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ВЛИЯНИЕ ДЫХАТЕЛЬНОЙ ГИМНАСТИКИ НА СОСТОЯНИЕ  
РЕСПИРАТОРНОЙ СИСТЕМЫ ДЕТЕЙ СТАРШЕГО  
ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА 
 
Состояние здоровья детского населения отражается на состоянии здоровья всего населения. 
Поэтому сохранение и укрепление здоровья подрастающего поколения является приоритетной 
задачей общества и государства. 
В статье рассматривается влияние комплекса дыхательной гимнастики у детей старшего до-
школьного возраста с целью укрепления дыхательной мускулатуры и проведения  профилактики 
острых респираторных заболеваний. Оценка функциональных показателей респираторной си-
стемы детей проводилась методом спирометрии. 
Полученные результаты продемонстрировали, что у обследованных детей за период формирую-
щего исследования наблюдалась положительная динамика в исследуемых показателях респира-
торной системы за счет улучшение показателей ЖЕЛ и ФЖЕЛ на 0,17 л и 0,08 л после курса ды-
хательной гимнастики соответственно. 
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INFLUENCE OF RESPIRATORY GYMNASTICS ON THE STATE  
OF THE RESPIRATORY SYSTEM STATE OF CHILDREN  
OF THE OLDER PRESCHOOL AGE 
 
The health status of the child population is reflected in the health status of the entire population. There-
fore, the preservation and strengthening of the health of the younger generation is a priority task for so-
ciety and the state. 
The article discusses the impact of a complex of respiratory gymnastics in children of senior preschool 
age in order to strengthen the respiratory muscles and prevent acute respiratory diseases. Assessment of 
the functional parameters of the respiratory system of children was carried out by spirometry. 
The results obtained showed that in the examined children during the period of the formative study, there 
was a positive trend in the studied parameters of the respiratory system due to the improvement in VC 
and FVC by 0.17 l and 0.08 l after a course of breathing exercises, respectively. 
 
Keywords: breathing exercises, respiratory system, preschoolers, health. 

 
Введение. Здоровье детей и подростков в 

любом обществе и при любых социально-
экономических и политических ситуациях 
остается важной и актуальной проблемой, 
так как оно определяет будущее страны и 
отражается на состоянии здоровья всего 
населения [6, 14].  

На данном этапе развития общества 
наблюдается рост уровня заболеваемости 

детского населения патологией органов ды-
хания [4, 6], при этом болезни респираторной 
системы занимают лидирующую позицию в 
структуре первичной заболеваемости [3]. Это 
связано, как принято считать, с незрелостью 
иммунной системы ребенка, формированием 
лимфоэпителиального глоточного кольца, 
играющего одну из основных защитных ро-
лей в обеспечении защитных функций на пу-
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ти проникновения вирусов и бактерий в ды-
хательные пути ребенка [7, 8].  

Строение и функциональные особенности 
верхних дыхательных путей у детей весьма 
отличаются от взрослых и эта особенность 
являются решающими при возникновении 
заболеваний бронхолёгочной системы. Все 
дыхательные пути у детей имеют значитель-
но меньшие размеры и более узкий просвет, 
чем у взрослых. Слизистая оболочка, высти-
лающая дыхательные пути, обильно снабже-
на кровеносными и лимфатическими сосуда-
ми, более тонкая, нежная и легко поврежда-
ется. Железы внутренней секреции еще недо-
статочно развиты, продукция IgА и сурфак-
танта незначительна. Так как сужение носо-
вых проходов идет по пути набухания (отека) 
слизистой носа, вследствие этого значитель-
но затрудняется дыхание, с возникновением 
которых дети начинают дышать через рот [2, 
7, 8]. Этим объясняется относительно сво-
бодное проникновение в дыхательные пути 
пыли и патогенных микроорганизмов. И 
немаловажен еще и тот момент, что воздух 
проходя через рот, минуя носовую полость, 
не нагревается, что так же может приводить к 
заболеваниям дыхательной системы [8, 10]. 

В легких нет мышечной ткани, поэтому 
активная роль в акте вдоха и выдоха принад-
лежит дыхательным мышцам (межреберные, 
грудные, мышцы спины, живота, диафрагма), 
которые обеспечивают процесс вентиляции 
легких [12]. Дыхание является единственной 
висцеральной системой, приверженная про-
извольному управлению, на чём и основано 
действие дыхательной гимнастики [5, 9, 11]. 

Развитие дыхательной системы ребенка 
является опосредованно важным фактором 
укрепления его иммунитета и, соответствен-
но, снижения заболеваемости. Поэтому опи-
санная выше ситуация диктует необходи-
мость с раннего возраста уделять внимание 
формированию, развитию и укреплению ре-
спираторной системы и на этом фоне общему 
оздоровлению организма [9]. 

Следовательно, существует необходи-
мость в разработке здоровье-сберегающих 
технологий, позволяющих решать такие за-
дачи, как оздоровление, поддержание и раз-
витие уровня функционального и физическо-
го состояния учащихся [1]. Так, в системе 
средств оздоровительной физической куль-
туры, в медицинской практике дыхательная 
гимнастика является и должна быть неотъем-
лемым компонентом профилактики и оздо-

ровления населения, и прежде всего, дыха-
тельной системы [5]. 

Цель исследования – оценить эффектив-
ность применения комплекса средств дыха-
тельной гимнастики на функциональное со-
стояние респираторной системы у детей 
старшего дошкольного возраста. 

Материалы, методы и организация ис-
следования 

С целью исследования влияния дыхатель-
ной гимнастики на функциональные показа-
тели респираторной системы обследуемых 
детей старшего дошкольного возраста, на 
базе ГУО «Ясли-сад №15 г. Пинска» было 
проведено педагогическое исследование.  

В качестве исследуемой группы были 
определены 19 воспитанников (11 мальчиков 
и 8 девочек) пяти-шести лет (средний возраст 
5,9 ± 0,47) лет, которые изъявили желание 
посещать занятия по дыхательной гимнасти-
ке. Занятия проходили три раза в неделю. 
Длительность одного занятия составляла 25 
минут. Курс дыхательной гимнастики про-
должался 12 недель. 

На занятиях использовались дыхательные 
упражнения по методике Стрельниковой А. 
С., звуковая дыхательная гимнастика и игро-
вые формы дыхательной гимнастики [9]. 

Оценка функционального состояния ре-
спираторной системы дошкольников прово-
дилась методом спирометрии и оценивалось 
по следующим показателям: жизненная ем-
кость легких (ЖЕЛ) и форсированная жиз-
ненная емкость легких (ФЖЕЛ) [12]. 

Результаты и их обсуждение. Известно, 
что интегральным показателем, характери-
зующим потенциальные возможности дыха-
тельной системы и возможную глубину ды-
хания, является жизненная емкость легких 
[11]. Увеличение ЖЕЛ с возрастом обеспечи-
вается большей растяжимостью легких и 
способностью мышц производить макси-
мальное изменение объёма грудной клетки, а 
также ростом показателей физического раз-
вития ребенка [13].  

Форсированная жизненная ёмкость лёгких 
даёт представление о состоянии механики 
дыхания, отражает мышечную силу, растя-
жимость лёгких и грудной клетки, а также – 
сопротивление воздушному потоку (бронхи-
альная проходимость) [11]. 

Результаты исходного и итогового обсле-
дования детей, описанной оценкой парамет-
ров ЖЕЛ и ФЖЕЛ, представлены в таблице. 

 
 
Таблица – Изменение показателей функционального состояния респираторной системы старшей 
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группы дошкольников (n=19) 
 

Функциональные показатели 
Этапы исследования 

До исследования, x̅ ± σ После исследования, x̅ ± σ 
ЖЕЛ, л 1,17  ± 0,21 1,34  ± 019 
ФЖЕЛ, л 1,44  ± 0,23 1,52  ± 0,24 

 
Как следует из представленной выше 

таблицы, за период формирующего исследо-
вания у детей старшего дошкольного возрас-
та наблюдалась положительная динамика в 
исследуемых показателях респираторной си-
стемы: улучшение показателей ЖЕЛ и 
ФЖЕЛ на 0,17 л и 0,08 л соответственно. 

Заключение. Полученные предваритель-
ные результаты проведенного формирующе-
го исследования показали тенденцию к улу-
чшению функциональных показателей рес-
пираторной системы по показателям ЖЕЛ и 
ФЖЕЛ. Полученный результат можно расс-
матривать как следствие применения ком-
плекса дыхательной гимнастики у детей ста-
ршей группы дошкольного возраста, что 
служит основой для продолжения исследова-
ний в направлении дифференциации компле-
кса дыхательной гимнастики. 
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