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Аннотация  
Целью исследования является научное обоснование регуляторных возможностей интегра-

тивной деятельности организма спортсменов с учётом использования в тренировочном процессе 
искусственной гипоксии и гиперкапнии. Для её достижения исследовались две группы лыжников-
гонщиков и дзюдоистов, активно тренирующихся и участвующих в соревнованиях, по 12 человек в 
каждой: юноши 16-17 лет, имеющие I спортивный разряд. Параллельно с исследованием биохими-
ческого анализа крови лыжников-гонщиков и дзюдоистов проводились электрокардиографические 
исследования с нагрузкой на стресс-системе «CardioSoft» (США). Заключение. Индивидуализация 
программ подготовки спортсменов в различных видах спорта на заключительном этапе подготови-
тельного периода не всегда приводит феномену тренированности (адаптоспособности). Кульмина-
ция пиковых адаптивных значений применяемых воздействий вне зависимости от специфики вида 
спорта не должна превышать порог анаэробного обмена более чем на 10–15%.  
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Abstract 
The paper aims to provide scientific justification for the regulatory potential of integrative activity 

in athletes experiencing artificial hypoxia and hypercapnia during training. Two groups of cross-country 
skiers and judo athletes were examined, 12 people each. All athletes were involved in regular physical ac-
tivity and took part in competitions. Male athletes ages 16 – 17 have the first sports category. Stress ECG 
was performed on the CardioSoft stress-system (USA) together with biochemical blood analysis. Individ-
ualization of training programs in different sports at the final stage of the preparatory period doesn’t al-
ways result in adaptability. The culmination of peak adaptive values should not exceed anaerobic threshold 
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for more than 10–15%. 
Keywords: hypoxia, hypercapnia, respiratory training, premorbid state, adaptation. 

ВВЕДЕНИЕ 

В настоящее время в спорте высоких достижении назрела острая необходимость в 
повышении успешных результатов, связанных с активацией резервов организма. Одним 
из таких системных регуляторов является адаптация к гипоксии среднегорья, при которой 
происходит повышение функций основных обеспечивающих двигательную деятельность 
(ДД) систем организма. Многие современные ученые считают, что проведение трениро-
вочного процесса в условиях гипоксии является наиболее эффективным средством по-
вышения общей и специальной физической подготовленности (СФП) спортсменов. 

Поэтому спортсмены – лыжники-гонщики и дзюдоисты проводят свои тренировки 
в среднегорье, где организм испытывает сочетанное действие гипоксии и физических 
тренировок. В качестве эффективных эргогенических (дополнительных) средств, наряду 
с традиционными средствами и методами подготовки спортсменов, можно рассматривать 
сочетание искусственной интервальной гипоксической и гиперкапнической тренировок. 
Взаимодополняющее воздействие этих средств усиливает влияние тренировочных нагру-
зок на организм, способствует формированию более совершенных адаптационных меха-
низмов и эффективному повышению спортивных результатов [2 ;4; 5; 9; 11; 24]. Для до-
стижения адекватного эффекта при интервальной нормобарической гипоксии ее уровень 
должен соответствовать высоте 2500–3000 м, к примеру, при гипоксической гипоксии 
(ГГ) достаточно 1500–1700 м (Красная Поляна). Показано, что после тренировок в усло-
виях гипоксии отмечается увеличение форменных элементов крови, в частности эритро-
цитов, которое сохраняется как минимум в течение 100–120 суток [3; 14], что, безуслов-
но, влияет на уровень физической работоспособности. При этом предполагают, что 
гематокритное число возрастает в сторону эритроципоза при ГГ в течение 3 недель уве-
личивается [13; 14]. 

Установлено, что механизмы изменений физической работоспособности при вы-
сотных тренировках, это: увеличение количества эритроцитов, дыхательная акклиматиза-
ция, а также биомеханические и нейромедиаторные изменения, развивающиеся в орга-
низме [3;7]. 

Предыдущие исследования выявили ряд негативных последствий нерационального 
тренировочного процесса лыжников-гонщиков в подготовительном периоде. Доказано, 
что на фоне нагрузки у спортсменов-лыжников происходят морфологические изменения 
правого желудочка в сторону увеличения размеров полости и соответственно его массы, 
что приводит к повороту электрической оси сердца вправо (вертикальное положение) от-
носительно фронтальной плоскости. Помимо отклонения ЭОС формируется паттерн не-
полной блокады правой ножки пучка Гисса, запаздывание проводимости импульса воз-
буждения по правому желудочку. Оценка данного паттерна важна в диагностировании 
признаков формирования гипертрофии или дилатации правого желудочка, что в даль-
нейшем ведет к развитию устойчивой структуры правого отдела сердца с последующими 
его функциональными возможностями. 

В свою очередь общепринятая специфика тренировочного процесса дзюдоистов 
ведет к развитию концентрической гипертрофии миокарда чему способствуют физиче-
ские нагрузки большой, субмаксимальной и максимальной мощности которые воспроиз-
водятся за счёт анаэробного механизма энергообмена. Побочным эффектом таких трени-
ровок является систематическое повышение внутригрудного давления, что ведет к 
развитию компенсаторных паттернов в виде уплотнения структуры мышечного волокна, 
ухудшения релаксации миокарда, понижения конечно-диастолического объема желудоч-
ков и, как следствие, формирование низкого количества резервной крови в левом желу-
дочке. 
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Рациональный тренировочный процесс в подготовительном периоде подготовки, 
направленный на физиологическую гипертрофию миокарда в части тоногенного расши-
рения правого и левого желудочков, сочетает в себе, главным образом, низкоинтенсивные 
нагрузки умеренной мощности с преимущественным включением аэробного механизма 
энергопродукции. Описанный способ тренировочных воздействий положительно сказы-
вается на хронотропном и инотропном состоянии миокарда, а также функции механизма 
Франка-Стерлинга увеличивающий буферную ёмкость крови.  

Организация и методы исследования. Исследовались две группы лыжников-
гонщиков и дзюдоистов, активно тренирующихся и участвующих в соревнованиях, по 12 
человек в каждой: юноши 16-17 лет, имеющие I спортивный разряд. Параллельно с ана-
лизом биохимических показателей крови лыжников-гонщиков и дзюдоистов проводились 
электрокардиографические исследования с нагрузкой на стресс-системе «CardioSoft» 
(США). 

Суть исследования заключалась в определении долговременной адаптации, к вы-
полнению экстремальных для организма спортсменов 16-17 лет функциональных и физи-
ческих нагрузок, связанных с предложенной тренировочной деятельностью. 

Экспериментальные программы подготовки обеих групп содержали в себе интер-
вальные гипоксические тренировки (ИГТ) и гиперкапнические экспозиции на фоне ос-
новной тренировочной нагрузки в подготовительном периоде. Эффект ИГТ достигался с 
помощью гипоксикатора «НIРОХIСО Everest Summit II», а гиперкапнические воздействия 
на дыхательном тренажёре «Карбоник». 

Применению ИГТ сопутствовали жёсткие организационно-методические условия: 
суммарное применение ИГТ (экспозиция-отдых) не превышает 1 часа, не более трёх дней 
в неделю; продолжительность курса ИГТ– не более 18-21 дней; газовая смесь содержит 
10-15 % кислорода; экспозиции проводятся через 1,5-2 часа после окончания утренней 
тренировки (таблица 1). 

Таблица 1 – Рекомендуемые режимы ИГТ для использования в подготовке лыжников-
гонщиков 

Режимы 
ИГТ 

Длительность вдыхания  
(с, мин) Кол-во 

повторений в 
одной серии 

Кол-во 
серий 

Длительность 
отдыха между 
сериями (мин) 

Содержание О2 
в ГГС (%) ГГС Атмосферным 

воздухом 
1 30с 30с 5-7 5-6 3 мин 10-15 
2 1мин 1мин 30с 4-5 4-5 3 мин 10-15 

Примечание: ГГС – гипоксическая газовая смесь 

Гиперкапнические экспозиции (ГЭ) использовались спортсменами в расслаблен-
ном состояние за 10–15 минут до начала основного тренировочного занятия.  

Текущее функциональное состояние спортсменов оценивалось с помощью биохи-
мических анализов и с помощью определения преморбидного (переходного, адаптацион-
ного порога) состояния сердечно-сосудистой системы на диагностического комплексе 
«CardioSoft» (США) при выполнении определённых тредмил-тестов с записью электро-
кардиограммы в процессе нагрузки.  

РЕЗУЛЬТАТ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Сравнительный анализ двух групп обследования показал изменения биохимиче-
ских показателей крови в начале и по завершению исследования (таблица 2). Прирост со-
держания эритроцитов к концу эксперимента улиц данной группы составил 10,1% 
(0,49x1012/л). Наряду с этим отмечается достоверно значимое увеличение содержания 
общего гемоглобина со 143,9 до 160,3 г/л (+15,2%), железа с 16,7 до 26,1 ммоль/л 
(+56,2%) и гематокрита с 37,0 до 45,0 % (+15,8%). При этом индивидуализация трениро-
вочной программы лыжников-гонщиков привела к адаптоспособности сердечно-
сосудистой системы на предложенные нагрузки, что отражается в результатах итогового 
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обследования по методике определения преморбидного состояния в тесте ступенчато-
возрастающего характера. В группе спортсменов-лыжников были выявлены процессы 
ремоделирования сердца, а именно: увеличение размеров полости левого и правого желу-
дочков, синусовая брадикардия, увеличение вольтажа комплекса QRS, нормотоническая 
постнагрузочная реакция артериального давления, поворот ЭОС в нормальное положение 
в горизонтальной и фронтальной плоскости. 

Таблица 2 – Изменение показателей крови у лыжников-гонщиков и дзюдоистов в процес-
се исследования (n=12) 

Показатели 

Группа обследования Группа сравнения 
в начале  
лыжники/г 

в конце  
лыжники/г 

в начале 
дзюдоисты 

в конце  
дзюдоисты 

М ± m  М ± m  М ± m  М ± m  
RBC-эритроциты (х 1012/л) 4,81±0,30 5,10±0,60 

р<0,001 
4,66±0,40 4,82±0,50  

р<0,05 
Hb – гемоглобин (г/л) 143,90±1,74 160,30±2,67 

р<0,001 
144,80±1,48 148,90±1,96  

р<0,05 
Ferr 1 – железо (ммоль/л) 16,70±1,81 26,10±1,83 

р<0,001 
14,60±0,76 19,80±0,94 

р<0,001 
НСТ- 

гематокрит (%) 
37,00±0,92 45,00±0,81 

р<0,001 
36,00±0,81 39,00±0,71  

р<0,05 

Напротив, показатели функции ССС дзюдоистов показали отсутствие экономиза-
ции функции миокарда о чём свидетельствуют: вертикальное или с отклонением вправо 
ЭОС вокруг переднезадней оси, гипертоническая постнагрузочная реакция артериально-
го давления, синусовая нормокардия, неполная блокада правой ножки пучка Гисса.  

Исследование показало, что тренировочные нагрузки, предъявляемые к лыжникам-
гонщикам, в виду их сбалансированности получили адекватный отклик в развитии всех 
систем организма. Реализованный тренировочный процесс дзюдоистов, в свою очередь, 
продемонстрировал существенное отклонение от задуманной траектории достижения 
устойчивой адаптации. Увеличение объёма интенсивной работы привело к некорректным 
структурным изменения сердечной мышцы, в связи с чем эффективность осталась на 
низком уровне.  

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Регистрация параметров структурального и электрического ремоделирования 
сердца спортсмена при анализе ЭКГ покоя и нагрузки, в процессе адаптации к напряжён-
ному тренировочному процессу, ведет к гармоничному формированию функциональных 
и морфологических изменений сердечно-сосудистой системы в целом. 

Применяемые воздействия, в части достижения устойчивой адаптоспособности 
организма спортсменов к специфическим нагрузкам (вне зависимости от специфики вида 
спорта) не должна превышать уровень анаэробных значений более чем на 10-15 % на 
протяжении всего подготовительного периода.  

При всём положительный опыте применения нормобарической гипоксии и гипер-
капнических экспозиций существуют риски, связанные с негативными последствиями 
использования данных эргогенических средств в части гипоксической ишемии миокарда, 
аномальной реполяризации с последующим образованием гипертрофической кардиомио-
патии на фоне не соблюдения ключевых закономерностей использования энергообеспе-
чивающих механизмов организма при выполнении физической нагрузки различной мощ-
ности и интенсивности. 

Указанных негативных процессов можно избежать уже на начальных этапах тре-
нировочного процесса благодаря систематическому определению и квалифицированному 
анализу преморбидного состояния ССС. 
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Аннотация 
В работе представлены результаты анкетирования тренеров по баскетболу о значимости ис-

пользовании условий и ситуаций соревновательной деятельности в тренировочном процессе юных 
спортсменов. Цель исследования – определить у тренеров по баскетболу с различным стажем рабо-
ты по специальности закономерности влияния моделирования условий и ситуаций соревнователь-
ной деятельности в тренировочном процессе юных спортсменов. Задача – выявить динамику ре-
зультатов опроса специалистов об использовании эпизодов соревновательной деятельности в 
тренировочном процессе. Методы и организация исследования. Нами проводилось анкетирование 
46 тренеров по баскетболу городов Москвы и Самары со стажем работы по специальности от 3 до 
35 лет. Использовались следующие методы исследования: теоретический анализ литературных 
данных, анкетирование и методы математической статистики. Результаты исследования. С увеличе-
нием стажа работы увеличивается доля тренеров, которая моделирует в тренировочном процессе 
эти условия и ситуации, используют технологии сопряженности тренировочных и соревнователь-
ных нагрузок. Успешнее решаются проблемы повышения спортивного мастерства юных баскетбо-
листов. Средства и тренировочные нагрузки с учетом игрового амплуа планируют лишь треть тре-
неров, а многие специалисты не могут определить оптимальные границы двигательного режима 
для данного контингента, не используют рекомендации ученых по моделированию эпизодов сорев-
новательной деятельности в тренировочном процессе юных баскетболистов. Выводы. Тренеры 
убеждены, что в процессе теоретической подготовки студентов вузов физической культуры важно 
сформировать знания о моделировании соревновательных эпизодов в тренировочной деятельности, 


