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РОЛЬ ДИХАННЯ В УМОВАХ СПОКОЮ 

І ІІЩ ЧАС ФІЗИЧНИХ ВІІРАВ 

Ніс - ue осповпий <<Канал» .JЛЯ дихаппя, а рот - запасний, <<аварій­

ний>>, «додатковий канал>>. Через рот ;:шхати можна, але в разі крайньої 

необхі;:rності, ко.1и ніс травмований або не ;:шхає через нежить, або кол:и 

rшконусться nажка фізична робота. Якщо людшш n у:\юnах спокою дихас 
через рот, паnіть якщо пасиnпо сидить, .1ежить з папіnnідкрити11 ротом -
ІІС :1НаЧНО ІЮруІІІУЄ !ІрО! ~ССИ ilИX<lHIOI, l'<l3006VІiHy, СІ ІрИИt: роЛ~ИТКУ рі:1НИХ 

3ах1-юрюканn ;rиха;Іnної системи, ссрІІско-сулинної, неркокої систем та 

ін ІІІ их :шнюрюнанn. При ;rиханні чсрс:1 рот кжс чсрс:1 15 хнилин можликс 
зниження вмісту кисІПО в крові на 25 %. Пихання через рот у спокої свід­
чить про зниження фізіо.1огічних резервів організму, про с.1абке здоров 'я. 

Наше серце - також спеuіа.1ізоnана м'яз с д.1я ;:шхаппя - це діа­

фраг:\Іа, тобто перегоропка, яка ро.зділяс (діа) па частшш, па фрагменти 
(фраг11а) наше тіло всередині. Все, що nище ;:rіафрагми- грудна порож­

нина; н~1жчс- чсрскна 110рожнина. ,!l,іафраІІ\1а ро3таІІІокана кссрсю-1ні 

TiJІ<l, КУІІШІООGрюна :1 ilНOVI<l КУІІШІа_\1ЬІ ІІі;L JІіКИ\1 і І ІраКИМ JІеІ"КИ\1И. В 

сере;:rині розміщений її сухожильний центр, шо має спеціальні отвори, 

через які проходять найважлшіші судини - аорта, нижня поражниста 

nепа, а також стравохід, лімфатичпий протока. 

653 



,!l,іафраІ'МШІhНе l~ИХ<!ННИ- ЄJ~ИНО нормалnне ТИІІ іlИХаНН~І Н СІІОКОЇ. 

В умонах сІюкою та 11ри ;ІеІ'кому фі::;ичноVІу нанантаженні (сІНжіtіна 

X(ЩhGa, VІei[;JeHHhle~i Gi1~ НССКJІа,!~Ні руху та іНІІІС) НЧИVІОС~І .!tУІІІаТh ТіЛІ->1<11 

діафраг:vюю (животом). 

Го.1овним зав;:rанням програми диха.1ьн:их вправ є стабільне по.lіп­

шеппя здоров'я, а пе фанатичне досягнепня рекор;:rпих пока:шикіn n 
диханні. використовуючи носоnе ;:rихашrя у спокої і при .1егкій фішчпій 

роботі. при помірних фізичних павантажеrшях при вдиху через ніс, а 
НИ,!( ИХ черС3 рот; .Jl,JІ~I НИ НЧеНН~І СНОІ'О J(ИX<lHH~I ІІОТріGно 110рахунати час­

ТОТУ }lИXaJihHИX рухін у СІІОКОЇ 3<! ] ХНИЛИну; HJ(I'IX і НИ)[ИХ- (ЩНС )[ИХаНЮІ. 

Якщо вважати за ЗО секунд, то вважати кількість в;:rихів з :множенням на 

2, пі;:rраховували частоту пульсу. 
Вимірюшшпя дихапня n процесі трепуnа нь кориспо оuішоnати чо­

тири показпика - коптрольну паузу, максимальну паузу, :штримку ди­

хаrшя па рівні спокійного вдиху і затримку ;:rихаппя па ріnні спокійного 

н~щиху. ПерІІІ і ,!(На тесту ІЮКJJа;tсні Бутейко К. П. і \южутn 3астосонуна­

ПІС~І ;r;Іи ОІLінки ,J~иханюІ, рс::;ерніНJ\ИХаJІhної функІІ,іЇ ор1·ані3му. Останні 

дві проби застосовуються в медrшині і физвоспитан:и:и- проба Штанзі 

і проба Генча. Їх краше прово;:rити з інтервалом у 5-10 хв:ил:ин, а не під­
ряд о;:rин за інший. Контрольна пауза вимірюється після спокійного 

n;:rиxy- ue дуже «чут.lиnа~> проба. Приготуnавши секупдо:мір, ;:rna паль­
ця постаnити па перепісся, закрити очі і <{прислухатисю> ;:ro ;:rихаппя: 
J)і,!~ЧУТИ )LC І))[ИХ, }(С :шкіІІЧУСТЬС}] СІІОКіЙІІИЙ ШЩИХ; ~І КІНО С секуІІ)LОМір, 

можна очі не ві,J~ривати ,J~o кіІІІІ.}І тесту. Якщо :>ашппІ -3 пщиІІІІиком­

ні;~крити очі. Післи сІюкіНного ни;~иху 3акрити ніс J(І--юма rrшrnцs.~VІи, ІЮ­

мітити 110 І'ОJ(Инах час Іючатку ІЩУ:Нf aGo нключити секун;юмір, 3акрити 
ОЧl ІІау::;у, 

.З появою ві;:rчуття .1егкої нестачі повітря контрольна пауза закінчу­

ється: відкриваються очі, ніс, починається дихання і фіксується в се­

кун;:rах триnалість коптрольної паузи. За оцінкою Бутейко К. П. уздо­
рових лю;:rей ця пауза становить 60 секунд для дорос.1их. 

Максимальна пауза - почипасться так само як і коптро.1ьпа, піс­

шІ СІІОКіЙНОІ'О НИіlИХу. А_ІІС IIJJИ НИ3Н<!Ченні ЦіЄЇ rray3И СИJ(іТИ J(OHI'O,::; ::;y­
CИJIJI~IM НШІl, CKUhi<И VІОЖЛИНО :ш::;нати НlіlЧУТПІ HeCT<lЧl ІІОНl'І'р~І, (l.,JC J(O 
повного :межі не терпіти - у початківпів може виклІкати непр:иємне 

відчуття. Так само засікається час - зазвичай воно більше контроль­

ної паузи і у дорослих :\tакси:\tа.lьпа пауза в нормі становить 120 секунд. 
Ві;:rмішrість максимальrюї пау.зи ni;:r затримки дихання: якщо пе пе­
редержапа :\tакси:\tа.lьпа пауза (МП), то піс.1я неї можна ;:rихати через 

ніс, ;юно;tитnс~І ;tихати ІJІиGше, ніж 3а3ничаі~, а.Іс vюжна N1Хати чсрс3 

ніс. LJcpC3 5-]() ХНИJІИН МОЖНа ІІJJО)(ОНЖИТИ настуІІНИі~ ТССТ- 11poGa 
Штанге, або затри:\1ка ;:rихання на рівні спокійного в;:rиху: робиться зви­

чайний в;:rих і ви;:rих, поті:\1- вдих (пр:ибл:изно 80% ві;:r :макси:ма.1ьного) 
і затримується ;:rихання. Помічається пі;:r час початку затр:имки можна 
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3акринати ніс і І Ірикрити очі. Си;Ііти не l([1хаючи ск і.- І ьки VІОЖJІ ино; кш1 и 

станс :юнсім нажко, 11poGa 3акінчи .. шоІ- ні;(крити ніс і 11очинап1 :~иха­

ти, 3аІІаVІ\панІІІИ І~ю 11poGy. Ссрс;Ініі1Іюкюник l\ШІJ(Орос.-Іих- 40 сс­
кун.zr. Заспокоїти ;:шхання і через 5-10 хшпин можна провести наступну 
пробу- проба Генча або затримка циханняна рівні спокійного вициху. 

Після спокійного швиху затри:иати дихання, -:шуnажити час початку за­

тримки .аихаппя. Стри:иуnати .аихаппя скі1ьки :мож1rшо і можна сиzrі­

ти з :шкрити:и посо:м і прикрити очі. З nіzrчуття:м утру.анеппя .аихаппя 
НіJ(КрИТИ ніс і Л1ХаТИ, ІІО\1іТИНІІІИ час 33І<іНЧСНН}І ІІроGи. _Il,.-1}1 J1Щ10С.-ІИХ 
ссрс)·tніі1 Іюка3Ю1К- ЗО сскун)·l. Всі 11роGи 3311 исукпьси;І,..-1}1 ІюріНН}І нни. 
Нада .. 1і ui проби :\южна використовувати д.т1я контро.1ю, ви:v~ірювання 
zrихання і його резервів. Діафраг:мальне дихання є вроzrжени:v~ типом 

zrиха.т1ьних рухів, тому навіть .. 1юzrи, які багато років активно zrихають 
гру.JЬ:\1И, використоnуnали гру.апої або змішаний тип .аихаппя, здатні 

.1егко перейти па zrіафрап1а .. 1ьпе .аихаппя, nілюшшши пор:\1а .. 1ьпий тип 
j(ИХаНЮІ. 

В11рани н .іІіафраІ·VІа;ІьноVІу ;tиханні рскоVІСН.іІУЄ'І'hС}І ІІрОН(ЩИТИ 2-3 
рази в день за 10-15 хви.1ин до їди, вранuі піс .. 1я сну, в.аень за 1-2 го.аи­
ни zю або через 1-2 го.аини піс .. 1я їжі, ввечері перец сно:\-1. Протяго:\-1 дня 
періодично звертати увагу на своє дихання і на:v~агатися в спокої дотри­

муватися діафраг:мального дихання, яке nже за 2-3 тижні сфор:\tусться 
n діафраг:мальний тип zrихапня і стас зnичпи:м; zra.1i поступоnа почипа­
гп.с}І КОІІТflОJІІ, іІіафрш·vJа;ІІ>ІІОІ'О J(И ха 1111}1 11 ііІ час ІІОІІі.ІІ,ІІОЇ Х(ЦІ,GИ. 
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ПІЕ ROLE OF PHYSICAL EDUCAПON 
IN IMPROVING ТШ: Ш:ЛІХІІ ш· STUIЖNTS 

The physical education in а higl1eг edнcation iвstitнtioв sef\1es as the 
spoгts actiYities \\'l1icl1 aim to ргераге llart11011ioнsly developed peгsoнality. 
Внt аІонg \\'itll the eнteгing l1igheг еdнсаtіон institнtions tl1e уонtІ1 is typically 
cl1aгacterized Ьу tl1e інsнШсіенt leYel ofphysical actiYity, v.rhicl1leads to Іо\\'ег 
Гunctional status and dccrcascd pl1ysicallitпcss. ТІ1с mmpant dcvclopmcnt оГ 
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