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Аннотация. Целью настоящей работы было изуче-
ние состояния психологического здоровья баскет-
болистов, имеющих разный уровень спортивной 
квалификации. Путем применения методов SCL-90 
и ISTA установлено возникновение и усиление прояв-
ления дистресса, проявляющегося в увеличении сте-
пени выраженности негативных качеств и свойств 
личности (депрессии, тревожности, враждебности 
и др.), симптомов психотического поведения и осо-
бенности эмоциональных переживаний в трех фор-
мах выраженности.

Актуальность исследования. Современный 
профессиональный спорт и спорт высоких дости-
жений предъявляют к спортсменам очень высокие 
требования, причем, кроме физической нагрузки, 
чрезвычайно большая нагрузка приходится на их 
психологическую сферу. Это, безусловно, является 
одним из ведущих факторов повышения мастер-
ства спортсменов и роста спортивных результа-
тов [2, 4]. Вместе с тем, в последние годы, наряду 
с мнением ученых и практиков спорта о том, что 
именно высокая интенсивность нагрузок и экс-
тремальные условия их перенесения способству-
ют спортивному совершенствованию, появились 
данные об отрицательном влиянии этих факторов 
как на физическом, так и на психическом уровнях 
[10, 11, 12, 13, 14].

При этом следует отметить, что о негативном 
воздействии предельных нагрузок на психику 

спортсменов высокого класса было известно дав-
но и сообщалось в печати, хотя проблема влияния 
их на психологическое здоровье до настоящего 
времени не ставилась [6]. Речь идет не о психиче-
ском здоровье и его патологических изменениях, 
что является сферой деятельности психиатров, а о 
психологическом – об усилении и количественном 
росте предпатологических состояний, т.е. о суще-
ственном ухудшении качеств и свойств личности 
спортсменов высокой квалификации в связи с ин-
тенсификацией нагрузок на их психику, увеличени-
ем количества и мощности действия на них стрес-
согенных и экстремальных условий, появлением 
нервно-психического истощения и психического 
утомления [3, 6, 7].

При этом, весьма значимо то, что именно эти 
факторы и состояния психики человека специ-
алисты по психосоматическим заболеваниям и 
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ментальной медицине считают главными и пере-
ходе проморбидных состояний непосредственно 
в патологические [5, 9]. Причем в дифференциаль-
но-диагностических критериях различных форм 
и психосоматических расстройств они отмечают 
первичными жалобами пациентов на ухудшение 
соматического состояния, т.е. это свидетельства 
того, что изменения на психологическом уровне 
менее явственны [9]. Хотя весьма часто специа-
листы-медики подчеркивают, что развитие со-
матической патологии, болезней опорно-двига-
тельного аппарата, наиболее часто отмечаемых 
у спортсменов происходит вследствие влияния 
психогенных агентов, травмирующих психику [1, 
5, 14].

Следовательно, изменения в психике и струк-
туре личности спортсменов менее заметны, но 
часто они являются первичными по отношению к 
соматическим, при этом «клинически значимые жа-
лобы психосоматического генеза возникают и про-
являются от нескольких дней до 2-3 месяцев» [9, с. 
76]. Иными словами, повышенная раздражитель-
ность, эмоциональные «вспышки», рост агрессив-
ности, взвинченности, беспокойства, капризности, 
конфликтности и других негативных изменений 
в психологической сфере и в силе проявления 
личностных качеств часто не воспринимаются 
спортсменами как причины, которые ведут к фор-
мированию и развитию психосоматических и пси-
хических заболеваний.

В связи с этим, следует подчеркнуть, что увели-
чение степени проявления вышеперечисленных 
и других общественно неприемлемых качеств и 
свойств личности является одним из ведущих фак-
торов не только ухудшения ее структуры, но и при-
чиной снижения уровня психологического здоро-
вья спортсменов. А факты значительного усиления 
отрицательного влияния на психику и здоровье 
спортсменов физических и психических нагрузок 
большой интенсивности освещаются в ряде как 
отечественных, так и зарубежных исследований 
[6, 12, 13, 14]. Причем, как отмечают специалисты, 
в игровых видах спорта, особенно где существует 
физический контакт соперников (например, в ба-
скетболе) эти факторы действуют на спортсменов 
с большой силой.

Следовательно, проблема не только сохранения 
и укрепления здоровья спортсменов, но и поиск 
путей предупреждения их заболеваний, безуслов-
но, актуальна и практически значима.

В связи с отмеченным выше, в настоящей рабо-
те была поставлена цель исследования: определить 

состояние психологического здоровья баскетболи-
стов разного уровня квалификации.

Организация и методы исследования. В на-
стоящем исследовании приняли участие две груп-
пы баскетболистов-мужчин, в возрасте 18–25 лет. 
Первая группа – основная (n=13) – состояла из 
спортсменов имеющих уровень квалификации КМС 
И МС. Вторая группа – группа сравнения (n=14) сту-
денты Рязанского государственного медицинско-
го университета им. академика И.П. Павлова. Все 
участники этой группы имели 2 или 3 спортивный 
разряды.

Диагностика психологического здоровья осу-
ществлялась с помощью методов, применяемых в 
мировой практике с целью определения качества 
жизни. Применение этих методик для диагности-
ки психического и психологического здоровья 
используется во многих странах и дает положи-
тельные результаты, подтверждаемые разными ис-
следователями [15].

В нашей работе использовались две методики: 
методика самоотчета SCL-90 и Я-структурный тест 
Аммона. Первая методика содержит 9 основных и 
3 дополнительных шкалы, позволяющих выявить 
уровень соматизации, обсессивно-компульсивные 
проявления, интерперсональную сенсизивность, 
депрессию, тревожность, враждебность, фобиче-
скую тревогу, параноидные симптомы и уровень 
психотизма.

Вторая методика (ISTA) позволяет оценить само-
чувствие, настроение, особенности эмоциональ-
ных переживаний и поведения на трех уровнях 
выраженности: конструктивном, деструктивном и 
дефицитарном.

Полученные количественные данные подверга-
лись математической обработке по рекомендаци-
ям [8].

Результаты исследования и их обсуждение. 
Данные, полученные по шкале «соматизация» и 
примыкающей к ней дополнительной шкале у спор-
тсменов высокой квалификации, в отличие от груп-
пы сравнения, были на 0,32 балла больше (Рисунок 
1). Это означает, что баскетболисты первой группы 
имеют соматоформные расстройства, проявляющи-
еся в виде болей в мышцах, суставах конечностей, в 
пояснице, что подтверждается в беседах с ними. По 
шкале «обсессивно-компульсивных параметров» у 
опытных спортсменов показатели превалируют на 
0,24 балла, что свидетельствует о большей степени 
проявления познавательных затруднений, в сосре-
доточении, в принятии решений, в фрустрацион-
ных реакциях.
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Уровень паранойяльных симптомов с повыше-
нием квалификации и длительности занятий спор-
том увеличивается на 0,38 балла, что трактуется 
как наличие нарушений засыпания и сна, озабочен-
ность состоянием своей психики, наличием при-
знаков психотического поведения. 

Дополнительные шкалы GSI, PSI, PDSI демонстри-
руют увеличение индексов тяжести, проявления 
симптоматики и выраженности дистресса у опыт-
ных спортсменов, по сравнению со спортсменами, 
имеющими 2–3 разряды.

Следовательно, совокупность полученных дан-
ных позволяет прийти к заключению о том, что 
повышение квалификации баскетболистов, сопро-
вождающееся участием в крупномасштабных со-
ревнованиях необходимостью переносить боль-
шие по длительности и интенсивности психические 
и физические нагрузки, сопровождается развитием 
дистресса, особенностью которого у исследован-
ных лиц были отрицательные изменения в струк-
туре личности, особенно деструктивная триада в 
виде депрессии, тревоги и враждебности, что гово-
рит об ухудшении их психологического здоровья.

Результаты, полученные вследствие примене-
ния методики Я-структурного теста Аммона (ISTA) 
также свидетельствуют о наличии различий между 
сравниваемыми группами баскетболистов (Рисунок 
2). Так по шкалам трех видов агрессии, во-первых, 
получено более активное увеличение показателей 
в первой группе, по сравнению со второй; во-вто-
рых, выявлены несравненно более значительные 
изменения по деструктивной агрессии (больше на 
4,62 балла), по сравнению с уменьшением показа-
телей в ее конструктивной форме (меньше на 1,52 
балла), что свидетельствует о росте конфронтации 
и конфликтности между спортсменами высокой 
квалификации, о неадекватности их эмоциональ-
ных реакций при общении с тренерами, руковод-
ством клуба, а также с соперниками в игровых ситу-
ациях. Хотя некоторые исследователи проявление 
агрессии в игре считают положительным явлением, 
повышающим вероятность выигрыша.

Показатели уровней выраженности страха (тре-
воги) свидетельствуют о наиболее значимом росте 
страха конструктивного (на 4,22 балла), проявля-
емого снова у опытных баскетболистов. Это гово-
рит о совершенствовании их способности реально 
оценивать степень опасности и экстремальности 
соревновательных ситуаций. Высокий уровень 
страха может привести к активизации психологи-
ческой защиты и повышенного внимания к обсто-
ятельствам игры.

В наименьшей степени, среди сравниваемых 
групп баскетболистов, отличаются данные по шка-
ле «интерперсональная сензитивность»: на 0,08 
балла; тем более данные недостоверны, т.е. сим-
птомы личной неполноценности близки к уровню 
выраженности в обеих группах. По данным шкалы 
«депрессия» можно убедиться в том, что это каче-
ство у спортсменов высокой квалификации на 0,42 
балла проявляется более интенсивно. Та же дина-
мика наблюдается и по шкале «тревога» (она у них 
больше на 0,27 балла), а по шкале «враждебность» 
(больше на 0,37 балла). Следовательно, эта группа 
негативных качеств личности баскетболистов с по-
вышением их квалификации проявляется на более 
высоком уровне, что расценивается как ухудшение 
их психологического здоровья в процессе увеличе-
ния физических и психических нагрузок.

Что касается шкалы «фобическая тревога», то у 
опытных спортсменов наблюдается лишь тенден-
ция к увеличению фобий.

Рисунок 1 – Динамика изменений 
показателей уровня развития дистресса 

по тесту SCL-90 у баскетболистов разного 
уровня квалификации (n=27):  

SOM – соматизация; O-C – обсессивность-
компульсивность; INT – межличностная 

тревожность; DEP – депрессивность;  
ANX – тревожность;  HOS – враждебность; 

PHOB – фобии; PAR – паранойяльность; 
PSY – психотизм; ADD – дополнительные 

пункты; GSI – общий индекс
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мысль. Речь идет о том, что повышение уровня 
квалификации исследованных игроков сопрово-
ждается их эмоциональным дистанцированием, 
безучастностью к трудностям окружающих, и неже-
ланием их подпускать к собственным проблемам.

Наблюдаемое сочетание дефицитарного внеш-
него Я-отграничения с дефицитарной агрессией, с 
деструктивной тревогой и дефицитарным нарцис-
сизмом трактуется как состояние субъекта, харак-
терное для депрессивного спектра психических 
расстройств. Снижение показателей у мастеров 
спорта по баскетболу, выявленное по шкале кон-
структивного внутреннего Я-отграничения на 0,82 
балла также свидетельствует о рассогласованности 
их эмоционального опыта, росте дисбаланса вну-
треннего и внешнего, эмоций и действий, ухудше-
нии гибкости в контроле эмоциональных реакций.

Внутреннее Я-отграничение в деструктивной и 
дефицитарной формах у баскетболистов из основ-
ной группы усиливается, т.к. показатели их повыша-
ются, соответственно, на 1,76 и 1,73 балла, что нужно 
понимать как проявление жесткости используемых 
ими механизмов психологической защиты. Для них 
становятся характерными импульсивность, сла-
бость эмоционального контроля и неадекватность 
поведенческих реакций.

Сравнение показателей шкал по трем формам 
нарциссизма свидетельствует о том, что по кон-
структивной форме у опытных баскетболистов 
они снижаются на 0,69 балла, а по дефицитарной 
– на 0,83 балла, что трактуется как проявление 

Значительное повышение уровня конструктив-
ной тревоги у спортсменов высокой квалификации 
можно рассматривать как положительный фактор 
и результат повышения спортивного опыта, прояв-
ляемого способностью в экстремальных ситуациях 
пересиливать свой страх и мобилизовать себя на 
реализацию поставленных задач. Иначе говоря, 
повышение конструктивной агрессии до опреде-
ленных пределов может играть позитивную роль, 
хотя чрезмерное ее увеличение ведет к переоцен-
ке опасности и дезинтеграции поведения игроков.

Изменения показателей деструктивной трево-
ги с ростом спортивного стажа и увеличение ее у 
опытных баскетболистов сочетается с уменьшени-
ем у них конструктивной и дефицитарной тревоги. 
Это проявляется в увеличивающейся трудности 
перенесения, переживания состояния страха (тре-
воги), у них появляется болезненное отражение 
опасности, возникают опасения относительно сво-
его будущего, сомнения в возможности самореали-
зации. А сочетание деструктивной агрессии с дефи-
цитарной тревогой свидетельствует о повышенной 
агрессивности и вытеснении тревожности.

Внешнее Я-отграничение в конструктивной фор-
ме с ростом спортивного стажа ослабляется, что 
выражается в появлении чрезмерной жесткости в 
отношениях с окружающими, которая препятствует 
продуктивной коммуникации, взаимопомощи и об-
мену информацией. Существенное увеличение по-
казателей по внешнему Я-отграничению в деструк-
тивной форме только подтверждает высказанную 

Рисунок 2 – Динамика изменений показателей шкал по тесту ISTA  
у баскетболистов разного уровня квалификации
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5,9

10,52

11,65

7,4

4,3

5,74

2,86
3,77

3,81
4,48

7,66

6,32

3,4

5,91 5,87

4,03

7,81

6,99

3,07

4,83
4,11

5,84

8,66

7,97

3,13

6,04

2,85

2,02

8,88

6,18

3,2

4,56

3,01
3,6
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разнонаправленность их изменений, при этом у 
лиц из группы сравнения выявляется рост измеряе-
мых показателей в конструктивной форме, а у спор-
тсменов из основной группы – в деструктивной.

Чрезмерная интенсификация спортивной де-
ятельности, рост психического утомления сопро-
вождаются усилением депрессивного спектра 
расстройств, отграничением от окружающих, про-
являющемся настороженностью, низкой толерант-
ностью в общении, появлением мнения о собствен-
ном величии и непревзойденности. Параллельно с 
этими изменениями у мастеров баскетбола растет 
недовольство оценками окружающих своей значи-
мости, ослабляется переносимость к фрустрации и 
сенситивности.

3. Полученные данные свидетельствуют об 
увеличении негативных изменений в структуре 
личности баскетболистов в процессе повышения 
их мастерства, о возможности осуществления ди-
агностики состояния психологического здоровья 
спортсменов, используя с этой целью шкалы мето-
дик SCL-90 и ISTA, об эмпирическом подтверждении 
положения о негативном влиянии чрезмерных на-
грузок и экстремальных ситуаций на психологиче-
ское здоровье спортсменов и о необходимости по-
стоянно осуществлять его мониторинг с целью его 
укрепления и сохранения, а также своевременной 
диагностики появления предпатологических изме-
нений особенно у спортсменов высокой квалифи-
кации и профессионалов.
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болезненных реакций на чужие оценки и критику; 
недоброжелательность оценок в действиях окру-
жающих, повышенность предубеждений, агрессив-
ных чувств и мнимых обид. При этом значительный 
рост показателей (на 2,91 балла) по деструктивно-
му нарциссизму позволяет считать, что у опытных 
спортсменов все чаще проявляется переоценка 
своих возможностей, «фантазии величия», расши-
ряются настороженность в общении, низкая толе-
рантность к фрустрации, потребность в обществен-
ном подтверждении своей значимости и ценности, 
высокая потребность находиться в центре внима-
ния и получать признание окружающих.

Показатели, полученные в результате диагно-
стики шкал сексуальности в разных ее формах так-
же неоднозначны. Так, по сравнению с баскетболи-
стами, имеющими 2–3 разряды, у мастеров спорта 
происходит уменьшение ее конструктивной формы 
на 2,7 балла, при одновременном увеличении де-
фицитарной (на 0,59 балла) и особенно деструктив-
ной (на 1,36 балла). Это может означать, что такая 
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личеством поездок, игр, сборов, соревнований, т.е. 
пребыванием вне дома. 

Удовлетворенность полноценными и разноо-
бразными сексуальными взаимоотношениями у 
них низка. В целостном поведении личности масте-
ров проявляется нарушение процесса интеграции 
сексуальной активности.

Выводы:
1. Установлено увеличение количества и степе-

ни выраженности негативных изменений качеств 
и свойств личности в деятельности спортсменов 
высокой квалификации. По сравнению с баскетбо-
листами более низкой спортивной квалификации 
у них учащаются и усиливаются проявления таких 
отрицательных качеств и свойств как депрессия, 
тревожность и враждебность. Наличие обнару-
женных изменений и признаков психотического 
поведения у опытных баскетболистов позволяет 
отметить увеличение и стойкость проявления дис-
тресса, при этом основным стрессогенным факто-
ром следует считать стремительный рост физиче-
ских и, особенно, психических нагрузок и учащение 
их экстремальности.

2. Дифференцированная диагностика различ-
ных форм проявления качеств личности иссле-
дованных баскетболистов, позволила установить 
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