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Boіarska T.V., Bobro O.V. 

RESTORATION OF PHYSIOLOGICAL ACTIVITY OF MAMMARY 

GLAND TISSUES BY MEANS OF PHYSICAL REHABILITATION 

The article is devoted to determining the specifics of the impact of physical 

rehabilitation methods on the restoration of the physiological activity of breast tissue. 

Diseases of the mammary gland are one of the most urgent problems of medicine. 

Hormonal fluctuations in the female body are considered to be the cause of its 

occurrence. Rehabilitation methods for the restoration of mammary tissue must be 

comprehensive. Massage techniques allow you to restore the nutrition of the mammary 

gland, and to obtain a stable positive result, you need to perform physical exercises. In 

the course of the study, exercises were determined that contribute to the functional 

recovery of mammary gland tissue. Exercises are selected individually, taking into 

account a woman's physical fitness and endurance, her state of health and her age. 

Key words: mastopathy, physical rehabilitation methods, physical exercises. 
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ЗМІНИ ФУНКЦІОНАЛЬНОГО СТАНУ РІВНОВАГИ ШКОЛЯРІВ12 

РОКІВ ІЗ ДЕПРИВАЦІЄЮ ЗОРУ  

 

Анотація. У школярів 12 років із депривацією зору відмічається стійкі 

порушення функціонального стану рівноваги, для покращення якої 

застосовують програми адаптивного фізичного виховання. Представлена 

програма концептуально є сукупністю поглядів, об’єднаних фундаментальним 

задумом, провідною ідеєю і метою. Особливістю представленої програми є 

розробка комплексів коригуючих фізичних вправ, методик кінезіотейпування 

м’язів тулуба, рухливих та спортивних ігор відповідно до спеціальної медичної 
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групи. За отриманими результатами дослідження стану рівноваги відповідно 

до тесту «Фламінго» на початку та наприкінці експерименту можна 

припустити, що представлена програма вплинула на поліпшення рівноваги 

учасників експерименту, що є вкрай важливим для розвитку координації рухів. 

Ключові слова: школярі, адаптивне фізичне виховання, депривація зору, 

програма. 

 

Актуальність. Депривація зору школярів ускладнює їх просторове 

орієнтування, затримує формування рухових навичок та призводить до зниження 

рівня, як рухової так і пізнавальної активності [2]. У школярів із депривацією 

зору відмічається розлади утримання заданого вихідного положення тіла у 

просторі та при виконанні різних рухів, що засвідчують порушення 

функціонального стану рівноваги. Моторні порушення в школярів із 

депривацією зору, виникають унаслідок труднощів при зоровому наслідуванні 

та оволодінні просторовими уявленнями [3]. Важливим є той факт, що моторні 

порушення можуть мати індивідуальний характер та різний ступінь важкості, 

відповідно до ступеню прояву патології органів зору [4]. Для покращення 

функціонального стану рівноваги школярів із депривацією зору та для корекції 

прояву моторних порушень даного контингенту застосовують програми 

адаптивного фізичного виховання в умовах спеціалізованих або загальних 

закладів освіти [1]. 

Мета дослідження – дослідити зміни у функціональному стані рівноваги 

школярів 12 років із депривацією зору під впливом пограми адаптивного 

фізичного виховання. 

Завдання: 1. Аналіз даних спеціальної науково-методичної літератури з 

представленої теми дослідження. 

2. Проаналізувати зміни у функціональному стані рівноваги школярів 12 

років із депривацією зору. 
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3. Визначення ефективності запропонованої програми адаптивного 

фізичного виховання школярів 12 років із депривацією зору на стан їхньої 

функціональної рівноваги. 

Методи дослідження. В дослідженні були застосовані наступні методи: 

теоретичний аналіз даних наукової літератури з обраної теми дослідження, 

педагогічні (експеримент, тестування) та математична обробка даних. 

Тестування функціонального стану рівноваги підлітків 12 років з депривацією 

зору виконували за допомогою тесту «Фламінго» [5].  

Результати та їх обговорення. Представлена програма адаптивного 

фізичного виховання для школярів із депривацією зору концептуально є 

сукупністю поглядів, об’єднаних фундаментальним задумом, провідною ідеєю і 

метою. Розробку представленої програми адаптивного фізичного виховання для 

школярів із депривацією зору реалізовано з урахуванням певних передумов: 

соціальнопедагогічних, особистісних та біологічних. Програма передбачала 

дотримання низки організаційних, соціальних та педагогічних умов. До 

організаційно-педагогічних умов віднесено: – створення умов залучення 

школярів до регулярних занять фізичними вправами; формування у школярів 

позитивного ставлення до занять фізичною культурою; урахування об’єктивних 

можливостей НРЦ «Зоресвіт» для забезпечення занять з адаптивного фізичного 

виховання. Наукове дослідження тривало 6 місяців, в якому прийняли участь 13 

школярів із порушенням зору, віком 12 років. 

До соціально-педагогічних було включено: формування і розвиток у 

школярів стійкої мотивації (потреби) до занять адаптивним фізичним 

вихованням; використання багатоваріантних засобів і методів фізичного 

виховання в процесі занять адаптивним фізичним вихованням; забезпечення 

дослідження функціонального стану рівноваги з використанням тесту 

«Фламінго».  

Організаційний компонент представленої програми передбачає оцінку 

доцільності застосування розроблених комплексів фізичних вправ з урахуванням 
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спеціальної медичної групи та умов її впровадження. Діагностичний компонент 

представленої програми передбачав дослідження функціонального стану 

рівноваги з використанням тесту «Фламінго». Методичний компонент програми 

передбачає планування корекційних заходів, розробку програми занять з 

адаптивного фізичного виховання. Результативний передбачає дослідження 

функціонального стану рівноваги тестом «Фламінго» до експерименту та після.  

Структуру програми також склали три етапи практичної реалізації, кожен 

з яких вирішував відповідні завдання: підготовчий – диференціація школярів 

відповідно до спеціальної медичної групи, тестування функціонального стану 

рівноваги; інформування батьків та школярів про результати проведеного 

дослідження; адаптація їх організму до фізичних навантажень; підбір та розробка 

комплексів коригуючих фізичних вправ, методик кінезіотейпування м’язів 

тулуба, рухливих та спортивних ігор; корекційний – корекція прояву 

координаційних порушень. Організаційно-методичні вказівки при виконанні 

представлених в програмі комплексів фізичних вправ включали окреме 

дозування обсягу та інтенсивності навантаження для школярів із депривацією 

зору з урахуванням спеціальної медичної групи [6]. 

До спеціальної медичної групи А відносять школярів, які не потребують 

обмежень у руховому режимі та займаються відповідно програми з фізичного 

виховання для дітей із порушенням зору. Представники групи А мають 

належний стан здоров’я, що відповідає віковим нормативам рівня фізичного 

розвитку, функціонального стану серцево-судинної, дихальної систем та опорно-

рухового апарату, фізичної та психологічної підготовленостей. Школярі групи А 

можуть мати наступні ураження органа зору: спадкову тапето-ретинальну 

дистрофія; спадкову атрофію зорового нерву; замутнення рогівки; атрофію та 

субатрофію очного яблука; не прогресуючий кератоконус; гіперметропічний тип 

клінічної рефракції; наслідки запальних захворювань сітківки [1]. 

До групи Б відносять школярів, що потребують певного констатованого 

обмеження фізичного навантаження на заняттях фізичною культурою. 
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Представники даної групи також займаються згідно програми з фізичного 

виховання для слабозорих дітей. До даної групи відносять школярів, які мають 

наступні ураження органа зору: компенсовану глаукому; ускладнену міопію 

високого ступеня; атрофію зорового нерву; макулодистрофію (без схильності до 

геморагій та відшарувань сітківки); діабетичну, гіпертонічну ангіопатію; 

уроджену ускладнену катаракту; афакію [1]. 

Вивчення змін у функціональному стані рівноваги школярів 12 років 

передбачало аналіз розподілів рівнів прояву результатів тесту до початку та після 

завершення експерименту (рис. 1). 

 

 

 

Рис. 1. Зміни у розподілі результатів тестування рівноваги у школярів 12 

років із депривацією зору за рівнями у відсотках (n=13) до та після експерименту, 

де представлені такі рівні:  

 

Як вказано в представлених даних, на початку експерименту всі школярі 

виявилися на низькому рівні в проходженні тесту «Фламінго». Після завершення 

експерименту виявилось, що серед дванадцятирічних учасників збільшилася 



Адаптаційні можливості дітей та молоді: збірник наукових праць ХV Міжнародної науково-практичної конференції 

 

76 

 

кількість тих, хто може утримувати рівновагу протягом хвилини, виконуючи 

лише 16 спроб і менше. Цей підсумок стосується 15,4% учасників цього віку, що 

складає 12,5% від загальної кількості хлопців та 20% від загальної кількості 

дівчат. За отриманими результатами можна заключити, що програма корекції 

моторних порушень вплинула на поліпшення рівноваги учасників експерименту, 

що є вкрай важливим для психофізичного розвитку, вдосконалення фізичних 

навичок та координації рухів школярів 12 років із депривацією зору. 

Для порівняльного аналізу та визначення статистичної достовірності 

виявлених змін, необхідно спочатку розрахувати середні значення, медіани, 

стандартні відхилення та інші статистичні показники, які допоможуть об'єктивно 

порівняти отримані дані (табл. 1).  

Таблиця 1 

Результати перевірки на нормальність розподілів даних тесту на 

рівновагу у школярів 12 років із депривацією зору до та після 

експерименту 

Група Час тестування 

Критерії узгодженості 

Колмогорова-Смирнова з 

виправленням Лілієфорса 
Шапіро-Уїлка 

D р W p 

Діти 12 років 

(n=13) 

до експерименту 0,392 р<0,05 0,628 р<0,05 

після експерименту 0,191 p>0,20 0,911 p>0,10 

Хлопці 12 років 

(n=8) 

до експерименту 0,391 р<0,05 0,641 р<0,05 

після експерименту 0,183 p>0,20 0,887 p>0,20 

Дівчата 12 

років (n=5) 

до експерименту 0,367 р<0,05 0,684 р<0,05 

після експерименту 0,186 p>0,20 0,943 p>0,20 

Школярі 

спеціальної 

групи А (n=7) 

до експерименту 0,435 р<0,05 0,6 р<0,05 

після експерименту 0,194 p>0,20 0,948 p>0,20 

Школярі 

спеціальної 

групи Б (n=6) 

до експерименту 0,319 р<0,10 0,683 р<0,05 

після експерименту 0,333 р<0,05 0,852 p>0,10 
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Після цього можна буде проаналізувати центральну тенденцію та 

визначити статистичну достовірність змін. Проте передусім важливо 

визначитися з тим, наскільки розподіл результатів відповідає нормальному 

закону. 

Дані таблиці показують, що розподіли показника рівноваги у загальній 

групі дітей 12 років, а також у групах з урахуванням їхньої статі та режиму 

фізичних навантажень до експерименту були неузгодженими з нормальним 

розподілом. А тому, не зважаючи на зростання рівня відповідності нормальному 

закону результатів після його закінчення, ми мали аналізувати центри розподілів 

за медіанами, а також застосовувати критерій знакових рангів Вілкоксона для 

оцінки достовірності виявлених змін (табл. 2).  

Таблиця 2 

Зміни показника функціонального стану рівноваги школярів 12 

років із депривацією зору протягом експерименту 

Час 

тестування 

Статистичні 

показники 

Діти 12 

років 

з урахуванням 

статі 

з урахуванням 

групи здоров’я 

хлопці дівчата 2 група 3 група 

n=13 n=8 n=5 n=7 n=6 

До 

експерименту 

 

28,4 28,4 28,4 28,3 28,5 

s 0,51 0,52 0,55 0,49 0,55 

Ме 28 28 28 28 29 

25% 28 28 28 28 28 

75% 29 29 29 29 29 

Після 

експерименту 

 
21,7 22,6 20,2 21,4 22 

s 3,5 3,25 3,7 3,55 3,74 

Ме 22 23 21 21 23 

25% 21 22 18 20 22 

75% 24 25 23 24 24 

Достовірність 

змін 

T 0 0 0 0 0 

p р<0,01 р≤0,01 р≤0,05 р<0,05 р≤0,05 

Примітка. Рівень достовірності відмінностей визначався за такими 

критичними значеннями:  Ткр(13; 0,01)=9;  Ткр(8; 0,01)=0; Ткр(7; 0,05)=2; 

Ткр(6; 0,05)=0; Ткр(5; 0,05)=0. 

 

х

х
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Аналізуючи отримані дані щодо змін у показнику функціонального стану 

рівноваги школярів 12 років із депривацією зору протягом експерименту, можна 

встановити, що покращення за медіанами відповідного показника становить 6 

спроб. Іншими словами, їхня здатність утримувати рівновагу стала значно 

розвиненішою, що підтверджується результатами статистичного аналізу на рівні 

значущості р<0,01. 

Учасники експерименту чоловічої статі після його завершення 

здійснювали на 6 спроб менше для утримання рівноваги протягом хвилини 

(р≤0,01), а дівчата - менше на 7 спроб, ніж до початку експерименту (р≤0,05). 

Також виявлено позитивні зміни у виконанні цього тесту дітьми спеціальної 

медичної групи А (на 7 помилок за хвилину менше, р<0,05) та дітьми спеціальної 

медичної групи Б (на 6 помилок менше, р≤0,05).  

Висновки 

Підбиваючи підсумки дослідження із школярами 12 років із депривацією 

зору, можна визначити, що програма корекції проявів моторних порушень є 

ефективною, так як загальний позитивний тренд у рівновазі свідчить про 

ефективність програми корекції проявів моторних порушень для розвитку цього 

аспекту у дітей 12 років з депривацією зору, і це підтверджується статистично 

достовірними змінами. 
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Bukhovets B. O. 

CHANGES IN THE FUNCTIONAL STATE OF BALANCE OF 12-YEAR-

OLD SCHOOLCHILDREN WITH VISUAL IMPAIRMENT 

Annotation. In 12-year-old schoolchildren with visual impairment, persistent 

disturbances of the functional state of balance are noted, to improve which adaptive 

physical education programs are used. The presented program is conceptually a set of 

views united by a fundamental idea, leading idea and goal. A feature of the presented 

program is the development of complexes of corrective physical exercises, techniques 

of kinesiotaping of body muscles, mobile and sports games in accordance with a 

special medical group. According to the obtained results of the study of the state of 

balance according to the "Flamingo" test at the beginning and at the end of the 

experiment, it can be assumed that the presented program influenced the improvement 

of the balance of the participants of the experiment, which is extremely important for 

the development of coordination of movements. 

Key words: schoolchildren, adaptive physical education, visual deprivation, 

program. 
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