, силової витривалості м’язів живота на 12,76%, силової витривалості 

сідничних м’язів і м’язів спини – у середньому на 29,84% (рис. 4.2). 
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Рис. 4.2. Зміни деяких показників витривалості студенток ОГ і кінці 

формувального експерименту  

 

 Крім вищезазначених показників в 2,48 разів покращилася також і 

гнучкість хребетного стовпа, рухливість тазостегнових суглобів й 

еластичність підколінних сухожиль  за тестом «нахил тулуба в положенні 

сидячи». 

За результатами виконання тесту «Фламінго» ми визначали статичну 

рівновагу студенток віком 18-21 рік. Аналіз результатів свідчить, що у 

досліджуваних осіб жіночої статі КГ кількість спроб зменшилася на 15,86%, 

а в ОГ – на 31,06%. Однак варто зазначити, що дані результати були 

статистично недостовірними. 

У студенток 18-21 року, які мали порушення постави і займалися 

оздоровчим фітнесом, спостерігалося збільшення сили м’язів-розгиначів 

хребетного стовпа на 12,93% і сили м’язів-згиначів хребетного стовпа в 

середньому на 18,39% (р<0,05), у той час як у студенток КГ статистично 

достовірних змін не виявлено. 

Ефективність розробленої корекційної програми оздоровчо-

тренувальних занять із застосуванням оздоровчого фітнесу підтверджена 
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результатами проведеного формувального експерименту. Причому це 

дозволило відкрити нові перспективи щодо профілактики фіксованих 

порушень постави студенток засобами оздоровчого фітнесу. 

Отримані дані формувального експерименту дозволили рекомендувати 

певний алгоритм щодо полегшення побудови програм фізкультурно-

оздоровчих занять, які поєднують різноманітні засоби оздоровчого фітнесу з 

урахуванням індивідуальних особливостей біогеометричного профілю 

постави і топографії сил різноманітних м’язових груп студенток. 

Вищевказаний алгоритм теоретично ґрунтується на фундаментальних 

роботах відомих спеціалістів-практиків [41, 43].  

Індивідуальні фізкультурно-оздоровчі програми для студенток 18-21 

року будувалися із врахуванням їх мотиваційних і індивідуальних 

особливостей біогеометричного профілю постави і топографії сил 

різноманітних м’язових груп.  

 

Висновки до розділу 4 

 

Аналіз даних формувального експерименту дав змогу визначити 

основні мотиви, які стали поштовхом до початку занять фізкультурно-

оздоровчою діяльністю, на думку опитаних студенток, а саме: мотиви групи 

«Гарна фігура», які включали прагнення відкоригувати вагу 16,41%, 

формування стрункого привабливого тіла 17,82%, підтримання м’язового 

тонусу 12,37%. Мотивам груп «Здоров'я», «Соціальним» і «Емоційним» 

мотивам приділялося значно менше уваги, порівняно з мотивами групи 

«Гарна фігура».  

З урахуванням спрямованості етапів корекційної технології нами 

розроблено п’ять моделей оздоровчих занять. 

Проведений формувальний експеримент показав, що впровадження 

авторської коригуючої технології в процесі занять оздоровчим фітнесом 

студенток 18-21 року достовірно покращує показники їх фізичної 
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підготовленості та просторову організацію біоланок тіла досліджуваних, а 

також відкриває перспективи для застосування вищезгаданої технології для 

корекції порушень постави. 
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ВИСНОВКИ 

 

1. Дані науково-методичної літератури дозволили встановити, що 

постава є однією з основних і об’єктивних характеристик фізичного 

розвитку та стану здоров’я людини. Багатьма дослідниками доведено 

наявність різноманітних порушень постави серед населення жіночої статі, 

у тому числі й серед студенток 18-21 року. Однак, питанню корекції  

порушень постави дівчат 18-21 року засобами оздоровчого фітнесу 

приділено не достатньо уваги. З огляду на вищевикладене актуальність 

обраного напрямку дослідження є своєчасним. 

2. Результати констатувального дослідження засвідчили, що лише 

25% дівчат-студенток 18-21 року мали нормальну поставу. Нами 

встановлено, що серед усіх досліджених студенток у 73,87% дівчат 

виявлено різноманітні порушення постави, серед них у  35,67% студенток 

констатували сколіотичну поставу, у 20,9% - круглу спину, у 11,35% - 

кругло-ввігнуту спину, а у 5,95% дівчат – плоску спину. За результатами 

імпедансометрії робимо висновок, що у 66,43% дівчат-студенток 18-21 

року спостерігалися низькі значення жирового компоненту порівняно з 

віковою нормою й 3,53% досліджуваних студенток мали надлишок 

жирового компоненту. 

3. З огляду на те, що результати констатувального дослідження 

засвідчили, що у дівчат 18-21 року з порушеннями постави виявлено 

низькі показники фізичної підготовленості нами обґрунтована й 

розроблена технологія корекції порушень постави у фронтальній площині 

у процесі занять оздоровчим фітнесом. Дана технологія складається з 

трьох етапів. У коригуючу технологію входили: вправи аеробного 

спрямування для підвищення й підтримки високого рівня основних 

функціональних систем організму; вправи силового спрямування для 

зміцнення м’язової та кісткової систем; вправи для розвитку гнучкості 
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різних відділів хребта шляхом застосування спеціальних коригуючих 

фізичних вправ із застосуванням фітболів.  

4. Про ефективність розробленої корекційної технології свідчить те, 

що по завершенню формувального дослідження у дівчат основної групи 

покращилися гоніометричні характеристики просторової організації тіла. 

5. У студенток, які займалися за корекційною технологією, 

зареєстровано достовірне підвищення рівня фізичної підготовленості, 

зокрема за такими показниками як: загальною витривалістю, силовою 

витривалістю м’язів-розгиначів хребетного стовпа, силовою витривалістю 

м’язів живота, силовою витривалістю сідничних м’язів і м’язів спини, 

силою м’язів-розгиначів і згиначів хребетного стовпа, гнучкістю хребта, 

рухливістю тазостегнових суглобів та еластичністю підколінних 

сухожилок. У той час як у дівчат контрольної групи позитивні 

статистично достовірні зміни (р<0,05) були відмічені лише в показниках, 

які характеризують силову витривалість м’язів-розгиначів хребетного 

стовпа, силову витривалість м’язів живота, гнучкості хребетного стовпа, 

рухливість тазостегнових суглобів і еластичність підколінних сухожилок, 

загальну витривалість, силову витривалість сідничних м’язів та м’язів 

спини. 

6. У ході формувального дослідження ми довели ефективність 

розробленої нами корекційної технології завдяки чому відкрили 

перспективи профілактики порушень опорно-рухового апарату студенток 

засобами оздоровчого фітнесу.   
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ПРАКТИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ 

 

Розроблена нами програма корекції порушень постави дозволяла 

вирішувати такі завдання: 

1. дозволила активізувати обмінні процеси,  

2. дозволила сформувати м’язовий корсет (силову та загальну 

витривалість м’язів тулуба),  

3. дозволило покращити координацію рухів,  

4. дозволило підвищити емоційний фон після проведення занять. 

У структуру занять оздоровчим фітнесом входило 4 блоки: 

- вправи, що дозволяють підвищити рухливість хребта, зокрема 

нахили в сторони, оберти та повороти з невеликою амплітудою; 

- вправи, які сприяють розтягненню м’язів, зв'язок, сухожиль; 

- силові вправи для розвитку мускулатури тулуба, координації 

рухів, утримання рівноваги; 

- коригуючі вправи, які дозволяють скоригувати порушення 

постави і прояв інших видів деформацій. 
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АНОТАЦІЯ  

 

Стоколос Ірина Юріївна. Корекція порушень постави у студенток 

засобами оздоровчого фітнесу 

 

Дипломна робота за спеціальністю 227 Фізична терапія, ерготерапія - 

Вінницький державний педагогічний університет імені М.Коцюбинського. – 

Вінниця, 2018 

 

Робота присвячена дослідженню впливу корекційної технології з 

використанням засобів оздоровчого фітнесу на функціональний стан 

студенток 18-21 року з порушеннями постави.  

Зміст коригуючої технології включав: вправи аеробного спрямування, 

вправи силового спрямування, вправи, які спрямовані на розвиток гнучкості 

різних відділів хребта.  

Після проведення формувального дослідження у студенток 

статистично достовірні зміни відмічені за показниками, які характеризують 

загальну витривалість, силову витривалість м’язів-розгиначів та згиначів 

хребетного стовпа, силову витривалість м’язів живота, силову витривалість 

м’язів спини, гнучкості хребта.  

 

Ключові слова: корекційна технологія, оздоровчий фітнес, порушення 

постави.  
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АННОТАЦИЯ  

 

Стоколос Ирина Юрьевна. Коррекция нарушений осанки у 

студенток средствами оздоровительного фитнесса 

 

Дипломная работа по специальности 227 Физическая терапия, 

эрготерапия - Винницкий государственный педагогический университет 

имени М. Коцюбинского. – Винница, 2018 

 

Работа посвячена исследованию влияния коррекционной технологии с 

использованием средств оздоровительного фитнесса на функциональное 

состояние студенток 18-21 года с нарушениями осанки.  

Содержание корректирующей технологии включало: упражнения 

аеробного направления, упражнения силового направления, упражнения, 

которые направлены на развитие гибкости разных отделов хребта.  

После проведения формировочного исследования у студенток 

статистически достоверные изменения отмечены по показателям, которые 

характеризуют общую выносливость, силовую выносливость мышц-

разгибателей и згинателей позвоночного столба, силовую выносливость 

мышц живота, силовую выносливость мышц спины, гибкости хребта.  

 

Ключевые слова: коррекционная технология, оздоровительный 

фитнесс, нарушение осанки. 
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ANNOTATION 

 

Stokolos Iryna. Correction of postures violations of students by the 

recreational fitness facilities 

 

Diploma work after speciality 227 the Physical terapy, ergoterapy - 

Vinnytsia Mykhailo Kotsiubynskyi State Pedagogical university. – Vinnytsia, 2018 

 

The work is devoted to study the impact of corrective technology with the 

use of health fitness on functional status of students 18-21 years with posture. 

The corrective technology consists of: aerobic exercises, strength exercises, 

exercises, aimed at developing various flexible spine. 

After the experiment revealed significant differences in indices that 

characterize the overall endurance, strength endurance extensor muscles and flexor 

spine, strength endurance of the abdominal muscles, back muscles strength 

endurance, flexibility of the spine. 

 

Keywords: corrective technology, fitness for health, posture. 
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	2.1.3.1. Педагогічне спостереження. Педагогічне спостереження - один із методів дослідження, який застосовується на підготовчому етапі дослідження та під час формувального експерименту.

