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Аннотация: 
Цель данного исследования: доказать, что увеличенный индекс массы тела (ИМТ) у футболистов не 
всегда свидетельствует о лишнем весе, а может быть результатом гипертрофии скелетных мышц, что 
не ухудшает силовые и скоростные характеристики игрока.
Двадцать девять футболистов высокой квалификации добровольно приняли участие в исследовании. 
Антропометрические данные и состав массы тела измеряли при помощи метода анализа биоэлектри-
ческого сопротивления тканей Анализатором композиции массы тела. Высоту вертикальных прыж-
ков определяли при помощи специальной платформы.
Достоверные корреляции определены между ИМТ и от жиров свободной массой тела (ЖСМТ) (r=0,36; 
p<0,05), а также между ИМТ и количеством жира в теле в % (КЖ) (r=0,54; p<0,003) у футболистов. Это до-
казывает, что причиной повышенного ИМТ может быть увеличение КЖ и гипертрофия скелетных мышц.
Среднее значение ИМТ у футболистов соответствует норме (23,4 ± 1,4 кг/m2). Корреляции между 
ИМТ или ЖСМТ и высотой вертикальных прыжков (прыжка после приседания – ПП и прыжка со 
свободными движениями рук – СДР) не достоверны (p>0,05). Это доказывает, что высоту вертикаль-
ного прыжка невозможно предсказать при помощи значения ИМТ. Повышенная от жиров свободная 
масса тела, причиной которой является гипертрофия скелетных мышц, не ухудшает высоту прыжков. 
Взаимосвязь между КЖ и высотой вертикальных прыжков достоверная (для ПП: r= -0,48; p<0,013, 
для СДР: r= -0,50; p<0,013). Это означает, что увеличение КЖ является причиной понижения высоты 
вертикальных прыжков у футболистов.
Ключевые слова: индекс массы тела, метод анализа биоэлектрического сопротивления тканей, от жи-
ров свободная масса тела, количество жира, футбол, вертикальный прыжок.
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Abstract:
Th e aim of the present investigation is to prove that an increased body mass index (BMI) in soccer 
players does not always give evidence about overweight or obesity, but may appear due to skeletal muscles 
hypertrophy, which does not worsen the players’ strength and speed characteristics. 
Twenty nine male well trained soccer players participated voluntary in the investigation. Th e anthropometrical 
characteristics and the body mass composition are measured by the bioelectrical impedance analysis 
method using the Body Composition Analyzer. Vertical jumps heights are measured on a special platform. 
Th e signifi cant correlations are determined between the BMI and the lean body mass (LM) (r=0.36, p<0.05) 
and between the BMI and the body fat content in % (BF) (r=0.54, p<0.003) in the soccer players. Th is proves 
that high BMI can be caused by growth of the BF and by skeletal muscles hypertrophy. 
Th e mean BMI value was in norm in soccer players (23.4 ± 1.4 kg/m2). Th e correlations between the BMI 
or the LM and the height of vertical jumps (squat jump- SJ and counter-movement jump- CMJ) were none 
signifi cant (p>0.05). Th is proves that the vertical jumps height is not possible to predict from the value of 
the BMI. Additional lean body mass due to skeletal muscles hypertrophy does not worsen height of vertical 
jumps. Relationships between the BF and jumps height were signifi cant negative linear (for SJ: r= -0.48, 
p<0.013, for CMJ: r= -0.50, p<0.013). Th is means that increase of the BF is a reason of the decrease of 
vertical jump height in soccer players. 
Key words: body mass index, body bioelectrical impedance analysis method, lean body mass, fat content, 
soccer, vertical jump.
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ВВЕДЕНИЕ 
Определение индекса массы тела (ИМТ) мож-
но использовать как метод скрининга для 
диагностики повышенного веса и ожирения 
у детей, подростков и взрослых. ИМТ можно 
определить быстро и дешево. Вычисление ин-
декса показано в уравнении [1]:
ИМТ = m / h2; где: m – масса тела в кг, h – рост 
спортсмена в m.
ИМТ свидетельствует о повышенной массе 
тела у взрослых при значении от 25 до 29,9 кг/
m2, а при ожирении значение ИМТ превышает 
30 кг/m2 [2]. При определении норм ИМТ по 
таблицам не учитываются пропорции тела, а 
также состав массы тела спортсмена. В составе 
тела человека различные ткани. Больше всего 
в теле человека мышечной ткани (составляет 
35-50% от веса тела), костной ткани и внутрен-
них органов. Все эти ткани вместе формируют 
от жиров свободную массу тела (ЖСМТ). Эта 
часть тела обеспечивает все движения тела, 
производство силы и мощности. Другой вид 
ткани – это жировая ткань, формирует пассив-
ную массу тела. В теле молодого мужчины в 
норме от 12 до 20% жировой ткани, а в теле 
молодой женщины в норме может быть 25-
28% жира [1]. Величина индекса массы тела 
зависит не только от количества жира в теле 
человека, но также от мышечной и скелетной 
массы и даже от количества воды в теле спорт-
смена. Высокое значение ИМТ у спортсменов 
с развитыми скелетными мышцами может 
быть ошибочно оценено как повышенный вес. 
Это означает, что тренировка в определенных 
видах спорта вызывает повышение ИМТ [3]. 
Высокий ИМТ наблюдается у тяжелоатлетов, 
культуристов, гребцов, профессиональных 
футболистов и гандболистов и т.д. Например, 
средний индекс массы тела у семи футболи-
стов, играющих в центре, в бывшей Нацио-
нальной Лиге Супер-Кубка 31,9 кг/м2, а сред-
ний ИМТ у всех игроков команды – 28,7 кг/м2 
[1]. Несмотря на это, количество жира у фут-
болистов, играющих в центре, составляет 18 % 
от массы тела, а в среднем у игроков команды 
– 12, 1%; учитывая только ИМТ, можно оши-
бочно прийти к выводу, что у игроков лишний 
вес. Сербские футболисты, играющие в ко-
мандах первой лиги (высокой квалификации), 

выше и тяжелее игроков третьей лиги (низшей 
квалификации) [4]. Состав массы тела футбо-
листов (количество жира в процентах от массы 
тела и в кг, количество от жиров свободной 
массы тела) зависит от специфической роли 
футболиста во время игры: центровой игрок, 
вратарь, футболист, играющий в защите или 
нападении и т.д. [5,6,7,8]. Количество жира в 
теле футболистов меняется в рубежах от 6,1% 
до 19,5% и зависит от задания футболиста во 
время игры, по данным Виттич А. и соавторов 
[9]. У центровых игроков количество жира 
значительно выше (13,5 ± 3,3%) по сравне-
нию с футболистами, играющими в защите 
или нападении (11,0 ± 2,3%). Эти же авторы 
определили достоверную положительную 
корреляцию между возрастом футболиста и 
количеством жира в его теле. При сравнении с 
подростками и молодежью того же возраста из 
общей популяции молодые футболисты муж-
ского пола (возраст 12-21 год) такого же веса, 
высшего роста, с низшим значением ИМТ и 
количества жира в теле в процентах от массы 
[10].
Состав массы тела у спортсменов зависит 
от вида спорта, в котором они тренируют-
ся. ИМТ у баскетболистов отличается от его 
значения у футболистов. Например, средний 
ИМТ у баскетболистов Национальной лиги 
США в норме – только 24,5 кг/м2 [1]. Высо-
кий рост и большая от жиров свободная масса 
тела из-за гипертрофии скелетных мышц дают 
преимущество взрослым игрокам командного 
гандбола, поэтому во время последних 20-30 
лет наблюдается повышение среднего роста и 
веса у игроков гандбола международного уров-
ня [11,12].
Измерение состава массы тела является значи-
тельной частью оценки здоровья и физиче-
ской работоспособности у различных популя-
ций людей, а также у спортсменов. Методами 
критерия или прямыми методами определения 
состава массы тела являются денситометрия, 
компьютерная томография (КТ), метод ядер-
ного магнитного резонанса (ЯМР) и метод 
рентгеновой абсорбциометрии двойной энер-
гии (РАДЭ) [13]. Эти методы имеют высокую 
точность, но для их использования необходи-
ма дорогая, сложная аппаратура, которая до-
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ступна только в больших клиниках. В связи с 
высокими дозами радиоактивного облучения 
частое обследование спортсменов отдельны-
ми из этих методов (КТ и РАДЭ) нежелатель-
но. Все эти методы невозможно использовать 
в условиях стадиона и спортивного зала. Ги-
дростатическое (подводное) взвешивание при-
нято считать достоверным методом измерения 
количества жира в теле, но метод можно ис-
пользовать только в лаборатории, потому он 
не удобен для спортсменов [14].
Непрямые методы определения состава массы 
тела, включая антропометрию и метод анали-
за биоэлектрического сопротивления тканей 
(АБЭС), обеспечивают оценку показателей со-
става массы тела на базе взаимосвязей с резуль-
татами прямых методов критерия. Непрямые 
методы зависят от биологических взаимосвя-
зей между данными количества составных ком-
понентов массы тела, определенных прямыми 
методами критерия и распределением тканей 
в организме здоровых индивидов в норме [15]. 
В результате этого непрямые методы имеют 
выше ошибки предсказания состава массы 
тела, чем прямые методы измерения, на точ-
ность показателей влияет специфика опреде-
ленной популяции и болезненные состояния 
[16].
Классические методы антропометрии опреде-
ляют количество жира в организме при по-
мощи измерения толщины складок кожи и 
окружностей тела. Эти методы дешевые и не-
инвазивные, но с целью уменьшения ошибок 
все измерения должен провести квалифици-
рованный опытный человек. Антропометрия 
дает возможность оценить количество жиро-
вой ткани, но не позволяет прямо определить 
массу скелетных мышц. Измерение электриче-
ского сопротивления тканей в последнее вре-
мя предлагается как альтернатива измерению 
толщины складок кожи. Оба метода удобны, 
но дают результаты, полученные на базе ис-
следования популяции. 
Метод анализа биоэлектрического сопротив-
ления тканей (АБЭС) сравнительно простой и 
неинвазивный для определения состава массы 
тела, результаты достоверны, измерения мож-
но сделать быстро, потому этот метод широко 
используется в практике. Слабый переменный 

электрический ток пропускается между двумя 
электродами. Мышцы и внутренние органы (от 
жиров свободные ткани тела) содержат много 
воды с большой концентрацией электроли-
тов. Жировая ткань практически не содержит 
воду. Потому жировая ткань имеет намного 
большее электрическое сопротивление, чем 
мышечная ткань и внутренние органы. АБЭС 
дает возможность вычислить от жиров сво-
бодную массу тела и количество жира в теле в 
процентах по данным решения конференции 
в США [17]. Метод анализа биоэлектрическо-
го сопротивления тканей дает возможность 
определить состав массы тела по общему со-
держанию воды (ОСВ), от жиров свободной 
массы тела (ЖСМТ) и массы жировой ткани 
(ЖТ), измеряя электрическое сопротивление 
тела как проводника очень слабого перемен-
ного тока [18, 19]. Анализаторы биоэлектри-
ческого сопротивления тканей не измеряют 
биологические характеристики тела и не по-
лагаются ни на какую-либо биофизическую 
модель, соответствующую ожирению. Только 
индекс сопротивления [рост (h) в квадрате, де-
лен на электрическое сопротивление тела (R): 
(h2/R) при частоте переменного тока, чаще 
всего, 50 кГц], пропорциональный общему 
объему воды является независимым коэффи-
циентом в уравнениях регрессии предсказания 
состава массы тела [19, 20, 21]. В анализаторах 
биоэлектрического сопротивления тканей ис-
пользуются такие уравнения для описания 
статистических биологических взаимосвязей 
для определенной популяции населения, и как 
таковые эти уравнения можно использовать 
только для субъектов этого населения, кото-
рые соответствуют популяции по размерам и 
форме тела. 
Маугхан Р.Я. [14] сравнил количество жира в 
теле 50 здоровых добровольцев, определенное 
тремя методами измерений: гидростатическим 
взвешиванием, измерением толщины складок 
кожи и определением электрического сопро-
тивления тканей прибором (Бодистат 500 ана-
лизатор, Бодистат, Доуглас, Исле оф Ман). 
Среднее количество жира в теле по данным 
гидростатического взвешивания – 20,5 ± 1,2 
%; по данным толщины складок кожи – 21,8 
± 1,2 %; по результатам АБЭС тканей – 20,8 ± 
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0,9 %. Результаты показывают, что корреляция 
между методами кожных складок и гидроста-
тического взвешивания (0,931) более высокая, 
чем между АБЭС тканей и гидростатического 
взвешивания (0,830). В последние годы аппа-
ратура АБЭС тканей стала более достоверной. 
Эрцег Д.Н. и соавторы [21] доказали, что сред-
нее % количество жира, вычисленное по ме-
тоду АБЭС тканей, достоверно не отличается 
от данных, полученных методом рентгеновой 
абсорбциометрии двойной энергии (РАДЭ) и 
методом гидростатического взвешивания. Хо-
рошее соответствие между результатами, по-
лученными методами АБЭС тканей и РАДЭ, 
доказано и другими авторами [22]. Количество 
жира, определенное методом АБЭС тканей, 
тесно связано с величиной ИМТ при диагно-
стике ожирения у здоровых студентов коллед-
жа в возрасте 21,1 ± 1,7 лет. Жировая масса 
тела (ЖМТ) и % количество жира (КЖ) было 
определено методом АБЭС тканей между ру-
ками (прибор Омрон БФ – 500 сет, Япония). 
Субъекты должны были голодать не менее 
пяти часов, не иметь тяжелой физической на-
грузки 12 часов и не употреблять напитки с со-
держанием кофеина в течение 24 часов перед 
исследованием. Коэффициенты корреляции 
между значениями ИМТ и ЖМТ были 0,883 и 
0,908, соответственно, у мужчин и женщин (p 
<0,001). КЖ в процентах имело достоверную 
корреляцию с ИМТ как у мужчин, так и у жен-
щин (p <0,001) [23].
Одного универсального метода определения 
состава массы тела у людей с ожирением не 
существует [13]. Метод АБЭС тканей исполь-
зован у людей с лишним весом только в от-
дельных исследованиях [24, 25], потому что 
уравнения метода АБЭС тканей непригодны 
для оценки состава массы тела у детей и взрос-
лых с ожирением. Возможность диагностики 
ожирения методом АБЭС тканей ограничена 
из-за большего количества массы тела и объ-
ема воды, концентрированных в туловище, 
меньшего содержания воды в от жиров свобод-
ной массе тела и большего объема внеклеточ-
ной воды по отношению к внутриклеточной 
воде у людей с ожирением [24, 26]. Достовер-
ность метода АБЭС тканей в определении со-
става массы тела сомнительна даже у индиви-

дов с нормальной массой тела. Метод АБЭС 
тканей можно использовать для средней оцен-
ки состава массы тела у группы индивидов, но 
большие ошибки измерений ограничивают 
использование этого метода для клинических 
измерений отдельных людей, особенно с ожи-
рением. Большие ошибки измерений ограни-
чивают использование метода АБЭС тканей 
также для оценки небольшого улучшения со-
става массы тела в результате лечения. Коммер-
чески доступные приборы АБЭС тканей попу-
лярны и широко используются в практике, но 
надо помнить о всех проблемах, связанных с 
методологией измерений. В последние годы 
опубликованы уравнения определения средне-
го состава массы тела у представителей белой и 
черной расы [27] и мексиканско-американских 
мужчин и женщин в возрасте от 12 до 90 лет 
[28]. Несмотря на это, использование уравне-
ний не рекомендуется для отдельных людей 
или групп с ожирением тела.
Цель данного исследования: – доказать, что 
увеличенный индекс массы тела (ИМТ) у фут-
болистов не всегда свидетельствует о лишнем 
весе, а может быть результатом гипертрофии 
скелетных мышц, что не ухудшает силовые и 
скоростные характеристики игрока.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
ИССЛЕДОВАНИЯ 
Двадцать девять профессиональных футбо-
листов мужского пола из команды «Сконто» 
(Рига) добровольно приняли участие в иссле-
довании. Средний возраст игроков был 23,6 ± 
5,1 лет. Тренировочный стаж в футболе был 
от 12 до 15 лет, тренировки проводились пять 
раз в неделю два раза в день, в конце каждой 
недели футболисты принимали участие в со-
ревнованиях. Исследование проводилось в 
соответствии со стандартами Комитета этики 
Латвийского научного совета. Все измерения 
спортсменов проводились в лаборатории 
Латвийской олимпийской команды. Во время 
измерений соблюдались стандартные усло-
вия внешней среды: температура воздуха в по-
мещении была 22˚ ± 2˚ C, измерения прово-
дились примерно через два часа после еды и 
через 30 минут после опускания мочи.
Состав массы тела футболистов измеряли 
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при помощи метода определения биоэлек-
трического сопротивления тканей тела, ис-
пользовали Анализатор состава массы тела 
«Х – Скан Плюс» (Явон Медикал, Корея). Во 
время измерения каждый спортсмен должен 
был стоять прямо на платформе прибора. 
Вес всех футболистов измерили при помо-
щи весов, встроенных внутри Анализатора 
состава массы тела (АСМТ). Рост измерили 
при помощи ультразвукового устройства 
(УХМ – 101), тоже в составе АСМТ. Состав 
массы тела спортсменов определили при из-
мерении электрического сопротивления тка-
ней к слабому переменному току (сила тока 
была примерно 180 микроампер - μA; частота 
тока – мультичастотная в ранге частот 1, 5, 
50, 250, 550, 1000 Гц). Ток шел между четырь-
мя электродами (тетра-полярный метод): два 
электрода находились под подошвами спор-
тсмена, а остальные два электрода он держал 
в руках. Продолжительность измерения – 
примерно одна минута. Полученные данные 
автоматически обрабатывались по формуле 
состава массы тела Др. Лукасаки [17], в со-
став формулы входили рост, вес, пол, возраст 
и электрическое сопротивление тканей тела 
каждого спортсмена. При помощи Анализа-
тора состава массы тела измерили и вычисли-
ли характеристики: вес тела, рост спортсмена, 
индекс массы тела, от жиров свободную массу 
тела и количество жира в теле в процентах от 
общего веса. Ошибка измерений аппаратуры 
была ± 4 %.
Высоту вертикальных прыжков измеряли при 
помощи специальной платформы (ПД.3А, 
Москва, Россия). Перед прыжками спортсме-
ны провели разминку длительностью 15 ми-
нут. Измеряли высоту двух видов прыжков с 
начальной позиции стоя на платформе: 1) 
с приседанием перед прыжком (ПП), спор-
тсмен должен был сделать приседание перед 
прыжком до сгибания коленного сустава до 
прямого угла – примерно до 90°, и руками 
на бедрах; 2) с приседанием и свободными 
движениями рук перед прыжком (СДР), спор-
тсмен должен был сделать приседание перед 
прыжком до сгибания коленного сустава до 
прямого угла – примерно до 90°, и исполнить 
свободные движения руками во время прыж-

ка. Каждый вид прыжков повторяли пять раз, 
приняли в счет лучшее повторение каждого 
вида прыжков (ПП и СДР).
Вычислили средние значения и стандартные 
отклонения для всех характеристик футболи-
стов. Определили взаимосвязи между индек-
сом массы тела (ИМТ), от жиров свободной 
массы тела, количеством жира в теле и вы-
сотой обоих видов вертикальных прыжков 
(ПП и СДР) при помощи корреляционного 
и регрессионного анализа. Взаимосвязи при-
няли за статистически достоверные при р < 
0,05. Для статистической обработки данных 
использовали стандартный пакет программ 
„Microsoft Excel 2007”.

PЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
Антропометрические характеристики футбо-
листов: средний рост выше 180 см (183,7 ± 7,3 
см), средняя масса тела близка к 80 кг (79,3 ± 
8,0 кг), среднее значение индекса массы тела 
соответствует норме (23,4 ± 1,4 кг/ м2). Только 
у пяти игроков ИМТ был больше 25 кг/ м2, что 
можно принять за повышенный вес тела.
Анализ состава массы тела при помощи из-
мерения биоэлектрического сопротивления 
тканей организма дает нам возможность оце-
нить причины повышения ИМТ у футболи-
стов. Количество жира в теле футболистов 
близко к верхней границе нормы для мужчин 
(18,4±3,7%). Средняя от жиров свободная мас-
са тела – 64,6±6,1 кг. Количество жира в теле 
превышает 20% массы спортсмена у восьми 
игроков, но повышенное значение ИМТ име-
ют только трое из них. У пяти футболистов 
ИМТ в норме, а количество жира в теле не-
много повышено – 21-22%.
Между индексом массы тела и от жиров сво-
бодной массой тела (ЖСМТ) определена ста-
тистически достоверная взаимосвязь (коэффи-
циент корреляции r = 0,36; р < 0,05), уравнение 
(1), рисунок 1. Это подтверждает, что увеличе-
ние значения ИМТ можно объяснить ростом 
массы скелетных мышц.

ЖСМТ(кг) – 26,57 + 1,62 ИМТ кгм2  (1)

где: r = 0,36; стандартная ошибка уравнения ре-
грессии Sxy = 5,70 кг; р < 0,05.
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Похожая статистически достоверная взаимос-
вязь определена между индексом массы тела и 
количеством жира в теле в % от массы (КЖ) 
(r = 0,54; р < 0,003), уравнение (2), рисунок 2. 
Так, что повышение ИМТ зависит от увеличе-
ния количества жира в организме.
КЖ(%) – 1,45 ИМТ кгм2 – 15,55  (2), 
где: r = 0,54; Sxy = 3,13 кг; р < 0,003.
У футболистов корреляция между величиной 
индекса массы тела и высотой прыжка с преды-

дущим приседанием перед ним (ПП) статисти-
чески недостоверна (р > 0,05), также недосто-
верна и корреляция между величиной ИМТ и 
высотой прыжка с приседанием и свободными 
движениями рук (СДР) (р > 0,05).
Корреляция между от жира свободной мас-
сы тела и высотой обоих видов (ППР и СДР) 
вертикальных прыжков тоже статистически 
недостоверна (р > 0,05). Это доказывает, что 
высота вертикальных прыжков не ухудшается 

Рисунок 1 – Взаимосвязь между индексом массы тела (ИМТ) и от жира свободной массой тела (ЖСМТ) у фут-
болистов (r = 0,36; р < 0,05)

Рисунок 2 – Взаимосвязь между индексом массы тела (ИМТ) и количеством жира в % (КЖ) в теле футболистов 
(r = 0,54; р < 0,003)
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с ростом массы скелетных мышц футболистов 
(основной части от жиров свободной массы 
тела).
Взаимосвязь между количеством жира в про-
центах от массы тела и высотой прыжка после 
приседания линейная, обратно пропорцио-
нальная, рисунок 3 и уравнение (3). 
ПП(см) – 59,62 – 0,70 КЖ (%) (3), 
где: r = - 0,48; стандартная ошибка уравнения 
регрессии Sxy = 4,74 см; р < 0,013.
Также и взаимосвязь между количеством жира 
в процентах от массы тела и высотой прыжка 
после приседания и со свободными движения-
ми рук линейная, обратно пропорциональная, 
уравнение (4). Это означает, что увеличение 
количества жира в теле спортсмена является 
причиной понижения высоты вертикальных 
прыжков у футболистов.
СДР(см) – 73,69 – 0,91 КЖ (%) (4),
где: r = - 0,50; Sxy = 5,70 см; р < 0,013.
Наше мнение о том, что индекс массы тела у 
спортсменов надо оценивать с осторожно-
стью, совпадает с данными других авторов [3, 
7, 9]. Большое значение ИМТ может быть при-
нято за повышенный вес тела у спортсменов 
с гипертрофией скелетных мышц потому, что 
ИМТ зависит не только от количества жира в 

теле, но также и от мышечной массы. По нашим 
данным, у футболистов определена достоверная 
положительная корреляция между индексом 
массы тела и от жиров свободной массой тела ((r 
= 0,36; р < 0,05), а также между ИМТ и количе-
ством жира в теле в % ((r = 0,54; р < 0,003). Это 
доказывает, что в определении величины ИМТ у 
футболистов значительна масса скелетных мышц 
и количество жира в теле. Среднее значение ИМТ 
у футболистов – 23,4 ± 1,4 кг/m2 – соответствует 
норме, а по на   шим предыдущим данным, у ганд-
болистов сред  ний ИМТ соответствует верхней 
границе нормы у игроков одной команды (24,2 
± 1,7 кг/m2), и даже превышает норму (25,1 ± 2,9 
кг/m2) – у игроков другой команды [12]. Среднее 
количество жира в теле гандболистов соответ-
ствует норме (13,6 ± 2,8 %), а мышечная масса 
у игроков большая.
Количество жира в организме определяется 
врожденными факторами: игроки некавказско-
го происхождения имеют значительно мень-
шее количество жира в теле (9,2 ± 2,0%), чем 
футболисты кавказского происхождения (10,7 
± 1,8 %) [9]. Состав массы тела футболистов 
зависит от их специфической роли во время 
игры (вратарь, играющий в защите или напа-
дении, центровой игрок и.т.д.) [5, 6, 7, 8]. Цен-

Рисунок 3 – Взаимосвязь между количеством жира (КЖ) в теле футболистов и высотой вертикальных прыжков 
линейная, обратно пропорциональная: для прыжка с предыдущим приседанием (ПП) () (коэффициент кор-
реляции r = - 0,48; р > 0,0013); прыжка с предыдущим приседанием и свободными движениями рук (СДР) () 
(r = - 0,50; р > 0,0013)
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тровые игроки имеют значительно большее 
количество жира (в процентах от массы тела) 
по сравнению с игроками в защите и нападе-
нии [10]. У латвийских футболистов высокой 
квалификации среднее значение индекса мас-
сы тела в норме (23,4 ± 1,4 кг/м2), а количество 
жира в теле близко к верхней границе нормы 
(18,4 ± 3,7 %). Это можно объяснить моло-
дым возрастом наших футболистов (23,6 ± 5,1 
года) по сравнению с элитарными игроками 
международного уровня, потому что опреде-
лена достоверная положительная корреляция 
между возрастом футболистов и количеством 
жира в организме [9].
По нашим данным, не найдена статистически 
достоверная корреляция между величиной 
ИМТ и высотой вертикальных прыжков (с 
приседанием перед прыжком, а также с присе-
данием и свободными движениями рук) у фут-
болистов высокой квалификации (р>0,05), что 
совпадает с нашими предыдущими результата-
ми, определенными на гандболистах и футбо-
листах различных команд [12]. Это означает, 
что высоту прыжка невозможно предсказать 
по величине ИМТ. Главной причиной повы-
шения ИМТ является гипертрофия скелетных 
мышц, которая образовалась в результате ре-
гулярных спортивных тренировок в продолже-
ние многих лет. Это обеспечивает одинаковую 
высоту вертикальных прыжков у спортсменов 
с меньшей или большей массой тела. Взаи-
мосвязи между количеством жира в теле фут-
болистов и высотой прыжков достоверные, 
обратно пропорциональные. Это доказывает, 
что повышение веса футболистов из-за уве-
личения количества жира в теле уменьшает 
способность спортсменов исполнять прыжки, 
поэтому футболисты должны избегать лишне-
го веса.
Хотя в среде ученых существует определенный 
скептицизм по отношению к использованию 
метода АБЭС (анализа биоэлектрического 
сопротивления) тканей тела у спортсменов, 
этот метод достаточно точен для субъектов с 
нормальным весом тела, особенно в области 
спортивной медицины как дополнение к до-
стоверным традиционным методам антропо-
метрии, пригодным для оценки физической 
формы спортсменов. Метод имеет небольшие 

и систематические ошибки измерения. На-
пример, Ким Х. и соавторы [29] сравнили % 
количество жира в теле, определенное прямым 
методом рентгеновой абсорбциометрии двой-
ной энергии (РАДЭ) и методом АБЭС тканей 
тела с использованием восьми электродов у 
174 здоровых взрослых корейцев. Различие 
между количеством жира, определенное ме-
тодом АБЭС тканей тела и РАДЭ, небольшое, 
но статистически достоверное (р < 0,05), что 
проявляется как переоценка количества жира 
у мужчин на 1,2 ± 2,2% и недооценка КЖ у 
женщин на 2,0 ± 2,4% методом АБЭС тканей. 
Доказано, что метод АБЭС тканей с использо-
ванием восьми электродов имеет небольшие, 
но систематические ошибки в определении 
индивидуального % количества жира в теле 
людей. Общие ошибки приводят к переоцен-
ке % КЖ у худых мужчин и недооценки % 
КЖ у толстых женщин. Потому результаты 
определения состава массы тела у элитарных 
спортсменов методом АБЭС тканей тела надо 
оценивать с осторожностью, особенно у от-
дельных субъектов с выраженной гипертрофи-
ей скелетных мышц или высоким количеством 
жира в теле. Несмотря на все, написанное о 
методе АБЭС тканей тела, он пригоден для 
различения гипертрофии мышц от ожирения 
у футболистов высокой квалификации. По на-
шим данным: значение ИМТ выше 25 кг/ м2, 
которое может быть принято за повышенный 
вес, определено у пяти футболистов, а повы-
шенное количество жира (более 20 % от веса 
тела) найдено только у трех из них. Таким 
образом, анализ состава массы тела методом 
анализа биоэлектрического сопротивления 
тканей тела позволяет нам определить главные 
причины повышения ИМТ у футболистов.
Состав массы тела и его вариации во время 
сезона соревнований могут повлиять на ра-
ботоспособность футболистов. Векторный 
анализ биоэлектрического сопротивления тка-
ней тела дает возможность оценить сезонные 
вариации состава массы тела у футболистов 
высокой квалификации, как минимум, вариа-
ции состава мягких тканей (массы и содер-
жания воды в них) [30]. Потому метод АБЭС 
тканей тела пригоден как метод скрининга для 
определения состава массы тела у футболи-
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стов во время длительного времени наблюде-
ний. Если количество жира в теле спортсмена 
повышается, то есть возможность уменьшить 
КЖ при помощи физических упражнений и 
специальной диеты.

ВЫВОДЫ
1. У футболистов определена статистически 
достоверная корреляция между величиной ин-
декса массы тела и от жиров свободной массой 
тела (r = 0,36; р < 0,05), а также между вели-
чиной ИМТ и % количества жира в теле (r = 
0,54; р < 0,003). Это доказывает, что причиной 
повышенного индекса массы тела может быть 
увеличение количества жира и увеличение 
массы скелетных мышц (гипертрофия мышц).
2. У футболистов высокой квалификации 
среднее значение индекса массы тела (23,4 ± 
1,4 кг/м2) соответствует норме, а количество 
жира в теле (18,4 ± 3,7 %) близко к верхней 
границе нормы. ИМТ превышает 25 кг/м2 у 
пяти футболистов, но только у трех из них 
определенное количество жира в теле выше 
нормы (20 %). Потому метод анализа биоэлек-

трического сопротивления тканей тела дает 
возможность отличить увеличение массы ске-
летных мышц от ожирения у футболистов.
3. Корреляции между величиной индекса мас-
сы тела или от жиров свободной массой тела 
и высотой вертикальных прыжков (с приседа-
нием перед прыжком, а также с приседанием и 
свободными движениями рук) у футболистов 
статистически недостоверны (р>0,05). Это до-
казывает, что высоту вертикальных прыжков 
невозможно предсказать по величине индекса 
массы тела. Дополнительная от жиров свобод-
ная масса тела, вызванная гипертрофией ске-
летных мышц, не ухудшает высоту вертикаль-
ных прыжков.
4. Взаимосвязи между % количеством жира 
в теле футболистов и высотой прыжков до-
стоверные, обратно пропорциональные (для 
прыжка после приседания: r = - 0,48; р < 0,013, 
а для прыжка после приседания и со свобод-
ными движениями рук: r = -0,50; р < 0,013). 
Это означает, что увеличение количества жира 
в теле является причиной ухудшения высоты 
вертикальных прыжков у футболистов.
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