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РЕФЕРАТ
В роботі 66 сторінки, 4 таблиці, 4 рисунка, було використано 58 літературних джерел, з них 15 на іноземній мові.
Актуальність роботи полягає в тому, що у останні роки починають формуватися уявлення про “психофізіологічну конституцію”, в основі якої лежать теоретичні погляди про зв'язок темпераменту з основними біологічними процесами, особливостями фізіології нервової системи, фізичним станом, що зумовлює необхідність дослідження фізіологічних основ психосоматичних відносин і механізмів здорових людей з різними типологічними властивостями особистості.
Об'єкт дослідження: фізіологічні особливості дітей із різним типом темпераменту.
Предмет дослідження: показники фізичного розвитку дітей із різними типами темпераменту.
Мета роботи полягає у вивченні фізіологічних показників розвитку дітей із різними типами темпераменту
У роботі досліджено показники розвитку та рівень функціонування серцево-судинної системи дітей із різними типами темпераменту. Установлено, що фізичний розвитокдітей, які мають різний тип темпераменту суттєво не відрізняються, але діти із флегматичним та меланхолічним типами темпераменту, мають більш сприятливий рівень функціонування організму.
Новизна роботи полягає в тому, що вперше досліджено взаємозвязок між показниками фізичного розвитку та рівенем функціонування серцево-судинної системи дітей шкільного віку із різними типами темпераменту, які є учнями Лежинського навчально-виховного комплексу.
ТЕМПЕРАМЕНТ, ПОКАЗНИКИ РОЗВИТКУ, ДІТИ ШКІЛЬНОГО ВІКУ, ІНДЕКС ПІНЬЄ, ІНДЕКС КЕРДО

ABSTRACT
The work consist of 66 pages, 4 tables, 4 figures, 58 literature sources were used, 15 of them in a foreign language.
The actuality of the work is that in recent years, the idea of ​​a "psychophysiological constitution", based on theoretical views about the relationship of temperament with the basic biological processes, features of the physiology of the nervous system, physical condition, which necessitates the study of physiological foundations of psychological bases, are beginning to form. relationships and mechanisms of healthy people with different typological personality traits.
Object of study: physiological features of children with different types of temperament
Subject of study: indicators of physical development of children with different types of temperament.
The goal of the work is to study the physiological indicators of the development of children with different types of temperament
The development of the cardiovascular system and the level of functioning of the cardiovascular system of children with different types of temperament are investigated. It has been found that the physical development of children who have different types of temperament are not significantly different, but children with phlegmatic and melancholic types of temperament have a more favorable level of functioning of the body. The novelty of the work is that for the first time the indicators of development and the level of functioning of the cardiovascular system of school-age children with different types of temperament.
TEMPERAMENT, DEVELOPMENT INDICATORS, SCHOOL CHILDREN, PINIE INDEX, KERDO INDEX
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ВСТУП
Дослідження фізіологічних основ темпераменту є надзвичайно важливим науковим питанням, оскільки характеристики темпераменту впливають не тільки на формування особистості, її інтелектуальних здібностей взагалі, а й на здоров'я людини у цілому, так як велика кількість захворювань мають психосоматичну природу [1, 2]. На даний момент дослідження особистісних характеристик темпераменту здійснюється, перш за все, в рамках психо-біологічного підходу [3]. Його основні переваги у тому, що визначення темпераменту є достатньо широкі. Це дає можливість поєднати фізіологічний та психологічний аспекти людини. Відповідно до психобіологічного підходу темперамент це індивідуальні відмінності реактивності та механізмів саморегуляції, які мають конституційну основу, тобто відносно стійкі показники організму, на які впливає спадковість, процеси дозрівання та життєвий досвід. Було експериментально показано, що в формуванні характеристик темпераменту значну роль мають як генетичні фактори, так і фактори довкілля [4, 5, 6].
У останні роки формуються теорії про психофізіологічну конституцію людини, в основі яких є уявлення про взаємозв'язок темпераменту із загальними біологічними процесами: характерними особливостями нервової системи, фізичного стану індивідуума. Усе це зумовлює нагальну потребу дослідження фізіологічних основ психосоматичних відносин і механізмів здорових людей з різними типологічними властивостями особистості [7].
Отже усе вищезазначене визначило мету кваліфікаційної роботи, яка полягала у вивченні фізіологічних показників розвитку дітей із різними типами темпераменту
Об'єкт дослідження: фізіологічні особливості дітей із різним типом темпераменту
Предмет дослідження: показники фізичного розвитку дітей із різними типами темпераменту.
Завдання дослідження:
1) Визначити типи темпераменту у вибірці обстежуваних дітей.
2) З'ясувати тип будови тіла та його зв'язок із темпераментом обстежуваних дітей
3) Визначити показники серцево-судинної системи та їх відповідність віковим нормам у дітей із різним типом темпераменту.
4) Оцінити стан регуляції серцево-судинної системи і ступінь економізації її функцій у дітей із різним типом темпераменту.
5) Визначити показники вегетативної рівноваги у дітей із різним типом темпераменту
Новизна роботи полягає в тому, що вперше досліджено взаємозвязок між показниками фізичного розвитку та рівенем функціонування серцево-судинної системи дітей шкільного віку із різними типами темпераменту, які є учнями Лежинського навчально-виховного комплексу.
При дослідженні фізичного розвитку дітей із різними типами темпераменту не виявлено суттєвих відмінностей їх фізичного розвитку за індексом Піньє. Показники росту, ваги, окружності грудної клітки, показники пульсу та артеіального тиску в цілому виповідають віковим нормам. Покзано, що діти із флегматичним та меланхолічним типами темпераменту у цілому, мають більш сприятливий рівень функціонування організму.
1 ОГЛЯД НАУКОВОЇ ЛІТЕРАТУРИ
1.1 Сучасні стан дослідження темпераменту людини
Основні проблеми у вивченні темпераменту полягають у вивченні його біологічних основ та встановленням його генетичної основи. Окремі питання відносяться до пошуку і кількісного визначення психологічних складових темпераменту, або його властивостей, на основі яких складається той чи іншиййого тип. Важливими питаннями також є визначення місця темпераменту в структурі особистості, встановлення його значення для розвитку характеру і здібностей окремої особи, вивчення темпераменту як одного з важливих факторівуспішної професійної та інших видів діяльності людини [8].
Б. М. Теплов та В. Д. Небилицин, у своїх дослідженнях показали, що у вивченні біологічних основ темпераменту необхідним є принципово новий підхід , в якому основна увага приділяється не вивченню типів, як пропонував І. Павлов, а вивченню окремих властивостей нервової системи [9]. Наприклад  В. Д. Небиліцин вважає, що основою темпераменту мають бути так звані “загальні властивості нервової системи”, а не часткові, аналізаторні властивості. Саме ним сформульовано принцип поділу загальних і часткових властивостей нервової системи: в основі часткових лежить діяльністьаналізаторів відповідних зон мозку, а загальні властивості обумовлені специфікою функціонування лобової кори разом з утвореннями нижчого рівня [10].
Роботи по вивченню власне психологічних властивостей темпераменту проводилось не так активно і успішно. Проте різні судження про психологічні компоненти темпераменту все ж сформувалися. На думку С. Л. Рубінштейна це  імпульсивність і вразливість. В. Д. Небиліцин відносив до темпераменту загальну психічну активність, моторні навички та емоційність особи. В. М. Русалов розглядав темперамент як сукупність характеристик, які є формально-динамічними, а саме: пластичності, емоційності, енергійності, швидкості. Важливою особистістю досліджень проблеми темпераменту закордоном є різке зростання інтересу до вивчення темпераменту у осіб дитячого віку. Найбільш відомим є Нью-Йоркське довготривале дослідження, яке було здійснено  А. Томас і С. Чесс [10].
1.2 Загальна характеристика темпераменту людини
Ознаки будь-якого типу темпераменту включають у себе в себе цілий ряд характерних рис поведінки, до яких належать стильові, динамічні та енергетичні характеристики. У різних теоріях темпераменту представлені такі характеристики темпераменту, як реактивність, емоційність, активність, здатність до соціалізації тощо. Деякі дослідникидо властивостей темпераменту відносять і характеристики загальних здібностей, наприклад збудливість уваги, або властивості характеру – активність вольової діяльності. Але більшість запропонованих моделей передбачає, що темперамент все ж у першу чергу це сукупність динамічних характеристик [11, 12].
Другою незаперечною особливістю темпераменту є спадкова природа та відносна стійкість. Нариклад В. М. Русалов довів, що темперамент виникає під впливом загальної конституції, яка у свою чергу включає до себе гуморальну, соматичну, хромосомну, фізіологічну і нейродинамічну конституції. Генетична обумовленість темпераменту проявляється в таких його характерних особливостях, якнезалежність від змісту мотиву і мети поведінки особи, універсальність і згладженість його проявів в усіх сферахдіяльності, ранній прояв у дитячому віці та високий рівень кореляціїз загальними властивостями нервової системи та іншими біологічними та функціональними системами   [13, 14, 15].
Темперамент виникає під впливом динамічних, формальних і стильових характеристик психіки і розвивається поступово за біологічним розвиткомв результаті зміни різних видів діяльності: ігрової, навчальної, професійної тощо і при цьому виконує регуляторну функцію. Певний індивідуальний рівень енергодинамічних можливостей, обумовлених генетично, таких як рівень метаболізму, сила та швидкість нервових процесів, гормональна активністьтощо, залуючаючись до діяльності, окрім мотивів і цілей, контролює витрачання людиною енергетичних резервів. У цьому власне й полягає регуляторна функція темпераменту, якій задає межі можливостей, і у такий спосіб оберігає організм від неадекватного витрачання енергії.

Темперамент не залежить а ні від змісту діяльності, а ні від цінностей, цілей, мотивів, а лише визначає такі її характеристики як темп, швидкість, тривалість. Тобто він не впливає на результати діяльності, а лише окреслює її динамічні ознаки.

Отже за сучасними поглядами темперамент це завдаток загальних здібностей особи та природна передумова її творчих здібностей, у структурі якихвиокремлюють дві характеристики: змістовні, до яких належать продуктивністьта оригінальність, і формально-динамічні – гнучкість та швидкість. Швидкість як компонент творчих здібностей переважно обумовлююється пластичністю і темпом темпераменту, а гнучкість у першу чергу залежить від соціальної емоційності і загальної активності [16].
1.3 Структура темпераменту людини
У структурі темпераменту людини виділяють ряд характерних ознак до яких відносяться: екстраверсія – залежність психічної діяльності від наявної ситуації; активність, під якою розуміється цілеспрямована діяльність; реактивність – інтенсивність реакції у відповідь наінформацію, що надходить; імпульсивність – швидкість, з якою емоція стає спонукальною силою дії; психодинамічна тривожність – схильність до реакції уникання у процесі очікування на загрозливу ситуацію; емоційна стійкість – здатність контролювати емоційний стан; емоційна збудливість – рівень інтенсивності емоційних переживань; ригідність – як неспроможність коригувати програму діяльності відповідно до вимог ситуації [16].
Відомим психологом-дослідником B. C. Мерлін запропоноване поняття зони невизначеності та індивідуального стилю діяльності. Зона невизначеності у цьому контексті передбачає, що особа свідомо чи несвідомо приймає рішення про вибір способу реалізації діяльності на основіоцінки індивідуальних особливостей і можливостей, визначення неузгодженості між наявними способами діяльності і об'єктивними завданнями та обліку різного ступеня спонукання до дії. Індивідуальний стиль діяльності це певна система психологічних засобів, які з метою найкращого зрівноважування своєї індивідуальності свідомо чи несвідомо застосовує людина. Індивідуальний стиль обумовлений головним чином умовами діяльності [17].
1.4 Генетична обумовленість темпераменту людини
Інший напрямок проблеми вивчення темпераментальних особливостей полягає з пошуком генетичних ознак темпераменту. Відомі дослідження, уяких за допомогою методу близнюків було вивчено динаміку впливу як генетичних факторів, так і факторів середовища, які впливають на індивідуальний розвиток психологічних особливостей осіб дитячого віку. Показник успадування є головним індикатором приналежності тієї чи іншої характеристики до темпераменту. Варіантами методу близнюків є метод контрастних груп, за допомогою якого можна порівняти моно- і дизиготних близнюків за певним обраним критерієм всередині парної подібності, метод – одного близнюка з пари піддають дії експериментального фактора, а іншого, який у данному випадку є контролем групи – ні. Також використовують метод розлучених близнюків, незамінний спосіб для дослідження проблеми взаємодії у системі генотип – середовище, оскільки надає змогу визначити відмінності, обумовлені середовищем, та метод пари близнюків, який використовується для глибокого дослідження особливостей психологічної специфіки взаємодії двох близнюків. Дослідники акцентують увагу на тому, що використання методу близнюків має враховувати можливість невірних висновків про те, що умови внутнішньоутробного розвитку є ідентичними для обох близнюків і що таким же ідентичним по впливу є їх родина.

Також вивчалися природні передумови здібностей людини, а отримані дані мають пряме відношення до темпераменту. Вчені прийшли до висновку, що загальні здібності пов'язані з характеристиками темпераменту на рівні його біологічної основи та її психічних проявів. Були окреслені такі загальні здібності: активність безпосереднього і опосередкованого типу, мимовільний і довільний типи саморегуляції та загальна працездатність. Активність безпосереднього типу визначається активуванням нервової системи; активність опосередкованого типу пов'язана із інактивованістю, яка проявляється у методичності і систематичності певних дій [18].
Біологічним підґрунтям цих типів активності є домінування великих півкуль головного мозку. Особи із домінуючою правою півкулею головного мозку характеризуються сильною нервовою системою, рухливістю, високим рівнем активування, добре розвиненими невербальними пізнавальними функціями, активною мимовільно. сферою. Такі люди добре навчаються, більш ефективно працюють при браку часу. До них відносять сангвініків та холериків. Особи із домінуючою лівою півкулею головного мозку, до яких відносять флегматиків та меланхоліків, навпаки, мають невисокий рівень активності, краще навчаються по гуманітарних дисциплінах, більш ефективно здатні планувати свою діяльність, та виконують роботу точніше. Вони характеризуються добре розвиненими саморегуляцією, довільністю і мовними функціями, мають слабку нервову систему та більш інертні. Отже, відповідно до цієї теорії, темпераментальні риси  визначають спосіб існування окремого індивіда, вибір оптимальних умов середовища, де здібності мають зомгу розвинутися найбільш ефективно [19].
1.5 Сучасні методи визначення темпераменту
1.5.1 Визначення типу темпераменту шляхом використання опитувальників
Важливе місце у сучасній психофізіології належить вивченню психологічних особливостей темпераменту і розробці коректних кількісних методів оцінки темпераменту. Одним з таких відомих методів є метод визначення структури темпераменту дозволяє визначити показники за наступним шкалами – ергічність, пластичність, швидкість та емоційність відповідно за предметним і соціальним світом. Інший метод, який також широко застосовується єметод визначення формально-динамічних властивостей індивідуальності, який дозволяє оцінити ергічність, пластичність, швидкість і емоційність в трьох окремих сферах поведінки: психомоторній, інтелектуальній та сфері спілкування. Рівень правдивості відповідей оцінюється за допомогою шкали брехні [20, 21].
Дослідження проблеми темпераменту закордонних вчених багато в чому стосується тих самих питань, а саме з'ясування генетичної визначеності темпераменту, дослідження його психічних властивостей, дослідження проблем діагностики формально-динамічних властивостей психіки [22].
Відомим британським лікарем-психіатром Г. Айзенком, поняття особистості та темпераменту розглядаються як ідентичні; вивчаються біологічні підстави психічних властивостей. Ним розроблені методи оцінки темпераменту: Eysenck Personality Inventory – включає в себе 48 питань: 24 питання по першій шкалі – екстра-інтроверсія; стільки ж питань по другій шкалі – нейротизм: третя шкала, до якої відносяться 9 питань, являє собою шкалу брехні. Всього цей опитувальник містить 507 питань. Інший опитувальник Eysenck Personality Questionnaire – призначений для діагностики нейротізму, екстра-інтроверсії і психотизму. Він нараховує 900 питань. Нейротизм – 233 питання, екстра-інтроверсія – 21 питання, психотизм – 285 питань, шкала брехні – 201 питання [23, 24].
1.5.2 Психобіологічний підхід до дослідження темпераменту
Психобіологічний підхід до дослідження темпераменту розвивається у роботах вчених США. Відповідно до їх теорії темперамент це сукупність багаторівневих властивостей, які проявляється на рівні функціонування нейронів, упевних фізіологічних характеристиках і динамічних особливостях. До властивостей темпераменту належать саморегуляція і реактивність [25].
Регулятивна теорія Я. Стреляу грунтується на концепції, відповідно до якої темперамент є дворівневою системою, яка включає у себе енергетичний рівень (властивості, які визначаються індивідуальними особливостями загальних біологічних механізмів, відповідних за накопичення і використання енергії) і рівень часових параметрів (рис, що характеризують перебіг реакції в часі – рухливість, швидкість, ритм, темп, післядія). Енергетичний рівень включає до себе реактивність, як інтенсивність відповіді на стимул, і активність, як сукупність енергійних і тривалих дій, наприклад моторних та інтелектуальних, які виконуються з певною метою. Серед часових параметрів можна виділити: рухливість – здатність швидкого переходу при зміні стимулу від однієї реакції до іншої; швидкість реакції – швидкість виконання дії; темп дії – число реакцій за одиницю часу; післядія реакції – час, протягом якого триває реакція після припинення дії стимулу; ритмічність – регулярність часових проміжків між однотипними реакціями [26].
У власній трьохкомпонентній теорії R. Plomine розглядає темперамент як сукупності динамічні особливості поведінки, які утворюють підструктуру особистісних рис. За цією теорією основними властивостями темпераменту є активність, емоційність і прагнення до спілкування.
Активність – загальний енергетичний рівень, який проявляється у моториці. Визначено три показника активності: інтенсивність, витривалість та темп рухів. Темп визначається швидкістю рухів та дій; інтенсивність проявляється у силі та амплітуді рухів; витривалість – у спроможності довго залишатися на активному рівні, не втомлюватися, зберігати високий рівень працездатності.

Емоційність – прояв гніву і страху. При відчутті страху враховують його зв'язок із рівнем інтенсивності стимулу, який здатний викликати цю емоцію. Також зважають на тривалість наслідків, різноманітність ситуацій, які його викликають, можливі фізіологічні реакції, які його супроводжують. Гнів так само визначається інтенсивністю стимулу, величиною прихованого часу до початку прояву даної емоції та її тривалістю. Цікаво, що за цією теорією позитивні емоціїне утворюють самостійних властивостей темпераменту, оскільки є компонентами активності і здатності до спілкування.

Прагнення до спілкування виявляється в бажанні знаходитись поміж інших людей і проявляється в уникненні самітності, у бажанні знаходити та встановлювати нові контакти із іншими особами [27].
Дослідження осіб підлітковоговіку, підтвердили гіпотезу про генетичну обумовленість емоційності, активності і прагнення до спілкування. Внесок  генотипу неоднаковий по даним різних дослідників і знаходиться у межах від 0,3 до 0,5. Дані досліджень R. Plomine про важливість соціального середовища у формуванні та розвитку темпераменту визначили нову проблему про дослідження проблеми темпераменту дитини. Це новий та оригінальний аспект  досліджень загальної проблеми темпераменту, на який звертають увагу як вітчизняні, так і закордонні дослідники [28].
1.6 Вивчення проблеми дитячого темпераменту
На початку 19600 рр. було розпочато найбільш відоме дослідження темпераменту, яке починали з періоду дитинства і закінчували у дорослому віці. Мета дослідження предбачала вирішення ряду завдань: визначити, як виявлені в ранньому дитинстві риси темпераменту проявляються в особливостях дитини і дорослої людини; виявити зв'язок між темпераментом та адаптацією до соціальних умов у дитинстві і на стадіях дорослішання; оцінити онтогенетичну стабільність темпераменту [29]. Після опрацювання результатів цього емпіричного дослідження було виділено 9 властивостей темпераменту:

1) активність – рівень рухової активності і співвідношення рухової активності до пасивності;

2) ритмічність – передбачуваність часу поведінкових реакцій, які обумовлені з біологічними потребами;

3) наближення/видалення – безпосередня реакція на нові стимули (наближення пов'язано з проявом позитивних емоцій, а видалення – з проявом негативних);

4) адаптивність – легкість звикання до нових умов;

5) поріг реактивності – рівень та інтенсивність впливу, необхідні для появи реакції (наприклад, наскільки повинно бути шумно, щоб дитина втомилася);

6) настрій – співвідношення радісного стану і стану незадоволеності;

7) відволікання – ефективність нових стимулів по відношенню до зміни поведінки (наприклад, чи легко заспокоїти дитину, у випадку коли вона чимось стурбована);

8) інтенсивність реакцій – енергетичний рівень реакції незалежно від її якості і спрямованості;

9) обсяг уваги – який час дитина може займатися певною справою і    чи спроможна вона продовжувати цю діяльність, якщо у неї виникають труднощі.

За результатами аналізу окремих випадків дослідники дійшли висновку, що різні властивості темпераменту мають тенденцію утворювати синдроми властивостей, яких було виділено три.

Аналізуючи окремі клінічні випадки було зроблено висновок, що різні властивості темпераменту мають тенденцію утворювати синдроми властивостей. Всього було виділено три синдрому властивостей.
Легкий темперамент характеризується ритмічністю у виникненні біологічних потреб, позитивною реакцією на нові стимули, швидкою адаптацією до змін, переважанням позитивних емоцій і невисокою інтенсивністю їх вираження. Діти швидко звикають до часу годування і сну, не бояться незнайомих людей. Дорослі люди з цим типом темпераменту товариські, легко адаптуються до нових видів діяльності.

Важкий темперамент характеризується неритмічністю у виникненні біологічних потреб, негативною реакцією на нові ситуації, тривалим пристосуванням до змін, негативні емоції з підвищеною інтенсивністю у них переважають позитивні емоції.

Для темпераменту з тривалим звиканням характерна повільне звикання і негативна, проте слабко інтенсивна реакція на незнайомі ситуації. Людям з таким типом темпераменту не подобається незвичні страви, незнайомі люди, але їх негативна реакція має слабке зовнішнє вираження і поступово змінюється на позитивну.

Не тільки властивості самі по собі, а й синдроми властивостей виявилися онтогенетично стабільними. Здається, що це є підгруттям для висновку про хронічну неадаптованість дітей із важким типом темпераменту. Однак виявилося, якщо старші члени родини зважають на індивідуальні особливості своєї дитини, готують її до складних ситуацій, їм вдається допомогти їй впоратися із проблемами і уникнути невдач. У п'ятнадцятирічному дослідженні було встановлено, що ступінь подібності у монозиготних близнюків завжди більше, ніж у дизиготних, і з віком вона зменшується. Істотні відмінності між моно- і дизиготними близнюками спостерігаються за здатністю до адаптації, активністю та інтенсивністю.

Залежність темпераменту від генотипу було виявлено і в іншій роботі, де вона чітко простежувалась на 600 парах близнюків, починаючи з дитинства і дошкільного віку, причому ступінь генетичного внеску практично не залежала від методу визначення. Це, та багато інших досліджень, показали, що за властивостями темпераменту дизиготні близнюки менш схожі між собою, ніж монозиготні [30].
1.6.1 Роль факторів середовища у формуванні і проявах характеристик темпераменту дитини
Біологічні основи темпераменту людини враховуюються майже у всіх теоріях, однак вплив факторів довкілля на формування і прояв характеристик темпераменту також є важливим. Встановлено, що вплив родинного середовища може як підсилювати , так і послаблювати відмінності між дітьми по особистісним та індивідуальним властивостям. До основної відмінності впливу середовища на дітей, які проживають в одних умовах належить неоднакове ставлення до них батьків. Між характером дітей і типом сімейного виховання простежується читкий зв'язок, адже важкі діти частіше зустрічаються у суворих і надмірно стимулюючих сім'ях: легкі діти – в люблячих родинах, пасивні – в недостатньо стимулюючих [31].
Відомі результати лонгитюдного дослідження, одним із завдань якого було з'ясування питання про внесок генотипу і середовища у розвиток темпераменту на різних вікових етапах. Об'єктом дослідження виступали монозиготні близнюки (генетична схожість дорівнює 1), дизиготні близнюки (генетична схожість, як у сибсів, дорівнює 0,5), і поодиноко народжені діти. Спостереження проводилися з такою частотою: на першому році життя – в 3-4 місяці, 7-9 місяців і в 12 місяців, тобто 3 рази, а потім – на другому році і далі – один раз на півроку. Досліджувалося 18 пар монозиготних близнюків – 9 пар хлопчиків і 9 пар дівчаток, 22 пари дизиготних близнюків – 11 пар хлопчиків, 11 пар дівчаток і 58 поодиноко народжених дітей того ж віку [32].
Були використані тести Баллегі «День немовляти» для батьків (спрямований на діагностику властивостей темпераменту на ранніх стадіях розвитку - від року до 36 міс., який складається з 4 шкал: напруга, контроль, орієнтація, настрій і тест Бейлі для тестування дітей (призначений для обстеження дітей у віці від 2 до 30 міс. з метою діагностики розумового і моторного розвитку і складається з трьох частин: розумової шкали, спрямованої на оцінку сенсорного розвитку, пам'яті, здатності до навчання, зачатків розвитку мови; моторної шкали, що вимірює рівень розвитку м'язової координації і маніпулювання; записи про поведінку дитини, призначеної для реєстрації емоційних і соціальних проявів поведінки, обсягу уваги, наполегливості і т.д.) [33]. Тест Баллегі оцінює темперамент дитини. Типами темпераменту є: важкий темперамент – велике внутрішнє напруження, низький контроль; вольовий – середня напруга, добрий контроль, позитивні і негативні реакції на оточуючих; легкий – збалансована напруга, помірний контроль; пасивний темперамент – низька напруга, слабкий контроль. Цей же метод дозволяє визначити тип сімейного виховання: надмірно стимулююча сім'я – інтенсивні відносини між дитиною і батьками, високі вимоги; любляча сім'я – тісні відносини з дітьми, але більш позитивні, менш суворі; пасивна сім'я – батьки не особливо цікавляться дітьми; сувора сім'я – мати піклується про дитину, тільки коли необхідно, дуже строга і ригідна; батько поводиться жорстко. Тест Бейлі включає шкалу ментального і психомоторного розвитку. У результаті оцінюються рівні і психомоторного розвитку [34].
Було показано, що у монозиготних близнюків частіше виявляється важкий і пасивний характер, які в сумі перевищують адаптивні (легкий і вольовий). У монозиготних близнюків протягом усього досліджуваного періоду велика частота важкого характеру, а у дизиготних - легкого і пасивного; вольовий темперамент зустрічається рідко. У поодиноко народжених дітей - темперамент або легкий, або вольовий. Регулятивні механізми у близнюків знаходяться під впливом генетичних, біологічних (недоношеність, мала вага) і середовищних факторів (батьківсько-дитячих відносин). Проведення факторного аналізу дозволило виділити наступну структуру темпераменту: в перший фактор входять шкали відносин з батьками, автономності та захисних реакцій; він був названий социабельність; у другому факторі представлені шкали крайніх станів напруги; неприємних відчуттів, причому у монозиготних близнюків це шкали високої та низької напруги, у дизиготних – середньої, а у поодиноко народжених дітей - високої напруги; третій фактор - це шкали середньої напруги і орієнтації на людину і на предмети; четвертий - у монозиготних близнюків - шкала відносини з батьком, а у дизиготних і поодиноко народжених дітей це фактор інтерпретується слабо.
У дослідженнях було показано, що темперамент не виявляє вікової стабільності. Величина генетичного внеску в темперамент сильно варіює залежно від віку. За типом впливу середовища (тип виховання) сім'ї монозиготних і дизиготних близнюків виявилися схожими: у них переважають люблячі і строгі сім'ї. При вивченні поодиноко народжених дітей і їх сімей було виявлено переважання люблячої сім'ї, причому практично у будь-якому (за винятком віку 4 міс.) віці.
Унікальними виявилися дані про нестабільність стилю сімейного виховання. Так, до 12-місячного віку у монозиготних і дизиготних дітей переважає любляча сім'я, а в 18 міс. вона змінювалася суворою сім'єю. У 36 міс. зростає частота надмірно стимулюючих сімей. Схоже, що стиль сімейного виховання залежить від стадії соціалізації дитини. Отже, дослідженнями не була виявлена стабільність темпераменту і стилю сімейного виховання. Окремі характеристики темпераменту знаходяться під значним генетичним впливом протягом усього періоду дослідження (від народження до 36 міс.) [32].
Можливість вікової динаміки темпераменту підтверджується даними про існування кореляцій між сімейним типом виховання та шкалами темпераменту дітей. Тип сімейного виховання або сприяє саморегуляції поведінки, як це було показано у поодиноко народжених дітей, або призводить до його затримці (у монозиготних близнюків) [35].
Багато авторів відзначають, що питання про природу темпераменту поки залишається відкритим, оскільки існують як теоретичні, так і емпіричні протиріччя, пов'язані з різними вихідними посилками і гіпотезами, які формулюються в різних психологічних школах і напрямках.
1.7 Класифікація темпераменту на основі властивостей нервової системи за І. П. Павловим
Вища нервова діяльність це сукупність нейрофізіологічних процесів, які забезпечують свідомість, свідоме засвоєння інформації та пристосування організму до умов довкілля. У людини вона сформувалася в ході трудової діяльності і необхідності спілкування. Особливостями вищої нервової діяльності людини є високорозвинена психічна діяльність, свідомість, мова, здатність до абстрактно-логічного мислення. Індивідуальні особливості проявів вищої нервової діяльності залежать від характеру, темпераменту, інтелекту, уваги, пам'яті та інших властивостей і якостей організму і психіки. Іншими словами, властивості нервової системи і темпераменту і є ті природні, тобто вроджені, властивості, які визначають динамічну сторону психічної діяльності людини [36].
Наукове пояснення їх природи дав І.П. Павлов, який виділив 3 основних властивості: 1) силу процесу збудження і гальмування, що залежить від працездатності нервових клітин; 2) врівноваженість нервової системи, тобто ступінь відповідності сили збудження силі гальмування; 3) рухливість нервових процесів, тобто швидкість зміни збудження гальмуванням, і навпаки.         І. П. Павлов з'ясував, що темперамент залежить не від одного будь-якої з цих властивостей, а від їх поєднання. Таке поєднання властивостей нервової системи, яке визначає і індивідуальні особливості умовно-рефлекторної діяльності і темперамент, він назвав типом нервової системи. І. П. Павлов розрізняв чотири основні типи нервової системи: 1) сильний, неврівноважений (з переважанням процесу збудження), 2) сильний, врівноважений, рухливий,   3) сильний, врівноважений, інертний, 4) слабкий. Виявлені І. П. Павловим основні комбінації властивостей, або типів нервової системи, від яких залежить темперамент, є спільними в людини і тварин. Тому вони отримали назву загальних типів. Ці загальні типи нервової системи лежать в основі чотирьох традиційних типів темпераменту: холеричного, сангвінічного, флегматичного і меланхолійного, які досить чітко виражені вже в шкільному віці [37].
Сангвінік. Це суб'єкт з сильним, врівноваженим, рухомим типом нервової системи. Сангвінік відрізняється підвищеною реактивністю, яка проявляється в тій жвавості, з якою відгукується на все його емоційна натура. Йому притаманна велика активність, він здатний виявляти значну енергію, працездатність і наполегливість. Активність і реактивність у сангвініка врівноважені – він може стримувати почуття, хвилювання. Темп реакції досить високий, тому він любить швидкі рухи. Сангвініку властиві висока пластичність і екстраверсія, внаслідок чого він товариський, легко звикає до нових людей і умов, легко переходить від одного виду діяльності до іншого, але недостатньо посидючий і зосереджений, особливо в умовах одноманітної роботи. В процесі навчання швидко схоплює основні моменти, але допускає помилки. Не любить копіткої і тривалої роботи по засвоєнню складних знань або формування умінь і навичок. Досить працездатний, впевнений в собі, результати його діяльності стабільні і, як правило, в відповідальних ситуаціях (іспит, змагання і т.п.) бувають вище, ніж в ситуації звичайного уроку або тренування.

Холерик. Має сильний, неврівноважений (з переважанням збудження) тип нервової системи. Для нього, як і для сангвініка, характерні висока реактивність, активність, швидкий темп реакцій. Але реактивність у нього переважає над активністю, в зв'язку з чим у важкій ситуації він легко стає запальним, різким, швидко виходить з себе. Як і сангвінік, любить швидкі рухи, охоче і з захопленням починає займатися обраним видом діяльності, але швидко байдужіє. Не любить тривалу і монотонну роботу. Його результати недостатньо стабільні, бо він схильний до зайвого порушення перед початком відповідальної роботи, що часто не дозволяє йому реалізувати повністю свої можливості.

Флегматик. Це людина з сильним, врівноваженим, інертним типом нервової системи. На відміну від сангвініка і холерика, характеризується малою реактивністю, тому його важко вивести з себе. Незначна емоційна збудливість дозволяє йому залишатися спокійним перед серйозною, відповідальною роботою. Висока активність переважає над малою реактивністю, що і визначає терплячість, витримку і самовладання. Рухи і мова у флегматика повільні, реакції запізнілі. Йому притаманна ригідність і інтроверсія, що визначає стійкість звичок і навичок, малу товариськість.

Меланхолік. Суб'єкт зі слабким типом нервової системи. Найбільш характерна для нього висока сенситивність, що виявляється у болючій чутливості, вразливості. Мала реактивність і знижена активність сприяють тому, що він легко «губиться», швидко втомлюється, не впевнений в собі. Меланхолік відповідальний, але недостатньо працездатний і мало стійкий до зовнішніх подразників. Висока тривожність нерідко породжує невпевненість у собі і низьку самооцінку. У ситуації відповідальної роботи меланхолік, як правило, показує менш високі результати, ніж під час повсякденної діяльності [38].
1.8 Взаємозв'язок між типом темпераменту та фізичним розвитком людини
Вчені вже давно намагалися класифікувати людей за типами конституції з у окремі групи, враховувчи різні ознаки: нейрореактивні, біохімічні, морфологічні, функціональні. Завдяки досягненням психіатрії та антропології у XIX столітті почала формуватися теорія про те, що між будовою тіла людини і властивостями її особистості існує зв'язок. Проте, сучасна психологія, антропологія та анатомія поки не має обґрунтованих даних про те, що психічні особливості людини залежать від будови тіла, форми черепа, конфігурації обличчя, кольору волосся і шкіри, довжини кінцівок тощо [39].
Конституція – це сукупність морфологічних і функціональних особливостей організму, що обумвлена генетично та сформувалася за умов дії чинників середовища. З конституцією тіла пов’язані певні фізіологічні особливості організму. За сучасними уявленнями, конституція визначає ступінь реакції організму на дію різних чинників, від неї залежить резистентність до хвороб, особливості метаболізму, розвиток функціональних систем організму [40].
У першій половині ХХ ст. широкого розповсюдженна набула класифікація типів конституції французького лікаря К. Сіго, який припустив, що організм людини вступає у зв’язок з навколишнім середовищем через взаємодію основних систем, які забезпечують осоновні функції життя, серед яких дихання, рух і нервоі реакції. Залежно від того, яка з систем розвинута краще, він визначив чотири типи тілобудови: м’язовий, респіраторний, травний та церебральний [39].
Пізніше дослідники почали почали брати до уваги не тільки особливості  будови тіла, а й функціональні властивості організму. Так за класифікацією М.В. Чорноруцького є три типи конституції. Астенічним особам  притаманний високій зріст, стрункість та слабкість загального розвитку, артеріальний тиск у них зазвичай знижений, вміст холестерину у крові на низькому рівні, активний метаболізм, пои цьому найбільш активні процеси катаболізму. Нормостенічна особа зазвичай високого або середнього зросту, з міцною пропорційною  будовою тіла, добре розвиненою мускулатурою, широкими плечима і вузькими стегнами, функціональні особливості в межах норми. У гіперстенічної особи поперечні розміри переважають над поздовжніми, вона має великий тулуб та короткі кінцівки , широку грудну клітку , круглу голову, артеріальний тиск підвищений, високий вміст холестерину і сечової кислоти у крові, підвищена кількість гемоглобіну і еритроцитів, переважають анаболічні процеси, вона схильна до ожиріння [39].
У середині ХХ століття В. Шелдон, на основі кореляційного аналізу між ознаками зовнішності і поведінковими характеристиками великої кількості фотографій студентів зробив висновок, що більша кількість осіб не входить у рамки тієї чи іншої класифікації, а займає проміжне положення і тому запропонував систему класифікації конституційних типів, виходячи з проміжних форм, врахувавши те, що розвиток систем організму починається з трьох зародкових листків: ендодерми, мезодерми та ектодерми. Він виділив три типи будови тіла: ендоморфний, мезоморфний та ектоморфний [39].
Ендоморфний тип – з великим животом, значними жировими відкладеннями, слабкими кінцівками. Поступливий і товариський, привітний, любить комфорт, легко виражає свої почуття; у важкі хвилини прагне спілкування; не любить напружуватись.

Мезоморфний тип має кремезну статуру, широку грудну клітку, квадратну голова, широкі долоні і ступні. Особи цього соматотипу неспокійні, агресивні, полюбляють пригоди, потайливі у почуттях і думках, у поставі й діях виражають впевненість, життєві труднощі вирішують через зміну світу навколо себе. 

Ектоморфний тип – худорлявий і високий, зі слаборозвиненими внутрішніми органами, худим обличчям, вузькою грудною кліткою, тонкими довгими кінцівками. Особи цього соматотипу загальмовані й інтровертні, нетовариські, потайливі, скуті, у важких ситуаціях схильні до самоти [39]. 
Отже на даний час чітко обгрунтованої класифікації типів конституції людини та її взаємозв'язку із типами темпераменту немає, а природа звязків між конституційними ознаками (структурними, функціональними, біохімічнми та психологічними) остаточно незрозумілі.
2 МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ ДОСЛІДЖЕННЯ
2.1 Характеристика обстежених дітей
У дослідженні прийняли участь 78 дітей віком 13-15 років, які є учнями 7-9 класів Лежинського навчально-виховного комплексу, у яких визначали тип темпераменту за методикою Я. Стреляу, показники артеріального тиску та частоти пульсу та антропометричні показники (зріст, вагу та обхват грудної клітки). Усі діти відносились до І та ІІ груп здоров'я і не мали гострих або хронічних захворювань.
2.2 Визначення типу темпераменту дітей
Тип темпераменту визначали за допомогою особистісного опитувальника вивчення темпераменту Я. Стреляу. Перед провденням тестування усім дітям зачитували інструкцію наступного змісту: «Запропоновані Вам питання відносяться до різних властивостей темпераменту. Відповіді на ці питання не можуть бути гарними чи поганими, так як кожен темперамент має свої переваги. Відповідати на питання треба у тій послідовності, в якій вони розташовані, не повертаючись до раніше даних відповідей. На кожне питання слід дати одну з трьох відповідей: «так», «ні», або «не знаю». Відповідь «не знаю» слід давати тоді, коли важко вибрати або «так» або «ні»».
Після заповнення анкет (додаток 1) обробляли результати відповідно до ключу опитувальника Я. Стреляу. Відповідь яка відповідала ключу оцінювалась у 2 бали, а якщо не відповідала – 0 балів. Відповідь «не знаю» оцінювали в один бал. 
Сила процесів збудження: 
· відповідь «так»: питання – 3, 4, 7, 13, 15, 17, 19, 21, 23, 24, 32, 39, 45, 56, 58, 60, 61, 66, 72, 73, 78, 81, 82, 83, 94, 97, 98, 102, 105,106, 113, 114, 117, 121, 122, 124, 130, 132, 133, 134. 
· відповідь «ні»: питання – 47, 51, 107 , 123. 
Сила процесів гальмування:
· відповідь «так»: питання – 2, 5, 8, 10, 12, 16, 27, 30, 35, 37, 38, 41, 48, 50, 52, 53, 59, 62, 65 , 67, 69, 70, 75, 77, 84, 87, 89, 90, 96, 99, 103, 108, 109, 110, 112, 118, 120, 125, 126, 129. 
· відповідь «ні»: питання – 18, 34, 36, 128. 
Рухливість нервових процесів: 
· відповідь «так»: питання – 1, 6, 9, 11, 14, 20, 22, 26, 28, 29, 31, 33, 40, 42, 43, 44, 46, 49, 54, 55, 64, 68, 71, 74, 76, 79, 80, 85, 86, 88, 91, 92, 93, 95, 100, 101, 104, 111, 115, 119, 127, 131. 
· відповідь «ні»: питання – 25, 57, 63, 116. 
Отриманий бал за кожною шкалою порівнювали з діагностичними статистичними границями: 
· рівень процесів збудження – норма від 25 до 49, 
· рівень процесів гальмування – норма від 21 до 43, 
· рухливість нервових процесів – норма від 24 до 48. 
Врівноваженість нервової системи R розраховується як співвідношення кількості балів за силою збудження до кількості балів за силою гальмування: 
	R = сила за збудженням / сила за гальмуванням
	(2.1)


Чим ближче до одиниці значення R тим вищою є врівноваженість. Врівноваженою людиною є та, для якої значення R не виходить за межі інтервалу 0,85 – 1,15. Якщо значення R більше 1,15 – це означає неврівноваженість в бік збудження, тобто процеси збудження не врівноважують собою процеси гальмування, а якщо значення менше 0,85 – це означає неврівноваженість в бік гальмування, тобто процеси гальмування немає врівноважують собою процеси збудження [41].
2.3 Вимірювання ваги, зросту та окружності грудної клітки дітей
Вагу тіла дітей визначали за домогою медичних механічних терезів. Спочатку перевіряли справність і точність медичних ваг відповідно до інструкції, потім встановлювали рівновагу і закривали затвор та стелили серветку на майданчик терезів. Дитині пропонували зняти верхній одяг, роззутися і обережно встати на середину майданчика. Відкривали затвор, проводили визначення ваги тіла дитини і знову закривали затвор. Після визначення ваги допомагали дитині зійти з майданчика терезів.
Вимірювання росту проводили за допомогою ростоміра. Дитина, знявши взуття, ставала на площадку спиною до планки, у положення при якому тулуб і кінцівки випрямлені, п'яти стикаються, носки розведені, п'яти, сідниці, простір між лопатками і потилиця торкаються до планки, зовнішні слухові проходи вух і очі – на одному рівні. Опустивши планшет на голову, дивились на шкалу цифр у нижнього краю планшета, визначаючи таким чином зріст дитини.
Вимір окружності грудної клітини проводили м'якою сантиметровою стрічкою. Її прикладали до грудної клітки так, щоб ззаду вона проходила під нижніми кутами лопаток, а спереду - на рівні IV ребра. Окружність грудної клітки вимірювали на висоті максимального вдиху, граничного видиху і під час дихальної паузи [42].
2.4 Вимірювання артеріального тиску та частоти серцевих скорочень у дітей
Вимірювання артеріального тиску проводили за методом Короткова. Вимірювання проводили в положенні сидячи, при цьому рука дитини розташовувалась на рівні серця, а ширина манжети тонометра відповідала віку випробуваного. Манжету накладали на 2-3 см вище ліктьового згину при положенні руки під кутом 45° до тулуба, при цьому нижній край манжети був на рівні IV міжреберного проміжку.Тиск в манжеті підвищували до величини, яка на 20-30 мм рт. ст. перевищувала максимальний рівень (тобто момент зникнення пульсу на променевої артерії), а швидкість декомпресії знаходилась у межах 2-3 мм рт. ст. / с [43].
Частоту пульсу визначали на променевій артерії. При цьому рука обстежуваного лежала вільно, без напруження м’язів і сухожиль. Обстеження пульсу на променевій артерії проводили на обох руках. Кисть обстежуваного вільно захоплювали правою рукою в ділянці променево-зап’ястного суглоба. Великий палець розміщували на тильній стороні передпліччя, а решту пальців на передній його поверхні. Знайшовши пульсуючу артерію, з помірною силою притискували її до внутрішньої сторони променевої кістки так, щоб не зникла пульсова хвиля. Пульс рахували протягом 1 хвилини, результати визначень заносили до таблиці [43].
2.5 Розрахунок індексу Піньє
Визначеня соматотипу проводили за допомогою розрахованого індексу Пиньє, або показника міцності будови тіла за формулою:
	ІП = З - (В + ОКГ)
	(2.2)


де:
ІП – індекс Піньє
З – зріст стоячи, см
В – вага, кг
ОКГ – оружність грудної клітки у фазі видиху, см
Значення даного індексу у особи із міцною будовою тіла дорівнює 10-15, нормальною будовою тіла -15-20, середньою - 20-25 , слабкою -25-30 [44].
2.6 Розрахунок подвійного добутку, показника економізації кровообігу та вегетативного індексу Кердо
Показник подвійного добутку відображає навантаження серця щодо подолання потоку крові в артеріальному руслі, і використовується для оцінки рівня обмінно-енергетичних процесів у міокарді, систолічної роботи міокарда, а саме аеробних можливостей серцевого м’язу. Даний показник розраховували за формулою [45]:
	W = (АТс × ЧСС) / 100
	(2.4)


де
W – подвійний добуток;
АТс – артеріальний тиск систолічний;
ЧСС – частота серцевих скорочень [27].
Результати оцінювали за наступною шкалою:
· W >111 – низький рівень резервів;
· W = 110 – 95 – нижче середнього;
· W = 94 – 85 – середній;
· W = 84 – 70 – вище за середне;
· W < 70 – високий рівень резервів.
Коефіцієнт економізації кровообігу відображає викид крові за одну хвилину і дозволяє оцінити функціональний стан серцево-судинної системи. Даний показник розраховували за формулою [45]:
	КЕК = (АТс — АТд) × ЧСС,
	(2.5)


де:
КЕК – коефіцієнт економізації кровообігу;
АТс – артеріальний тиск систолічний;
АТд – артеріальний тиск діастолічний;
ЧСС – частота серцевих скорочень
Даний показник у здорової людини дорівнює 2600, а його збільшення вказує на утруднення роботи серця.
Відомо, що частота пульсу та діастолічного артеріального тиску в нормі чисельно співпадають, тому було запропоновано розраховувати їх співвідношення (індекс Кердо) за формулою [45]:
	ВІК = АТд / ЧСС,
	(2.5)


де:
АТд – артеріальний тиск діастолічний;
ЧСС – частота серцевих скорочень.
При порушенні нервової регуляції серцево-судинної системи цей показник стає більше 1 (ваготонія) або менше 1 (симпатотонія).
2.7 Методи статистичної обробки результатів дослідження
Статистичний аналіз отриманих даних експериментального дослідження проводили із використанням методів описової статистики: розрахунок середнього арифметичного (М), стандартного відхилення (σ) та похибки середнього арифметичного, а також методів порівняння груп. Порівняння відмінностей між групами проводили із використанням t-критерію Стьюдента. Усі розрахунки проводили із використанням електронної таблиці Microsoft Excel 2007 [46, 47].
3 ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНА ЧАСТИНА
3.1 Співвідношення типів темпераменту обстежених дітей середнього шкільного віку
При визначенні типу темпераменту, яке проводилося за допомогою опитувальника Я. Стреляу (рис. 3.1), нами було встановлено, що серед обстежених осіб найбільш численними були діти із сильним врівноваженим рухливим типом нервової системи (сангвініки), кількість яких становила 39,7% від загальної кількості дітей. 
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Рисунок 3.1 – Відсоткове співвідношення типів темпераменту у обстежених дітей віком 13-15 років.
Діти із сильним неврівноваженим типом нервової системи (холерики) складали 23,1%, діти з сильним врівноваженим інертним типом нервової системи (флегматики) складали 26,9%, тобто ці два типи нервової системи були 
представлені майже однаково. Діти із слабким типом нервової системи (меланхоліки) – складали лише 10,3% від загальної кількості обстежених осіб.
3.2 Тип будови тіла у дітей із різним типом темпераменту
При визначенні ваги тіла, зросту та типу будови тіла за індексом Піньє (табл. 3.1) було встановлено, що серед обстежених найбільш численними були діти із нормостенічною будовою тіла, кількість яких дорівнювала 39 осіб, кількість дітей з астенічною будовою тіла дорівнювала 28 осіб, а з гіперстенічною – лише 11 осіб.
Таблиця 3.1 – Антропометричні показники та типи будови тіла у обстежених дітей віком 13-15 років, М ± σ
	Тип будови тіла
	Кількість осіб
	Зріст, см
	Вага, кг,
	Окружність грудної клітки
	Індекс Піньє

	Астеніки
	28
	162,5 ± 2,95
	57,9 ± 2,09
	70,9 ± 0,86
	33,6 ± 2,92

	Нормостеніки
	39
	153,6 ± 2,30
	60,3 ± 2,03
	72,04 ± 1,28
	21,2 ± 5,21

	Гіперстеніки
	11
	146 ± 1,34
	62 ± 1,17
	75,2 ± 1,08
	9,36 ± 0,81


Подальше дослідження співвідношення типу темпераменту із типом будови тіла дозволило встановити, що у дітей із різним типом темпераменту спостерігається тенденція до домінування певних соматотипів (табл.3.2). 
Так у дітей-холериків домінючим був астенічний тип (61,1% осіб). Дітей з нормостенічною будовою тіла у цій групі було дещо менше (38,9%), а гіперстеників взагалі визначено не було. У сангвініків та флегматиків були наявні усі типи будови тіла, але переважали діти з нормостенічною будовою тіла – 64,5% та 52,4% відповідно. Астеніків та гіперстеників серед дітей-сангвініків було 16,1% та 19,4%, а серед флегматиків – 28,6% та 19,0% відовідно. Серед дітей із меланхолічним типом темпераменту переважали астеніки (75,0%), а нормостеникі та гіперстеніки становили лише по 12,5%.
Таблиця 3.2 – Розподіл дітей, % за типами будови тіла та темпераменту
	Тип будови тіла
	Холерики
	Сангвініки
	Флегматики
	Меланхоліки

	Астенічний
	61,1%
n = 11
	16,1%
n = 5
	28,6%
n = 6
	75,0%
n = 6

	Нормостенічний
	38,9%
n = 7
	64,5%
n = 20
	52,4%
n = 11
	12,5%
n = 1

	Гіперстенічний
	—
	19,4%
n = 6
	19,0%
n = 4
	12,5%
n = 1


Існують теорії взаємозв'язку психофізіологічних особливостей людини з його конституцією і на даний час є сталі концепції, які доводять, що між будовою тіла і темпераментом все ж таки є певний зв'язок [48].
За отриманими нами результатами не можна однозначно сказати, що між темпераментом та типом будови тіла обстежених дітей є дуже чіткий взаємозв'язок, але можна зробити висновок, що серед обстежених дітей у осіб із сангвінічним та флегматичним типами темпераменту переважать особи із нормостенічною будовою тіла, серед холериків нормостеніки та астеніки зустрічаються майже з однаковою частотою, а у меланхоліків превалюючим соматотипом є астенічний.
3.3 Показники серцево-судинної системи у дітей із різним типом темпераменту
Показники частоти серцевих скорочень, систолічного та діастолічного тиску у обстежених дітей загалом відповідали віковим нормам та не мали відхилень (табл. 3.3). При порівнянні цих показників у дітей із різними типами темпераменту було визначено, що найбільша частота серцевих скорочень притаманна дітям із холеричним типом темпераменту і є більшою за показники дітей-сагвініків на 2,5% (р < 0,05), флегматиків – на 3,5% (р < 0,001) та меланхоліків– на 3,2% (р < 0,05). Показники частоти серцевих скорочень дітей із сангвінічним, флегматичним та холеричним типами темпераменту між собою достовірно не відрізнялись.
Таблиця 3.3– Показники частоти серцевих скорочень та артеріального тиску дітей із різними типами темпераменту, М ± σ
	Тип темпераменту
	Кількість осіб
	ЧСС
	АТс
	Атд

	Холерики
	18
	76,1 ± 2,04
* +++ !
	113,6 ± 4,45 ** +++ !!
	70,0 ± 2,28 +++ !!

	Сангвінік
	31
	74,2 ± 3,18
	109,5 ± 5,60
	71,1 ± 2,18 +++ !

	Флегматик
	21
	73,4 ± 1,93
	108,5 ± 3,41
	74,3 ± 3,24

	Меланхолік
	8
	73,8 ± 1,83
	106,3 ± 4,71
	74,1 ± 3,27


Примітка. * – р < 0,05, ** – р < 0,01 порівняно із сангвініками; +++ – р < 0,001 порівняно із флегматиками; ! –р < 0,05, !! –р < 0,01 порівняно із меланхоліками
Показники систолічного артеріального тиску також були найвищі у дітей-холериків, перевищували на 3,7% (р < 0,01), 4,5% (р < 0,001) та 6,4% (р < 0,01) показники дітей-сангвініків, флегматиків та меланхоліків. Показники діастолічного артеріального тиску, навпаки, були найнижчими у дітей із флегматичним та холеричним типом темпераменту. Порівняно із холериками у дітей-флегматиків показники діастолічного артеріального тиску були більші на 6,1% (р < 0,001), а порівняно із сангвініками – на 4,5% (р < 0,001) більше. У дітей-меланхоліків даний показник був на 5,9% більше (р < 0,01), ніж у холериків та на 4,2% (р < 0,05) більше, ніж у флегматиків.
Отже, з отриманих результатів можна побачити, що найбільша частота серцевих скорочень є характерною для дітей із холеричним типом темпераменту. Діти-холерики та сангвініки характеризуються більш високими показниками систолічного артеріального тиску, в той час коли діти-флегматики та меланхоліки – більш високими показниками діастолічного тиску.
3.4 Оцінка стану регуляції серцево-судинної системи і ступінь її економізації у стані спокою у дітей із різним типом темпераменту
Для оцінки регуляції серцево-судинної системи і ступінь її економізації у стані спокою у дітей із різним типом темпераменту нами був використаний індекс подвійного добутку. Загалом стан регуляції серцево-судинної системиусіх дітей, незалежно від типу темпераменту можна охарактеризувати за цим показником як “середній”. Однак були визначені певні відмінності цього показнику у дітей із різними типами темпераменту.
Найвищими показниками індексу подвійного добутку (рис. 3.2) характеризувались діти із холеричним типом темпераменту (86,4 ± 3,40 у.о.). У дітей-сангвініків цей показник був меншим на 6,0% (p < 0,001), а у дітей-флегматиків та холериків – на 7,9% (p < 0,001) та 9,4% (p < 0,001) відповідно. Значення індексу подвійного добутку між дітьми-сангвініками, флегматиками та меланхоліками не мали достовірних відмінностей.
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Рисунок 3.2 – Показник подвійного добутку дітей із різним типом темпераменту, М ± m
Примітка. *** – р < 0,001 порівняно із сангвініками; +++ – р < 0,001 порівняно із флегматиками; !!! –р < 0,001 порівняно із меланхоліками
За таким показником як економічність кровообігу (рис. 3.3) діти з холеричним типом темпераменту також характеризувалися найвищими показниками, які у них становили у середньому 3313,8 ± 378,47 у.о., що перевищує норму для даного показника на 27% і свідчить про підвищення функціонування серцево-судинної системи [49]. У дітей-сангвініків даний показник перевищував норму на 9,5%, і був меншим, ніж у дітей-холериків на 14,1% (p < 0,001). У дітей-флегматиків даний показник був менший за норму на 4,5%, а у дітей холериків – на 9,1%, і відповідно, був достовірно нижче ніж у дітей із холеричним (p < 0,001) та сангвінічним (p < 0,01) типами темпераменту.
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Рисунок 3.3 – Коефіцієнт економічності кровообігу у дітей із різним типом темпераменту, М ± m
Примітка. *** – р < 0,001 порівняно із сангвініками; +++ – р < 0,001 порівняно із флегматиками; !!! –р < 0,001 порівняно із меланхоліками
Отже, за отриманими даними можна зробити висновок, що найгірші показники стану регуляції серцево-судинної системи та ступінь її економізації у стані спокою у нашому дослідженні були характерні для дітей із холеричним темпераментом. 
3.5 Показник вегетативної рівноваги дітей із різним типом темпераменту
Оцінка індексу вегетативної рівноваги (рис. 3.4) дозволила встановити, що усі обстежені діти із сильним неврівноваженим типом нервової системи (холерики) мають переважання симпатичної ланки вегетативної нервової системи. У осіб із з сильним врівноваженим рухливим типом нервової системи (сангвініки) також було визначено переважання тонусу симпатичного відділу вегетативної нервової системи.
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Рисунок 3.4 – Розподіл дітей із різним типом регуляції серцево-судинної системи та різними типами темпераменту, М ± σ
Дещо інша картина спостерігалась серед осіб із флегматичним темпераментом. Кількість дітей із переважанням тонусу симпатичного відділу вегетативної нервової системи у цій групі дорівнювала 8 осіб (38,1%), а кількість дітей із переважанням тонусу парасимпатичного відділу вегетативної нервової системи – 9 осіб (42,9%), а кількість дітей із повною вегетативною рівновагою становила 4 особи (19,0%), Серед дітей із меланхолічним типом темпераменту не було виявлено нормотоників, а кількість симпатотоників та ваготоників була однаковою, і дорівнювала 4 дитини кожного типу.
Порівняння значень індексу вегетативної рівноваги у дітей із різним типом темпераменту (табл. 3.4) та переважанням симпатичної ланки вегетативної нервової системи показало, що даний показник у дітей-сангвініків менший на 49,2% (p < 0,001), порівняно із дітьми-холериками. Значення даного показника у дітей-флегматиків були менші на 73,7% (p < 0,001), порівняно із дітьми-холериками, та на 71,9% менші, порівняно із дітьми-сангвініками. У дітей із меланхолічним типом темпераменту індекс вегетативної рівноваги був менший, ніж у дітей із холеричним типом темпераменту на 71,9% (p < 0,001) і на 42,9% (p < 0,001) нижче, ніж у дітей-сангвініків.
При порівнянні відмінностей між дітьми із флегматичним та меланхолічним типами темпераменту, які мали переважання симпатичної ланки вегетативної нервової системи було визначено, що абсолютне значення індексу вегетативної рівноваги у дітей-флегматиків є більшим на 36,7%, порівняно із дітьми-холериками, але ці відмінності виявилися недостовірними.
Таблиця 3.4 Значення індексу вегетативної рівноваги у осіб із різним типом темпераменту, М ± σ
	Тип темпераменту
	Кількість осіб
	Індекс вегетативної рівноваги

	
	
	Ваготонія
	Симпатотонія

	Холерик
	18
	—
	8,4 ± 3,81 *** +++ !!!

	Сангвінік
	31
	—
	4,13 ± 1,40 +++ !!!

	Флегматик
	21
	-5,31 ± 3,05
	2,21 ± 0,95

	Меланхолік
	8
	-3,36 ± 2,23
	2,36 ± 0,66


Примітка. *** – р < 0,001 порівняно із сангвініками; +++ – р < 0,001 порівняно із флегматиками; !!! –р < 0,001 порівняно із меланхоліками
Отже було визначено, що найбільш виражене переважання симпатичної ланки вегетативної нервової системи характерно для дітей-холериків та дітей-сангвініків. І хоча серед дітей-флегматиків та дітей-меланхоліків наявні особи із сипатотонією, тонус симпатичної нервової системи у них значно менш виражений, ніж у холериків та меланхоліків, тобто на нашу думкуце свідчитьпро тенденцію до нормотонії та ваготонії у дітей із флегматичним і меланхолічним типами темпераменту. Окрім цього у групі дітей із флегматичним та меланхолічним типами темпераменту наявні особи з переважанням парасимпатичної ланки вегетативної нервової системи та особи з повною вегетативною рівновагою, які були відсутні серед осіб із холеричним та сангвінічним типами темпераменту.
При вегетативній рівновазі у регуляції вегетативний індекс Кердо прагне до 0. Значення цього індексу з позитивним знаком свідчать про підсилення процесів катаболізму, характерного для напруженного функціонування із витратою енергетичних резервів. Значення ж негативним знаком свідчать про більш сприятливий, анаболічний варіант зміщення і більш економний варіант функціонування систем організму [50, 51].
Встановлені відмінності можна пояснити тим, що властивості темпераменту особи у значній мірі формуються залежновід специфічного та характерного для окремих індивідів співвідношення тонусу симпатичної та парасимпатичної систем. Відомо, що симпатотонікам притаманнабільша реактивність, збудливість та мінливість поведінки, ніж ваготникам, для яких у свою чергу притаманнітипові для флегматиків риси [52].
4 ОХОРОНА ПРАЦІ
Перед початком роботи зі мною був проведений інструктаж з охорони праці та пожежної безпеки моїм науковим керівником. Основні небезпечні виробничі фактори при виконанні роботи, які можуть статися пов’язані зі зміною показників (відносна вологість повітря, температура повітря, швидкість руху повітря, атмосферний тиск) мікроклімату в лабораторії, ураження електричним струмом. При роботі в лабораторії можуть виникати травми різного характеру внаслідок невмілого використання приладів та інструментів [53].
На всі види робіт, що являють собою потенційну небезпеку повинна бути підготовлена документація, що узгоджується з керівником робіт. Для запобігання виникнення нещасних випадків, пожеж і вибухів слід чітко виконувати правила з техніки безпеки, виробничої санітарії й пожежної профілактики. Експерименти треба проводити акуратно, уважно та з достатнім знайомством із приладами, інструментами, властивостями речовин і правилами безпеки робіт. Студенти, лаборанти та викладачі повинні бути в спеціальному одязі (халат, окуляри, маска, рукавички) в залежності від виду роботи.
Всі прилади, які використовуються в лабораторії мають бути заземлені. Площа, що припадає на одного працюючого повинна бути не меншою 4,5 м². В лабораторії слід проводити вологе прибирання і регулярне провітрювання впродовж робочого дня. В лабораторії заборонено палити [54].
Для обробки експериментальних даних та оформлення роботи використовувалась комп'ютерна техніка. Вмикання комп'ютерів до електричної мережі здійснюється тільки через спеціально встановлені електричні розетки або вилки із заземленням. Шкідливі фактори, що мають місце при роботі на комп’ютерах це: навантаження на зір, опорно-руховий апарат, а також емоційного та психологічного характеру; вплив на зір апаратури      здійснює через такі фактори: яскравість зображення, колір, відповідність символів, відстань між рядками, стійкість зображення. Площа, що припадає на одного працюючого за монітором комп'ютера, повинна бути не менше 6,0 м2, відстань між робочими місцями повинна бути не менше 1,5 м в ряду, і не менше 1,25 м між рядками [54, 55].
Відстань від очей до екрану дисплея повинна становити 50-70 см, кут зору 10-20о, але не більше 40о. Тривала робота з комп’ютером призводить до іонізації приміщення позитивними та негативними іонами, через кожну годину треба робити 20 хвилинні перерви. Після закінчення робіт необхідно від’єднати апаратуру від електромережі. Студент може відмовитись від дорученої роботи, якщо складалася виробнича ситуація, що небезпечна для його життя чи здоров’я, або оточуючих [55]. 
Перед початком роботи у лабораторії потрібно: переодягтися у спеціальний одяг і отримати дозвіл на виконання роботи, ознайомитись із правилами безпеки робіт, обладнанням, матеріалами та інструментом. Перевірити захисне заземлення (занулення) на приладах, що будуть використані під час проведення робіт. Не дозволяється знаходитись в лабораторії у верхньому одязі. Упевнитись в наявності засобів гасіння вогню і надання першої долікарської допомоги. 
У робочій зоні лабораторії повинні дотримуватися визначені параметри температури, вологості, освітлення, швидкість переміщення повітря, усе повинно відповідати вимогам ДНАОП 0.03-15-86. У лабораторії я ніколи не працювала самостійно, так як наявність другої особи необхідна для надання допомоги при нещасних випадках. Працювала у зручному одязі (індивідуальний бавовняний халат і гумові рукавички) [56].
Дослідницькі роботи можуть здійснюватися під керівництвом відповідального за виконання роботи викладача. Перед початком роботи уважно ознайомитись із правилами безпеки робіт, обладнанням, матеріалами та інструментами та отримати дозвіл викладача розпочати роботу. 
Не можна користуватися несправними приладами, а також залишатися в лабораторії одному. Під час роботи в лабораторії треба підтримувати тишу, порядок, чистоту, не допускати квапливості, неохайності. З метою запобігання займання електропроводки слідкувати за цілістю ізоляції [53]. 
Після закінчення робіт в лабораторії необхідно привести в порядок робоче місце, зачинити вікна, перевірити чи закриті водопровідні крани, вимкнути вентиляцію та освітлення. Після виконання роботи викладач обов'язково оглядає приміщення, вимикає електроживлення [55]. 
Техніка безпеки поряд з виробничою санітарією є частиною охорони праці. У разі виникнення екстремальної ситуації треба негайно повідомити керівника робіт. При попаданні під дію електричного струму, треба негайно вимкнути напругу. У разі виникнення напруги на корпусах обладнання, треба вимкнути мережу чи прилад. Вміти використовувати вуглекислотний або порошковий вогнегасники, та різні підручні засоби при виникненні пожежі. Мої дослідження були пов'язані з використанням електричного обладнання, потрібно вчасно та правильно надати допомогу при враженні електричним струмом [57].
У всіх випадках виникнення екстремальних ситуацій треба надати першу долікарську допомогу.
Електроопік невеликих розмірів буває в місцях входу та виходу струму (знаки току) і має вигляд темних плям. Загальне ураження організму струмом може викликати різні розлади: від незначних больових відчуттів до сильного скорочення м'язів, коли потерпілий не може розігнути руку і звільнитися від дроту, розладу психіки, нервової системи, дихання і серцевої діяльності.
Рятування потерпілих від впливу електричного струму залежить від швидкості звільнення його від струму, а також від швидкості та правильності надання йому допомоги. Зволікання може зумовити загибель потерпілого. При ураженні електричним струмом смерть часто буває клінічною, тому ніколи не слід відмовлятися від надання допомоги потерпілому і вважати його мертвим через відсутність дихання, серцебиття, пульсу. Вирішувати питання про доцільність або непотрібність заходів з оживлення та винести заключення про його смерть має право лише лікар. Якщо потерпілий при свідомості і не жаліється, то все ж слід пам'ятати, що дія електричного струму на організм може проявитися не зразу, а через деякий час. Саме тому потерпілого необхідно терміново доставити в лікарню. При відсутності пульсу і дихання терміново приступають до штучного дихання і масажу серця [55].
Якщо потерпілий при свідомості та стійке дихання і є пульсом, але до цього втрачав свідомість, його слід покласти на підстилку з одягу, розстебнути одяг, котрий утруднює дихання, забезпечити приплив свіжого повітря, розтерти і зігріти тіло та забезпечити повний спокій, дати понюхати нашатирний спирт, сполоснути обличчя холодною водою. Якщо потерпілий, котрий знаходиться без свідомості, прийде до тями, слід дати йому випити 15-20 краплин настоянки валеріани і гарячого чаю. Ні в якому разі не можна дозволяти потерпілому рухатися, а тим більше продовжувати роботу, оскільки відсутність важких симптомів після ураження не виключає можливості подальшого погіршення стану. Лише лікар може робити висновок про стан здоров'я потерпілого. Якщо потерпілий дихає рідко і судорожно, але у нього не намацується пульсу необхідно відразу зробити йому штучне дихання.
За відсутності дихання та пульсу у потерпілого внаслідок різкого погіршення кровообігу мозку розширюються зіниці, зростає синюшність шкіри та слизових оболонок. У таких випадках допомога повинна бути спрямована на відновлення життєвих функцій шляхом проведення штучного дихання та зовнішнього (непрямого) масажу серця. Потерпілого слід переносити в інше місце лише в тих випадках, коли йому та особі, що надає допомогу, продовжує загрожувати небезпека або коли надання допомоги на місці не можливе. Для того, щоб не втрачати час, не слід роздягати потерпілого. Не обов'язково, щоб при проведенні штучного дихання потерпілий знаходився в горизонтальному положенні, необхідно відразу розпочати проведення штучного дихання та масажу серця і робити це до появи самостійного дихання і відновлення діяльності серця або передачі потерпілого медичному персоналу [58].
Пожежна безпека об'єкту регламентується Законом України «Про пожежну безпеку» від 17.12.93 року. Правилами пожежної безпеки України, затвердженими 14.06.95 року наказом № 400 МВС України та інструкціями. Пожежна безпека повинна забезпечуватися системою запобігання пожежі та системою пожежного захисту.
В лабораторіях та кабінетах необхідно розміщати тільки необхідні меблі, прилади, обладнання, речі та інше, які повинні зберігатись в шафах та стаціонарно установлених стійках. Заборонено використання побутових електрокип’ятильників, прасок. Всі електроустановки повинні мати захист від струму короткого замикання та інших відхилень від нормальних режимів роботи, що можуть привести до виникнення пожежі. Настільні лампи, радіоприймачі, обчислювальні машини і т.д. дозволяється включати в мережу за допомогою штепсельних з’єднань промислового виробництва. Забороняється користуватись відкритим вогнем та легкозаймистими матеріалами. Всі роботи, пов'язані з можливістю виділення токсичних і пожежо-вибухонебезпечних пару і газу, повинні проводитись тільки у витяжних шафах, обладнаних вентиляцією. Не допускається розміщати папір, одяг і інші горючі матеріали на нагрівальні прилади та системи опалення. Палити в приміщенні лабораторії забороняється. У разі виявлення пожежі (ознак горіння) кожен зобов'язаний негайно повідомити про це пожежно-рятувальну службу з телефоном «101», вказати при цьому точну адресу, кількість поверхів, місце виникнення пожежі, наявність людей, а також своє прізвище.
Охорона праці займає одне з провідних місць в організації виробництва, проведенні наукових досліджень. Правила з охорони праці спрямовані на попередження професійних захворювань, травм, смерті у випадку нещасних випадків [53, 57].
Техніка безпеки поряд з виробничою санітарією є частиною охорони праці. Під технікою безпеки розуміють сукупність технічних засобів і прийомів виконання операції, що зводять до мінімуму ризик на роботі.
Дотримувалась правил протипожежної безпеки. При виникненні пожежі, в першу чергу, дії повинні бути спрямованні на забезпечення безпеки та евакуації людей. При виявленні пожежі необхідно вимкнути від енергопостачання прилади та обладнання; приступити до гасіння пожежі первинними засобами пожежогасіння, а при неможливості здійснення даних дій, вийти з приміщення, щільно зачинити за собою двері та вікна щоб запобігти приливу свіжого повітря, що сприятиме швидкому поширенню вогню. Негайно викликати пожежну охорону [57] 
Треба систематично слідкувати за справністю електричної апаратури, самостійний ремонт електрообладнання забороняється. 
Необхідно припинити роботу на електрообладнанні при:появі диму або специфічного запаху, характерного для ізоляції, що горить;появі навіть слабої дії електроструму;появі підвищеного шуму, стуку, вібрації тощо;при раптовому припиненні роботи електроустаткування (зникнення напруги, заклинення частин приладу, що рухаються (центрифуга тощо), воно повинно бути вимкнено вимикачем [58]. 
ВИСНОВКИ
1. Серед обстежених дітей найбільш численними були діти із сильним врівноваженим рухливим типом нервової системи, кількість яких становила 39,7% від загальної кількості дітей. Діти із сильним неврівноваженим типом нервової системи складали 23,1%, діти з сильним врівноваженим інертним типом нервової системи складали 26,9%, а діти із слабким типом нервової системи –складали лише 10,3% від загальної кількості обстежених осіб.
2. Серед обстежених найбільш численними були діти із нормостенічною будовою тіла (39 осіб), кількість дітей з астенічною будовою тіла дорівнювала 28 осіб, а з гіперстенічною – 11 осіб. У дітей-холериків домінючим був астенічний тип (61,1% осіб), а другий за чисельністю нормостенічний тип (38,9%). У сангвініків та флегматиків переважали діти з нормостенічною будовою тіла – 64,5% та 52,4% відповідно. Астеніків та гіперстеників серед дітей-сангвініків було 16,1% та 19,4%, а серед флегматиків – 28,6% та 19,0% відовідно. Серед дітей із меланхолічним типом темпераменту переважали астеніки (75,0%), а нормостеників та гіперстеніків було лише по 12,5%.
3. Частота серцевих скорочень дітей із холеричним типом темпераменту є більшою за показники дітей-сангвініків на 2,5% (р < 0,05), флегматиків – на 3,5% (р < 0,001) та меланхоліків– на 3,2% (р < 0,05). Систолічний артеріальний тиск у дітей-холериків, перевищували на 3,7% (р < 0,01), 4,5% (р < 0,001) та 6,4% (р < 0,01) показники дітей-сангвініків, флегматиків та меланхоліків. Діастолічний артеріальний тиск у дітей-флегматиків, порівняно із холериками, був більше на 6,1 % (р < 0,001), а порівняно із сангвініками – на 4,5% (р < 0,001) більше. У дітей-меланхоліків даний показник був на 5,9% більше (р < 0,01), ніж у холериків та на 4,2 % (р < 0,05) більше, ніж у флегматиків.
4. Найвищими показниками індексу подвійного добутку характеризувались діти із холеричним типом темпераменту (86,4 ± 3,40 у.о.). У дітей-сангвініків цей показник був меншим на 6,0% (p < 0,001), а у дітей-флегматиків та холериків – на 7,9% (p < 0,001) та 9,4% (p < 0,001) відповідно. Економічність кровообігу дітей з холеричним типом темпераменту також характеризувалися найвищими показниками, які перевищували норму на 27%, а у дітей-сангвініків даний показник перевищував норму на 9,5%. У дітей-флегматиків даний показник був менший за норму на 4,5%, а у дітей холериків – на 9,1%, і відповідно, був достовірно нижче ніж у дітей із холеричним (p < 0,001) та сангвінічним (p < 0,01) типами темпераменту.
5. Усі обстежені діти із сильним неврівноваженим та сильним врівноваженим рухливим типами типом нервової системи мають переважання симпатичної ланки вегетативної нервової системи. У дітей із флегматичним темпераментом кількість осіб із переважанням тонусу симпатичного відділу вегетативної нервової системи становила 38,1%, кількість дітей із переважанням тонусу парасимпатичного відділу вегетативної нервової системи – 42,9%, а кількість дітей із повною вегетативною рівновагою становила 19,0%. Серед дітей із меланхолічним типом темпераменту не було виявлено нормотоників, а кількість симпатотоників та ваготоників була однаковою, і дорівнювала 4 дитини кожного типу. Індекс вегетативної рівноваги у дітей-сангвініків менший на 49,2% (p < 0,001), порівняно із дітьми-холериками. Значення даного показника у дітей-флегматиків були менші на 73,7% (p < 0,001), порівняно із дітьми-холериками, та на 71,9% менші, порівняно із дітьми-сангвініками. У дітей із меланхолічним типом темпераменту індекс вегетативної рівноваги був менший, ніж у дітей із холеричним типом темпераменту на 71,9% (p < 0,001) і на 42,9% (p < 0,001) нижче, ніж у дітей-сангвініків.
ПРАКТИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ

Визначені у роботі результати про стан фізичного розвитку здорових дітей із різним типом темпераменту можуть бути використані педагогічними працівниками під час навчально-виховного процесу і бути основою для обґрунтування доречності індивідуального підходу до учнів із врахуванням типологічних особливостей їх особистості.
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ДОДАТКИ
Додаток 1
Текст опитувальника для вивчення темпераменту (Я.Стреляу)
1. Чи відносите Ви себе до людей, які легко встановлює товариські контакти?
2. Чи здатні Ви утриматися від тієї або іншої дії до тих пір, поки не отримаєте відповідного розпорядження?
3. Чи достатньо Вам нетривалого відпочинку для відновлення сил після стомлюючої роботи?
4. Чи вмієте Ви працювати в несприятливих умовах?
5. Утримуєтеся Ви під час спору від неділових, емоційних аргументів?
6. Чи легко Вам втягнутися в роботу після тривалої перерви, наприклад, після відпустки або канікул?
7. Забуваєте про втому, якщо робота Вас повністю «поглинає»?
8. Чи здатні Ви, доручивши кому-небудь певну роботу, терпляче чекати її закінчення?
9. Засинаєте Ви однаково легко, лягаючи спати в різний час дня?
10. Чи вмієте Ви зберігати таємницю, якщо Вас про це просять?
11. Чи легко Ви повертаєтеся до роботи, якої не займалися кілька тижнів або місяців?
12. Чи вмієте Ви терпляче пояснювати?
13. Чи любите Ви роботу, що вимагає розумової напруги?
14. Чи викликає у Вас монотонна робота нудьгу або сонливість?
15. Чи легко Ви засинаєте після сильних переживань?
16. Чи здатні Ви, коли потрібно, утриматися від прояву своєї переваги?
17. Чи важко Вам стримувати злість або роздратування?
18. Чи ведете Ви себе природно в присутності незнайомих людей?
19. Чи в змозі Ви володіти собою у важкі хвилини?
20. Чи вмієте Ви, коли потрібно, пристосувати свою поведінку до поведінки оточуючих?
21. Чи охоче Ви беретеся за відповідальну роботу?
22. Чи впливає зазвичай оточення на Ваш настрій?
23. Чи здатні Ви стійко переносити поразку?
24. Розмовляєте Ви в присутності когось, чиєю думкою особливо дорожите, настільки ж вільно, як завжди?
25. Чи викликають у Вас роздратування несподівані зміни в Вашому розпорядку дня?
26. Чи є у Вас на все готові відповіді?
27. Чи в змозі Ви вести себе спокійно, коли чекаєте важливого для себе рішення (наприклад, результат іспиту, поїздка за кордон)?
28. Чи легко Ви організуєте перші дні своєї відпустки, канікул і т.п.?
29. Чи маєте Ви так звану «швидку реакцію»?
30. Чи легко Ви пристосовуєте своє ходіння або манеру до ходіння або манери до людей більш повільних?
31. Чи швидко Ви засинаєте?
32. Чи охоче Ви виступаєте на зборах, семінарах?
33. Чи легко Вам зіпсувати настрій?
34. Чи важко Вам відірватися від роботи?
35. Чи вмієте Ви утриматися від роботи, якщо це заважає іншим?
36. Чи легко Вас спровокувати на що-небудь?
37. Чи легко Ви працюєте з людьми?
38. Чи завжди Ви, коли Вам належить що-небудь важливе, обмірковуєте свої вчинки?
39. Чи в змозі Ви, читаючи текст, простежити з початку до кінця хід думок автора?
40. Чи легко Ви вступаєте в розмову з оточуючими людьми?
41. Утримуєтеся Ви від непотрібного спору з людиною, яка не права?
42. Чи охоче Ви беретеся за роботу, що вимагає великої спритності рук?
43. Чи в змозі Ви змінити вже прийняте рішення, враховуючи думку інших?
44. Чи швидко ви звикаєте до нової системи роботи?
45. Чи можете Ви працювати вночі, якщо працювали вдень?
46. Чи швидко Ви читаєте белетристику (розповідна художня проза — романи, повісті, оповідання, новели)?
47. Чи часто Ви відмовляєтеся від своїх намірів, якщо виникають перешкоди?
48. Чи вмієте Ви тримати себе в руках, якщо цього вимагають обставини?
49. Прокидаєтеся Ви зазвичай швидко і без праці?
50. Чи в змозі Ви утриматися від моментальної реакції?
51. Чи важко Вам працювати при шумі?
52. Чи вмієте Ви, коли необхідно, утриматися від того, щоб «різати правду-матку»?
53. Чи успішно Ви справляєтеся з хвилюванням перед іспитом, зустріччю з начальником?
54. Чи швидко Ви звикаєте до нового середовища?
55. Чи любите Ви часті зміни?
56. Відновлює Чи Вам сили нічний відпочинок, після того як Ви важко працювали весь день?
57. Чи уникаєте Ви занять, що вимагають виконання в нетривалий термін різнорідних дій?
58. Самостійно чи Ви зазвичай боретеся з труднощами?
59. Перебиваєте Ви співрозмовників?
60. Вміючи плавати, стрибнули б Ви у воду, щоб врятувати потопаючого?
61. Чи в змозі Ви напружено працювати (займатися)?
62. Чи можете Ви утриматися від недоречних зауважень?
63. Чи має для Вас значення постійне місце на роботі, за столом, на лекції і т.п.?
64. Чи легко Ви переходите від одного заняття до іншого?
65. Зважуєте Чи Ви всі «за» і «проти» перед тим, як прийняти важливе рішення?
66. Чи легко Ви долаєте перешкоди?
67. Чи не заглядаєте Ви в чужі листи, речі?
68. Нудно Вам під час постійно однакових протікаючих дій, занять?
69. Чи дотримуєтеся Ви правила поведінки в громадських місцях?
70. Утримуєтеся Ви під час розмови, виступи або відповіді на запитання від зайвих рухів і жестикуляцій?
71. Чи любите Ви жваву обстановку?
72. Чи любите Ви діяльність, що вимагає певних зусиль?
73. Чи в змозі Ви тривалий час зосереджувати увагу на виконанні певного завдання?
74. Чи любите Ви заняття (роботу), що вимагає швидких рухів?
75. Чи вмієте Ви володіти собою у важких життєвих ситуаціях?
76. Встаєте Ви, якщо потрібно, відразу після того, як прокинулися?
77. Чи здатні Ви, якщо потрібно, закінчивши доручену Вам роботу, терпляче чекати, поки не закінчать свою роботу інші?
78. Чи в змозі Ви, після того як побачите що-небудь неприємне, діяти настільки ж чітко, як завжди?
79. Чи швидко Ви переглядаєте щоденні газети?
80. Чи трапляється Вам говорити так швидко, що Вас важко зрозуміти?
81. Чи можете Ви, не виспавшись, нормально працювати?
82. Чи в змозі Ви працювати тривалий час без перерви?
83. Чи в змозі Ви працювати, якщо у Вас болить голова, зуб і т.п.?
84. Чи в змозі Ви, якщо це необхідно, спокійно закінчити роботу, знаючи, що Ваші товариші розважаються або чекають Вас?
85. Чи відповідаєте Ви, як правило, швидко на несподівані питання?
86. Чи говорите Ви зазвичай швидко?
87. Чи можете Ви спокійно працювати, якщо чекаєте гостей?
88. Чи легко Ви змінюєте свою думку під впливом переконливих аргументів?
89. Витерплячі?
90. Чи вмієте Ви пристосуватися до ритму роботи повільнішої людини?
91. Чи вмієте Ви так спланувати роботу, щоб одночасно виконувати декілька спільних дій?
92. Чи може весела компанія змінити Ваш пригнічений настрій?
93. Чи вмієте Ви без особливих зусиль виконувати декілька дій одночасно?
94. Чи зберігаєте Ви психічну рівновагу, коли є свідком нещасного випадку на вулиці?
95. Чи любите Ви роботу, що вимагає безлічі різноманітних маніпуляцій?
96. Чи зберігаєте Ви спокій, коли страждає хтось із близьких Вам людей?
97. Самостійні Ви в важких життєвих ситуаціях?
98. Вільно чи Ви відчуваєте себе у великій чи незнайомій компанії?
99. Чи можете Ви відразу ж перервати розмову, якщо це потрібно?
100. Чи легко Ви пристосовуєтеся до методів роботи інших?
101. Чи любите Ви часто змінювати рід роботи?
102. Чи схильні Ви брати ініціативу в свої руки, якщо трапляється щось надзвичайне?
103. Утримуєтеся Ви від недоречних посмішок?
104. Починаєте Ви відразу працювати інтенсивно?
105. Наважуєтеся Чи Ви виступити проти громадської думки, якщо Вам здається, що Ви праві?
106. Чи в змозі Ви подолати тимчасову депресію?
107. Засинаєте Ви з працею, сильно втомившись від розумової праці?
108. Чи в змозі Ви спокійно чекати, наприклад, в черзі?
109. Утримуєтеся Ви від втручання, якщо заздалегідь відомо, що воно ні до чого не приведе?
110. Чи в змозі Ви спокійно аргументувати під час різкої розмови?
111. Чи в змозі Ви миттєво реагувати у складних положеннях?
112. Чи ведете Ви себе тихо, якщо Вас про це просять?
113. Чи погоджуєтеся Ви без особливих внутрішніх коливань на хворобливі лікарські процедури?
114. Чи вмієте Ви інтенсивно працювати?
115. Чи охоче Ви змінюєте місця розваг і відпочинку?
116. Чи важко Вам звикнути до нового розпорядку дня?
117. Поспішайте Ви на допомогу в нещасних випадках?
118. Утримуєтеся Ви від небажаних вигуків і жестів на спортивних матчах, в цирку і т.п.?
119. Чи любите Ви роботу (заняття), яка потребує частих розмов з різними людьми?
120. Чи володієте Ви своєю мімікою?
121. Чи любите Ви роботу, що вимагає частих енергійних рухів?
122. Чи вважаєте Ви себе сміливим?
123. Переривається у Вас голос (Вам важко говорити) в незвичайній ситуації?
124. Чи вмієте Ви долати зневіру, викликане невдачею?
125. Якщо Вас про це просять, в змозі Ви тривалий час стояти (сидіти) спокійно?
126. Чи в змозі Ви придушити свої веселощі, якщо це може когось зачепити?
127. Чи легко Ви переходите від смутку до радості?
128. Чи легко Вас вивести з себе?
129. Чи дотримуєтеся Ви без праці зобов'язують у вашому середовищі правила поведінки?
130. Чи полюбляєте Ви виступати публічно?
131. Чи приступаєте Ви зазвичай до роботи швидко, без тривалої підготовки?
132. Чи готові Ви прийти на допомогу іншому, ризикуючи життям?
133. Ви енергійні в рухах?
134. Чи охоче Ви виконуєте відповідальну роботу?
