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Здоровье, определение, показатели.
1. Критерии здоровья детей на индивидуальном уровне это:
+уровень и степень физического развития  
+степень нервно-психического развития
+степень резистентности   
-инвалидность

-смертность
2.Критерии здоровья детей на индивидуальном уровне это: +состояние резистентности
+функциональное состояние органов и систем 
-характер питания ребенка
-психологический климат в семье и коллективе
+генеалогический анамнез
3.Критерии здоровья детей на индивидуальном уровне являются: +уровень и гармоничность физ.развития
+функц. состояние органов и систем
+наличие или отсутствие :*р. болезней-
-образ жизни ребенка
-рождаемость

4.Критерии здоровья детей на уровне индивидуума это:
+уровень нервно-псих. развития.;

+уровень и гармоничность физического развития .
-режим труда и отдыха
- климато-географические условия
+состояние резнстентности организма


5.Показатели здоровья детей па уровне популяции:
+заболеваемость  
-наследственность 
+рождаемость 
+смертностъ
+инвалидность

б.Показатели здоровья детей на уровне популяции:
+уровень физ.развития

+рождаемость

+смертность

-организация мед.обслуживания
-экологическое поведение

7. Правильные критерии здоровья детей на уровне популяции:
+демографические 
+показатели физ.развития
-показатели дыхательной активности
+инвалидность
-условия жизни ребенка
8. Выберите правильные критерии здоровья детей на уровне популяции:
-физиологические
-клинические
+демографические

+показатели физ.развития
+заболеваемость
9. Выберите верные утверждения термину «Здоровье»: 
+соответствующий возрасту уровень физ.развития
+степень резистентности
+наличие или отсутствие хр.заболеваний
-правильное экологическое поведение
-индекс здоровья


10. Выберите верные утверждения термину «Здоровье»:
+уровень и степень нервно-пснх. развития 
+уровень и степень физического развития 
+отсутствие или наличие отклонений в онтогенезе
-приоритетность интересов детей
-уровень трудоспособности
Физическое развитие.
1.Для оценки морфо-функционального статуса ребенка используются следующие группы показателей:
+соматометрические
+физиометрические
+соматоскопические
-биохимические
-клинические

2. Для оценки морфо-функционального статуса ребенка используются следующие группы показателей:

+антропометрические
-физиологические
-физические
+физиометрические
+соматоскопические
3.Уровень биологической зрелости ребенка: 
+длина тела
-масса тела
-ЖЕЛ
+зубная формула
+степень полового созревания

4.Для определения биологической зрелости ребенка используются следующие
показатели:
+длина тела
+погодовые прибавки длины тела
+зубная формула
-мышечная сила кистей рук
-характер жироотложения

5.Для комплексной оценки физ.развития используются антропометрические
показатели (выбрать правильное утверждение):
-ЖЕЛ
-степень полового созревания
-мышечная сила
-осанка 
+масса тела
6. Для комплексной оценки физ.развития используются физиометрические показатели (выбрать правильное утверждение):
-длина тела 
+ мышечная сила
-окружность грудной клетки
-осанка
-степень полового созревания

7. Для комплексной оценки физ.развития используются соматосконические показатели(выбрать верное утверждение):
-масса тела
-длина тела +осанка
-зубная формула
-оссификация костей кисти

8.Особенности физ.развития в современных условиях:
-увеличение длины тела
-увеличение массы тела 
+уменьшение длины тела
+уменьшение массы тела
+увеличение возраста полового созревания

9.Для физ.развития детей в современных условиях характерно:
+уменьшение массы тела
+уменьшение окружности грудной клетки
+увеличение возраста полового созревания
-уменьшение возраста полового созревания
-увеличение длины тела

10.Темпы возрастного развития детей на современном этапе характеризуются
процессами:
-ускорения (акселерации)
+стабилизации 
+рецелерации
-децелерации
Группы здоровья, факторы, формирующие здоровье.
1.Ко 2-ой группе здоровья отнесены дети только со сниженной резистентностью:
-верно, т.к. соответствует методическим указаниям
-верно, сниженная резистентность -это критерий 2 группы здоровья
-неверно, резистентность не учитывается
+неверно, ко 2 группе здоровья относятся дети не только со сниженной резистентностью, но и с морфофункциональными и преморбидными состояниями

2.У Пети К физическ.развитие среднее, гармоничное. Миопия 1 степени. У обоих родителей выраженная миопия. Хр.заболеваний нет,ОРЗ в момент обследования .Группа здоровья?
-1 

+2
-3
-4
-5

3.Определите группу здоровья у Кати В.:
-физ.развитие среднее дисгармоничное, состояние нервной системы
характеризуется выраженной.лабильностью, хр.заболеваний нет, за истекший год
более 4 раз болела ОРВИ, генеалогический анамнез без особенностей:
-1
+ 2
-4 
-5

4.Определите группу здоровья у Миши А.:
-хронический гастрит вне обострение., дискинезия желчных путей, по отцовской линии - глаукома, физ.развитие среднее?
-1
-2
+3
-4
-5

5.Определите у Вити П. группу здоровья: здоровье родителей без особенностей, хр.пиелонефрит вне обострения, физическое развитие среднее гармоничное, в течение последнего года не болел простудными заболеваниями:
-1
-2 

+3
-4
-5 

6.К 4 группе здоровья были отнесены дети с хр.патологией в период обострения(выбрать правильный ответ):
-верно - это критерий оценки здоровья детей 4 группы здоровья
-неверно, период обострения не зачитывается при оценке здоровья
-неверно - это критерий оценки здоровья детей 5 группы здоровья 

+неверно, т.к. необходимо учесть все критерии, характеризующие состояние здоровья

7.Среди факторов среды, формирующих здоровье, основная роль принадлежит факторам, связанным с условиями и стилем жизни: 

+абсолютно верно
-верно лишь в случае знания уровня мед. обслуживания
-неверно, не имеют значения
-неверно, играют меньшее значение среди других факторов

8.Факторы, формирующие здоровье:
+биологические
-биохимические 

+социально-биологические
+климатогеографические
+условия жизни

9.Факторы, формирующие здоровье:
+биологические
+климатогеографические
+условия жизни
+уровень мед. обслуживания
-эстетическое развитие личности

10.Мониторинг здоровья это:
+динамическое наблюдение за здоровьем
+оценка здоровья
+прогнозирование
-техноиндикация
+обоснование оздоровительных мероприятий
Анатомо-физиологические особенности, заболеваемость.

1.Для костно-мышечной системы детей характерны следующие анатомо-
физиологические особенности:
+мало минеральных веществ, больше органических
+скелет эластичен и податлив
-у детей длительное время не формируется жировая ткань +сначала формируются крупные мышцы, а позднее мелкие
-развитие ОДС быстрее, чем ССС

2.Верно ли, что гигиенич. требования к обучению и воспитанию детей
определяются особенностями юс нервной деятельности?

-верно, у детей большая выносливость нервных клеток 

+ верно, у детей малая выносливость нервных клеток 

+верно, малая подвижность нервных процессов
-мощная роль эмоционального компонента деятельности
-малая способность к длительным тормозным состояниям

3. Верно ли, что высокая частота распространения заболеваний органов дыхания у
 детей связана с их строением?.
+у детей верхние и нижние дыхательные пути белее узкие, чем у взрослого '

+у детей поздно формируются придаточные пазухи коса 

- у детей полости носа широки
+снижена элиминационная функция дыхательных путей
+слабо развита, дыхательная мускулатура

4.Какие анатомо-функциональные и функциональные особенности ребенка способствуют его быстрому переохлаждению и перегреванию:

+несовершенство терморегуляции
-повышен обмен веществ
-снижение процессов тепловой и световой адаптации
+тонкий эпидермис
+относительно большая поверхность кожи на единицу массы, чем у взрослого 

5.Верно ли, что частота возникновения миопии у детей определена строением зрительного анализатора-
+дальнозоркая рефракция до 7-10 лет
- не эластичны стенки глазных яблок 

+слабость глазодвигательных мышц
-большая выпуклость хрусталика
-продолжительная аккомодация

б.Выбрать причины увеличения у детей болезней ОДА:
+большая статическая нагрузка
+генетическая детерминация
-загрязнение окружающей среды
-недостаточное использование средств закаливания +нерациональное питание
7.Какой фактор среды бесспорно является решающим в возникновении аномальной рефракции у детей: 

+напряженная зрительная работа '
-низкая освещенность
-мелкий шрифт учебников
-неправильная рабочая поза,
-наследственность 

I
8.Рост острой заболеваемости у детей отмечается: 

+на 2-3 году жизни
-на 4-5 году жизни 

+в 7-летнем возрасте
-в 8-10 лет
+в подростковом возрасте

9.Ранговое распределение хрон. патологии показывает, что в структуре заболеваний 1 место занимают болезни органов дыхания:
+во всех возрастных группах
-в возрасте 3-5 лет
-в младшем школьном возрасте
-в подростковом периоде

10.Современные особенности остр, заболеваемости это:
-рост острой патологии верхних дыхательных путей(ринит, фарингит)
-рост желудочно-кишечной патологии
-рост заболеваний нервн.системы
+рост патологии нижних отделов ОД (плеврит, пневмония)
-увеличение аллергических реакций
Организация учебного процесса
1.Гигиеническими принципами составления расписания занятий будут:
+учет трудности урока
+учет физиологической кривой дневной и недельной работоспособности
-учет биоритмов ребенка
-определение индивидуальной работоспособности
+учет необходимости переключения видов деятельности

2.При гигиенической оценке расписания занятий исходят из следующих
положений:
-учет необходимости переключения видов деятельности
+трудность предметов
+чередование предметов разной сложности
-уроки физического воспитания целесообразно ставить последними
+учет кривой работоспособности

З.Выбрать одно бесспорное гигиеническое требование к организации учебного
процесса:
-чередование уроков по схеме: легкий, трудный, легкий, трудный
-первый урок - самый трудный
-между уроками должны быть всегда перемены по 5 минут
+все виды деятельности должны соответствовать возрастным возможностям организма
-на каждом уроке физкультурные паузы
4.Правильно построенный с гигиенических позиций урок предусматривает:
-использование технических средств !
+продолжительность урока не более 45 минут
-включение в первые минуты урока наиболее сложный материал
+использование физкультурных пауз 
-деление урока на две части: вводной и заключительной
5.Для определения готовности детей к обучению в школе используют:
+тест Керна-Ирасека
-показатели физическ. подготовки 

+группу здоровья
-скорость выработки условных рефлексов 

+уровень биологического развития

6.При определении школьной зрелости по тесту Керна-Ирасека ребенок получил в сумме 9 баллов и не имеет дефектов звукопроизношения. Определить готовность к обучению.
-готов
-не готов по сумме баллов
+невозможно дать заключения, т.к. использованы не все критерии
-готов по сумме баллов, но нет оценки здоровья.

7.Принципами организации ступенчатого режима для первоклассников (7 лет) являются:
-сокращение длительности урока до 30 минут на протяжении года
+постепенное увеличение длительности урока
+сокращение числа уроков до 3 в начале обучения
+постепенное увеличение числа, уроков
-перемены не менее 20 минут

8.Утомление при любой деятельности ребенка должно наступить обязательно: +верно, обязательное условие развивающего обучения 

+верно, должны закрепиться выработанные навыки
-не верно, утомление вызывает отрицательные эмоции
-не верно, т.к. произойдет ломка динамического стереотипа.

9.У детей быстро возникает очаг индукции в коре головного мозга, поэтому они легко могут сосредоточиться и сохранить внимание:
-верно
+не верно, у детей трудно возникает очаг индукции
+не верно., детям трудно сохранить внимание
-не верно, процесс индукции не связан с вниманием

10.У ребенка снижается продуктивность труда, увеличивается число ошибок, речевое торможение. Состояние можно оценить как:
-утомление 1 фаза 

+утомление 2 фаза
-переутомление
-снижение работоспособности без признаков утомления
Оздоровительные мероприятия: закаливание, физическое воспитание.

1.Тренировка терморегуляции особенно необходима детям, т.к. у них увеличена
теплоотдача за счет того, что:
+больше ширина капилляров|
-меньше ширина капилляров
-высокая влажность кожи
-низкий эффект самообеззараживания кожи
+меньше толщина кожи

2.К основным принципам закаливания относятся:
+учет состояния здоровья и степени закаленности
+постепенность
+комплексность
+систематичность
-доступность

3.Определить эффективность закаливания позволяет:
+исследования теплоощущения
+исследования сосудистой реакции на охлаждение
+исследование термоассиметрии
+изучение простудной заболеваемости

4.Урок физической культуры считается построенным правильно, если:
+моторная плотность урока 70%
-моторная плотность 50%
-частота сердечных сокращений вначале урока повысилась на 100-110%
-частота дыхания в подготовительной части урока удвоилась 
+пульс восстановился до исходного за 2-3 минуты после урока

5.Медицинский контроль за оценкой эффективности физического воспитания в
школе включает:
+динамику показателей заболеваемости
+динамику соматометрических показателей
+показатели физической подготовленности
-проведение инструктажа по технике безопасности
-обеспечение учащихся спортивной одеждой и обувью

6.Гиперкинезия, также как и гипокинезия, вызывает комплекс функциональных и
клинических изменений:
+верно
-не верно, наоборот улучшает функциональный статус
-не верно, т.к. рекомендуются занятия в спортивных секциях 

7.Распределение школьников на основную, подготовительную и специальную группы осуществляется с учетом:
-пола
+состояния здоровья
+физической подготовленности
-желания учащегося или его родителей
-штатного расписания преподавателя физкультуры
8.Гигиеническая норма двигательной активности для детей дошкольного
возраста:

+9-12 тыс. локомоций в сутки
-15-20 тыс. локомоций в сутки.
+5-6 часов в сутки 
-30% бодрствования в ДЦУ
-3-4 часа в сутки

9.Причины, вызывающие дефицит движений или гипокинезию (выбрать одну
бесспорную):
+высокая  учебная нагрузка
-увеличение бытового комфорта
-неблагоприятные климатические условия
-сужение социальных контактов
-наличие хр. заболеваний

10. Оздоровительная роль физического воспитания заключается в следующем:
+повышается резистентность
+снижается уровень болезней нервной системы +стимулируются процессы роста, и развития ребенка +нормализуется функциональный статус
Условия среды пребывания детей в школе и ДДУ.
1.Обучение 6-леток возможно при соблюдении особенностей планировки здания школы, включающей: 

+учебные классы
+игровые комнаты +спальные комнаты
-спальные веранды
+места в отдельную столовую

2.Верно ли, что основной принцип устройства ДДУ — это принцип групповой
изоляции:
+верно
-не верно, он абсолютно недопустим в целях воспитания
-верно, но только для ясельных групп
-не верно, это не рационально

3.Выберите оптимальные значения воздушного режима для ДДУ
-температура воздуха 18С, влажность 40%
-температура воздуха 22-24С, влажность 40-60%
+температура воздуха 20-22С, влажность 40-60%
-температура воздуха 25С., влажность 30%
-температура воздуха 20С, влажность 70%

4.Выберите оптимальные значения воздушного режима для различных
помещений школы:
+учебный класс - 18-20С, влажность 40-60%
-учебный класс - 20-22С, влажность 60%

+учебные мастерские - 15С. влажность 40-60% 

+физкультурный зал - 15-17С, влажность 40-60%
-кабинет биологии - 20-22С, влажность 40-60%
5-Выберите правильные нормируемые значения светового режима для учебного
класса школы:
-освещенность 200 лк. на доске 500 лк, КЕО - 1,2% +освещенность 300 лк, н доске 500 лк, КЕО - 1,5%
-освещенность 500 лк, на доске 500 дж, КЕО – 2%
-освещенность 200 лк, на доске 300 лк, КЕО – 1,5%

6.Правильно ли, что при организации работы школьника с компьютером должны
быть выполнены требования:
-ориентация класса на Ю, ЮВ, КЕО не менее 3%
-расстояние глаз до экрана не менее 40 см
-удобная расстановка компьютеров., без учета расстояния +площадь на рабочем месте не менее 6 квадратных метров
+допустимый уровень шума не более 50 дб

7.Школьная мебель обеспечивает правильность посадки учащегося, при этом
учитывается:
+дистанция спинки
-дистанция плеч
+дистанция сидения +дифференция
-площадь на 1 учащегося в квадратных метрах

8.Неправильная посадка учащегося за партой может привести кряду нарушений таких, как:
+сутулость
-асимметрия плеч и лопаток
-ожирение
-плоскостопие
-писчий спазм

9.Наиболее благоприятный инсоляионный режим для школьных классов:
-максимальный
-минимальный
-оптимальный
-длительный
+умеренный
10.Веберите наиболее благоприятную ориентацию для школьных классов:
-север
-северо-восток
+ЮГ
+юго-восток
-запад
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