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Аннотация
В статье представлена срав-

нительная характеристика по-
казателей физической подготов-
ленности и физического здоровья 
детей 7 лет, которые проживают в 
условиях промышленного города 
и сельской местности. Получен-
ные данные показали, что дети, 
проживающие в сельской мест-
ности, имеют достоверно лучшие 
показатели физической подготов-
ленности в тестах на быстроту, 
выносливость, силу, причем пре-
обладание показателей физичес-
кой подготовленности выявлено 
как у мальчиков, так и у девочек. 
Оценка физического здоровья 
показала более высокий уровень 
здоровья мальчиков, проживаю-
щих в сельской местности, что 
объясняется более благополуч-
ными климато-географическими 
условиями проживания. 
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Annotation
The article presents the comp-

arative characteristic indicators of 
physical fitness and physical health 
of children 7 years of age who live 
in industrial cities and countryside. 
The data obtained showed that ch-
ildren living in countryside have 
significantly better indicators of 
physical fitness tests on the speed, 
endurance, strength, and the pred-
ominance of physical preparedness 
indexes identified both boys and 
girls. Assessment of physical health 
showed a higher level of health of 
boys living in countryside, reflecti-
ng more favorable climate and geo-
graphical conditions. 

Key words: physical preparedn-
ess, physical health, environmental 
conditions, industrial town, countr-
yside.

Постановка проблеми. Ана-
ліз останніх досліджень і пу-
блікацій. Здоров’я дітей – осно-
вна умова розвитку людського су
спільства, оскільки саме діти визна-
чають благополуччя країни, рівень 
життя, подальший розвиток еконо-
міки, культури, науки [4]. Стан здо-
ров’я дітей є ключовим у сучасній 
педіатрії. За останнє десятиліття 
все більше з’являється статис-
тичної та наукової інформації про 
зменшення числа здорових дітей. 
Ситуація із здоров’ям дітей набли-
зилася до критичної: збільшується 
рівень загальної захворюваності, 
показники гострої і хронічної за-
хворюваності, поширеність захво-
рювань окремих органів і систем. 
погіршуються показники фізично-
го і нервово-психічного розвитку, 
з’являються захворювання, раніше 
не характерні для дитячого віку [5]. 
Погіршення стану здоров’я, збіль-
шення захворюваності школярів 
України зв’язані, головним чином, 
із соціально-економічною кризою і 
екологічними проблемами в нашій 
країні. В умовах науково-технічно-
го прогресу зростання, розвиток 
і формування дитячого організму 
багато в чому визначається соціаль-
ними і екологічними чинниками. 
Проблема несприятливого впливу 
чинників навколишнього серед-
овища на стан здоров’я дитини з 
кожним роком набуває все більшої 
актуальності.
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Промислове забруднення міст 
є однією з причин підвищеного 
рівня захворюваності, особливо 
серед дітей [8]. Ця проблема є 
актуальною і для Дніпропетров-
ської області з її високим мета-
лургійним, гірничодобувним і 
машинобудівним потенціалом, 
великою кількістю автотранспор-
ту, що здійснюють газопилові 
викиди в атмосферу, скидання 
промислових стоків у поверхневі 
водотоки і складування твердих і 
рідких відходів. 

Слід підкреслити, що в Законі 
України «Про охорону навколиш-
нього середовища» вся її терито-
рія оголошена зоною екологіч-
ного лиха з виділенням регіонів 
найбільшої екологічної напруги. 
Так, близько 40% території Укра-
їни відноситься до екологічно 
забрудненої, 30% – до дуже за-
брудненої, а 1,7% всій території 
країни є регіонами екологічних 
катастроф [2, 5]. 

За період навчання в школі 
кількість здорових дітей знижу-
ється в 4-5 разів. Таким чином, 
проблема здоров’я школярів на-
буває рангу проблеми, що має 
загальнодержавне значення. Ви-
рішення проблеми полягає в 
збереженні і зміцненні здоров’я 
школярів, починаючи з молодших 
класів [2, 8, 9]. 

На думку науковців [1, 6, 7, 8], 
для поліпшення фізичного здо-
ров’я дітей і підлітків потрібні 
засоби і методи, які повинні від-
повідати індивідуальним особли-
востям тих, хто займається, тому 
проблема оцінки стану здоров’я 
та фізичної підготовленості дітей 
молодшого шкільного віку, які 
мешкають в різних соціально-еко-
номічних умовах, є актуальною.

Зв’язок роботи з науковими 
програмами, планами, темами. 
Дослідження виконано відповід-
но до Зведеного плану науково-
дослідної роботи у сфері фізичної 
культури і спорту на 2011-2015 
рр. за темою 3.6 «Науково-теоре-
тичні основи інноваційних техно-
логій фізичного виховання різних 

груп населення» (номер держав-
ної реєстрації 0111U001169). 

Мета дослідження – порів-
няння показників фізичної під-
готовленості та здоров’я дітей 
7 років, які мешкають в умовах 
промислового міста та сільської 
місцевості Дніпропетровського 
регіону.

В ході дослідження нами ви-
користовувалися такі методи: те-
оретичний аналіз і узагальнення 
даних літератури, педагогічне 
тестування, експрес-оцінка рівня 
фізичного здоров’я за методикою 
Г.Л. Апанасенка, методи матема-
тичної статистики.

Результати дослідження та 
їх обговорення. Дослідження 
проводилися на базі двох шкіл: 
СШ №107 м. Дніпропетровська 
і середньої школи с. Лозуватка 
П’ятихатського району Дніпро-
петровської області. Під спосте-
реженням знаходилося 69 учнів. 
З СШ № 107 – 37 чоловік, з них 
19 хлопчиків і 18 дівчаток; з Ло-
зуватської СШ – 32 людини, з них 
15 хлопчиків і 17 дівчаток у віці 
7 років.

Організація фізкультурно-
оздоровчої діяльності в дослід-
жуваних загальноосвітніх шко-
лах значно не відрізняється. В 
СШ № 107 м. Дніпропетровська, 
як і в Лозуватській СШ для ді-
тей молодшого шкільного віку 
проводяться три уроки фізичної 
культури відповідно до програми. 
В режимі дня проводяться фіз-
культхвилинки, рухлива перерва 
та спортивна година в групі подо-
вженого дня. 25% досліджуваних 
дітей, які мешкають в місті, від-
відують спортивні секції та гурт-
ки. У сільських дітей цей відсоток 
склав 12%. 

Середня школа № 107 зна-
ходиться у Жовтневому районі 
міста Дніпропетровська на ж/м 
«Перемога». В безпосередній 
близькості від ж/м «Перемога» 
розташована Придніпровська 
ГРЕС. Основними відходами є 
зола і шлаки близько 4 тисяч тонн 
за добу. Фільтрат, який поступає в 

навколишнє середовище, внаслі-
док попадання атмосферних опа-
дів на поверхню шлакозвалища, 
є токсичним і небезпечним для 
людини. 

Задимленість повітря знижує 
інтенсивність ультрафіолетового 
випромінювання, що призводить 
до «світлового» голодування. До 
техногенних факторів, які досяга-
ють в місті значних значень, крім 
забруднення, відносяться шум 
та вібрація. Особливе значення 
набуває зростання рівня радіа-
ційного фону. Придніпровський 
економічний регіон за рівнем за-
бруднення і деградації навколиш-
нього природного середовища за-
ймає провідне місце в країні.

Лозуватська середня школа 
розташована в П’ятихатському ра-
йоні Дніпропетровській області в 
екологічно відносно благополуч-
ній місцевості. Селище Лозуватка 
знаходиться на березі річки Лозу-
ватка в місці впадання в неї річки 
Комісарівка. Є адміністративним 
центром Лозуватської сільської 
ради, до складу якої, крім того, 
входять села Байківка, Іванівка, 
Ликошіно, Новоукраїнка, Терно-
Лозуватка, Червоний Яр і ліквідо-
ване село Халайдівка.

Таким чином, можна судити 
про те, що сільські діти прожи-
вають у кращих екологічних умо-
вах, ніж міські діти.

Фізична підготовленість ви-
пробуваних визначалася за резуль-
татами педагогічного тестування, 
що констатує рівень виявлення 
основних рухових якостей: сили, 
витривалості, гнучкості, швидко-
сті, швидкісно-силових якостей, 
координаційних здібностей. 

У таблиці 1 наведені середні 
показники фізичної підготовле-
ності дітей, які мешкають в умо-
вах міста та селища. 

Тестування фізичної підго-
товленості школярів м. Дніпро-
петровська показало загалом 
низькі середньогрупові результа-
ти розвитку швидкісно-силових 
здібностей, гнучкості, м’язової 
витривалості. В той же час показ-
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Таблиця 1
Показники фізичної підготовленості дітей 7 років,

 які мешкають в різних соціально-економічних і екологічних умовах,  х ± σ

Показники
Міські діти Сільські діти

Хлопчики
(n = 19)

Дівчатка
(n = 18)

Хлопчики
(n = 19)

Дівчатка
(n = 18)

Біг 30 м, с 6,87±0,63 7,31±0,61 6,12±0,78 6,31±0,64
Човниковий біг 4×9 м, с 12,12±0,74 12,94±0,49 12,00±0,64 12,21±0,79
Біг 1000 м, хв 6,35±0,79 7,21±1,24 5,92±0,58 6,01±0,90
Стрибок у довжину з місця, см 128,00±13,55 118,00±12,49 128,00±12,60 121,00±13,15
Піднімання тулуба в сід за 1 хв, разів 26,00±5,95 22,00±7,14 30,00±4,98 28,00±7,25
Нахил тулуба вперед з положення сидячи, см 6,20±6,51 6,50±7,07 5,70±5,58 6,50±6,97
Згинання і розгинання рук в упорі лежачи, разів 19,00±7,07 8,00±4,50 23,00±6,57 18,00±4,28

Показники
Міські діти Сільські діти

Хлопчики
(n = 19)

Дівчатка
(n = 18)

Хлопчики
(n = 19)

Дівчатка
(n = 18)

Життєвий індекс, мл/кг 51,00±080 49,00±1,14 56,00±1,20 50,00±1,15
Силовий індекс, % 47,00±8,96 40,15±5,18 52,00±7,50 47,00±4,28
Індекс Робінсона, ум.од. 84,12±9,32 87,07±7,19 77,20±6,52 84,15±7,29
Масо-зростовий індекс, 313,55±12,03 305,20±15,16 301,15±10,53 310,10±9,15
Індекс Руф`є, ум.од. 13,80±3,04 16,11±4,04 11,20±2,95 12,18±3,44
Сума балів 4,80±1,32 3,90±1,07 6,18±1,02 5,88±1,01

Таблиця 2
Показники фізичного здоров’я (за методикою Г. Л. Апанасенка) дітей, 

які мешкають в різних соціально-економічних і екологічних умовах, х ± σ

ники аеробної витривалості у об-
стеженого контингенту школярів 
знаходяться в межах норми, чи 
навіть вищі за норму. Слід відзна-
чити, що хлопчики 7 років мають 
вищі показники у тестах «біг 30 
м», «човниковий біг 4×9 м», «біг 
1000 м», «стрибок у довжину з 
місця», «піднімання тулуба в сід 
за 1 хв», «згинання і розгинання 
рук в упорі лежачи», ніж дівчатка 
того ж віку. 

Аналіз результатів тестів за-
свідчив, що найбільш відстаючи-
ми якостями як у хлопчиків, так і 
в дівчаток є витривалість, а також 
сила м’язів тулуба у дівчаток. 

Слід відзначити, що сільські 
хлопчики і дівчатка 7 років мають 
вищі показники у тестах «біг 30 
м», «човниковий біг 4×9 м», «біг 
1000 м», «стрибок у довжину з 
місця», «піднімання тулуба в сід 

за 1 хв», «згинання і розгинання 
рук в упорі лежачи», ніж діти, які 
мешкають у місті. Загальна ви-
тривалість хлопчиків і дівчат має 
високі показники для дітей даної 
вікової категорії.

Показники гнучкості дітей, які 
мешкають в сільській місцевості, 
при порівнянні з міськими дітьми 
значно гірші. У дівчаток показ-
ники гнучкості є вищими, ніж у 
хлопчиків.

Отримані дані показали, що 
сільські хлопчики мають досто-
вірно вищі (р<0,05) результати 
фізичної підготовленості у впра-
вах «біг 1000 м», «піднімання 
тулуба в сід за 1 хв», «згинання і 
розгинання рук в упорі лежачи», 
ніж хлопці, які мешкають у місті. 
Сільські дівчата показали значно 
кращі (р<0,05) результати тесту-
вання фізичної підготовленості, 

ніж міські, у вправах «біг 30 м», 
«біг 1000 м», «піднімання тулуба 
в сід за 1 хв», «згинання і розги-
нання рук в упорі лежачи».

Оцінка стану здоров’я дітей 
здійснювалася нами за методикою 
Г.Л. Апанасенка. У таблиці 2 пред-
ставлено дані щодо характерис-
тики середніх величин окремих 
показників фізичного здоров’я 
семирічних дітей, які прожива-
ють в умовах міста та сільської 
місцевості. Слід відзначити, що 
хлопчики мають кращі показники 
фізичного здоров’я, ніж дівчатка. 
При цьому сільські діти відрізня-
ються від міських дітей вищими 
показниками здоров’я.

Так, наприклад, міські хлоп-
чики мають нижчі за середні по-
казники життєвого, силового, 
масо-зростового індексів та ін-
дексу Руф’є. Показник індексу 
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Рис. 1 Відсотковий розподіл міських (n=17) і сільських 
(n=15) хлопчиків 7 років за рівнями фізичного здоров’я 
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Рис. 2 Відсотковий розподіл міських (n=19) 
і сільських (n=18) дівчаток 7 років за рівнями 

фізичного здоров’я (за методикою Г. Л. Апанасенка), %

Робінсона відноситься до серед-
нього рівня. Середня сума балів 
склала 4,80 балів, що свідчить 
про недостатній рівень соматич-
ного здоров’я міських хлопчиків. 
Відсотковий розподіл хлопців 
(рис. 1), які проживають в умовах 
промислового міста, свідчить, що 
більшість із них (47,3%) мають 
рівень здоров’я нижчий за серед-
ній, низький та середній рівні 
мають по 21,1% хлопчиків, відпо-
відно, 10,5 % мають рівень вищий 
за середній, а досліджених з ви-

соким рівнем фізичного здоров’я 
виявлено не було.

Хлопчики 7-річного віку, які 
мешкають в умовах села, мають 
значно кращі показники фізично-
го здоров’я порівняно із міськими 
хлопцями. За усіма показниками 
ці діти мають середній рівень здо-
ров’я. Середня сума балів складає 
6,18 і свідчить про безпечний (се-
редній) рівень фізичного здоров’я. 
Співвідношення рівнів фізичного 
здоров’я сільських хлопців (рис. 1)
показало, що більшість обсте-

жених (33,3%) мають середній 
рівень здоров’я, 26,7% – нижчий 
за середній, 20% – вищий за се-
редній, 13,3% – низький та 6,7% 
– високий.

Міські дівчата також, як і 
хлопці, порівняно із сільськими, 
мають нижчі показники фізич-
ного здоров’я. Середні показни-
ки силового індексу та індексу 
Руф’є відносяться до низького 
рівня, життєвий індекс та індекс 
Робінсона відповідають нижчому 
за середній рівню, масо-зросто-
вий індекс дорівнює середньо-
му рівню соматичного здоров’я. 
При цьому середня сума балів 
складає 3,90, що відповідає рівню 
нижчий за середній. Відсотковий 
розподіл дівчаток, які мешкають 
у місті, показав, що більшість із 
них (44,4% та 27,8%) мають ниж-
чий за середній та низький рівні 
фізичного здоров’я – відповідно, 
22,2% дівчаток мають середній 
рівень та 5,6% – вищий за серед-
ній. Обстежених міських дівчат з 
високим рівнем здоров’я не вияв-
лено.

Дівчата 7-річного віку, які 
проживають у селі, мають серед-
ній рівень фізичного здоров’я за 
показниками силового індексу, 
індексів Робінсона та Руф’є, ниж-
чий за середній рівень – за показ-
никами життєвого та масо-зросто-
вого індексів. Загальна сума балів 
відноситься до рівня – нижчого 
за середній та складає 5,88 балів. 
Співвідношення рівнів фізичного 
здоров’я сільських дівчат у відсот-
ках (рис. 2): по 29,5% обстежених 
мають середній та нижчий за се-
редній рівні, по 17,6% – низький 
та вищий за середній, а 5,8% – ви-
сокий рівень.

Таким чином, можна ствер-
джувати, що діти, які проживають 
в умовах сільської місцевості, ма-
ють кращі показники фізичної 
підготовленості та здоров’я на 
відміну від дітей, які проживають 
в умовах міста. На наш погляд, 
кращій фізичній підготовленості 
та здоров’ю сприяє місцевість, 
у якій проживають сільські діти. 

низький     нижчий за     середній      вищий за        високий
                    середній                           середній
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Вони більше часу проводять на 
чистому повітрі, більш активно 
проводять свій вільний час, ви-
конують фізичну роботу по гос-
подарству. На рівень здоров’я 
міських дітей впливає забрудне-
ність атмосферного повітря, клі-
мато-географічні умови, умови 
середовища в навчально-виховній 
установі.

На нашу думку, більш високий 
рівень фізичної підготовленості 
сільських дітей пояснюється не 
стільки організацією фізкультур-
но-оздоровчої роботи в загаль-
ноосвітніх школах, скільки тим 
природнім середовищем, в якому 
знаходяться сільські діти, їх сис-
тематичною участю у трудовій 
діяльності. Очевидно, цей факт 
може стати своєрідним соціально-
педагогічним орієнтиром педаго-
гів та інших фахівців у процесі 
організації системи фізкультур-
но-оздоровчої роботи.

Висновки
1. Результати дослідження фі-

зичної підготовленості дітей 7 
років, які проживають в різних 
соціально-економічних та еколо-
гічних умовах, показали, що сіль-
ські хлопчики мають достовірно 
кращі результати тестування фі-
зичної підготовленості у вправах 
«біг 1000 м», «піднімання тулуба 
в сід за 1 хв», «згинання і розги-
нання рук в упорі лежачи», ніж 
хлопці, які мешкають у місті. У 
вправах «біг 30 м» і «човниковий 
біг 4×9 м» результати тестуван-
ня сільських хлопчиків також 
переважають, але не мають до-
стовірних відмінностей. Міські 
хлопці показали кращі результа-
ти у тесті на гнучкість. Дівчата, 
які проживають у селі, показали 
значно кращі результати фізич-
ної підготовленості, ніж міські, 
у вправах «біг 30 м», «біг 1000 
м», «піднімання тулуба в сід за 1 
хв», «згинання і розгинання рук 
в упорі лежачи».

2. Оцінка стану здоров’я 
школярів свідчить про перевагу 

показників фізичного здоров’я 
сільських дітей. Хлопчики, які 
проживають у місті, мають рівень 
здоров’я нижчий за середній за 
більшістю показників, а сільські 
– середній. Міські та сільські ді-
вчатка також мають нижчий за се-
редній рівень фізичного здоров’я, 
але у дівчат, які проживають у 
сільській місцевості, загальний 
показник соматичного здоров’я 
наближається до середнього рів-
ня.

Отримані результати можна 
пояснити більш благополучним 
місцем та умовами проживання 
сільських дітей, а не стільки орга-
нізацією фізкультурно-оздоровчої 
роботи у навчальній установі.

Виявлені дані дають змогу 
проектувати і здійснювати масо-
ву, групову та індивідуальну фіз-
культурно-оздоровчу роботу з ді-
тьми молодшого шкільного віку, 
активізувати їхнє фізичне само-
вдосконалення. 
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