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решения этих задач, зависит от основной цели занятий и контингента 
занимающихся. 
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ОСНОВОПОЛАГАЮЩИЕ АСПЕКТЫ КОМПЛЕКСНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 
ЖЕНЩИН СРЕДНЕГО ВОЗРАСТА ПРИ ИЗБЫТОЧНОЙ МАССЕ ТЕЛА И 

ОЖИРЕНИИ I СТЕПЕНИ 
 

В.Ю. Давыдов, Д.Ю. Лейман 
Полесский государственный университет,  

г. Пинск, Республика Беларусь 
 
Аннотация. В данной статье представлены результаты биоимпедансного 

исследования состава тела женщин среднего возраста с проблемами ожирения и 
избыточной массы, эффективности применения комплекса мероприятий с 
элементами физической реабилитации, оздоровительной физической культуры, 
эрготерапии, направленного на улучшение функционального состояния 
обследуемых. 

Ключевые слова: ожирение, избыточная масса тела, комплексная 
реабилитация, женщины среднего возраста. 

Введение.В мире увеличилось число людей, страдающих ожирением и 
избыточной массой тела. Исследования, проведенные организацией по 
экономическому сотрудничеству и развитию в 30 развитых государствах мира [1] 
свидетельствуют о том, что проблема ожирения и избыточной массы тела 
становиться весьма серьезной и требует немедленного решения. По данным 
Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) до 60 лет доживают около 60% 
тучных людей, до 70 лет – лишь 30%, а еще 10 лет едва могут прожить 10%. В 
большинстве стран Евросоюза за последние 20 лет число людей, страдающих 
лишним весом, увеличилось на 50% [6].Среди лиц в возрасте от 50 до 59 лет, вес 
тела которых превышал норму на 15-24%, смертность была на 17% выше средней, 
а у лиц, превышавших вес тела на 24-34%, смертность увеличивалась на 41% 
[1,2]. 

В связи с этим, исследования, направленные на поиск оптимальных 
решений данной проблемы должны носить комплексный характер и особенно они 
становятся актуальны для женщин среднего возраста с избыточной массой тела и 
ожирением I степени. 
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Цель исследования заключалась в улучшение функционального состояния 
и уровня мотивации к выздоровлению женщин среднего возраста при избыточной 
массе тела и ожирении I степени, посредством комплекса мероприятий, 
включающего в себя элементы физической реабилитации, оздоровительной 
физической культуры и эрготерапии. 

Задачи исследования 
1. Оценить функциональное состояние и уровень мотивации к 

выздоровлению женщин среднего возраста при избыточной массе тела и 
ожирении I степени. 

2.Разработать программу комплексной реабилитации, для женщин среднего 
возраста при избыточной массе тела и ожирении I степени, основанную на 
использовании мероприятий оздоровительной физической культуры, физической 
реабилитации и эрготерапевтических мероприятий. 

3. Оценить эффективность воздействия разработанной программы 
комплексной реабилитации на функциональное состояние и уровень мотивации к 
выздоровлению женщин среднего возраста при избыточной массе тела и 
ожирении I степени. 

В работе были использованы следующие методы исследования: анализ 
научно-методической литературы, педагогический эксперимент, методы 
антропометрического исследования [4], метод оценки уровня мотивации к 
выздоровлению проводимого при помощи опросника «Восстановление локуса 
контроля» (ВЛК) (Rotter, 1966) [3] на аппаратном комплексе «Нейрософт-
Психотест», метод математической статистики и медико-биологические методы 
исследования (исследование состава тела биоимпедансным методом на 
аппаратном комплексе «АВС-01 «МЕДАСС», анализатор оценки баланса водных 
секторов организма с программным обеспечением»)[5]. В протоколе 
биоимпедансного исследования состава тела были отражены оценки следующих 
параметров: 

• основной обмен (ОО); 
• удельный обмен (УО) 
• индекс массы тела (ИМТ); 
• индекс талия-бедра (ИТБ); 
• жировая масса тела (ЖМТ); 
• безжировая (тощая) масса (БМТ); 
• общая вода организма (ОВО). 
Опытно-экспериментальная работа осуществлялась с сентября 2013 г. по 

сентябрь 2015 г. на базе Центра физической культуры и спорта УО «Полесский 
государственный университет», с привлечением женщин в возрасте от 38 до 56 
лет. Средний возраст испытуемых в контрольной группе (КГ) составлял 44±1,1 
года, в экспериментальной группе (ЭГ) – 45±1,1 лет.  

Контрольная группа занимались по комплексу мероприятий общей 
физической подготовки (группа «Здоровье»), который предусматривал 
танцевальную аэробику, физические упражнения и т. д., с преимущественным 
акцентом на коррекцию фигуры.  
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В занятия ЭГ был внедрен разработанный нами комплекс мероприятий, в 
который входили: степ-аэробика, лечебная физическая культура, механотерапия 
(занятия на тренажерах), хатха-йога, музыкотерапия, занятия по способностям 
(гарденотерапия), занятия прикладного характера (декупаж) и развлекательно-
познавательные мероприятия (кинотерапия). Организованные занятия 
проводились три раза в неделю. Комплексы мероприятий по степ-аэробике, ЛФК, 
механотерапии и гарденотерапии, способствовали снижению массы тела и 
улучшению функциональных возможностей организма. А занятия, проводимые 
по декупажу, музыкотерапии и кинотерапии непосредственно были направлены 
на повышение уровня мотивации женщин к выздоровлению. 

Результаты исследования и их обсуждение. Для определения влияния 
комплекса мероприятий, включающего в себя элементы физической 
реабилитации, оздоровительной физической культуры и эрготерапии, на 
функциональное состояние организма женщин среднего возраста, как в 
экспериментальной, так и в контрольной группах, была проведена оценка состава 
тела биоимпедансным методом, до и после исследования. Также в исследовании 
оценивался уровень мотивации к выздоровлению при помощи опросника 
«Восстановление локуса контроля».  

У женщин контрольной и экспериментальной групп, принимавших участие 
в педагогическом эксперименте, присутствовала избыточная масса тела и 
ожирение I степени. Анализ среднего показателя ИМТ женщин свидетельствовал 
о наличии избыточной массы тела, при этом в экспериментальной группе данный 
показатель зарегистрирован как29,27±4,42 кг/м2, в контрольной группе он 
равнялся 28,2±4,23 кг/м2(по классификации ВОЗ,ИМТ больше 24,9кг/м2 – 
предожирение). 

Средние показатели индекса талия-бёдра у обследуемых женщин 
превышали норму (по ВОЗ нормой являются показатели 0,60-0,85 см), в ЭГ 
данный индекс составлял 0,87±00,4 см, в КГ – 0,86±0,005 см. 

Средний показатель жировой массы тела у женщин превышал норму, в ЭГ 
он составлял 31,3±7,84 кг, в КГ – 30,7±7,69 кг (по ВОЗ, нормой являются 
показатели, варьирующиеся от 25 до 30 кг.). 

Средний показатель тощей массы тела у обследуемых женщин обоих групп 
превышали норму, в частности в ЭГ он составлял 55,8±3,9 кг, а в КГ – 54,7±4,15 
кг (нормой являются показатели 34,6 – 54,6 кг). 

Уровень средних показателей общей воды организма у женщин до 
педагогического исследования КГ и ЭГ находился в норме (по данным ВОЗ, 
норма – 25,4 – 40,0 кг), при этом в КГ он составлял 35,2±3,06 кг., а в ЭГ – 
35,0±2,97 кг. 

Таким образом, вэкспериментальной группе 40% женщин имели 
избыточную массу тела, у 60% женщин определенаI степень ожирения. В 
контрольной группе 50% женщин имели избыточную массу тела, у остальных 
50% женщин обнаруженаI степень ожирения. Уровень мотивации к 
выздоровлению у женщин по данным опросника ВЛК ЭГ в среднем составлял 
15,8±4,98 балла, при этом установлено, что на начало педагогического 
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эксперимента 50% женщин имели низкий уровень мотивации, а остальные 50% – 
средний уровень мотивации к выздоровлению. Показатель уровня ВЛК КГ в 
среднем составлял 16,4±4,25 балла, при этом 30% женщин КГ имели низкий 
уровень мотивации, 70% женщин – средний уровень мотивации к выздоровлению. 

Для определения влияния экспериментального комплекса на 
функциональное состояние и уровень проявления мотивации к выздоровлению 
женщин в конце исследования, в экспериментальной и в контрольной группах 
было проведено повторное тестирование (таблица 1). 
 
Таблица 1. Показатели биоимпедансного исследования состава тела и уровня 
мотивации женщин среднего возраста 
 

Показатели 

Средние значения биоимпедансного анализа состава тела 
и уровня мотивации 

в начале эксперимента в конце эксперимента 

ЭГ 
(х±m) 

КГ 
(х±m) 

Достовер
ность 

 различий

ЭГ 
(х±m) 

КГ 
(х±m) 

Достовер-
ность 
различий 

Масса тела (кг) 76,6±10,31 74,9±10,0 р>0,05 71,3±9,11 74,9±8,95 р<0,05 

Окружность 
талии (см) 

90,1±8,41 89,2±9,3 р>0,05 85,4±7,95 89,4±8,3 р>0,05 

Окружность 
бёдер (см) 

108,9±7,71 103,6±11,2 р>0,05 99,5±8,74 107,1±7,03 р>0,05 

Индекс массы тела 
(кг/м2) 

29,3±4,42 28,2±4,23 р>0,05 25,9±3,4 27,5±2,78 р<0,05 

Основной обмен 
(ккал) 

1467,5±58,05 1466±55,31 р>0,05 1580±46,7 1467±58,05 р<0,05 

Удельный обмен 
(ккал) 

830±31,6 831±32,7 р>0,05 828,7±31,6 830±31,6 р<0,05 

Жировая масса тела 
(кг) 

31,3±7,84 30,7±7,69 р>0,05 25,8±7,04 26,8±6,23 р<0,05 

Безжировая (тощая) 
масса тела (кг) 

55,8±3,9 54,7±4,15 р>0,05 52,4±3,16 47,9±3,95 р<0,05 

Общая вода  
организма (кг) 

35,0±2,97 35,2±3,06 р>0,05 33,2±3,4 39±2,53 р<0,05 

Уровень мотивации 
к выздоровлению 

15,8±4,98 16,4±4,25 р>0,05 27,1±2,05 23,9±3,3 р<0,05 

 
У женщин, принимавших участие в эксперименте, при повторном 

тестировании практически по всем исследуемым показателям наблюдалась 
положительная динамика результатов, как в контрольной,так и в 
экспериментальной группах.  

Средний показатель ИМТ женщин экспериментальной группы составил 
25,9±3,4 кг/м2, при чистом приросте 3,9 кг/м2. В контрольной группе чистый 
прирост данного индекса равнялся 0,7 кг/м2, средний показатель ИМТ составил 
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27,5±2,78 кг/м2. При этом выявлена достоверность различий (р<0,05) между 
показателя ИМТ женщин экспериментальной и контрольной групп. 

Сравнительный анализ показателей ИТБ не выявил достоверных 
различий(р˃0,05)между женщинами ЭК и КГ. Средний показатель индекса талия-
бёдра в КГ составил 0,83±0,03 см., в ЭГ – 0,82±0,05 см, что соответствовало 
норме. 

Сравнительный анализ показателей ЖМТ достоверно выше (р<0,05) у 
женщин ЭГ, средний показатель у них составил 25,8±7,04 кг, у женщин КГ 
данный показатель составил 26,79±6,23 кг. 

Сравнительный анализ показателей ТМТ достоверно выше (р<0,05) у 
женщин ЭГ, средний показатель у них составил52,4±3,16 кг и стал 
соответствовать норме, в КГ данный показатель в среднем составил 47,9±3,95 кг и 
стал соответствовать норме. 

Показатели ОВО достоверно улучшились (р<0,05) у женщин ЭГ, средний 
показатель у них стал соответствовать норме и составил 33,19±3,4 кг, в КГ 
средний показатель ОВО составил 39±2,53 кг. 

У женщин ЭГ произошли достоверные улучшения уровня мотивации к 
выздоровлению (р<0,05), их средний балл стал составлять 27,1±2,05 балла, в КГ 
уровень мотивации к выздоровлению зафиксирован как 23,9±3,3 балла. 

Выводы. Эффективность воздействия комплексной реабилитации на 
функциональное состояние и уровень мотивации к выздоровлению женщин 
среднего возраста с ожирением I степени и избыточной массой тела подтвердили 
преимущества, разработанного нами комплекса мероприятий,включающего 
элементы физической реабилитации, оздоровительной физической культуры и 
эрготерапии. За период эксперимента у женщин ЭГдостоверно (р<0,05) 
уменьшились показатели массы тела, ИТБ, ИМТ, ОО, УО, ЖМТ, БМТ, ОВО и 
достоверно (р<0,05)увеличилсяуровень мотивации к выздоровлению, исключение 
составили показатели окружности талии и окружности бёдер, где различия 
недостоверны (p>0,05).По итогам исследования в экспериментальной группе 60% 
женщин стали иметьнормальную массу тела, 40% женщин – избыточную массу 
тела, уровень мотивации к выздоровлению поднялся до «высокого».Из числа 
женщин, занимающихся в контрольной группе по итогам исследования 40% стали 
иметь нормальную массу тела, 30% женщин – избыточную массу тела, и 30% 
женщин сталииметьI степень ожирения, уровень мотивации к выздоровлению 
стал выше среднего. 
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ПРОФИЛАКТИКА ТРАВМАТИЗМА ЗАНЯТИЙ ПО КЕКУСИНКАЙ-

КАРАТЭ 
 

С.С. Звонов 
Астраханский государственный университет 

 
Одной из важных задач тренера при проведении занятий по Кекусинкай-

каратэ является борьба с травматизмом. В связи с этим ему надо знать главные 
причины возникновения различных повреждений опорно-двигательного 
аппарата, травм внутренних органов и головного мозга, острых 
перенапряжений и перетренированности, которые также могут вести к травмам. 
Тренер обязан принимать активное участие в их устранении, немедленно 
прибегая, в случае необходимости, к помощи медицинских работников, чтобы 
исключить тяжелые осложнения и развитие хронических процессов. 

Основными причинами возникновения травм при занятиях любым видом 
спорта и, в частности, каратэ Кекусинкай являются: 

1) недочеты и ошибки в методике проведения занятий; 
2) недочеты в организации тренировок и соревнований; 
3) недостатки в материально-техническом обеспечении занятий; 
4) неблагоприятные санитарные условия при проведении тренировок и 

соревнований; 
5) нарушение требований врачебного контроля; 
6) недисциплинированность спортсменов. 
Травмы первой группы обусловлены несоблюдением основных 

принципов тренировки, а именно: регулярности занятий, постепенности 
увеличения физических нагрузок, последовательности в овладении 
двигательными навыками и индивидуализации тренировок. Форсированная 
тренировка, недооценка разминки, применение в конце занятий очень трудных, 
технически сложных упражнений, отсутствие страховки неправильное ее 
применение являются причиной возникновения травм. Особенно 
неблагоприятным является систематическое применение в тренировках 
интенсивных нагрузок максимальной мощности. Недостаточная техническая 
подготовка может также быть одной из причин травматизма, особенно в 
поединках. 

Травмы второй группы занимают от 5 до 10% всех случаев спортивных 
травм. Нарушение инструкций и положений при проведении занятий и 
соревнований, а также правил безопасности являются причиной возникновения 
этих травм. Они могут быть связаны с проведением занятий в отсутствии 


