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ВЛИЯНИЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ  

ДЕЯТЕЛЬНОСТИ НА ПАРАМЕТРЫ ПОХОДКИ 

Аннотация: статья посвящена вопросу влияния профессиональной дея-

тельности на параметры походки. 
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Анализ походки, как неинвазивный метод диагностики, имеет большое зна-

чение для выявления определённых заболеваний, определения необходимости 

дальнейшего обследования и выявления возможных нарушений здоровья. 

Походка человека представляет собой комбинацию сложных функций, 

включающих использование зрительной, соматосенсорной и вестибулярной си-

стем организма. 

Проблемы в любой из этих систем, а также проблемы в вовлеченных суста-

вах могут привести к нарушениям осанки и походки. 

Настоящее исследование представляет собой стандартизированный образец 

сбора данных с целью сравнения параметры походки среди спортсменов (афри-

канского происхождения) и офисных работников. 

В этом исследовании в качестве субъектов выборки взяты представители 

разных рас и профессий в количестве 30 каждый. С помощью системы Habilect 

оценивали 8 параметров походки 
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На основании анализа походки, пространственно-временные данные не вы-

явили существенных различий между группами, за исключением ширины шага 

(p = 0,043). 

Существуют профессиональные факторы различного вида деятельности, 

которые влияют на ориентацию сегментов нижних конечностей с особыми изме-

нениями, происходящими в голеностопном и коленном суставах, за счет чего для 

поддержания равновесия испытуемым предпринимаются шаги меньшей длины. 
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