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завдання підготувати фахівців на високому науково-
методичному рівні із застосуванням сучасних методів 
організації навчально-виховного процесу та врахову-
вати сучасні вимоги і можливості ВНЗ. 

Сучасні умови вимагають зміни акцентів у теорії та 
методики фізичного виховання на: підвищення пізнава-
льного інтересу студентів до проблем здоров’язбе-
реження, формування потреб у веденні здоров’язбере-
жувальної діяльності, формування культури здоров’яз-
береження, поглибленого аналізу здоров’яруйнівних 
чинників у професійній діяльності економіста, оволо-
діння знаннями, вміннями та навичками запобігання ви-
никнення професійних захворювань тощо. 

Відтак, ми доходимо висновку, що вдосконален-
ня викладання теорії та методики фізичного вихован-
ня у вищих навчальних закладах відповідно до сучас-

них умов розвитку суспільства з акцентом на профе-
сійно-прикладну підготовку та формування культури 
здоров’язбереження студентів є соціально-
педагогічною проблемою вищих навчальних закладів 
економічного профілю, у зв'язку з чим зростає необ-
хідність обґрунтування її основних положень, враху-
вання їх у навчально-виховному процесі як основних 
дидактичних факторів, котрі впливають на якість фу-
ндаментальної та професійної підготовки майбутніх 
спеціалістів та допоможуть уникнути вказаних прога-
лин у системі фізичного виховання молоді.  

Перспективи подальших розвідок ми вбачаємо у 
вивченні перспективних шляхів удосконалення самос-
тійної роботи студентів у ВНЗ, перегляду її зв’язку з 
професійно-прикладною підготовкою у бік її здо-
ров’язбережувальних та культуроутворювальних основ. 
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ПІДВИЩЕННЯ ФІЗИЧНОЇ ПІДГОТОВЛЕНОСТІ ДІТЕЙ ДОШКІЛЬНОГО ВІКУ 

ПРИ ДИФЕРЕНЦІЙОВАНОМУ ВИКОРИСТАННІ "МАСАЖНОЇ ГІМНАСТИКИ" 
 

Використання "масажної гімнастики" у процесі фізичного виховання дітей дошкільного віку різних груп 
здоров'я дозволило підвищити оцінку результатів тестування статичної рівноваги у 2 рази, а швидкісно-силові 
якості нижніх кінцівок – стабілізувати на рівні вікової норми. У контрольній групі статична рівновага зали-
шилася на вихідному низькому рівні, а тестування швидкісно-силових якостей нижніх кінцівок показало погір-
шення усереднених оцінок в 1,5 рази порівняно з вихідним станом. 

Ключові слова: діти дошкільного віку, масаж, гімнастика. 
 

Актуальність. Перед сучасним суспільством ви-
никають певні завдання щодо поліпшення якості життя 
й оздоровленням його в цілому, і підростаючого поко-
ління, зокрема. Визначальну роль при цьому відіграє 
оптимізація фізичного виховання дітей шляхом дифе-
ренціації підбору засобів і методів впливу на руховий 
статус дитини [1, 7, 8]. Однак, незважаючи на різнома-
нітність свого змісту, в сучасних класичних методиках 
фізичного виховання для дітей, які відвідують масові 
дитячі установи, виявляється ряд протиріч: 

- між потребами суспільства в здоровій дитині, 
декларативними заявами і організаційними момента-

ми проведення фізкультурно-оздоровчої роботи в ор-
ганізованих дитячих колективах [4, 7];  

- у практичній реалізації превалює усереднений 
підхід при розвитку рухових здібностей дитини неза-
лежно від її індивідуальних особливостей [2, 3]; 

- недостатня кількість фахівців, які володіють знан-
нями диференціації підбору засобів фізичного виховання 
для подальшого застосування на практиці [1, 7]; 

- збільшення числа приватних дитячих закладів, 
які використовують методики що не мають наукової 
обґрунтованості.  

Виходячи з цього, актуальність розробки простої, 
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але яка має наукову базу, методики, що дозволяє ви-
користовувати диференційований підхід у практичній 
діяльності з фізичного виховання дітей дошкільного 
віку, стає очевидною. 

Мета – визначити можливості підвищення фізичної 
підготовленості дітей дошкільного віку при диференці-
йованому використанні "масажної гімнастики". 

Організація педагогічного експерименту. Екс-
перимент проводився в період з 2000 по 2012 рр. в кі-
лька етапів на базі масових і спеціалізованих дошкіль-
них установ м. Одеса та м. Харкова. Під спостережен-
ням знаходилося 155 дітей у віці від 3-х років (36 міс.) 
до 6 років (72 міс.), з них 81 хлопчик та 74 дівчаток, у 
яких визначався руховий статус. Оцінювалися тести, що 
дозволяють визначити рівень розвитку рухових якостей, 
а також тонус різних м'язових груп [5]. Фізична підгото-
вленість, як інтегральна характеристика, визначалася 
відповідно до розробленої нами шкали оцінок різних ру-

хових якостей за профілем фізичної підготовленості з 
урахуванням віку та статі дітей. 

Результати дослідження. За даними тестування 
вихідного рівня фізичної підготовленості дітей найбільш 
відстаючими виявилися такі рухові якості як швидкісно-
силова здатність нижніх кінцівок і статична рівновага. 
Отримані результати, на подальшому етапі дослідження, 
показали, що відставання у розвитку цих рухових якос-
тей супроводжується відповідними порушеннями в м'я-
зовому тонусі тулуба і кінцівок. 

При відставанні у розвитку швидкісно-силових 
якостей нижніх кінцівок заслуговують на увагу на-
ступні відхилення (рис. 1): 

- гіпертонус м'язів комірцевої області і м'язів зад-
ньої поверхні гомілок; 

- гіпотонія м'язів передньої і задньої поверхні пе-
редпліч, а також м'язів живота зліва і м'язів передньої 
поверхні гомілок. 

 

 
 

Рис. 1 – Профіль м'язового тонусу при відставанні швидкісно-силових якостей нижніх кінцівок, де по осі 
абсцис оцінка гіпо-(-) або гіпер (+) тонусу, по осі ординат: I – тонус м'язів (ТМ) комірцевої області праворуч; 
II – ТМ комірцевої області зліва; III – ТМ згиначів в ліктьовому суглобі правої руки; IV – ТМ згиначів у ліктьо-
вому суглобі лівої руки; V – ТМ розгиначів у ліктьовому суглобі правої руки; VI – ТМ розгиначів у ліктьовому 
суглобі лівої руки; VII – ТМ згиначів у променевозап'ястковому суглобі правої руки; VIII – ТМ згиначів в проме-
невозап'ястковому суглобі лівої руки; IX – ТМ розгиначів у променевозап'ястковому суглобі правої руки; X – ТМ 
розгиначів у променевозап'ястковому суглобі лівої руки; XI – ТМ грудей праворуч; XII – ТМ грудей зліва; XIII – 
ТМ живота праворуч; XIV – ТМ живота зліва; XV – ТМ верхній частини спини праворуч; XVI – ТМ верхній ча-
стини спини зліва; XVII – ТМ нижній частини спини праворуч; XVIII – ТМ нижній частини спини зліва; XIX – 
ТМ які призводять праве стегно; XX – ТМ які призводять ліве стегно; XXI – ТМ згиначів у колінному суглобі 
правої ноги; XXII – ТМ згиначів у колінному суглобі лівої ноги; XIII – ТМ розгиначів у колінному суглобі правої 
ноги; XXIV – ТМ розгиначів у колінному суглобі лівої ноги; XXV – ТМ згиначів у гомілковостопному суглобі пра-
вої ноги; XXVI – ТМ згиначів у гомілковостопному суглобі лівої ноги; XXVII – ТМ розгиначів у гомілковостопно-
му суглобі правої ноги; XXVIII – ТМ розгиначів у гомілковостопному суглобі лівої ноги. 

 

При відставанні в статичній рівновазі відзнача-

лися такі порушення м'язового тонусу, як (рис. 2): 

- гіпертонус м'язів комірцевої області, м'язів зад-

ньої поверхні в лівому ліктьовому суглобі і м'язів зад-

ньої поверхні гомілок; 

- гіпотонія м'язів передньої поверхні лівої руки в 

ліктьовому суглобі, м'язів задньої і передньої поверх-

ні передпліч, м'язів живота зліва, внутрішньої повер-

хні стегон, м'язів передньої поверхні гомілок. 
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Рис. 2 – Профіль м'язового тонусу при відставанні у статичній рівновазі (підписи див. рис. 1) 
 

Надалі проводилася розробка програми засобів 

рухової корекції на основі побудованого профілю м'я-

зового тонусу. В цей період відбувалося вивчення на-

уково-методичної та спеціальної літератури, розроб-

лялися методи диференційованого підходу в корекції 

рухових порушень у даного контингенту дітей. 

 

Для експерименту було сформовано дві групи – 

контрольна і експериментальна. Загальна кількість 

дітей склала 155 дітей, з них в експериментальній 

групі (ЕГ) 81 дитина, а в контрольній групі (КГ) – 74 

дитини. За своїм складом групи були ідентичні і істо-

тної різниці не мали як з розділення статі, так і за 

складом нозологічних груп (табл. 1). 

Таблиця 1 

Розподіл дітей ЕГ (n = 81) і КГ (n = 74) за нозологічними групами 

Нозологічні групи ЕГ, % КГ, % 

"Практично здорові" 22,2 39,2 

Діти з порушеннями постави 25,9 9,5 

Діти з порушенням неврологічного статусу 16 23 

Діти-логопати 12,3 16,2 

Діти порушенням неврологічного статусу в поєднанні з порушеннями постави 21 9,5 

Діти порушенням неврологічного статусу та інтелекту 2,5 2,7 

 

Виявивши середні значення показників розвитку 

рухових якостей, проводилася побудова профілів фі-

зичної підготовленості дітей обох груп (ЕГ і КГ) від-

повідно до розробленої нами шкали оцінки. При по-

рівнянні усереднених профілів розвитку рухових 

якостей в ЕГ і КГ, можна відзначити, що при вихід-

ному тестуванні (вік дітей 35-41 міс.) профілі прак-

тично не відрізнялися (рис. 3), а зазначені відміннос-

ті усереднених оцінок, у першу чергу, можна пояс-

нити деякою нерівномірністю складу в ЕГ і КГ. При 

цьому показники розвитку швидкісно-силових якос-

тей в ЕГ і в КГ відповідали оцінці "3" (нормально, 

задовільно, середній рівень розвитку рухового якос-

ті), а показники статичної рівноваги в ЕГ і в КГ – 

оцінці "2" (незадовільно, нижче середнього рівня ро-

звитку рухового якості). 

Відповідно до обраного напряму, корекційна 

робота проводилася з використанням декількох               

методик: 

- "масажна гімнастика" (МГ); 

- кінезіотейпування (КТ); 

- пасивна корекція (ПК). 

"Масажна гімнастика" була основним методом 

корекції наявних порушень опорно-рухового апарату 

в дітей у цілому. Засоби "масажної гімнастики" мали 

вплив на всі частини тіла. МГ проводилася курсами 

по 10-20 занять (залежно від ступеня тяжкості рухо-

вих порушень) щодня, – 6 циклів протягом навчаль-

ного року. Тривалість одного заняття – 30 хвилин. 

Заняття проводилися в першій половині дня індиві-

дуальним методом. Елементи МГ використовувалися 

на заняттях, що проводились малогруповим і групо-

вим методом організації, 3 рази на тиждень по 20-45 

хвилин в залежності від вікової групи. 

Накладення тейпів використовувалося для за-

кріплення отриманих результатів, що дозволило за-

побігти подальшому погіршенню стану фізичного 

статусу. Застосування "жорстких" (класичних) тей-

пів проводилося з метою корекції стоп у вигляді 

"м'якої ортопедії" після заняття МГ. "Жорсткі" тейпи 
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дитина носила впродовж дня, тобто до нічного сну. 

Кінезіотейпи накладалися на різні частини тіла після 

проходження курсу МГ, які носилися цілодобово, 

протягом 4-5 діб, потім накладалися нові. Курс                      

КТ складав 4 тижні, тобто на час перерви між цик-

лами занять МГ. 

 

  
а)                                           б) 

 

Рис. 3 – Усереднений профіль показників розвитку рухових якостей при первинному обстеженні:  

а) ЕГ; б) КГ (I – абсолютна сила м'язів правої кисті; II – абсолютна сила м'язів лівої кисті; III – швидкіс-

но-силові якості рук; IV – силова витривалість рук; V – пальцева координація правої руки; VI – пальцева коор-

динація лівої руки; VII – швидкість правої руки; VIII – швидкість лівої руки; IX – швидкісно-силові якості ніг; X 

– функція статичної рівноваги). 

 

Методи пасивної корекції використовувалися як 

засіб допоміжної корекції у вигляді спеціально підіб-

раних (ортопедичних) укладок і "антигравітаційного ро-

звантаження хребта". Даний метод застосовувався для 

корекції постави та профілактики її порушень. Укладан-

ня здійснювалися щодня під час денного та нічного сну, 

а також у режимі дня під час відвідування дитячого саду 

(у вигляді фізкультпауз і фізкультхвилинок) і в домаш-

ніх умовах (у вигляді домашнього завдання батькам). 

Тривалість застосування укладок: від 5 хв. під час фізку-

льтпауз і фізкультхвилинок; під час засинання дитини, 

тобто перед денним або нічним сном. 

Здійснюючи підбір засобів корекції та нормаліза-

ції м'язового тонусу при відстаючих рухових якостях, 

використовувалася різна методика застосування "ма-

сажної гімнастики" [6] з урахуванням виявлених по-

рушень тонусу м'язів. 

При відсталій якості швидкісно-силові здібності 

нижніх кінцівок методика "масажної гімнастики" була 

наступною: 

- розслаблення м'язів комірцевої області і розги-

начів в гомілковостопних суглобах; 

- стимуляція м'язів згиначів і розгиначів у проме-

незап'ясткових суглобах, а також м'язів живота зліва і 

м'язів згиначів у гомілковостопних суглобах. 

При відсталій якості статична рівновага методика 

"масажною гімнастики" була наступною: 

- розслаблення м'язів комірцевої області, м'язів 

розгиначів у лівому ліктьовому суглобі і м'язів згина-

чів у гомілковостопних суглобах; 

- стимуляція м'язів згиначів у лівому  ліктьовому 

суглобі, м'язів згиначів і розгиначів у променезап'яст-

кових суглобах, м'язів живота зліва, внутрішньої                     

поверхні стегон, розгиначів у гомілковостопних                      

суглобах. 

Повторна діагностика проводилася кожні півро-

ку. При підсумковому тестуванні (вік дітей 63-69 міс.) 

рухових якостей в ЕГ зазначалося наступне: статична 

рівновага стала найбільш вираженою в категорії, що 

перевищує норму – 42%. Показники швидкісно-

силових якостей нижніх кінцівок приблизно однаково 

розташувалися в області нормативних показників та 

що її перевищують (від 24,7% до 27,2%). Підсумкове 

тестування в КГ показало наступне: показники стати-

чної рівноваги найбільш виражені в категорії популя-

ційної норми (39,2%), проте в категорії недостатньо 

розвинене і відставання в розвитку показники також 

були досить високими (25,7% і 24,3% відповідно). 

Показники швидкісно-силових якостей нижніх кінці-

вок відзначалися як недостатньо розвиненими (36,5%) 

і сильно відстаючими в розвитку (33,8%), що вказує 

на погіршення в порівнянні з вихідними показниками 

(6,8% і 31,1% відповідно). 

Щодо усередненого профілю показників розвит-

ку рухових якостей можна констатувати наступне: 

швидкісно-силові якості нижніх кінцівок в ЕГ відпо-

відали оцінці "3", тобто нормативним показникам, а в 

КГ – оцінці "2", тобто незадовільно, нижче середнього 

рівня розвитку; статична рівновага в ЕГ відповідала 

оцінці "4", тобто добре, вище середнього рівня розви-

тку, а в КГ – оцінці "2" (незадовільно), що представ-

лено на рис. 4. 
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а)                                                        б) 

Рис. 4 – Усереднений профіль показників розвитку рухових якостей при підсумковому тестуванні: 

 а) ЕГ; б) КГ. Підписи див. рис. 3 

 

Висновки. Диференційоване використання "ма-

сажної гімнастики" в ЕГ дозволило досягти поліп-

шення результатів у розвитку статичної рівноваги 

(при підсумковому тестуванні в 2 рази в порівнянні з 

первинним) і зберегти показники розвитку швидкіс-

но-силових здібностей нижніх кінцівок у межах віко-

вих нормативів. У КГ, де використовувалася стандар-

тна методика проведення занять фізичного виховання 

за класичною схемою, спостерігалися погіршення по-

казників розвитку швидкісно-силових якостей нижніх 

кінцівок у 1,5 рази, а показники статичної рівноваги 

залишилися на колишньому низькому рівні. 

Таким чином, питання, розглянуті в даній роботі, 

пов'язані з проблемою фізичної підготовленості дітей 

дошкільного віку, дозволяють акцентувати увагу на 

необхідності використання в дошкільних установах 

диференційованого підходу в розвитку і корекції ру-

хових функцій дітей із застосуванням "масажною гім-

настики". Продовження досліджень цієї проблеми в 

нинішніх умовах розвитку суспільства представляєть-

ся значною і припускає появу системи освітніх курсів 

для фахівців дошкільних установ масового і спеціалі-

зованого профілю. 

Представлені в статті матеріали є результатом 

багаторічної апробації авторської "масажною гімнас-

тики" в практику роботи дитячих дошкільних уста-

нов, що дозволяє рекомендувати її до широкого за-

стосування при роботі з дітьми дошкільного віку. 
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