
 

Ульяновский медико-биологический журнал. № 2, 2013   
 

84 

УДК 612.13:612.66.063:796.015.576 
 

ВОЗРАСТНЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ ПОКАЗАТЕЛЕЙ  
ГЕМОДИНАМИКИ У СПОРТСМЕНОВ В ПРОЦЕССЕ  

ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ПРЕРЫВИСТОЙ НОРМОБАРИЧЕСКОЙ 
ГИПОКСИИ  

 
О.В. Арбузова, И.В. Антипов, Р.И. Тазетдинов  

 
Ульяновский государственный университет 

 
Получены сведения, свидетельствующие о положительном влиянии прерывистой нор-
мобарической гипоксической тренировки на показатели системной гемодинамики 
спортсменов различного возраста. 
 
Ключевые слова: гипоксия, гипоксическая тренировка, сердечно-сосудистая система, 
возрастные особенности. 

 
Введение. Современная спортивная дея-

тельность предъявляет высокие требования к 
состоянию сердечно-сосудистой системы 
спортсменов. Во время интенсивной мышеч-
ной деятельности возникает недостаток ки-
слорода, приводящий к возникновению тка-
невой гипоксии [11]. Важным компонентом 
компенсации тканевой гипоксии является 
сердечно-сосудистая система, определяющая 
доставку О2 в органы и ткани [1, 6, 7, 10].  

Чрезмерные объемы и интенсивность на-
грузок в процессе тренировочной деятельно-
сти, применяемые в современной спортивной 
практике, часто приводят к нарушению сер-
дечной деятельности и могут сопровождаться 
снижением резервных возможностей спорт-
смена. В связи с этим актуальной проблемой 
спортивной физиологии и медицины является 
изыскание новых, немедикаментозных мето-
дов, позволяющих повысить резервные воз-
можности организма спортсмена.  

В последнее время широкое распростра-
нение в спортивной практике получил метод 
интервальной нормобарической тренировки 
как средства повышения специфической ус-
тойчивости к дефициту О2 и расширения 
функциональных резервов газотранспортных 
систем организма спортсмена [5, 8]. При этом 
используются гипоксические воздействия, 
различные по своей величине и продолжи-
тельности, которые в практической деятель-
ности спортсменов применяются без учета их 
возрастных особенностей, что часто приво-

дит к ухудшению не только спортивных ре-
зультатов, но и функционального состояния 
спортсменов, «истощению» физиологических 
функций [12–14]. 

Цель исследования. Оценить изменения 
показателей сердечно-сосудистой системы 
спортсменов-пловцов различного возраста и 
квалификации при двухнедельном курсе 
нормобарической гипоксической тренировки. 

Материалы и методы. В исследовании 
принимали участие 76 спортсменов мужского 
пола в возрасте 10–18 лет, занимающихся 
плаванием в центре спортивной подготовки и 
имеющих квалификацию от первого юноше-
ского разряда до мастера спорта, прошедших 
предварительное медицинское обследование 
на базе Областного врачебно-физкультурного 
диспансера. На проведение исследования бы-
ло получено добровольное согласие родите-
лей и спортсменов. 

В ходе обследования испытуемые были 
разделены на три группы: 10–12 лет – млад-
шая возрастная группа; 13–15 лет – средняя и 
17–18 лет – старшая возрастная группа. Ис-
следуемые первой группы имели первый 
юношеский и третий взрослый разряды; вто-
рой группы – второй и первый взрослый раз-
ряды; третьей группы – статус кандидатов в 
мастера спорта и мастеров спорта. Стаж за-
нятий в спортивной секции исследуемых 
спортсменов младшей возрастной группы со-
ставил 2–4 года; средней – от 3 до 6 лет; 
старшей – от 7 до 10 лет. Средние показатели 
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массы тела в первой возрастной группе со-
ставили 40,5±2,7 кг, во второй возрастной 
группе – 53,9±3,1 кг, в третьей группе – 
68,2±3,8 кг. 

Первый блок исследований включал в 
себя изучение реакции сердечно-сосудистой 
системы пловцов на ступенчато возраста-
ющую гипоксию и определение оптимальных 
режимов для проведения прерывистой нор-
мобарической гипоксической тренировки 
(ПНГТ). 

В рамках второго блока исследования 
проводилась двухнедельная нормобарическая 
гипоксическая тренировка и изучение влия-
ния ПНГТ на сердечно-сосудистую систему. 

Артериальное давление (Рs и Рd) опреде-
лялось общепринятым методом Рива-Рочи в 
модификации Н.С. Короткова с использова-
нием тонометра МТ-20 (США). Частота сер-
дечных сокращений (HR) и уровень кисло-
родного насыщения крови (SaО2) измерялись 
пульсовым оксиометром SO 3 DX (США), 
модель Mini SpО2. Систолический (Qs) и ми-
нутный объем сердца (Q) определяли в соот-
ветствии с рекомендациями А.З. Колчинской 
[10], с учетом возрастных особенностей ис-
следуемых.  

Оценка показателей сердечно-сосудистой 
системы проводилась в покое, а также при 
выполнении стандартной физической нагруз-
ки на велоэргометре, составляющей 70 % от 
должного максимального потребления ки-
слорода (70 % max VО2) [2, 5]. При этом 
средние показатели мощности нагрузки со-
ставляли: в младшей возрастной группе – 
120–130 Вт, в средней – 140–150 Вт, в стар-
шей – 200–210 Вт.  

Нормобарическая гипоксия моделирова-
лась с помощью гипоксикатора «Тибет-4» 
(Сертификат соответствия № РОСС US. 
ИМО4.АО4336 от 27.11.2003, Россия, г. Но-
восибирск).  

ПНГТ проводилась в течение двух не-
дель по схеме: 5-минутное дыхание гипокси-
ческой газовой смесью (ГГС) с 10 % содер-
жанием кислорода с дальнейшим 5-минут-
ным дыханием атмосферным воздухом. Се-
анс включал в себя 6 повторений. Гипоксиче-
ская тренировка проводилась ежедневно в 
течение 14 дней без прекращения плановых 

плавательных нагрузок, которые соответст-
вовали предсоревновательному периоду под-
готовки спортсменов.  

Статистическая обработка данных для 
расчета средней величины показателей, ее 
ошибки и критерия достоверности (t) Стью-
дента проводилась с использованием компь-
ютерной программы Statistiсa 5.5, адаптиро-
ванной для биологических исследований.  

Результаты и обсуждение. Исходя из 
задач первого блока было проведено иссле-
дование по определению устойчивости 
спортсменов к различным режимам гипокси-
ческого воздействия (табл. 1).  

При воздействии нормобарической ги-
поксии 18–15–13–10–8 % О2 отмечались воз-
растные различия в поддержании необходи-
мого уровня кислородного обеспечения орга-
низма со стороны сердечно-сосудистой сис-
темы пловцов 10–18 лет (табл. 1). Так, ре-
зультаты исследования показали, что уровень 
систолического давления в покое у спорт-
сменов младшей возрастной группы (кон-
троль) достоверно ниже, чем в старшей груп-
пе (p≤0,001), однако находится в пределах 
возрастной нормы. Уровень диастолического 
артериального давления во всех возрастных 
группах практически не различается и нахо-
дится в пределах возрастных физиологиче-
ских норм.  

Результаты исследования свидетельст-
вуют, что до курса ПНГТ в состоянии отно-
сительного мышечного покоя наиболее высо-
кие показатели минутного объема крови от-
мечаются в младшей возрастной группе, что, 
возможно, связано с повышенным уровнем 
метаболических процессов [9]. Относительно 
низкие показатели минутного объема крови, 
отмечающиеся у спортсменов старшей воз-
растной группы, вероятно, связаны с эконо-
мизацией деятельности сердечно-сосудистой 
системы в покое. 

Частота сердечных сокращений и систо-
лический объем сердца также имеют свои 
особенности: при сравнительно низкой час-
тоте сердечных сокращений в старшей воз-
растной группе систолический объем крови 
достоверно превышает данные в младшей и 
средней возрастных группах (табл. 1). Во 
всех возрастных группах в состоянии мы-
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шечного покоя отмечалась низкая частота 
сердечных сокращений по сравнению с фи-
зиологическими нормами, что, по-видимому, 
является результатом высокой тренированно-
сти спортсменов и экономизации деятельно-
сти сердца [2, 9].  

Оценка реакции основных показателей 
гемодинамики у пловцов при действии воз-
растающей гипоксической гипоксии (табл. 1) 
свидетельствует, что в младшей возрастной 
группе достоверное увеличение минутного 
объема крови происходит при дыхании ГГС с 
10 % О2, а в старшей возрастной группе «по-
рог» изменения гемодинамических показате-
лей отмечается при дыхании ГГС с 13 % О2. 

При этом достоверное увеличение частоты 
сердечных сокращений в младшей возрас-
тной группе происходит при дыхании ГГС с 
10 % О2, тогда как в средней и старшей воз-
растных группах частота сердечных сокра-
щений увеличивается при дыхании ГГС с 
13 % О2. Сравнительно небольшой рост сис-
толического объема крови отмечается в 
младшей возрастной группе. Эти данные 
свидетельствуют о сравнительно высокой ре-
активности гемодинамики при возрастающей 
гипоксии у пловцов старшей возрастной 
группы и относительно низкой реактивности 
у пловцов младшего возраста. 

Таблица 1 
Возрастные особенности системной гемодинамики у пловцов  
при различных уровнях нормобарической гипоксии (M±m) 

Содержание О2 в газовой смеси, % 

20,8 (контроль) 13 10 8 

П
ок

аз
ат

ел
и 

10–12  
лет 

13–15 
лет 

17–18 
лет 

10–12 
лет 

13–15 
лет 

17 – 18 
лет 

10–12 
лет 

13–15 
лет 

17–18 
лет 

10–12 
лет 

13–15 
лет 

17–18 
лет 

H
R

, у
д.

/м
ин

 

70
,3

±3
,1

 

62
,6

±2
,0

 

58
,4

±2
,4

 

81
,0

±4
,5

 

79
,6

±1
,8

* 

78
,4

±3
,6

* 

87
,4

±3
,2

* 

83
,9

±2
,3

**
 

80
,8

±4
,1

* 

93
,3

±5
,8

* 

85
,4

±4
,5

* 

82
,1

±3
,7

**
 

Q
s, 

мл
 

39
,8

±2
,2

 

43
,4

±1
,8

 

60
,1

±1
,5

 

45
,2

±3
,5

 

52
,0

±2
,1

**
 

61
,5

±2
,7

 

43
,1

±2
,2

 

50
,4

±1
,5

**
 

54
,9

±2
,3

 

44
,5

±2
,9

 

50
,1

±1
,3

* 

58
,1

±3
,6

 

Q
, м

л/
(м

ин
∙к

г)
 

69
,8

±3
,6

 

62
,9

±3
,6

 

60
,4

±2
,7

 

80
,2

±6
,5

 

77
,4

±4
,3

* 

73
,6

±4
,2

**
 

84
,2

±4
,1

* 

80
,2

±5
,2

* 

76
,4

±5
,2

**
 

86
,8

±7
,2

* 

80
,8

±3
,8

**
 

80
,5

±7
,1

* 

 
Примечание. Различия достоверны по сравнению с данными в контроле (дыхание атмосферным воздухом) 

при: * – p≤0,05; ** – p≤0,01. 
 
Результаты исследования показали, что 

при дыхании гипоксическими газовыми сме-
сями насыщение крови О2 у спортсменов-
пловцов снижается в зависимости от содер-
жания О2 в гипоксической газовой смеси 
(рис. 1). Установлено, что выраженное сни-
жение SaО2 в средней и старшей возраст- 
ных группах происходит при дыхании ГГС  
с 15–13 % О2 (p≤0,01), при этом уровень на-
сыщения артериальной крови О2 в младшей 

возрастной группе остается на достаточно 
высоком уровне. 

Дыхание ГГС с 10 % О2 способствует 
существенному снижению SaО2 во всех воз-
растных группах, причем в младшей возрас-
тной группе SaО2 сохраняется на более высо-
ком уровне, а при дыхании ГГС 8 % О2 SaО2 

во всех возрастных группах выравнивает- 
ся, снижаясь примерно до одного уровня  
(рис. 1). 
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Рис. 1. Динамика насыщения артериальной крови кислородом у пловцов  
при различных режимах нормобарической гипоксии. 

 – достоверность различий по сравнению с контролем при p≤0,05 
 
Эти данные свидетельствуют, что при 

равных условиях в младшей возрастной 
группе имеет место более высокое сродство 
гемоглобина к кислороду, поскольку при 
снижении содержания О2 во вдыхаемом воз-
духе до 15–10 % в группе пловцов 10–12 лет 
уровень оксигенации падает в меньшей сте-
пени, что является эффективной реакциией 
компенсации гипоксической гипоксии [1, 7]. 

Использование ступенчато возрастаю-
щей гипоксической нагрузки с различным 
содержанием кислорода в гипоксической га-
зовой смеси привело к заключению о том, 
что воздействие ГГС с 13 % О2, являясь «по-
роговой» величиной, приводит к незначи-
тельным изменениям со стороны газотранс-
портных систем организма, а воздействие 
ГГС с 8 % О2 является раздражителем, близ-
ким к критическому уровню напряжения всех 
кислородотранспортных систем организма, и 
поэтому было исключено как возможный ре-
жим для проведения прерывистой нормоба-
рической гипоксической трениировки. 

Таким образом, по результатам исследо-
вания был выбран оптимальный режим ги-
поксической тренировки, который предпола-
гал использование ГГС с 10 % содержанием 
кислорода. 

Известно, что по мере увеличения про-
должительности гипоксических воздействий 
в органах и тканях происходят структурные 
изменения микроциркуляторного русла, ха-
рактеризующиеся пролиферацией капилля-
ров, увеличением площади их поверхности, 
снижением диффузионных расстояний для 
О2, существенно изменяются показатели сис-
темной гемодинамики [1, 7]. 

Данные проведенного исследования сви-
детельствуют, что показатели артериального 
давления и частоты сердечных сокращений в 
покое у спортсменов всех возрастных групп 
до курса ПНГТ соответствуют возрастным 
нормам. Показатели артериального давления, 
полученные во время стандартных физиче-
ских нагрузок, говорят о нормотоническом 
типе реакции у спортсменов всех возрастных 
групп. При этом у спортсменов различных 
возрастных групп отмечаются особенности в 
реакции сердечно-сосудистой системы на 
стандартную нагрузку. Отмечается преиму-
щественное увеличение систолического объ-
ема крови в старшей группе (p≤0,05) и увели-
чение показателей ЧСС в младшей возрас-
тной группе (табл. 2). Результаты исследова-
ния свидетельствуют, что до курса прерыви-
стой нормобарической гипоксической трени-
ровки относительный минутный объем кро-
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вообращения при стандартных нагрузках за-
кономерно увеличивается: в младшей возрас-
тной группе – в 2,5 раза (p≤0,05), в средней – 
в 3,5 раза (p≤0,05) и у старших спортсменов – 
в 3,8 раза (p≤0,05). При этом высокий уро-
вень показателей относительного минутного 
объема крови в старшей возрастной группе 
сопровождается существенным увеличением 

систолического объема и частоты сердечных 
сокращений по сравнению с другими груп-
пами. При физических нагрузках динамика 
изменений систолического и диастолическо-
го давления практически не отличается от 
данных, отмеченных в группах до проведе-
ния курса прерывистой нормобарической ги-
поксической тренировки. 

 
Таблица 2 

Изменения системной гемодинамики у пловцов  
в покое и после стандартной физической нагрузки до и после двухнедельного курса ПНГТ 

с 10 % содержанием О2 в ГГС (M±m) 

Показатели 10–12 лет 13–15 лет 17–18 лет 

в покое 106,6±2,8 116,5±1,3 121,4±2,6 
до ПНГТ после  

нагрузки 140,2±5,5*** 132,6±3,4*** 168,3±7,0*** 

в покое 106,3±1,2 111,5±1,4 121,6±3,1 

Ps, 
мм рт. ст. 

 после 
ПНГТ после  

нагрузки 140,2±5,3*** 130,3±2,8*** 156,6±2,1*** 

в покое 61,4±2,9 65,3±1,1 60,3±1,4 
до ПНГТ после  

нагрузки 59,8±2,0 60,6±1,9* 55,3±1,8* 

в покое 60,2±1,9 62,3±2,3 61,3±3,0 

Pd, 
мм рт. ст. 

 после 
ПНГТ после  

нагрузки 60,2±2,3 60,3±2,5 53,3±3,0 

в покое 72,7±3,5 60,1±2,3 56,3±2,1 
до ПНГТ после  

нагрузки 168,8±4,0*** 161,7±3,4*** 172,5±3,5*** 

в покое 69,3±0,6 62,8±1,3 52,0±3,2 
HR, 

уд./мин 
после 
ПНГТ после  

нагрузки 160,2±3,6*** 154,3±3,0*** 160,4±4,3***# 

в покое 39,8±3,1 43,5±2,7 58,1±1,5 
до ПНГТ после  

нагрузки 50,9±3,4* 55,1±1,9** 97,5±6,9*** 

в покое 40,6±2,3 45,9,±3,2 60,8±2,1 
Qs, мл 

после 
ПНГТ после  

нагрузки 52,1±4,3* 52,4±2,3* 80,4±3,6***# 

в покое 77,5±14,0 56,1±5,3 60,4±2,7 
до ПНГТ после  

нагрузки 194,2±17,1*** 196,0±10,2*** 230,7±15,8*** 

в покое 78,7±4,9 58,7±3,2 61,5±3,3 
Q, 

мл/(мин∙кг) 
после 
ПНГТ после  

нагрузки 189,5±27,1** 168,7±7,1***# 175,4±16,9***## 

 
Примечание. * – p≤0,05; ** – p≤0,01; *** – p≤0,001 – достоверность различий по сравнению с покоем;   

# – p≤0,05; ## – p≤0,01 – достоверность различий по сравнению с данными до ПНГТ. 
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После курса ПНГТ существенных изме-
нений системной гемодинамики в состоянии 
относительного мышечного покоя не отмеча-
ется во всех исследуемых группах. Однако 
полученные данные свидетельствуют, что 
после курса ПНГТ наиболее выраженные из-
менения системной гемодинамики при стан-
дартных физических нагрузках отмечаются в 
старшей возрастной группе. Так, при стан-
дартной физической нагрузке уровень ми-
нутного объема кровообращения закономер-
но увеличивается во всех возрастных группах 
(табл. 2), однако количественно его уровень 
оказался сниженным по сравнению с контро-
лем (до курса ПНГТ) на 7,6 % в младшей воз-
растной группе, на 13,9 и 23,9 % (p≤0,05) со-
ответственно у спортсменов средней и стар-
шей возрастных групп, что указывает на по-
ложительное влияние курса прерывистой 
нормобарической гипоксической тренировки 
на показатели сердечно-сосудистой системы. 

Во всех возрастных группах отмечена 
тенденция к снижению частоты сердечных 
сокращений при стандартной нагрузке, наи-
более выраженная в старшей возрастной 
группе (на 12 уд./мин, p≤0,05), при этом из-
вестно, что снижение уровня компенсаторно-
приспособительных реакций при стандарт-
ных физических нагрузках свидетельствует 
об «экономизации» функций сердечно-сосу-
дистой системы [9, 12]. 

Заключение. Полученные в исследова-
нии данные свидетельствуют о том, что пока-
затели сердечно-сосудистой системы спорт-
сменов-пловцов в состоянии относительного 
мышечного покоя соответствуют физиологи-
ческой норме, при этом отмечается «эконо-
мизация» показателей гемодинамики, наибо-
лее выраженная в старшей возрастной груп-
пе. Однократное гипоксическое воздействие 
с постепенным снижением концентрации ки-
слорода во вдыхаемой смеси сопровождается 
более выраженными изменениями централь-
ной гемодинамики у пловцов старшей воз-
растной группы по сравнению с группой 
пловцов младшего возраста. Двухнедельный 
курс ПНГТ не приводит к значительным из-
менениям показателей гемодинамики в со-
стоянии относительного мышечного покоя. 
Сравнительно низкий уровень минутного 

объема кровообращения и частоты сердеч-
ных сокращений при стандартных физиче-
ских нагрузках (70 % max VО2) после курса 
прерывистой нормобарической гипоксиче-
ской тренировки приводит к заключению о 
снижении реактивности и повышении эконо-
мичности системной гемодинамики у спорт-
сменов, более выраженных в старшей возрас-
тной группе. Основываясь на полученных 
данных, можно рекомендовать к использова-
нию ПНГТ как средства для повышения 
функциональных возможностей сердечно-
сосудистой системы спортсменов-пловцов. 
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Data resulting from the study indicate positive influence of hypoxic training on systematic cir-
culatory dynamics of sportsmen of different age. 
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