
СУЧАСНІ ПИТАННЯ ФІЗИЧНОЇ РЕАБІЛІТАЦІЇ, РЕКРЕАЦІЇ ТА ФІЗИЧНОГО ВИХОВАННЯ РІЗНИХ ГРУП НАСЕЛЕННЯ 

 

~ 39 ~ 

 

 

Особливості кінезотерапії у студентів спеціальних медичних груп при  

захворюваннях центральної нервової системи  

(неврози або невротичні порушення) 

Калмикова Ю.С., Калмиков С.А., Соболь І.О., Свєрчкова О.В 

Харківська державна академія фізичної культури 

м. Харків, Україна  

 

Вступ. Згідно з даними моніторингу захворюваності МОЗ України, за 

останні п’ять років спостерігається негативна тенденція серед підлітків у стані їх 

здоров’я. Наукові дослідження свідчать про неухильне зростання кількості сту-

дентів, які за станом здоров’я повністю звільнені від занять з фізичного вихован-

ня, число в групах з лікувальної фізкультури зросло в 4-5 разів, а в спеціальних 

медичних групах у 2 рази (Петрухнов, 2020) 

Найбільш гостра проблема, та яка потребує кардинального рішення висту-

пає, це проблема здоров'я, фізичної підготовки та фізичного розвитку студентів 

ВНЗ, віднесених за станом здоров'я до спеціальних медичних груп. Педагогами 

та лікарями відзначаються факти відставання та невідповідності показників фі-

зичного розвитку, фізичної підготовленості та функціональних можливостей 

значної частини студентів з нормативними показниками, характерними для ана-

лізованого віку. При цьому продовжує зберігатися стійка тенденція подальшого 

зниження цих показників у процесі навчання у ВУЗі, зростання кількості студен-

тів, віднесених до спеціальної медичної групи (Бисмак, & Пешкова, 2012). 

Неврози або невротичні порушення є одним із найчастіших та найбільш 

розповсюджених захворювань сучасності. Невротичні розлади зустрічаються як 

серед дорослих, так і серед дітей та підлітків. По даним ВООЗ приблизно 70% 

людей живе в умовах постійного стресу. Це пояснюється зростаючим темпом 

життя, який ставить до нервової системи людини більш підвищені потреби. 

Стрес допомагає людині сконцентруватись, мобілізувати сили у важкій ситуації 

(Калмикова & Калмиков, 2022). 

Дана проблема стосується різних напрямків: організації професійної діяль-

ності, занять фізичними вправами, організації дозвілля, харчування, спорту, ме-

дичного обслуговування (Калмикова, Данова, & Калмиков, 2021). Питання збе-

реження і зміцнення здоров'я має передбачати раціональне поєднання нових під-

ходів до фізичного виховання студентів спеціальних медичних груп і застосу-

вання нових відновлювальних технологій. Важливу роль у зміцненні та збере-

женні здоров'я студентів спеціальних медичних груп, що мають захворювання, 

відіграє кінезотерапія (Бисмак, 2010; Красуля,2011; Оршацька, & Калмикова, 

2020; Калмыкова, Янушпольская, Калмыков, & Безъязычная, 2020).  

Лікування і профілактика прикордонних психічних захворювань (неврозів) 

є однією з актуальних проблем сучасної медицини. 

Мета. Розглянути доступні джерела літератури про вплив кінезотерапії у 

студентів спеціальних медичних груп при неврозах. 

Матеріали та методи. У процесі дослідження використано методи аналізу 

та синтезу сучасних джерел інформації. 
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Результати та їх обговорення.  

Найпоширенішими захворюваннями центральної нервової системи (ЦНС) у 

студентів СМГ зафіксовано наступні: неврози та прикордонні неврозоподібні 

стани. Вони поєднують психогенні та нервово-психічні захворювання, зумовлені 

порушеннями в системі відносин особистості та ті, що стають очевидними різ-

ними сомато-вегетативними та психічними розладами (Бісмак, 2010) 

З позицій вчення Павлова І.П. неврози розглядаються як захворювання нер-

вової системи в результаті розладу вищої нервової діяльності. І.П. Павлов, який 

характеризував неврози як «хронічне відхилення вищої нервової діяльності від 

норми» внаслідок перенапруги нервових процесів та зміни їх рухливості, виділяв 

три форми: неврастенію, істерію та психастенію. Неврози частіше розвиваються 

в осіб із слабким типом нервової системи. Звичайно неврози можливі і у людей із 

сильним типом нервової діяльності, переважно у неврівноважених (холерики), у 

яких процеси збудження переважають процеси гальмування. Значно рідше нев-

рози спостерігаються в осіб із сильним і врівноваженим типом вищої нервової 

діяльності, та й то при дії неадекватних дратівливих. 

Студенти, у яких виявлено невроз, відрізняються підвищеною чутливістю 

до всіляких змін зовнішнього середовища, вони звичайно погано адаптуються до 

нових умов навчання та побуту, повільно сходяться з однолітками. Такі студенти 

часто хворіють на простудні захворювання, схильні до алергійних реакцій. Вони 

мляві, вразливі, боязкі, настрій у них легко змінюється, нерідко перебувають у 

стані пригніченості. Невропатична конституція у таких юнаків та дівчат створює 

підвищену готовність до виникнення сомато-вегетативних та рухових розладів 

(невротичні блювоти, тіки, порушення нормального самопочуття, сну, апетиту та 

інше), а також астено-невротичних явищ (дратівлива слабість, підвищена стом-

люваність, невротичні страхи тощо). Провокуючим моментом у виникненні цих 

розладів нерідко стає розумова перевтома, яка розвивається на фоні неправиль-

ного режиму (Бісмак, 2010). 

Вирішальне значення серед педагогічних впливів, за допомогою яких за-

безпечується можливість реадаптації студентів до умов навчання та праці, а зна-

чить створення передумови для лікування від захворювання, має кінезотерапія 

(Бісмак, 2010; Калмикова & Калмиков, 2022). Методика кінезотерапії диферен-

ціюється залежно від типу неврозу (табл. 1.) 

Висновки.  

1. Важливу роль у зміцненні та збереженні здоров'я студентів спеціальних меди-

чних груп, що мають захворювання, відіграє кінезотерапія, яка є потужним 

фактором оздоровчого впливу на організм студентів.  

2. Систематичні, методично правильно підібрані терапевтичні вправи при дифе-

ренційованому застосуванні підвищують у студентів, які страждають на нев-

роз, стійкість нервово-психічної сфери до різних впливів навколишнього се-

редовища, сприяють розвитку більш врівноваженої реакції поведінки. 
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Таблиця 1. 

Методика кінезотерапії при неврозах 
Астенічний невроз  

(неврастенія) 

Істеричний невроз Психастенія  

(невроз нав'язливих станів) 

завдання: тренування проце-

су активного гальмування, 

відновлення та впорядкуван-

ня збудливого процесу 

завдання: зниження емотив-

ної лабільності, підвищення 

активності свідомо-вольової 

діяльності, зняття позитив-

ної індукції з підкірки та 

створення в корі великих пі-

вкуль головного мозку ди-

ференційованого гальмуван-

ня 

 

завдання: є «розхитування» па-

тологічної інертності коркових 

процесів і пригнічення вогнищ 

патологічної інертності за ме-

ханізмом негативної індукції 

виділено використання ви-

кладачем на заняттях пере-

важно методу розповіді як 

основного, а показу вправ як 

допоміжного; необхідно по-

стійно та наполегливо акти-

візувати. Рекомендується 

використовувати добре зна-

йомі студентам емоційні 

вправи, не фіксуючи увагу 

на точності їх виконання. 

Виправляти помилки треба, 

демонструючи гарне вико-

нання вправ. Необхідно ши-

роко використовувати ігро-

вий метод проведення за-

нять. Одним з дуже важли-

вих елементів занять має бу-

ти не лише музичний супро-

від їх, а й використання му-

зики як лікувального факто-

ра, як засобу і седативного, і 

стимулюючого, збуджуючо-

го. При підборі музичних 

мелодій, темпу музичного 

супроводу занять рекомен-

дується музика заспокійлива, 

помірного та повільного те-

мпу, що поєднує і мажорне, і 

мінорне звучання. Слід ви-

бирати просту мелодійну 

музику, можна користувати-

ся гарними обробками на-

родних пісень 

найчастіше найбільшого 

ефекту досягають при вико-

ристанні методу показу фі-

зичних вправ, тоді як розпо-

відь про них займає друго-

рядне місце в навчаннях 

вправам. Темп занять, тон 

методиста та музичний су-

провід повинні бути спокій-

ними. Доцільно використо-

вувати цілі гімнастичні ком-

бінації, вправи на увагу, рів-

новагу, стрибки, метання, а 

також деякі ігри та естафети. 

При істеричних контракту-

рах та паралічах варто вико-

ристовувати вправи та ігри, 

що вимагають інтенсивної 

активної роботи м'язових 

груп, не залучених у контра-

ктури та паралічі, а також 

концентрації уваги. При іс-

теричному неврозі винятко-

во важливі групові заняття 

фізичними вправами, що 

сприяють придбанню та вдо-

сконалюванню порушених 

при цьому захворюванні на-

вичок спілкування студентів 

з однолітками. 

під час занять кінезотерапії не-

обхідно відволікти від нав'язли-

вих думок, зацікавити, створю-

ючи іншу домінанту (рухливі та 

спортивні ігри), рекомендують 

музичний супровід. Музика, як 

ритмічний подразник, стимулює 

фізіологічні процеси в усьому 

організмі, впливає на нервово-

психічну сферу людини, що по-

в'язано також з естетичним 

сприйняттям музики. Вона ви-

кликає бажання рухатися та по-

легшує виконання вправ 
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