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Аннотация. Цель исследования – провести оценку состояния вегетативной регуляции спорт-

сменов с поражением спинного мозга в соревновательном периоде цикла спортивной подготовки.
Материалы и методы. Было обследовано 28 паралимпийцев, имеющих поражение спинного мозга,
уровень поражения – от C 4–5 до Th 4–5 сегментов и ниже Th 6–7 сегментов. Все спортсмены регу-
лярно занимаются настольным теннисом, кандидаты в мастера спорта и мастера спорта. Проводи-
лась оценка вариабельности сердечного ритма и выявление типа вегетативной регуляции в покое с
использованием программно-аппаратного комплекса ПОЛИСПЕКТР (ООО «Нейрософт», г. Иваново).
Использовалась 5-минутная запись. Тип реакции сердечно-сосудистой системы на физическую на-
грузку определялся по результатам пробы с дозированной физической нагрузкой. Результаты. По ре-
зультатам сформированы три группы. Ваготоники и эйтоники имеют скрытые признаки перенапря-
жения регуляции, выявляющиеся при проведении спектрального анализа вариабельности сердечно-
го ритма. Индикатором оценки функционального состояния спортсменов с повреждением спинного
мозга является исходный тип вегетативной регуляции. Заключение. Ранее выявление признаков на-
пряжения регуляции у паралимпийцев с повреждением спинного мозга позволит оптимизировать
тренировочный процесс и предупреждать неблагоприятные воздействия интенсивных физических
нагрузок.  
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Abstract. Aim. The paper aims to evaluate autonomic regulation in athletes with spinal cord injury

within the competitive cycle of athletic training. Materials and methods. 28 Paralympic athletes with spinal
cord injury were examined (segments from C 4–5 to Th 4–5 and the segments below Th 6–7). All athletes
play regularly table tennis (Candidates for Master of Sport, Masters of Sport). Heart rate variability and
resting autonomic regulation were analyzed with the POLYSPECTR software and hardware complex.
The data were obtained during a 5-minute recording. The type of cardiovascular response to exercise was
identified with the exercise test and exercise intensity with a predetermined load. Results. Three groups
were formed at the end of the study. Vagotonics and eutonics have hidden signs of tension in the regulatory
system, which became evident during spectral analysis. The functional status of athletes with spinal cord
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Введение. Проблема реабилитации и со-
циальной адаптации лиц с ПОДА по-преж-
нему не теряет своей актуальности [3, 6, 12, 
15]. Расширению функциональных возможно-
стей организма и реализации двигательного 
потенциала способствуют регулярные физи-
ческие нагрузки [7, 8]. Паралимпийский спорт 
является признанным и эффективным средст-
вом решения данной проблемы. Известно, что 
у лиц с поражением спинного мозга имеются 
особенности вегетативной регуляции и суще-
ственную роль в формировании этих особен-
ностей играет уровень поражения спинного 
мозга [10, 17, 18]. Измененная регуляция 
влияет на возможности адаптации к физиче-
ским нагрузкам и должна быть учтена при 
построении тренировочного и восстанови-
тельного процесса [11, 13, 14, 16–19].  

Важная роль вегетативной нервной сис-
темы (ВНС) в обеспечении процессов регуля-
ции и формировании адаптации к физическим 
нагрузкам у здоровых спортсменов не вызы-
вает сомнений [4, 5, 7]. Известна значимость 
ВНС в обеспечении срочной и долговремен-
ной адаптации организма к разнообразным 
факторам среды [7, 8]. Статус ВНС является 
одним из компонентов оценки функциональ-
ного состояния спортсмена [4, 5, 8, 9, 17, 19].  

В процессе интерпретации особенностей 
адаптации сердечно-сосудистой системы 
спортсменов с поражением спинного мозга к 
физическим нагрузкам важно понимать, при 
каких условиях показатели гемодинамики и 
деятельность регуляторных систем позволяют 
расширять возможности адаптации данной 
категории спортсменов, а не выступают в ка-
честве лимитирующего фактора [5].  

Одним из признанных методов оценки 
возможностей регуляторных систем является 
метод оценки вариабельности сердечного рит-
ма (ВСР), предложенный Р.М. Баевским [2].  

Цель исследования – провести оценку 
состояния вегетативной регуляции деятель-
ности спортсменов с поражением спинного 

мозга в соревновательном периоде цикла 
спортивной подготовки. 

Материалы и методы исследования.  
В исследовании приняли участие 28 спорт-
сменов-паралимпийцев с поражением спинно-
го мозга, у 91 % участников – уровень пора-
жения ниже Th 6–7 сегментов и у 9 % – уро-
вень поражения от C 4–5 до Th 4–5 сегментов. 
Все спортсмены занимаются настольным тен-
нисом, уровень квалификации – кандидаты и 
мастера спорта. Средний возраст участников – 
24,4 ± 1,6 года. При проведении исследования 
соблюдались этические стандарты проведения 
биомедицинских исследований. Всем участ-
никам была предоставлена полная и досто-
верная информация о проводимых мероприя-
тиях, получено согласие. 

Исследование проводилось в спокойном 
состоянии утром до тренировки. Для анализа 
ВСР использовалась запись в покое в течение 
5 минут. Для записи применялся программно-
аппаратный комплекс ПОЛИСПЕКТР (ООО 
«Нейрософт», г. Иваново). Анализируемые 
показатели выбирались в соответствии с мето-
дическими рекомендациями группы россий-
ских экспертов [1, 2].  

Состояние вегетативной регуляции оце-
нивалось по показателям вариационной пуль-
сометрии и спектрального анализа. Рассмат-
ривался стандартный набор показателей, 
включающий в себя общепринятый протокол. 
Интерпретация полученных данных проводи-
лась с учетом представленных в литературе 
сведений о связи различных характеристик 
ВСР с реализацией функций регуляции дея-
тельности [2, 5, 8, 9].  

После записи кардиоинтервалограммы 
испытуемыми выполнялась проба с дозиро-
ванной физической нагрузкой, по результа-
там которой определялся тип реакции сер-
дечно-сосудистой системы на физическую 
нагрузку [6].  

На предварительном этапе была выявлена 
неоднородность испытуемых по показателям 

injury was assessed in accordance with baseline autonomic regulation. Conclusion. The early detection of
tension in Paralympian athletes with spinal cord injury will allow to improve their training process and pre-
vent the unfavorable effects of intensive physical exercise. 

Keywords: autonomic regulation, functional status, monitoring, spinal cord injury, athletic training,
heart rate variability 
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вегетативной регуляции и сформированы три 
группы. Первая группа (n = 8) – спортсмены, 
имеющие признаки ваготонии (ИН > 30) и нор-
мотонический тип реакции на дозированную 
физическую нагрузку. Вторая группа (n = 8) – 
спортсмены с признаками эйтонии (ИН –  
30–90) и нормотоническим типом реакции на 
физическую нагрузку. Третья группа (n = 12) – 
спортсмены с признаками симпатикотонии 
(ИН < 90) и гипертоническим типом реакции. 

Статистическая обработка результатов 
осуществлялась при помощи пакета стати-
стических программ Microsoft Exсel 2003 и 
Statistica v.6. Результаты представлены в виде 
M ± m, где M – среднее значение, m – стан-
дартная ошибка среднего. Значимость разли-
чий определялась с помощью непараметриче-
ских критериев для парных сравнений (кри-
тический уровень значимости p < 0,05).  

Результаты исследования. Анализ ста-
тистических показателей ВСР показал, что 
активность симпатического отдела ВНС и гу-
морального звена регуляции максимально 
проявляется у симпатотоников (табл. 1).  

Снижение величины показателя SDNN от 
первой к третьей группе (SDNN 1гр. < 2гр. < 
3гр.) указывает на усиление автономной регу-
ляции и выраженное влияние дыхания на 
ритм сердца в первой группе и подавление 
активности автономного контура регуляции в 
третьей группе (см. табл. 1).  

Минимальное значение показателя pNN50, 
выявленное нами у представителей третьей 
группы (см. табл. 1), согласуется с данными 
литературы, описывающими низкие значения 

этого показателя у симпатотоников [5, 6],  
а сочетание с высокими значениями ИН и 
AMo указывает на выраженное проявление 
эффекта централизации регуляторных про-
цессов по сравнению с представителями пер-
вой и второй групп. Снижение величины по-
казателя SDNN менее 50 мс (SDNN 3 гр. – 
36,06 ± 2,9 мс) отмечается специалистами 
как неблагоприятный признак функциониро-
вания ССС и напряжения регуляторных ме-
ханизмов [1]. 

Анализ показателей вариационной пуль-
сометрии позволил выявить признаки актива-
ции центрального контура регуляции и усиле-
ние симпатических влияний в виде стабили-
зации ритма (dV, CV), уменьшения разброса 
длительности кардиоинтервалов (Mo) в треть-
ей группе.  

Состояние системы регуляции сосудисто-
го тонуса и симпатической части вегетатив-
ной нервной системы характеризуют медлен-
ные волны первого порядка (LF). В нашем 
исследовании у всех испытуемых именно эта 
часть спектра выражена максимально (табл. 2). 
Наиболее высокие значения LF компонента 
наблюдаются во второй группе и сочетаются с 
высоким значением индекса вагосимпатиче-
ского взаимодействия и индекса активации 
подкорковых центров. У симпатотоников вто-
рое место в структуре спектра занимает HF-
компонент в сочетании с наиболее низким из 
всех групп значением индекса вагосимпати-
ческого взаимодействия, максимальными зна-
чениями индекса централизации и достаточно 
высоким индексом активации подкорковых 

Таблица 1 
Table 1 

Показатели статистического анализа вариабельности сердечного ритма  
в группах по типу вегетативной регуляции (M ± m) (n = 28) 

Heart rate variability data in groups by the type of autonomic regulation (М ± m) (n = 28) 

Показатели 
Parameter 

Группы 
Group 

P 1 
Ваготоники 
Vagotonics 

(n = 8) 

2 
Нормотоники 
Normotonics 

(n = 8) 

3 
Симпатотоники 
Sympathotonics 

(n = 12) 
ВПР, у. е. / VRI, c. u. 5,23 ± 1,5 5,46 ± 1,6 9,25 ± 0,8 1/3 
SDNN, мс / SDNN, ms 273,4 ± 45,7 81,5 ± 9,2 36,06 ± 2,9 1/2, 2/3, 1/3 
ИВР, у. е. / VBI, c. u. 27,47 ± 5,3 88,49 ± 16,0 368,3 ± 62,8 1/2, 2/3, 1/3 
ПАПР, у. е. / RPAI, c. u. 33,62 ± 3,7 58,05 ± 14,5 91,08 ± 7,5 1/2, 2/3, 1/3 
pNN50, % / pNN50, % 24,32 ± 3,2 13,58 ± 2,2 4,99 ± 1,0 1/2, 2/3, 1/3 
RMSSD мс / RMSSD ms 975,09 ± 136,8 618,38 ± 95,5 280,02 ± 26,8 1/2, 2/3, 1/3 
ИН у. е. / SI, c. u. 17,94 ± 3,0 64,3 ± 11,2 309,9 ± 59,6 1/2, 2/3, 1/3 
ЧСС / HR 65,52 ± 3,5 85,50 ± 8,5 96,9 ± 3,2 1/2, 1/3 
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центров. В группе ваготоников VLF-компонент 
является максимально выраженным, по срав-
нению с другими группами, и сопровождается 
достаточно высоким значением индекса ваго-
симпатического взаимодействия. 

Мощность «очень низкочастотной части 
спектра» позволяет оценить состояние над-
сегментарных центров регуляции. У вагото-
ников величина VLF-компонента спектра ука-
зывает на формирование гиперадаптивного 
состояния. В группе нормотоников выявлены 
признаки напряжения регуляторных систем.  
У симпатотоников отмечаются выраженные 
признаки, указывающие на то, что управление 
ритмом сердца у данных спортсменов осуще-
ствляется при помощи активного участия ва-
зомоторного центра и гуморальных механиз-
мов регуляции, сопровождаясь напряжением 
функционирования систем регуляции.  

Заключение. Таким образом, на основа-
нии анализа показателей вариабельности сер-
дечного ритма у спортсменов-паралимпийцев 
с повреждением спинного мозга, проводимого 
в соревновательном периоде годичного цикла 
спортивной подготовки, были выделены три 
группы. За основу формирования групп взят 
исходный тип вегетативной регуляции и веге-
тативного профиля, различающиеся степенью 
напряжения механизмов адаптации к физиче-
ским нагрузкам. Первая группа – спортсмены 

с преобладанием активности парасимпатиче-
ского звена ВНС (ваготоники) (ИН > 30; веге-
тативный профиль LF < VLF < HF); вторая 
группа – спортсмены с равновесным состоя-
нием симпатического и парасимпатического 
звеньев ВНС (нормотоники) (ИН 30–60; веге-
тативный профиль LF < HF < VLF); третья 
группа – спортсмены с преобладанием актив-
ности симпатического звена ВНС (симпато-
тоники) (ИН < 60; вегетативный профиль  
LF < HF < VLF). 

В соревновательном периоде цикла спор-
тивной подготовки все обследованные спорт-
смены находятся в состоянии высокого уров-
ня психического напряжения. Выраженные 
признаки напряжения функциональных меха-
низмов регуляции отмечаются в группе сим-
патотоников. У спортсменов-паралимпийцев с 
выраженной ваготонией и у нормотоников 
выявлены признаки напряжения процессов 
регуляции, которые выявляются при проведе-
нии спектрального анализа ВСР.  

Знание исходного типа вегетативной ре-
гуляции у спортсменов с повреждением спин-
ного мозга и регулярное проведение спект-
рального анализа вариабельности сердечного 
ритма позволят своевременно выявлять ран-
ние признаки перенапряжения функциональ-
ных систем и вносить коррективы в процесс 
спортивной подготовки.  

 

Таблица 2
Table 2 

Показатели спектрального анализа вариабельности сердечного ритма  
в группах по типу вегетативной регуляции (M ± m) (n = 28) 

Spectral analysis of heart rate variability data in groups by the type of autonomic regulation (М ± m) (n = 28) 

Показатели 
Parameter 

Группы 
Group 

P 1 
Ваготоники 
Vagotonics 

(n = 8) 

2 
Нормотоники 
Normotonics 

(n = 8) 

3 
Симпатотоники 
Sympathotonics 

(n = 12) 
HF, % 27,74 ± 4,1 32,33 ± 4,6 39,24 ± 1,5 1/3 
LF, % 37,42 ± 3,4 49,33 ± 2,8 42,04 ± 1,2 1/2, 2/3 
VLF, % 34,84 ± 5,7 18,34 ± 3,2 18,72 ± 1,9 1/2, 1/3 
LF/HF, усл. ед. / LF/HF, c. u. 1,3 ± 0,02 1,5 ± 0,02 1,1 ± 0,04 2/3, 1/3 
TP, ms 3250,6 ± 154,9 2395,6 ± 178,3 1794,8 ± 234,1 1/3 
ИАПЦ, усл. ед. / IASC, c. u. 1,1 ± 0,05 2,7 ± 0,06 2,2 ± 0,03 1/2, 1/3 
IC, усл. ед. / IC, c. u. 28,81 ± 3,3 35,11 ± 2,7 41,5 ± 3,4 1/3 
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