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Анотація.  Під час фізичного навантаження у кардіо-респіраторній системі відбуваються зміни, що носять адаптаційний характер. Дослідження стану кардіо-респіраторної системи у студенток 1 та 5 курсів, а також студенток, які займаються баскетболом без спортивної кваліфікації, показало, що більшість з них мають оцінку «задовільно». Відмінностей у стані кардіо-респіраторної системи студентів за віковим фактором і рівнем рухової активності при використані індексу Скибінської не виявлено.
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Abstract. During exercise in the cardio-respiratory system are changes that are adaptive in nature. Research of the cardio-respiratory system to students 1 and 5 courses, and students who are engaged in basketball without sports training showed that most of them are rated "satisfactory". Differences in the state of cardio-respiratory system students in the age factor and the level of motor activity index used in the Skybinski were found.
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Вступ. Під час фізичного навантаження в різних системах організму, в тому числі у кардіо-респіраторній системі, відбуваються зміни, які носять адаптаційний характер і направлені на підтримку гомеостазу. Дослідження  покращення функціонального стану кардіо-респіраторної системи є одним з показників позитивних адаптаційних пристосувань.
Аналіз останніх досліджень. Дослідники підкреслюють, що для оцінки змін функцій і структур окремих органів або систем організму під впливом різних дій необхідно проводити функціональне тестування. Залежно від питомого внеску кожній з фізіологічних систем в у відповідну реакцію на вибрану пробу прийнято виділяти функціональні тести серцево-судинної системи, системи зовнішнього дихання та інші, проте при цьому завжди слід мати на увазі, що жоден з них не може характеризувати діяльність тільки одною окремо узятої системи [1].

При за результатами проведених досліджень вивчення адаптаційної здатності серцево-судинної системи до фізичного навантаження виявили, що для збереження гомеостазу включаються наступні механізми: підвищення тонусу симпатичної ланки ВНС, зростання рівня централізації управління діяльністю системи кровообігу. Після припинення навантаження повернення до вихідного стану супроводжується підвищенням тонусу парасимпатичної ланки ВНС, зниженням рівня централізації впливу на діяльність системи кровообігу [2, с. 42].
Проводився аналіз фактичних даних та розрахункових індексів адаптаційного потенціалу, показника якості реакції системи кровообігу на дозоване фізичне навантаження, в результаті якого було виявлено, що у більшості першокурсників (59,3% юнаків та 50,0% дівчат) фіксується задовільний рівень адаптації [3].
Метою дослідження становило визначення відмінностей у стані кардіо-респіраторної системи студентів за віковим фактором і рівнем рухової активності.
Методи та організація дослідження. В досліджені, що було проведено у лютому 2016 року прийняли участь студентки 1 курсу (18 осіб), 5 курсу (9 осіб)  і студентки з різних курсів, які займаються у секції баскетболу (12 осіб). Студенти 1 курсу відвідують заняття з фізичного виховання один раз на тиждень, студенти 5 курсу у навчальному навантаженні не мають занять з фізичного виховання, студентки, які не мають спортивної кваліфікації, відвідують секцію баскетболу три рази на тиждень.
Для оцінки стану кардіо-респіраторної системи використали індекс Скибінської (ІС), який характеризує не тільки потенційні можливості системи зовнішнього дихання та її стійкість до гіпоксії, але і певною мірою узгодженість функціонування дихання із системою кровообігу. Час затримки дихання дозволяє оцінити здібність до розвитку швидкісної витривалості та виявити прихований стан зниженого насичення крові киснем, що характеризує перебіг захворювання.
Після 5-хвилинного відпочинку в положенні стоячи визначали частоту серцевих скорочень (ЧСС) за 1 хвилину. Потім після спокійного вдиху близько 2/3 об’єму легенів вимірювали час затримати дихання.
ІС = 
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де: ЖЄЛ – ємність легенів у мл, ЗД – затримка дихання (с), ЧСС – кількість ударів за 1 хв.
Оцінка. Дуже погано – менше 5, незадовільно – 6-10, задовільно – 11-30, добре – 31-60, дуже добре – більше 61.

Оскільки вибірки були мало чисельними, то отримані результати не вважаються достовірними, а лише можуть характеризувати тенденцію, що складається у цьому напрямі дослідження.
Результати дослідження та їх обговорення. Аналіз отриманих даних показав, що студентів з оцінкою стану кардіо-респіраторної системи «задовільно» є переважною більшістю у кожній групі з такими показниками у відсотках: 78-80-85. 
Як видно з рис.1 незначний відсоток студентів з оцінкою «добре» (а саме 15%) зафіксовано тільки на першому курсі. У студентів, які відвідують секцію баскетболу, стан кардіо-респіраторної системи без особливостей при порівнянні зі студентами, які її не відвідують. 
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Рис. 1. Оцінка стану кардіо-респіраторної системи.

Отримані показники не суперечать даним в роботі, в якій  аналізували величину індексу Скибінські відносно впливу статевовікових факторів. Автор роботи покує, що серед студентів-першокурсників є молодь з різним станом серцево-судинної та дихальної систем від «дуже поганого» до «задовільного» та відмічає, що для більшості дівчат та хлопців на початку навчання характерним є «задовільний» та «незадовільний» стан кардіо-респіраторної системи., молоді з «добрим» та «дуже добрим» функціональним станом досліджуваних систем не виявлено [4, с. 243].
Висновки. Визначення стану кардіо-респіраторної системи у студенток 1 та 5 курсів, а також студенток різних курсів, які займаються у секції баскетболу без спортивної кваліфікації, показало, що більшість з них мають оцінку «задовільно». Суттєвих відмінностей у стані кардіо-респіраторної системи студентів за віковим фактором і рівнем рухової активності при використані індексу Скибінської не виявлено.
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