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Аннотация. Динамика частоты пульса при гиповентиляционных тренировках была изучена не-

достаточно Цель исследования – определить длительности выработки рефлекса ныряльщика у начи-

нающих спортсменов. Материалы и методы исследования. Спортсмены работали на велоэргометре на 

фоне максимальной произвольной задержки дыхания до, в ходе и после гиповентиляционных трениро-

вок в течение 4 недель. Измеряли длительность задержек дыхания, длительность работы на велоэргомет-

ре и частоту пульса. Результаты и их обсуждение. В покое при задержках дыхания возникала бради-

кардия. При работе на фоне задержки дыхания возникала тахикардия. Тренировки увеличивали время 

задержек дыхания на 113% и работы на 29%. При тренировках при задержках дыхания в покое бради-

кардия сохранялась. При работе на фоне задержки дыхания тахикардия исчезала, и через 4 недели трени-

ровок возникала брадикардия. Заключение. Тренировки не занимающихся фридайвингом спортсменов 

вырабатывали рефлекс ныряльщика, что повышало их резервные возможности. 
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Abstract. The dynamics of heart rate during hypoventilation training has been under researched. Purpose 

of the study was to determine the duration of diver reflex production in novice athletes. Materials and methods 

of the study. The athletes were working on a bicycle ergometer in the background of maximum voluntary breath-

holding before, during and after hypoventilation training for 4 weeks. The duration of breath-holds, duration of 

work on the bicycle ergometer and heart rate were measured. Results and their discussion. At rest, bradycardia 

occurred during breath-holds. When working against the background of breath-holding, tachycardia occurred. 

Training increased the time of breath-holding by 113% and work by 29%. In training during breath-holding at 

rest, bradycardia was preserved. During work at breath-holding, tachycardia disappeared and bradycardia ap-

peared after 4 weeks of training. Conclusion. Training of non-freediving athletes produced the diver's reflex, 

which increased their reserve capabilities. 
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Введение. Известно, что при максимальной произвольной задержке дыхания (ЗД) на вдохе у че-

ловека в состоянии покоя изменяется частота пульса (ЧП) [1]. У одних людей ЧП изменяется незначи-

тельно, у других возникает тахикардия, но у большей части людей происходит брадикардия [1] за счет 

врожденного рефлекса Геринга [4, 7]. У подготовленных к ЗД фридайверов при ЗД как в состоянии фи-

зического покоя, так и при физической нагрузке возникает брадикардия [9] за счет приобретенного реф-

лекса ныряльщика [3, 8, 10]. Чем лучше у спортсмена выражен рефлекс ныряльщика, тем больше его 

устойчивость к статической гипоксии при ЗД в покое и динамической гипоксии при физической работе 

[1]. 

Известно, что для увеличения работоспособности и гипоксической устойчивости спортсменов 

применяют гиповентиляционные тренировки (ГВТ) [2, 5, 6]. Однако динамика ЧП при ГВТ изучена не-

достаточно. Имело значение выяснить возможность выработки рефлекса ныряльщика с помощью ГВТ у 

начинающих спортсменов не занимающихся фридайвингом. 

Цель исследования – определение длительности выработки рефлекса ныряльщика у начинающих 

спортсменов. 

https://elibrary.ru/kkrtez
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Материалы и методы исследования. Протокол исследования был выполнен в соответствии с ре-

комендациями Хельсинкской декларации Всемирной медицинской ассоциации [11]. 

Контингент обследуемых спортсменов. Были обследованы 12 начинающих спортсменов в возрас-

те 18-20 лет, которые проводили двигательные тренировки два раза в неделю. Все спортсмены не имели 

врачебных противопоказаний к физическим упражнениям и произвольным задержкам дыхания. 

Последовательность исследования. В состоянии физического покоя у спортсменов регистрирова-

ли ЧП с помощью пальцевого пульсоксиметра ZK–301 (RoHS CE PC). Затем спортсмены выполняли про-

бу Штанге, и у них измеряли длительность ЗД и ЧП в конце ЗД. 

Физическую нагрузку спортсмены выполняли на велоэргометре SE–300–45 (Россия), вращая педа-

ли на фоне ЗД до предела физиологической возможности. Скорость вращения педалей была 1 оборот в 

секунду при сопротивлении вращения 60 Вт, которое контролировали датчиком прибора SIGMA–bc–509 

(Германия). Измеряли длительность работы на велоэргометре и ЧП в конце работы. 

Потом спортсменов обучали гиповентиляционному ритму дыхания в покое в положении сидя. 

Дыхание было спокойным и ритмичным с длительностью вдоха 1,2 с, выдоха 1,5 с и удлиненной паузой 

после выдоха в течение 5-10 с. Затем спортсмены самостоятельно проводили ГВТ по 30 минут три раза в 

день. Длительность ГВТ была 4 недели, что было достаточно для получения положительных изменений в 

организме спортсменов, как было установлено нашими предыдущими исследованиями [2]. После каждой 

тренировки спортсмены самостоятельно измеряли длительность ЗД. Кроме того, раз в неделю проводили 

ГВТ спортсменов под руководством исследователя в течение 40 мин. Каждая такая тренировка включала 

измерение ЗД в покое в начале, в середине и после окончания тренировки, приседания на фоне ЗД в на-

чале и середине тренировки и два этапа гиповентиляционного дыхания по 10 мин. 

Через каждую неделю ГВТ у спортсменов измеряли длительность ЗД в покое, время работы на ве-

лоэргометре и ЧП в покое, при ЗД и при работе на велоэргометре. 

Статистический анализ. Полученные результаты обрабатывали с помощью параметрического 

пакета программы Statistica 10 компании «Microsoft». В каждой группе спортсменов вычисляли средние 

арифметические величины и среднее квадратичное отклонение для каждого исследуемого параметра. 

Вариационные ряды зарегистрированных параметров имели нормальность распределения, о чем свиде-

тельствовала симметричная колоколообразная форма гистограмм частоты каждого вариационного ряда 

параметров, разбитых на классы. Различия между средними величинами параметров были при статисти-

ческой значимости p<0,05, которую оценивали по t-критерию Стьюдента. 

Результаты и их обсуждение. Длительность ЗД. Через 4 недели ГВТ спортсменов длительность 

их максимальной произвольной ЗД увеличилась статистически значимо при p<0,001 на 113±18%. У 

спортсменов повышалась вентиляционная устойчивость к гипоксии. 

ЧП при ЗД. В состоянии физического покоя спортсменов до ГВТ при ЗД средние значения ЧП 

уменьшились на 8,0±4,6 уд/мин, через 1 неделю ГВТ – на 11,6±3,9, через 2 недели – на 19,7±5,5, через 

3 недели – на 10,9±6,3 и через 4 недели – на 12,3±4,8 уд/мин. Уменьшение ЧП было статистически зна-

чимым до ГВТ и на 1 неделе ГВТ при p<0,05, на 2 неделе ГВТ при p<0,005 и на 4 неделе ГВТ при 

p<0,001 (рис. 1). Уменьшение ЧП спортсменов при ЗД в состоянии физического покоя до и в ходе ГВТ 

происходило вследствие врожденного рефлекса Геринга [4, 7]. ГВТ спортсменов не влияли на бради-

кардию при ЗД. 

 

 
 

Рис. 1. Частота пульса (уд/мин) спортсменов в состоянии физического покоя до и при задержке дыхания 

(ЗД) до гиповентиляционных тренировок (ГВТ) и через 1, 2, 3 и 4 недели ГВТ. 

Примечание: * – статистически значимое отличие между частотой пульса до ЗД и при ЗД до ГВТ и 

через 1 неделю ГВТ при p<0,05. ** – статистически значимое отличие между частотой пульса до ЗД и 

при ЗД и через 2 недели ГВТ при p<0,005. *** – статистически значимое отличие между частотой пульса 

до ЗД и при ЗД и через 4 недели ГВТ при p<0,001 
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Длительность работы. Через 4 недели ГВТ спортсменов длительность их работы на велоэргомет-

ре на фоне максимальной произвольной ЗД увеличилась статистически значимо при p<0,001 на 29±5%. У 

спортсменов повышалась работоспособность на фоне вентиляционной и двигательной гипоксии. 

ЧП при работе. При работе на велоэргометре спортсменов на фоне ЗД до ГВТ среднее значение 

ЧП увеличилось статистически значимо при p<0,001 на 20,6±6,3 уд/мин, что было вызвано увеличением 

кислородного запроса в работающей мускулатуре. В течение трех недель ГВТ при работе на велоэрго-

метре спортсменов на фоне ЗД средние значения ЧП статистически значимо не изменились, а была тен-

денция к их уменьшению. Через 4 недели ГВТ при работе на велоэргометре спортсменов на фоне ЗД 

среднее значение ЧП уменьшилось статистически значимо при p<0,001 на 24,2±5,6 уд/мин (рис. 2). Бра-

дикардия была одним из процессов, происходящих у спортсменов при регулярных гипоксических трени-

ровках [1, 7]. Следовательно, через 4 недели ГВТ у спортсменов начал вырабатываться рефлекс ныряль-

щика. 

 

 
 

Рис. 2. Частота пульса (уд/мин) спортсменов до задержки дыхания (ЗД) в покое и при работе на велоэр-

гометре на фоне ЗД до гиповентиляционных тренировок (ГВТ) и через 1, 2, 3 и 4 недели ГВТ. 

 

Примечание: *** – статистически значимое отличие между частотой пульса до ЗД и при ЗД до ГВТ и 

через 4 недели ГВТ при p<0,001 

 

Заключение. При ЗД у спортсменов в состоянии покоя возникала брадикардия вследствие врож-

денного рефлекса Геринга [4, 7]. ГВТ спортсменов не влияли на этот рефлекс при ЗД. При работе на ве-

лоэргометре на фоне ЗД возникала тахикардия, которая улучшала кровообращение в работающих мыш-

цах. При ГВТ спортсменов тахикардия исчезала, и ЧП не изменялась в течение трех недель при работе на 

велоэргометре на фоне ЗД. Через 4 недели ГВТ спортсменов при работе на велоэргометре на фоне ЗД 

возникала брадикардия. Брадикардия была направлена на поддержание жизнедеятельности сердца и дру-

гих жизненно важных органов при вентиляционной и двигательной гипоксии, что могло улучшить ре-

зервные возможности спортсменов [1, 3, 9]. Таким образом, ГВТ не занимающихся фридайвингом спорт-

сменов вырабатывали у них рефлекс ныряльщика [3, 8, 10] в течение 4 недель. 
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