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ПЕДАГОГІЧНИЙ ПІДХІД ЩОДО СУЧАСНОГО СТАНУ ПРОБЛЕМИ ОЗДОРОВЛЕННЯ СТУДЕНТІВ НЕФІЛОЛОГІЧНИХ СПЕЦІАЛЬНОСТЕЙ ВНЗ
Особливої гостроти проблема покращення здоров’я набула упродовж останніх 20 років – саме у цей період вчені зафіксували суттєве зниження показників, що характеризують фізичний стан українців [1, с. 20; 4, с. 57; 5, с. 78]. Так, за даними ВОЗ, більше 80% дітей та підлітків мають значні відхилення у стані здоров’я. Дуже гостро стоїть проблема необхідності укріплення здоров’я і серед студентської молоді. При цьому одним з перспективних шляхів її вирішення залишається раціональне використання існуючих та розробка і впровадження у навчальний процес нових оздоровчих технологій [3, с. 55; 5, с. 44; 8, с. 8]. Найбільші резерви при використанні таких технологій криються у ефективній організації позааудиторних занять з фізичного виховання зі студентами.
З іншого боку, проблема покращення стану здоров’я є найбільш гострою саме для студентів ще й по причині відсутності у більшості українських ВНЗ обов’язкових занять з фізичного виховання для освітньо-кваліфікаційних рівнів „Спеціаліст” та „Магістр” або з-за низької якості відповідних занять. Отже, за даними фахівців, проблема корекції фізичного здоров’я студентів, зокрема філологічних спеціальностей, залишається невирішеною [3, с. 77; 8, с. 14]. 
Наукові пошуки здійснювали в рамках комплексної програми науково-дослідної роботи ДЗ „Луганський національний університет імені Тараса Шевченка” (2011 – 2015 рр.), що виконується за проблемою „Теоретико-методичні основи навчання фізичній культурі та культурі здоров’я учнівської молоді” (суб’єкти освіти в нормі та з особливими потребами), номер держреєстрації 0110U000394.
Вищезазначене обумовило мету дослідження – охарактеризувати сучасний стан проблеми покращення здоров’я студентів нефілологічних спеціальностей ВНЗ України.

Встановили, що певні дослідники поняття „фізичне здоров’я” ототожнюють з поняттям „фізичний стан” і вказують на те, що для їх оцінки доцільно використовувати комплекс показників, які характеризують функціональну та фізичну підготовленість, а також фізичний розвиток [1, с. 41; 2, с. 44; 5, с. 87]. 
Серед численних визначень поняття „здоров’я”, запропонованих фахівцями, які працюють у цій галузі наукових знань, найпоширенішим є таке, що пояснює дану категорію, як стан збереження й розвитку у людини психічних і фізичних якостей, оптимальної працездатності та соціальної активності при максимальній тривалості життя [1, с. 77; 6, с. 44]. Отже, здоров’я людини характеризується можливостями організму адаптуватися до умов навколишнього середовища, зокрема до фізичних навантажень різного спрямування. З огляду на це здоров’я ототожнюється з поняттям „фізичний стан”, яке відображає рівень функціональної і фізичної підготовленості. З огляду на те, що функціональний стан організму, який обумовлює його стійкість до несприятливих факторів зовнішнього середовища протягом життя змінюється, здоров’я слід розглядати як динамічний процес. В.М. Сидоров [4, с. 74] виділяє три основні рівні функціонального стану організму, які визначають здоров’я:

1) біологічний – характеризується досконалістю саморегуляції організму і гармонійністю фізіологічних процесів, що визначає прояв адаптаційних можливостей;

2) соціальний – характеризується мірою соціальної активності, тривалого ставлення індивідуума до оточуючого світу;

3) особистісний, психологічний – характеризується не лише відсутністю хвороби, але й її запереченням в розумінні подолання (здоров’я не тільки стан організму, але й „стратегія всього життя”).

Твердження про тісний взаємозв’язок між рівнем біологічного здоров’я й адаптаційними можливостями організму знайшло висвітлення і в працях інших дослідників, які вивчають дану проблему [1, с. 43; 4, с. 54; 5, с. 77]. На думку Б.М. Ільїна [4, с. 54] здоров’я людини – це функціональний стан організму, який забезпечує тривалість життя, фізичну й розумову працездатність, добре самопочуття і функцію відтворення здорового потомства.

Своєрідним є визначення здоров’я, запропоноване В.П. Галанкіним [3, с. 43]: „Здоров’я – такий стан організму, що дає можливість зберігати здоров’я”. У даному випадку підкреслено роль свідомості людини. Науковець подає і більш просторове трактування здоров’я, як тривалої збереженої здатності до відновлення після хімічних, фізичних, інфекційних, психологічних або соціальних впливів. Слід звернути увагу і на визначення поняття „здоров’я”, запропоноване М.П. Гимадєєвим [2, с. 3]: здоров’я – це природний динамічний стан організму, який характеризується його самоврівноваженістю і врівноваженістю з навколишнім середовищем в духовному, фізичному, а також у соціальному плані й ефективно протистоїть хворобам.

У літературі [1, с. 23; 3, с. 54; 4, с. 107] зустрічаються і такі визначення, відповідно до яких здоров’я – це:

· стан організму, в якому структура органів і систем відповідає їх функціям органів людського тіла, а також здатність регуляторних систем підтримувати гомеостаз (постійність внутрішнього середовища);

· здатність організму зберігати відповідну віку стійкість в умовах різких кількісних і якісних параметрів триєдиного потоку сенсорної, вербальної та структурної інформації;
· стан організму, що визначає його адаптивні можливості й складає мотиваційну й інформаційну основу життєдіяльності організму;

· не тільки відсутність захворювання або функціональних відхилень організму, але й наявність високого рівня функціонування різних систем, а також гармонійність розвитку;

· такий стан організму, коли функції всіх систем урівноважені із зовнішнім середовищем і відсутні хворобливі зміни;

· існування, що допускає повноцінну участь в різних видах суспільної та іншої діяльності.

Наведені трактування поняття „здоров’я” свідчать про те, що вони, в першу чергу, відображають якість пристосування організму до умов зовнішнього середовища. Очевидно також, що стан здоров’я формується в результаті взаємодії екзогенних (природних і соціальних) та ендогенних (спадковість, конституція, стать, вік) чинників. Не випадково, що в основі більшості раніше запропонованих і сучасних визначень стану здоров’я і хвороби, лежать уявлення про адаптацію як про загальну універсальну властивість живих систем змінювати свої функціональні та структурні елементи відповідно до умов навколишнього середовища.
На особливу увагу заслуговує і факт об’єктивного існування різних типів адаптивної поведінки організму або різних типів фізіологічної адаптації, які зумовлюють якість пристосовницьких реакцій цілісного організму. У результаті теоретичного аналізу проблеми адаптації і значного обсягу експериментальних даних В.П. Казначеєвим [5, с. 45] були обґрунтовані й запропоновані два типи стратегії адаптивної поведінки на основі функціонально-тимчасового принципу. На думку дослідника до першого типу відносяться організми, яким властива здатність до високого рівня активізації фізіологічних реакцій з високим ступенем надійності у відповідь на значні, але короткочасні дії. Такий високий рівень фізіологічних реакцій може підтримуватися протягом відносно короткого відрізку часу. До тривалих навантажень, навіть якщо вони середньої величини, такі організми мало пристосовані.
До другого типу переважно відносяться особи, менш стійкі до короткочасних дій, але які добре переносять тривалу роботу. Цілком природно, що існують і проміжні типи. Можливо, що в процесі онтогенезу стратегія може дещо змінюватися, проте найбільше значення в їх формуванні належить генетичним чинникам. Імовірно, що в однієї і тієї ж людини на різних етапах життєдіяльності можуть реалізовуватися і різні стратегії адаптації. Отже, можна стверджувати, що з погляду загальної теорії адаптації стан здоров’я і хвороби повинні розглядатися в тісному взаємозв’язку. Дійсно, в тих випадках, коли здоровий організм потрапляє в неадекватні умови (незвичне навколишнє, виробниче середовище і тощо), він вимушений адаптуватися до них, тобто включати додаткові захисні механізми. У разі ліміту цих механізмів розвивається нова форма життєдіяльності, що розглядається як патологія або хвороба [5, с. 35; 9, с. 44; 10, с. 27].
Цікава точка зору щодо тлумачення поняття „здоров’я” 
Г.Л. Апанасенка [1, с. 63], який пропонує наступне визначення: „здоров’я – динамічний стан, який визначається резервами механізмів самоорганізації (стійкістю до впливу різних чинників і здатністю компенсувати патологічний процес), характеризується енергетичним, пластичним та інформаційним забезпеченням процесів самоорганізації, а також є основою прояву біологічних (виживання – збереження особи, репродукція – продовження роду) і соціальних функцій”. Застосовування подібного підходу надає можливість виділити здоров’я в окрему медико-соціальну категорію, яка може і повинна бути охарактеризована за прямими показниками. Дане визначення є оперованим, тому що має достатньо ідентифіковані критерії (механізми самоорганізації; енергетичні, пластичні та інформаційні резерви їх забезпечення; прояви здоров’я). Важливо також відмітити, що в даному визначенні відображені й соціальні аспекти індивідуального здоров’я (його прояви у вигляді реалізації соціальних функцій), без яких будь-яке визначення здоров’я буде неповним.

За даними вчених здоров’я може бути охарактеризовано і кількісно. Встановлено, що серед відомих методів кількісної оцінки рівня здоров’я найбільша діагностична цінність належить таким, які дозволяють визначити енергопотенціал біосистеми [2, с. 53; 4, с. 44; 6, с. 77]. В основу такої концепції про фізичне здоров’я покладено уявлення, що базується на другому законі термодинаміки, а саме – чим вищий енергопотенціал біосистеми, тим вона стійкіша. Його зниження викликає зростання ентропії і деградації системи. Енергопотенціал характеризується максимальними аеробними можливостями індивіда – максимальним споживанням кисню. Наукова література заповнена доказами того, що величина максимального споживання кисню визначає стійкість організму до багатьох факторів зовнішнього та внутрішнього середовища – від гіпоксії і крововитрат до проникаючої радіації. Г.Л. Апанасенком  розроблена проста система тестів, виконання якої доступно середньому медперсоналу, вона не потребує складного оснащення. Широка апробація даного методу дозволила описати феномен „безпечного” рівня здоров’я, як кількісно охарактеризований резерв здоров’я, що попереджає формування ендогенних факторів ризику розвитку захворювань або їх маніфестації. Логічно стверджувати, що „безпечний” рівень здоров’я – наукова основа первинної профілактики хронічних неінфекційних захворювань. Встановлено, що для студентів-чоловіків він становить 42 мл∙хв-1∙кг-1 за величиною максимального споживання кисню. Так, якщо організм виходить із „безпечної” зони здоров’я, проявляється феномен „саморозвитку” патологічного процесу без зміни сили фактору, що діє. Перехідний або „третій” стан характеризується рівнем здоров’я, що межує, з одного боку, з „безпечним” рівнем здоров’я, а з другого – початком маніфестації патологічного процесу. Розроблено механізми нарощування резервів здоров’я, які дозволяють повернути організм в „безпечну” зону здоров’я, об’єднані під поняттям „превентивна реабілітація”. Фахівці стверджують, що управління індивідуальним здоров’ям – це контрольований процес оздоровлення індивідуума з урахуванням описаних феноменів, який дозволяє встановити первинну профілактику хронічних неінфекційних захворювань на виключно наукову основу. Описаний Г.Л. Апанасенком феномен „безпечного” рівня здоров’я дає можливість виявити безпосередню причину розвитку епідемії хронічних неінфекційних захворювань у другій половині минулого століття. Ця причина – зниження на популяційному рівні максимальних аеробних можливостей людини, що виходять за межі „безпечного” рівня здоров’я. З огляду на вище викладене для кількісної оцінки фізичного здоров’я слід визначати та використовувати показники, які характеризують аеробну продуктивність організму, зокрема показник максимального споживання кисню. 
На основі аналізу матеріалів досліджень провідних вчених встановили основні причини низького рівня здоров’я студентів філологічних спеціальностей ВНЗ [1, с. 43; 8, с. 14; 10, с. 11]:
· гіподинамія;
· наявність захворювань;
· недостатній рівень пропаганди в засобах масової інформації та просвіти населення щодо усвідомлення цінності здоров’я;

· нераціональне харчування; 
· погана екологія навколишнього середовища;
· неефективні Програми з фізичного виховання у ВНЗ країни;
· фактори асоціальної поведінки у суспільстві, низький рівень життя;

· низька якість сфери послуг галузі масової фізичної культури, у тому числі для осіб з обмеженими фізичними можливостями;
· низький рівень мотивації до занять.
Виявили, що низький рівня здоров’я студентів характеризується порушенням діяльності регуляторних механізмів, зниженням функцій серцево-судинної і дихальної систем, опорно-рухового апарату, захворюваннями шлунково-кишкового тракту та ін.
Таким чином, з одного боку відомо, що головною причиною низького рівня здоров’я студентів-філологів є гіподинамія. А з іншого – те, що провідним фактором, який може забезпечити профілактику цієї вади та її усунення є раціональна організація та проведення занять аеробного характеру. Як відомо, до аеробної роботи слід відносити фізичні навантаження, що виконують тривалий час із невеликою швидкістю. При цьому в якості найбільш розповсюджених та універсальних аеробних навантажень можуть бути рекомендовані такі, як рівномірний біг, їзда на велосипеді, плавання та заняття різними видами спорту і рухової активності (фітнес, пілатес, аеробіка, ушу та ін.). За даними досліджень встановлено, що якісно побудовані заняття з використанням зазначених навантажень сприяють підвищенню ефективності діяльності серцево-судинної і дихальної систем, покращенню обмінних процесів та запобіганню психоемоційних стресів [1, с. 48; 3, с. 111; 7, с. 78]. При цьому найбільший оздоровчий ефект таких фізичних вправ здійснюється насамперед через їх вплив на серце. При цьому на особливу увагу заслуговують біохімічні зміни, які відбуваються в міокарді. Вони досить різноманітні і створюють передумови для збільшення потужності роботи серцевого м’яза, швидкого й ефективного відновлення енергетичних і пластичних ресурсів. Разом з тим підвищується активність певних ферментів.
Окремо слід зазначити, що за даними останніх досліджень американських та канадських вчених доведено позитивний вплив постійних занять фізичними вправами на інтелектуальні здібності людини [11, с. 77; 12, с. 148].
Висновки 

В процесі аналізу матеріалів літературних джерел та узагальнення практичного досвіду провідних фахівців було встановлено наступне.

1. Виявлено, що на сучасному етапі розвитку українського суспільства дуже гострою є проблема укріплення здоров’я студентів нефілологічних спеціальностей ВНЗ. При цьому одним з перспективних шляхів її вирішення залишається раціональне використання існуючих та розробка і впровадження у навчальний процес нових оздоровчих технологій.

2. На основі аналізу матеріалів досліджень провідних вчених встановили основні причини низького рівня здоров’я студентів нефілологічних спеціальностей ВНЗ: гіподинамія; наявність захворювань; недостатній рівень пропаганди в засобах масової інформації щодо усвідомлення цінності здоров’я; нераціональне харчування; погана екологія навколишнього середовища; неефективні Програми з фізичного виховання у ВНЗ країни; фактори асоціальної поведінки у суспільстві, низький рівень життя; низька якість сфери послуг галузі масової фізичної культури; низький рівень мотивації до занять. Виявили, що низький рівня здоров’я студентів характеризується порушенням діяльності регуляторних механізмів, зниженням функцій серцево-судинної і дихальної систем, опорно-рухового апарату, захворюваннями шлунково-кишкового тракту та ін.
3. Провідним фактором, який може забезпечити вирішення проблеми укріплення здоров’я студентів філологічних спеціальностей ВНЗ, є раціональна організація та проведення занять з використанням аеробних вправ, до яких слід відносити фізичні навантаження, що виконують тривалий час із невеликою швидкістю (рівномірний біг, їзда на велосипеді, плавання, фітнес, пілатес, аеробіка та ін.). Визначним є той факт, який свідчить про наявність  існування позитивного впливу постійних занять фізичними вправами на інтелектуальні здібності людини.
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Рудіна М.В.
Педагогічний підхід щодо сучасного стану проблеми оздоровлення студентів нефілологічних спеціальностей ВНЗ.
Анотація. В процесі аналізу матеріалів літературних джерел виявлено, що на сучасному етапі розвитку українського суспільства дуже гострою є проблема укріплення здоров’я студентів нефілологічних спеціальностей ВНЗ. Встановили основні причини низького рівня здоров’я студентів нефілологічних спеціальностей: гіподинамія; наявність захворювань; нераціональне харчування; погана екологія; неефективні Програми з фізичного виховання у ВНЗ країни; низький рівень життя; низька якість сфери послуг галузі масової фізичної культури; низький рівень мотивації до занять. Виявили, що низький рівня здоров’я студентів характеризується порушенням діяльності регуляторних механізмів, зниженням функцій серцево-судинної і дихальної систем, опорно-рухового апарату, захворюваннями шлунково-кишкового тракту та ін. Провідним фактором, який може забезпечити вирішення проблеми укріплення здоров’я студентів нефілологічних спеціальностей ВНЗ, є раціональна організація та проведення занять з використанням аеробних вправ, до  яких слід відносити фізичні навантаження, що виконують тривалий час із невеликою швидкістю (рівномірний біг, їзда на велосипеді, плавання, фітнес, пілатес, аеробіка та ін.). 
Ключові слова: захворювання, здоров'я, інтелект, студенти, технології.

Рудина М.В.
Педагогический подход к современному состоянию проблемы оздоровления студентов нефилологических специальностей ВУЗов.
Аннотация.
Ключевые слова: заболевания, здоровье, интеллект, студенты, технологии.

В процессе анализа материалов литературных источников выявлено, что на современном этапе развития современного общества остро поднята проблема укрепления здоровья студентов нефилологических специальностей ВУЗ. На основе анализа материалов исследований ведущих ученых установили основные причины низкого уровня здоровья студентов нефилологических специальностей ВУЗ: гиподинамия, наличие заболеваний, недостаточное уровень пропаганды в средствах массовой информации о ценности здоровья, нерациональное питание, плохая экология окружающей среды, неэффективные Программы по физическому воспитанию в ВУЗ страны, факторы асоциального поведения в обществе, низкий уровень жизни, низкое качество услуг в сфере массовой физической культуры, низкий уровень мотивации к занятиям. Выявили, что низкий уровень здоровья студентов характеризуется нарушением деятельности регуляторных механизмов, снижением функции сердечнососудистой и дыхательной систем, опорно-двигательного аппарата, заболеваниями желудочно-кишечного тракта и др. Основным фактором, который может обеспечить решение проблемы укрепления здоровья студентов нефилологических специальностей в ВУЗ, является рациональная организация и проведение занятий с использованием аэробных упражнений, к которым следует относить физические нагрузки, которые выполняют длительное время с невысокой скоростью (равномерный бег, езда на велосипеде, плавание, фитнес, пилатес, аэробика и др.). Определенным является факт, который свидетельствует о положительном влиянии постоянных занятий физическими упражнениями на интеллектуальные способности человека.
Rudina M.V.
Pedagogical approach to a problem of improvement of the students' health of non philological specialties of higher educational establishments.
Annotation. Key words: illnesses, health, intellect, students, technologies.
The problem of strengthening of students' health of non philological specialties of higher educational establishments is raised while the process of analyzing a scientific literature. The analysis of the materials showed the main reasons for low level of students' health of non philological specialties, these are hypodynamia, an existence of diseases, a low health value promotion level in mass media, an irrational food, bad environment, inefficient Programs of physical education in the country, factors of asocial behavior in society, a low standard of living, poor quality of services in the mass physical culture sphere, a low level of motivation to keep fit. It was revealed that a low level of students' health is characterized by violation of activity of regulatory mechanisms, the decrease of cardiovascular and respiratory systems, the musculoskeletal system, the diseases of a digestive tract, etc. The main factor which can provide a solution of the problem of strengthening of students' health of non philological specialties of higher educational establishments is the rational organization and doing aerobic exercises; it is necessary to refer long term physical activities with a low speed (jogging, cycling, swimming, fitness, pilates, aerobics, etc.) The regular physical exercises show a positive influence on mental abilities of the human.
Перспективи подальших досліджень у цьому напрямку можуть бути пов’язані з характеристикою сучасних ефективних методик оздоровлення студентської молоді. 
Перспективы дальнейших исследований в этом направлении могут быть связаны с характеристикой современных эффективных методик оздоровления студенческой молодежи
The perspective of further researches in this field can be connected with the characteristic of modern effective techniques of improvement of student's youth
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