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АНАЛІЗ СТАНУ БІОГЕОМЕТРИЧНОГО ПРОФІЛЮ ПОСТАВИ 
ДІТЕЙ, ЯКІ ЗАЙМАЮТЬСЯ СПОРТИВНИМИ ТАНЦЯМИ

Анастасія Чеверда
Національний університет фізичного виховання і спорту України, Київ, Україна

Анотація. На сьогодні порушення постави – одне з найпоширеніших захворювань опорно-рухового апарату, 
що веде до виникнення ряду розладів здоров’я дітей. Мета. Здійснити аналіз стану біогеометричного профі-
лю постави дітей 5–6 років, які займаються спортивними танцями. Методи. Теоретичний аналіз спеціальної 
науково-методичної літератури та документальних матеріалів, метод візуального аналізу, статистична оброб-
ка емпіричних даних. Результати. У дослідженні стану біогеометричного профілю постави взяли участь 30 
дітей п’яти років та 35 дітей шести років, які займаються спортивними танцями. За допомогою статистичної 
обробки емпіричних даних було визначено окремі особливості стану біогеометричного профілю постави ді-

тей залежно від статі.
Виявлено, що оцінка стану біогеометричного профілю постави дітей п’яти років у сагітальній площині практич-
но збігається з показником дітей шести років: різниця між середнім значенням показника становить 0,05 %, 
а саме 10,171; 2,02 бала в шість років проти 10,167; 2,02 бала в п’ять років. У фронтальній площині показ-
ник дітей п’яти років перевищує аналогічний показник шестирічних дітей на 3,19 %, де середньостатистичне 
значення п’ятирічних дітей становило 8,5; 1,96 бала, а в шість років – 8,23; 1,61 бала. Відповідно й загальна 
оцінка стану біогеометричного профілю постави у п’ятирічному віці більша на 1,43 % порівняно з даними ді-
тей шести років. І хоча статистично значущого (p > 0,05) зменшення оцінки стану біогеометричного профілю 
постави з віком довести не вдалось, проте можна помітити наявність негативної тенденції до зниження до-
сліджуваного показника, що обумовлено погіршенням постави дітей, що може призвести до подальшого зни-
ження його рівня й спровокувати захворювання опорно-рухового апарату. Встановлено, що на сьогодні існує 
необхідність застосування дієвих засобів профілактики порушень постави в процесі організації оздоровчої ді-
яльності дітей дошкільного віку, де спортивні танці можуть застосовуватися як ефективні засоби профілакти-

ки порушень постави.
Ключові слова: діти п’яти–шести років, оздоровча діяльність, спортивні танці, біогеометричний профіль по-

стави.

Аnastasiia Cheverda
ANALYSIS OF THE BIOGEOMETRIC PROFILE STATE OF THE POSTURE 

OF CHILDREN ENGAGED IN SPORTS DANCES

Аbstract. Today, posture disorders are one of the most common diseases of the locomotorium, leading to a number 
of health disorders in children. Objective. To analyze the state of the biogeometric profile of the posture of children 
aged 5–6 years engaged in sports dances. Methods. Theoretical analysis of special scientific and methodical 
literature and documentary materials, method of visual analysis, statistical processing of empirical data. Results. 
The study of the state of the posture biogeometric profile involved 30 five-year-old children and 35 six-year-old 
children engaged in sports dancing. With the help of statistical processing of empirical data, some features of the 

state of the biogeometric profile of children’s posture depending on gender were determined.
It was found that the assessment of the state of the posture biogeometric profile of five-year-olds in the sagittal 
plane almost coincides with that of six-year-olds: the difference between the average values of the index is 0.05 %, 
namely 10,171; 2,02 points in six years against 10,167; 2,02 points in five years. In the frontal plane, the index of 
five-year-olds is 3,19 % higher than that of six-year-olds, where the average value of five-year-olds was 8,5; 1,96 
points, and at the age of six 8,23; 1,61 points. Accordingly, the overall assessment of the posture biogeometric profile 
at the age of five is 1.43 % higher than in six-year-olds. Although it was not possible to prove a statistically significant 
(p > 0.05) decrease in the assessment of the state of the posture biogeometric profile with age, it is possible to notice 
a negative tendency to decrease of the studied index due to deterioration of children’s posture, which can further 
reduce its level and provoke diseases of the locomotorium. It is established that today there is a need to use effective 
means of preventing posture disorders in the process of organization of health activities for preschool children, 

where sports dances can be used as effective means of posture disorders prevention.
Кeywords: children aged five to six, health activities, sports dances, biogeometric posture profile.
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Вступ. Порушення постави є одним з найпоши
реніших захворювань опорно-рухового апарату 
(ОРА) у дітей [1, 2, 4, 10]. Наявність подібних за-
хворювань створює сприятливі умови для виник
нення ряду інших функціональних і морфологічних 
розладів здоров’я в дитинстві, що так само чинять 
негативний вплив на перебіг багатьох захворювань 
у дорослих [4]. За деякими даними, кількість ді-
тей з порушеннями постави сягає 30–60 % [4, 5, 8]. 
Для відновлення правильної постави дітям при- 
значаються профілактичні заходи, що дозволяє 
сформувати повноцінний м’язовий корсет та виро
бити правильний функціональний стереотип [9].
Корекція порушень постави у дітей повинна 
відбуватися якомога раніше і бути комплексною. 
Аналіз спеціальної науково-методичної літератури 
свідчить, що використання фізичних вправ широко 
застосовується у профілактиці порушень постави, 
особливо дитячого контингенту [1–5, 7–10].

Спортивні танці на сьогодні є популярним ви- 
дом рухової активності серед дитячого контингенту 
[6]. Як зазначають науковці, особливо позитивно 
вони впливають на стан біогеометричного про- 
філю постави дітей [6]. Тому спеціалісти наголо-
шують на тому, що заняття спортивними танцями 
можуть значно покращити поставу у дітей п’яти– 
шести років. Проте наявна інформація про ре- 
зультатвиність використання елементів спортив- 
них танців у покращенні біогеометричного профі- 
лю постав дітей старшого дошкільного віку недо- 
статньо обгрунтована, що обумовило актуальність 
подальших досліджень.

Дослідження проведено відповідно до плану 
науково-дослідної роботи НУФВСУ на 2016–
2020  рр. згідно з темою кафедри здоров’я, фіт- 
несу та рекреації «Теоретико-методологічні за- 
сади оздоровчо-рекреаційної рухової активності 
різних груп населення» (номер держреєстрації 
0116U001630).

Мета дослідження  – здійснити аналіз стану
біогеометричного профілю постави дітей п’яти–ше-
сти років, які займаються спортивними танцями.

Методи дослідження: теоретичний аналіз спеці-
альної науково-методичної літератури та докумен- 
тальних матеріалів, метод візуального аналізу, 
статистична обробка емпіричних даних. 

Результати дослідження та їх обговорення. У 
дослідженні взяли участь 30 дітей п’яти років та 
35 дітей шести років, які займаються спортивними 
танцями. За допомогою статистичної обробки ем-
піричних даних було визначено особливості стану 
біогеометричного профілю їхньої постави залежно 
від статі.З огляду на той факт, що порушення по-
стави набувають усе більшого поширення у дітей 
п’яти–шести років [4, 9] та враховуючи визначені 
мотиваційні пріоритети батьків щодо занять з еле-
ментами спортивного танцю оздоровчої спрямова-
ності їхніх дітей, де серед здоров’ятвірних та есте-
тичних мотивів вирішення проблеми профілакти-
ки порушень опорно-рухового апарату займають 

провідні позиції [4], в ході дослідження здійсне-
но аналіз стану біогеометричного профілю постави 
дітей, які займаються спортивними танцями. За- 
уважимо, що з цією метою було використано ме-
тод візуального аналізу, який тривалий час ефек-
тивно застосовується для масових обстежень дітей 
і зарекомендував себе як простий та інформатив-
ний метод оцінювання постави [3, 4].

Статистична обробка емпіричних даних [4] за-
свідчила зниження показників стану біогеометрич-
ного профілю постави дітей п’яти–шести років, 
які займаються спортивними танцями. Серед ді-
вчат п’яти років максимальне значення, яке ста- 
новило 2,12; 0,33 бала, виявлено за показником 
кута нахилу тулуба, а мінімальні значення зафік-
совано за показниками кута в колінному суглобі – 
1,53; 0,51 бала та симетричності надпліч – 1,53; 
0,62 бала. Як і в дівчат, максимальний показник 
хлопчиків у 2,08; 0,28 бала зареєстровано за по-
казником кута нахилу тулуба, а мінімальне зна-
чення – 1,38; 0,51 бала – за кутом нахилу голо-
ви (табл. 1).

Дослідження дозволило виявити окремі осо-
бливості стану біогеометричного профілю постави 
дітей п’яти років залежно від статі. Так, у хлоп-
чиків, порівняно з дівчатками, переважать середні 
значення таких показників у сагітальній площині:

• живіт, відстань l2 – на 2,75 %;
• кут у колінному суглобі – на 15,68 %;
у фронтальній площині:
• положення тазових кісток – на 8,97 %;
• симетричність надпліч – на 10,65 %;
•  симетричність нижніх кутів лопаток  – на 

6,55 %.
Разом з тим, дівчатка мають підвищене значен-

ня показників порівняно з хлопчиками у сагіталь-
ній площині:

• кут нахилу голови – на 15,93 %;
• грудний кіфоз – на 1,92 %;
• кут нахилу тулуба – на 1,92 %;
• поперековий лордоз – на 6,59 %;
у фронтальній площині:
• трикутники талії – на 1,92 %;
• постановка стоп – на 2,98 %.
Незважаючи на представлені відмінності, їх 

статистичну значущість (p > 0,05) довести не вда-
лось. Що стосується дітей шести років, то у ді-
вчаток максимальні результати спостерігалися за 
кутом нахилу тулуба, значення якого становило 
1,78; 0,60 бала та положенням тазових кісток  – 
1,78; 0,42 бала, а найменші результати в 1,43; 0,51 
бала спостерігалися за постановкою стоп. При 
цьому у хлопчиків найбільш високим балом (2,0; 
0,74) оцінено кут нахилу тулуба, а найменшим – 
1,42; 0,51 також за постановкою стоп (табл. 2).

Встановлено, що у хлопчиків середні значення 
перевищують такі показники стану біогеометрич-
ного профілю постави дівчаток, як:

у сагітальній площині:
• грудний кіфоз – на 8,12 %;
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• кут нахилу тулуба – на 12,20 %;
• живіт (відстань l2) – на 15,00 %;
• поперековий лордоз – на 11,81 %;

у фронтальній площині:
• положення тазових кісток – на 7,52 %;
• симетричність надпліч – на 4,68 %;

Таблиця 1 – Показники стану біогеометричного профілю постави дітей п’яти років, які займаються спортивними танцями 
(n = 30), бал

Площина Показники біогеометричного 
профілю постави дітей

Середньостатистичні дані

Дівчатка, n = 17 Хлопчики, n = 13

Me 25 % 75 % S Me 25 % 75 % S

Сагітальна

Кут нахилу голови (α1) 1,65 2,0 1,0 2,0 0,61 1,38 1,0 1,0 2,0 0,51

Грудний кіфоз (відстань l1) 1,65 2,0 1,0 2,0 0,49 1,62 2,0 1,0 2,0 0,51

Кут нахилу тулуба (α2) 2,12 2,0 2,0 2,0 0,33 2,08 2,0 2,0 2,0 0,28

Живіт (відстань l2) 1,65 2,0 1,0 2,0 0,49 1,69 2,0 1,0 2,0 0,48

Поперековий лордоз (від-
стань l3)

1,65 2,0 1,0 2,0 0,61 1,54 1,0 1,0 2,0 0,66

Кут у колінному суглобі (α3) 1,53 2,0 1,0 2,0 0,51 1,77 2,0 1,0 2,0 0,60

Фрон-
тальна

Вигляд 
спереду

Положення тазових кіс-
ток (α4)

1,76 2,0 1,0 2,0 0,66 1,92 2,0 2,0 2,0 0,64

Вигляд 
ззаду

Симетричність надпліч (α5) 1,53 1,0 1,0 2,0 0,62 1,69 2,0 1,0 2,0 0,63

Трикутники талії 1,65 2,0 1,0 2,0 0,61 1,62 2,0 1,0 2,0 0,65

Симетричність нижніх кутів 
лопаток (α6)

1,59 2,0 1,0 2,0 0,62 1,69 2,0 1,0 2,0 0,48

Постановка стоп 1,82 2,0 1,0 2,0 0,64 1,77 2,0 1,0 2,0 0,73

Таблиця 2 – Показники стану біогеометричного профілю постави дітей шести років, які займаються спортивними танцями 
(n = 35), бал

Площина Показники біогеометричного 
профілю постави дітей

Середньостатистичні дані

дівчатка, n = 23 хлопчики, n = 12

Me 25 % 75 % S Me 25 % 75 % S

Сагітальна Кут нахилу голови (α1) 1,74 2,0 1,0 2,0 0,54 1,67 2,0 1,0 2,0 0,65

Грудний кіфоз (відстань l1) 1,70 2,0 1,0 2,0 0,56 1,83 2,0 1,5 2,0 0,58

Кут нахилу тулуба (α2) 1,78 2,0 1,0 2,0 0,60 2,00 2,0 1,5 2,5 0,74

Живіт (відстань l2) 1,52 2,0 1,0 2,0 0,51 1,75 2,0 1,0 2,0 0,62

Поперековий лордоз (від-
стань l3)

1,57 2,0 1,0 2,0 0,51 1,75 2,0 1,0 2,0 0,62

Кут у колінному суглобі (α3) 1,65 2,0 1,0 2,0 0,49 1,58 2,0 1,0 2,0 0,51

Фронтальна

Вигляд спе-
реду

Положення тазових кісток (α4) 1,78 2,0 2,0 2,0 0,42 1,92 2,0 2,0 2,0 0,51

Вигляд ззаду Симетричність надпліч (α5) 1,57 2,0 1,0 2,0 0,59 1,67 2,0 1,0 2,0 0,49

Трикутники талії 1,57 1,0 1,0 2,0 0,66 1,75 2,0 1,0 2,0 0,75

Симетричність нижніх кутів 
лопаток (α6)

1,70 2,0 1,0 2,0 0,63 1,83 2,0 2,0 2,0 0,39

Постановка стоп 1,43 1,0 1,0 2,0 0,51 1,42 1,0 1,0 2,0 0,51

x x

x x
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• трикутники талії – на 11,81 %;
• симетричність нижніх кутів лопаток – на 8,12 %.
Дівчатка мають вищі значення показників по-

рівняно з хлопчиками:
у сагітальній площині:
• кут нахилу голови – на 4,17 %;
• кут у колінному суглобі – на 4,17 %;
у фронтальній площині:
• постановка стоп – на 1,26 %.
Попри окремі розходження за тими чи інши-

ми показниками стану біогеометричного профілю 
постави залежно від статі, статистично значущих 
(p > 0,05) відмінностей не встановлено. Шляхом 
співвіднесення вихідних даних дітей залежно від 
віку виявлено, що окремі показники стану біо- 
геометричного профілю постави дітей шести ро-
ків знизилися порівняно з дітьми п’яти років. Зо-
крема, найбільш помітним виявилося зменшення 
кута нахилу голови, яке становило 11,80 %. Разом 
з тим помітно зросли значення показників «поста-
новка стоп» та «кут нахилу тулуба» (рис. 1).

Проте, як і у випадку порівняння показників 
дітей за статтю, між показниками дітей за віком 
статистично значущих (p > 0,05) відмінностей не 
зафіксовано. У процесі статистичного аналізу до-
сліджуваних показників виявлено, що оцінка ста-
ну біогеометричного профілю постави дітей п’яти 
років у сагітальній площині практично збігається 
з показником дітей шести років: різниця між се-
реднім значенням показника становить 0,05 %, а 
саме 10,171; 2,02 бала в шість років проти 10,167; 
2,02 бала у п’ять років. У фронтальній площи-
ні показник дітей п’яти років перевищує аналогіч-
ний показник шестирічних дітей на 3,19 %, де се-
редньостатистичне значення п’ятирічних дітей ста-
новило 8,5; 1,96 бала, а в шість років – 8,23; 1,61 
бала. Відповідно й загальна оцінка стану біогео-
метричного профілю постави в п’ятирічному віці 
більша на 1,43 % порівняно з даними дітей шести 
років. І хоча статистично значущого (p  >  0,05) 
зменшення оцінки стану біогеометричного профі- 
лю постави з віком довести не вдалось, проте 
можна помітити наявність негативної тенденції 
до зниження досліджуваного показника, що обу-
мовлено погіршенням постави дітей та може при-
звести до подальшого зниження рівня стану біо- 
геометричного профілю їхньої постави й спро-
вокувати захворювання опорно-рухового апара-
ту (рис. 2).

З огляду на ситуацію, що склалася зі станом 
опорно-рухового апарату дітей, важливо до про-
грами занять спортивними танцями включити про-
філактичні засоби, які разом з основними сприяли 
б профілактиці та корекції порушень постави ді-
тей старшого дошкільного віку.

Висновки. Отримані результати свідчать про 
нагальну необхідність застосування дієвих засо-
бів профілактики порушень постави у процесі ор-
ганізації оздоровчої діяльності дітей дошкільного 
віку, де спортивні танці можуть застосовуватися 
як ефективні засоби профілактики. Досліджуючи 
спортивні танці як вид рухової активності, мож- 
на стверджувати, що вони мають значний пози- 
тивний вплив на стан біогеометричного профілю 
постави тих, хто займається, а використання 
фітнес-програм з елементами спортивних танців 
дозволить залучити до занять більший контингент 
дітей.

Перспективи подальших досліджень полягають 
у вдосконаленні фітнес-програми з елементами 
спортивних танців, спрямованої на корекцію 
порушень постави дітей п’яти–шести років та 
формуванню банку вправ, що сприятимуть закрі-
пленню навички правильної постави під час сто-
яння, сидіння, ходьби, бігу, виконання фізичних 
вправ; зміцненню м’язового корсета, необхідного 
для утримання правильної постави; підвищенню 
рухливості суглобів і хребта; закріпленню вміння 
управляти своїм тілом у просторі.

Конфлікт інтересів. Автор заявляє, що від-
сутній будь-який конфлікт інтересів.

Рисунок 1 – Порівняльний аналіз показників стану біогеоме-
тричного профілю постави дітей п’яти–шести років залежно 
від віку (n = 65)

 – 5 років;  – 6 років

Рисунок 2 – Порівняльний аналіз оцінки стану біогеометрично-
го профілю постави дітей п’яти–шести років залежно від віку 
(n = 65)

 – сагітальна площина;  – фронтальна площина;  – оцінка стану 
біогеометричного профілю постави
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