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В статье представлены причины нарушения психофизиологического по­
тенциала и уровня здоровья, а также нерегулярных занятий спортом и физи­
ческой культурой студентов первых трех курсов. 
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Сохранение и укрепление здоровья студенче­
ской молодежи имеет большое медико-биологи­
ческое и социальное значение. Учащаяся молодежь, 
являясь специфической группой населения, активно 
реагирует на процессы, происходящие в обществе. 
В условиях снижения уровня жизни, кризиса нрав­
ственных ценностей, неуверенности в будущем от 
молодых людей требуется значительная мобилиза­
ция сил для адаптации к новым условиям прожива­
ния, обучения, формирования межличностных от­
ношений, к высоким умственным и физическим 
нагрузкам. Это возможно при оптимальном уровне 
здоровья, которое и имеет немаловажное значение 
для успешного обучения [2-5]. За период обучения 
в высшем учебном заведении студенты подверга­
ются воздействию целого ряда как специфических, 
так и неспецифических факторов, способных ока­
зать влияние на состояние здоровья [1]. 

В настоящее время за основной источник 
изучения здоровья студентов принимаются дан­
ные о заболеваемости, основанные на учете об­
ращаемости за медицинской помощью в лечебно-
профилактические учреждения. Однако использо­
вание этих данных имеет серьезные недостатки. 
Во-первых, при ориентации на данные обращае­
мости студентов за медицинской помощью исклю­
чается возможность персонального изучения здо­
ровья в пределах одного лечебного учреждения, 
так как в крупных городах амбулаторное обслужи­
вание больного может производиться в разных 
учреждениях: как по месту жительства, так и по 
месту учебы. Это создает значительные трудности 
при сборе медико-социальной информации. Во-
вторых, показатели обращаемости студентов за 
медицинской помощью зависят от ее доступности. 
Чем дальше от лечебных учреждений проживает 
данная группа населения, тем меньше обращае­
мость, а следовательно, и ниже уровень выявлен­
ной заболеваемости. Более того, от истинных по­
казателей в данном случае отличаются не только 
размеры, но и структура выявленной заболеваемо­

сти. Удаленность медицинских учреждений осо­
бенно снижает показатели обращаемости в случае 
заболеваний, не приводящих к временной нетру­
доспособности. При существующей системе учета 
заболеваемости ее низкие уровни свидетельствуют 
скорее о недостатках и неполноте информацион­
ного обеспечения, чем об истинных величинах 
заболеваемости. В-третьих, методика изучения 
общей заболеваемости страдает чрезмерной обоб­
щенностью и обезличенностью, так как построена 
на подсчете числа возникших заболеваний и не 
дает представления о числе болевших лиц. Ука­
занные обстоятельства не позволяют выявить мно­
гие существенные закономерности возникновения 
заболеваний и установить их патогенетическую 
связь с условиями окружающей среды [4]. 

Характеристика здоровья студенческой моло­
дежи, представленная в настоящей статье, включает 
оценку влияния на него совокупности социально-
экономических и бытовых факторов проживания при 
учете медико-биологических особенностей организ­
ма студентов. В исследовании приняли участие сту­
денты Южно-Уральского государственного универ­
ситета технических и гуманитарных специальностей 
проживающих в общежитии и в других условиях 
(дома с родителями, съемные квартиры и т.д.). Всего 
приняло участие в анкетировании 829 человек. 

В качестве основных причин заболеваний, пе­
ренесенных во время обучения в вузе, были назва­
ны следующие (табл. 1-3). 

Как видно из табл. 1-3, студенты 1-3-х кур­
сов, проживающие в общежитии, на первые места 
ставят причины: неблагоприятные экологические 
факторы, невнимательное отношение к здоровью, 
низкий материальный уровень. Также одной из 
немаловажных причин являются: большая учебная 
нагрузка, напряженность экзаменационной сессии 
и нерациональный режим дня. Студенты, прожи­
вающие в других условиях, отмечают те же при­
чины, только добавляется еще недостаточная дви­
гательная активность особенно 2 и 3 курс. 
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Причины заболеваний перенесенных при обучении в вузе 
Таблица 1 

Причины заболеваний перенесенных при обучении в вузе 
Таблица 2 

Одним из наиболее действенных средств со­
хранения и укрепления здоровья является физи­
ческая культура. Грамотные и систематические 
занятия физической культурой, помимо красивой 
фигуры и привлекательного внешнего вида, соз­
дают благоприятные условия для деятельности 
внутренних органов, приводят к развитию и со­

вершенствованию не только мышечной системы, 
но и всех других функциональных систем орга­
низма. Весьма благотворно мышечная работа от­
ражается на деятельности сердечно-сосудистой, 
дыхательной, пищеварительной и особенно нерв­
ной системы. При выполнении физических уп­
ражнений находит свое яркое выражение гармо-
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Интегративная физиология 

Причины заболеваний перенесенных при обучении в вузе 
Таблица 3 

ническое единство физической и психической 
деятельности человека. 

При сравнении двигательной активности 
студентов 1-3-х курсов, проживающих в обще­
житии и других условиях, нами отмечено, что 
утреннюю гимнастику делают 57,7 % опрошен­
ных подростков, проживающих в общежитии, 
19,8 % проживающих в других условиях. Спор­
том занимаются 72,6 % респондентов, прожи­
вающих в общежитии и 38,2 % - в других усло­
виях проживания. Причины нерегулярных и ред­
ких посещений занятий физической культурой 
представлены в табл. 4—6. 

Как видно из представленных данных табл. 4-6, 
более высокий процент редких и нерегулярных 
занятий спортом отмечен у студентов 1-го курса, 
проживающих в общежитии (юноши - 7,46 % и 
девушки - 12,68 %) - неудовлетворительное со­
стояние здоровья. На втором месте (5,97 и 8,45 %) -
мало свободного времени. У студентов прожи­
вающих в других условиях на первом месте 
(19,35 и 27,12 %) - недостаток материальных 
средств, втором месте (17,74 и 23,71 %) - мало 
свободного времени. На втором курсе студенты, 
проживающие в общежитии, выдвигают на пер­
вое место (13,04 и 15,71 %) - мало свободного 
времени, второе место (8,69 и 11,43) - лень и не­
организованность. Студенты этого же курса 
только проживающие в других условиях на пер­
вое место выдвигают следующие причины (18,05 

и 24,66 %) - мало свободного времени и (15,28 и 
21,92 %) - недостаток материальных средств. На 
третьем курсе студенты, проживающие в обще­
житии (13,70 и 17,33 %) - мало свободного вре­
мени и (10,96 и 8,00 %) — лень и неорганизован­
ность; студенты, проживающие в других услови­
ях (21,43 и 27,94 %) - мало свободного времени и 
(24,28 и 22,06 %) - лень и неорганизованность. 
Студенты всех трех курсов проживающие в дру­
гих условиях отмечают еще одну причину - от­
сутствие условий для занятий физической куль­
турой и спортом от 16 до 20 %. 

Итак, нами выявлено, что студенты, прожи­
вающие в домашних условиях, реже занимаются 
спортом, делают утреннюю гимнастику. Основ­
ными причинами недостаточных занятий разны­
ми видами физической культуры, по мнению сту­
дентов, являются, недостаток свободного време­
ни, лень и неорганизованность, а также нет 
условий. Применение оздоровительных и спор­
тивных технологий студентов проживающих в 
общежитии позволило улучшить психофизиоло­
гический потенциал: сердечно-сосудистая систе­
ма - 12,0 %; дыхательная система - 5,0 %; физи­
ческая подготовленность: быстрота - 2,3 %, сило­
вые способности - 20,6 %, выносливость - 18,8 %. 
У студентов проживающих в других условиях 
достоверных изменений указанных выше систем 
организма и двигательных способностей не на­
блюдалось. 
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Причины редких и нерегулярных занятий спортом (%) 
Таблица 4 

Причины редких и нерегулярных занятий спортом (%) 
Таблица 5 

Причины редких и нерегулярных занятий спортом (%) 
Таблица 6 
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