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                                           Введение

      Физическое воспитание является составной частью воспитания, образования, обучения и служит благородным целям всестороннего 

развития физических и духовных качеств, подготовке к жизни, формированию лучших человеческих качеств.

       Спорт, укрепление здоровья, гармоническое физическое развитие 

рассматриваются как необходимые расширения функциональных возможностей организма, развития основных двигательных качеств,

повышения работоспособности организма. 

       В процессе эволюции организм человека сформировался так, что все системы органов обеспечивают в первую очередь мышечную работу. Поэтому  не случайно ученые во все времена ратовали за то, чтобы мышцы испытывали достаточную нагрузку, чтобы физическое воспитание, здоровый образ жизни стали насущной потребностью,

гражданской обязанностью каждого человека.

       Особая роль спорта в том, что он способствует формированию трудолюбия, служит противоядием от лености. А именно лень нередко стоит на пути к тому, чтобы всерьез заняться своим режимом жизни, укреплением своего здоровья и тем самым способствовать продлению жизни.

       По мнению исследователей  наилучшим оздоровительным потенциалом обладает бег и его разновидности.

                                     Основная часть                 

           Бег так же, как и все циклические двигательные действия, является превосходным упражнением, обеспечивающим надежное укрепление здоровья, прежде всего за счет повышения аэробных возможностей занимающихся. 

Каким образом повышаются резервные возможности дыхания в процессе занятий оздоровительным   бегом? 
В состоянии покоя организм человека потребляет 200 – 350 мл кислорода за один вдох, который он получает из атмосферного воздуха. Во время бега расход энергии увеличивается, поэтому возрастает   кислородный запрос. 
В живом организме происходит “подача” атмосферного кислорода в ткани, где он “реализуется” сложным путем биологического окисления с соответствующим образованием биологической энергии. Суть этого процесса в следующем. 

Благодаря сокращению дыхательных мышц человека атмосферный воздух засасывается в легкие. Молекулы кислорода, пройдя бронхи и бронхиолы, достигают мельчайших легочных пузырьков – альвеол и оттуда проникают в кровь, которая течет по капиллярам, вплотную соприкасающимся со стенками альвеол. Эта “подача” кислорода из атмосферы в кровь является первым этапом дыхательной функции, именуемым «внешнее дыхание». 
Проникший в кровь кислород соединяется с гемоглобином, находящимся в красных кровяных шариках – эритроцитах. Кровь, насыщенная кислородом, оттекает от легких и устремляется по легочным венам к сердцу. Пройдя последовательно через левое предсердие, левый желудочек сердца, аорту, артерии и артериолы, она попадает в мельчайшие сосуды – капилляры той или иной ткани организма, например в мышцу. Здесь кислород отщепляется от гемоглобина и покидает кровеносное русло, проникая в глубь мышечной ткани. Процессы, обеспечивающие “подачу” кислорода от легких к тканям, являются вторым этапом дыхательной функции, именуемым в учебниках по физиологии «транспортом кислорода кровью». 

Посредством переносчиков кислород транспортируется к митохондриям – мельчайшим органеллам тканей, в которых и происходит сложнейший процесс образования аденозинтрифосфорной кислоты (АТФ) – универсального источника биологической энергии. Кислород участвует в этих реакциях. Этот, уже третий по счету процесс дыхательной функции именуется «тканевым дыханием». 
Для повышения мощности дыхательной системы в целом занимающиеся оздоровительным бегом должны направленно воздействовать на все три “блока” дыхательной функции. Если же внимание уделять только одной из них, например внешнему дыханию,   и, используя дыхательные упражнения, повышать дееспособность аппарата внешнего дыхания, то успеха это не принесет. 
К сожалению, многие “специалисты”, рекомендуя различные упражнения, избирательно воздействующие на разные компоненты внешнего дыхания, утверждают их универсальное значение. Более того,   отдельные авторы полагают, что средствами специальных дыхательных упражнений можно не только лечить болезни и укреплять здоровье. Так, швейцарский врач М. Михель утверждает, что дыхательные упражнения оказывают терапевтический эффект при лечении практически всех болезней, являются фактором оздоровления нации и даже повышения ее культуры. 
Спорность преувеличенной оценки значимости внешнего дыхания усугубляется в связи с установленными научными данными о неравнозначности функциональной роли указанных выше трех “блоков”   дыхательной функции. Например, показано, что резервную мощь дыхательной функции лимитирует не дееспособность аппарата внешнего дыхания, а “блок” транспорта кислорода кровью. Мощность этого “блока” определяется производительностью сердца, сократительная деятельность которого обеспечивает постоянный ток крови от легких к тканям. В свою очередь, это дает возможность транспортировать углекислый газ от тканей к легким, а кислород, наоборот, от легких к тканям. 
Оздоровительный бег, а в ряде случаев и специальные дыхательные упражнения должны обеспечивать укрепление аппарата внешнего дыхания. Основное значение имеют:
а) увеличение емкости легких;
б) повышение силы дыхательных мышц;
в) увеличение диффузионной способности легких, выражаемое   способностью газов проникать из легких через стенки альвеол и капилляров в кровь и наоборот. 
Необходимо также улучшать транспорт кислорода и углекислого газа кровью. Эту проблему определяют два фактора. 
Один из них – повышение общего количества крови. У нетренированного человека объем крови составляет 65 – 70 мл на каждый килограмм массы тела. По мере накопления тренировочного “стажа”   общее количество крови несколько увеличивается, но это еще не все. Также увеличивается кислородная емкость крови. В процессе тренировочных занятий единица объема крови все больше способна связать повышенный объем кислорода. Таким образом, вследствие тренировки увеличивается как общий «транспортный парк» (общее количество крови в организме), так и его емкость. 
Второй фактор – это сердечная деятельность, обеспечивающая движение «транспортного парка». Сердце – удивительный орган, сочетающий функцию мотора и насоса. «Моторную» функцию выполняют ритмические сокращения сердечной мышцы – миокарда, а «насосную» – слаженная деятельность сердечных клапанов, направляющая ток крови только в одном направлении. Но какие именно функции развиваются при оздоровительном беге? 
Оказывается, «насосная» функция фактически не изменяется. Диаметры клапанных отверстий, устройства клапанов, а также диаметр аорты под воздействием оздоровительной тренировки остаются   прежними. Однако “моторная” функция изменяется весьма существенно: увеличиваются общий размер сердца и емкость сердечных полостей – желудочное и предсердий, повышаются масса сердечной мышцы и сократительная сила его волокон. Именно эти критерии способствуют увеличению мощности сердца. Соответствующий процесс происходит весьма медленно, поэтому расширение резервных возможностей данного «блока» – задача гораздо более сложная, чем повышение мощности аппарата внешнего   дыхания. 

Повышение способности тканей к утилизации кислорода определяется:
а) увеличением числа митохондрий в работающих мышцах, что способствует большей утилизации кислорода и соответственно образованию большего объема биологической энергии в виде молекул АТФ; 
6) разрастанием сети тканевых капилляров и улучшением вследствие этого их кровоснабжения; 
в) повышением биологической активности окислительных ферментов, что увеличивает скорость аэробных реакций. 
Что нужно делать, чтобы средствами оздоровительного бега обеспечить комплекс факторов, увеличивающих резервы дыхательной функции? 
Для этого нужно бегать. Конечно, указанные выше изменения происходят в организме не только в результате оздоровительного бега, но и после других видов циклической работы: ходьбы, езды на велосипеде, плавания, катания на коньках, бега на лыжах, гребли и др. Однако здесь речь будет идти о беге. Бег – универсальное средство, вызывающее в организме комплекс охарактеризованных выше изменений. 
В настоящее время вряд ли есть необходимость убеждать читателя о пользе бега для здоровья и повышения резервной мощности организма. Однако сколько времени следует бегать и с какой скоростью? На этот вопрос в настоящее время тоже можно дать научно обоснованный ответ, но он никогда не будет однозначным. В каждом конкретном случае, при   учете возраста, пола, массы тела, состояния здоровья,   метеорологическими условий и уровня резервных возможностей организма, выбор величины нагрузки должен быть разным. Следует особо подчеркнуть важность учета перечисленных факторов, ибо игнорирование даже некоторых из них не приведет занимающегося оздоровительным бегом к положительному эффекту. 
В настоящее время получили широкое распространение следующие три направления выбора дозировки беговых   нагрузок. 
Первое направление – «удовольствие – эффект». Во время физической работы в разных тканях нашего организма выделяются особые гормоны, получившие название эндорфинов. Они попадают в кровь, часть из них достигает ЦНС и возбуждает нервные центры, отчего у человека возникает чувство радости и удовольствия. 
Это чувство, однако, не постоянно. Даже в беге с невысокой скоростью через некоторое время возникает утомление с характерными для него отрицательными эмоциями, которые усиливаются по мере   повышения скорости бега. Спортсменам высокой квалификации, например, приходится ценой огромных волевых напряжений преодолевать отрицательные эмоции во второй половине дистанции (бег на 800, и 1500 м) в связи с резким повышением концентрации молочной кислоты в мышцах и в крови. Суть направления «удовольствие – эффект»   заключается в том, чтобы определять оптимум объема беговой нагрузки и ее интенсивности на основании наличия положительных эмоций. Если занимающийся испытывает чувство радости, можно продолжать бег, а при появлении негативных ощущений следует перейти на ходьбу. Бег возобновляется после ликвидации тягостного чувства. Обычно такие нагрузки   непродолжительны, а скорость передвижения невысока. 
При трехразовых занятиях в неделю такие нагрузки оказывают несомненный оздоравливающий эффект, хотя прирост резервных возможностей невелик.   Используя   направление   «удовольствие –   эффект», можно быть в полной уверенности в исключении негативных ситуаций при занятиях оздоровительным бегом. 
Второе направление – бег с интенсивностью, при которой пульс у занимающихся составляет 135 – 155 уд/мин, а продолжительность нагрузки предусматривает наличие выраженного утомления. 
Оздоровительный бег с указанной интенсивностью очень эффективен. По данным многочисленных авторов, дозировка в три занятия в неделю, в каждом из которых выполняется по 10 – 15 мин непрерывной беговой нагрузки, прекращает разрушающее действие гипокинезии на организм, повышает уровень закаливания, нормализует вес занимающегося. Обнаруживаются при этом и признаки повышения резервных возможностей. Однако этот эффект еще более возрастает при 4-разовых занятиях в неделю с 30 –  40-минутной непрерывной беговой нагрузкой. При таком режиме у занимающихся разного возраста,   включая 70-летними энтузиастов, обнаруживаются отчетливые признаки увеличения резервных возможностей всех параметров дыхательной функции, равно как и улучшение сопротивляемости организма по отношению к предпатологическим факторам и развитию атеросклероза. 
Третье направление – включение в тренировочную программу беговых нагрузок, выполняемых в ряде случаев с околопредельной и предельной интенсивностью. 
Многие специалисты скептически относятся к такому методическому подходу. Действительно, нужны ли предельные напряжения в оздоровительной физкультуре? Ведь занимающиеся оздоровительным бегом не ставят задачей достижение высоких спортивных результатов. 
На наш взгляд, такой скепсис неоправдан. Предельные нагрузки исключены для больных людей, но почему от них «отлучают» здоровых? Нормальный здоровый человек должен быть готовым и к предельным физическим напряжениям. У разных лиц на это есть различные соображения. Одни занимающиеся бегают только ради оздоровительного эффекта; достигнув желаемого, они испытывают чувство глубокого удовлетворения. Другие занимающиеся в ряде случаев выставляют оздоровительный эффект напоказ и, как сказал один остроумный человек, «носятся со своим здоровьем как с писаной торбой». 
Но есть занимающиеся, которые, повинуясь социальному долгу, не только укрепляют свое здоровье, но также считают совершенно необходимым довести и поддерживать свои физические возможности на   уровне, соответствующем высокой готовности к производительному труду и обороне социалистической Родины. Беговые нормативы комплекса ГТО – это весьма трудные нормативы. Если готовиться к их   выполнению, используя стратегию «удовольствие – эффект» или выполнение тренировочных нагрузок при ЧСС 140 – 150 уд/мин, то невозможно достичь необходимых результатов. 
Чтобы сдать нормативы комплекса ГТО, занимающиеся должны выполнить на тренировочных занятиях напряженные нагрузки. При этом около 10% беговых заданий проводятся с околопредельной и предельной интенсивностью. 
Обеспечивается ли полноценное развитие дыхательной функции только средствами бега? 
На этот вопрос можно ответить утвердительно. Поэтому, например, система К. Купера (имеется в виду ее раздел по бегу) не предусматривает необходимости выполнения каких-либо дыхательных упражнений. Десятки тысяч занимающихся оздоровительным бегом вполне обходятся без таких упражнений. Аналогично многие выдающиеся бегуны, например, В. Куц, П. Болотников, Р. Кларк, Л. Вирен, А. Бикила   и др., в процессе спортивной тренировки никогда не выполняли специальных дыхательных упражнений, но обладали мощным аппаратом внешнего дыхания и высокими величинами максимального потребления кислорода. 
Однако любителям оздоровительного бега, имеющим низкие величины жизненной емкости легких и слабые дыхательные мышцы, специальные дыхательные упражнения могут сослужить добрую службу. 
Так, в лечебной физической культуре множество дыхательных упражнений применяются для лечения больных от разных заболеваний. Здоровому человеку нет смысла их выполнять. 
Дыхательные упражнения используются для нормализации психического состояния, частичной ликвидации умственного утомления, для «постановки» голоса певца и декламатора, для оказания сопряженного действия на внутренние органы, соприкасающиеся с легкими. Такие упражнения фактически бесполезны для повышения дееспособности аппарата внешнего дыхания. 
Как нужно дышать во время бега? 
Многие занимающиеся во время беговых нагрузок не обращают внимания на дыхание, они дышат так, как дышится. Однако другие пытаются руководствоваться широко распространенными рекомендациями, осуществляя сознательный контроль за деятельностью аппарата внешнего дыхания. К их числу относятся следующие. 
Дышать необходимо через нос. В отдельных случаях допускается выдох через рот, но вдох обязателен только через нос. 
С целью лучшего согревания и фильтрации вдыхаемого воздуха вдох следует делать через «выпяченные» губы, при этом язык должен иметь форму   «лепестка», «лодочки» или «уточки». 
Дыхание должно быть полным, т. е. по возможности глубоким, но редким, при этом дыхательные движения грудной клетки включают как грудной, так и диафрагмальный компоненты. 
Дыхание должно быть ритмичным: на каждые 2 – 4 шага, в зависимости от скорости бега, делается вдох, на каждые 3 – 5 шагов – удлиненный; (затяжной, акцентированный) выдох. 
После прекращения бега целесообразно осуществлять «профилактику» дыхательных органов: резкие   выдохи через нос и через рот, массаж кончиком пальца внутренних полостей носа для укрепления эпителия, постукивание и поглаживание крыльев носа, пение вполголоса двух-трех куплетов какой-нибудь песни через нос с сомкнутыми губами. 
Насколько обоснованны перечисленные рекомендации ? 
На наш взгляд, во время оздоровительного бега вполне можно обойтись без них. Дышать следует непроизвольно. Организм человека и животных обладает совершенно изумительной по надежности   функционирования системой регуляции дыхания, которая безотказно и точно работает практически в любых ситуациях: во время покоя, при умственной и физической нагрузке, во сне, в бессознательном состоянии и т. д. Этой системе следует доверять. Не зачем загружать свое сознание во время бега дополнительной неоправданной нагрузкой. Вне всякого сомнения, система управления во время оздоровительного бега автоматически, без произвольного вмешательства, спрограммирует и воплотит в действие оптимальное количество дыхательных движений грудной клетки. 

Очевидно, многие специалисты недооценивают надежность и эффективность непроизвольного дыхания. Недоверие порождает заключение: «Мы не умеем дышать!» – и последующие призывы к овладению «правильным» дыханием, в котором должны воплощаться уже указанные рекомендации. 
В ряде случаев необходимость произвольных коррекций дыхания не вызывает сомнений, например при обучении плаванию, во время ныряния. 
Члены клуба любителей бега Дома ученых Москвы настаивают на необходимости произвольного контроля носового дыхания во время оздоровительного бега. Здесь двойной смысл: с одной стороны, сознательный контроль необходим в связи с важностью дыхания именно через нос; с другой – носовое дыхание выступает в качестве регулятора интенсивности нагрузки. При беге носовое дыхание затрудняется из-за   низкой пропускной способности носовых полостей. Если оно становится особенно напряженным, следует уменьшить скорость бега. Наоборот, при ощущении легкости дыхания можно «прибавить». Таким образом, в процессе сознательно контролируемого поиска устанавливается оптимальное соотношение скорости бега, обмена вентиляции легких, а также числа шагов с числом дыхательных циклов. 
Как следует отнестись к этой рекомендации? 
Вначале о носовом дыхании вообще. Оно обязательно в состоянии покоя по следующим причинам. 
Прежде всего носовая полость – это надежный фильтр. Слизистая оболочка носа служит барьером против проникновения в легкие механических частиц, а также уменьшает токсическое действие вредных для организма газов и паров, вдыхаемых с атмосферным воздухом. 
Попавшие с вдыхаемым воздухом в полость носа механические частицы задерживаются ресничным эпителием и слизью. Фильтрующая способность носовых полостей изменяется в широком диапазоне, в   зависимости от диаметра носовых ходов, температуры окружающей среды, диаметра пылевых частиц и скорости тока воздуха. При дыхании в покое носовая полость способна задержать от 10 до 90% механических частиц. 
Слизистая оболочка носа нейтрализует вредные газы. Несмотря на кратковременность контакта молекул газа с поверхностью слизистой оболочки, нейтрализация вредоносных субстратов происходит с   высокой эффективностью. Например, вдыхаемый   воздух, содержащий 0,000001 часть серы, очищается   на 99% во время прохождения через нос. 
Особое значение имеют рефлексы, возникающие в организме при раздражении рецепторной зоны носовых полостей. Каждый человек испытал сильнейшее влияние, например, вдыхания паров аммиака.   Раздражение рецепторов слизистой носа сопровождается сужением сосудов, изменением деятельности сердца, органов пищеварения, почек, печени и эндокринных желез. Соответствующие рефлексы стимулируют деятельность перечисленных органов. Длительное прекращение носового дыхания, например, у детей в результате разрастания аденоидной ткани   сопровождается выраженными нарушениями жизнедеятельности организма, включая умственную отсталость и недостаточное физическое развитие. Известный отоларинголог М. Шмидт 100 лет тому назад считал, что затруднения, а особенно прекращение носового дыхания, «налагают на больного на всю жизнь каиново клеймо глупости, которое даже через тысячелетие дает возможность по оставшимся бюстам и портретам поставить диагноз «глоточного миндалика», существовавшего в период роста». 
Неблагоприятное состояние слизистой оболочки носовых полостей, отсутствие ее оптимальной стимуляции могут явиться причиной заболеваний и ухудшений функционального состояния организма (дисменорея, заболевания глаз, среднего и внутреннего уха, нарушение обоняния, аппетита и секреторной деятельности желудочных желез, туберкулез, кариес зубов, нарушение тканевого обмена, снижение антитоксической функции печени, уменьшение числа лейкоцитов и др.). Известны случаи обморочных состояний с последующим смертельным исходом у людей (даже умеющих хорошо плавать), которым в глубокую полость носа внезапно попадала вода. 

Некоторые авторы считают, что дыхание через  нос предохраняет легкие от переохлаждения во время бега при низкой температуре окружающей среды. Рассмотрим этот вопрос подробнее. 
        Вдыхаемый воздух в цикле «вдох – выдох – дыхательная пауза» нагревается. Подсчитаем уровень нагревания воздуха в легких у бегущего при температуре окружающей среды минус 20 градусов . Бегун вдыхает значительно охлажденный воздух с указанной температурой, выдыхаемый же нагревается за один дыхательный цикл до 31(! Если во время бега с невысокой скоростью вентиляция легких составляет  25-30 л/мин, то можно себе представить, какому   охлаждению подвергнутся дыхательные пути и легкие бегуна за 40 – 60 мин занятий. 

Но может ли дыхание через нос предохранить легкие от переохлаждения в холодную погоду? Может, но в очень незначительной степени. Повышение температуры вдыхаемой порции воздуха происходит в основном во время циркуляции по воздухоносным   путям: полость носоглотки – трахея – бровки – бронхиолы – альвеолы. Нагревание попавшего в легкие воздуха продолжается при его продвижении в обратном направлении, т. е. от альвеол до полостей   носоглотки, рта и носа. Когда воздух проходит через носовые отверстия и полость носоглотки, он согревается всего на 0,2 – 0,3(. 
Приведенные сведения свидетельствуют о несомненном преимуществе носового дыхания. К сожалению, при напряженной мышечной работе оно затруднено вследствие высокого сопротивления току воздуха. Носовые полости очень узкие. Во время бега кровоток через слизистую носа возрастает на 50 – 60%, происходит более обильное выделение слизи, слизистая оболочка разбухает и сопротивление току   воздуха возрастает еще более. Поэтому относительно свободно через нос можно дышать лишь при быстрой ходьбе и медленном беге, когда вентиляция легких не превышает 25 л/мин. 
Таким образом, сторонникам произвольного дыхания необходимо учитывать следующее. 
Нет смысла выполнять удлиненный и акцентированный выдох, ибо при естественном дыхании насыщение артериальной крови кислородом составляет   95 - 98%. 
Дыхание, кратно и синхронно соотносящееся с числом шагов во время бега, не улучшает обеспечение кислородом организма. 
Дыхание через рот не сопровождается отрицательными последствиями, Во время ходьбы и бега с невысокой скоростью можно дышать только через нос, но с повышением темпа следует переключиться   на смешанное дыхание, т. е. через нос и рот. 
Дыхание через нос не может значительно предохранить легкие от переохлаждения. Чтобы предупредить неприятные последствия в зимнее время, необходимо использовать закаливающие процедуры осенью: полоскание полости рта и носоглотки холодной водой, бег с дыханием через рот в прохладную погоду и т. д. 
                                     Заключение

       Занятия физическими упражнениями приносят пользу только при рациональной системе тренировочных занятий. Нарушение в дозировке физических нагрузок и методике могут неблагоприятно отразиться на физическом развитии, физической подготовленности и здоровье занимающихся. 

        Выполнение физической работы на фоне большой степени утомления, без достаточного восстановления, может привести к переутомлению, а иногда является причиной отрицательных физиологических сдвигов органов и систем человека.

        Главное быть осторожным, соблюдать правила безопасности, не нужно себя перегружать и всегда соблюдать меру.
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