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Харківська державна академія фізичної культури 
 

Анотація. У статті розглянуто показники морфофункціонального розвитку дітей 11 років. У роботі 
наголошується, що, використовуючи заняття різними видами туризму, у дітей 11 років поліпшуються по-
казники маси тіла, окружності грудної клітки, життєвої ємності легенів, частоти серцевих скорочень та ар-
теріального тиску. Вплив занять на показник довжини тіла незначний, а зміни в основному відбуваються 
відповідно до розвитку організму дітей. 
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Постановка проблеми. Фізичний розвиток людини прийнято розуміти як процес зміни 
природних морфофункціональних властивостей його організму у процесі онтогенезу. 

Однією з важливих закономірностей розвитку дитячого організму є нерівномірність 
зростання морфологічних і функціональних показників, яка виражається в тому, що розвиток 
певних органів і систем, а також здібностей, відбувається в дітей у певний період онтогенезу. 
Передусім, розвиваються і вдосконалюються ті органи, функціонування яких життєво необ-
хідно організму [3]. 

Знання й облік особливостей фізичного розвитку і функціонального стану систем орга-
нізму, зокрема особливостей прояву фізичних здібностей дітей шляхом застосування вправ 
даної спрямованості дає можливість значно підвищити рівень її розвитку [1, 2, 7]. 

Зв’язок із важливими науковими чи практичними завданнями. Дослідження вико-
нано згідно з планом науково-дослідної роботи Харківської державної академії фізичної куль-
тури. 

Аналіз останніх досліджень і публікацій. Систематичні заняття різними видами фізи-
чної культури, спорту, зокрема і туризму, позитивно впливають на основні фізіологічні показ-
ники і на стан здоров’я в цілому [9]. Установлено поліпшення функціонального стану кардіо-
респіраторної системи, яке виявляється у збільшенні ударного об’єму крові, збільшенні потуж-
ності вдоху і видоху навіть під впливом одноразових багатоденних походів [5]. Кровопоста-
чання серця під впливом тренування поліпшується за рахунок того, що задіяною є уся систе-
ма кровоносних судин. У тренованих туристів ЧСС у спокої становить 50–60 уд./хв-1 замість 
70–80. Важливим показником, який характеризує стан дихальної системи є легенева вентиля-
ція. У нетренованих дорослих вона значно менша, ніж у тренованих туристів [9].  

Проведено дослідження щодо впливу елементів спортивно-оздоровчого туризму у фізи-
чному вихованні студентів і школярів на рівень їх фізичного стану. Одержано позитивний 
ефект. Так, у студентів поліпшилися показники маси тіла, артеріального тиску, показник ЧСС 
та показник відновлюваності пульсу [4, 6, 8].  

Природний вплив рухових якостей на фізичний розвиток є фізіологічно обумовленим і 
найважливішим чинником оптимального протікання фізіологічних функцій організму. Ось 
чому в тих, хто займається туризмом, спостерігалося більш виражене поліпшення багатьох 
фізіологічних показників, і передусім, показників кардіо-респіраторной системи. Так, у дітей, 
які займалися туризмом, траплялося більш виражене уповільнення пульсу порівняно зі шко-
лярами, які не займалися ні туризмом, ні спортом, хоча і менш виражені порівняно зі спорт-
сменами. Глибина дихання 16-річних дівчат збільшилася в порівнянні з їх показниками у 12-
річному віці на 69,8%, тоді як у тих, що займаються туризмом, вона збільшилася на 93,6%. У 
хлопців глибина дихання збільшилася відповідно на 57,4% і 98,0%. Максимальна вентиляція 
легень у дівчат збільшилася відповідно на 31,4% і 59,0%, у хлопців – відповідно на 39,1% і 
69,2% [5]. 



Оцінювання морфофункціональних показників дітей…  97 

Мета дослідження. Установити показники морфофункціонального розвитку дітей 11 
років які займаються різними видами туризму. 

Методи та організація дослідження. У дослідженні використовувалися такі методи: 
вимірювання морфологічних показників (довжина і маса тіла, окружність грудної клітки), по-
казники серцево-судинної (частота серцевих скорочень, артеріальний і діастолічний тиск) і 
дихальної (життєва ємність легень) систем; методи математичної статистики.  

У дослідженні брали участь вихованці гуртків із різних видів туризму 11 років Чугуїв-
ського районного центру туризму, краєзнавства та екскурсій учнівської молоді (n=96) та їх 
однолітки, які не займалися туризмом (n=60). 

Виклад основного матеріалу. При дослідженні морфофункціональних показників хлоп-
ців 11 років було виявлено, що у хлопців, які займаються різними видами туризму, показники 
значно ліпші ніж у їх однолітків, які не тренуються (р<0,05–0,001) (табл.1). 

 Таблиця 1 
Морфофункціональні показники хлопців 11 років різних груп  

 

Показники  
фізичного  
розвитку 

Не займаються 
туризмом 

11 mХ   
(n=30) 

Займаються  
пішохідним ту-

ризмом 
22 mХ   

(n=18) 

Займаються  
велосипедним 

туризмом 
33 mХ   

(n=16) 

Займаються  
водним  

туризмом 
44 mХ   

(n=15) 

Оцінка 
імовірності 

Показники фізичного розвитку 
Довжина 
тіла, см 141,8±1,12 141,9±1,27 142,7±1,78 141,3±1,34 р>0,05 

Маса тіла,  
кг 39,2±0,96 37,4±0,84 36,9±0,76 38,4±0,89 р>0,05 

Окружність  
грудної 

клітки, см 
71,7±0,95 67,9±0,90 70,7±0,53 68,9±0,76 

t1,2=2,90; 
р<0,01 

t1,4=2,30; 
р<0,05 

t2,3=2,68; 
р<0,05 

Показники дихальної системи 

ЖЄЛ, л 2013,3±54,61 2575,0±33,83 2753,6±39,67 2475,4±29,75 

t1,2=8,74; 
р<0,001 

t1,3=10,97; 
р<0,001 
t1,4=7,43; 
р<0,001 
t2,3=3,43; 
р<0,01 

t2,4=2,21; 
р<0,05 

t3,4=5,61; 
р<0,001 

Показники серцево-судинної системи 

ЧСС (у спокої), 
уд./хв-1 86,3±1,42 81,7±1,08 79,9±1,02 82,9±1,11 

t1,2=2,58; 
р<0,05 

t1,3=3,66; 
р<0,001 

САТ (у спокої), 
мм.рт.ст. 109,9±1,88 107,0±1,61 107,3±1,28 106,1±1,46 р>0,05 

ДАТ (у спокої), 
мм.рт.ст. 70,4±1,54 69,8±1,23 67,9±0,99 68,2±1,18 р>0,05 

 
За рік занять спортивним туризмом у хлопців не було виявлено статистично-достовірна 

(р>0,05) різницю в показниках довжини тіла та маси тіла як відносно тих, хто не займається 
туризмом, так і між групами з різних видів туризму.  
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Показники окружності грудної клітки у хлопців, що не займаються туризмом порівняно 
з тими, що займаються пішохідним туризмом, більші на 3,9 кг (t1,2=2,90; р<0,01), з тими, що 
займаються водним туризмом, більші на 2,8 см (t1,4=2,30; р<0,05). Різниця цього показника 
між туристами-велосипедистами та пішохідниками становлять 2,8 см (t2,3=2,68; р<0,05).  

Таблиця 2 
Морфофункціональні показники дівчат 11 років різних груп  

 

Показники  
фізичного  
розвитку 

Не займаються 
туризмом 

11 mХ   
(n=30) 

Займаються  
пішохідним ту-

ризмом 

22 mХ   
(n=17) 

Займаються  
велосипедним 

туризмом 

33 mХ   
(n=15) 

Займаються  
водним  

туризмом 

44 mХ   
(n=15) 

Оцінка 
імовірності 

Показники фізичного розвитку 
Довжина 
тіла, см 140,3±0,99 141,5±1,25 140,4±1,02 141,4±1,13 р>0,05 

Маса тіла, кг 43,3±1,29 37,3±1,14 35,6±0,71 39,2±1,16 

t1,2=3,49; 
р<0,01 

t1,3=5,23; 
р<0,001 
t1,4=2,36; 
р<0,05 

t3,4=2,65; 
р<0,05 

Окружність  
грудної 

клітки, см 
78,0±1,38 73,3±0,88 72,8±0,59 74,7±0,64 

t1,2=2,87; 
р<0,01 

t1,3=3,46; 
р<0,01 

t1,4=2,37; 
р<0,05 

Показники дихальної системи 

ЖЄЛ, л 1863,3±59,45 2325,0±30,51 2433,3±45,64 2185,7±28,70 

t1,2=6,91; 
р<0,001 
t1,3=7,61; 
р<0,001 
t1,4=4,88; 
р<0,001 
t2,4=3,33; 
р<0,01 

t3,4=4,59; 
р<0,001 

Показники серцево-судинної системи 
ЧСС (у спокої), 

уд./хв-1 87,3±1,44 84,5±1,05 83,3±1,55 85,7±1,22 р>0,05 

САТ (у спокої),  
мм рт.ст. 108,7±1,35 104,6±1,19 104,3±1,76 103,7±1,21 

t1,2=2,28; 
р<0,05 

t1,4=2,76; 
р<0,01 

ДАТ (у спокої), 
мм.рт.ст. 70,6±1,69 69,4±1,21 69,1±1,17 68,2±1,12 р>0,05 

 

Ми виявили, що в показнику життєвої ємності легенів спостерігалася суттєва різниця як 
у групах хлопців, що займалися різними видами туризму, що свідчить про позитивний вплив 
занять туризмом на стан дихальної системи. При порівнянні хлопців, що не займалися тури-
змом з тими, що займалися пішохідним туризмом, різниця становить 561,7 мл (t1,2=8,74; р< 
0,001), з тими, що займаються велосипедним туризмом 740,3 мл (t1,3=10,97; р<0,001), з тими, 
що займаються водним туризмом 462,1 мл (t1,4=7,43; р<0,001). У хлопців туристів-велосипе-
дистів показники ЖЄЛ вищі порівняно з туристами-пішохідниками на 178,6 мл (t2,3=3,43; р< 
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0,01), з туристами-водниками на 278,2 мл (t3,4=5,61; р<0,001). А у туристів-пішохідників у по-
рівнянні з туристами-водниками цей показник вище на 99,6 мл (t2,4=2,21; р<0,05). 

Порівнюючи показники ЧСС, ми виявили, що у хлопців, які не займаються туризмом, 
показники вищі, ніж у їх однолітків, що займаються пішохідним туризмом на 4,6 уд./хв-1 (t1,2= 
2,58; р<0,05), однолітків, що займаються велосипедним туризмом – на 6,4 уд./хв-1 (t1,3=3,66; 
р<0,001).  

Достовірних відмінностей у показниках систолічного та діастолічного артеріального ти-
ску у хлопців 11 років різних груп виявлено не було (p>0,05). 

У дівчат за рік занять спортивним туризмом, як і у хлопців, не було виявлено статисти-
чно-достовірну (р>0,05) різницю в показниках довжини тіла як відносно тих, хто не займаєть-
ся туризмом, так і між групами з різних видів туризму (див. табл. 2).  

У показниках маси тіла у дівчат було виявлено різницю з різною достовірністю (р<0,05 
– 0,001). Так, у групі дівчат, які не займаються туризмом, різниця у показнику маси тіла порі-
вняно з тими, хто займається велосипедним туризмом, становить 7,7 кг (t1,3=5,23; р<0,001), з 
тими, хто займається водним туризмом, – 3,6 кг (t1,4=2,36; р<0,05), з тими, хто займається пі-
шохідним туризмом, – 1,7 кг (t1,2=3,49; р<0,01). При порівнянні дівчат, що займаються вело-
сипедним і водним туризмом різниця відповідає 3,6 кг (t3,4=2,65; р<0,05).  

У дівчат спостерігається аналогічна тенденція в показниках окружності грудної клітки 
як і у хлопців. Так, показники ОГК у дівчат, що не займаються туризмом, вищі, ніж у їх одно-
літок, що займаються пішохідним туризмом, – на 4,7 см (t1,2=2,87; р<0,01), що займаються ве-
лосипедним туризмом на 2 см (t1,3=3,46; р<0,01), що займаються водним туризмом, – на 2,8 см 
(t1,4=2,37; р<0,05). 

У показнику життєвої ємності легенів між групами дівчат також була виявлено значна 
статистичну достовірність (р<0,01, р<0,001). У дівчат, що не займаються туризмом, показник 
ЖЄЛ нижчий на 461,7 мл (t1,2=6,91; р<0,001) порівняно з дівчатами, що займаються пішохід-
ним туризмом, порівняно з дівчатами, що займаються велосипедним туризмом нижчий, на 
570,0 мл (t1,3=7,61; р<0,001) та з дівчатами, що займаються водним туризмом, – на 322,4 мл 
(t1,4=4,88; р<0,001). У дівчат, що займаються водним туризмом порівняно з тими, що займа-
ються пішохідним туризмом показники нижчі на 139,3 мл (t2,4=3,33; р<0,01), порівняно з ти-
ми, що займаються велосипедним туризмом, – на 247,6 мл (t3,4=4,59; р<0,001). 

У дівчат у показниках ЧСС достовірну різницю не було виявлено (p>0,05), однак отри-
мано значно ліпший рівень ЧСС у дівчат, які займаються велосипедним туризмом. 

Показники систолічного артеріального тиску мали достовірні відмінності лише порі-
вняно з дівчатами, що не займаються туризмом з дівчатами, що займаються пішохідним тури-
змом (t1,2=2,28; р<0,05), та з дівчатами, що займаються водним туризмом (t1,4=2,76; р<0,01).  

Достовірних відмінностей у дівчат 11 років у показниках діастолічного артеріального 
тиску виявлено не було (p>0,05). 

Висновок. Аналіз даних свідчить, що в цілому заняття туризмом мають позитивний 
вплив на розвиток морфофункціональних показників дітей, проте різні види туризму мають 
неоднаковий вплив на них. Дослідження показало, що в дітей, які займалися туризмом, було 
відзначене значне поліпшення показників життєвої емності легенів, частоти серцевих скоро-
чень, а також дещо поліпшилися показники маси тіла, окружності грудної клітки та артеріа-
льного тиску.  

Перспективи подальших досліджень. У перспективі подальших досліджень плануєть-
ся продовження досліджень морфофункціональних показників дітей, які займаються різними 
видами туризму. 
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ОЦЕНКА МОРФОФУНКЦИОНАЛЬНЫХ ПОКАЗАТЕЛЕЙ ДЕТЕЙ 11 ЛЕТ, 
 ЗАНИМАЮЩИХСЯ РАЗНЫМИ ВИДАМИ ТУРИЗМА 
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Харьковская государственная академия физической культуры 
 

Аннотация. В статье рассмотренные показатели морфофункционального развития детей 11 лет. В работе 
отмечается, что, используя занятия разными видами туризма, у детей 11 лет улучшаются показатели массы тела, 
окружности грудной клетки, жизненной емкости легких, частоты сердечных сокращений и артериального давле-
ния. Влияние занятий на показатель длины тела незначительно, а изменения в основном происходят в соответст-
вии с развитием организма детей. 

 

Ключевые слова: виды туризма, влияние занятий, показатели морфофункционального развития. 
 
 
 

ASSESSMENT OF MORFOFUNCTIONAL INDICES OF CHILDREN AGED 11 
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Abstract. The indices of morfofunctional development of children aged 11 are considered in the article. It is 
marked that using different types of tourism improves the indices, namely indices of the body weight, the volume of the 
breast, the vital capacity of lungs, the heart rate and arterial tension wiht children aged 11. The influence of trainings on 
the indices of body length is insignificant and changes mainly take place in compliance with the development of childrens’ 
organism. 
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