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Аннотация
В статье дана оценка функци-

ональному состоянию дыхатель-
ной, сердечно-сосудистой систем 
и энергообеспечение организма 
детей 12-13 лет. Для его коррек-
ции предложено авторскую мето-
дику подвижных игр. Показано 
достоверное улучшение резерв-
ных возможностей дыхательной 
системы, увеличение мышечной 
массы и лучшую тренирован-
ность организма детей экспери-
ментальной группы. 
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Annotation
The article provides an evalu-

ation of the functional state of re-
spiratory, cardiovascular systems as 
well as energy saving peculiarities 
of the organism of children at the 
age 12-13. For bettering the physio-
logical state of the children’s health, 
the author used his/her methods 
of active games. It shows reliable 
improvement of the reserve capa-
bilities of the respiratory systems, 
enhancement of the muscular mass 
and bettering of organism training 
of the children under the experi-
ment.

Key words: school children, av-
erage age, creatinine, phosphorus, 
index Skibinski, vital capacity. 

Постановка проблеми у за-
гальному вигляді та її зв'язок 
із важливими науковими та 
практичними завданнями. На 
початку ІІІ тисячоліття особливо 
актуальною є проблема здоров’я 
людини, яка із площини приват-
ної справи окремої людини пе-
реходить у категорію суспільно 
значущої проблеми [1, 2]. Фахів-
цями галузі фізичного виховання 
та спорту (Круцевич Т.Ю. [6]., 
Куц О.С. [7]., Платонов В.М. [9].) 
доведено, що у сучасному світі 
для досягнення успіху фактич-
но у будь-якій сфері життєдіяль-
ності потрібно дбати про власне 
здоров’я. 

Особливого занепокоєння ви-
кликає стан здоров’я дітей. За 
останній час значно погіршилось 
здоров’я дітей як молодшого, так 
і середнього й старшого шкільно-
го віку. Статистика свідчить, що 
при вступі до школи різноманітні 
відхилення у стані здоров'я має 
кожна третя дитина, а до кінця на-
вчання – кожна друга. У 10–20% 
сучасних школярів виявлено над-
лишкову масу тіла; у 30–40% – за-
хворювання носоглотки; у 20 40% 
– порушення постави; у 50% – де-
фекти зору; у 50–60% схильність 
до частих захворювань [4, 5, 8]. 

Фізичне виховання є важли-
вим компонентом гуманітаризації 
та гуманізації освіти, формування 
у підростаючого покоління фі-
зичного та морального здоров’я, 

активного життя і професійної 
діяльності. Рухливі ігри – один 
з комплексних засобів фізично-
го виховання, що має оздоровче, 
виховне та освітнє значення. Мо-
лодший і середній шкільний вік 
– найбільш сприятливий час для 
включення рухливих ігор у про-
цес виховання [1, 6, 15]. 

Аналіз останніх досліджень 
і публікацій, в яких започатко-
вано розв’язання даної пробле-
ми і на які спирається автор, 
виділення невирішених раніше 
частин загальної проблеми, ко-
трим присвячується означена 
стаття. Вплив рівня активності 
сенсорних функцій на удоскона-
лення рухових здібностей шко-
лярів середніх класів досліджені 
Шестеровою Л.Є. (2004) [14].; 
засоби степ-аеробіки у системі 
урочних занять з фізичної куль-
тури дівчат 13-14 років викорис-
тані Степановою І.В. (2006) [12]; 
фізична підготовленість учнів 
середнього шкільного віку з різ-
ним рівнем фізичного розвитку і 
властивостями нейродинамічних 
функцій розглянуті Пустовало-
вим В.О. (2009) [10]; оптимізація 
занять оздоровчої спрямованості 
у фізичному вихованні хлопців 
11-14 років вивчені Сидорчен-
ко К.М. (2009) [11]; особливості 
впливу фізичного виховання на 
формування особистості учнів се-
реднього шкільного віку описані 
Головченко О.І. (2011) [3]. 
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Інформації, яка стосувалася б 
вивчення впливу рухливих ігор на 
функціональні можливості орга-
нізму дітей середнього шкільного 
віку, є недостатньо. Саме тому це 
стало предметом наших дослід-
жень. 

Формулювання цілей статті: 
Вивчити вплив рухливих ігор на 
функціональні можливості орга-
нізму дітей середнього шкільного 
віку. 

Завдання дослідження: 
1) Визначити функціональний 

стан дихальної, серцево-судинної 
систем та енергозабезпечення ор-
ганізму дітей 12-13 років. 

2) Оцінити вплив рухливих 
ігор на функціональні можливос-
ті вказаних систем організму ді-
тей середнього шкільного віку. 

Методи дослідження: 
1. Аналіз та узагальнення спе-

ціальної науково-методичної лі-
тератури;

2. Педагогічний експеримент; 
3. Медико-біологічні методи 

досліджень (спірометрія, визна-
чення індексу Скібінскі, дослід-
ження сечі для визначення рівня 
екскреції креатиніну та фосфору); 

4. Методи математичної ста-
тистики. 

Дослідження учнів проводи-
лися на базі Львівських загально-
освітніх шкіл № 43 та № 55 і ана-
лізувалися на кафедрі біохімії та 
гігієни Львівського державного 
університету фізичної культури із 
залученням 80 дітей 12-13 років. 

Виклад основного матеріалу 
дослідження з повним обґрун-
туванням отриманих наукових 
результатів. Педагогічний екс-
перимент проводився з метою 
визначення ефективності розроб-

лених нами практичних рекомен-
дацій, які базувалися на викорис-
танні рухливих ігор в урочний 
і позаурочний час для обстежу-
ваної групи дітей. Він тривав з 
грудня 2014 року до травня 2015 
року. Усього нами було запропо-
новано 60 рухливих ігор, які були 
класифіковані: за інтенсивністю 
навантаження ((ігри низької ін-
тенсивності – ЧСС до 130 уд/хв.), 
середньої – ЧСС від 130 до 154 
уд/хв.) та високої – ЧСС від 155 
до 174 уд/хв.)). У підготовчій час-
тині використані ігри середньої 
інтенсивності; в основній – висо-
кої та середньої інтенсивності за-
лежно від поставлених завдань; у 
заключній частині – ігри низької 
інтенсивності, що давало змогу 
наблизити показники серцево-су-
динної системи до рівня, близь-
кого до вихідного. На кожному 
уроці проводили 3 – 4 гри. 

Достовірних відмінностей між 
досліджуваними показниками 
школярів виявлено не було, екс-
перимент відбувався в однорідній 
групі досліджуваних. Школярі 
контрольної групи (КГ) Львівської 
середньої загальноосвітньої шко-
ли № 43 та № 55 займалися за 
загальноприйнятою методикою, а 
школярі експериментальної групи 
(ЕГ) вищевказаних шкіл займали-
ся за нашою методикою. Досто-
вірних відмінностей у вивчених 
показниках школярів обох шкіл як 
КГ так і ЕГ груп не виявлено, що 
дозволило об’єднати і розглядати 
разом отримані результати дослід-
ження. 

Життєва ємність легень є од-
ним із основних показників ста-
ну апарату зовнішнього дихання. 
Результати даного показника об-
стежуваних дітей представлені 
на рис. 1. У дівчат КГ на початку 
дослідження (рис. 1 А) ЖЄЛ ста-
новила 1754,25±36,12 мл (ниж-
че вікової норми на 245,75 мл) 
(р<0,05), ЕГ – 1720,14±12,05 мл 
(нижче вікової норми на 279,86 
мл) (р<0,05). У хлопців КГ ре-
зультат становив 1850,15±53,81 
мл (нижче вікової норми на 249,85 

Рис. 1 Величина ЖЄЛ дітей 12-13 років на початку дослідження 
(А) та після використання рухливих ігор (Б) (n=80)
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мл) (р<0,05), ЕГ – 1795,23±12,14 
мл (нижче вікової норми на 304,77 
мл) (р<0,05). 

У дівчат КГ наприкінці до-
слід-ження (рис. 1 Б) ЖЄЛ зрос-
ла на 51,25 мл (р>0,05), ЕГ – на 
170,11 мл (р<0,05). Відзначаємо 
достовірну зміну показника у ді-
вчат ЕГ (р<0,05), яка на цьому 
етапі наближається до вікової 
норми, проте ще її не досягає. У 
хлопців КГ ЖЄЛ зросла на 84,97 
мл (р>0,05), ЕГ – на 204,77 мл 
(р<0,05). Також результати ЕГ 
більше наближаються до вікової 
норми. У дівчат і хлопців КГ спо-
стерігаємо позитивну тенденцію 
у зростанні величини ЖЄЛ. 

Таким чином, під впливом ви-
користання рухливих ігор у ді-
тей ЕГ збільшуються резервні 
можливості дихальної системи, 
викликаючи зростання життєвої 
ємності легень. 

Результати визначення індексу 
Скібінскі впродовж дослідження 
представлені на рис. 2. Серед-
ні значення індексу Скібінскі на 
початку дослідження вказують 
на те, що в обстежуваних ді-
вчат КГ та ЕГ, а також у хлоп-
ців КГ та ЕГ функцію дихаль-
ної та серцево-судинної систем 
можна оцінити на «задовільно», 
оскільки результати станови-
ли відповідно 19,00±0,46 ум.од, 

20,00±0,24 ум.од, 18,00±0,15 
ум.од, 18,00±0,31 ум.од.

Наприкінці дослідження се-
редні значення індексу Скібінскі 
мають позитивну тенденцію до 
зростання як в КГ, так і ЕГ шко-
лярів обох статевих груп. У ді-
вчат КГ величина даного індек-
су становила 21,00±0,08 ум.од, 
у хлопців КГ – 20,00±0,11 ум.од 
(р>0,05). В експерименталь-
ній групі результати станови-
ли відповідно 23,00±0,17 ум.од, 
21,00±0,42 ум.од (р>0,05). Резуль-
тати індексу Скібініскі і також 
оцінюються як «задовільні».

Оскільки у віці 12-13 років 
немає розподілу біохімічних по-
казників за статевими ознаками, 
ми подаємо отримані результати 
хлопців і дівчат разом [13]. 

Величини екскреції креати-
ніну із сечею у дітей 12-13 років 
у стані спокою представлені на 
рис. 3 А. У стані спокою величи-
на екскреції креатиніну на почат-
ку дослідження у КГ становила 
0,29±0,06 г/добу (41% норми), в 
ЕГ – 0,30±0,07 г/добу (43% нор-
ми). Спостерігаємо достовірну 
відмінність отриманого результа-
ту із віковою нормою для цього 
показника (р<0,05). Наприкінці 
дослідження результати станови-
ли відповідно для дітей КГ та ЕГ 
0,35±0,12 г/добу (50% норми) та 

0,39±0,11 г/добу (56% норми). І 
надалі спостерігаємо достовірну 
відмінність отриманого резуль-
тату із віковою нормою (р<0,05), 
проте приріст результату є біль-
ший у ЕГ порівняно з КГ (0,06 та 
0,09 г/добу відповідно).  

Величини екскреції креати-
ніну із сечею у дітей 12-13 років 
після уроку фізкультури пред-
ставлені на рис. 3.Б. 

Після уроку фізкультури вели-
чина екскреції креатиніну на по-
чатку дослідження у КГ станови-
ла 0,34±0,09 г/добу (49% норми), 
в ЕГ – 0,35±0,11 г/добу (50% нор-
ми) (р<0,05). Наприкінці дослід-
ження результати становили для 
дітей КГ 0,42±0,13 г/добу (60% 
норми), для дітей ЕГ та 0,51±0,15 
г/добу (73% норми). Приріст ре-
зультатів для КГ становить 0,08 
г/добу, для ЕГ – 0,16 г/добу. Спо-
стерігаємо позитивну тенденцію 
у результатах з переважанням ді-
тей ЕГ.  

Величина екскреції фосфо-
ру з сечею у дітей 12-13 років у 
стані спокою представлена на 
рис. 4.А. У стані спокою величи-
на екскреції фосфору на почат-
ку дослідження у КГ становила 
0,64±0,11 г/добу (58% норми), в 
ЕГ – 0,66±0,09 г/добу (60% нор-
ми). Спостерігаємо достовірну 
відмінність отриманого результа-
ту із віковою нормою для даного 
показника (р<0,05). Наприкінці 
дослідження результати стано-
вили відповідно для дітей КГ та 
ЕГ 0,69±0,07 г/добу (63% норми) 
та 0,76±0,10 г/добу (69% норми). 
І у цьому випадку спостерігаємо 
достовірну відмінність отримано-
го результату із віковою нормою 
(р<0,05), проте приріст результа-
ту є більший у ЕГ порівняно з КГ 
(0,05 та 0,1 г/добу відповідно).  

Величини екскреції фосфору 
із сечею у дітей 12-13 років після 
уроку фізкультури представлені 
на рис. 4.Б. Після уроку фізкуль-
тури величина екскреції фосфо-
ру на початку дослідження у КГ 
становила 0,72±0,02 г/добу (66% 
норми), в ЕГ – 0,74±0,08 г/добу 

Рис. 3. Величина екскреції креатиніну у дітей 12-13 років у 
стані спокою (А) та після уроку фізкультури (Б) (n=80)
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(67% норми) (р<0,05). Наприкін-
ці дослідження результати ста-
новили для дітей КГ 0,75±0,11 г/
добу (68% норми), для дітей ЕГ 
0,80±0,12 г/добу (73% норми). 
Приріст результатів для КГ ста-
новить 0,03 г/добу, для ЕГ – 0,06 
г/добу. Спостерігаємо позитивну 
тенденцію в результатах з пере-
важанням дітей ЕГ.  

Отже, використання добірки 
рухливих ігор вказує на позитив-
ні зміни в екскреції креатиніну та 
фосфору у дітей 12-13 років.  

Висновки дослідження, пер-
спективи подальших розвідок 
обраному напрямі. 

1. Дослідження і аналіз науко-
во-методичної літератури показа-
ли, що вивчення функціональних 
можливостей організму школярів 
є важливою науковою пробле-
мою, яка не повністю висвітлена 
у працях науковців. 

2. Результати комплексної 
оцінки функцій дихальної та сер-
цево-судинної систем за індексом 
Скібінскі вказують на те, що в об-
стежуваних дітей вона задовільна. 
Виявлено достовірну відмінність 
величини ЖЄЛ в обстежуваних 
дітей порівняно з віковою нор-
мою (р<0,05). Величина екскреції 
креатиніну та фосфору як у стані 
спокою, так і після уроку фізкуль-
тури не досягає вікової норми 

(р<0,05). Це, ймовірно, пов’язано 
із недостатньою м’язовою масою 
тіла, а також із недостатньою тре-
нованістю організму. 

3. Використання рухливих 
ігор дало змогу виявити достовір-
не покращення величини життє-
вої ємності легень в ЕГ: у дівчат 
на 170,11 мл (р<0,05), у хлопців – 
на 204,77 мл (р<0,05), яка досягає 
вікової норми, що вказує на збіль-
шення резервних можливостей 
дихальної системи. 

Виявлено позитивну тенден-
цію у величині екскреції креа-
тиніну та фосфору, – як у стані 
спокою, так і після уроку фізкуль-
тури. Достовірні зміни зафіксова-
ні за рівнем екскреції креатиніну 
після уроку фізкультури в ЕГ, 
величина якого досягає вікової 
норми (р>0,05). Це вказує на мож-
ливе збільшення м’язової маси та 
кращу тренованість організму ді-
тей експериментальної групи. 

Перспективи подальших до-
сліджень полягають у вивченні по-
казників фізичної підготовленості 
дітей середнього шкільного віку та 
особливостей їх харчування. 
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