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ВЛИЯНИЕ ГИПОКИНЕЗИИ НА ОТНОСИТЕЛЬНУЮ МАССУ 
СЕРДЦА КРЫСЯТ 21 -СУТОЧНОГО ВОЗРАСТА, 

РОДИВШИХСЯ ОТ ГИПОКИНЕЗИРОВАННЫХ САМОК 

А.А. Гуляков, Р.А. Абзалов, Н.И. Абзалов, Э.М. Мухаметзянов 

Казанский (Приволжский) федеральный университет 

Жизнь современного человека приводит к значительному 
уменьшению двигательной активности. Изучение влияния ограни-
ченной двигательной активности на организм становится актуаль-
нейшей проблемой общества. 

В научной лаборатории «Адаптация насосной функции сердца к 
мышечным нагрузкам» при кафедре теории физической культуры Ин-
ститута физической культуры, спорта и восстановительной медицины 
Казанского федерального университета нами были исследованы самки 
белых беспородных крыс. Ограничение двигательной активности рас-
тущих крысят добивалось помещением их в клетки-пеналы [1]. С уче-
том того, что крысы - стадные животные, в нашем случае пенал-клетка 
был предназначен для одного животного, поэтому некоторое количест-
во крысят не выдерживали долгого пребывания в ней и погибали. В 
связи с этим нами была сконструирована клетка, разделенная перего-
родками. Их стенки составляют отдельные боксы, куда и помещалось 
животное. Преимуществом данной конструкции является то, что она 
сборная, легко очищается, в ней усовершенствована система подачи 
воды, пищи и вентиляции. Клетка вмещает в себя от 9 до 12 крыс в за-
висимости от их размеров. Непосредственная близость крыс не ограни-
чивает общение со своими сородичами и снижает воздействие на них 
психосоциального (нейрогенного) стресса. 

Гипокинезию начинали с 21-суточного возраста: в первые два 
дня время гипокинезии составляло 1 час, а в дальнейшем увеличи-
лось на 2 часа через каждые 2 суток. К 25 суткам гипокинезии время 
пребывания животных в боксах достигло 23 часов и оставалось по-
стоянным до 70-суточного возраста [1]. Далее самок сажали на случ-
ку в течение 4-5 часов ежедневно, до тех пор, пока животное не забе-
ременеет. При этом беременное животное продолжало находиться е 
режиме гипокинезии до родов. 
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Количество родивших гипокинезированных самок составило 
#6%, 34% при этом не забеременели. Из крысят, родившихся от са-
ми*, подверженных ограниченной двигательной активности, количе-
» пи» выживших составило 50%. Вместе с тем количество крысят, ро-
ммншихся от самок, подверженных неограниченной двигательной ак-
мншости, в первые дни жизни составило 90%. 

У исследованных крысят были определены масса тела, общая и 
• и постельная масса сердца (табл. 1). Сердце извлекали у наркотизи-

шинных уретаном крысят, перфузировали физиологическим раство-
|н»м для удаления крови, взвешивали. Относительную массу сердца 
вычисляли по формуле: S = ш/МЛ 00, где m - масса сердца, М - масса 
ipiili животного. 

Таблица 1 
Данные крысят 21-суточного возраста (М ± ш) 

1руииа Масса тела Масса серд- Относительная 
(гр) ца масса сердца (гр 

(гр) %) 
1!«ограниченная двига- 41,68 ±2 ,2 0,320 ± 0,76 ± 0,0003 
и п.мая активность 0,0002 
lit 12) 
1 рысята, родившиеся от 35,03 ±3,1* 0,225 ± 0,65 ± 0,0009* 
• ннокинезированных 0,0007* 
| ilMOK 
(и 13) 

фДостоверность различий между группами НДА и крысят, родив-
1111141'я от гипокинезированных самок. 

В результате проведенного эксперимента было выявлено, что по 
- |чинению с 21-суточными крысятами, родившимися от самок, под-
|н р генных неограниченной двигательной активности, у крысят дан-
ного возраста, родившихся от гипокинезированных самок, происхо-
дит достоверное уменьшение темпов развития: массы тела (16%), 
Мит»! сердца (29,7%), относительной массы сердца (11%). 

Таким образом, предложенный нами режим ограниченной дви-
• им* плюй активности, которому были подвержены беременные сам-
I и шмедляет развитие плода в пренатальном периоде, что приводит 
I h i ильному исходу определенного числа родившихся крысят, а 
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также к замедлению темпов развития организма 21-суточных крысят 
(массы тела, общей и относительной массы сердца). 
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В ЗДОРОВЬЕ ДЕТЕЙ НАШЕ БУДУЩЕЕ 

В.Ф. Данилов 

Елабужский филиал Казанского (Приволжского) федерального уни-
верситета 

По данным Минздрава России, в стране лишь 14% здоровых ш 
тей, 35% больных и 51% с различными отклонениями в здоровье, 
Ученые полагают, что многие факторы риска, создающие психоэмо-
циональное напряжение, обусловлены технократическим развитием 
нашего государства, когда все внимание уделено развитию техники, а 
человек остается без необходимой защиты. 

Факты говорят о том, что в стране наблюдается тенденция фи-
зической деградации подрастающего поколения. Подростки в наш< 
время по мышечной силе и выносливости на 10-18% уступают своим 
сверстникам 60-х гг. XX века. Акселерация заменяется децелерацией, 
отставанием психофизического развития организма от паспортного 
возраста. Болезненность детей возрастает во всех возрастных груп-
пах, а на протяжении обучения в школе здоровье учащихся ухудша-
ется в 3-4 раза. При этом регулярными занятиями спортом охвачено 
не более 10% молодежи. 

Специалисты показали, что одной из причин физической дегра-
дации подрастающего поколения, ухудшения его здоровья является 
хронический дефицит двигательной активности. 

Здоровье детей - это политика, в которой заложено наше буду-
щее, поэтому перед педагогами, родителями и общественностью сто-
ит задача воспитания здорового поколения. Но последние статисти-
ческие данные свидетельствуют о том, что за период обучения детей 
в школе, состояние здоровья некоторых из них ухудшается в 4-5 раз. 
И эти печальные факты подтверждают, что именно в школе ученик 
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