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Аннотация. Мощность и экономичность системы обеспечения организма кислородом, развитие функций органов дыхания, кровообращения, дыхательной функции крови, тканевых механизмов, ответственных за утилизацию кислорода мышцами - необходимое условие для достижения высокого спортивного результата в современных лыжных гонках.
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Анотацiя. Радзiевський П.А., Закусило М.П., Диба Т.Г., Коваленченко В.Ф., Гусєв П.Є., Бiлуга Н., Ковалевська Ю., Подгаевський С.Г., Волошин Я.М., Яроцинський В.Б. Модельнi характеристики функцiональної системи подиху лижниць рiзної квалiфiкацiї. Потужнiсть i економiчнiсть системи забезпечення органiзму киснем, розвиток функцiй органiв подиху, кровообiгу, дихальної функцiї кровi, тканевых механiзмiв, вiдповiдальних за утилiзацiю кисню м'язами - необхiдна умова для досягнення високого спортивного результату в сучасних лижних гонках.
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Annotation. Radzievskiy P.A., Zakusilo M.P., , Diba T.G., Kovalenchenko V.F., Gusev P.E., Beluga N., Kovalevskay U., Podgaevskiy S.G. The model characteristics of functional system of respiration skier woman’s of various qualification. Vigor and profitability of system of maintenance of an organism by oxygenium, development of functions of a respiratory organs, circulation, respiratory function of a blood, histic mechanisms responsible for utilization of oxygenium by muscles - a necessary condition for achievement of high sports result in modern ski races.
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Вполне оправданной тенденцией современной спортивной подготовки является стремление к максимальной объективизации управления тренировочным процессом, базирующееся на данных комплексного медико-биологического и педагогического контроля за ходом тренировочного процесса, сопоставление получаемой информации с модельными характеристиками.

В спортивной педагогике используются самые различные модели общей и специальной подготовленности спортсменов. К ним относятся: функциональные модели, отражающие физиологические особенности организма, возможности различных функциональных систем, обеспечивающих соответствующий уровень физической подготовленности.[1, 7, 10, 11], модели, характеризующие основные стороны специальной подготовленности спортсмена, обеспечивающие эффективность тренировочной и соревновательной деятельности [2, 6, 9]; модели, характеризующие структуру соревновательной деятельности, необходимой для достижения высокого спортивного результата [1, 2, 6, 7, 9]; . 

Описание модельных характеристик функциональной подготовленности спортсменов представлена в ряде работ [7, 9].

В литературе также имеются немногочисленные данные о модельных характеристиках функциональной подготовленности женщин-спортсменок [10, 11]. Модельные характеристики основной системы, обеспечивающей доставку кислорода из окружающей среды к работающим мышцам - функциональной системы дыхания, для спортсменок, специализирующихся в лыжном спорте, где аэробная производительность играет ведущую роль в достижении высокого спортивного результата, в настоящее время, отсутствуют.

Основной трудностью при построении моделей является выбор наиболее информативных количественных показателей характеризующих функциональную подготовленность спортсменок.

В связи с тем, что функциональная система дыхания, включающая механизмы, осуществляющие газообмен в легких, массоперенос газов кровью, окислительные процессы в тканях играет основную роль в обеспечении организма энергией, оценка ее состояния, режимов массопереноса и утилизации кислорода в организме спортсменок приобретает особое значение.

Исходя из вышесказанного, целью настоящей работы явилось выявление минимума наиболее доступных для определения и вместе с тем наиболее информативных показателей, характеризующих функцию системы дыхания лыжниц-гонщиц, разработка модельных характеристик функционального состояния этой системы у лыжниц различной квалификации. 

Методы и организация исследования. Для выполнения поставленной задачи было обследовано 59 женщин, в том числе 35 лыжниц различной квалификации от начинающих и до мастеров спорта (табл. 1).

Таблица 1

Характеристика контингента обследуемых.

	Количество обследованных
	Возраст, годы
	Масса тела, кг
	Длина тела, см
	Спортивный стаж, годы
	Спортивный разряд

	19
16
24
	18-22
16-18
18-24
	59,2±1,7
49,3±2,0
61,1±3,3
	160,0±1,81
158,0±2,36
164,0±3,16
	4-6
2-4
-
	МС
I разряд
-


Обследование проводилось в состоянии относительного покоя, непосредственно до нагрузки, в динамике мышечной деятельности на велоэргометре и в ближайшем восстановительном периоде после нее.

Максимальное потребление кислорода определялось при нагрузке ступенеобразноповышающейся мощности. На каждой последующей ступени мощность увеличивалась на 50 Вт (300 кг · м · мин-1), длительность работы на ступени - 2 мин. В исследованиях применен комплексный метод оценки функционального состояния, аэробной производительности и работоспособности, основанный на одновременной регистрации изменений дыхания, кровообращения, дыхательной функции крови и газообмена с последующим анализом скорости массопереноса кислорода и рО2, скорости поступления кислорода в легкие (qіО2), в альвеолы (qА02), скорости транспорта кислорода артериальной (qа02) и смешанной венозной кровью (qv02), скорости потребления кислорода (VО2), парциального давления кислорода во вдыхаемом и альвеолярном газе (pIO2 и pAO2), напряжения кислорода в артериальной (раО2) и смешанной венозной крови (pvO2), а также на анализе эффективности и экономичности кислородных режимов организма, качества их регулирования, вентиляционного (ВЭ) и гемодинамического (ГЭ) эквивалентов, кислородных эффектов дыхательного (КЭДЦ) и сердечного циклов (кислородный пульс - КП), в покое и при нагрузках различной интенсивности [4, 5].

Кроме того, сравнивались результаты, полученные при выполнении стандартных нагрузок одинаковой мощности, одинаковой интенсивности, определяемой по отношению скорости потребления кислорода во время нагрузки к максимальной скорости его потребления.

Применялась синхронная регистрация комплекса показателей с последующим анализом скорости массопереноса и утилизации кислорода, парциального давления его на разных этапах этого процесса в организме.

Показатели внешнего дыхания, газообмена определялись с помощью аппарата ММС "Бэкман" и "Спиролит", минутный объем крови - методом возвратного дыхания по Дефару в модификации В.Л.Карпмана [3]. рО2 и рСО2 артериализированной крови и показатели ее кислотно-основного состояния на аппарате микро-Аструп. Обработка результатов обследования проводилась на IBM PC Pentium II по программе, разработанной для расчета параметров внешнего дыхания, гемодинамики, дыхательной функции крови и кислородных режимов организма [12]. Статистическая обработка полученных данных проводилась по Ойвину с использованием критерия Стьюдента [8].

При обработке полученных при обследовании данных с помощью корреляционного анализа из общего числа непосредственно определяемых и расчетных параметров нами для построения моделей било отобрано 20 наиболее информативных, достаточно полно характеризующих состояние функциональной системы дыхания. Такими показателями оказались - минутный объем дыхания (МОД, л · мин-1), дыхательный объем (ДО, л), частота дыхания (ЧД, дых/мин), вентиляционный эквивалент (ВЭ), кислородный эффект дыхательного цикла (КЭДЦ. мл · дых-1), частота сердечных сокращений (ЧСС, уд · мин-1). систолический объем (СО, мл), минутный объем крови (МОК, л · мин-1), гемодинамический эквивалент (ГЭ), кислородный эффект сердечного цикла (КП, мл · уд-1), артериовенозное различие по кислороду ((a-v)О2, мл · мин-1), максимальное потребление кислорода (МПК, л · мин-1) максимальное потребление кислорода на килограмм веса тела (МПК/М, л · мин · кг-1), кислородный долг (КД, л), выполненная нагрузка (W, кг · м · мин-1), нагрузка на килограмм массы тела (W/М, кг · м · мин-1 кг-1), кислородная стоимость работы (О2 ст, мл · кг · м-1 · мин-1), содержание гемоглобина в крови (Нв, мг · л-1), рH и РO2 артериализированной крови (мм рт.ст.), содержание в ней отрицательного избытка оснований (-ВЕ).

Наиболее значительно с выполненной нагрузкой коррелируют О2 стоимость работы (r = 0.93), кислородный долг (r = 0,72), минутный объем дыхания и кислородный эффект дыхательного цикла (r = 0,67), потребление кислорода (r = 0,59).

В наших исследованиях, при построении модельных характеристик за 100% приняты показатели, характеризующие функциональную систему дыхания нетренированных женщин (данные отложены на окружности). Показатели, увеличение которых указывает на положительные сдвиги функционального состояния системы дыхания (МОД, ДО, КЭДЦ, СО, МОК, КП, МПК, МПК/М, W, W/М, Нb, КД, рН, -ВЕ) откладывались по направлению от центра окружности к периферии и могли выходить за ее пределы. Отклонение отдельных показателей (ВЭ, ГЭ, О2ст.), увеличение которых свидетельствует об ухудшении функциональных показателей на модели откладывались в обратном направлении. 

На рисунках 1 и 2 представлены модельные характеристики состояния функциональной системы дыхания и работоспособности в зависимости от спортивной квалификации. Организм нетренированных женщин не может обеспечить необходимое увеличение скорости поэтапной доставки кислорода, которое могло бы удовлетворить его кислородный запрос при напряженной мышечной деятельности с МПК. Из-за недостаточной мощности системы дыхания это выражено и у молодых лыжниц.

Как свидетельствуют представленные данные с ростом тренированности увеличивается дыхательный объем и минутный объем дыхания, растет экономичность внешнего дыхания, увеличивается процент поглощения О2 из воздуха, кислородный эффект дыхательного цикла, снижается вентиляционный эквивалент, растет уровень максимального потребления кислорода.

У квалифицированных спортсменок более экономична деятельность сердечно сосудистой системы. При работе с МПК у них самая низкая ЧСС, самые большие систолический и минутный объемы крови, кислородный эффект сердечного цикла, артериовенозное различие по кислороду. При этом у лыжниц высокой квалификации коэффициент утилизации кислорода высок, а гемодинамический эквивалент - низкий.
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В процессе многолетней спортивной подготовки изменяется и дыхательная функция крови. У спортсменок содержание гемоглобина в крови выше, чем у нетренированных женщин. В соответствие с этим у них более высокая кислородная емкость крови. Отказ от работы у спортсменок и не спортсменок наступает практически при достоверно неотличимых значениях рН; но при достоверно больших значениях раО2 у спортсменок.

Рис. 1. Модельные характеристики состояния организма лыжниц первого разряда.
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Рис. 2. Модельные характеристики состояния организма лыжниц мастеров спорта

Спортсмен - это индивидуальность, поэтому решающую роль при оценке функционального состояния и работоспособности имеют индивидуальные модельные характеристики, по которым с одной стороны можно судить о том, насколько отличается конкретный спортсмен от среднего уровня спортсменов такой же квалификации, а, с другой - проследить динамику развития состояния функциональной системы дыхания, общей и специальной работоспособности в процессе многолетней спортивной подготовки. В качестве примера мы приводим модельную характеристику функциональной системы дыхания мастера спорта международного класса К-ой Л. (26 лет, масса тела - 60,9 кг, длина тела - 161 см) (рис. 3). 
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Рис. 3. Модельные характеристики состояния организма лыжницы К-ой Л. (МСМК), за 100% взяты данные средние по сборной команде.

Функциональные показатели этой спортсменки превосходят аналогичные показатели спортсменок такой же специализации (табл.2). 

Таблица 2

Показатели состояния функциональной системы дыхания нетренированных женщин и лыжниц различной спортивной квалификации

	Показатели
	Нетренированные
	I разряд
	МС
	МСМК

	Минутный объем дыхания, л · мин-1
	61,2±2,1
	84,3±1,6
	87,6±1,3
	88,6

	Дыхательный объем, мл
	1230±64,8
	1527±93,2
	1622±71,7
	1704

	Частота дыхания, дых · мин-1
	50±2,3
	55±0,7
	54±1,7
	52

	Вентиляционный эквивалент
	31,3±2,0
	38,1±2,8
	31,5±1,3
	28,9

	Кислородный эффект дыхательного цикла, мл · дых-1
	38,2±3,3
	40,18±1,3
	51,48±1,3
	59

	ЧСС, уд · мин-1
	205,0±5,4
	196,0±3,4
	194,0±2,1
	188

	Систолический объем, мл
	87,0±4,8
	101,0±5,3
	112,1±3,7
	123

	Минутный объем крови, л · мин-1
	17,8±0,3
	19,7±0,4
	21,7±0,2
	23,1

	Кислородный пульс, мл · уд-1
	9,52±0,81
	11,3±0,71
	14,3±0,6
	16,3

	Гемодинамический эквивалент
	9,1±0,68
	8,9±0,73
	7,8±0,34
	7,5

	Артериовенозное различие по О2, мл · л-1
	128,0±0,9
	136,7±0,4
	140,0±0,5
	142

	МПК, л · мин-1
	1,95±0,08
	2,21±0,03
	2,78±0,06
	3,07

	Удельное МПК, мл · мин · кг-1
	31,9±0,8
	44,6±0,4
	46,9±0,7
	51

	Кислородный долг, л
	4,3±0,49
	5,2±0,37
	5,9±0,21
	5,7

	Нагрузка, Вт
	150±4,7
	250±5,0
	300±1,7
	350

	Кислородная стоимость работы, мл · Вт · мин-1
	13±0,7
	9,2±0,3
	9,1±0,6
	8,77

	Гемоглобин, г · л-1
	135±1,1
	144,1±1,2
	147,2±0,9
	154,3

	рH
	7,27±0,01
	7,25±0,05
	7,23±0,03
	7,19

	РО2, мм рт.ст.
	73,0±1,1
	76,3±0,4
	77,1±0,4
	76,9

	-ВЕ ммоль · л-1
	7,0±1,8
	10,5±1,3
	11,3±1,1
	13,1


Минутный объем дыхания, дыхательный объем, кислородный эффект дыхательного цикла у нее выше. У рассматриваемой спортсменки заметно большим оказывается общее потребление кислорода и потребление О2 на килограмм массы тела, большая работа выполнена ею при сравнительно невысокой ЧСС, высоком систолическом объеме крови, большем кислородном эффекте сердечного цикла и более низком гемодинамическом эквиваленте. Приведенные данные свидетельствуют о лучшей экономичности функционирования системы дыхания, и, особенно, гемодинамики у лыжницы более высокой спортивной квалификации. При этом более низкая кислородная стоимость выполненной работы у этой спортсменки свидетельствует о высокой механической ее эффективности. 

Таким образом, по своим физиологическим показателям спортсменка К-ая Л. является перспективной, что согласуется с ее последними спортивными результатами и позволяет планировать ее участие в ответственных соревнованиях.

Выводы. 

1. Мощность и экономичность системы обеспечения организма кислородом, развитие функций органов дыхания, кровообращения, дыхательной функции крови, тканевых механизмов, ответственных за утилизацию кислорода мышцами - необходимое условие для достижения высокого спортивного результата в современных лыжных гонках.

2. Разработка и использование модельных характеристик показателей функциональной системы дыхания лыжниц-гонщиц повышает эффективность тренировочного процесса.

3. Исследование индивидуальных модельных характеристик состояния ФСД, общей и специальной работоспособности лыжниц позволяет более точно планировать участие конкретных спортсменок в ответственных соревнованиях.
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