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Введение

Реакклиматизация после проведения тренировок в условиях

среднегорья - процесс приспособления к привычным условиям климата при

возвращении на уровень моря. Среднегорный климат имеет ряд особенностей

по физическим свойствам воздуха и горноклиматическим параметрам

(влажность, радиация и т.д.). Эффективность горной подготовки в сложно-

координационных видах спорта общеизвестна, хотя не до конца изучена и не

является догмой. Несмотря на это, те преимущества, которыми обладает

горный климат, бесспорно являются будущим в подготовке спортсменов в

сложно-координационных видах. Облегченные условия позволяют более

быстро и эффективно разучивать новые и более сложные технические

элементы, развивать такие физические качества как: скоростно-силовые,

координация движений, сила, выносливость, быстрота.

В условиях гипоксии более полно происходят процессы

восстановления, тренируется такое важное качество в данных видах, как

концентрация внимания и многое другое. Но есть определенные неудобства

применения среднегорной подготовки, а именно, акклиматизация и

адаптация до и после горной подготовки. Рассматривая возвращение

спортсмена на равнину после гор, можно выделить малоизученный феномен

волнообразности (двухпиковости) снижения работоспособности спортсмена.

Реакции организма спортсмена очень индивидуальны и непредсказуемы. В

связи с этим, целесообразным является:

1) изучение тех основных параметров изменения систем организма,

которые наиболее информативны в плане контроля и предупреждения

таких перепадов спортивной формы;

2) изучение адаптивных сдвигов в организме спортсмена при спуске на

равнину;
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3) изучение действия реакклиматизации на центральную нервную

систему (ЦНС);

4) разработка необходимых средств и методов снижающих эффект

реакклиматизации.

В сложно-координационных видах спорта (вейкбоард, виндсерфинг,

горнолыжный спорт, прыжки в воду, прыжки на батуте, прыжки с трамплина,

синхронное плавание, скейтбоард, сноуборд, спортивная акробатика,

спортивная гимнастика, фигурное катание, фристайл, художественная

гимнастика, аквабайк, бобслей, водные лыжи, парусный спорт, картинг

мотогонки, мототриал, мотобол, санный спорт, скелетон, спидвей, стрельба

из лука или арбалета, пулевая стрельба, стендовая стрельба, конный спорт,

поло, парашютный спорт, планерный спорт, альпинизм, скалолазание,

спелеология, подводный спорт, сплав по горным рекам.) специальная

физическая подготовленность спортсмена имеет решающее значение в

конечном результате его деятельности.

В своей практике спортсмены сложно-координационных видов спорта

применяют среднегорье очень эффективно. На основе их результатов было

выполнено множество разработок и рекомендаций о применении среднегорья

в подготовке спортсменов. Положительное воздействие климата среднегорья

на подготовку спортсменов сложно-координационных видов зачастую

связано не только с повышением уровня работоспособности, улучшения

функционального состояния, но и в виду особенностей среды с разреженным

воздухом, пониженным атмосферным давлением, связывают с развитием

скоростно-силовых, силовых качеств, развитию координации движений и т.д.

Поиск путей совершенствования системы подготовки спортсменов

высокой квалификации к крупнейшим международным соревнованиям -

одно из ведущих направлений развития теории и методики спорта на

современном этапе. Последние несколько десятилетий в различных странах в

циклических, скоростно-силовых и сложно-координационных видах спорта,
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единоборствах и спортивных играх широко используется тренировка в

сложных климатических условиях среднегорья (1300-2500 м над уровнем

моря), способствующая росту спортивных достижений, что связано с

совершенствованием волевых и физических качеств, повышением

функциональных возможностей, устойчивости к гипоксии, общей и

специальной резистентности организма.

На этом основании разработка методических рекомендаций по

использованию «эффектов реакклиматизации» при подготовке спортсменов в

сложно-координационных видах спорта после тренировки в среднегорье

(2500-2750 м) является актуальной проблемой. В настоящих методические

рекомендациях рассмотрены вопросы по применению средств и методов,

позволяющих наиболее эффективно использовать влияние

«реакклиматизации» при подготовке спортсменов сложно-координационных

видах спорта в условиях среднегорья.
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1. Реакклиматизация спортсменов после возвращения из зоны
среднегорья

1.1. Особенности реакклиматизации спортсменов после
возвращения из зоны среднегорья

Реакклиматизация после проведения тренировок в условиях

среднегорья - процесс приспособления к привычным условиям климата при

возвращении на уровень моря. Среднегорный климат имеет ряд особенностей

по физическим свойствам воздуха и горноклиматическим параметрам

(влажность, радиация и т.д.). Эффективность горной подготовки в сложно-

координационных видах спорта общеизвестна, хотя не до конца изучена и не

является догмой. Несмотря на это, те преимущества, которыми обладает

горный климат, бесспорно являются будущим в подготовке спортсменов в

сложно-координационных видах. Облегченные условия позволяют более

быстро и эффективно разучивать новые и более сложные технические

элементы, развивать такие физические качества как: скоростно-силовые,

координация движений, сила, выносливость, быстрота.

В условиях гипоксии более полно происходят процессы

восстановления, тренируется такое важное качество в данных видах, как

концентрация внимания и многое другое. Но есть определенные неудобства

применения среднегорной подготовки, а именно, акклиматизация и

адаптация до и после горной подготовки. Рассматривая возвращение

спортсмена на равнину после гор, можно выделить малоизученный феномен

волнообразности (двухпиковости) снижения работоспособности спортсмена.

Реакции организма спортсмена очень индивидуальны и непредсказуемы. В

связи с этим, целесообразным является:

5) изучение тех основных параметров изменения систем организма,

которые наиболее информативны в плане контроля и предупреждения

таких перепадов спортивной формы;



7

6) изучение адаптивных сдвигов в организме спортсмена при спуске на

равнину;

7) изучение действия реакклиматизации на центральную нервную

систему (ЦНС);

8) разработка необходимых средств и методов снижающих эффект

реакклиматизации.

Достигнутая в результате временного пребывания в среднегорье

акклиматизация сохраняется определенное время после возвращения в

равнинные условия. Даже пассивное одноразовое пребывание человека на

высоте 2000-3000 м в течение 10-14 дней приводит к значительному

повышению устойчивости к гипоксии (Ф.П. Суслов, 1972). Достигнутая

таким образом акклиматизация может сохраняться в течение 3 недель. В

условиях среднегорья ежедневное пребывание людей в течение часа в

барокамере может значительно увеличить этот период. Длительное

пребывание в горах людей, не занимающихся спортом, вызывает настолько

стойкие изменения, что даже через 2-3 месяца сохраняются сдвиги в картине

крови (W.Holman et.al.,1980). Однако уже через 15-20 дней после

возвращения в равнинные условия снижается количество эритроцитов и

содержание гемоглобина, способность крови к переносу кислорода по

сравнению с уровнем, наблюдавшимся непосредственно после возвращения

на равнину (D. Heath et al., 1983; R. Shephard, 1992). Интенсивные

физические нагрузки, переносимые в горах, приводят не только к

существенным изменениям в крови, но и делают эти изменения более

стойкими и длительно сохраняющимися в нормальных условиях (М.М.

Миррахимов, 1972, 1977).

Непрерывное пребывание людей, хорошо акклиматизированных к

горным условиям, в равнинных условиях постепенно приводит к

исчезновению структурных и функциональных адаптивных реакций. Раньше
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других происходит изменение дыхания: реакции адаптации здесь исчезают в

течение нескольких недель. Несколько дольше сохраняются повышенное

количество эритроцитов и содержание гемоглобина, кислородная емкость

крови. Повышенная васкуляризация (формирование новых кровеносных

сосудов внутри ткани) может сохраняться в течение 2-3 месяцев (E.J. Van

iere, J.С. Stickney, 1963; Ф.З. Меерсон, 1986).

Авторы, изучавшие работоспособность спортсменов в период

реакклиматизации, отмечают фазовый характер ее проявления, что даст

возможность условно выделить «негативную» и «позитивную» фазы

реакклиматизации (B.C. Фарфель, Ф.П. Суслов, Н.А. Фудин и др.).

Некоторые исследователи считают, что в период реакклиматизации

снижения работоспособности не существует или его можно избежать,

применив определенные приемы тренировки (А.П. Фролов, Б. Волк, Е.А.

Разумовский).

Наибольшие разногласия в литературе встречаются по вопросу

динамики работоспособности в течение первых двух недель после спуска с

гор. Одна группа авторов отмечает повышение работоспособности в первые

2-5 дней после спуска с гор, а также после 12-го дня в период

реакклиматизации (Ф.П. Суслов, Д.А. Алипов, СП. Летунов, B.C. Фарфель,

Н.А. Фудин). Вторая, меньшая группа авторов, отмечает спад

работоспособности в первые дни после спуска с гор и последующее

повышение работоспособности в начале второй недели (А.Ф. Бойко, Г.Н.

Парфенов и др.). Причины этих разногласий, очевидно, связаны с динамикой

тренировочных нагрузок в среднегорье и в период реакклиматизации.

Некоторые исследователи и тренеры полагают, что наиболее высокая

работоспособность проявляется на 3-й неделе поеле спуска с гор (Ф.П.

Суслов, В.Х. Полубабкин, Д.А. Алилов, B.C. Фарфель. Ф.П. Суслов).

Положительное воздействие горной тренировки на функциональные

возможности и спортивные результаты в нормальных условиях проявляется
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не сразу после возвращения с гор, а требует определенного периода

реакклиматизации, функциональной и структурной перестройки. Однако, по

мнению М.М. Булатовой и В.Н. Платонова, около 50-60% спортсменов

первые несколько дней (не более 3-4) оказываются способными показать

высокие спортивные результаты и демонстрировать высокую

работоспособность в специальных тестах. Правда после этого наступает

достаточно длительная фаза (5-6 дней) пониженных функциональных

возможностей организма спортсменов. У остальных 40-50% спортсменов эта

фаза наступает сразу после спуска с юр и может продолжаться до 6-8 и более

дней (Ф.П. Суслов, 1985).

В течение этого времени не рекомендуется участие в ответственных

соревнованиях, планирование занятий с предельными нагрузками и

выполнение нагрузок специально-подготовительного характера,

предъявляющих  после окончания фазы пониженных функциональных

возможностей проявляется отставленный эффект горной подготовки,

который по отношению к важнейшим компонентам функциональной

подготовленности спортсмена может развиваться в течение последующих 8-

12 дней. В зависимости от особенностей построения тренировки в эти дни

пик функциональных возможностей и работоспособности спортсменов

приходится на 20-25 дней после возвращения с гор.

Через 30-35 дней после возвращения с гор отмечаются первые

выраженные признаки деадаптации. Которые в первую очередь затрагивают

функции кровообращения дыхания, крови, системы утилизации кислорода

тканями и др. (Ф.П. Суслов, 1976). При этом чем выраженнее был эффект

горной подготовки, тем раньше и явственнее проявляются признаки

деадаптации (М.М. Булатова, 1995). Эти данные подтверждаются

исследованиями, проведенными В.И Федоровым на бегунах в период

реакклиматизации после тренировки в условиях среднегорья.
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Спортсмены показывают наивысшие результаты в период с 13-го по

24-й и с 37-го по 54-й дни. Некоторое снижение спортивной

аботоспособности наблюдается с 7-го по 12-й день. Это позволяет считать

время с 7 по 12 дни после спуска на уровень моря «негативной» фазой

периода реакклиматизации. В то же время анализ динамики спортивных

результатов и показателей работоспособности бегунов в период

реакклиматизации позволяет считать 14-24 дни после спуска с гор периодом

наиболее высокой работоспособности в эти сроки. Поэтому В. И Федоров

рекомендует планировать участие в ответственных соревнованиях в эти

сроки. В то же время исследования динамики тренировочных нагрузок в

среднегорье и спортивных результатов в последующий период, проведенные

В.И Федоровым, не подтвердили мнения имеющегося в литературе, о

необходимости снижения общего объема бега в первую неделю. Он считает,

что возможно сохранение и даже увеличение объема нагрузки до 10%,

однако этот объем должен выполняться при аэробной направленности

большинства тренировочных средств (при ЧСС до 150 уд/мин).

Объем тренировочных нагрузок, проходящих при аэробно-анаэробном

энергообеспечении (при ЧСС 150-180 уд/мин), оказывает существенное

влияние на динамику спортивных результатов в период реакклиматизации.

Сохранение этих объемов и увеличение их в первую неделю пребывания в

горах ведет к удлинению «негативной» фазы реакклиматизации, снижение

же их до 40% (по отношению к исходным) ведет к улучшению спортивных

результатов. Значительное снижение этих объемов в период

реакклиматизации также приводит к ухудшению спортивных результатов.

При спуске на уровень моря после высотной акклиматизации, у

спортсменов отмечается: более экономичная и вместе с тем более

эффективная функция вентиляции легких, тенденция к брадикардии и

сниженному кровяному давлению, сниженный уровень основного обмена,

сниженная концентрация молочной кислоты в крови после нагрузок.
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По мнению Ф.П. Суслова Ф.П. и Е.Б. Гипенрейтера, наиболее сложной

фазой периода реакклиматизации являются первые 2 недели после спуска с

гор. Некоторое снижение работоспособности, отмеченное в исследовании в

1-2-й день, связано чаше всего с трудностями дороги (перелет, переезд), со

сменой часового пояса, разницей в температуре и влажности воздуха и т.д.

Это не всегда позволяет спортсменам показать достаточно высокие

результаты.

1.2. Спортивная работоспособность и тренировка в период
реакклиматизации.

Одновременно с первыми попытками использования тренировки в

горах в целях повышения спортивной работоспособности возникла проблема,

связанная со сроками достижения высоких результатов в соревнованиях

после спуска в привычные условия.

Впервые с этим пришлось столкнуться конькобежцам и лыжникам

после соревнований на высокогорных катках и трассах. Однако

рекомендации специалистов оказались весьма разноречивыми, так как в этих

видах спортивные результаты во многом зависят от погоды, качества льда,

снежного покрова и подбора мазей. Возникло два мнения: спортивная

работоспособность в период реакклиматизации имеет тенденцию только к

повышению в течение 2-4 недель, чему способствуют специальные приемы

тренировки, и второе - о волнообразном характере проявления спортивной

работоспособности в период реакклиматизации с наличием позитивной и

негативной фаз. Первые экспериментальные исследования, проводившиеся в

летних видах со спортсменами высокой квалификации, из-за редких

соревнований в период реакклиматизации также не смогли зафиксировать

динамики изменений работоспособности, так как эффективность тренировки
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в среднегорье проверялась, как правило, по итогам 1-2 стартов,

проводившихся в 1-ю и 2-ю недели после спуска с гор.

В связи с подготовкой и участием в XIX Олимпийских играх в Мехико

и в последующие годы в процессе специального использования тренировки в

горах ведущими спортсменами мира научные работники и тренеры-практики

провели как научный, так и эмпирический анализ спортивных достижений и

показателей ряда физиологических функций в периоде реакклиматизации.

Однако и этот анализ большей частью охватывал этап длительностью всего в

2-3 недели.

Последние годы в развитии спорта характеризовались значительным

повышением тренировочных нагрузок по объему, интенсивности и общей

психической напряженности. Применяя высокие нагрузки в среднегорье с

различной степенью снижения их в дни «острой» акклиматизации и выступая

затем в серии соревнований, спортсмены показывали на равнине как

выдающиеся спортивные результаты на уровне мировых, континентальных и

национальных рекордов, так и невысокие достижения, расценивавшиеся как

срывы.

Специалисты условно разделили период реакклиматизации на

негативную и позитивную фазы. Однако сроки этих фаз в различных видах

спорта достаточно широко варьировались, что было связано со многими

факторами: высотными уровнями, длительностью пребывания в горах,

уровнем тренировочных нагрузок до гор, в горах и в последующий период,

состоянием здоровья и подготовленности спортсменов, квалификацией

испытуемых, рангом последующих соревнований.

В связи с этим в одних исследованиях был зафиксирован рост

спортивных достижений сразу же после окончания тренировки в среднегорье

в течение 1-7-го дня. В других работах было зафиксировано постепенное

повышение спортивной работоспособности в течение первых 10-14 дней с

дальнейшей ее стабилизацией или даже снижением.
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На основе более длительных наблюдений рядом авторов было

отмечено значительное повышение спортивных результатов через 14-18 дней

после спуска с гор. Разноречивые сведения содержит литература и по

вопросу о временном снижении работоспособности и спортивных

результатов.

Одна группа исследователей зафиксировала это явление у спортсменов

с 3-го по 7-й день после спуска с гор. Другие выявили фазу пониженной

работоспособности в период с 8-го по 12-й день.

Достоверных сведений о снижении спортивных результатов в период

после 15-18-го дня реакклиматизации в литературе очень мало.

В первых исследованиях, посвященных использованию тренировки в

среднегорье, как правило, изучались лишь спортивные результаты,

показанные испытуемыми.

Несколько позднее в связи с увеличением числа стартов, столкнувшись

с рядом неблагоприятных симптомов организма, снижением результатов и

даже срывами в ответственных соревнованиях, специалисты начали изучать

вопросы реадаптации отдельных функциональных систем. При этом

большинство исследователей изучали реакции сердечно-сосудистой и

дыхательной систем, крови и обмена веществ. В отдельных работах были

предприняты попытки исследовать реакции центральной нервной и нервно-

мышечной систем.

В литературе приводятся данные о повышении МПК, легочной

вентиляции, количества эритроцитов и содержания гемоглобина в крови по

отношению к исходному уровню, но, как правило, без указания конкретных

дней в 2-3-недельном периоде реакклиматизации. Так, после возвращения из

Мехико отмечено постепенное повышение МПК на 4, 8 и 21-й день по

сравнению с исходными до выезда. Зафиксировано увеличение этого

показателя к 14-18-у дню после спуска с гор у пловцов. Отмечается
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постепенное повышение МПК в период реакклиматизации с 12-го по 20-й

день и снижение его на 8-11-й у бегунов на средние и длинные дистанции.

Повышение экономичности при стандартной работе, выразившееся в

снижении потребления кислорода, наблюдалось у баскетболистов и бегунов

после 12-го дня и в течение 3-й недели периода реакклиматизации.

Было отмечено, что уровень периферического кровообращения после

спуска с гор у велосипедистов постепенно улучшается к 14-у дню, что ведет

к интенсификации мышечного кровотока, снижению кислородной стоимости

работы, увеличению продолжительности фаз расслабления мышц и сосудов,

обеспечивающих проявление выносливости и силы.

Исследование состояния анализаторов продемонстрировало, что в

течение 10 дней после спуска с гор наблюдается снижение их

функциональных показателей у конькобежцев.

В период с 8-го по 14-й день после спуска с гор у бегунов-спринтеров

отмечено ухудшение некоторых показателей, характеризующих психические

процессы и состояние нервно-мышечного аппарата.

Наблюдалось снижение показателей работоспособности в стептесте,

кистевой динамометрии и тремометрии на 7-9-й день и повышение этих

показателей на 2-4-й и 20-24-й день после спуска с гор у лыжников.

Анализ документальных источников и протоколов соревнований дает

целый ряд конкретных примеров успешных выступлений в определенные

дни после спуска с гор.

Легкоатлеты и пловцы ГДР обычно после пребывания в среднегорье на

12-14-й день отлично выступали на Олимпийских играх, чемпионатах мира и

Европы. Волейболисты ГДР и Болгарии, занявшие 1-е и 2-е места в

чемпионате мира 1970 г., начали турнир через 2 недели после спуска с гор.

Боксеры Кубы участвовали в финалах Олимпиады в Монреале на 25-й и 27-й

день после возвращения на равнину. Ряд выдающихся бегунов и пловцов

победили на Олимпиадах, выступая на 3 и 4-й неделе после спуска -
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А.Хуанторена (1976), Н.Олизаренко (1980), Д.Бордин (1988), В.Егорова

(1992), М.Кошевая (1976), В.Сальников (1980) и многие другие. Выдающиеся

бегуны Х.Сках и С.Ауита свои лучшие достижения показали на 12-14 дни

после спуска с гор.

В то же время известно достаточно случаев неудачных выступлений

отдельных выдающихся спортсменов и целых команд в отдельные дни

периода реакклиматизации.

В методической литературе пока еще мало сведений о построении

тренировки и динамике нагрузок в период реакклиматизации. Имеются

данные о том, что в этот период динамика тренировочных нагрузок

напоминает соответствующую в фазе «острой» акклиматизации.

Рекомендуются средние по объему и интенсивности нагрузки в 1-ю неделю

после спуска, а в последующие 2-3 недели - тренировка по принципу

непосредственной подготовки к ответственным соревнованиям.

Характер взаимосвязей между уровнем тренировочных нагрузок и

спортивных достижений в период реакклиматизации исследователями, как

правило, не изучался. Это было связано с тем, что в более благоприятных

климатических условиях специалисты не считали необходимым изменять

структуру тренировки, используемой за 2-3 недели до ответственных

соревнований.

1.3. Динамика спортивной работоспособности у спортсменов,
занимающихся ациклическими видами спорта в период
реакклиматизации.

Анализ литературных данных и многолетние многочисленные

наблюдения за тренировкой спортсменов, специализирующихся в

циклических видах спорта, требующих проявления выносливости, позволяют

утверждать, что работоспособность, выраженная в функциональных
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показателях и в спортивных результатах, этих интегральных критериях

состояния организма и его возможностей, в период реакклиматизации после

спуска с гор имеет выраженный волнообразный характер. В этом периоде

длительностью от 3 до 6-8 недель наблюдаются фазы как относительно

повышенной работоспособности, так и временного снижения ее.

В то же время в абсолютном понимании положительной или

негативной фаз не существует, так как исследования показывают, что

высшие спортивные достижения, хотя и у небольшого числа спортсменов,

были зафиксированы в дни, отнесенные к негативным.

Мнения об однонаправленном, повышенном на протяжении 2-3 недель

уровне спортивной работоспособности, высказанные рядом зарубежных и

отечественных исследователей, представляются недостаточно объективными

по следующим причинам.

Многие исследования в горах проводились в период подготовки к

Олимпийским играм в Мехико и заканчивались 1 или 2 стартами в

соревнованиях, перед которыми в течение 5-10 дней в горах снижались

тренировочные нагрузки, то же наблюдалось затем в связи с переездом к

месту жительства. Это могло способствовать проявлению высоких

спортивных результатов на протяжении нескольких дней после спуска с гор.

В ряде исследований уровень тестовых показателей в течение всего

периода реакклиматизации был выше исходного, зафиксированного до

подъема в горы, что подтверждалось и в исследованиях с борцами и

велосипедистами в подготовительном периоде. Это дало возможность

утверждать об однонаправленном изменении спортивной работоспособности.

В то же время и этот более высокий уровень имел определенные колебания,

что подтверждает вывод о волнообразном характере изменения спортивной

работоспособности после спуска с гор.

Три сбора с борцами в условиях среднегорья были проведены

П.Г.Терещенко. 1-й продолжительностью 12 дней в Чимбулаке (2250 м); 2-й
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продолжительностью 13 дней и 3-й - 25 дней, оба на Иссык-Куле (1700 м). В

1-м и 2-м выездах участвовало по 10 человек, в 3-м - 14.

Перед каждым сбором в среднегорье проводилось тестирование

специальной работоспособности борцов (по 2-3 раза каждого) в течение 10

дней. В период реакклиматизации тестирование проводилось в течение 21-24

дней.

Спортивная работоспособность борцов изучалась по показателям

тестов, заключавшихся в бросках тренировочного чучела по следующей

схеме: 20 с спурт, за который спортсмен старался произвести как можно

больше бросков, плюс 40 с умеренной работы с 4 бросками.

На 1-м этапе проводился тест длительностью 3 мин, на 2-м - 5 мин, на

3-м этапе эксперимента тест был усложнен - длительность его составила 6

мин. В течение первых 3 мин 10-секундный спурт чередовался с 50 с

умеренной работы (6 бросков); вторые 3 мин - 20 с спурт с 40 с умеренной

работы (4 броска).

Анализ полученных данных показывает, что в течение 3-3,5 недель

периода реакклиматизации после каждого экспериментального сбора

наблюдается рост общего количества бросков в тестах как в абсолютных

цифрах, так и в процентах. Однако этот прирост имеет фазовый характер.

После 1-го значительного повышения на 2-й день после спуска с гор

наблюдается некоторый спад показателей на 3, 5 и 10-й день. И только после

16-го дня реакклиматизации начинается значительное повышение

работоспособности. Различия статистически достоверны между 3-м и 16-м,

3-м и 21-м, 5-м и 21-м, 10-м и 21-м днями (p<0,05 и <0,01).

Таким образом, результаты трех серий эксперимента с борцами

представителями вида спорта, который требует высокого уровня скоростно-

силовой подготовленности, подтверждают данные, полученные у бегунов на

длинные и средние дистанции.
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Наряду с изучением работоспособности борцов во время

реакклиматизации проводилось измерение частоты дыхания и ЧСС в

восстановительном периоде. Динамика этих показателей может служить

критерием переносимости физической нагрузки. ЧСС и частота дыхания

измерялись в течение 5 мин.

В восстановительном периоде после выполнения 6-минутного теста во

все дни реакклиматизации наблюдались более высокие, чем исходные,

показатели ЧСС на 1-2 минутах и более низкие на 4-5 минутах.

Так, на 5-й минуте восстановления до подъема в горы ЧСС равнялась

135,9+18,6 уд/мин., а на 16 и 21 дни - соответственно 105,6+4,23 и 111,6+7,53

уд/мин. (различия с исходными статистически достоверны, р<0,05).

В динамике восстановления частоты дыхания отмечена аналогичная

тенденция. В период реакклиматизации на 1 минуте восстановления

показатели ЧД были выше, чем исходные или сохранялись на их уровне.

Начиная с 12 дня наблюдалось их снижение со 2-й минуты. Например,

исходная ЧД составляла 33,4+7,6 в мин., а на 21 день только 27,2+5,26. На 5-

й минуте восстановительного периода ЧД до подъема в горы равнялась

28,2+3,8 в мин., на 2-й день - 22,6+6,26, а на 21 день - 18,2+3,2.

Снижение показателей ЧД по отношению к исходным было

достоверным с 12 дня (р<0,05). На 5-10 день наблюдалось более замедленное

восстановление ЧД по сравнению с первыми, однако оно было статистически

не достоверным.

Эти факты указывают на то, что после тренировки в среднегорье в

период реакклиматизации организм спортсменов лучше мобилизует свои

функциональные возможности для выполнения максимальной по нагрузке

работы, на что указывают более высокие показатели ЧСС и ЧД на первой

минуте восстановительного периода. В то же время весь процесс

восстановления идет более быстро и полнее, о чем говорят эти же показатели

на последующих минутах периода.
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Таким образом, динамика показателей, характеризующих скорость

восстановления работоспособности после стандартной нагрузки,

подтверждала динамику спортивных результатов во время реакклиматизации

и имела выраженный фазовый характер, достигая оптимальных показателей в

период 16-24-го дня.

Наиболее сложной фазой периода реакклиматизации являются первые

2 недели после спуска с гор. Некоторое снижение работоспособности,

отмеченное в исследовании в 1-2-й день, связано чаще всего с трудностями

дороги (перелет, переезд), со сменой часового пояса, разницей в температуре

и влажности воздуха и т.д. Это не всегда позволяет спортсменам показать

достаточно высокие результаты.

В начале 2-й недели после спуска с гор, чаще всего с 7-8-го по 10-11-й

день, проявляется новая фаза снижения работоспособности по отношению к

3-6-у и последующим дням, хотя уровень ее может оставаться более

высоким, чем исходный до подъема в горы.

Причиной этого снижения могут быть:

 новая перестройка, реадаптация отдельных систем организма к климату

конкретной местности, отличающейся от среднегорья рядом факторов.

Эта перестройка затрудняет достижение высоких спортивных

результатов, хотя и не исключает этой возможности, и отражается

сильнее всего на производительности аэробной системы

энергообеспечения;

 возникновение определенного утомления, вызванного соревнованиями

в первые дни после спуска с гор или эмоциональным и физическим

переутомлением от большой тренировочной работы, выполненной в

последние дни пребывания в горах или в первые дни после спуска,

когда организм находится в состоянии повышенной

работоспособности.
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Теоретическим обоснованием этих явлений может быть положение о

том, что причиной описываемых сдвигов является дискоординация

висцеральных связей, налаженных применительно к работе в определенных

условиях внешней среды. В данном случае изменение условий после

переезда из среднегорья на равнину вызывает расстройство координации

двигательного навыка, начинающегося с «висцерального конца». Новый

фактор - повышенное парциальное давление кислорода во вдыхаемом

воздухе - постепенно нарушает ранее сформированные координационные

связи, которые оказываются неадекватными новым условиям.

Это поясняет экспериментальные данные о снижении спортивных

результатов, показателей аэробной производительности, скорости

восстановления систем организма в определенные дни реакклиматизации и

подтверждает исследования, зафиксировавшие снижение функционального

состояния сенсорных аппаратов, функциональных показателей

периферического кровообращения во 2-й неделе реакклиматизации и

показателей МПК в эти же дни.

Постепенно к концу 2-й недели спортивная работоспособность

начинает повышаться и достигает самых высоких показателей к концу 3-й -

началу 4-й недели реакклиматизации. Это можно объяснить тем, что

образуются новые моторно-висцеральные координации, позволяющие

реализовать повышенное функциональное состояние в спортивные

результаты, а также и определенным кумулятивным эффектом

использования тренировки в среднегорье и на равнине.

Таким образом, учитывая теоретические предпосылки, данные

литературы, динамику спортивных достижений и факты, полученные в

проводимых исследованиях, можно считать, что первые 12-13 дней

реакклиматизации являются фазой неустойчивой работоспособности.

Высокие спортивные результаты в этой фазе, наблюдаемые со 2-го по

6-7-й день, чаще всего связаны с некоторым снижением тренировочных
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нагрузок и участием в соревнованиях в последние дни пребывания в

среднегорье или первые дни после спуска. Повышенная спортивная

работоспособность может быть связана также с положительными эмоциями

при перемене обстановки (на горных базах, как правило, довольно

однообразный уклад жизни), контрастными ощущениями легкости дыхания

при выполнении напряженных физических упражнений.

Учитывая дрейф показателей высокой работоспособности между 2-и и

7-и сутками, следует рекомендовать спортсменам участие в кратковременных

соревнованиях в период 3-го по 5-й день после спуска с гор. Соревнования

продолжительностью более 3-х дней следует планировать на более поздние

числа, заранее определяя сроки выездов в горы.

Учитывая тот факт, что на начало 2-й недели (8-10-й день) приходится

достаточно большой процент неудачных выступлений и сниженный

функциональный уровень вегетативных и сенсорных систем организма, не

следует в эти сроки планировать участие в ответственных соревнованиях.

Фаза повышенной работоспособности в большинстве случаев

наблюдается с начала 3-й недели реакклиматизации. В этой фазе уровень

функциональных показателей вегетативных систем организма значительно

повышается.

За 2 или 3 недели после спуска с гор спортсмены могут провести

полноценный предсоревновательный подводящий мезоцикл, состоящий из 2

или 3 микроциклов разной направленности, что обеспечивает управление

состоянием спортсменов и достижение высоких результатов.

В этом мезоцикле спортсмен и тренер могут проводить

соответствующую коррекцию тренировочного процесса: или повысить

уровень тренировочных нагрузок, если в среднегорье он был не на пределе,

или снизить его.

Кроме того, многодневные соревнования в этой фазе будут проходить

на фоне повышающейся работоспособности.
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Динамика работоспособности во время реакклиматизации в какой-то

мере напоминает динамику в период акклиматизации в среднегорье. Там в

течение 2 недель происходит большая часть различных адаптационных

изменений в организме. В те же сроки после спуска с гор заканчиваются

обратные приспособительные реакции и достигается повышенная

работоспособность у спортсменов.

В исследованиях отмечены факты 3-й волны повышения

работоспособности на 36-46-й день после спуска с гор. Повышение

спортивных результатов бегунов и пловцов, уровня МПК можно

рассматривать в 2 аспектах:

 во-первых, как новую фазу повышения работоспособности после

тренировки в среднегорье;

 во-вторых, как следствие дальнейшего повышения тренированности в

связи с участием в состязаниях в соревновательном периоде.

Оба эти аспекта справедливы для приведенных случаев.

Однако вполне возможно, что с 36-46-го дня после спуска с гор при

правильно построенной тренировке оба фактора дополняют друг друга, и

новая фаза повышения работоспособности после некоторой стабилизации на

28-35-й день является проявлением кумулятивного эффекта тренировки в

среднегорье.

Это подтверждается рядом факторов из спортивной практики

квалифицированных бегунов, пловцов и борцов. Поэтому, планируя

тренировку в среднегорье, следует определить сроки выездов таким образом,

чтобы первые крупные соревнования прошли в период с 14-го по 24-й день, а

вторые - в период с 36-го по 46-й день, что будет способствовать созданию

предпосылок для достижения высоких спортивных результатов.

Фазовость проявления спортивной работоспособности после горной

тренировки может быть объяснена с современных кибернетических позиций,
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так как живой организм - это система, сама себя поддерживающая,

восстанавливающая и даже совершенствующая.

Один из вариантов автоматического управления в живых организмах -

кибернетический принцип «компенсации отклонений». Этому принципу,

выражающемуся в виде синусоидальных кривых с постепенно затухающими

колебаниями, соответствует большое количество биологических

закономерностей, которые проявляются после определенных воздействий на

организм, в том числе в процессах регуляции обмена веществ, выброса

гормонов в кровь и т.д.

Динамика спортивных результатов и уровня физиологических функций

после воздействия на организм суммарных факторов горного климата и

тренировочных нагрузок подчиняется отмеченной биологической

закономерности.

Все факты, описанные выше, были получены после подготовки в горах,

в процессе которой в большинстве случаев использовались следующие

рекомендации по динамике тренировочных нагрузок: освоение достаточных

объемов нагрузки до подъема в горы, снижение интенсивности в фазе

«острой» акклиматизации, сохранение или небольшое превышение уже

освоенных внизу общих объемов тренировочной нагрузки в горах при

длительности горного этапа 2-4 недели.

В то же время при построении тренировки с другой динамикой

нагрузок (при длительности этапа 2-3 недели) и, в частности, при сохранении

привычной интенсивности или даже ее превышении в первые дни

тренировки в фазе «острой» акклиматизации, высокая работоспособность,

выраженная в спортивных результатах, проявляется в период

реакклиматизации значительно позднее и, как правило, только у спортсменов

с большим «горным» стажем и высоким уровнем подготовленности.

Во многих случаях при такой динамике нагрузок работоспособность

спортсменов в период реакклиматизации может даже снизиться по
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отношению к исходной. В то же время после тренировки на высотах более

3000 м повышенная работоспособность проявляется только в конце 3-й

недели.

При подготовке к ответственным соревнованиям спортсмены ряда

стран, использовавшие на заключительном этапе подготовку в среднегорье, в

период реакклиматизации столкнулись одновременно с проблемой

временной адаптации. Совмещение этих двух процессов заставило

специалистов пойти на некоторое увеличение интервала между окончанием

горного этапа и началом соревнований, проводившихся в регионах с

разницей временного пояса 5 и более часов. Наблюдения показали, что в

1976 г. бегуны из ГДР спустились за 27 дней, из ПНР - за 30, из НРБ - за 21,

Кубы - за 18, пловцы ГДР - за 17 дней. Несмотря на небольшое увеличение

послегорного этапа (на 3-10 дней), большинство спортсменов выступали на

Олимпиаде в сроки, описанные выше. Следует отметить, что в последние

годы в большинстве стран тренировка в среднегорье стала проводиться более

интенсивно, что, по-видимому, также заставило несколько увеличить разрыв

между окончанием сбора в горах и главным стартом.

Важнейшим фактором успешного выступления в соревнованиях во

время реакклиматизации является построение тренировки и динамики

нагрузок в этот период. Тот факт, что в литературных источниках этому

вопросу почти не уделяется внимания, указывает на то, что авторы не видят

причин для значительных изменений структуры тренировки по сравнению с

принятой для данного этапа и периода. Утверждению таких взглядов

способствует и то обстоятельство, что, спустившись с гор, спортсмены

попадают в более комфортные условия. Особенно это касается

подготовительного периода, когда после тренировки в среднегорье

проводится дальнейшая работа по созданию специального фундамента.

В соревновательном периоде, в зависимости от сроков состязаний

после спуска с гор, тренировочная нагрузка имеет такие же закономерности,
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как при подготовке к стартам без использования среднегорья.

Педагогические наблюдения и эксперименты показывают, что в первые 2 дня

рекомендуется снижение интенсивности, а в некоторых случаях и объема

нагрузки. Это связано, как правило, с утомлением, вызванным переездом или

перелетом с горной базы в привычные условия. Чем длиннее этот переезд и

больше число часовых поясов, тем значительнее снижение параметров

нагрузки. Дальнейшее построение тренировки в период реакклиматизации

связано со сроками соревнований. Поэтому можно рекомендовать

следующую структуру.

 Соревнования в 1-ю неделю после спуска с гор - разгрузочный режим,

средний общий объем и сниженная относительная интенсивность.

 Соревнования в конце 2-й недели. 1-й микроцикл (2 дня) -

разгрузочный режим. 2-й микроцикл (5-6 дней) - средний объем и

высокая интенсивность. 3-й микроцикл (5-6 дней) - подводящий, малый

объем, средняя относительная интенсивность.

 Соревнования в конце 3-й недели. 1-й микроцикл (2 дня) -

разгрузочный. 2-й и 3-й микроциклы (по 5-7 дней) - большой объем,

высокая интенсивность. 4-й микроцикл (5-6 дней) - подводящий, малый

объем, средняя относительная интенсивность.

В отдельных случаях, когда соревнования в периоде реакклиматизации

идут ежедневно, рекомендуется перед первым стартом разгрузочный

микроцикл, перед остальными - комбинированный; на фоне разгрузочного

микроцикла - 1-2 интенсивные тренировки. Однако более 3-4 соревнований в

таком тренировочном режиме проводить нельзя, ибо дальше может

наступить снижение работоспособности.
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2. Медико-биологическое обеспечение подготовки спортсменов
сложно-координационных видов спорта

2.1. Оценка функционального состояния систем организма спортсмена
после спуска с гор.

В базовом понятии оценки функционального состояния применяется

концепция «черного ящика», согласно которой совокупность

функциональных систем организма представляет собой некий блок,

реагирующий на входное воздействие изменением функциональных

показателей. Изменение физиологических показателей носит отличный от

входного воздействия характер - если входной импульс носит

прямоугольную форму, то реакция на него, как правило, синусоидальной

апериодической природы. На общую реактивность «черного ящика» влияют

внешние факторы – шумы (заболевания, окружающая обстановка, среда и

т.д.).

Тесты в спортивной медицине классифицируются как нагрузочные

(НП), с уменьшением венозного возврата крови к сердцу, фармакологические

и другие. В диагностике ССС нагрузочное тестирование занимает огромное

место. Оно выполняется как в естественных условиях, так и в лабораторных.

Доминирующую позицию в спортивной медицине занимают нагрузочные

тесты - максимальные и субмаксимальные, большая часть которых основана

на принципе Sjostrad T. (1947) - линейной зависимости между ЧСС и

мощностью выполненной работы – велоэргометрический PWC170, Nowacki

P.E. (1978), проба Летунова (1957), Гарвардский степ-тест, одномоментные

пробы (Руфье, Мартинэ). Выбор пробы для диагностики функционального

состояния спортсмена, проведение теста и последующая интерпретация

результатов представляют особую задачу для врача. Как правило, на

практике используются 2 типа нагрузок - субмаксимальные, ступенчато
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повывшающие нагрузки и максимальные, нагрузки до отказа. В

значительном большинстве исследований при проведении нагрузочных

тестов оцениваются гемодинамические сдвиги (по АД, ЧСС) с указанием

типа реакции ССС на ФН, реже ЭКГ-реакция на ФН, рассчитываются

основные показатели функциональной готовности - МПК, PWC 170.

Проба Руфье, на сегодняшний день, является наиболее часто

применяемой нагрузкой при массовых исследованиях. Достоверность данной

ФН является весьма дискутабельной. Так, Кофман Р.М. (1996) считает, что

проба при оценке ЦГД и вегетотонуса на КИГ дает возможность раннего

выявления ДМФП. Голубчиков А.М. (1989) считает, что результаты КИГ-

исследований зависят от развития качества выносливости, а поэтому

нецелесообразно использовать данную пробу в спорте высших достижений.

Сравнительная характеристика достоверности нагрузочных проб (НП)

проведена Алексанянцем Г.Д. (2000). По его мнению, результаты пробы

Руфье (индекс Руфье, качество реакции, двойное произведение) не имеют

корреляций со спортивным результатом у легкоатлетов-подростков, а

оптимальной для диагностики состояния спортсмена является ВЭП, а также

оценка реакции «пульс-скорость» при 3-4 минутном беге. Кленчицос Т.И.

(2002) выявлена умеренная корреляция между индексом Руфье и значением

МПК у спортсменов (r = -0,400 и r = 0,620 у мужчин и женщин,

соответственно).

Валидность критериев оценки НП долгие годы дискутируется в печати.

Так, Кириллов А.А. (1985) отмечает низкую информативность значений

МПК, ЧСС макс. и т.д. в соревновательный период у футболистов, а

работоспособность спортсмена-игровика в значительной мере зависит от

аналитической функции ЦНС.

Более того, неравномерность физического развития влияет на оценку

показателей ВЭП. Так, наибольший регресс МПК и PWC170 отмечается у

мужчин в возрасте 21-22 года, а максимальный прогресс - в 17-18, 20-21 лет.
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Между МПК и весом у футболистов коэффициент корреляции составляет

0,750 (Wilsoeff U., 1999). Средние значения МПК у футболистов составляют

60-65 мл/кг/мин. (Wilsoeff U., 1999, Ertat A., 1998, Heller J., 1993).

В большинстве случаев критериями неадекватной переносимости ФН

служат НПР, нарушения ритма и проводимости. Пробы с изменением

газового состава воздуха и фармакологические применяются для уточнения

диагноза или для коррекции УТП. Выбор пробы проводится в зависимости от

специализации и квалификации спортсмена.

2.2. Определение контрольных показателей адаптивных систем
организма спортсмена в сложно-координационных видах в
«послегорный период» подготовки.

Комплексность медико-биологических исследований является одним

из важнейших принципов диагностики функционального состояния в

спортивной медицине. Очень важно подобрать такую группу тестов, которые

при минимальных затратах времени и ресурсов могли бы дать максимум

информации. Для оценки уровня адаптации систем организма спортсменов

разработаны контрольные показатели, на которые следует ориентироваться.

Существует программа комплексного тестирования состояния ССС у

спортсменов на базе модифицированной велоэргометрической пробы,

разработана и апробирована систему биоуправления тренировкой «Вектор»,

которая является аналогом известной финской системы «Полар». С помощью

разработанной программы и аппаратного обеспечения проводились

наблюдения за спортсменами различных видов спорта и квалификации. По

результатам проведенных исследований планировалось оформить выводы, на

основании которых модернизировать классификации типов реакции ССС на

ФН и перенапряжения ССС у спортсменов.
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В основе разработанной программы комплексного тестирования ССС у

спортсменов лежит принцип комплексности исследования функциональных

систем организма. Программа состоит из ряда блоков:

1. Оценка субъективного статуса осуществлялась по 10-бальной

системе (продолжительность и качество ночного сна (ч.), качество засыпания

вечером и пробуждения утром, нервозность, спортивная форма, аппетит),

фиксировались жалобы спортсмена. Избыточные психофизические

перегрузки вне тренировок (учёба, быт, личная жизнь) провоцируют развитие

патологических процессов. Самооценка функционального состояния

совместно с получаемыми данными объективного исследования дают

возможность правильно оценить состояние спортсмена, выявить

патогенетические механизмы развития патологических и

предпатологических состояний. Такая корректировка объективных данных

весьма важна при оценке явления диссимуляции у спортсменов.

2. Лабораторный контроль (определению основных прямых

циркуляторных показателей, КФК, лактата, ЛДГ, мочевины и др.).

3. Антропометрические исследования (рост, вес, окружность грудной

клетки, ЖЕЛ с расчетом индексов - BMI = вес (кг) / (рост (м))2, ИК (индекс

Кетле) = вес (г) / рост (см) и ИГ (индекс гармоничности) = ЖЕЛ (мл) /

динамометрию (дин) - 0,5 веса (кг).

4. Анализ стандартной ЭКГ в классической варианте в 12-ти

отведениях и по Небу (отведения D,A,I) с анализом количественных

(интервалы RR, PQ, QT) и качеcтвенных характеристик (водитель ритма,

соотношение R/T, динамика сегмента S/T, сумма R/T) в покое, при ФН и в

восстановительный период. Наличие патологических изменений,

особенностей ЭКГ у спортсменов оценивается до и после физической

нагрузки. Тест Люшера в компьютерном варианте позволяет оценить степень

психологической устойчивости, и проводился с целью изучения

достоверности его количественных критериев. Психофизическое состояние
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спортсмена является достаточно сенситивной составляющей общей

работоспособности. В последнее время большое количество компьютерных

версий тестов представлено на медицинском рынке. В наиболее часто

используемой версии теста Люшера автоматически рассчитывался ряд

показателей, однако, наиболее достоверным является ПВТ - показатель

вегетативного тонуса. Достаточно высокая взаимосвязь ПВТ с рядом КИГ-

показателей подтверждает высокую степень достоверности данного критерия

диагностики.

5. Определение биохимических показателей до начала тестирования, на

1, 3 и 8 минутах оценивается показатели уровней лактата, глюкозы, ЛДГ,

АсАТ, КФК, калия в периферической крови.

6. Обследованным лицам предлагается велоэргометрическая проба,

разработанная Engstrom (1993) в модификации автора (2000). Выполняется

четырёхступенчатая повышающяяся нагрузка на велоэргометрах. В покое, во

время нагрузки в конце каждого этапа и в восстановительный период - в

конце 1, 3 и 8 минут - снималась ЭКГ по Небу по 20-30 кардиоинтервалов. В

это же время проводился забор периферической капиллярной крови из

пальца пациента.

Нагрузочное тестирование проводится по следующей методике:

1. 2-4 минутная разминочная нагрузка мощностью 1 Вт/кг (ФН 0).

2. Три ступенчато повышающихся нагрузки (ФН1-3) длительностью по

3 минуты и мощностью 1,5-2-2,3-3 (3,2) Вт/кг, соответственно.

3. Частота педалирования - 60-80 оборотов в минуту.

4. ЧСС, АД, забор крови осуществляются в конце каждой минуты за

15-20 сек.

5. После последней нагрузки 30-60 сек. - восстановительное

педалирование со снижающейся нагрузкой.

6. Рассчитывается максимальная аэробная производительность (МАП)

и МПК.
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МАП (Вт) = Н3 +((ЧССмакс. – ЧСС3) * Н3 – (Н1+Н2/2)

ЧСС3 – (ЧСС1+ЧСС2/2),

где: Н 1, 2, 3 - мощность нагрузки в Ваттах, ЧСС1, 2, 3 - пульс в конце

каждой нагрузки, ЧССмакс. = 220-возраст.

МПК(мл/кг/мин) = МАП * 12,48 + 217 / вес (кг)

7. Запись и анализ кардиоинтервалограммы проводится с помощью

прибора «Вектор 2-3» или «Polar» со статистической обработкой (поэтапно и

в среднем). Основными критериями «цены адаптации» при проведении КИГ-

исследования являются ЧСС среднее, максимальное, минимальное, М

(математическое ожидание, мс), Мо (мода, мс) - наиболее часто встречаемое

значение RR, АМо (амплитуда моды) - частота определения Мо, индекс

напряжения (ИН) по Баевскому = АМо/2*Мо*dХ, сигма (стандартное

отклонение RR, мс), коэффициенты вариации (КВ), ассиметрии (КА),

эксцесса (КЭ), представляющие собой нормирование по разной частоте

сигмы, dХ (вариационный размах, мс).

8. Результаты ультразвукового исследования до и после нагрузки (на

10-й мин.) с оценкой сократительной функции сердца. Критериями

адаптации к ФН являются такие показатели, как диаметр аорты (Ао),

конечные диасистолические размеры и объёмы (см) (КДР, КСР и КСО, КДО),

рассчитанные по формуле Teicholz (1976), толщина межжелудочковой

перегородки (ТМЖП) и задней стенки левого желудочка (ТЗСЛЖ), ударный

объём (УО) и фракция выброса (ФВ). Учитывалается также степень

пролабирования митрального клапана во 2-ой стандартной позиции датчика.

9. Динамика основных гемодинамических показателей (ЧСС, АД) в

покое, поэтапно в пробе, в восстановительный период определяются для

типирования реакции ССС на ФН.
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Для количественной оценки гемодинамики предложен универсальный

экспресс-индекс - общий гемодинамический показатель ОГП = АД ср. + ЧСС

(ед.). Учёт исходного гемодинамического состояния в покое для

последующей интерпретации исходного состояния и постнагрузочных

изменений очень важен в прогнозировании спортивной деятельности. Исходя

из ранее проведенных исследований, отличными результатами считаются

значения ОГП в положении сидя до 135 единиц, хорошими 135-145 ед.,

удовлетворительными 145-155 ед., неудовлетворительными - более 155 ед. У

высококвалифицированных спортсменов, особенно «на выносливость», эти

значения несколько ниже. Преимущество данного индекса над достаточно

распространённым «двойным произведением» в том, что он являются

многофакторными (т.е. учитывают изменения АД мин., макс., пул. и ЧСС), а

суммирование составляющих уравнивает значимость каждого из них, и

прежде всего, ЧСС. Более того, согласно исследованиям Бова А.А.,

Замотаева И.П. (1998), двойное произведение не даёт достаточно полного

представления о состоянии коронарного резерва, и требует учета динамики

ЧСС и АД при нагрузке.

2.3. Применение средств, позволяющих заменить естественное
среднегорье при подготовке спортсменов в сложно-координационных
видах спорта

Система подготовки высококвалифицированных спортсменов в

гипоксических условиях значительно повышает функциональные

возможности организма спортсменов и способствует росту спортивных

результатов. Многочисленными зарубежными и отечественными авторами

показано, что наибольший эффект достигается тренировкой на высотах 1500-

2500 м над уровнем моря. В этих условиях организм спортсмена справляется

с нагрузками, несмотря на то, что предъявляются повышенные требования:

снижение парциального давления кислорода, пониженная влажность воздуха,
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ультрафиолетовая радиация, ионизация. На высоте свыше 3000 м над

уровнем моря возникает стойкое охранительное торможение, которое не

позволяет основным физиологическим процессам выйти на уровень,

обеспечивающий высокую работоспособность организма.

Вместе с тем спортсменам, имеющим высокий уровень

функционального состояния и большой стаж пребывания в горах, высоты

1500-2500 м над уровнем моря уже недостаточны для стимулирования

кроветворных функций организма, усиления синтетических процессов,

способствующих повышению в крови базальных уровней анаболических

гормонов (тестостерона, соматотропина, пролактина, инсулина) и других

функциональных систем.

С этой целью была сделана попытка использовать искусственное

среднегорье на высоте 3000 м над уровнем моря во время проживания в

специализированных домах, обеспечивающих эту высоту, а чтобы

эффективность выполнения тренировочных нагрузок оставалась высокой,

тренировки проводились в обычных, т.е. в равнинных условиях. 10

спортсменок-лыжниц высокой квалификации провели сбор в Швеции с

использованием искусственного среднегорья. Они размещались в

специализированных квартирах, оборудованных для создания регулируемых

высокогорных условий до высоты 5000 м над уровнем моря. Специальные

компрессоры понижали уровень атмосферного давления воздуха в квартирах

и позволяли имитировать заданную высоту.

Методика использования в тренировочном процессе искусственного

среднегорья отличалась от естественного тем, что спортсменки проживали в

«высотных квартирах», а тренировались в условиях равнины, что давало

возможность эффективно тренироваться и одновременно повышать уровень

кроветворных функций, увеличивать количество эритроцитов в крови и, как

следствие, способствовать росту гемоглобина и гормональных показателей.
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Следует отметить, что тренировка в искусственных гипоксических

условиях (особенно в барокамере) имеет ряд существенных преимуществ для

спортсменов относительно тренировок в реальных горных условиях, в их

числе: возможность регулирования в широком диапазоне давления воздуха и

парциального давления кислорода; возможность сочетания гипоксической

тренировки с тренировкой в нормальных условиях; отсутствие

организационных и методических проблем, связанных с переездами в горы,

акклиматизацией и реакклиматизацией, переменой привычного режима

жизни, погодными и климатическими условиями и т. п.

Вместе с тем, следует помнить, что даже при максимальном

стремлении сгладить недостатки искусственных условий, создаваемых в

барокамерах и климатических камерах, нагрузка оказывается эффективной

лишь в отношении функциональной подготовленности спортсмена. Что же

касается важнейших компонентов технико-тактического мастерства, то при

работе в гидроканале - для пловцов, гребном канале - для гребцов, на

тредбане - для бегунов и лыжников, велоэргометрах - для велосипедистов и

т.п., всегда существует вероятность отрицательного влияния на важнейшие

пространственно-временные и динамические характеристики движений,

серьезных нарушений оптимальных вариантов спортивной техники.  Нельзя

не упомянуть и о существенных психических трудностях, с которыми

приходится сталкиваться спортсмену при тренировке в условиях

искусственной гипоксии. Поэтому искусственная гипоксическая тренировка

с применением барокамеры, может рассматриваться лишь как дополнение к

естественной тренировке в равнинных и горных условиях, и составляет

относительно незначительный процент (не более 4-5%) от общего объема

работы в течение года. Эти нагрузки не рекомендуется планировать в недели,

непосредственно предшествующие главным соревнованиям.

В настоящее время в некоторых странах разработаны проекты создания

гигантских тренировочных центров-барокамер, где спортсмены могли бы
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одновременно проживать и тренироваться в условиях, максимально

приближенных к естественным (беговая дорожка, плавательный бассейн).

Трудно однозначно сказать, окажется ли эффект от тренировки в таких

центрах прямо пропорциональным тем огромным затратам, которые

понадобятся для их строительства и содержания.

Для проведения тренировок в искусственных и гипоксических

условиях создан целый ряд специальных сооружений и оборудования. С этой

целью используются: барокамеры, в которых изменяется общее

давление воздуха и тем самым изменяется парциальное давление кислорода и

водяного пара; климатические камеры, в которые подается заданная

гипоксическая смесь; гипоксикаторы и различные стационарные системы,

позволяющие подавать спортсмену гипоксическую смесь через специальные

маски. Используются маски, позволяющие вдыхать гипоксическую смесь в

реальных условиях тренировки и простейшие маски и трубки,

обеспечивающие гипоксические условия за счет наличия так называемого

мертвого пространства.


