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ВВЕДЕНИЕ 

Актуальность исследования. В юношеском спорте достижение высо-

ких результатов является отдаленной целью, так как на первое место выдвига-

ется эффективность базовой подготовки [31].   

Ряд отечественных специалистов [36, 54] отмечает, что наиболее эффек-

тивное совершенствование функциональной подготовленности у юных легко-

атлетов, специализацией которых является бег на средние дистанции, происхо-

дит в возрасте 13–15 лет. В этом возрасте завершается половое созревание под-

ростков, которое оказывает положительное влияние на эффективное формиро-

вание равновесия в процессе выполнения двигательного действия, которое обу-

словлено функциональным развитием опорно-двигательного аппарата легкоат-

летов, обеспечивающего взаимодействие с опорой в процессе преодоления ди-

станции [21]. 

По мнению С.А. Локтева и Г.А. Макаровой [31] в беге отсутствие долж-

ного общего физического развития, и в частности дисгармоничное развитие 

верхнего и нижнего пояса, до определенного момента не тормозят рост спор-

тивных результатов. Однако потом, когда, в основном, уже оказывается поздно, 

заметно, что недостаточно сильные мышцы грудной клетки не дают возможно-

сти спортсмену в полной мере использовать функциональные возможности ап-

парата внешнего дыхания, а слабые мышцы брюшного пресса и спины в худ-

шую сторону изменяют технику бега и становятся одной из главных причин 

хронического перенапряжения, различных заболеваний и травм опорно-

двигательного аппарата. 

Весьма существенным является то, что по данным исследований 

Л.М. Мелентьевой [24] и О.О. Лагоды [32] распространенность нарушений 

опорно-двигательного аппарата у юных спортсменов, занимающихся, в частно-

сти, легкой атлетикой, неуклонно возрастает (односторонняя флексия – 6,25 %, 

правосторонняя экстензия – 12,50 %, торзия – 12,50 %, боковой наклон вправо – 

6,25 %, боковой наклон влево – 18,75 %, плоскостопие – 56,82 %, асимметрия 
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истинной длины ног более 10 мм – 31,82 %), что сказывается на технике бега, 

функциональном состоянии, а в конечном итоге на спортивном результате. 

На сегодняшний день в мужском беге на средние дистанции в России 

очень заметно отставание от зарубежных спортсменов. По мнению тренеров 

сборной команды страны по видам выносливости  проблема тут не только в 

том, что лидеры сборной команды не могут проявить себя, но и в низких ре-

зультатах в беге на средние дистанции в стране в целом. Одной из основных 

причин такого положения вещей является не качественная подготовка юных 

спортсменов. Одаренные перспективные  атлеты не добиваются в дальнейшем 

по-настоящему высоких результатов или заканчивают занятия спортом, едва 

достигнув 20–22 лет. По мнению ряда специалистов [33, 41, 53] такое положе-

ние на современном этапе развития бега на средние дистанции в стране не в со-

стоянии обеспечить должного уровня подготовки бегунов в достижении ре-

зультатов мирового класса. Поэтому в последнее время все более четко осозна-

ется, что спортивная тренировка, конечной целью которой является достижение 

наивысшего спортивного результата, направлена на развитие именно функцио-

нальных возможностей организма спортсмена [64]. 

Теоретический анализ научной и учебно-методической литературы по-

казывает, что на сегодняшний момент проведено большое количество исследо-

ваний в области функциональных состояния и подготовки бегунов на средние 

дистанции. Однако основной недостаток этого процесса заключается в отсут-

ствии работ, посвященных теоретической и экспериментальной проработке во-

проса о применении специальных физических упражнений с использованием 

неустойчивой поверхности. Следовательно, существует противоречие между 

потребностью практики в новых методиках повышения спортивного результата 

и не разработанностью данной проблемы для юных бегунов на средние дистан-

ции.  

Вышеизложенные положения определяют актуальность данной работы. 
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Объект исследования – функциональное состояние юных бегунов на 

средние дистанции. 

Предмет исследования – средства подготовки юных бегунов на сред-

ние дистанции на этапе начальной спортивной специализации. 

Цель исследования – изучить влияние использования специальных фи-

зических упражнений с применением неустойчивой поверхности на функцио-

нальное состояние юных бегунов на средние дистанции. 

Гипотеза исследования. Предполагалось, что внедрение в учебно-

тренировочный процесс юных бегунов 13–15 лет на средние дистанции ком-

плекса упражнений на неустойчивой поверхности позволит повысить функцио-

нальное состояние всего организма, в частности, за счет повышения работы 

позных мышц они станут более окрепшими, следовательно, фазные мышцы 

начнут лучше работать, и за счет этого повысится стабильность тела в про-

странстве, что обеспечит устойчивость спортсмена при взаимодействии с опо-

рой в процессе преодоления соревновательной дистанции и будет способство-

вать повышению спортивного результата. 

Задачи исследования:  

1 проанализировать теоретическое и практическое состояние проблемы 

использования упражнений на неустойчивой поверхности; 

2 теоретически разработать и экспериментально обосновать комплекс 

специальных физических упражнений в качестве средства подготовки; 

3 проверить эффективность разработанного комплекса упражнений на 

основе анализа функционального состояния юных бегунов. 

Этапы исследования:  

Исследование проводилось в период с 2018 по 2020 гг. в четыре этапа.  

На первом этапе (октябрь 2018 г. – май 2020 г.) проводился анализ науч-

ной и методической литературы, исследовательских данных по рассматривае-

мому вопросу, проводились наблюдения работы тренеров по подготовке юных 

бегунов на средние дистанции, разрабатывалась концепция исследования. 
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На втором этапе (июнь – август 2019 г.) проводились контрольно-

педагогические испытания, разрабатывался комплекс специальных физических 

упражнений с применением тренажера балансировочная подушка.   

На третьем этапе (сентябрь 20169 г. – март 2020 г.) проводился основной 

педагогический эксперимент, в ходе которого апробировался разработанный 

комплекс специальных физических упражнений в подготовке юных бегунов на 

средние дистанции, осуществлялось написание дипломной работы. 

4 На четвертом этапе (май 2020 г.) обрабатывались и обобщались экс-

периментальные данные, осуществлялось оформление дипломной работы. 
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ГЛАВА I МОРФОФУНКЦИОНАЛЬНОЕ РАЗВИТИЕ 

И ФИЗИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВЛЕННОСТЬ ПОДРОСТКОВ 13–15 ЛЕТ 

 

1.1 Физическое развитие подростков 13–15 лет 

Как правило, под понятием «физическое развитие» подразумевают по-

тенциал организма, качество и продолжительность жизни. Физическое разви-

тие – закономерный процесс изменения морфологических и функциональных 

особенностей организма, тесно связанный с возрастом, полом человека, состоя-

нием его здоровья, наследственными факторами и условиями жизни [30]. В то 

же время, как фенотипический параметр, оно отражает влияние экзогенных 

факторов [46]. Физическое развитие – это комплексное понятие, которое отра-

жает антропометрические показатели через коэффициенты соматометрии, фи-

зиометрии и данные функциональной активности [47]. Изучение данного поня-

тия имеет большое значение в практике физического воспитания, так как поз-

воляет решать вопросы, связанные со спортивной ориентацией и отбором, ре-

гламентировать характер, объем и интенсивность применяемых физических 

нагрузок [5]. 

Основоположниками научного изучения физического развития человека 

в России являются Ф.Ф. Эрисман и П.Ф. Лесгафт. Ф.Ф. Эрисман впервые свя-

зал физическое развитие и состояние здоровья с условиями труда и быта, опуб-

ликовал материалы по физическому развитию населения, разработал методику 

исследования, основы санитарной статистики [23]. 

Русскими и зарубежными учеными разрабатываются различные методы 

оценки физического развития, такие как индексы, которых описано более 50. 

Наиболее распространенным является индекс А. Кетле (массо-ростовой) – от-

ношение массы тела (кг) к квадрату длины тела (м2), которое в норме составля-

ет 18,5 – 24,9 усл.ед. [3]. 

Кроме того, для оценки индивидуального физического развития детей и 

подростков достаточно часто используются нормативные или непараметриче-
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ские таблицы, которые отражают процентильные величины и позволяют уни-

фицировать методику оценки важнейших антропометрических показателей. 

Для сравнения со стандартами используется только два показателя: длина тела 

и масса тела ребенка. Центильные таблицы могут быть использованы для оцен-

ки гармоничности физического развития детей и подростков, а так же для рас-

пределения детей и подростков по группам здоровья. Полученные данные по-

могают врачу-педиатру и педагогу по физической культуре и спорту. Они поз-

воляют решать вопросы физического воспитания, спортивной тренировки и 

оздоровительной физической культуры [3]. 

Ускоренное физическое развитие наблюдается в подростковом возрасте 

(с 13 до 16 лет), когда происходит половое созревание. Подростковый возраст – 

это период бурного роста и развития организма, когда происходит интенсивный 

рост тела (длина тела у мальчиков увеличивается за год на 7–9 см, а у девочек – 

на 7–8 см), совершенствуется мускульный аппарат, происходит процесс око-

стенения скелета. Костная система, форма грудной клетки, таза приближаются 

взрослому строению. Частота пульса, артериальное давление соответствуют 

показателям взрослого человека. Под влиянием деятельности половых желез 

для девочек наступает время бурного полового созревания, для мальчиков – его 

начало. Начало полового созревания зависит от климатических и национально-

этнографических факторов, особенностей индивидуальной жизни (состояния 

здоровья, перенесенных болезней, питания, режима труда и отдыха, окружаю-

щей обстановки и др.) [43]. 

 Особенное внимание в этот период нужно уделять развитию и станов-

лению опорно-двигательного аппарата, т.к. происходит отставание развития 

мышечной ткани от роста костного скелета, что при недостатке движений, мо-

жет служить возникновением различных нарушений осанки или деформации 

позвоночного столба [35]. Т.Б. Заболуева в своей работе «Профилактика и кор-

рекция осанки школьников на занятиях различными видами спорта» показали, 

что самым распространенным типом нарушений осанки в сагиттальной плоско-
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сти в школьном возрасте является плоская спина, лордотическая осанка, суту-

ловатая, кифотическая и кругло-вогнутая. Так же было доказано, что положи-

тельное влияние на формирование осанки оказывают занятия спортивной ходь-

бой, бегом, футболом, баскетболом, ручным мячом, лыжами, плаванием [14]. 

По данным исследования М.И. Рахимова, в возрастном диапазоне от 5 

до 16 лет соматометрические показатели физического развития (масса тела, 

длина тела, окружность грудной клетки, площадь поверхности тела) увеличи-

ваются, при этом прирост этих показателей в большей степени происходит у 

мальчиков, нежели у девочек. Интенсивный рост показателей физического раз-

вития у мальчиков происходит в 8, 13, 15, 16 лет, а у девочек в 10, 13 лет. Де-

вочки в 11, 13, 14 лет опережают мальчиков данного возраста в приросте изуча-

емых показателей [43]. 

Е.А. Лаптева в своем исследовании «Возрастные особенности морфо-

функционального становления детей разных возрастных групп» оценивали по-

казатели длины и массы тела подростков 13–15 лет по центильным таблицам. 

Данные исследования показывают, что у девочек показатели превышают выше 

средних значений, но это касается только длины тела, в массе тела они уклады-

ваются в нормальные величины. У мальчиков же масса превышала норму и 

находилась выше среднего (90–97 центилий) [27]. 

В работе «Комплексное физиолого-антропометрическое исследование 

состояния здоровья детей и подростков» Е.А. Лаптева показывает, что у маль-

чиков в 13 лет наблюдается значительный прирост размеров ОГК, а в 14 и 16 

лет прослеживается тенденция опережения возрастной нормы. У девочек так же 

ОГК с 13 лет опережает развитие, что и наблюдается в 14 и 15 лет. Далее в 16 

лет девочки по всем параметрам находятся в диапазоне нормативного вариан-

та [24]. 

В пубертатный период довольно быстро развивается мышечная система. 

К 14–15 годам развитие мышц, суставно-связочного аппарата, сухожилий и 

тканевая дифференциация в скелетных мышцах достигают высокого уровня [4]. 



 

 

11 

 

В подростковом возрасте наиболее сильно проявляется половой димор-

физм состава тела. У девочек увеличивается, главным образом, жировая масса 

тела, в то время как у мальчиков в основном повышается содержание безжиро-

вой массы тела [34,77,79] и скелетно-мышечной массы [74]. Процентное со-

держание жира в организме девочек в период полового созревания растёт, а у 

мальчиков – снижается [13,22,72,76]. По данным исследования О.Б. Немцова и 

Т.А. Должиковой установлено, что такие физиологические изменения за счет 

пассивного жирового компонента у девочек приводят к резкому снижению 

проявления выносливости, силовых и скоростно-силовых способностей, свя-

занных с преодолением веса собственного тела [34]. Различия в составе тела у 

представителей разных полов в значительной степени регулируются эндокрин-

ными факторами, главным образом, половыми стероидами. Тестостерон у 

мальчиков способствует увеличению мышечной массы, эстрогены у девочек – 

распределению жира [73, 80]. 

И.П. Флянку в своем исследовании отмечает, что проявлениями дисгар-

моничности физического развития у современных подростков являются дефи-

цит и избыток массы тела, причем именно в этой возрастной группе замечено 

резкое увеличение числа мальчиков и девочек с дисгармоничным физическим 

развитием по сравнению с младшими возрастами [59]. 

Данные исследования И.И. Русиновой и Ф.И. Василенко показывают, 

что у подростков обоего пола, регулярно занимающихся в спортивных секциях, 

высок процент  детей с гармоничным физическим развитием, выше среднего и 

высоким.  Так же экспериментально доказано, что с помощью правильно подо-

бранной физической нагрузки возможно изменить соматотип подростков, а 

значит гармонизировать их физическое развитие [45]. 

Таким образом, по данным большинства исследователей, в настоящее 

время в России в физическом развитии подростков отмечаются следующие 

тенденции: 

 завершение акселерации роста и развития; 
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 увеличение числа детей с низким ростом, дефицитом массы тела и от-

ставанием в биологическом развитии; 

 уменьшение широтных и обхватных размеров тела и функциональных 

показателей. 

 

1.2 Возрастные особенности функционального состояния юных бе-

гунов на средние дистанции 

Функциональное состояние – комплекс показателей, который определя-

ет уровень жизнедеятельности организма, системный ответ организма на физи-

ческую нагрузку, в котором отражается степень интеграции и адекватности 

функций выполняемой работе [25]. Функциональное состояние спортсмена,  

его тренированность – главный объект управления в процессе спортивной тре-

нировки [11]. Физиологическая сущность тренированности – это такой уровень 

функционального состояния организма, который характеризуется совершен-

ствованием механизмов регуляции, увеличением физиологических резервов и 

готовностью к их мобилизации, что выражается в его повышенной устойчиво-

сти к длительным и интенсивным физическим нагрузкам и высокой работоспо-

собности [42]. 

Адаптированный к физическим нагрузкам организм отличается более 

экономным функционированием физиологических систем в покое при умерен-

ных физических усилиях, а также способностью достигать при максимальных 

нагрузках такого высокого уровня функционирования этих систем, какой недо-

ступен нетренированному организму [48]. 

Тренированность подразделяется на общую и специальную. Общая тре-

нированность формируется под воздействием упражнений общеразвивающего 

характера, повышающих функциональные возможности организма. Специаль-

ная тренированность приобретается вследствие выполнения конкретного вида 

мышечной деятельности в избранном виде спорта [20]. 
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Регулярная оценка функционального состояния организма является обя-

зательной процедурой для спортсменов. Она позволяет на ранней стадии вы-

явить возможные нарушения в работе опорно-двигательного аппарата и небла-

гоприятную динамику функционального состояния организма, а значит, 

предотвратить возможные травмы и повреждения, улучшить физическую фор-

му [6]. 

В подростковом периоде различные органы и системы растут с разной 

интенсивностью, что зачастую приводит к временным нарушениям координа-

ции их функций. Прежде всего, это относится к сердечно-сосудистой и респи-

раторной системам [50]. 

Между органами дыхания и сердечно-сосудистой системой прослежива-

ется очень тесная анатомическая взаимосвязь. Сердечно-сосудистая система 

имеет большое значение в компенсации первичных нарушений функциональ-

ного состояния органов дыхания [10]. В функциональном плане органы дыха-

ния и кровообращения представляют единую кардиореспираторную систему. 

Её составляющие находятся в постоянном взаимодействии. Изменения одной 

системы приводят к изменениям другой, имея в основе компенсаторный харак-

тер, который направлен на сохранение постоянства внутренней среды организ-

ма [63]. В некоторых случаях действующий фактор может превышать адапта-

ционные возможности кардиореспираторной системы, при этом возникает па-

тологический процесс, который включает как функциональные, так и структур-

ные нарушения [38]. 

В подростковый период наблюдается возрастное несоответствие в раз-

витии сердечно-сосудистой системы. Сердце в это время значительно увеличи-

вается в объеме, оно становится более сильным, работает более мощно, а диа-

метр кровеносных сосудов отстает в развитии. Это приводит к временным рас-

стройствам кровообращения, возрастному повышению кровяного давления, 

напряжению сердечной деятельности [52]. У подростков 13–15 лет часто 

наблюдается юношеская гипертрофия сердца (увеличение объема сердца до 
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1500 см3, в то время как в норме – 443–548 ± 21,2 см³). Однако при системати-

ческих занятиях спортом и учете данных возрастных особенностей при органи-

зации тренировочного процесса  юные спортсмены с такой формой сердца 

имеют гармоничное физическое развитие. Юношеская гипертрофия является 

обратимым процессом, т.е., если  функциональная приспособляемость сердеч-

но-сосудистой системы является хорошей, то для ограничения в занятиях лег-

кой атлетикой нет никаких оснований [9]. 

В покое у юных бегунов преобладает парасимпатическая регуляция ве-

гетативных функций, особенно по частоте сердечных сокращений, которая мо-

жет снижаться до 60 ударов/мин, однако ЧСС менее 60 ударов/мин может сви-

детельствовать о том, что у подростка развивается брадикардия (снижение ча-

стоты пульса), которая не всегда зависит в этом возрасте от занятий спортом. 

Исследования брадикардии в подростковом возрасте у спортсменов показыва-

ют, что она не всегда является признаком отрицательной работы сердца, а 

наоборот свидетельствует о повышении эффективности и экономизации работы 

сердечно-сосудистой системы [61].  

В покое у спортсменов артериальное давление практически не отличает-

ся от людей, которые не занимаются спортом, а при физической нагрузке си-

столическое артериальное давление может возрастать до 140 мм рт. ст., а диа-

столическое – значительно снижаться [61]. 

Рядом исследователей было показано, что в процессе роста и развития 

организма происходит увеличение ударного объема крови[80,81]. Из работ 

большинства авторов видно, что значительный рост ударного объема крови по 

мере развития организма является показателем повышения функциональных 

возможностей сердца [40]. 

Данные исследования А.Н. Фомина доказывают, что регулярные занятия 

спортом подростков способствуют развитию "спортивного сердца", которое по 

показателям ЭХО КГ характеризуется: 
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 умеренным увеличением полости левого желудочка в систоле и диа-

столе (КСО, КДО) по сравнению с показателями подростков, не занимающихся 

спортом; 

 прогрессирующим увеличением массы миокарда (ММЛЖ) у подрост-

ков-спортсменов 152,41±4,59 по сравнению с показателями подростков, не за-

нимающихся спортом – 93,74±7,31; 

 умеренным увеличением показателей внутримиокардиального напря-

жения (ВМН) – 90,91±6,84 по сравнению с показателями подростков, не зани-

мающихся спортом – 87,61±2,74; 

 увеличением насосной функции сердца по показателям ударного объ-

ема в покое до 67 мл, минутного объема крови до 3,2–3,8 л, фракции выброса, 

по сравнению с показателями подростков, не занимающихся спортом – до 

59 мл [44]. 

По данным исследований Е.А. Лаптевой функциональные возможности 

сердечно-сосудистой системы у слабо тренированных подростков чаще всего 

снижены. Это проявляется в виде гипертензии (из 96 обследованных у мальчи-

ков – 28,7 %, у девочек – 36,8 %) и в гипотензии (у мальчиков – 6,9 %, у дево-

чек – 11,2 %) [24]. Повышение АД в период полового созревания рассматрива-

ется как физиологическая реакция, направленная на поддержание кровоснаб-

жения на оптимальном уровне при быстром увеличении роста и массы те-

ла [25]. 

О.И. Павлова в своей работе «Педагогическая технология управления 

содержанием и структурой многолетней подготовки юных спортсменов в бего-

вых видах легкой атлетики» указали следующие заключения: 

 показатели минутного объема крови значительно выше, чем у  бегу-

нов на короткие дистанции – 3,2–3,8 л против менее 3,0 л; 

 у юных бегунов на средние дистанции происходит снижение симпа-

тических влияний на регуляцию сердечного выброса за счет снижения длитель-

ности восходящей части дифференцированной реограммы; 
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 в процессе роста тренированности степень дестабилизации функции 

равновесия в ответ на нагрузку у легкоатлетов уменьшается, в то время как у 

школьников, не занимающихся спортом, величина отклонений остается прак-

тически на прежнем уровне [39]. 

При систематических занятиях бегом на средние дистанции у юных лег-

коатлетов происходит перестройка соматических функций организма, сопро-

вождающаяся изменениями вегетативных функций. За счет развития массы 

сердечной мышцы и увеличения объема сердца повышаются аэробные возмож-

ности организма. Под влиянием длительных тренировочных занятий повыша-

ется экономичность и эффективность респираторной системы, т.е. повышается 

ее функциональное состояние, увеличивается ЖЕЛ на 123 % (до 3,5 л) от нор-

мативных величин, что обеспечивает быстрый рост МПК. Так же происходит 

снижение чувствительности дыхательной системы к гипоксии (недостатку кис-

лорода) и гиперкапнии (избытку углекислого газа), что позволяет значительно 

увеличить переносимость кислородного долга и продлить задержку дыхания. 

Частота дыхания с возрастом уменьшается и в 14–15 лет составляет в среднем 

18–20 вдохов/мин [42]. 

Данные исследования О.И. Павловой доказывают, что у юных спортс-

менов в подготовительном периоде азотистый баланс положительный за счет 

роста мышечной массы. Значительное развитие дыхательной мускулатуры 

обеспечивает жизненную емкость легких до 3,5 л, а максимальная вентиляция 

легких может достигать 200 л/мин. Частота дыхания в покое снижается до 15–

10 вдохов/мин, а при нагрузке может увеличиться до 60 раз. Потребление кис-

лорода в покое не превышает 0,3–0,5 л/мин, а при нагрузке достигает 6 л/мин. 

Интенсификация тканевого газообмена обуславливает увеличение артерио-

венозной разницы содержания кислорода от 6 % в покое до 18 % при физиче-

ской нагрузке [40]. 

В период 13–15 лет очень важен контроль за функциональным состоя-

нием опорно-двигательного аппарата, т.к. из-за отставания развития мышечной 



 

 

17 

 

ткани от роста костного скелета при неблагоприятных условиях, особенно при 

недостаточной двигательной деятельности, могут возникнуть различные нару-

шения осанки или деформации позвоночного столба [14]. По данным исследо-

ваний Л.М. Мелентьевой распространенность нарушений опорно-

двигательного аппарата у юных спортсменов, занимающихся различными ви-

дами спорта, неуклонно возрастает (нарушения осанки во фронтальной и сагит-

тальной плоскостях составляют от 66 до 71,2%, плоскостопие – от 25 до 33,9%, 

сколиотическая болезнь – от 5,7 до 11,5 %) [32]. 

В работе О.О. Лагоды «Новые подходы к диагностике функциональных 

и структурных нарушений опорно-двигательного аппарата у юных спортсме-

нов» отражены результаты анализа функционального состояния опорно-

двигательного аппарата у юных бегунов. Оценка этих результатов показывает, 

что у  6,25 % юных бегунов была выявлена односторонняя флексия, у  

12,50 %  – правосторонняя экстензия, у  12,50 % – торзия, у 18,75 % – боковой 

наклон влево, а у  6,25 % – боковой наклон вправо. Так же выявлено, что к 14 

годам независимо от вида спортивной специализации 100 % детей имеют ран-

ние доклинические признаки остеохондроза в грудном отделе позвоночника. 

При этом у юных атлетов, занимающихся спортом три и более лет, начальные 

доклинические признаки остеохондроза выявляются почти в два раза чаще, чем 

у детей, которые не испытывают постоянных физических нагрузок [24].  

В работе О. И Павловой «Педагогическая технология управления со-

держанием и структурой многолетней подготовки юных спортсменов в беговых 

видах легкой атлетики»  была проведена регистрация стабилометрических па-

раметров после скоростно-силовой нагрузки, которая выявила дестабилизацию 

функции равновесия тела у юных спортсменов и лиц, не занимающихся спор-

том. Было доказано, что в процессе повышения тренированности степень де-

стабилизации функции равновесия в ответ на нагрузку у легкоатлетов умень-

шается, в то время как у школьников, которые не занимаются спортом, величи-

на отклонений практически не изменяется. Так же было установлено, что заня-
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тия беговыми видами легкой атлетики способствуют интенсивной нормализа-

ции процесса формирования функции равновесия тела [39]. 

По данным исследования Е.В. Соколова физически более развитые под-

ростки с высоким индексом массы тела имеют соответствующие возрасту нор-

мальные значения легочных объемов и емкостей, а также показателей прохо-

димости бронхов крупного и среднего калибра. Подростки с низким индексом 

массы тела немного отстают от своих физически развитых сверстников по по-

казателям проходимости дыхательных путей на всех уровнях [51]. 

Данные исследования В.Н. Лучаниновой показывают, что с возрастом у 

подростков наблюдается снижение частоты дыхания, однако она не достигает 

частоты взрослых. Показатели механических свойств аппарата вентиляции – 

форсированная жизненной емкости легких и объем форсированного выдоха за 

1 с, отражающие бронхиальную проводимость и суммарную проходимость воз-

духоносных путей, эластические свойства легких и грудной клетки, снижены у 

подростков обоего пола, но больше у девочек 14–16 лет. Уменьшение дыха-

тельных объемов характеризует обструктивную вентиляционную недостаточ-

ность и ограничение растяжимости легких. Так же исследования показывают, 

что у всех девочек и мальчиков 13–14 лет зафиксированы достаточно высокие 

показатели пробы Штанге, которая отражает устойчивость к гипоксии, способ-

ность организма обеспечить нормальную работоспособность в неординарных 

условиях, а так же степень тренированности дыхательной системы. Значения 

пробы Генча снижены у 60–80 % подростков во всех возрастных группах неза-

висимо от пола. Это свидетельствует об их детренированности и состоянии ги-

поксии [29]. 

Интенсивные физические нагрузки в процессе тренировочной и сорев-

новательной деятельности при занятиях легкой атлетикой, являются фактором, 

влияющим на функциональное состояние вегетативной нервной системы у 

юных спортсменов, в связи с участием последней в адаптивных механизмах ре-

гуляции физиологических процессов [61].  
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Д.В. Чернякин провел исследование функционального состояния вегета-

тивной нервной системы у юных бегунов на средние дистанции с помощью ве-

гетативного индекса Кердо. Результаты показали, что у 71,2 % исследуемых 

установлена нормотония, парасимпатикотония – 22,5 % исследуемых, выра-

женная парасимпатикотония – у 6,5 % юных атлетов [63].  

Изменение показателей развития вегетативных систем подростков: 

 активизация деятельности желез внутренней секреции; 

 появление вторичных половых признаков; 

 увеличение длины тела до 5–8 см в год; 

 увеличение роста за счет роста трубчатых костей; 

 увеличение массы тела до 4–8 кг в год у девочек и до 7–8 кг в год у 

мальчиков; 

 увеличение объема легких; 

 формирование типа дыхания: девочки – грудной, мальчики – брюш-

ной; 

 рост кровеносных сосудов отстает от роста сердца (повышается арте-

риальное давление, нарушается сердечный ритм, появляется быстрая утомляе-

мость); 

 повышение обмена веществ; 

 улучшение адаптационных возможностей организма; 

 повышение возбудимости центральной нервной системы [37]. 

Л.Г. Харитонова в своей работе приводит сравнительный анализ био-

электрической активности ритмов головного мозга у подростков, занимающих-

ся и не занимающихся спортом. По этим данным динамика изменений спек-

тральной организации ритмов головного мозга была выражена интенсивнее у 

юных спортсменов, особенно в возрасте от 13–14 лет до 15–16 лет, по сравне-

нию со школьниками, не занимающимися спортом [62]. 

 



 

 

20 

 

1.3 Физическая подготовка юных бегунов на средние дистанции 

К 13 годам заканчивается этап начальной подготовки и начинается этап 

начальной спортивной специализации, на котором как минимум два основных 

тренировочных занятий в неделю должны быть полностью направлены на раз-

ностороннюю физическую подготовку, работу над техникой и проведение 

спортивных игр [16]. 

 Ведущими специалистами отмечено, что достижения легкоатлетов во 

многом зависят от той подготовки, которую они выполняли на начальном этапе 

спортивной специализации [57]. 

В утвержденных программах спортивной подготовки по виду спорта 

легкая атлетика для бегунов на средние дистанции отмечается, что основное 

внимание на этапе начальной спортивной специализации должно уделяться 

разносторонней физической и функциональной подготовке с использованием, 

главным образом, средств общей физической подготовки (ОФП) и совершен-

ствования техники бега. Средствами ОФП должны решаться задачи дальнейше-

го повышения уровня разносторонней физической и функциональной подго-

товленности, укрепление опорно-двигательного аппарата и сердечно-

сосудистой системы [15].  

В Федеральном стандарте спортивной подготовки по виду спорта легкая 

атлетика указано, что на этапе начальной спортивной специализации общая фи-

зическая подготовка должна занимать 50–60 % от всего объема тренировочного 

процесса, а специальная физическая подготовка должна составлять 12– 

15 % [81]. 

Общая физическая подготовка (ОФП) рассматривается как вид деятель-

ности, которая направлена на всестороннее развитие физических качеств с уче-

том положительного переноса тренировочного процесса на соревновательную 

деятельность в избранном виде спорта. Цель общей физической подготовки – 

гармоничное развитие всех органов и систем организма спортсмена, повыше-

ние функциональных возможностей внутренних органов, развитие мускулату-
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ры, улучшение координационной способности, исправление дефектов телосло-

жения с учетом особенностей и требований легкоатлетической специализации, 

повышение работоспособности и функциональных возможностей организма в 

целом. Все это можно достигнуть с помощью применения в тренировке физи-

ческих упражнений из разных видов спорта, таких как плавание, гимнастика, 

акробатика, лыжи, спортивные игры и др. [17]. 

Специальная физическая подготовка (СФП) – это процесс целенаправ-

ленного развития физических качеств и функциональных возможностей 

спортсменов, который осуществляется в соответствии со спецификой вида 

спорта и обеспечивает достижение высоких спортивных результатов. Главным 

средством специальной подготовки бегуна является сам бег в различных фор-

мах, включая такие, как повторный и переменный бег на местности, стадионе, в 

гору, под гору, по песку, снегу [58]. 

Специальная скоростно-силовая нагрузка оказывает положительное 

влияние на опорно-двигательный аппарат бегунов, интенсифицирует его при-

способление к продолжительной циклической работе на выносливость, что, 

в свою очередь, способствует эффективности и экономичности техники движе-

ний во время бега [17]. 

При подборе средств общей физической подготовки должны быть учте-

ны направленность данной специализации, а также слабые стороны физической 

подготовленности юного бегуна. По мере роста подготовленности спортсмена 

количество средств общей физической подготовки уменьшается, а средства 

специальной физической подготовки, наоборот, увеличиваются в соответствии 

со спецификой бега на средние дистанции. [39]. 

Главное средство спортивной подготовки – физические упражнения, 

выполняемые с предметами и без них, на снарядах и тренажерах, а также в раз-

личных условиях: обычных, облегчающих, усложняющих и затрудняющих дея-

тельность спортсмена, а также влияющих на его эмоциональное состояние. Фи-

зические упражнения делятся на общеразвивающие, специальные (для развития 

http://www.bezogr.ru/zadacha-igroki-stroyat-pribrejnie-forti-dlya-zashiti-svoih-kol.html
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физических качеств, для обучения (подводящие), имитационные, способству-

ющие воспитанию психических качеств), «сверхсоревновательные» [56]. 

В подготовке бегунов на средние дистанции используются четыре груп-

пы упражнений, выделенных по характеру энергообеспечения и направленно-

сти функционирования основных систем организма:  

 упражнения аэробной направленности (бег в диапазонах чистота сер-

дечных сокращений (ЧСС) у юных бегунов до 160 ударов/мин, накопление лак-

тата в крови до 25 мг с двумя зонами нагрузки, восстанавливающей и поддер-

живающей тренированность; 

 упражнения смешанной (аэробно-анаэробной) направленности (диа-

пазон чистоты сердечных сокращений (ЧСС) в беге – 160–190 ударов/мин, кон-

центрация лактата в крови – до 80 мг); эти упражнения также объединяются в 

две зоны нагрузки – в развивающую зону (ЧСС до 170 ударов/мин, концентра-

ция лактата – до 40 мг) и зону экономизации (концентрация лактата свыше 

40 мг);  

 упражнения в основном анаэробной направленности (концентрация 

лактата в крови выше 80 мг) с двумя зонами нагрузки – субмаксимальной и 

максимальной (частота сердечных сокращений при этом режиме энергообеспе-

чения не информативна); 

 скоростно-силовые упражнения, которые по своей физиологической 

направленности могут относиться к трем зонам нагрузки – развивающей, эко-

номизации и субмаксимальной, в зависимости от характера усилий [2]. 

В период 13–15 лет благоприятно развитие ловкости, координации дви-

жений. Подростки готовы к развитию более сложных проявлений ловкости: 

ориентированию в пространстве, ритму и темпу движения, повышению мы-

шечного чувства, оценке временных параметров двигательных действий [35]. 

В занятиях с подростками следует очень осторожно применять упраж-

нения, требующие высоких физических нагрузок (особенно упражнения для 
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развития выносливости), поэтому для юных бегунов на средние дистанции 

должен применяться принцип постепенного увеличения нагрузок [39]. 

Координация движений у подростков часто бывает несовершенной. 

Важная задача обучения и тренировки юных бегунов – развить их двигательные 

способности, улучшить координацию движений. Подготовительная часть заня-

тия должна содержать большое количество упражнений, развивающих коорди-

нацию специальных движений. Это необходимо для освоения правильной тех-

ники бега [12]. 

Однообразность длительных физических упражнений может привести к 

одностороннему (ассиметричному) развитию мускулатуры, а затем к искривле-

нию позвоночного столба и нарушению осанки у юных спортсменов [12]. По-

этому по-прежнему одной из главных задач физической подготовки остается 

правильное формирование скелета, укрепление мышечной системы и преду-

преждение нарушений осанки. При этом необходимо помнить, что развитие 

мышц-сгибателей из-за их постоянного тонического напряжения, которое вы-

звано действием сил тяжести конечностей, опережает развитие мышц-

разгибателей. Из этого следует, что во время занятий спортом необходимо под-

бирать упражнения, которые специально направленны на укрепление мышц 

спины и шеи и препятствуют возникновению "круглой спины" и сутуловато-

сти [66]. 

Диссертация Е.М. Калинина посвящена планированию физической под-

готовки легкоатлетов-бегунов на средние дистанции на основе скоростно-

силовых, силовых и интенсивных беговых средств и регулярного контроля спе-

циальной выносливости. Автором установлено, что выполняя силовые упраж-

нения статодинамического характера, интервального спринта и минимизируя 

тренировочные средства гликолитической направленности, можно существенно 

снизить объем беговых нагрузок, сохранив при этом рост уровня специальной 

выносливости бегунов на средние дистанции в подготовительном периоде [18]. 
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В.Н. Селуяновым были разработаны статодинамические упражнения, 

которые он считает очень эффективными в подготовке легкоатлетов на средние 

дистанции. Так же им описано, что при выборе упражнений необходимо уста-

новить основной объект, на который будут направлены тренировочные воздей-

ствия, в частности, у бегунов им являются мышцы ног – сгибатели стопы (ик-

роножная и камбаловидная), сгибатели голени (мышцы задней поверхности 

бедра), разгибатели бедра (большая, ягодичные, двуглавая, полусухожильная, 

полуперепончатая, большая приводящая). Поэтому в ходе тренировок необхо-

димо следующее: 

 увеличить физиологический поперечник медленных  и быстрых мы-

шечных волокон (максимальную силу); 

 развить митохондриальную систему (увеличить потребление кислоро-

да на уровне АнП) в медленных мышечных волокнах (I тип) и в быстрых мы-

шечных волокнах (II тип); 

 сформировать навыки оптимальной техники бега, добиться согласо-

ванной работы систем и органов при беге с соревновательной скоростью [49]. 

В.Б. Гаврилов провел исследование, целью которого явилось изучение 

эффективности инновационной технологии планирования нагрузок с примене-

нием в подготовке бегунов на средние дистанции как основных средств ло-

кальных силовых, прыжковых и спринтерских упражнений. Акцент в трени-

ровке экспериментальной группы был сделан на выполнении упражнений, ко-

торые позволяли увеличить силу окислительных мышечных волокон, а также 

упражнений, которые способствовали разрастанию митохондриального аппара-

та гликолитических мышечных волокон. Спортсмены экспериментальной 

группы выполняли значительно больше прыжковых упражнений, причем все 

прыжки были с большой амплитудой и с максимальным или околомаксималь-

ным усилием, и много коротких спринтерских отрезков. Упражнения силового 

характера выполняли в статодинамическом режиме с собственным весом в от-

личие от контрольной группы, где силовая работа выполнялась со штангой. У 

http://www.bezogr.ru/issledovanie-processa-sorbcii-ionov-kadmiya-na-modificirovanni.html
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всех спортсменов экспериментальной группы произошел существенный стати-

стически достоверный прирост максимальной алактатной мощности с 12,3 до 

13,4 (p < 0,001), а также приросты в беге на 30 м с / х, 60 м, 200 м, прыжках в 

длину с места и в тройном прыжке с ноги на ногу, статистически достоверно 

превышающие приросты контрольной группы. Так же в экспериментальной 

группе средний прирост соревновательного результата в беге на 800 м составил 

5,77 с, а в контрольной группе – 3,28  (p < 0,01). Таким образом, тестирование 

функционального состояния и педагогические тесты подтвердили эффектив-

ность специальных силовых тренировок [7]. 

У.П. Усова в своей работе «Физическая подготовка легкоатлетов-

бегунов на средние дистанции на этапе начальной спортивной специализации» 

описала разработанный ими комплекс средств и методов физической подготов-

ки бегунов на этапе начальной специализации, который включал две группы 

упражнений: прыжковые упражнения и статодинамические упражнения с при-

менением повторного и игрового метода, а также специальные беговые упраж-

нения как активные восстановительные средства в учебно-тренировочном заня-

тии. Данный комплекс, использованный в тренировочном процессе, позволил 

без элементов форсирования с незначительным объемом беговых нагрузок 

осуществить разностороннюю, планомерную физическую подготовку юных 

спортсменов. Такой  вывод был сделан в ходе педагогического эксперимента, 

результаты которого показали значительное повышение физической подготов-

ленности юных бегунов [56].  

Сегодня для организации занятий и тренировок все чаще используют 

необычные спортивные снаряды и тренажеры. Особой популярностью пользу-

ется оборудование с неустойчивой поверхностью: диски, дорожки, подушки, 

доски, полусферы, и др. 

Тенденция увеличения интереса к занятиям с подобными тренажерами 

вызвана тем, что даже простые по степени сложности движения или упражне-

ния на неустойчивых поверхностях, активизируют значительно большее коли-
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чество мускул, вплоть до мелких мышц-стабилизаторов, которые не работают 

на обычных тренажерах [67,68,70,71,75]. Кроме этого, использование предме-

тов с неустойчивой поверхностью позволяет значительно разнообразить 

упражнения и степень нагрузки на организм, не опасаясь за суставы. Такие тре-

нажеры идеальны для развития равновесия и концентрации внимания, их 

успешно используют в своей практике, как спортсмены, так и люди, которые 

проходят курс физической реабилитации [28]. 

Дж. Твиск исследовали влияние использования балансировочной доски 

для профилактики растяжения связок голеностопного сустава у спортсменов, 

получив следующие результаты: значительно меньше растяжений связок голе-

ностопного сустава было в экспериментальной группе по сравнению с кон-

трольной группой (95% доверительный интервал, 0,1–0,7) [78].  

В работе Д.Г. Бэма отражено, что применение неустойчивых поверхно-

стей является эффективным в повышении мышечной силы и равновесия у под-

ростков [69]. 

 

Вывод по первой главе 

В юношеском спорте достижение высоких результатов является отда-

ленной целью, так как на первое место выдвигается эффективность базовой 

подготовки.   

Ряд отечественных специалистов отмечает, что наиболее эффективное 

совершенствование функциональной подготовленности у юных легкоатлетов, 

специализацией которых является бег на средние дистанции, происходит в воз-

расте 13–15 лет. В этом возрасте завершается половое созревание подростков, 

которое оказывает положительное влияние на эффективное формирование рав-

новесия в процессе выполнения двигательного действия, которое обусловлено 

функциональным развитием опорно-двигательного аппарата легкоатлетов, 

обеспечивающего взаимодействие с опорой в процессе преодоления дистанции. 
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По мнению С.А. Локтева и Г.А. Макаровой  в беге отсутствие должного 

общего физического развития, и в частности дисгармоничное развитие верхне-

го и нижнего пояса, до определенного момента не тормозят рост спортивных 

результатов. Однако потом, когда, в основном, уже оказывается поздно, замет-

но, что недостаточно сильные мышцы грудной клетки не дают возможности 

спортсмену в полной мере использовать функциональные возможности аппара-

та внешнего дыхания, а слабые мышцы брюшного пресса и спины в худшую 

сторону изменяют технику бега и становятся одной из главных причин хрони-

ческого перенапряжения, различных заболеваний и травм опорно-

двигательного аппарата. 

Весьма существенным является то, что по данным исследований 

Л.М. Мелентьевой  и О.О. Лагоды распространенность нарушений опорно-

двигательного аппарата у юных спортсменов, занимающихся, в частности, лег-

кой атлетикой, неуклонно возрастает (односторонняя флексия – 6,25 %, право-

сторонняя экстензия – 12,50 %, торзия – 12,50 %, боковой наклон вправо – 6,25 

%, боковой наклон влево – 18,75 %, плоскостопие – 56,82 %, асимметрия ис-

тинной длины ног более 10 мм – 31,82 %), что сказывается на технике бега, 

функциональном состоянии, а в конечном итоге на спортивном результате. 

На сегодняшний день в мужском беге на средние дистанции в России 

очень заметно отставание от зарубежных спортсменов. По мнению тренеров 

сборной команды страны по видам выносливости  проблема тут не только в 

том, что лидеры сборной команды не могут проявить себя, но и в низких ре-

зультатах в беге на средние дистанции в стране в целом. Одной из основных 

причин такого положения вещей является не качественная подготовка юных 

спортсменов. Одаренные перспективные  атлеты не добиваются в дальнейшем 

по-настоящему высоких результатов или заканчивают занятия спортом, едва 

достигнув 20–22 лет. По мнению ряда специалистов такое положение на совре-

менном этапе развития бега на средние дистанции в стране не в состоянии 

обеспечить должного уровня подготовки бегунов в достижении результатов 



 

 

28 

 

мирового класса. Поэтому в последнее время все более четко осознается, что 

спортивная тренировка, конечной целью которой является достижение 

наивысшего спортивного результата, направлена на развитие именно функцио-

нальных возможностей организма спортсмена . 

Теоретический анализ научной и учебно-методической литературы пока-

зывает, что на сегодняшний момент проведено большое количество исследова-

ний в области функциональных состояния и подготовки бегунов на средние ди-

станции. Однако основной недостаток этого процесса заключается в отсутствии 

работ, посвященных теоретической и экспериментальной проработке вопроса о 

применении специальных физических упражнений с использованием неустой-

чивой поверхности. Следовательно, существует противоречие между потребно-

стью практики в новых методиках повышения спортивного результата и не раз-

работанностью данной проблемы для юных бегунов на средние дистанции. 
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ГЛАВА II ОРГАНИЗАЦИЯ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

 

2.1 Организация исследования 

В исследовании приняло участие 12 юных спортсменов 13–15 лет, зани-

мающихся легкой атлетикой (бегом на средние дистанции) в 

МБДУ СДЮСШОР № 2 по легкой атлетике имени Л.Н. Мосеева в г. Челябин-

ске. 

Исследование проводилось в период с 2018 по 2020 гг. в четыре этапа.  

На первом этапе (октябрь 2018 г. – май 2020 г.) проводился анализ науч-

ной и методической литературы, исследовательских данных по рассматривае-

мому вопросу, проводились наблюдения работы тренеров по подготовке юных 

бегунов на средние дистанции, разрабатывалась концепция исследования. 

На втором этапе (июнь – август 2019 г.) проводились контрольно-

педагогические испытания, разрабатывался комплекс специальных физических 

упражнений с применением тренажера балансировочная подушка.   

На третьем этапе (сентябрь 20169 г. – март 2020 г.) проводился основной 

педагогический эксперимент, в ходе которого апробировался разработанный 

комплекс специальных физических упражнений в подготовке юных бегунов на 

средние дистанции, осуществлялось написание дипломной работы. 

На четвертом этапе (май 2020 г.) обрабатывались и обобщались экспери-

ментальные данные, осуществлялось оформление дипломной работы. 

 

2.2 Методы исследования 

Для решения поставленных задач были использованы следующие мето-

ды исследования: 

1) теоретический анализ и обобщение литературных данных; 

2) контрольно-педагогические испытания  

 оценка основных показателей физического развития: измерение дли-

ны тела, массы тела, ОГК, определение состава тела; 
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 функциональные пробы для оценки функционального состояния: ин-

декс Кетле – индекс массы тела (ИМТ); проба Штанге и Генча – для определе-

ния устойчивости организма к гипоксии и функциональных возможностей ды-

хательной системы; проба Ромберга усложненная – для определения состояния 

статической устойчивости; индекс Кердо – оценка функционального состояния 

вегетативной нервной системы; индекс Руфье – оценка работоспособности 

сердца; уровень физического состояния – используется метод Е.А. Пироговой;  

 определение статической силовой выносливости мышц спины и 

пресса; 

 спортивный результат в беге на 800 м; 

3) педагогический эксперимент (введение упражнений на неустойчивой 

опоре и анализ их влияния на общую физическую подготовленность юных бе-

гунов); 

4) метод математической статистики – t-критерий Стьюдента. 

 

2.2.1  Теоретический анализ и обобщение литературных данных 

Теоретический анализ и обобщение научных и научно-методических ли-

тературных источников позволили составить представление о проблеме иссле-

дования и изучить мнения отечественных и зарубежных специалистов по раз-

личным аспектам подготовки юных бегунов на средние дистанции. Всего был 

проанализирован 81 литературный источник, из которого 15 – зарубежных. 

 

2.2.2 Контрольно-педагогические испытания 

В ходе работы для наблюдения за динамикой результатов было дважды 

проведено тестирование. Первое тестирование проводилось в сентябре 2016 г., 

второе в апреле 2017 г. Каждое тестирование включало в себя оценку физиче-

ского развития, функциональной подготовленности и спортивного результата 

участников эксперимента.  
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Для оценки физического развития определялись следующие основные 

показатели:  

 длина тела (см);  

 масса тела (кг); 

 окружность грудной клетки (см); 

 состав тела (%); 

 индекс Кетле – индекс массы тела (ИМТ) (усл.ед.). 

Длину тела определяли ростомером. Испытуемый прикасался к стойке 

прибора тремя точками: пятками, лопаточной областью и ягодицами. Голова 

находилась в таком положении, чтобы козелок уха и наружный угол глазницы 

располагались на одной горизонтальной линии. Подвижная планка приклады-

валась к голове без надавливания. 

Масса тела определялась с помощью весов-анализаторов Танита ВС-

418MA. Испытуемый становился на измерительную платформу босыми ногами. 

Взвешивание производилось утром, натощак. 

Окружность грудной клетки измеряли с помощью сантиметровой ленты 

в положении стоя и в состоянии спокойного дыхания. Ленту накладывали сзади 

по нижним углам лопаток при отведенных в стороны руках. Затем руки опус-

кают: лента, соскальзывая, ложится по углам лопаток. Спереди лента проходит 

по среднегрудинной точке. Лента должна плотно прилегать к телу, но вместе с 

тем не препятствовать глубокому вдоху и свободно следовать за движениями 

грудной клетки.  

Состав тела определялся с помощью весов-анализаторов Танита ВС-

418MA. Испытуемый становился на измерительную платформу босыми ногами, 

брался за рукоятки двумя руками, когда показания веса стабилизировались. 

Данные измерения сразу же распечатывались. 

Индекс Кетле определялся по формуле: 

ИМТ = М / Р2,       (1) 

где М – масса тела, кг; Р – длина тела, м. 
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Полученный результат сравнивали с данными таблицы 1. 

Таблица 1 – Интерпретация индекса Кетле 

Значение индекса Кетле (усл.ед.) Интерпретация индекса 

16 и менее Выраженный дефицит массы тела 

16,5–18,4 Недостаточная (дефицит) масса тела 

18,5–25,4 Нормальная масса тела 

25,5–30,4 
Избыточная масса тела (предожире-

ние) 

30,5–35,4 Ожирение первой степени 

35,5–40,4 Ожирение второй степени 

40,5 и более Ожирение третьей степени 

 

Для оценки функционального состояния спортсменов использовались 

функциональные пробы: 

 проба Штанге и Генча, с – для определения устойчивости организма к 

гипоксии и функциональных возможностей дыхательной системы; 

 проба Ромберга усложненная, с – для определения состояния статиче-

ской устойчивости; 

 индекс Кердо, усл.ед. – оценка функционального состояния вегета-

тивной нервной системы; 

 индекс Руфье, усл.ед. – оценка работоспособности сердца; 

 уровень физического состояния, усл. ед. 

Проба Штанге определялась следующим образом: испытуемый делал 

вдох и выдох через нос, затем вдох на уровне 85 – 95% от максимального. По-

сле вдоха закрывал рот и зажимал пальцами нос. Определяли время задержки 

дыхания на вдохе по секундомеру (в секундах). 

Полученный результат сравнивали с данными таблицы 2. 

Таблица 2 – Оценка пробы Штанге 

Результат (с) Оценка Группа тестируемых 
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45–55  норма 
Здоровые нетрениро-

ванные люди 

60–90 и более  норма Спортсмены 

Пробу Генча проводили следующим образом: испытуемый делал глубо-

кий вдох, затем максимальный выдох. После выдоха закрывал рот и зажимал 

пальцами нос. Определяли время задержки дыхания на выдохе по секундомеру 

(в секундах). 

Полученный результат сравнивали с данными таблицы 3. 

Таблица 3 – Оценка пробы Генча 

Результат (с) Оценка Группа тестируемых 

25–30 норма Здоровые нетрениро-

ванные люди 

40–60 и более норма Спортсмены 

Проба Ромберга позволила оценить функциональное состояние вестибу-

лярного аппарата и уровень статической координации. Усложненная проба 

Ромберга определялась следующим образом: испытуемый вставал босиком на 

твердую поверхность, при этом ноги ставил в одну линию (носок одной ноги к 

пятке другой), руки были вытянуты вперед, пальцы разведены, глаза закрыты. 

Регистрировалась продолжительность сохранения устойчивого равновесия и 

отсутствие дрожания (тремор) пальцев рук и век. 

Полученный результат сравнивали с данными таблицы 4. 

Таблица 4 – Оценка пробы Ромберга 

Результат (с) Оценка Группа тестируемых 

15 и более норма Здоровые нетрениро-

ванные люди 

30 и более норма Спортсмены 
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Вегетативный индекс Кердо (ВИ) рассчитывали для исследования функ-

ционального состояния вегетативной нервной системы, в частности, соотноше-

ния возбудимости ее симпатического и парасимпатического отделов. 

Индекс Кердо рассчитывался по формуле: 

ВИ = (1 −
АДд

ЧСС
) ∙ 100 ,     (2) 

где АДд – артериальное диастолическое давление; ЧСС – частота сер-

дечных сокращений. 

Полученный результат сравнивали с данными таблицы 5. 

Таблица 5 – Оценка индекса Кердо 

Результат (усл.ед.) Оценка 

от + 16 до + 30 симпатикотония 

≥ + 31 выраженная симпатикотония 

от − 16 до – 30 парасимпатикотония 

≤ − 30 выраженная парасимпатикотония 

От – 15 до + 15 уравновешенность симпатических 

и парасимпатических влияний 

Показатель нормы: от – 10 до + 10 усл. ед. 

Трактовка пробы: положительное значение – преобладание симпатиче-

ских влияний, отрицательное значение – преобладание парасимпатических вли-

яний. 

Проба Руфье определялась для оценки работоспособности сердца.  

У испытуемого, находящегося в положении лежа на спине, в течение 

5 мин. определяли пульс за 15 с (Р1), затем в течение 45 с испытуемый выпол-

нял 30 приседаний. После окончания нагрузки испытуемый ложился, и у него 

вновь подсчитывали пульс за первые 15 с (Р2), а потом – за последние 15 с пер-

вой минуты периода восстановления (Р3). Оценку работоспособности сердца 

производили по формуле: 
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РСМ = 
4 ∙ (Р1+Р2+Р3)−200

10
,     (3) 

где РСМ – работоспособность сердечной мышцы; Р1 – частота сердеч-

ных сокращений в покое; Р2 − частота сердечных сокращений после нагрузки; 

Р3 – частота сердечных сокращений через одну минуту восстановления. 

Оценка полученного индекса осуществлялась по критериям, приве-

денным в таблице 6.  

Таблица 6 – Оценка работоспособности сердца 

Индекс Руфье (усл.ед.) Работоспособность 

сердечной мышцы 

3 и ниже  Высокая 

4–6  Хорошая 

7–9  Средняя 

10–14  Удовлетворительная 

15 и выше  Неудовлетворительная 

Расчет уровня физического состояния проводился по методу 

Е.А. Пироговой (1986). Для этого определяли возраст, массу тела 

в килограммах, длину тела в сантиметрах, частоту сердечных сокращений 

(пульса) ЧСС – за 1 минуту, АДд – диастолическое («нижнее»), АДс – систоли-

ческое («верхнее»), а так же среднее артериальное давление АДср по формуле: 

АДср = АДд +
АДс−АДд

3
 ,      (4) 

Формула расчета уровня физического состояния: 

УФС = 
700−3 ∙ ЧСС − 2,5 ∙ АДср − 2,7 ∙ В + 0,28 ∙ М

350 − 2,6 ∙ В + 0,21 ∙ Д
 ,   (5) 

где ЧСС – частота сердечных сокращений за 1 минуту; АДср – среднее 

артериальное давление; В – возраст; М – масса тела, кг; Д – длина тела, см. 
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 Оценка полученного значения осуществлялась по критериям, приведен-

ным в таблице 7. 

Таблица 7 – Оценка уровня физического состояния 

УФС (усл.ед.) Мужчины Женщины 

Низкий 0,225–0,375 0,157–0,260 

Ниже среднего 0,376–0,525 0,261– 0,365 

Средний 0,526–0,675 0,366–0,475 

Выше среднего 0,676–0,825 0,476–0,575 

Высокий 0,826 и более 0,576 и более 

Статическая выносливость мышц-разгибателей спины оценивалась вре-

менем удержания на весу половины туловища и головы в позе "ласточка" или 

"рыбка" на животе: испытуемый ложился на живот, прогибал спину в пояснич-

ном отделе, одновременно отводя назад прямые и слегка разведенные руки и 

ноги, и удерживая их в этом положении. Результат определялся по времени 

удержания позы в секундах.  

Статическая выносливость мышц пресса  оценивалась временем удер-

жания позы: сед, согнув ноги, руки вперед. Испытуемый при помощи препода-

вателя отклонял туловище назад до угла 45 градусов и удерживал его в этом 

положении. Время выполнения фиксировалось секундомером. 

 

2.2.3 Педагогический эксперимент 

Для проведения педагогического эксперимента были сформированы 

контрольная и экспериментальная группы по 6 юношей в возрасте 13–15 лет, 

занимающихся в МБУДО СДЮСШОР № 2 по легкой атлетике имени Л.Н. Мо-

сеева в г. Челябинске.  

Цикл спортивной подготовки, когда проводился педагогический экспе-

римент, был разделен на три периода: общеподготовительный (сентябрь–

декабрь), специально-подготовительный (январь–март) и ранний соревнова-
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тельный (апрель) периоды. Специально-подготовительный период включал в 

себя участие юных бегунов в соревнованиях в качестве составной части специ-

альной подготовки. 

Объем тренировочной работы постепенно повышался в общеподготови-

тельном периоде и далее постепенно снижался в соревновательном с уменьше-

нием объема общей физической подготовки. 

Педагогический эксперимент был направлен на внедрение комплекса 

специальных физических упражнений, выполняемых на балансировочной по-

душке, в подготовку юных бегунов на средние дистанции.   

Комплекс упражнений, выполняемый на балансировочной подушке: 

1 имитация движениями руками как при беге; 

2 упражнение «стульчик»; 

3 упражнение на проработку мышц пресса, сидя на балансировочной 

подушке; 

4 медленные приседания; 

5 удержание равновесия, стоя с закрытыми глазами. 

В экспериментальной группе комплекс упражнений  заменял часть 

средств общей физической подготовки, применяемых в контрольной группе, 

тренирующейся по стандартной программе по виду легкая атлетика. 

В общеподготовительном периоде, длящемся 4 месяца, данный ком-

плекс упражнений применялся 3 раза в неделю, упражнения выполнялись без 

отдыха по 30 с в две серии с отдыхом между сериями 5 минут. В первые 2 ме-

сяца (сентябрь–октябрь) каждые две недели время выполнения упражнения 

увеличивалось на 5 с, что составило не более 10 % роста нагрузки. К концу вто-

рого месяца время выполнения каждого упражнения составило 50 с, а общее 

время выполнения комплекса упражнений за неделю увеличилось с 15 до 25 

минут. Начиная с третьего месяца, была добавлена одна серия упражнений, 

время выполнения упражнений составило 35 с, время отдыха между сериями 

каждые две недели уменьшалось на 30 с и к концу четвертого месяца составило 
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3,5 минуты. Перед каждой серией после отдыха всегда измеряли пульс, перед 

выполнением упражнений он составлял не более 120 ударов/минуту. 

В специально-подготовительном периоде первые два месяца была сни-

жена нагрузка выполнения комплекса упражнений до двух раз в неделю. 

Упражнения выполнялись в две серии с временем отдыха между сериями 3 ми-

нуты. Это было сделано потому, что в этот период юные спортсмены выступа-

ли на соревнованиях, что являлось средством специальной подготовки. В  по-

следнем месяце этого периода была увеличена нагрузка: выполнение комплекса 

упражнений увеличили до трех раз в неделю, отдых между сериями сократили 

до 2,5 минут. 

В раннем соревновательном периоде для эффекта суперкомпенсации 

была снижена нагрузка: комплекс упражнений выполняли 2 раза в неделю. 

Упражнения выполнялись в две серии со временем отдыха между сериями 2,5 

минуты. 

 

2.2.4  Методы математической статистики  

Для обработки результатов исследования и определения достоверности 

различий данных использовали параметрический метод статистики t-критерий 

Стьюдента.  

Алгоритм расчета: 

1 Средняя арифметическая величина для каждой группы (М) вычисля-

ется по формуле (1): 

M =
ΣXj

n
,      (6) 

где Х – средняя арифметическая величина, ∑ – знак суммирования, Хj – 

результат измерений, n – объем выборки (количество измерений). Выражение 

∑Хj, читается как «сумма всех результатов измерения». 

При сопоставлении среднеарифметических величин можно уже увидеть 

разницу между началом и концом эксперимента. Однако, для окончательного 
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утверждения, следует убедиться в статистической достоверности различий (t) 

между рассчитанными среднеарифметическими значениями. 

2 В начале и в конце эксперимента необходимо вычислить стандартное 

отклонение () по следующей формуле: 

σ =
Xmax−Xmin

K
,      (7) 

где Хmaх – наибольший показатель, Хmin – наименьший показатель, К - 

табличный коэффициент (приложение А). 

3 Вычислить стандартную ошибку среднего арифметического значе-

ния (m) по формуле: 

m =
σ

√n−1
, если n < 30,    (8) 

m =
σ

√n
, если n > 30.     (9) 

4 Вычислить среднюю ошибку разности (t) по формуле: 

t =
MЭ−МК

√mЭ
2+mК

2
 .     (10) 

5 По таблице (приложение Б) определить достоверность различий (Р). 

Для этого: 

1) находим число степеней свободы ƒ (C): 

ƒ =  nЭ + nК − 2,    (11) 

где nЭ и nК – общее число индивидуальных результатов соответственно 

до и после эксперимента. 

2) находим по таблице (приложение 2) значение P при ƒ = n. 

6 Определить уровень достоверности различий (р). 

Если Р > t => p > 0,05 – различия между средними арифметическими 

значениями до и после эксперимента считаются достоверными на 95 %. 

Если Р < t => p < 0,05 – различия недостоверны, и разница в средне-

арифметических показателях имеет случайный характер. 
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Выводы по второй главе 

Цель данной главы исследования было на практическом опыте обосно-

вать эффективность применения индивидуальных маршрутов в физкультурно-

спортивной деятельности подростков 13-15 летнего возраста. Был проведен пе-

дагогический эксперимент с юными легкоатлетами, по итогом которого была 

замечена положительная динамика у спортсменов как контрольной группы, так 

и экспериментальной, которые проходили обучение по подготовку в обчном 

тренировочном режиме. Стоит отметить, что значительно сильные изменения 

произошли именно у спортсменов, которым был введен разработанный ком-

плекс упражнений. Следует сделать вывод о том, что подтвердилось предполо-

жение о том, что комплекс упражнений с использованием неустойчивой по-

верхности в физкультурно-спортивной деятельности подростков 13-15 летнего-

возраста является эффективным  в формировании спортивного фундамента , 

если:  

1. Проводится диагностика физической подготовленности  подростков 

и на её основе разрабатывается содержание физкультурно-спортивной деятель-

ности с учётом возрастных и индивидуальных особенностей двигательного раз-

вития школьников. 

2. Будет осуществляться организация, коррекция и контроль в процес-

се его реализации индивидуального подхода в физкультурно-спортивной дея-

тельности. 

3. Установлены согласованность и взаимодействие   всех субъектов 

педагогического процесса. 
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ГЛАВА III РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 

 

3.1 Результаты оценки морфофункционального состояния юных 

бегунов на средние дистанции до и после внедрения комплекса упражне-

ний на неустойчивой поверхности 

В таблице 8 представлены результаты показателей физического развития 

в контрольной и экспериментальной группах в начале и в конце педагогическо-

го эксперимента.  

Таблица 8 – Результаты показателей физического развития до и после педаго-

гического эксперимента  

Показатели Контрольная группа, n = 6 Экспериментальная группа,  

n = 6 

Сентябрь 

2016 
Май 2017 

Сентябрь 

2016 
Май 2017 

M ± m M ± m M ± m M ± m 

Длина тела (см) 
161,83 ± 0,98 165,17 ± 0,59 162,33 ± 1,48 167,50 ± 0,81* 

Р (2,23) < t (2,92), р < 0,05 Р (2,23) < t (3,06), р < 0,05 

Масса тела (кг) 
46,83 ± 1,15 51,34 ± 0,53 48,50 ± 1,74 53,68 ± 1,18* 

Р (2,23) < t (3,56), р < 0,05 Р (2,23) < t (2,94), р < 0,05 

ОГК (см) 
75,17 ± 0,71 78,50 ± 0,27 75,67 ± 0,94 79,83 ± 0,32 

Р (2,23) < t (4,16), р < 0,05 Р (2,23) < t (3,89), р < 0,05 

Процент жировой ткани 

(%) 

17,11 ± 0,78 14,35 ± 0,37 17,90 ± 0,81 14,72 ± 0,32 

Р (2,23) < t (3,20), р < 0,05 Р (2,23) < t (3,65), р < 0,05 

Процент мышечной и 

костной ткани (%) 

22,91 ± 0,54 25,61 ± 0,61 21,24 ± 1,22 27,31 ± 0,83 

Р (2,23) < t (3,31), р < 0,05 Р (2,23) < t (4,11), р < 0,05 

Индекс Кетле  

(усл.ед.) 

17,88 ± 0,08 18,82 ± 0,11 18,40 ± 0,23 19,13 ± 0,07* 

Р (2,23) < t (6,91), р < 0,05 Р (2,23) < t (3,04), р < 0,05 

Примечание: * – Р < 0,05, достоверность различий после эксперимента 

(май) между контрольной и экспериментальной группами. 
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Из таблицы 8 видно, что результаты показателей физического развития в 

контрольной и экспериментальной группах в начале педагогического экспери-

мента не показали явных различий по уровню физического развития. Это поз-

воляет говорить о том, что физическое развитие в обеих группах находилось на 

одном уровне. 

После педагогического эксперимента наблюдается положительная ди-

намика прироста антропометрических показателей в обеих группах, что напря-

мую связано с особенностями развития подростков 13–15 лет. Прирост длины 

тела в контрольной группе составил 3,34 см (2,06 %), в экспериментальной – 

5,17 см (3,18 %). Показатели массы тела выросли соответственно на 4,51 кг 

(9,63 %) и 5,18 кг (10,68 %), окружности грудной клетки на 3,33 см (4,43 %) и 

4,16 см (5,50 %). Так же заметно уменьшение процента жировой ткани и увели-

чение мышечной и костной тканей, что характерно для юношей данного воз-

раста: в контрольной группе на 2,76 % и 2,70 %, в экспериментальной на 3,18 % 

и 6,07 %. 

В обеих группах индекс Кетле в начале эксперимента был чуть ниже по-

казателя нормы 18,50 усл.ед. (17,88 и 18,40 усл.ед.), а в конце эксперимента до-

стиг показателя нормы: в контрольной группе 18,82 усл.ед., в эксперименталь-

ной – 19,13 усл.ед., что говорит о гармоничном физическом развитии юных 

легкоатлетов. 

В результате анализа полученных данных можно сделать вывод, что в 

обеих группах выявлена положительная динамика прироста показателей физи-

ческого развития, однако все значения в экспериментальной группе превышают 

значения в контрольной. 
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3.2 Результаты оценки функционального состояния и физической 

подготовленности юных бегунов на средние дистанции до и после внедре-

ния комплекса упражнений на неустойчивой поверхности  

В таблице 9 представлены результаты показателей функциональной 

подготовленности в контрольной и экспериментальной группах в начале и в 

конце педагогического эксперимента. 

Таблица 9 – Результаты показателей функциональной подготовленности до и 

после педагогического эксперимента  

Тесты Контрольная группа, n = 6 Экспериментальная группа, 

n = 6 

Сентябрь 2016 Май 2017 Сентябрь 2016 Май 2017 

M ± m M ± m M ± m M ± m 

Проба Штанге (с) 
39,83 ± 1,05 45,33 ± 1,16 41,17 ± 1,14 47,83 ± 1,19  

Р (2,23) < t (3,52), р < 0,05 Р (2,23) < t (4,04), р < 0,05 

Проба Генча (с) 
20,17 ± 1,26 23,67 ± 0,89 20,50 ± 1,35 25,17 ± 1,08 

Р (2,23) < t (2,27), р < 0,05 Р (2,23) < t (2,70), р < 0,05 

Проба Ромберга 

(усложненная) (с) 

32,17 ± 2,09 38,67 ± 1,97 35,20 ± 2,97 48,33 ± 1,65* 

Р (2,23) < t (2,26), р < 0,05 Р (2,23) < t (3,86), р < 0,05 

Индекс Кердо 

(усл.ед.) 

- 3,21 ± 0,43 - 7,57 ± 0,56 - 2,95 ± 0,75 - 8,84 ± 0,54* 

Р (2,23) < t (6,18), р < 0,05 Р (2,23) < t (5,29), р < 0,05 

Индекс Руфье (усл.ед) 
9,13 ± 0,53 7,30 ± 0,44 9,12 ± 0,56 6,57 ± 0,44 

Р (2,23) < t (2,71), р < 0,05 Р (2,23) < t (3,58), р < 0,05 

Уровень физического 

состояния (усл.ед.) 

0,587 ± 0,023 0,679 ± 0,012 0,594 ± 0,018 0,725 ± 0,015* 

Р (2,23) < t (3,55), р < 0,05 Р (2,23) < t (5,59), р < 0,05 

Примечание: * – Р < 0,05, достоверность различий после эксперимента 

(май) между контрольной и экспериментальной группами. 

Из таблицы 9 видно, что показатели функциональной подготовленности 

в обеих группах в конце педагогического эксперимента повысились. Прирост 

результата пробы Штанге в контрольной группе составил 5,5 с (13,81 %), в экс-

периментальной – 6,66 с (16,18 %), пробы Генча 3,5 с (17,35) % и 4,67 с 
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(22,78 %), т.е. у юных бегунов повысилась устойчивость к гипоксии, что гово-

рит о положительном росте возможностей дыхательной системы. 

В обеих группах повысилась статическая устойчивость, что видно из 

прироста результатов усложненной пробы Ромберга, который в контрольной 

группе составил 6,5 с (20,21 %), в экспериментальной – 13,13 с (37,3 %). 

После педагогического эксперимента в обеих группах значение индекса 

Кердо  стало более отрицательным, что свидетельствует о развитии «спортив-

ного сердца» с преобладанием парасимпатических влияний. 

Оценив значения индекса Руфье в начале эксперимента по критериям, 

приведенным в таблице 6, можно заключить, что результаты 9,13 усл.ед. в кон-

трольной группе и 9,12 усл.ед. в экспериментальной соответствуют показателю 

средней работоспособности сердечной мышцы. После эксперимента, эти значе-

ния улучшились до 7,30 усл.ед и 6,57 усл.ед. соответственно, т.е. в эксперимен-

тальной группе стала хорошая работоспособность сердца. 

Оценив значения уровня физического состояния в начале эксперимента 

по критериям, приведенным в таблице 7, можно заключить, что результаты 

0,587 усл.ед. в контрольной группе и 0,594 усл.ед. в экспериментальной соот-

ветствуют среднему уровню физического состояния. После эксперимента, эти 

значения улучшились до 0,679 усл.ед. и 0,725 усл.ед. соответственно, т.е. в экс-

периментальной группе уровень физического состояния стал выше среднего.  

В результате анализа полученных данных можно сделать вывод, что в 

обеих группах выявлена положительная динамика прироста показателей функ-

циональной подготовленности, однако все значения в экспериментальной груп-

пе превышают значения в контрольной. 

В таблице 10 представлены результаты показателей физической подго-

товленности в контрольной и экспериментальной группах в начале и в конце 

педагогического эксперимента. 
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Таблица 10 – Результаты показателей физической подготовленности до и после 

педагогического эксперимента 

Тесты Контрольная группа, n = 6 Экспериментальная группа, 

n = 6 

Сентябрь 2016 Май 2017 Сентябрь 2016 Май 2017 

M ± m M ± m M ± m M ± m 

Статическая силовая 

выносливость мышц 

спины (с) 

61,83 ± 1,98 68,17 ± 2,01 62,17 ± 2,96 75,67 ± 2,14* 

Р (2,31) < t (2,98), р < 0,05 Р (2,31) < t (3,70), р < 0,05 

Статическая силовая 

выносливость мышц 

пресса (с) 

45,17 ± 3,65 49,33 ± 1,12 45,67 ± 2,97 53,17 ± 1,26* 

Р (2,31) > t (2,09), р > 0,05 Р (2,31) < t (2,32), р < 0,05 

Бег 800 м (с) 
148,30 ± 1,47 143,94 ± 1,23 147,53 ± 1,53 139,77 ± 1,40* 

Р (2,31) < t (2,27), р < 0,05 Р (2,31) < t (3,74), р < 0,05 

Примечание: * – Р < 0,05, достоверность различий после эксперимента 

(май) между контрольной и экспериментальной группами. 

 

Таблица 10 позволяет сделать вывод, что в обеих группах есть положи-

тельная динамика прироста результатов физической подготовленности. При-

рост результата статической силовой выносливости мышц спины составил в 

контрольной группе 6,34 с (10,25 %), в экспериментальной – 13,5 с (21,71 %), 

статической силовой выносливости мышц пресса – 4,16 с (9,21 %) и 7,5 с (16,42 

%) соответственно.  

Спортивный результат в беге на 800 м по итогам педагогического экспе-

римента был улучшен: в контрольной группе на 4,36 с (3,03 %), в эксперимен-

тальной на 7,76 с (7,87 %), что говорит о повышении скоростной выносливости 

у юных бегунов. 

По результатам педагогического эксперимента можно сделать вывод, 

что в экспериментальной группе по всем показателям наблюдается наибольший 

прирост результатов, при этом в большей части достоверны различия между ре-

зультатами групп после эксперимента.  
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Выводы по третьей главе 

Разработанный и экспериментально обоснованный комплекс специ-

альных физических упражнений в качестве средства подготовки бегунов вклю-

чал в себя специальные упражнения c использованием неустойчивой поверхно-

сти. 

На практике, использование комплекса специальных упражнений показа-

ло положительную динамику в таких показателях как:  

 Проба Штанге; 

 Проба Генча; 

 Проба Ромберга (усложненная); 

 Индекс Кердо; 

 Индекс Руфье; 

 Уровень физического состояния ( статическая силовая выносли-

вость, статическая выносливость, бег на 800м. ). 

Подтвердилось предположение о том, что комплекс упражнений с ис-

пользованием неустойчивой поверхности в физкультурно-спортивной деятель-

ности подростков 13-15 летнего возраста является эффективным в формирова-

нии спортивного фундамента, если:  

а) проводится диагностика физической подготовленности подростков и 

на её основе разрабатывается содержание физкультурно-спортивной деятельно-

сти с учётом возрастных и индивидуальных особенностей двигательного разви-

тия школьников;  

б) будет осуществляться организация, коррекция и контроль в процессе 

реали-зации индивидуального подхода в физкультурноспортивной дея-

тельности;  

в) будут установлены согласованность и взаимодействие всех субъектов 

педагогического процесса.  



 

 

47 

 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Анализ литературных источников по вопросу морфофункционального 

развития и физической подготовленности юных бегунов на средние дистанции 

показал следующее: 

 у подростков обоего пола, регулярно занимающихся в спортивных 

секциях, высок процент  детей с гармоничным физическим развитием (выше 

среднего и высоким); 

 под влиянием длительных тренировочных занятий повышается эко-

номичность и эффективность респираторной системы, происходит развитие 

«спортивного сердца», т.е. увеличивается объем и масса сердца, насосная 

функция сердца, масса миокарда;  

 у юных бегунов на средние дистанции преобладает нормтотония, ко-

торая в дальнейшем с увеличением бегового объема изменяется на парасимпа-

тикотонию за счет уменьшения частоты сердечных сокращений; 

 занятия беговыми видами легкой атлетики способствуют интенсивной 

нормализации процесса формирования функции равновесия тела; 

 распространенность нарушений опорно-двигательного аппарата у 

юных спортсменов, занимающихся различными видами спорта, неуклонно воз-

растает; 

 на этапе начальной спортивной специализации общая физическая 

подготовка должна занимать 50–60 % от всего объема тренировочного процес-

са, а специальная физическая подготовка 12–15 %; 

 однообразные длительные физические упражнения могут привести к 

одностороннему (ассиметричному) развитию мускулатуры и как следствие это-

го к искривлению позвоночного столба и нарушению осанки у юных спортсме-

нов; 

 во время занятий спортом необходимо подбирать упражнения, специ-

ально направленные на укрепеление мышц спины и шеи, препятствующие воз-

никновению "круглой спины" и сутуловатости; 
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 увеличивается интерес к оборудованию с неустойчивой поверхно-

стью, т.к. даже простые по степени сложности движения или упражнения на та-

ких спортивных снарядах активизируют значительно большее количество му-

скул, вплоть до мелких мышц-стабилизаторов, которые не работают на обыч-

ных тренажерах. 

Экспериментальная программа положительно повлияла на все изучае-

мые показатели юных бегунов экспериментальной группы при высоких уров-

нях значимости (при Р < 0,05), при этом общий прирост составил: 

 по физическому развитию 5,27 % (в контрольной группе 4,45 %) 

 по функциональной подготовленности 25,49 % (в контрольной группе 

17,24 %) 

 по физической подготовленности 11,62 % (в контрольной группе 

5,92 %). 

В контрольной группе также обнаружены достоверные различия  в пока-

зателях длины тела, массы тела, окружности грудной клетки, процента жиро-

вой, костной и мышечной тканях, индекса Кетле, пробы Штанге, пробы Генча, 

индекса Кердо, индекса Руфье, уровня физического состояния, статической си-

ловой выносливости мышц спины, бега на 800 м (Р < 0,05), что отражает есте-

ственный ход учебно-тренировочных занятий, и о чем свидетельствуют полу-

ченные результаты исследования. 

Достоверность различий  после эксперимента (май) между контрольной 

и экспериментальной группами была выявлена по результатам длины тела, мас-

сы тела, индекса Кетле, пробы Ромберга, индекса Кердо, уровня физического 

состояния, статической силовой выносливости мышц спины и пресса, бега на 

800 м (Р < 0,05). Это доказывает положительное изменение функционального 

состояния юных бегунов экспериментальной группы и эффективность разрабо-

танного комплекса упражнений. 

Использование разработанного комплекса упражнений на неустойчивой 

поверхности в качестве средства подготовки юных бегунов на средние дистан-
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ции подтвердило гипотезу исследования и эффективность данного комплекса. 

После педагогического эксперимента уровень статической силовой выносливо-

сти мышц спины и пресса по результатам контрольных тестов у спортсменов 

экспериментальной группы вырос в большей степени, чем у спортсменов кон-

трольной группы (21,71 % и 16,42 %  против 10,25 % и  9,21 %), результат про-

бы Ромберга в экспериментальной группе увеличился на 37,30 %, а в контроль-

ной на 20,21 %. За счет увеличения этих показателей в экспериментальной 

группе улучшился спортивный результат в беге на 800 м на 7,76 с (5,55 %), что 

превышает прирост результата в контрольной – 4,36 с (3,03 %). 
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ПРИЛОЖЕНИЯ 

Приложение А 

Таблица для расчета среднеквадратического отклонения в зависимости 

от числа наблюдений 

N 0 1 2 3 4 5 6 7 

0 - - 1,13 1,69 2,06 2,33 2,53 2,70 

10 3,08 3,17 3,26 3,34 3,41 3,47 3,53 3,59 

20 3,74 3,78 3,82 3,86 3,90 3,93 3,96 4,00 

30 4,09 4,11 4,14 4,16 4,19 4,21 4,24 4,26 

40 4,32 4,34 4,36 4,38 4,40 4,42 4,43 4,45 

50 4,50 4,51 4,53 4,54 4,56 4,57 4,59 4,60 
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Приложение Б 

Граничные значения t-критерия Стьюдента для 5 %-ного уровня значи-

мости в зависимости от числа степеней свободы 

Степень свобо-

ды, f 
Значение t-критерия Стьюдента при p = 0,05 

1 12,706 

2 4,303 

3 3,182 

4 2,776 

5 2,571 

6 2,447 

7 2,365 

8 2,306 

9 2,262 

10 2,228 

 


