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В основі досягнення спор-
тивних результатів та їх рос-
ту лежать адаптаційні проце-
си, які відбуваються в організ-
мі [1; 2]. З позицій сучасних
концепцій фізіологічної науки,
адаптація до м’язової діяльнос-
ті являє собою системну відпо-
відь організму, спрямовану на
досягнення високої тренова-
ності при мінімізації біологіч-
ної ціни за це. Адаптацію до
фізичних навантажень слід роз-
глядати як динамічний процес,
в основі якого лежить форму-
вання нової програми реагу-
вання [3].
У процесі адаптації до фізич-

них навантажень виділяють два
етапи — термінової та довго-
тривалої стійкої адаптації. Пе-
рехід від термінового етапу до
стійкої довгострокової адап-
тації базується на формуванні
структурних змін у всіх лан-
ках: як у морфофункціональ-
них системах, так і в регуля-
торних механізмах [1].
Довготривала адаптація мо-

же розглядатись як процес з
постійно змінним вектором,
оскільки складається з вели-
чезного набору різноманітних
адаптаційних реакцій на тре-

нувальні та інші навантажен-
ня, «слідові явища» яких мо-
жуть мати як позитивний, так
і негативний характер. Саме
комплекс неспецифічної та спе-
цифічної ланки діючого факто-
ра зумовлює функціональні, а
при багаторазовій дії фактора і
структурні адаптаційні зміни в
організмі та його системах [3].
Довготривала адаптація ви-

никає поступово, у результаті
тривалої чи багаторазової дії
на організм певних подраз-
ників і розвивається на основі
багаторазової реалізації термі-
нової адаптації. Довготривала
адаптація характеризується
тим, що внаслідок нагрома-
дження кількісних змін орга-
нізм набуває нової якості — з
неадаптованого перетворю-
ється в адаптований [1].
Довготривала адаптація про-

являється у всіх органах і ха-
рактеризується збільшенням
функціональних резервів, які є
наслідком структурних пере-
будов органів і тканин та знач-
ною економізацією функцій [1;
3; 4].
Спортивне тренування впли-

ває на всі ланки серцево-су-
динної системи: морфологію

серця і системну гемодина-
міку, стан судинного русла. У
результаті довготривалої адап-
тації формується конкретна мо-
дель, а краще сказати функ-
ціональна система, оптималь-
ного функціонування апарату
кровообігу, який відповідає
спрямованості тренувального
процесу. Спрямованість тре-
нувального процесу накладає
відбиток на регуляторні меха-
нізми кровообігу, на типи кро-
вообігу, формуючи при дов-
готривалій адаптації найбільш
економічно вигідний гіпокіне-
тичний тип кровообігу, а та-
кож на функціональні резерви
серця [5; 8; 13; 14].
Навіть фізично активні лю-

ди, які регулярно займаються
фізичною культурою, досто-
вірно відрізняються від осіб,
які не займаються фізичними
вправами за показниками серце-
во-судинної системи: за показни-
ками систолічного (АТсист) та
діастолічного (АТдіаст) арте-
ріального тиску, величиною
адаптаційного потенціалу сер-
цево-судинної системи (АПССС),
співвідношенням активності
симпатичної та парасимпа-
тичної гілок регуляції серце-
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вого ритму (LF/HF) [6–8]. У
осіб, які займаються фізичною
культурою, адаптаційні мож-
ливості серцево-судинної сис-
теми більшою мірою залежать
від центральних механізмів ре-
гуляції обмінних процесів, ніж
від гуморальних факторів ре-
гуляції [9–11].
Таким чином, адаптаційно-

пристосувальна діяльність сер-
цево-судинної системи в орга-
нізмі в цілому — це перехідні
процеси, які безперервно слі-
дують один за одним і потре-
бують певного напруження ре-
гуляторних механізмів [12].
Зміни регуляції системного

кровообігу під впливом фізич-
них навантажень динамічного
характеру повністю вклада-
ються у відомі принципи еко-
номізації функціонування сис-
тем [9; 13–16]. Проявом компен-
саторно-пристосувальної ре-
акції при довготривалій адап-
тації організму до фізичних
навантажень є гіперфункція
серця, яка характеризується
збільшенням енергії, що утво-
рюється міокардом на одини-
цю маси внаслідок підвищен-
ня інтенсивності функціону-
вання його структур [17]. Така
послідовність указує на функ-
ціонування механізму регу-
ляції на рівні клітини, при цьо-
му дефіцит енергії відіграє
роль сигналу, який опосеред-
ковано активує генетичний
апарат. Активація забезпечує
збільшення потужності систе-
ми мітохондрій і стає базою
стійкої адаптації [12].
На думку багатьох авторів

[5; 13], гемодинамічною харак-
теристикою адаптації апара-
ту кровообігу спортсменів —
представників циклічних видів
спорту є посилення його ско-
ротливої здатності за рахунок
фізіологічної дилатації шлу-
ночків, у результаті якої збіль-
шується базальний резервний
об’єм (БРО).

Оцінка морфометричних по-
казників у спортсменів — пред-
ставників циклічних видів спор-
ту по відношенню до нетрено-
ваних людей має такі законо-
мірності: у тренованих осіб зна-
чення кінцево-систолічного
об’єму (КСО) і кінцево-діасто-
лічного об’єму (КДО) лівого
шлуночка (ЛШ) достовірно
вищі, ніж у контрольній групі.
Це може бути результатом по-
стійного додаткового розтяг-
нення камер серця внаслідок
збільшення об’єму крові при
виконанні інтенсивних фізич-
них навантажень.
Показники товщини міжшлу-

ночкової перегородки (МШП)
в діастолу і МШП в систолу
достовірно вищі у спортсменів
циклічних видів спорту. Також
вищі показники товщини зад-
ньої стінки лівого шлуночка
(ЗСЛШ) у систолу і ЗСЛШ у
діастолу. Ці зміни, очевидно, є
наслідком однієї зі складових
тієї потужної компенсації, яка
необхідна для високої продук-
тивності серця в умовах на-
пруженого фізичного наванта-
ження [13; 18].
У спортсменів, що займають-

ся циклічними видами спорту,
вища маса міокарда лівого
шлуночка (ММЛШ) і вищий
індекс ММЛШ (відношення
ММЛШ до площі поверхні ті-
ла).
Відношення КДО / ММЛШ

у спортсменів, яке відображає
шлях адаптації ССС до наван-
тажень, свідчить про збільшен-
ня у них лівого шлуночка. Ві-
домо [17; 19], що ударний об’єм
серця (УО) є основним еквіва-
лентом витривалості ССС і
кисневотранспортного забез-
печення організму, тому підви-
щення УО і КДО ЛШ у спорт-
сменів зумовлює інотропізм
міокарда, що є важливим при-
стосувальним механізмом у
процесі адаптаційної роботи
серця до інтенсивних фізичних

навантажень і створює морфо-
логічну основу для функціону-
вання серця в умовах значно-
го венозного повернення крові
[16; 18; 20].
Ударний об’єм крові збіль-

шується зі збільшенням трено-
ваності. Збільшення УО відбу-
вається як за рахунок викорис-
тання базального об’єму крові,
так і, певною мірою, за рахунок
її додаткового резервного об’-
єму [15; 21; 22].
Іншим важливим гемодина-

мічним показником адаптацій-
ного механізму є хвилинний
об’єм крові (ХОК), який визна-
чає рівень кровопостачання
працюючих м’язів. Деякі авто-
ри стверджують, що у спорт-
сменів циклічних видів спор-
ту, які тренуються на розви-
ток витривалості, він значно
вищий, ніж у неспортсменів,
що характеризує функціональ-
ний резерв серця в умовах над-
лишкового фізичного наванта-
ження. Вищі значення ХОК є
не лише за рахунок високого
УО, але й визначаються перева-
жаючим тонусом симпатичного
відділу вегетативної нервової
системи [12; 17; 23]. Збільшення
ХОК зумовлено, очевидно,
тривалим виконанням динамі-
чних вправ помірної потуж-
ності, що веде до збільшення
об’єму серця і розтягнення
серцевого м’яза [12; 13].
Інші дослідники стверджу-

ють, що у спортсменів цикліч-
них видів спорту, які тренують-
ся на розвиток витривалості,
значення ХОК нижчі, ніж у не-
спортсменів [5; 14], а вищі, ніж
у неспортсменів, показники
ХОК зареєстровані у сприн-
терів [17; 24; 25].
Хоча в літературі є достат-

ньо даних, які характеризують
стан серцево-судинної систе-
ми, зокрема центральної гемо-
динаміки у спортсменів різно-
го виду спорту, віку, статі,
тренованості тощо [5; 8; 9; 13],



ÄÎÑßÃÍÅÍÍß Á²ÎËÎÃ²¯ òà ÌÅÄÈÖÈÍÈ72

разом із тим, багато аспектів
даної проблеми залишаються
суперечливими і не з’ясованими
до кінця. Зокрема, немає єдиної
думки відносно величин основ-
них кардіогемодинамічних по-
казників: ХОК та УО, особли-
во у стані спокою. Крім того,
величини УО мають широкий
діапазон індивідуальних коли-
вань [15; 17; 19; 21]. Існування
гемодинамічної неоднорідності
спортсменів потребує нових
підходів до оцінки показників
центральної гемодинаміки.
Перспективним є уявлення про
типи кровообігу, на формуван-
ня яких, очевидно, впливає
стан здоров’я спортсменів, а
також вид фізичних наванта-
жень і рівень спортивної май-
стерності [8; 13; 14].
Встановлено, що типи кро-

вообігу у легкоатлетів-бігунів
тісно пов’язані з спеціаліза-
цією та кваліфікацією, оскіль-
ки серед спринтерів високої
кваліфікації значно більше
спортсменів з більш економіч-
ним типом кровообігу, ніж се-
ред спринтерів нижчої кваліфі-
кації, а усі стайєри мають еко-
номічно вигідний гіпокінетич-
ний тип кровообігу з найвищи-
ми функціональними резерва-
ми [14].
Що стосується показників

загального судинного опору,
то дані літератури також різ-
няться. Одні дослідники вва-
жають, що у тренованих осіб
показники загального судин-
ного опору вищі порівняно з
контрольною групою, що вка-
зує на високоефективні адап-
таційні механізми. На їх дум-
ку, такі зміни є фізіологічним
механізмом, який визначає
зменшення приросту рівня кро-
вопостачання кінцівок внаслі-
док підвищення активності
фізіологічних вазопресорів [12].
Інші ж вважають, що у тре-
нованих осіб адаптаційні про-
цеси йдуть шляхом зниження

показників судинного опору,
що є оптимальним для роботи
серцево-судинної системи [13;
14].
Тривалі фізичні навантажен-

ня виявляють величезний вплив
також і на стан провідних шля-
хів серця, показників тонусу
вегетативної нервової систе-
ми, варіабельності ритму сер-
ця [7; 10; 27; 28].
Уявлення про стан регуля-

торних систем організму доз-
воляє отримати аналіз мате-
матичних показників серцево-
го ритму за Р. М. Баєвським
[29].
Якісні зміни регуляторних

систем виявляють за індексом
напруження (ІН). Індекс напру-
ження міокарда як інтеграль-
ний показник роботи серцево-
судинної системи можна вико-
ристовувати для контролю за
функціональним станом орга-
нізму та при визначенні їх фі-
зичної працездатності [11; 12;
30]. Встановлено, що ІН коре-
лює з показниками фізичної
працездатності та натренова-
ності, а саме з ростом трено-
ваності проходить зниження
ІН [26]. Індивідуальні значення
ІН лижників-гонщиків протя-
гом річного тренувального цик-
лу корелюють з результатами
змагальної діяльності (А. А.
Богатов, 2003). Крім того, пря-
мі кореляційні зв’язки серед-
ньої сили спостерігаються між
значеннями ХОК і показни-
ками напруження механізмів
адаптації за ІН [12; 31]. Спри-
ятливою ознакою адаптації
регуляторних механізмів сер-
ця при невеликих навантажен-
нях вважається також змен-
шення амплітуди моди (Амо) і
показника ∆Х (розкиду кардіо-
інтервалів за 100 кардіоцик-
лів) [6]. Зниження АМо свід-
чить на користь нормалізації
тонусу симпатичного відділу
ВНС, підвищення значень Мо
вказує на відновлення гумо-

ральної ланки механізму адап-
тації. Збільшення R-R є відоб-
раженням активності автоном-
ного контуру регуляції і ха-
рактерною рисою пристосу-
вальних реакцій організму до
циклічних навантажень [18; 32;
33].
Таким чином, процес адап-

тації організму спортсменів,
які спеціалізуються у цикліч-
них видах спорту, — це склад-
не явище, що зачіпає різні рів-
ні функціональної інтеграції.
При цьому в сукупності адап-
таційних процесів, ланок і ме-
ханізмів адаптації на фоні під-
вищених вимог до організму
спортсменів досить часто ви-
никають ситуації локального
вичерпання адаптаційного ре-
зерву, що викликає напружен-
ня суміжних, і перш за все ре-
гуляторних, ланок адаптацій-
ного процесу. Перспектива роз-
витку процесу залежить як від
значущості ланки, так і від ком-
пенсаторних можливостей ін-
ших ланок [3; 34].
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З. І. Коритко
ДО ПИТАННЯ ПРО МЕХАНІЗМИ АДАПТАЦІЇ СЕРЦЕ-

ВО-СУДИННОЇ СИСТЕМИ ДО ЦИКЛІЧНИХ НАВАНТА-
ЖЕНЬ

В огляді літератури розглянуті загальні аспекти адап-
тації організму спортсменів до фізичних навантажень цик-
лічного характеру, а також механізми формування дов-
готривалої адаптації серцево-судинної системи.
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атлети-бігуни, серцево-судинна система.
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Z. I. Korytko
ON THE MECHANISMS OF ADAPTATION OF CAR-

DIOVASCULAR SYSTEM TO CYCLIC LOADING
The review deals with general aspects of the adaptation of

athletes to the cyclical nature of physical activities and me-
chanisms of long-term adaptation of the cardiovascular system.
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