
Лекция № 2-3 (4 ч.).Лекция № 2-3 (4 ч.).
Тема: «Социально-Тема: «Социально-

биологические основы биологические основы 
жизнедеятельности жизнедеятельности 

организма человека» организма человека» 

ПГСХА им. Д.Н.ПрянишниковаПГСХА им. Д.Н.Прянишникова
Кафедра физической культурыКафедра физической культуры

Грабский В.В. К.п.н., доцент кафедры 
ТиПУ ПФ РАНХ и ГС, член-
корреспондент Международной 
(Пражской) академии бизнеса и 
права, член-корреспондент академии 
акмеологии при РАНХиГС (г. Москва)



                      Учебные вопросы:Учебные вопросы:
1. Влияние природно-экологических 1. Влияние природно-экологических 
и социально-экономических и социально-экономических 
факторов на физическое развитие факторов на физическое развитие 
человека.человека.
2. Основные физиологические 2. Основные физиологические 
системы человека:системы человека:
1) Опорно-двигательная;1) Опорно-двигательная;
2) Сердечно-сосудистая 2) Сердечно-сосудистая 
(кровеносная);(кровеносная);
3) Дыхательная;3) Дыхательная;
4) Нервная;4) Нервная;
5) Пищеварительная.5) Пищеварительная.



«Ни один организм не может «Ни один организм не может 
существовать в среде, существовать в среде, 

созданной из отбросов» созданной из отбросов» 
Академик В.И.ВернадскийАкадемик В.И.Вернадский
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Влияние природно-экологических и социально-Влияние природно-экологических и социально-
экономических факторов на физическое развитие экономических факторов на физическое развитие 

человекачеловека

 Влияли раньше:
 Гипердинамия.
 Недоедание.
 Природно-очаговые  болезни (чума, малярия и т.п.)

 Влияют сейчас:
 Гиподинамия.
 Переедание.
 Нервные перегрузки.
 Аллергизация.
 Загрязнение окружающей среды.
 ГМО, пищевые добавки.
 Электромагнитное излучение и т.д.



Природные катаклизмы



Загрязнение окружающей среды



  ГИПОДИНАМИЯ - УМЕНЬШЕНИЕ 
СИЛЫ И НАПРЯЖЁННОСТИ 
МЫШЕЧНЫХ СОКРАЩЕНИЙ

 ГИПОКИНЕЗИЯ И ГИПОДИНАМИЯ 
ВЫЗЫВАЮТ НАРУШЕНИЯ:

 ПОТОКА ИНФОРМАЦИИ

 ПОТОКА ЭНЕРГИИ

 ПОТОКА СТРОИТЕЛЬНЫХ СУБСТАНЦИЙ



Механизмы воздействия 
гиподинамии
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Организм — это единая, 
саморегулирующаяся 
система, состоящая из 
органов и тканей.

Орган — это часть организма, 
представленная в виде комплекса 
тканей, выполняющего 
специфические функции.
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Типы тканейТипы тканей

1.1. эпителиальнаяэпителиальная или пограничную  или пограничную 
(кожа, слизистые);(кожа, слизистые);

2.2. соединительнаясоединительная - составляет  - составляет 
внутреннюю среду организма внутреннюю среду организма 
(костная, хрящевая, кровь, лимфа, (костная, хрящевая, кровь, лимфа, 
жировая и др.);жировая и др.);

3.3. нервная;нервная;  
4.4. мышечнаямышечная  (поперечнополосатая   (поперечнополосатая 

скелетная и сердечная, гладкая скелетная и сердечная, гладкая 
мускулатура).мускулатура).
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2. Основные физиологические 2. Основные физиологические 
системы человекасистемы человека

1.1.Опорно-двигательная;Опорно-двигательная;
2.2.Сердечно-сосудистая (кровеносная);Сердечно-сосудистая (кровеносная);
3.3.Дыхательная;Дыхательная;
4.4.Нервная;Нервная;
5.5.Пищеварительная.Пищеварительная.
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Функции скелетных мышцФункции скелетных мышц

1. Осуществление движений.
2. Регуляция деятельности внутренних 

органов в том числе головного мозга.
3. Аккумулирование энергии и кислорода.
4. Вспомогательный фактор 

кровообращения.
5. Обеспечение обмена веществ в самой 

мышце.
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1. Осуществление движений1. Осуществление движений



2. Регуляция деятельности головного мозга2. Регуляция деятельности головного мозга
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3. Аккумулирование энергии и 3. Аккумулирование энергии и 
кислородакислорода

 Аккумулируют  энергию в виде  Аккумулируют  энергию в виде  
аденозинтрифосфорной кислоты аденозинтрифосфорной кислоты (АТФ)(АТФ);;

 Аккумулируют  кислород в виде Аккумулируют  кислород в виде 
оксимиоглобинаоксимиоглобина..



4. Вспомогательный фактора кровообращения4. Вспомогательный фактора кровообращения

1919
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5. Обеспечение обмена веществ в 5. Обеспечение обмена веществ в 
самой мышцесамой мышце

  Расслабление Расслабление                     MAXMAX  притокприток  

                        артериальной крови.артериальной крови.

    Сокращение Сокращение                       MAX MAX оттокотток

                            венозной крови.венозной крови.



2121

Влияние физических упражнений на Влияние физических упражнений на 
опорно-двигательную системуопорно-двигательную систему

1.1. Силовые упражненияСиловые упражнения::

с большими отягощениями  - с большими отягощениями  - 
формирование «формы» мышечного формирование «формы» мышечного 
корсета;корсета;

с малыми отягощениями - развитие силы.с малыми отягощениями - развитие силы.

2. Аэробные упражнения2. Аэробные упражнения: развитие : развитие 
выносливости мышц, взаимодействия с выносливости мышц, взаимодействия с 
другими физиологическими системами.другими физиологическими системами.

• Те и другие - укрепление костей и Те и другие - укрепление костей и 
суставов.суставов.
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Участок позвоночника со Участок позвоночника со 
спинным мозгомспинным мозгом
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Взаимосвязь отделов позвоночника с Взаимосвязь отделов позвоночника с 
внутренними органамивнутренними органами

шейный отделшейный отдел позвоночника:  позвоночника: 
щитовидная железа, органы зрения, щитовидная железа, органы зрения, 
слуха, дыхательной и нервной систем.слуха, дыхательной и нервной систем.

грудной отделгрудной отдел:  сердечно-сосудистая :  сердечно-сосудистая 
система, дыхательные пути, система система, дыхательные пути, система 
пищеварения.пищеварения.

пояснично-крестцовый и пояснично-крестцовый и 
копчиковый отделкопчиковый отдел:: нижние  нижние 
конечности, репродуктивные органы.конечности, репродуктивные органы.
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2) Функции и структура 
сердечно-сосудистой системы

Функции:Функции: обменная, выделительная,  обменная, выделительная, 
транспортная, гомеостатическая, транспортная, гомеостатическая, 
защитная.защитная.
Структура:Структура: насос (сердце), система  насос (сердце), система 
каналов (кровеносные сосуды), каналов (кровеносные сосуды), 
жидкостная среда (кровь)жидкостная среда (кровь)





Сердечный циклСердечный цикл

   Диастола (расслабление)

   Систола (сокращение)

   При ЧСС 74 уд/мин. сердечный цикл 
длится 0,81 с. При этом длительность 
диастола составляет 0,50 с (62% цикла), 
а систолы – 0,31 с (38% цикла).

Большой круг кровообращения: левый 
желудочек – правое предсердие – аорта. 

Малый круг: правый желудочек – левое 
предсердие.



УДАРНЫЙ ОБЪЁМ КРОВИУДАРНЫЙ ОБЪЁМ КРОВИ
 Ударный, или систолический объём Ударный, или систолический объём 

крови (УО или СОК) -крови (УО или СОК) - количество  количество 
крови, изгоняемое в аорту за одно крови, изгоняемое в аорту за одно 
сокращение сердца (левого сокращение сердца (левого 
желудочка). В состоянии покоя УО желудочка). В состоянии покоя УО 
составляет около составляет около 60 мл60 мл крови. При  крови. При 
нагрузке у нетренированных не нагрузке у нетренированных не 
превышает 130 мл, у спортсменов превышает 130 мл, у спортсменов 
достигает 200 мл и более.достигает 200 мл и более.



МИНУТНЫЙ ОБЪЁМ КРОВИ

 Минутный объём крови (МОК) - 
количество крови, которое 
нагнетается левым желудочком в 
аорту в 1 минуту. В состоянии покоя 
составляет 3-4 литра. При нагрузке у 
нетренированных лиц возрастает до 
22-25 литров, у спортсменов нередко 
превышает 40 литров.



Частота сердечных сокращений

 В состоянии покоя ЧСС у 
нетренированных лиц составляет около 
72 ударов в минуту

 У регулярно тренирующихся – 50-60 
ударов в минуту



Артериальное давление (АД)

АД зависит от минутного объема кровообращения 
(МОК) и сопротивления кровеносных сосудов
АД характеризуют два показателя: систолическое и 
диастолическое давление крови. 
Систолическое давление отражает наивысшее 
давление крови и соответствует систоле (т.е. 
сокращению СМ) желудочков сердца. 
Диастолическое давление соответствует диастоле, 
когда сердечная мышца расслаблена
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Факторы риска СС заболеванийФакторы риска СС заболеваний

1.1. Повышенное артериальное давление;Повышенное артериальное давление;
2.2. Повышенный уровень холестерина в Повышенный уровень холестерина в 

крови;крови;
3.3. Нервно-психическое перенапряжениеНервно-психическое перенапряжение;;
4.4. Гиподинамия;Гиподинамия;
5.5. Избыточный вес;Избыточный вес;  
6.6. Курение;Курение;
7.7. Наследственная предрасположенность Наследственная предрасположенность 

(наличие у родителей ИБС, гипертонии и (наличие у родителей ИБС, гипертонии и 
их осложнения в возрасте до 55 лет).их осложнения в возрасте до 55 лет).

  



Виды двигательной активности для Виды двигательной активности для 
улучшения работы СССулучшения работы ССС

Аэробная нагрузка малой и средней Аэробная нагрузка малой и средней 
интенсивности – 60-70% от макс.:интенсивности – 60-70% от макс.:

ходьба, бег (в медленном темпе на ходьба, бег (в медленном темпе на 
длинные дистанции); длинные дистанции); 

лыжный спорт; лыжный спорт; 

  плавание;плавание;

туризм и т.п..туризм и т.п..
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ГАЗООБМЕН
 внешнее дыхание, или обмен газов между альвеолами и 

внешней средой
 обмен газов между альвеолярным воздухом и кровью 

капилляров лёгких (вентиляция лёгких)
 перенос кровью кислорода и углекислого газа
 обмен газов между кровью капилляров и тканями 

организма
 внутриклеточное, или тканевое дыхание



Внешнее дыханиеВнешнее дыхание



Вентиляция легкихВентиляция легких





Перенос кислорода и углекислого газа



КИСЛОРОДНАЯ ЁМКОСТЬ КРОВИ

 Показатель содержания кислорода в 
артериальной крови называется кислородной 
ёмкостью крови. Измеряется в объёмных 
процентах (об.%) и составляет у здоровых 
людей от 16 до 22 об. %., т.е. в 100 мл 
артериальной крови содержится от 16 до 22 
мл кислорода



МАКСИМАЛЬНОЕ ПОТРЕБЛЕНИЕ 
КИСЛОРОДА

 Максимальное потребление кислорода 
(МПК) - это физиологический показатель, 
характеризующий максимальное 
количество кислорода (в миллилитрах на 1 
килограмм веса), которое в состоянии 
усвоить (потребить) организм за 1 минуту. 



У лиц, не занимающихся спортивной деятельностью, У лиц, не занимающихся спортивной деятельностью, 
МПК не превышает МПК не превышает 23,5 литров23,5 литров в 1 мин., у  в 1 мин., у 
высококвалифицированных спортсменов, высококвалифицированных спортсменов, 
тренирующихся в циклических видах спорта, оно может тренирующихся в циклических видах спорта, оно может 
достигать достигать 56 литров56 литров в 1 мин.  в 1 мин. 

Максимальное потребление кислорода (МПК)



КИСЛОРОДНЫЙ ЗАПРОС

Количество кислорода, 
необходимое для окислительных 
процессов, обеспечивающих ту 
или иную работу, называется 
кислородным запросом. 



КИСЛОРОДНЫЙ ДОЛГ

    Если во время работы сердечно-сосудистая и 
дыхательная системы не в состоянии 
удовлетворить полностью кислородный запрос, 
то организм будет испытывать недостаток 
кислорода, и возникнет кислородный долг. 
    Кислородный долг – количество кислорода, 
необходимое для окисления накопившихся в 
организме при интенсивной мышечной работе 
недоокисленных продуктов обмена. 



ГипоксияГипоксия

Кислородное голодание, или 
гипоксия, возникает при 
поступлении в ткани меньшего 
количества кислорода, чем нужно 
для полного обеспечения 
потребности в энергии  

 



Гипоксия при патологических (болезненных) 
процессах, нарушающих снабжение тканей 
кислородом (при нормальном содержании его 
в окружающей среде) или утилизацию 
кислорода из крови при нормальном её 
насыщении кислородом:
1.дыхательная, 
2.сердечно-сосудистая, 
3. кровяная, 
4. тканевая,
5.  смешанная)



Дыхательная гипоксияДыхательная гипоксия



Сердечно-сосудистая гипоксия



Кровяная гипоксия



Упражнения позволяющие улучшить Упражнения позволяющие улучшить 
состояние дыхательной системысостояние дыхательной системы

Аэробные упражнения Аэробные упражнения 

средней и выше средней средней и выше средней 
интенсивности - 70-85% от макс.интенсивности - 70-85% от макс.





Взаимосвязь нервной и двигательной Взаимосвязь нервной и двигательной 
деятельности человекадеятельности человека

формирование двигательных умений и формирование двигательных умений и 
навыков на основе формирования условных навыков на основе формирования условных 
рефлексов;рефлексов;

поддержание умственной работоспособности поддержание умственной работоспособности 
за счет мышечных напряжений и за счет мышечных напряжений и 
расслаблений;расслаблений;

улучшение кровоснабжения  мозга за счет улучшение кровоснабжения  мозга за счет 
специальных физических упражнений.специальных физических упражнений.
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Правила спортивного питанияПравила спортивного питания

выбор рациона питания в выбор рациона питания в 
зависимости от вида спорта;зависимости от вида спорта;
наличие комплексов ускоряющих наличие комплексов ускоряющих 
восстановление организма;восстановление организма;
прием достаточного количества прием достаточного количества 
воды;воды;
соблюдение времени приема пищи.соблюдение времени приема пищи.



Гиподинамия и эндокринная система



Моторно-висцеральные рефлексы

 Суть теории моторно-висцеральных 
рефлексов Михаила Романовича 
Могендовича (1975) состоит в том, что 
любое упражнение для мышц 
сопровождается изменениями в состоянии 
внутренних органов, то есть, мышечная 
система влияет на внутренние органы и 
системы человека. Эта теория успешно 
применяется в медицине и спорте. 



 Кинезофилия — это врожденная 
потребность в движении. 

«Кинезофилия — нейрофизиологический 
механизм, который обеспечивает активность 
моторики, как системной основы или стержня 
интеграции» (М.Р. Могендович)

Кинезофилия



Биологическая роль движения
Движение нормализует все физиологические функции. 
Эта простая истина сформировалась на основе 
тысячелетней практики человечества. История медицины 
учит, что фармакологические и физические средства и 
методы сменяют одно другое с переменным успехом. 
Многие из них канули в Лету. Лишь движение, 
организованное в виде физического упражнения и 
применяемое как лечебный метод с давних времен, не 
уходит со сцены. Наоборот, оно развертывается все шире, 
ибо лечение, основанное на мобилизации естественных 
сил организма, является наиболее действенным
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