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Аннотация 
Цель: сравнительная оценка биохимических показателей высококвалифицированных спортсменов в 
процессе долговременной адаптации к тренировочным нагрузкам различной направленности. 
Методы и организация исследования. Обследовано 180 элитных спортсменов (107 мужчин и 73 жен-
щины), специализирующихся в пулевой стрельбе, бобслее, биатлоне и сноуборде. Средний возраст 
мужчин составил 21,7±0,8 года, женщин – 23,1±1,5 года. Исследование биохимических показателей в 
сыворотке крови (определение кислой фосфатазы (КФ), мочевины, креатинина, активности аланина-
мино- (АЛТ) и аспартатаминотрансферазы (АСТ), креатинфосфокиназы (КФК), креатинфосфокина-
зы МБ (КФК-МБ)) осуществлялось на анализаторе фирмы «Konelab 20» (Финляндия). 
Результаты исследования и их обсуждение Наблюдалось значительное превышение показателей ак-
тивности КФ и КФК, а также концентрации креатинина у бобслеистов. Отмечена высокая индиви-
дуальная вариация активности ферментов, что указывает на разный уровень адаптационного потен-
циала спортсменов. Сравнительный анализ активности креатинкиназы в гендерном аспекте показал 
статистически значимое превышение данного показателя у мужчин во всех обследуемых группах. 
Среди мужчин частота встречаемости повышенных показателей КФК была в 1,6 раз выше (р<0,05), 
чем у женщин. Важно отметить, что у 36,1% мужчин индекс повреждения мышечной ткани (КФК/
АСТ) был более 10, что указывает на наличие повреждений миоцитов: у стрелков – в 10% случаев, 
биатлонистов – в 30%, бобслеистов – в 95,2%, сноубордистов – в 10% случаев. Среди женщин пре-
вышение данного индекса наблюдалось лишь у биатлонисток и бобслеисток – в 20% и 75% случаев 
соответственно. 
Заключение. Полученные данные свидетельствуют, что для спортсменов, специализирующихся в 
бобслее, характерны более высокие значения метаболических биомаркеров, в частности КФ и КФК. 
Вероятно, это объясняется механическими повреждениями миоцитов при интенсивных физических 
нагрузках скоростно-силового характера и развитием у спортсменов данной группы креатинфосфо-
киназного механизма энергообеспечения.
Ключевые слова: спортсмены, биохимический статус, биатлон, бобслей, пулевая стрельба, адаптация, 
биомаркеры. 

BIOCHEMICAL MARKERS OF ADAPTATION OF HIGHLY QUALIFIED ATHLETES TO VARIOUS 
PHYSICAL ACTIVITIES
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Food Safety», Moscow, Russia
Abstract
Purpose: Comparative assessment of biochemical indicators of highly qualifi ed athletes in the process of long-
term adaptation to training activity of diverse focus. Research methods and organization. Th e research in-
volved 180 elite athletes (107 men and 73 women) practicing shooting, bobsleigh, biathlon and snowboarding. 
Th e overall average age was 21,7±0,8 years for men and 23,1±1,5 years for women. Exploration of biochemical 
parameters in the serum (acid phosphatase (АP), urea, and creatinine, the activity of alaninamino- (ALT) and 
aspartate aminotransferase (AST), creatine phosphokinase (CPK), creatine phosphokinase MB (CPK-MB)) 
occurred with «Konelab 20» analyzer (Finland). Research results and discussion. Bobsledders demonstrated 
a signifi cant excess of the activity indicators of АP, CPK and creatinine concentration. Individual variation 
of enzyme activity points to varying level of adaptation capacity of athletes. Comparative analysis of creatine 
kinase activity in a gender aspect revealed statistically signifi cant excess of this parameter for men in all sur-
veyed groups. Occurrence of increased CPK indicators was 1,6 times more frequent (р<0,05) for men than 
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ВВЕДЕНИЕ 
Спорт высших достижений направлен на 
максимальную реализацию физического по-
тенциала человека. В основе непрерывного 
повышения физической работоспособности 
спортсмена лежит поэтапная адаптация си-
стем организма к всевозрастающим мышеч-
ным и эмоциональным нагрузкам. Спортив-
ная деятельность, осуществляемая на пределе 
физиологических возможностей, часто со-
провождается значительными нарушениями 
в работе ряда функциональных систем орга-
низма [2, 4, 14, 22]. Продолжительное воздей-
ствие стрессорных факторов при отсутствии 
полноценного восстановления может стать 
причиной дезадаптации и, как следствие, раз-
вития переутомления [12, 25]. Мониторинг 
адаптации спортсменов к различным физи-
ческим и психоэмоциональным нагрузкам 
требует применения информативных мето-
дов оценки состояния здоровья. Во многом 
указанным требованиям соответствуют био-
химические методы, широко применяемые 
в клинической и спортивной медицине [6]. 
Анализ биохимического статуса спортсменов 
во время тренировочного, соревновательного 
и восстановительного периодов позволяет 
получить информацию об особенностях ме-
таболической адаптации, глубине стрессор-
ного воздействия и полноценности восста-
новления. По адекватному отклику организма 
на стресс можно судить об адаптационном 
потенциале и уровне тренированности спор-
тсменов [7]. Контроль биохимического ста-
туса также позволяет на раннем этапе ниве-
лировать преморбидные состояния, вносить 
коррективы в фармакологическое и пищевое 
обеспечение спортсменов. Вместе с тем оста-
ются открытыми вопросы интерпретации 
биохимических сдвигов и отсутствия объек-

тивных критериев адекватности реакции ор-
ганизма на различные физические нагрузки. 
С учетом вышеизложенного целью нашего 
исследования явилась сравнительная оценка 
биохимических показателей высококвалифи-
цированных спортсменов в процессе долго-
временной адаптации к тренировочным на-
грузкам различной направленности. 

МЕТОДЫ 
И ОРГАНИЗАЦИЯ ИССЛЕДОВАНИЯ
Обследование спортсменов проводили в 
предсоревновательный период их спортив-
ной деятельности на базе Центра лечебной 
физкультуры и спортивной медицины ФМБА 
во время планового углубленного медицин-
ского обследования (УМО). Все обследуемые 
спортсмены дали письменное информиро-
ванное согласие на участие в исследовании. 
Протокол обследования был одобрен коми-
тетом по этике ФГБУН «ФИЦ питания и био-
технологии».
Всего было обследовано 180 высококвалифи-
цированных спортсменов (кандидаты в масте-
ра спорта (КМС – 67 человек), мастера спорта 
(МС – 75 человек), мастера спорта междуна-
родного класса (МСМК – 21 человек), заслу-
женные мастера спорта (ЗМС – 16)) обоего 
пола (107 мужчин и 73 женщины), членов 
сборных команд Российской Федерации по 
четырем неигровым видам спорта. Возраст 
мужчин составил 21,7±0,8 года (от 18 до 29 
лет), женщин – 23,1±1,5 года (от 19 до 33 лет). 
Распределение обследованных спортсменов 
по полу и видам спорта представлено в та-
блице 1. 
Забор крови проводился утром натощак в 
условиях асептики. Исследование концентра-
ции биохимических показателей в сыворотке 
крови (определение кислой фосфатазы (КФ), 

for women. Muscle damage index of 36.1% of men (CPK/AST) was over 10. Th is indicates the presence of 
myocyte damage: shooters – in 10% of cases, biathletes – 30%, bobsledders – 95.2% and snowboarders – 10% 
cases. For females, only female biathletes and bobsledders in 20% and 75% of cases respectively turned out to 
have excess of this index. Conclusion. Th e fi ndings suggest that athletes practicing bobsleigh are characterized 
by higher values of metabolic biomarkers, in particular AP and CPK. Probably it can be the result of mechani-
cal damage of myocytes during intense physical speed-power activities and enhancing creatine phosphokinase 
mechanism of energy supply of athletes in this group.
Keywords: athletes, biochemical status, biathlon, bobsleigh, shooting, adaptation, biomarkers.
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Таблица 1 – Общее количество обследованных спортсменов по видам спорта
Table 1 – Total number of athletes surveyed in various sports
Вид спорта / Sport Всего обследованных спортсменов / Total number of 

athletes surveyed
Мужчины / 

Men
Женщины / 

Women
Бобслей / Bobsleigh 40 28 12
Биатлон / Biathlon 30 20 10
Пулевая стрельба / Shooting 72 38 34
Сноуборд / Snowboarding 38 21 17
Всего / Total 180 107 73

мочевины, креатинина, активности аланина-
мино- (АЛТ) и аспартатаминотрансферазы 
(АСТ), креатинфосфокиназы (КФК), креа-
тинфосфокиназы МБ (КФК-МБ)) осущест-
влялось на анализаторе фирмы «Konelab 20» 
(Финляндия). Лабораторные методы исследо-
вания применялись в соответствии со стан-
дартными требованиями, установленными 
для плановой диспансеризации спортсменов 
высших достижений. Методом биоимпедан-
сометрии (БИА) с помощью программного 
обеспечения «Looking'Body» на анализато-
ре «InBody 720» (Южная Корея) проводили 
оценку показателей состава тела. Статисти-
ческую обработку полученных данных про-
водили с использованием IBMSPSS Statistics 
v/ 23.0 (США) и Microsoft Excel. Результа-
ты представили в виде средних величин и 
стандартного отклонения (M±σ) и min-max. 
Оценку достоверности различий средних ве-
личин провели с использованием t-критерия 

Стьюдента. Корреляционный анализ прово-
дили с помощью коэффициентов Пирсена. 
Уровень значимости различий считали до-
стоверным при р<0,05. 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
Концентрация мочевины и лактата в сыво-
ротке крови спортсменов во всех случаях на-
ходилась в пределах нормальных величин. 
Различия средних концентраций указанных 
метаболитов в сравниваемых группах спор-
тсменов не носили статистически значимый 
характер.
Среднегрупповое содержание креатинина 
– конечного продукта креатинфосфокиназ-
ной реакции – находилось в пределах нор-
мальных величин. Однако следует отметить, 
что концентрация креатинина была наибо-
лее выражена у бобслеистов и варьировала в 
пределах 65-118 мкмоль/л (у мужчин) и 58-

Рисунок 1 – Зависимость концентрации 
креатинина в сыворотке крови от мышеч-
ной массы тела спортсменов 
Figure 1 – Dependence of creatinine 
concentration in the serum on athletes’ 
muscle mass
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106 мкмоль/л (у женщин). При этом средние 
величины указанного метаболита у мужчин 
данной группы на 26% превысили аналогич-
ные показатели биатлонистов и сноуборди-
стов (р<0,05); у женщин – на 26% и 20% со-
ответственно (р<0,05). При индивидуальной 
оценке содержания креатинина в сыворотке 
крови обследуемых спортсменов-мужчин вы-
явлено, что у 48% бобслеистов и 19% стрел-
ков данный показатель превышает физиоло-
гическую норму. Среди женщин подобное 
наблюдалось в единичном случае у предста-
вительницы бобслея. Установлено наличие 
корреляционной зависимости концентрации 
креатинина в сыворотке крови от величины 
мышечного компонента (рисунок 1). 
Активность сывороточных ферментов яв-
ляется одним из информативных маркеров 
оценки физиологического состояния спор-
тсменов, уровня тренированности, состояния 
метаболизма и адаптационного потенциала. 
По мнению ряда авторов, наибольший ин-
терес вызывают ферменты, выход в кровяное 
русло которых ассоциирован с нарушением 
барьерных функций мембран мышечных кле-
ток при интенсивных физических нагрузках. 
В этой связи мониторинг активности фер-
ментов у спортсменов при разнонаправлен-
ных физических нагрузках и на различных 
этапах подготовки представляет особый ин-
терес в оценке направленности и глубины 
адаптационных изменений. [1, 5].
Анализ полученных данных показал, что для 
всех обследуемых спортсменов характерны 
величины активности КФ, превышающие фи-
зиологические нормы. Как видно из данных, 
представленных в таблице 2, активность КФ 
в среднем по группам варьировала в пределах 
8,60-10,21 Е/л. (у мужчин) и 7,58-9,4 Е/л. (у 
женщин). При этом у спортсменок, специали-
зирующихся в пулевой стрельбе, биатлоне и 
сноуборде, данный показатель на 17%, 19% и 
11% превышал значения бобслеисток (р<0,05). 
Среди мужчин активность КФ была наиболее 
выражена у сноубордистов и биатлонистов и 
на 16% и 8%, соответственно, превысила пока-
затели бобслеистов (р<0,05). Индивидуальный 
анализ данных показал, что у всех обследуемых 
спортсменов, как у мужчин, так и у женщин, 

активность фермента КФ в среднем в 1,4 раза 
превышает физиологическую норму. Данный 
феномен, вероятно, обусловлен деструкцией 
лизосомальных мембран на фоне активизации 
процессов перекисного окисления липидов 
(ПОЛ) при интенсивных физических нагруз-
ках. Как известно, продукты ЛПО, в особен-
ности малоновый диальдегид (МДА), являясь 
лабилизатором лизосомальных мембран, при-
водят к ферментемии и усилению катаболи-
ческих процессов [2]. Повышение активности 
КФ у спортсменов также может быть следстви-
ем нарушения гомеостаза Са+ приводящей к 
активации Са+ зависимых цистеиновых про-
теаз с последующей модификацией белков 
мембраны и их деструкцией [14]. 
Наиболее выраженные значения активности 
КФК наблюдались у представителей боб-
слея (рисунок 2): у мужчин – 498,85±50,61 
Ед/л (min. – 221; max. – 950), у женщин – 
278,66±33,28 Ед/л (min. – 170; max. – 506). У 
всех обследованных бобслеистов активность 
КФК была выше физиологической нормы 
в среднем в 2,9 раза (у мужчин) и 1,9 (у жен-
щин). Важно также отметить, что полученные 
данные значимо отличались от аналогич-
ных показателей сравниваемых групп. Так, 
у мужчин-бобслеистов активность КФК на 
67%, 48% и 69% превысила показатели спор-
тсменов, занятых в пулевой стрельбе, биатло-
не и сноуборде (р<0,05); у женщин – на 66%, 
44% и 60% соответственно (р<0,05).
Следует отметить, что в остальных группах у 
значительного числа спортсменов активность 
КФК также превысила физиологическую 
норму. Например, у мужчин, специализирую-
щихся в пулевой стрельбе, в 38% случаев, в 
биатлоне – 70% и сноуборде – в 33% случаев; 
у женщин – в 10%, 50% и 14% случаев соот-
ветственно. 
Проведенные исследования выявили существен-
ные индивидуальные различия в активности 
КФК в зависимости от вида спорта и гендерных 
различий. Коэффициент вариации активности 
биомаркера у стрелков составил 38% (для муж-
чин) и 42% (для женщин), у биатлонистов – 47% 
и 50%, у бобслеистов – 46% и 41%, у сноубор-
дистов – 28% и 21% соответственно. Сравни-
тельный анализ активности КФК в гендерном 
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Рисунок 2 – Активность креатинфосфокиназы в перифе-
рической крови спортсменов
Примечание:
Пунктирной линией отмечена верхняя граница физиоло-
гической нормы.
Статистически значимое отличие (р<0,05):
* – от спортсменов, занимающихся пулевой стрельбой;
° – от биатлонистов;
• – от сноубордистов
Figure 2 - Creatine phosphokinase activity in athletes’ 
peripheral blood
Note: 
Upper bound of physiological standard is marked with 
dashed line. 
Statistically signifi cant difference (р<0,05):
* – from athletes practicing shooting;
° – from biathletes;
• – from snowboarders.
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аспекте показал статистически значимое пре-
вышение данного показателя у мужчин во всех 
обследуемых группах. Среди мужчин частота 
встречаемости повышенных показателей КФК 
была в 1,6 раза выше (р<0,05), чем у женщин 
(60% против 38%). 
По мнению ряда исследователей, высокая ак-
тивность КФК характерна для спортсменов, 
преимущественно тренирующих скоростно-
силовую выносливость [6, 9, 11, 13, 17, 19, 20, 
24]. Спортсмены скоростно-силовых видов 
спорта испытывают кратковременные интен-
сивные физические нагрузки силовой направ-
ленности на пределе физиологических возмож-
ностей, при котором возникают механические 
повреждения мышц и элиминация клеточных 
ферментов в кровяное русло. Предполагается, 
что высокие значения активности метаболиче-
ских биомаркеров, в частности КФК, могут быть 
следствием адаптации спортсменов к силовым 
нагрузкам и развития у них алактатного пути 
энергообеспечения [5].
Вместе с тем имеются литературные данные о 
влиянии продолжительных аэробных нагрузок 
на активность креатинкиназы. Так, у ультрамара-

фонцев наблюдалось значительное повышение 
креатинкиназы до 100 000-200 000 Ед / л в за-
висимости от уровня физической подготовлен-
ности спортсмена и продолжительности гонки 
[18]. Аналогичные результаты были получены 
у 36 бегунов, пробежавших 161 километр [21, 
26]. Предполагается, что выход в кровь кле-
точных ферментов у стайеров ассоциирован с 
накоплением свободных радикалов во время 
продолжительной физической нагрузки и, как 
следствие, нарушением проницаемости клеточ-
ных мембран [23]. Вместе с тем имеются данные 
об отсутствии различий в активности КФК у 
спортсменов, испытывающих различные по ин-
тенсивности и продолжительности физические 
нагрузки [10].
Важно также отметить, что имеются литера-
турные данные, свидетельствующие о нали-
чии прямой зависимости между активностью 
КФК и ММТ [5].
Выявленное нами достоверное превышение 
показателей активности КФК у бобслеистов, 
вероятно, объясняется их более высоким фи-
зическим развитием относительно сравнивае-
мых групп (таблица 3).

Таблица 3 – Средние величины роста, массы тела, мышечной массы тела и индекса массы тела спортсменов (M±)
Table 3 – Average value of height, body mass, muscle mass and body mass index of athletes (M±)
Вид спорта / 
Sport

Пол / Gender Возраст, лет / 
Age, years

Рост, см / 
Height, cm
(min.-max)

МТ, кг / BM, kg 
(min.-max)

ММТ, кг / MM, kg 
(min.-max)

ИМТ / BMI
(min.-max)

Пулевая 
стрельба / 
Shooting

м. / m (n=38) 22,7±5,51 177,2±5,91 
(167-188)

70,62±9,96
(57-86)

35,9±5,32
(28,1-51,7)

22,49±2,67
(18,7-27,2)

ж / f (n=34) 23,9±6,43 163,7±4,86
(150-179)

60,1±6,75
(50,1- 73,8)

27,4±4,8
(19,7-40,1)

22,30±2,56
(17-26,8)

Биатлон / 
Biathlon

м. / m (n=20) 20,9±3,37 176±4,46
(168-185)

68,6±5,63
(59,5-82)

36,9±3,22
(31,1-44,8)

22,39±1,52
(19,8-25,9)

ж. / f (n=10) 19,5±1,43 167,5±4,27
(162-177)

57,06±3,03
(53-62)

27,6±2,31
(25,2-32)

20,85±1,02
(19,6-23)

Бобслей / 
Bobsleigh

м. / m (n=28) 22,1±2,53 183,4±5,27*°•
(175-194)

89,5±8,17 *°
(80-108,4)

48,5±5,14 *°•
(40,5-60,6)

26,6±2,35 *°•
(20,4-31,2)

ж. / f (n=12) 23,7±3,63 172±4,71*°•
(164,5-180)

70,3±7,19*°
(63-81,6)

36,9±6,67 *°•
(27,7-47,6)

23,79±1,39
(22,3-26,3)

Сноуборд / 
Snowboarding

м. / m (n=21) 20,7±2,70 176,9±6,36
(167-192)

71±10,08
(55-87,5)

37,7±5,49
(29,6-51,4)

23,01±3,12
(18-28,7)

ж. / f (n=17) 22,5±3,73 165,5±5,60
(152,5-176)

61,6±7,17
(49-78,8)

29,2±5,86
(20,7-45,9)

22,47±2,27
(20-28,1)

Примечание:
ж – женщины; м – мужчины
Статистически значимое отличие (р<0,05):
* – от спортсменов, занимающихся пулевой стрельбой;
° – от биатлонистов;
#   – от бобслеистов;
• – от сноубордистов
Note:
f – women; m – men
Statistically signifi cant difference (р<0,05):
* – from athletes practicing shooting;
° – from biathletes;
#   – from bobsledders;
• – from snowboarders.
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Для подтверждения данного предположения 
был проведен корреляционный анализ Пир-
сена с целью выявления статистических взаи-
мосвязей между показателями состава тела и 
активностью ферментов. Как видно из табли-
цы 4, наиболее выраженная связь наблюда-
лась между показателями МТ и ММТ с кон-
центрацией креатинина и активностью КФК. 
Важно отметить, что существуют, по мень-
шей мере, пять изоформ КФК; три из них 
–мышечный изофермент – КФК-ММ, сер-
дечный – КФК-МВ и изофермент головного 
мозга – КФК-ВВ – находятся в цитоплазме 
клеток, два (несаркометрический и саркоме-
трический) локализованы в митохондриях 
[8]. В крови человека обычно присутствует 
только мышечная изоформа. Однако ис-
тощающие физические нагрузки приводят к 
повышению активности остальных изоформ 
КФК. Известны случаи значительного повы-
шения активности КФК-МВ у марафонцев и 
КФК-ВВ у боксеров [15, 16, 18]. 
Содержание в крови сердечного изофермен-
та КФК-МВ, являющегося маркером повреж-
дения миокарда, практически у всех обсле-
дуемых спортсменов находилось в пределах 
нормальных величин. Однако у мужчин-
сноубордистов в 19% (n=4) случаев данный 
показатель превысил физиологическую нор-
му. Среди женщин подобное наблюдалось у 

представительниц пулевой стрельбы (в 10% 
случаев, n=2) и бобслея (8%, n=1). Коэф-
фициент вариации активности данного изо-
энзима у мужчин-стрелков составил 20%, у 
биатлонистов – 20%, у бобслеистов – 24%, у 
сноубордистов – 57%; у женщин – 65%, 24%, 
30% и 14% соответственно. 
Немаловажное значение при биохимическом 
мониторинге спортсменов отводится изуче-
нию активности клеточных трансаминаз – 
АСТ и АЛТ.
Среднегрупповые величины активности дан-
ных ферментов у обследуемых спортсменов 
находились в пределах нормальных величин 
(таблица 4). Вместе с тем наиболее высокие 
показатели изучаемых ферментов наблюда-
лись у мужчин, специализирующихся в боб-
слее. Так, в данной группе было отмечено 
превышение активности АСТ на 32% относи-
тельно показателей стрелков (р<0,05). Также 
наблюдалось превышение относительно би-
атлонистов и сноубордистов – на 13 и15%, 
соответственно, однако различия не носили 
статистически значимый характер. Индиви-
дуальный анализ активности АСТ у обсле-
дуемых мужчин показал превышение границ 
нормы: у стрелков – в 10% случаев, биатло-
нистов – 20%, бобслеистов – 48%, сноубор-
дистов – в 15% случаев. Среди женщин по-
добное наблюдалось в единичных случаях 

Таблица 4 – Корреляция биохимических показателей с некоторыми антропометрическими параметрами спортсменов
Table 4 – Correlation of biochemical indicators with certain anthropometric parameters of athletes 
Показатели 
/ Indicators

r
КФ,Е/л / 
AP, E/l

Мочевина, 
моль/л / 

Urea, mol/l
 

Лактат, 
моль/л / 
Lactate, 
mol/l

Креатинин, 
мкмоль/л / 
Creatinine, 

mmol/l

АСТ, Е/л / 
AST, Un/l

АЛТ, Е/л / 
ALT, Un/l

гамма-
ГТ, Е/л / 
gamma-
GT, E/l

КФК, Е/л 
/ CPK, 
Un/l

КФК-МВ, 
Е/л / 

CPK-MB, 
Un/l

Рост, см / 
Height, cm

0,01 0,01 0,06 0,37** 0,33** 0,27** 0,19* 0,58** 0,1

МТ / BM -0,1 0,19* 0,09 0,47** 0,27** 0,40** 0,38** 0,6** 0,14
ИМТ / BMI -0,2** 0,27** 0,08 0,35** 0,18* 0,39** 0,43** 0,41** 0,08
ММТ / MM -0,1 0,09 0,03 0,43** 0,27** 0,34** 0,28** 0,68** 0,1

Примечание:
МТ – масса тела;
ИМТ – индекс массы тела;
ММТ – мышечная масса тела;
** Корреляция значима на уровне 0,01;
* Корреляция значима на уровне 0,05
Note:
BM – body mass;
BMI – body mass index;
MM – muscle mass;
** Correlation is signifi cant at the level of 0,01;
* Correlation is signifi cant at the level of 0,05
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у представительниц биатлона и пулевой 
стрельбы.
Активность АЛТ также была наиболее вы-
ражена у мужчин-бобслеистов и на 38% пре-
высила показатели стрелков и биатлонистов 
(р<0,05). Среднегрупповые значения актив-
ности данного фермента находились в преде-
лах нормальных величин. Индивидуальный 
анализ среди мужчин показал, что у 24% боб-
слеистов и 14% сноубордистов наблюдалось 
превышение показателей относительно физи-
ологических норм. У всех обследованных жен-
щин активность АЛТ находилась в пределах 
нормы. Важно отметить, что у 36% мужчин 
индекс повреждения мышечной ткани (КФК/
АСТ) был более 10, что указывает на наличие 
повреждений миоцитов [3]: у стрелков – в 10% 
случаев, биатлонистов – 30%, бобслеистов – 
95% и сноубордистов – в 10% случаев. Среди 
женщин превышение данного индекса наблю-
далось лишь у биатлонисток и бобслеисток – в 
20% и 75% случаев соответственно. Коэффи-
циент де Ритиса, представляющий собой соот-
ношение активности АСТ и АЛТ и имеющий 
важное диагностическое значение в оценке по-
вреждения печени и миокарда, у обследован-
ных спортсменов находился в пределах нор-
мальных величин. Среднегрупповые значения 
индекса повреждения мышц и коэффициента 
де Ритиса отражены в таблице 5. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
Полученные данные свидетельствуют, что 
для спортсменов, специализирующихся в 
бобслее, характерны более высокие значе-
ния метаболических биомаркеров, в частно-
сти КФ и КФК. Вероятно, это объясняется 
адаптацией спортсменов скоростно-силовых 
видов спорта к интенсивным непродолжи-
тельным физическим нагрузкам и развитием 
креатинфосфокиназного механизма энерго-
обеспечения. Высокая вариация активности 
изучаемых маркеров, вероятно, связана с раз-
ным периодом выхода фермента в кровяное 
русло. На скорость элиминации метаболи-
тов из паренхиматозных органов и миоци-
тов влияет состояние клеточных мембран и 
изменение их проницаемости под воздей-
ствием физических нагрузок. В зависимости 
от направленности тренировочных нагрузок 
выход фермента в кровь из клетки может 
быть обусловлен различными причинами, 
главными из которых являются механиче-
ские повреждения мышц, индуцированные 
физической нагрузкой, и метаболический 
стресс, обусловленный образованием сво-
бодных радикалов в процессе тренировки. 
Существенное повышение активности фер-
ментов на фоне отдыха после физической 
нагрузки выступает как маркер перетрениро-
ванности. 

Таблица 5 – Индекс повреждения мышц и коэффициент де Ритиса спортсменов
Table 5 – Index of muscle damage and De Ritis ratio of athletes 
Вид спорта / Sport Пол (количество) / 

Gender (quantity)
Индекс повреждения мышц (КФК/АСТ) 

/ Muscle damage index (CPK/AST)
Коэффициент де Ритиса
(АСТ/АЛТ) / De Ritis ratio

Пулевая стрельба / 
Shooting

м / m (n=38) 8,29±2,74 1,31±0,53
ж / f (n=34) 5,2±1,6 1,60±0,44

Биатлон / Biathlon м / m (n=20) 9,49± 2,77 1,50±0,62
ж / f (n=10) 6,8±2,79 1,57±0,53

Бобслей / Bobsleigh м / m (n=28) 16,1±4,24*°• 1,10±0,32
ж / f (n=12) 13,4±4,58*°• 1,27±0,32

Сноуборд / 
Snowboarding

м / m (n=21) 7,56±2,91 1,37±0,51
ж / f (n=17) 5,7±1,55 1,69±0,24

Примечание:
ж – женщины; м – мужчины
Статистически значимое отличие (р<0,05):
* – от спортсменов, занимающихся пулевой стрельбой;
° – от биатлонистов;
# – от бобслеистов;
• – от сноубордистов
Note:
f – women; m – men
Statistically signifi cant difference (р<0,05):
* – from athletes practicing shooting;
° – from biathletes;
# – from bobsledders;
• – from snowboarders.
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