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Постановка проблеми. На сьо-
годні перспективним напрямком у 
спортивній медицині залишається 
оцінка функціональних можливо-
стей спортсменів на основі реєстра-
ції показників системи кровообігу. 
Сучасні підходи функціональної 
діагностики повинні підвищувати 
точність та якість кількісної оцінки 
функціональних станів спортсме-
нів при динамічних дослідженнях 
мікро- і макроциклах з метою ко-
рекції тренувального процесу [5]. 
Тому розробка інформативних, 
індивідуальних математичних 
моделей дозволить оптимізувати 
й підвищити ефективність тре-
нувального процесу, попередити 
предпатологічні стани.

Аналіз останніх досліджень 
і публікацій. Дослідження зако-
номірностей адаптації організму 
до різних факторів середовища, 
зокрема фізичних навантажень є 
важливою проблемою сучасної 
фізіології та медицини [4]. При 
цьому оцінку ступеня адаптації 
організму до змінних умов на-
вколишнього середовища можна 
встановити за вегетативним го-
меостазом, який визначає функ-
ціональний стан вісцеральних 
систем організму. Вегетативне 
забезпечення фізичної працездат-
ності студентів тісно пов’язано з 
оцінкою та прогнозуванням інди-
відуальної стійкості організму до 
навантажень фізичної й навчаль-
ної діяльності [3].

Аннотация
Оценка предпатологических 

состояний и коррекция трениро-
вочного процесса у спортсменов 
требует разработки информатив-
ных математических моделей. 
Цель исследования – разработать 
индивидуальный способ оценки 
общей физической работоспо-
собности лиц 19-21 года на осно-
вании оценки вариабельности 
сердечного ритма. Оценена вари-
абельность сердечного ритма у 46 
студентов 19-21 года специально-
сти «Спорт» при функциональной 
пробе. В результате исследования 
разработан способ оценки общей 
физической работоспособности 
по показателям вариабельности 
сердечного ритма.
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работоспособность, вариабель-
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Annotation
Estimation of illnesses and co-

rrection of training process for sp-
ortsmen requires development of 
informing mathematical models. 
Research purpose – to develop the 
individual method of estimation of 
general physical capacity of persons 
of 19-21 year on the basis of variab-
ility of the heart’s rhythm. 

Variability of the heart’s rhythm 
is apprised for 46 students of 19-21 
year of specialist «Sport» at a funct-
ional test. As a result of research the 
method of estimation of general ph-
ysical capacity is developed on the 
indexes of variability of the heart’s 
rhythm.
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Результати досліджень віт-
чизняних і закордонних науковців 
свідчать про зміни функціональ-
них резервів організму студентів 
на підготовчому етапі професій-
ної діяльності. Так, досліджен-
ня адаптаційних можливостей 
студентів-юристів А.В. Обу-
хової, Н.І. Шлик, І.І. Шуміхіної 
[7] свідчать про напруження ре-
гуляторних систем у 57,2% об-
стежених. Дослідження С.Н. Вад-
зюк, Л.С. Цибульської [1] показ-
ників кардіоінтервалографії сту-
денток-медиків доводять високий 
вплив надсегментарних автоном-
них центрів на серцево-судинні 
центри довгастого мозку на кі-
нець навчального року. Наукові 
роботи, що свідчать про взає-
мозв’язок між ступенем напруги 
механізмів вегетативної регуляції 
та показниками фізичної працез-
датності, насамперед, пов’язані з 
кваліфікованими спортсменами: 
лижниками, борцями [8]. Автори 
вважають, що отримані дані необ-
хідні для правильного планування 
тренувального процесу, прогнозу-
ванню досягнення оптимального 
рівня функціональної готовності, 
а саме – вищих спортивних ре-
зультатів.

Наші попередні результати 
оцінки фізичної працездатності 
студентів-спортсменів за Гар-
вардським степ-тестом свідчать 
про перевагу середнього рівня фі-
зичної працездатності (73,9±4,4 
бала) з часткою 45,5%. Вегетатив-
на регуляція серцевого ритму сту-
дентів забезпечується парасим-
патичною ланкою вегетативної 
нервової системи з стійким (54,6±
2,2%) та помірним (45,5±2,1%) 
рівнями. Вегетативне забезпечен-
ня фізичної працездатності сту-
дентів-спортсменів пов’язане з 
його рівнями. Максимальні та мі-
німальні результати індексу Гар-
вардського степ-тесту студентами 
досягаються за рахунок помір-
ного напруження регуляторних 
систем. Добрий рівень фізичної 
працездатності характеризується 
автономним контуром регуляції, 

який свідчить про функціональ-
ну готовність студенів до наван-
тажень. Таким чином, за даними 
варіабельності серцевого ритму 
можна скласти індивідуальний 
портрет регуляторних систем ор-
ганізму [5]. 

Поряд з відомими тестами з 
навантажень науковцями Є.Л. Ми-
халюк, В.В. Сиволап, І.В. Ткалич, 
С.І. Атаманюк запропоновано спо-
сіб оцінки функціонального стану 
фізкультурників та спортсменів на 
підставі розрахунку індексу функ-
ціонального стану при виконанні 
тесту PWC      [11].

Експрес-методика оцінки фі-
зичного стану для первинного, 
поточного лікарсько-педагогічно-
го контролю і самоконтролю на-
ведена О.Л. Єрьоминою, Л.І. Ко-
товою, яка базується на рівнянні 
регресії з включенням показників 
гемодинаміки та вікових особли-
востей фізичного розвитку [2].

Авторами Запорізького націо-
нального університету розроблена 
комп’ютерна програма «Комплек-
сна експрес-оцінка функціональ-
ного стану і функціональної підго-
товленості організму – ШВСМ». 
Для оцінки рівня фізичної підго-
товленості в обстежуваного піс-
ля виконання стандартного ве-
лоергометричного тесту PWC    , 
реєструються величини частоти 
серцевих скорочень (ЧСС) після 
двох навантажень і автоматично 
розраховуються основні параме-
три фізичної підготовленості. На 
основі аналізу даних параметрів 
з урахуванням статі, віку, антро-
пометричних даних, а при обсте-
женні спортсменів  – і спортивної 
кваліфікації, робиться висновок 
про тренованість даного обстежу-
ваного. Оригінальність запропо-
нованої програми полягає в тому, 
що всього лише на основі 10-хви-
линного субмаксимального тесту 
розраховуються практично всі па-
раметри фізичної підготовленості 
і функціонального стану організ-
му [10].

Запатентований метод pow-
er–ергометрії М.Ф. Хорошухи 

для визначення фізичної пра-
цездатності юних спортсменів 
відноситься до субмаксималь-
них тестів і є необтяжливим для 
обстежуваного, а тому він може 
бути використаним у практиці лі-
карсько-педагогічного контролю 
за юними спортсменками лише 
тих видів спорту, тренувальний 
процес яких переважно спрямо-
ваний на розвиток швидкісно-си-
лових якостей, а підтягування у 
висі на перекладині та інші сило-
ві вправи на ній є специфічними 
навантаженнями [12].

Представлені вище способи 
оцінки фізичної працездатності 
організму людини мають спіль-
ні риси щодо оцінки фізичної 
працездатності під час фізично-
го навантаження та на підставі 
оцінки вхідних і вихідних показ-
ників серцево-судинної системи. 
Однак, запропоновані способи 
не враховують зміни показників 
варіабельності серцевого ритму 
спортсмена під час виконання фі-
зичного навантаження, хоча дове-
дене успішне поєднання доступ-
ності та інформативності цього 
сучасного методу оцінки функці-
онального стану організму спор-
тсменів [9, 11]. Тому вважаємо за 
потрібне у систему багаторічної 
підготовки спортсменів доціль-
ним включити спосіб визначення 
загальної фізичної працездатно-
сті. 

Мета дослідження – розроби-
ти спосіб оцінки загальної фізич-
ної працездатності осіб 19-21 ро-
ків на підставі оцінки показників 
варіабельності серцевого ритму.

Методи та організація до-
сліджень. В ході експерименту 
нами обстежено 46 студентів ві-
ком 19-21 років, спеціальності 
«Спорт» Інституту фізичної куль-
тури Сумського державного педа-
гогічного університету ім. А. С. 
Макаренка протягом 2010-2012 
н.р. Студенти регулярно займа-
лися аеробно-циклічними видами 
спорту (легка атлетика) та спор-
тивними іграми (футбол), рівень 
спортивної кваліфікації відпові-
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дав кандидатам в майстри спорту 
та майстрам спорту.

Для реалізації мети дослід-
ження проведено оцінку варіа-
бельності серцевого ритму під 
час виконання функціональної 
проби з визначення фізичної пра-
цездатності. Фізична працездат-
ність оцінена за Гарвардським 
степ-тестом, відповідно стандар-
тної методики. Оцінка величини 
індексу при виконанні Гарвардсь-
кого степ-тесту проводилась та-
ким чином: незадовільна – 55 
балів, нижче середньої – 56–64 
бали, середня – 65–79 балів, до-
бра – 80–89 балів, відмінна – 90 
балів [2].

Для оцінки вегетативної ре-
гуляції серцевої діяльності ви-
користано метод аналізу ВСР за 
системою експрес-аналізу “Кардіо-
Спектр” АТ Солвейг. Реєстрація 
кардіоінтервалів здійснювалась 
у положенні лежачи, в стані від-
носного спокою протягом п’яти 
хвилин. Для аналізу використа-
но параметри серцевого ритму, 
які були рекомендовані робочою 
групою Європейського кардіоло-
гічного товариства та Північно-
американським товариством кар-
діостимуляції і електрофізіології 
(1996 р.). За допомогою аналізу 
отримано статистичні (NN-інтер-
вали, SDNN, RMSSD, pNN50), 
варіаційні (Мо, АМо, MxDMn, ІН 
(індекс Баєвського) та спектраль-
ні характеристики серцевого 
ритму: ТР – загальна потужність 
спектру до 0,4 Гц, VLF – потуж-
ність у діапазоні дуже низьких ча-
стот – менше 0,04 Гц, LF – потуж-
ність у діапазоні низьких частот 
0,04-0,15 Гц, HF – потужність в 
діапазоні високих частот 0,15-0,4 
Гц, LF/HF (співвідношення LF до 
HF). Розраховувалися стандарти-
зовані показники потужності у 
діапазоні низьких (LFn) і високих 
частот (HFn), виражених в норма-
лізованих одиницях.

Тип регуляції серцевого рит-
му визначено за кількісними та 
якісними критеріями показників 
ВСР Н.І. Шлик. Критеріями від-

бору були індекс напруження Ба-
євського та показник потужності 
в діапазоні дуже низьких частот. 
Помірна перевага центральної 
регуляції (ППЦР) визначалася 
при ІН – більше 100 ум. од., VLF 
– більше 240 мс2, стійка перева-
га центральної регуляції (СПЦР) 
– ІН – понад 100 ум. од., VLF – 
менше 240 мс2, помірна перевага 
автономної регуляції (ППАР)– ІН 
– понад 25, але менша за 100 ум. 
од., VLF – понад 240 мс2, стійка 
перевага автономної вегетативної 
регуляції (СПАР) – ІН – менша 
за 25 ум. од., VLF – понад 500 
мс2 [13]. Вихідний вегетативний 
тонус оцінювали за показником 
індексу напруження: ваготонія 
(ВВТ) — менше 30 ум.од.; ейто-
нія (ЕВТ) — 30–90 ум.од.; симпа-
тикотонія (СВТ) — 90–160 ум.од.; 
гіперсимпатикотонія (ГВТ) — по-
над 160 ум.од [6].

Отримані дані підлягали мате-
матичній і статистичній обробці 
за допомогою прикладної програ-
ми „Statistica 6,0”.

Результати досліджень та їх 
обговорення. Дослідження по-
казників вихідного вегетатив-
ного тонусу показали, що серед 
обстежених студентів-спортсме-
нів за фізіологічних умов було 
57,8±1,1% осіб з переважанням 
парасимпатичного тонусу – ваго-
тонією, 35,6±0,9% з показниками 
вегетативної рівноваги – ейтоні-
єю, 4,4±0,3% – з переважанням 
симпатичного тонусу і 2,2±0,2% 
мали показники гіперсимпатоко-
тонії (табл. 1). Встановлені дані 

можуть свідчити про адекватний 
стан спокою вегетативного то-
нусу для спортсменів у зв’язку з 
адаптацією механізмів вегетатив-
ної регуляції до фізичних наван-
тажень і підтверджує дані дослід-
жень інших авторів [9].

Оцінка типу регуляції серцево-
го ритму у студентів-спортсменів 
в стані спокою підтверджує дані 
оцінки вегетативного тонусу. Так, 
у студентів-спортсменів у стані 
спокою у 46,7±1,1% встановле-
на стійка перевага автономного 
контуру регуляції. Тип регуляції 
серцевого ритму з помірною пе-
ревагою автономного контуру ре-
гуляції встановлено у 46,7±1,1% 
студентів-спортсменів, що від-
повідає оптимальному стану 
регуляторних систем. Помірна 
перевага центрального контуру 
регуляції встановлена у 6,7±0,4% 
студентів-спортсменів з вірогід-
ною перевагою показників ІН, що 
свідчить про помірне напруження 
регуляторних систем в стані спо-
кою (табл. 1).

Наступним етапом досліджен-
ня була оцінка вегетативного за-
безпечення фізичної працездатно-
сті у студентів в залежності від їх 
вихідного вегетативного тонусу. 
У студентів з ваготонією після фі-
зичного навантаження відбулося 
підвищення ІН (45,4±12,9 ум.од., 
р<0,001) в 2,8 рази, порівняно 
зі станом спокою (ІН – 16,2±1,6 
ум.од.). Поряд з цим, встановлено 
зниження показнику NN-інтерва-
лів після фізичного навантажен-
ня (685,7±38,1 мс) в порівнянні 

Вихідний 
вегетативний 

тонус

ІН
(ум.од.)

Тип регуляції 
серцевого 

ритму

ІН
(ум.од.)

VLF (мс2)

ВВТ 16,5±1,6 ППАР 47,3±4,3 3216,1±560,9

ЕВТ 46,2±4,4 СПАР 13,8±1,6 8738,1±1308,1
СВТ 102,2±0,1* ППЦР 126±24* 680,8±207
ГВТ 174 СПЦР - -

Таблиця 1
Показники варіабельності серцевого ритму студентів-

спортсменів відповідно до вегетативного тонусу та типу 
регуляції серцевого ритму у вихідному стані (М±m)
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зі станом спокою (NN-інтервалів 
– 819,7±31,3 мс, р<0,05) та по-
казнику низькочастотної складо-
вої потужності спектру (LF фіз.
навантаження – 11235,38± мс2, 
LF стан спокою – 5166± мс2, від-
повідно, р<0,05), що свідчить про 
зниження варіабельності серце-
вого ритму та підвищення ЧСС 
внаслідок впливу фізичного на-
вантаження, що відповідає за-
кономірній реакції організму на 
фізичне навантаження. 

За типом вегетативної регу-
ляції у студентів-спортсменів зі 
стійкою перевагою автономно-
го контуру після фізичного на-
вантаження знизилась частка до 
33,3±0,9% в бік зростання част-
ки студентів з оптимальним ста-
ном регуляторних систем – до 
48,9±1,03%.

У студентів з вихідним веге-
тативним тонусом ейтонією зро-
стання ІН відбулося з 46,2±4,4 ум. 
од. до 82,1±22,6 ум.од. (р<0,001), 
що свідчить про тенденцію до 
зростання централізації регуляції 
серцевого ритму внаслідок дії фі-
зичного навантаження. Підтвер-
джує включення механізмів цен-
тралізації в регуляцію серцевого 
ритму зниження показнику pNN50 
у 1,5 рази (46,8±7,5%, 30,7±6,9%, 
відповідно, р<0,05).

У студентів із симпатикотоні-
єю, реакцією на фізичне наван-
таження було підвищення ІН в 
1,3 рази (102±0,1, 135±0,1 ум.од. 
відповідно, р<0,05). Поряд зі змі-
нами індексу напруження у сту-
дентів-спортсменів відбулося під-
вищення показнику потужності 
низькочастотної складової спек-
тру (LF – 840±0,1 мс2) порівняно 
зі станом спокою (441±0,1 мс2, 
р<0,05), що підтверджує зростан-
ня активності симпатичної ланки 
вегетативної нервової системи в 
регуляції серцевого ритму і свід-
чить про помірну перевагу цен-
трального контуру регуляції у да-
ної категорії.

Відповідно до змін типу регу-
ляції серцевого ритму з помірною 
перевагою центрального контуру 

регуляції, внаслідок фізичного на-
вантаження (17,8±0,6%), встанов-
лено зростання частки студентів 
з цим типом на 11,1% порівняно 
зі станом спокою. Індекс напру-
ження після навантаження склав 
194,4±34,6 ум.од., що виходить за 
межі фізіологічної норми балансу 
регуляторних систем.

Таким чином, внаслідок дії 
фізичного навантаження у сту-
дентів з ваготонією та ейтонією 
відбулася компенсаторна актива-
ція симпатичної нервової систе-
ми, адже при виконанні фізичних 
вправ активується симпатоадре-
налова система. Однак, зростан-
ня частки студентів з помірною 
перевагою центрального контуру 
регуляції серцевого ритму, свід-
чить про включення центральної 
ланки регуляції серцевого рит-
му і виводить цих студентів, за 
даними Р. М. Баєвського (1997), 
в групу «ризику», як спортсме-
нів, що, можливо, мають низь-
кий рівень відновлення після 
фізичного навантаження (А.Г. По-
номарьова, Е.Ю. Полтавська, 
В.М. Мєдвєдєв, 2011).

Наступним етапом досліджен-
ня було виявлення індивідуальних 
показників статистичних та варіа-
ційних показників варіабельності 
серцевого ритму при фізичному на-
вантаженні за регресійною модел-
лю. В результаті дослідження нами 
розроблено спосіб оцінки загальної 
фізичної працездатності для осіб 
19-21 років за показниками варіа-
бельності серцевого ритму.

Для використання запропоно-
ваного способу оцінки фізичної 
працездатності для осіб 19-21 
років слід використовувати пред-

ставлений алгоритм оцінки. По-
казник фізичної працездатності 
(ПФПL) базується на розрахунку 
загальних статистичних характе-
ристик вихідного масиву даних, 
кореляційного та регресійного 
аналізу (F=3,41; р<0,01).

Пропонується спосіб оцінки 
фізичної працездатності у спорт-
сменів:

де ПФПL – показник фізичної 
працездатності (бали), 

Р – показник RMSSD в стані 
спокою – корінь квадратний з се-
реднього значення суми квадратів 
різниці між сусідніми RR-інтер-
валами (мс), 

ІH – індекс Баєвського в стані 
спокою – показник, що відобра-
жає рівень централізації серце-
вого ритму, і також пов’язаний із 
станом симпатичного тонусу (ум. 
одиниці), 

М – показник Моди (Мо) після 
виконання степ–тесту – діапазон 
RR інтервалів, які найчастіше 
зустрічаються, вказує на найімо-
вірніший рівень функціонування 
системи кровообігу, а точніше, 
синусового вузла (мс).

Для обчислення ПФПL вихід-
ні дані необхідно отримати за до-
помогою заповнення спеціально 
розробленої картки обліку даних 
(табл. 2). Картка передбачає виз-
начення трьох складових показ-
нику фізичної працездатності та 
встановлення його рівня. Фор-
мування діапазонів рівнів ПФПL 
здійснювалось за допомогою ме-
тоду сигмальних відхилень.

Для обчислення ПФПL ви-
хідні дані необхідно отримати за 

Таблиця 2
Картка обліку даних

Показник Значення показнику
RMSSD в стані спокою P

індекс Баєвського в стані спокою IH
Мо після виконання степ–тесту M

ПФПL=43,7+0,5Р+0,3ІН+0,7М
ПФПL=43,7+0,5____+0,3____+0,7____

ПФПL=
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Таблиця 3
Кількісна оцінка фізичної працездатності спортсменів

Кількісна оцінка 
за ПФПL

Рівень фізичної 
працездатності

Якісна характе-
ристика рівня

518 і менше І високий
від 519 до 610 ІІ середній

від 611 і більше ІІІ низький

три етапи оцінки показників ва-
ріабельності серцевого ритму та 
проведення Гарвардського степ-
тесту:

І етап – визначити статистичні 
та варіаційні показники серцевого 
ритму за системою експрес-аналі-
зу “КардіоСпектр” АТ Солвейг в 
стані спокою. Реєстрацію кардіо-
інтервалів здійснювати протягом 
5 хв. – у першу половину доби 
після 10-хвилинного спокою при 
відсутності зовнішніх емоційних, 
звукових подразників (Примітка: 
у жінок реєстрацію проводити з 7 
до 20 дня менструального циклу). 
Зафіксувати показники RMSSD 
(мс), індекс Баєвського (ум. оди-
ниці) в картку обліку даних.

ІІ етап – виконати Гарвардський 
степ-тест за класичною методикою: 
виконується 30 сходжень на схо-
динку протягом 5 хвилин при тем-
пі підйому 30 циклів за 1 хвилину, 
причому кожен цикл складається з 
4 кроків. Висота сходинки для чо-
ловіків 50 см, для жінок 43 см.

ІІІ етап – визначити варіаційні 
показники серцевого ритму за си-
стемою експрес-аналізу “Кардіо-
Спектр” АТ Солвейг після завер-
шення Гарвардського степ-тесту. 
Зафіксувати показник Мо (мс) в 
картку обліку даних. Зробити роз-
рахунки.

Одержаний результат ПФПL 
ідентифікується за таблицею 3 
для встановлення рівня фізичної 
працездатності.

Характеристика рівнів фізич-
ної працездатності:

І – високий рівень фізичної 
працездатності. Характеризуєть-
ся низьким рівнем показників 
варіабельності відповідно стану 
спокою та стану фізичного наван-
таження.

ІІ – середній рівень фізичної 
працездатності. Характеризуєть-
ся проявами парасимпатичної ак-
тивності у стані спокою (низьким 
показником RMSSD та індексу 
Баєвського) та високим рівнем 
симпатичної активності після фі-
зичного навантаження (високий 
рівень показника Мо).

ІІІ – низький рівень фізичної 
працездатності. Характеризуєть-
ся високими показниками варіа-
бельності серцевого ритму в стані 
спокою та особливо після фізич-
ного навантаження.

Висновки
1. Встановлена закономірна 

реакція на фізичне навантаження 
у студентів-спортсменів з різним 
типом вихідного вегетативного 
тонусу, а саме включення симпа-
тоадреналової системи в регуля-
ції серцевого ритму [12]. Однак 
у 17,8% фізична працездатність 
студентів-спортсменів забезпе-
чується за рахунок центральної 
ланки вегетативної регуляції сер-
цевого ритму.

2. Розроблено спосіб оцінки 
загальної фізичної працездатності 
осіб 19-21 років за показниками 
варіабельності серцевого ритму. 
Отриманий споcіб має такі пере-
ваги: оперативність у визначенні 
рівня фізичної працездатності на 
підставі індивідуальних показ-
ників варіабельності серцевого 
ритму; вдосконалення структури 
навчально-тренувального про-
цесу; можливість контролю та 
оптимізації тренувального про-
цесу, профілактику патологічних 
станів (перенапруження, перетре-
нованості) у спортсменів.

Перспективними напрям-
ками подальших досліджень є 

оцінка результатів апробації за-
пропонованого способу оцінки 
загальної фізичної працездатно-
сті та впровадження заходів від-
новлення на підставі розробленої 
оцінки.
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