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ПЕРЕЛІК УМОВНИХ ПОЗНАЧЕНЬ

	ВНС 
	–
	 автономна нервова система 

	ООП
	–
	обсяг оперативної пам'яті

	ПСП
	–
	помилка сприйняття простору

	ПСЧ
	–
	помилка сприйняття часу

	СМС
	–
	станова м'язова сила

	ЦНС
	–
	центральна нервова система

	ЧСС
	–
	частота серцевих скорочень 

	ВСР
	– 
	варіабельність серцевого ритму

	ССС
	–
	серцево-судинна система

	VLF
	–
	зона дуже низьких частот спектрального аналізу ритму серця

	LF
	– 
	зона низьких частот спектрального аналізу ритму серця

	HF
	–
	зона високих частот спектрального аналізу ритму серця

	ВНД
	–
	вища нервова діяльність

	ЛП ПЗМР
	– 
	латентний період простої зорово-моторної реакції

	ЛП РВ2-3
	–
	латентний період реакції вибору двох із трьох подразників

	ПФС
	– 
	психофізіологічний стан

	ФС
	– 
	функціональний стан

	SD1
	– 
	показник аперіодичних коливань кардіоінтервалів за скатерограмою

	SD2
	– 
	показник періодичних повільних коливань кардіоінтервалів за скатерограмою

	ІПС
	– 
	індекс психофізіологічного стану


ВСТУП

Актуальність теми. Спортивна діяльність спортсменів пов’язана з активацією різноманітних м’язів, які приймають участь в адаптації до інтенсивних фізичних навантажень і побудові функціональної системи, оптимальних для  досягнення високих результатів в певному виді рухової активності [43]. При створенні цієї функціональної системи одними із головних чинників, що впливає на успішність адаптації, є психічні і емоційні компоненти стану спортсмена [3, 25]. Тому стан цих компонентів, відображенням яких є нейродинамічні та психофізіологічні функції, пов’язані зі ступенем адаптації до інтенсивної рухової активності [36, 63].
Звісно, що функціональний стан спортсмена в умовах інтенсивної спортивної діяльності містить різні компоненти [9]. Сучасний спорт вищих досягнень, як один із видів  екстремальної діяльності людини, викликає високу напруженість окремих систем організму и всього організму в цілому, потребує дуже високі вимоги до регуляторних механізмів, вегетативних систем енергозабезпечення, координаційних здібностей рухового апарату та психічного стану [4, 19, 31].
Згідно з аналізом сучасних досліджень у галузі фізіології фізичної культури і спортивної медицини, багато робіт містять дані, що  зосереджені на індивідуальних особливостях психологічного, тренувального та функціонального статусу спортсменів [25,41,46].
Проте в багатьох дослідженнях не було запропоновано повних критеріїв функціонального стану спортсменів, особливо їх психофізіологічного статусу, заснованих на результатах комплексного обстеження.
Більш того, незважаючи на відсутність єдиної термінології стосовно поняття «психофізіологічний стан спортсмена», цей термін все частіше вживається в сучасних дослідженнях [22–24]. Важливо, що в цьому розумінні психофізіологічний стан спортсмена залежить від функціонального стану психофізіологічних функцій.
Термін «функціональний стан організму спортсмена» включає поняття функціональної системи, що відповідає за певний вид діяльності. Основним системоутворюючим компонентом, що визначає формування специфічної функціональної системи в процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень, є психофізіологічний стан спортсмена.
Хоча мається досить великий інтерес сучасних дослідників до питання зміни психофізіологічних функцій в умовах спортивної діяльності з високими психічними, емоційними і фізичним навантаженням, особливості того, що відбувається з фізичним і психофізіологічними станами спортсменів в цих умовах, ще недостатньо досліджені.
Зв’язок роботи з науковими планами, темами. 

Магістерська робота виконана згідно «Зведеного плану НДР у сфері фізичної культури і спорту на 2021-2025 рр. Міністерства України у справах сім’ї, молоді та спорту», тема 2.8 «Вплив ендогенних та екзогенних факторів на перебіг адаптаційних реакцій організму до фізичних навантажень різної інтенсивності» (номер державної реєстрації 012U108187).

Мета роботи – виявлення особливостей психофізіологічних станів організму спортсменів при адаптації до інтенсивних фізичних навантажень.
В роботі вирішувались наступні завдання:
1. Вивчити особливості психофізіологічних станів спортсмена з різною його кваліфікацією.

2. Дослідити зміни психофізіологічних станів спортсменів в працесі адаптації до інтенсивної рухової активності.
3. Виявити найбільш інформативні показники різних психофізіологічних станів спортсмена.
4. Провести оцінку психофізіологічних та функціональних станів організму спортсменів за допомогою ортостатичних навантажень.

Об'єкт дослідження – психофізіологічні стани організму спортсмена в умовах інтенсивної рухової активності.

Предмет дослідження – зміни психофізіологічних станів організму спортсменів в умовах адаптації до інтенсивної рухової активності.

Методи дослідження. Комп’ютерна методика дослідження стану системи автономної регуляції ритму серця «Ритм-1» (Україна). Комп’ютерізована методика дослідження стану психофізіологічних функцій «Діагност-1» (Україна). Методи математичної статистики (SPSS).

Наукова новизна одержаних результатів. Проведено комплексне дослідження особливостей психофізіологічного стану та варіабельності серцевого ритму у спортсменів з різною кваліфікацією та рівнем адаптованості до інтенсивної рухової активності.

Встановлено, що в процесі адаптації до інтенсивної рухової активності у спортсменів спостерігається поступове покращання сприйняття та переробки сенсорної інформації.

Показано, що зміни психофізіологічного стану у спортсменів супроводжуються зберіганням узгодженості різних функціональних систем організму спортсменів. Збалансованість механізмів вагусно-симпатичного тонусу у спортсменів в процесі адаптації до інтенсивної рухової активності синхронізується із одночасною активацією рухової та центральної ланок зорово-моторних реакцій.

Встановлено, що особливістю психофізіологічних станів у спортсменів з високим рівнем адаптованості до інтенсивної рухової активності є наявність більш детермінованого характеру зв’язків системи переробки інформації та системи автономної регуляції ритму серця порівняно із спортсменами середнього рівня адаптованості.
Показано, що покращання швидкості сприйняття і переробки зорової інформації в процесі адаптації до інтенсивної рухової активності супроводжується з одночасним підвищенням напруги регуляторних механізмів внаслідок посилення симпатичних впливів з боку автономної нервової системи.

Практичне значення одержаних результатів. Отримані результати розширюють уявлення про особливості формування функціональної організації психофізіологічних станів організму у спортсменів із різними рівнями адаптованості до великих фізичних навантажень. Одержані  в роботі дані можуть бути використані для прогнозу, оптимізації та корекції психофізіологічних та функціональних станів спортсменів в умовах різних видів спортивної  діяльності.
Особистий внесок здобувача. Автором самостійно проведено інформаційний пошук, визначено мету і основні задачі роботи, особисто виконано експериментальну частину дисертації. Аналіз, систематизацію, статистичну обробку результатів та побудову на їх підставі відповідних висновків і оформлення таблиць та рисунків автор провів самостійно. У дисертації не використовувались теоретичні ідеї і практичні розробки співавторів опублікованих робіт.
Структура та обсяг роботи. Магістерська робота складається зі вступу, огляду літератури, опису методів досліджень, трьох розділів, обговорення результатів, висновків і списку використаних джерел. Дисертація викладена на 76 сторінках, містіть 9 таблиць, 5 рисунків, список використаних джерел із 107 найменувань вітчизняних і зарубіжних видань.

Розділ 1

ОГЛЯД ЛІТЕРАТУРИ
1.1. Особливості адаптації до інтенсивної рухової активностіспортсменів
Напружена м’язова діяльність характеризується активним залученням різноманітних м'язових груп у формування рухових функцій і системи позитивного пристосувального результату [43,67]. Умовою будь-якого виду фізичної діяльності є фізичне навантаження. Під фізичним навантаженням розуміється значення і інтенсивність м'язової роботи спортсменів. Фізіологічною основою фізичної діяльності спортсменів є потужність системи ресинтезу АТФ, як енергозабезпечення організму [45]. У залежності від інтенсивності і значення фізичного навантаження, ресинтез АТФ може здійснюватися за рахунок анаеробних або аеробних механізмів. Таким чином, напружена м’язова діяльність визначається, насамперед, потужністю системи відтворення енергії в організмі, або рівнем фізичних можливостей (фізичною працездатністю) організму.

Фізична працездатність являє собою потенційну спроможність спортсменів проявляти максимум фізичного зусилля в статичній, динамічній або змішаній роботі [55]. Найважливішими якостями, які визначають фізичну працездатність є функціональні можливості організму, ефективність і економічність функціонування фізіологічних систем та досконалість механізмів регуляції [82]. До числа об'єктивних показників, які характеризують фізичну працездатність можна віднести: антропометричні показники, ефективність механізмів енергопродукції [55], силу і витривалість м'язів [57], нейром'язову координацію стан опорно-рухового апарата [67], ефективність нейроендокринної регуляції [80], психічний стан [37, 38]. 

Важливе значення для рівня прояву людиною фізичної працездатності має характер виконуваної рухової активності. Функціонування організму спортсменів при тривалих і напружених режимах фізичної діяльності призводить до стану стомлення. Час і глибина стомлення залежить насамперед від інтенсивності фізичного навантаження. В умовах м'язової роботи з високою інтенсивністю енергопродукція в організму здійснюється анаеробним шляхом [55]. Накопичення продуктів розпаду в тканинах і в крові (молочної кислоти) призводить до швидкого стомлення.  проте характер стомлення при цьому такий, що на відновлення достатньо десятків хвилин [86].

Працездатність при анаеробних фізичних навантаженнях залежить від потужності і рівня запасу АТФ у тканинах і крові. При тривалому фізичному навантаженні середньої і малої інтенсивності енергопродукція в організмі здійснюється аеробним шляхом. Ресинтез АТФ, унаслідок наявності аеробного компонента, частково відновляється в процесі самої діяльності [55]. У результаті стомлення наступає пізніше, ніж при анаеробній роботі, в основному внаслідок стомлення нервових центрів. Проте, час відновлення після тривалої фізичної діяльності може вимірюватися годинами і навіть добами [17]. Працездатність при аеробному фізичному навантаженні залежить так само від потужності механізмів ресинтезу АТФ. 

Таким чином, рівень фізичної працездатності залежить як від функціональних можливостей організму ресинтезувати АТФ, так і від характеру та умов діяльності спортсменів. 

 Також доведено, що  фізична працездатність – це спроможність спортсменів довгостроково виконувати визначену роботу. У деяких випадках працездатність характеризують як максимум роботи, яку спроможна виконати людина [47, 51]. 
Рівень фізичної працездатності залежить від функціонального стану різних систем організму]. Протягом фізичної діяльності людина використовує лише частину своєї потенційної фізичної працездатності. 

Прояв максимального рівня фізичної працездатності може бути пов’язано з боротьбою за життя, коли вмикаються механізми мобілізації функціональних резервів організму, особливо у спортивній діяльності на рівні професійного спорту і спорту вищих досягнень [55, 151]. 

При практичному визначенні рівня працездатності спортсменів використовують інтегральний результат фізичної працездатності, який відображає рівень адаптації організму до виконуваного навантаження. 

Адаптаційні реакції організму спортсменів на фізичне навантаження визначаються як термінові і довгострокові [50]. 

Термінові реакції являють собою первинну ланку адаптаційного процесу [92]. Найважливіша риса цього етапу адаптації до фізичного навантаження складається в тому, що діяльність організму протікає «із місця», на межі його фізіологічних можливостей, при майже повній мобілізації функціонального резерву організму і далеко не повною мірою забезпечує необхідний адаптаційний ефект [105]. 

Незважаючи на значну кількість фактичного матеріалу, який відображає механізми адаптації окремих  систем організму до різноманітних чинників, у тому числі - до фізичної діяльності [7, 24, 25], недостатньо вивченими залишаються функціональні механізми термінової адаптації до фізичного навантаження. 

На фізіологічному рівні адаптація до фізичної діяльності представляє собою системну відповідь організму, спрямовану на досягнення високого рівня фізичної працездатності при мінімізації фізіологічної «ціни» організму. Результатом підвищення адаптації організму до фізичного навантаження є зростання рівня фізичної працездатності. 

Досліджено послідовність клітинної ланки адаптації до дії фізичних навантажень. Результатом м'язової діяльності є розпад АТФ у мітохондріях, що призводить до його дефіциту в організмі, і супроводжується наступом стомлення. Виниклий комплекс фізіологічних змін в організмі сприяє активації генетичного апарата. Описаний механізм клітинної ланки адаптації показує шлях переходу термінової адаптації в довгострокову. У основі такого переходу лежить забезпечуване активацією синтезу нуклеїнових кислот і формування системного структурного «сліду» (структурного базису адаптації) у функціональній системі, яка відповідальна за адаптацію до м'язової діяльності [73]. 

Подана динаміка розвитку клітинної ланки адаптації відбувається також на органо-системному рівні організації біосистеми [44]. 

Провідною функціональною системою в умовах термінової адаптації до інтенсивної рухової активностіє серцево-судинна система [3,  48]. Система кровообігу може бути розглянутий як індикатор адаптаційних реакцій цілісного організму. 

Адаптаційні зміни, що виникають під впливом фізичних навантажень, обумовлені економізацією функціонування серцево-судинної системи. 

З позицій теорії автоматичного регулювання [45] система кровообігу є автоматичним генератором. Ритмічні процеси характеризують активність відповідних систем, що керують ритмом серця. Регуляція роботи серця при фізичній діяльності обумовлена активацією нейрогуморальних механізмів симпатадреналової системи. 

Р.М.Баєвський [3] запропонував двоконтурну систему керування ритмом серця, що включає три рівні центрального контуру й автономний контур. 

Автономний контур керування серцевим ритмом представлений синусовим вузлом і безпосередньо пов'язаний із серцево-судинною системою, а також і опосередковано із системою дихання і нервових центрів, які забезпечують рефлекторну регуляцію дихання і кровообігу. 

Центральний контур забезпечує гомеостатичний, міжсистемний і внутрішньосистемний рівні керування. 

З огляду на те, що термінові адаптаційні зміни виникають скоріше в ЦНС, ніж на периферії [55], а також те, що м'язова активність викликає значні зміни станів регуляторних механізмів [60], рекомендується доцільним використання двоконтурної системи керування ритмом серця для вивчення ефективності адаптації до рухової активності. 

Виходячи з того, що кардіореспіраторна система визначає ефективність енергопродукції в організмі при фізичній діяльності [28], а частота серцевих скорочень відображає ступінь навантаження і знаходиться в прямій залежності від споживання кисню [93], розроблено багато методів визначення фізичної працездатності за динамікою показників серцево-судинної [3, 102] і дихальної [87, 97] систем. 

Функціональною основою зростання рівня фізичної працездатності спортсменів є адаптація організму до рухової активності. Результат довгострокової адаптації визначає потенційну можливість організму виконувати визначений обсяг фізичного навантаження [55]. Довгостроковий етап адаптації характеризується ефективністю регуляції фізіологічних систем у використанні функціональних резервів організму в процесі виконання фізичної діяльності [65]. Рівень фізичної працездатності відображає потенційну можливість організму виконати визначене навантаження. У той же час, рівень мобілізації функціонального резерву організму характеризує ефективність процесу адаптації до фізичної діяльності. Іншими словами, функціональний резерв організму характеризується якістю регуляції фізіологічних функцій, що в кінцевому рахунку визначає можливість прояву визначеного рівня працездатності спортсменів. 

За даними Коробейнікова Г.В. [20] процес адаптації до інтенсивної рухової активностіхарактеризується різними рівнями функціонування.

Вихідний рівень функціонування організму спортсменів є результатом довгострокової адаптації до фізичної діяльності. 

Процес переходу від вихідного до робочого рівня функціонування супроводжується витратою функціональних резервів організму.  Мобілізація функціональних резервів відбувається на робочому рівні функціонування.  Мобілізація функціональних резервів організму виявляється в ступені напруги регуляції фізіологічних функцій, відповідальних за адаптацію до фізичної діяльності [21]. Насамперед це відноситься до кардіореспіраторної системи. 

Резервний рівень функціонування відображає максимально виявлену фізичну працездатність спортсменів, що може бути використана при терміновій адаптації організму до фізичного навантаження. 

Функціональний резерв організму спортсменів характеризується потенційною можливістю механізмів адаптації до фізичного навантаження зберігати гомеостаз при прояві максимального рівня фізичної працездатності спортсменів. У реальних умовах фізичної діяльності функціональний резерв організму спортсменів мобілізується пропорційно збільшенню рівня функціонування. 

Таким чином, мобілізація функціонального резерву організму при терміновій адаптації до фізичної діяльності спортсменів визначаться різницею між резервним і робочим рівнями функціонування [18]. 

Резервний рівень функціонування при напруженій м’язовій діяльності являє собою результат мобілізації функціональних резервів організму, що супроводжується напруженням системи регуляції фізіологічних функцій. Зростання рівня функціонування при терміновій адаптації до фізичної діяльності супроводжується мобілізацією функціональних резервів організму. 

Напруження регуляції фізіологічних систем, відповідальних за адаптацію до фізичної діяльності знаходиться в зворотній залежності від рівня функціонування організму. Значне напруження регуляторних систем у відповідь на фізичне навантаження малої і середньої потужності, при незначному зростанні рівня функціонування, відображає вичерпання функціонального резерву організму. 

Виходячи з цього зростання функціонального резерву організму при терміновій адаптації до фізичного навантаження можливо двома шляхами [50, 53]. 

Перший здійснюється механізмами термінової адаптації за рахунок зростання резервного рівня функціонування організму, другий - механізмами довгострокової адаптації за рахунок зниження вихідного рівня функціонування організму [22, 49, 53]. 

Таким чином, ефективність фізичної діяльності спортсменів визначається рівнем функціонування (працездатністю), що залежить від ступеня мобілізації функціонального резерву організму. 

Відповідно до теорії ієрархічної організації біологічної системи, перехід на новий рівень функціонування у процесі фізичної діяльності супроводжується стрес-реакцією, що мобілізує функціональний резерв, необхідний для забезпечення гомеостатичного режиму функціонування.  При цьому, центральні механізми регуляції при хибі функціональних резервів однієї із систем активізують витрату функціональних резервів іншої, пов'язаної з нею системи, що дозволяє одержати необхідний кінцевий результат різноманітними шляхами. Даний феномен характеризує багатопараметричний характер гомеостазу [4], у результаті чого досягнення рівня фізичної працездатності можливо за рахунок різноманітних форм функціональної організації в умовах адаптації до інтенсивної рухової активності. 

1.2 Особливості психофізіологічних станів спортсменів

Динаміка онтогенезу спортсменів – цілісний розвиток в часі, що може бути представлено як послідовна зміна станів системи. Стан - це сукупність основних параметрів і характеристик будь-якого об'єкта, явища або процесу в певний момент (або інтервал) часу [15, 29]. Стани спортсменів можна класифікувати за різними ознаками. Одним з прикладів, може бути застосований: стан об’єкта діяльності, стан суб'єкта діяльності, і т.п. [15, 30]. 

Відповідні стани характеризуються за рівнями: генетичному, морфологічному, фізіологічному, психофізіологічному, психічному, соціально-психологічному, соціальному [11, 21, 25, 32]. Стани різних рівнів взаємозалежні, безліч станів і фаз розвитку спортсменів організовано в єдності й цілісності особистості.

Визначення сутності поняття «стан спортсменів» є досить складним, адже, різні автори спираються на різні рівні функціонування спортсменів, якщо деякі розглядають фізіологічний рівень [37], інші – психологічний [41], а решта – обидва підходи разом [94].

Якщо розглядати стани спортсменів як сукупність окремих елементів функціональних систем, можна зазначити, що функціональному стану спортсменів  завжди присутні як психічна, так і фізіологічна складові [206,221]. Однак оскільки багато психічних станів можуть бути тільки спостережуваними або вивчаються тільки інтроспективним методом, за самооцінкою самих осіб, без залучення об’єктивних фізіологічних методик, створюється враження, що вони є психологічні. І ця обставина надзвичайно ускладнює розробку об'єктивної класифікації станів спортсменів. 

Поняття «стан» із загально біологічних позицій нині розглядається як певна сукупність процесів, які відбуваються в організмі спортсменів, а також як ступінь розвитку та цілісності її біологічних структур. 

У психології найпоширенішим є уявлення про стани як відносно стійкого психічного явища, що має початок, період протікання та кінець, тобто динамічні утворення [79, 89]. Загальноприйнятим є уявлення про стани як про психічні явища, які відображають особливості функціонування нервової системи та психіки спортсменів в певний період часу або адаптаційного процесу [21, 22, 35].

Коли мова йде про функціональні стани, під цим розуміється рівень функціонування спортсменів в цілому або її окремих функціональних систем (сенсорної, інтелектуальної, моторної), а коли мається на увазі психічні стани, мова йде про якісну специфіку (модальності переживань) реагування спортсменів на ту або іншу ситуацію (без урахування рівня функціонування) [35]. Однак, реально психічні стани складаються з різних рівнів, як якісних та і кількісних характеристик, мова може йти психофізіологічні стани [13]. 

Діяльність спортсменів і її результати обумовлені не тільки стійкими індивідуальними якостями, але й у значній мірі тимчасовими зрушеннями, які виникають у її організмі й визначаються як психофізіологічні стани [20, 39].

Не дивлячись на відсутність єдиного термінологічного поняття «психофізіологічний стан спортсменів» в «Словнику фізіологічних термінів», у сучасних дослідженнях все частіше згадується саме це поняття [28, 29]. З нашої точки зору психофізіологічний стан спортсменів визначається функціональним станом психофізіологічних функцій. 
Психофізіологічний стан є відображенням способу забезпечення вищих психічних функцій, інтегральним вираженням яких є усвідомлена, соціально обумовлена поведінкова рухова, у тому числі й спортивна діяльність [13, 14]. 

Основою для реалізації вищих психічних функцій є діяльність нервової, і насамперед центральної нервової системи, у той час як поведінкова діяльність у цілому вимагає, крім того, погодженої роботи аналізаторів, рухового апарата та систем вегетативного забезпечення психофізичних навантажень, включаючи активаційні процеси, що визначають характеристику психоемоційного фона при будь-якій предметній діяльності. 

Психофізіологічні стани визначають як стани, які пов'язані із психічними і фізіологічними структурами спортсменів [5, 6]. При цьому будь-який психічний стан спортсменів виявляється пов'язаним з його фізіологічними структурами (або він буде викликаний фізіологічними процесами, або сприяти виникненню певних фізіологічних процесів) [8]. 

Дане визначення психофізіологічного стану припускає, що це є причино обумовлене явище, реакція не окремої системи або органа, а особистості в цілому, із включенням у реагування як фізіологічних, так і психічних рівнів (субсистем) керування та регулювання, що відносяться до підструктур і сторін особистості. Тому будь-який стан є як переживанням суб'єкта, так і діяльністю різних його функціональних систем [2, 10]. Одночасно, стан спортсменів виражається не тільки в динаміці змін психофізіологічних показників, а також і у поведінкових реакціях спортсменів [74]. Підсумовуючи вищезгадане, можна зазначити, що стан може бути охарактеризовано трьома рівнями реагування: психічного (переживаннями), фізіологічного (соматичні структури організму, механізми автономної нервової системи) і поведінкового (мотивована поведінка) [47, 59]. 

У будь-якому психофізіологічному стані повинні бути обов'язково представлені всі перераховані вище рівні, і тільки по сукупності показників, що відображають кожний із цих рівнів, можна зробити висновок про наявний у спортсменів стан. Ні поведінка, ні різні психофізіологічні показники, взяті окремо, не можуть вірогідно диференціювати один стан від іншого. Так само, як і зміна значень показників окремих фізіологічних систем організму може спостерігатися при різних станах. 

Найбільш повне визначення функціонального стану це «функціональний стан являє собою інтегральний комплекс функцій, характеристик і якостей спортсменів, що зумовлюють різноманітні форми організації фізіологічних систем організму, які сприяють виконанню роботи» [64]. Тому поняття «функціональний стан організму спортсмена» складається з уявлення про функціональну систему, яка відповідає за конкретний вид діяльності. 

Термін «психофізіологічний стан» у літературних джерелах взагалі зустрічається рідше і фактично визначає функціональний стан психофізіологічних функцій [58, 60]. 

Функціональна система психофізіологічного стану включає психічний, фізіологічний і поведінковий рівні. Психічна сторона стану полягає в переживаннях і почуттях, фізіологічна - у змінах ряду функцій, у першу чергу вегетативних і рухових. Переживання та фізіологічні зміни невіддільні одне від одного, кожне з них є чинником появи іншого. Зовнішній стан виявляється в прояві психофізіологічних характеристик та у поведінці спортсменів [68]. 

Рівень автономної активації відображає так звану «фізіологічну ціну» діяльності, ступінь вичерпування функціональних резервів [76, 91]. Стан сенсомоторної сфери впливає на динамічні характеристики діяльності, її темп, чіткість переключень, ступінь мобілізації м'язових зусиль. Високий вольовий настрой, сильна мотивація сприяють подоланню перешкод і доведенню роботи до кінця. Прояв інтелектуальних здібностей визначає відповідність роботи її алгоритму, технологічному процесу, перешкоджає появі помилок, сприяє їхньому виправленню [12]. 

Відповідно, працездатність може розглядатися не тільки як особистісний потенціал, але і як потенціал відповідного стану спортсменів. У цьому змісті психофізіологічний стан може вважатися критерієм працездатності. 

Суб'єктивна сторона психофізіологічного стану в спортсменів є важливим фактором у реалізації діяльності. У ході адаптаційних перебудов суб'єктивні зрушення, як правило, набагато випереджають об'єктивні [61, 83]. Дане положення показує загальну фізіологічну закономірність: випереджальний характер напруження в механізмах регуляції в порівнянні з керованими органами. Інакше кажучи, первинні ознаки напруження та перенапруження організму спортсменів виявляється раніше на рівні регуляторних систем.

Психічний стан, що включає комплекс переживань, відноситься до особистісних утворень. Якщо розуміти особистість як людину в повному розвитку суспільного індивіда, то, згідно думки деяких вчених  психофізіологічний стан - це функція індивідуальності [40, 42]. Особистісний принцип регуляції станів і діяльності є загальновизнаним. Згідно цього принципу, формування станів обумовлене суб’єктивним відношенням спортсменів, зовнішнього середовища та особливостями виду діяльності. Оскільки таке відношення та відповідні оцінки виносяться особистістю самостійно, стає зрозумілим, що у розвитку станів спортсменів активна сторона переважає над реактивною. Таким чином, прикінцеві причини виникнення психофізіологічних станів існують всередині самої особистості, структури та динаміці діяльності. 

У напруженій спортивній діяльності об'єктивними обставинами є особливості конкретного виду спорту, етапи підготовки, рівень тренованості, особливості змагальної діяльності, ступінь обдарованості спортсмена [16, 26, 76]. Системно реагуючи на них, спортсмен переживає різні психічні та фізіологічні стани.

Спортивна підготовка, мета якої для спортсменів вищої кваліфікації - досягнення успіху у змаганнях, не тільки містить у собі тренувальну та змагальну діяльність, але також підкорює собі весь спосіб життя спортсменів. Тому при наявності сильної мотивації, при підпорядкування найрізноманітніших форм довільної активності єдиній меті спортивної підготовки виникають зовсім унікальні можливості для виявлення індивідуальних особливостей саморегуляції [32, 36]. 

Можна припустити, що в умовах централізованої підготовки, коли спортсмени високої кваліфікації мають майже однакові потенційні можливості, особливу значимість для успішності підготовки здобувають внутрішні умови, зокрема вміння програмувати цілі і засоби спеціальної та загальної підготовки, свідомо підкорятися прийнятим планам і коректувати їх залежно від результатів різних етапів підготовки.

Заняття різними видами спорту вимагають від спортсменів організації специфічних моторних програм рухової активності, реалізованих за участю різних сенсорних систем [72, 73, 78, 91]. Саме тому так важлива оцінка параметрів діяльності і способів взаємодії сенсорних систем, а також оцінка способів сприйняття та обробки інформації на рівні прийняття рішень.

Тренування, як нервовий процес - є спрямоване формування узгодженої діяльності ЦНС, яка виконується завдяки умовним і безумовним рефлексам, головним чином на основі пропріорецепції. Детренованість, як і перетренованість, викликають розлад в узгодженому прояві функцій і може приводити до препатології або явної патології. Спортивне тренування можна розглядати як рефлекторне охоронне збудження, яке завдяки вдосконаленню механізмів моторно-вісцеральної і трофічної регуляції попереджає виникнення стомлення з характерним для неї компонентом позамежного гальмування.

У дослідженнях в області психології спорту неодноразово доводилось, що вплив нейродинамічних властивостей є неоднаковим на різні види спортивної діяльності [14]. 

Однією з характерних особливостей спортивної діяльності є необхідність швидкого прийняття рішення в складній ситуації, боротьба з негативними емоціями, в основі яких лежить сприйняття і обробка величезної кількості інформації, як ззовні, так і від працюючих м’язів. Вважається, що швидкість центральної обробки інформації залежить від швидкості розповсюдження нервових процесів за нейронним комплексам кори [62, 66].

Психічні функції уваги, пам’яті, швидкості переробки інформації достатньо стабільні, і як правило, відрізняються в бік покращання в умовах невеликих психоемоційних навантажень [35, 88]. При значних навантаженнях ефективність обробки інформації знижується, що відображається в погіршенні функцій уваги (обсягу, концентрації, переключення), сприйняття, пам’яті; уповільнюються прості і складні сенсомоторні реакції [3, 52, 54, 69].

Одним з важливих аспектів психофізіологічного стану спортсмена є стійкість до стресових ситуацій, які дуже часто зустрічаються в його спортивній діяльності. Існують стратегії подолання стресових ситуацій, які базуються на мобілізації когнітивних ресурсів, зокрема, таких, як увага, короткочасна пам'ять, продуктивність сприйняття [98, 100].

Функціональний стан організму здорової спортсменів у звичних умовах життя і діяльності формується під впливом зовнішніх впливів, до яких відносяться ландшафтно-кліматичні фактори, інформаційні, біосоціальні, фізичні і хімічні фактори, фізичні та психічні навантаження. При цьому фактори середовища і рухова активність субекстремальних рівнів сприяють розширенню діапазону пристосувальних реакцій і тим самим забезпечують високий рівень фізичної та соціальної активності. Одночасно, функціональні системи організму спортсменів, і насамперед нервово-м'язова, серцево-судинна і респіраторна системи, мають природні внутрішні обмеження, які звужують межу пристосування, тому при вичерпанні їхнього адаптивного потенціалу можливі зриви механізмів адаптації з наступним розвитком дизадаптаційних станів [49, 80, 84].

Під впливом екстремальних факторів, серед яких, безумовно, виділяються фізичні, психоемоційні і допінгові навантаження, знаходяться спортсмени. 

Критеріями оптимальності реакцій організму на вплив будь-якого фактора можуть бути, поряд зі збільшенням стійкості функціонування функціональних систем, ступінь економності витрати енергії і підвищення здатності організму мінімізувати перешкоди в досягненні результатів при вирішенні поточних завдань.

Тривалий психоемоційний стрес може негативно впливати на організм. У професійних спортсменів досить часто формується специфічний стан, який можна кваліфікувати як «спортивний стрес». Спортивний стрес вбирає в себе широке коло психофізіологічних станів зниженої працездатності [84, 104].

З фізіологічної точки зору основними компонентами «спортивного стресу» є: емоційний стрес (сукупність негативних переживань) з відповідним вегетативним супроводом; фізіологічний стрес (адаптаційне напруження організму під впливом тренувальних і змагальних навантажень); загальне стомлення, пов'язане з інтенсивною діяльністю, здійснюваною з метою пыдвищення толерантності до фізичних і психоемоційних навантажень. Всі ці три компоненти перебувають у взаємних потенційних відносинах, і можуть привести, в остаточному підсумку, при нераціональній організації тренувального процесу до виснаження функціональних резервів організму. Психофізіологічна природа спортивного стресу неспецифічна і відносно незалежна від спортивної спеціалізації, оскільки змагальна діяльність сприймається однотипно та переборюється тими самими механізмами вольової саморегуляції особистості [99, 101, 103, 106]. 

Таким чином, психофізіологічний стан є відображенням способу забезпечення вищих психічних функцій, інтегральним вираженням яких є усвідомлена, соціально обумовлена поведінкова рухова діяльність, у тому числі, спортивна діяльність. 
Висновки до розділу 1.

1. Особливість функціональної організації психофізіологічних станів організму спортсменів характеризується зв’язками та узгодженістю між різними рівнями функціональної системи, відповідальної за адаптацію до інтенсивної рухової активності.

2.  В умовах адаптації до інтенсивної рухової активностізбалансованість механізмів вагусно-симпатичного тонусу системи автономної регуляції ритму серця узгоджується із збільшенням можливостей системи сприйняття та переробки зорової інформації за рахунок зростання детермінованості функціональної організації психофізіологічного стану спортсменів.

3. Ефективність сенсомоторного реагування в динаміці адаптації до інтенсивної рухової активностізабезпечується зростанням ступеня напруження регуляторних механізмів за рахунок активації симпатичного відділу автономної нервової системи.

Розділ 2

МЕТОДИКА ДОСЛІДЖЕННЯ

Для вирішення поставлених задач застосовувалися такі методи дослідження: 

- дослідження стану автономної регуляції ритму серця;

- дослідження стану психофізіологічних функцій.
2.1. Обсяг і організація досліджень
Обстежено 9 спортсменів-чоловіків високої кваліфікації, членів збірної команди України з східних єдиноборств, віком 20-27 років; та 14 середньої кваліфікації, вихованців та випускників спеціалізованого спортивного ліцею, віком 17-22 років

Дослідження проводилося в чотири етапи.

На першому етапі вивчалися особливості формування функціональної організації психофізіологічних станів спортсменів в умовах інтенсивної рухової активності в залежності від рівня адаптації до фізичних навантажень.
На другому етапі досліджувався процес формування функціональної організації психофізіологічних станів у динаміці адаптації до інтенсивної рухової активності спортсменів.

На третьому - вивчалися особливості типів реакцій на ортостатичне навантаження, пов’язаних із відповідними психофізіологічними та функціональними станами, які виникають в умовах інтенсивної рухової активності.
На четвертому етапі проводився аналіз та узагальнення результатів, із використанням методів математичного та логічного моделювання.

Матеріали досліджень оброблені статистичними методами із застосуванням кореляційного аналізу і регресійного моделювання за допомогою статистичних пакетів "SPSS" та "Microsoft Excel"[1}.

Попередня перевірка за критеріями симетричності та ексцесу встановила, що отримані результати не відповідають нормальному розподілу. У зв’язку з цим, було використано методи непараметричної статистики: медіану, як середнє значення отриманої вибірки та інтерквартильний розмах (перша квартиль, 25% персентиль, та третя квартиль, 75% персентиль).

Порівняння залежних вибірок проводили за допомогою критерію знакових рангових сум Вілкоксона. Для незалежних вибірок застосовували критерій Манна-Уітні. Встановлення зв’язку між певними змінними та індивідуально-типологічними характеристиками обстежуваних здійснювали із використанням коефіцієнтів рангової кореляції Спірмена.

2.2. Дослідження стану автономної регуляції ритму серця

Враховуючи велику популярність і різноманітність методів вивчення варіабельності інтервалів R-R для оцінки стану автономної нервової системи (ВНС), а також неоднорідність їх фізіологічної інтерпретації, в 1996 році на спільному засіданні Європейського товариства кардіологів і Північно-Американського товариства електростимуляції і електрофізіології були вироблені єдині стандарти для аналізу варіабельності ритму серця. Згідно цих стандартів ВРС рекомендується вимірювати або по коротких (5 хвилин), або довгим (24 години) записах ЕКГ. Аналіз варіабельності ритму серця рекомендується проводити часовими і частотними методами [3].

Часові методи полягають у вимірюванні тривалості послідовних інтервалів R-R між нормальними скороченнями і використовують класичні статистичні характеристики.

Статистичні методи методи грунтуються на статистичному аналізі змін тривалості послідовних інтервалів R-R між нормальними синусовими кардіоінтервалами з обчисленням різних коефіцієнтів. Інтервали R-R між комплексами QRS нормальних кардіоінтервалів прийнято називати інтервалами NN (normal-normal). Найбільш поширеними методами аналізу варіабельності кардіоритму є методи аналізу хвильової структури ритму серця.

Ритмокардіограма – це графічне зображення послідовного часового ряду міжсистолічних інтервалів у вигляді відрізків прямої лінії, еквівалентних по довжині тривалості пауз між скороченнями серця. Кожний з відрізків починається на осі абсцис, на якій відкладається число інтервалів (n), і продовжується вгору паралельно осі ординат з шкалою часу в секундах.

У нормі верхній край кардіоритмограми – нерівний, відповідно постійно змінній довжині інтервалів R-R. Рисунок цієї кривої формується трьома видами хвиль різної частотної характеристики: високочастотними коливаннями (НF), низькочастотними коливаннями (LF) і коливаннями дуже низької частоти (VLF). Всі три види коливаннь помітні візуально, а тому основу методу ритмограми складає візуально-логічний і математичний аналіз хвильової структури серцевого ритму.

При комп'ютерній оцінці типу ритмограми (РГ) і в практичній діяльності цілком допустимим є поділ на чотири класи [75].

РГ 1-го класу – наявність істотних періодичних коливань ритму з частотою 0,15-0,40 Гц (з періодом 2,5-6,7 c) високочастотні хвилі (HF);

РГ 2-го класу – слабко виражені дихальні хвилі і наявність хвиль з частотою від 0,04 до 0,15 Гц (з періодом 6,6-25 c) – низькочастотні коливання (LF);

РГ 3-го класу – відсутність вищеописаної періодики і наявність хвиль великого періоду (більше 25 с) – коливання дуже низької частоти (VLF);

РГ 4-го класу – стабільний або ригідний ритм, відсутність хвильової структури.

Використання спектрального аналізу включає спосіб розбиття якої-небудь початкової кривої на набір кривих, кожна з яких знаходиться в своєму частотному діапазоні. Інакше кажучи, спектральний аналіз ритму серця дозволяє виявити періодичні складові в коливаннях серцевого ритму і оцінити кількісно їх внесок в динаміку ритму. Схематично процес формування спектрограми можна представити таким чином: вимірюється тривалість інтервалів R-R, відкладається величина цих інтервалів у вигляді вертикальних стовпчиків (виходить ритмограма). По верхівці ритмограми проводиться огинаюча крива. Отримана крива називається функцією варіації ритму. Дана крива розкладається на складові подібно до того, як сонячне світло, проходячи через призму, розщеплюється на різнорідні спектри. Такою математичною призмою є перетворення Фурье, яке дає можливість отримати спектри змінності інтервалів R-R (рис 2.1). Таким чином, послідовність інтервалів R-R перетвориться в спектр потужності коливань тривалості R-R, що є послідовністю частот (Гц), кожній з яких відповідає певна амплітуда коливань.
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Рис 2.1 Схема хвильової структури кардіоритмограми і формування спектрограми (за [3]).

Найчастіше оцінюється площа під кривою спектру, відповідна деякому діапазону частот – потужність (у мс2) в межах певного частотного діапазону. У нормі у спортсменів в спектрі ритму серця присутні три основних спектральних складових або піки.

При спектральному аналізі парасимпатична і симпатична активність може бути оцінена за короткі проміжки часу (2-5 хвилин). З одного боку, це дозволяє вивчити вплив на варіабельність ритму серця різних короткодіючих чинників або втручань, а з іншої – може перешкодити швидко відтворити результати у разі відсутності стандартних умов реєстрації ЕКГ.

При спектральному аналізі прийнято визначати наступні параметри {91]:

1. Високочастотні коливання (HF – high frequency) – це коливання ЧСС з частотою 0,15-0,40 Гц. Потужність в цьому діапазоні, в основному, пов'язана з дихальними рухами і відображає вагусний контроль серцевого ритму (коливання парасимпатичного відділу автономної (автономної) нервової системи).

2. Низькочастотні коливання (LF – low frquency) – це частина спектру в діапазоні частот 0,04-0,15 Гц. Вона має змішане походження. На потужність в цьому діапазоні роблять вплив зміни тонусу як симпатичного (переважно), так і парасимпатичного відділу ВНС.

3. Дуже низькочастотні коливання (VLF – very low frequency) діапазон частот – 0,003-0,04 Гц, а при 24-годинному записі і наднизькочастотні коливання (ULF). Фізіологічні чинники, що впливають на них, неясні (імовірно, зміни ренін-ангиотензін-альдостеронової системиа, концентрації катехоламінів в плазмі, системи терморегуляції).

4. LF/HF – цим значенням прагнуть охарактеризувати співвідношення або баланс симпатичних і парасимпатичних впливів. Вимірювання HF і LF проводиться у відносних одиницях, які представляють процентний внесок кожної коливальної складової в загальну потужність спектру, з якої віднімається потужність VLF-компоненти. Характер симпатико-парасимтатичної дії оцінюється по співвідношенню процентних внесків (LF/HF).

5. Загальна потужність спектру або повний спектр частот, характеризуючих ВРС – ТР (Total power) – це потужність в діапазоні від 0,003 до 0,40 Гц. Вона відображає сумарну активність обох ланок автономної нервової системи на серцевий ритм і має ту же фізіологічну інтерпретацію, що і середнє значення стандартних відхилень кардіоінтервалів (SDNN). При цьому збільшення симпатичних впливів приводить до зменшення загальної потужності спектру, а активація вагусу – до зворотної дії.

Результати спектрального аналізу зазвичай представляються у вигляді графіка розподілу частот, за яким легко можна судити про баланс активації відділів автономної нервової системи.
2.3. Психологічне тестування

Для дослідження емоційної компоненти психофізіологічного стану спортсменів нами було використано опитувач Ч.Спілбергера, який визначає рівень реактивної тривожності і емоційної стабільності спортсменів.

Згідно градації, можна було виділити відповідні характеристики тривожності: 

- середній рівень тривожності (значення показника в тесті від 30 до 46);

- високий рівень тривожності (значення показника в тесті вище 46).

2.4 Дослідження стану психофізіологічних функцій.

Для дослідження стану психофізіологічних функцій визначалися типологічні особливості прояву властивостей нервової системи на основі сенсомоторних реакцій  в умовах переробки зорової інформації різного ступеня складності. 
В нашій роботі використовувалась комп’ютерна система «Діагност-1», запропонована і уніфікована М.В. Макаренком і В.С. Лизогубом [34, 35]. 

Система «Діагност-1» складається з блоку, призначеного для обстеження за допомогою двох виносних клавіш, що зручно тримати у руці та пакету спеціальних програм, які забезпечують візуалізацію сигналів, вимірювання, запис показників та оцінку нейродинамічних показників за допомогою персонального комп’ютера (ПК). Виміри здійснюються на основі результатів успішно здійсненої переробки інформації, яка задається комп’ютерною програмою у трьох режимах: 

· режим оптимального ритму; 

· режим нав’язаного ритму;

· режим зворотного зв’язку.

Як розумове навантаження для переробки інформації застосовуються предметні (геометричні фігури, кольори) та словесні (назви рослин, тварин і неживих предметів) символи на вибір дослідника, що візуалізуються на екрані монітора ПК. 

Перед проходженням кожного окремого дослідження у всіх режимах роботи обстежуваному пропонується відповідна інструкція на екрані та словесні настанови сконцентрувати увагу. Наприклад для визначення латентного періоду простої зорово-моторної реакції: «При появі на екрані будь-якого сигналу Вам необхідно  як найшвидше натискати та відпускати кнопку». Якщо у обстежуваного не виникає запитань, то запускається завдання. Відповідно для реакції вибору необхідно натискати одну (складна зорово-моторна реакція вибору одного з трьох подразників) чи селективно дві кнопки (складна зорово-моторна реакція вибору двох з трьох подразників).

У режимі оптимального ритму наявні три підрежими, які дозволяють визначати наступні показники:

- значення латентного періоду простої зорово-моторної реакції (ЛП ПЗМР)

- значення латентного періоду реакції вибору одного з трьох сигналів (ЛП РВ1-3)

- значення латентного періоду реакції вибору двох із трьох сигналів(ЛП РВ2-3). 

В режимі оптимального ритму є можливість вибірково варіювати час експозиції для ПЗМР – 700, 900 мс, для ЛП РВ1-3 і ЛП РВ2-3 – 700, 900, 1200, 1500 мс, а також паузу між сигналами – від 500 до 1900 мс, кількість сигналів – 30 або 50.

Крім середніх значень латентних періодів, програма розраховує інші статистичні показники (середнє квадратичне відхилення, похибка середнього, коефіцієнт варіації), а також кількість помилкових реакцій для реакцій вибору.

Особливістю режиму нав’язаного ритму є те, що складність завдання по диференціюванню позитивних та гальмівних сигналів, які слідують один за одним у різній послідовності підвищується поступово (від 20 подразників за хвилину до 150 подразників за хвилину). Можливі пороги збільшення швидкості пред’явлення стимулів – 5 чи 10. Час виконання завдання – 30 чи 60 с. Пауза між пред’явленнями сигналів – 200 мс.

Після виконання тестування на екрані монітору висвітлюються поточні і залікові результати, (кращі показники) виконання тесту: М - середнє значення латентного періоду ПЗМР; середнє значення латентного періоду реакції вибору одного сигналу з трьох (РВ1-3); σ - середнє квадратичне відхилення; m - похибка середнього; Сv- коефіцієнт варіації; пом. - кількість помилок; Ммр - середнє значення моторної реакції; Мцоі - середнє значення центральної обробки інформації. 

Згідно розробленої методики, час моторної реакції (Ммр) визначається за тривалістю між замиканням (натиском на клавішу) та розмиканням при реакції на відповідний подразник.

Для виявлення структури переробки інформації у спортсменів проводився аналіз часу центральної обробки інформації (Мцоі), тривалості переробки зовнішньої інформації в корі головного мозку [33, 40]. Для визначення часу центральної обробки інформації використвуєтьс формула: 

Мцоі = СЗМР – ПЗМР,
де: СЗМР – латентний період складної зорово-моторної реакції (мс); 

ПЗМР - латентний період простої зорово-моторної реакції (мс) 
2.5. Методы математической статистики. 

Для аналізу й оцінки отриманих даних застосовувалися методи параметричної й непараметричної статистики й кореляційного аналізу [1].

Оцінка розподілу даних на нормальність проводилася за допомогою критерію χ2. При відсутності нормального розподілу вірогідність відмінностей оцінювалася за допомогою непараметричного рангового критерію й критерію Уїлкоксона. Для аналізу й оцінки отриманих даних застосовувалися методи параметричної й непараметричної статистики, кореляційного, регресійного, кластерного й факторного аналізу.

Оцінка розподілу даних на нормальність проводилася за допомогою критерію χ2. При нормальному розподілі вірогідність кількісних відмінностей визначалася за допомогою непарного й парного t-критерію Стьюдента. При відсутності нормального розподілу вірогідність відмінностей оцінювалася за допомогою непараметричного рангового критерію й критерію Уїлкоксона.

Розділ 3

Особливості психофізіологічних станів спортсменів при адаптації до інтенсивної рухової активності
3.1. Особливості психофізіологічних функцій у спортсменів з різною адаптованістю до інтенсивної рухової активності
Безумовно, в умовах сучасного спорту вищих досягнень психічний і психофізіологічний стани висококваліфікованих спортсменів мають сильний керуючий вплив на ефективність спортивної діяльності [22, 70].
Враховуючи те, що нейродинаміка та психофізіологічні функції є домінуючими ланками у формуванні психоемоційних реакцій спортсменів в умовах тренувальної та змагальної діяльності, слід допустити, що існує залежність між рівнем психофізіологічного статусу та ступенем адаптованості до інтенсивних спортивних навантажень.

З метою вивчення особливостей функціональної організації психофізіологічного стану спортсменів в умовах інтенсивних фізичних навантажень обстежено дві групи спортсменів різного віку та, відповідно, різної адаптованості до спортивної діяльності.

Перша група – з високою ступенем адаптованості  до навантажень високої інтенсивності: 9 висококласних спортсменів, членів збірної  України з східних єдиноборств, віком 20-27 років.

Друга група - середній рівень адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень: 14 спортсменів середньої кваліфікації, що спеціалізуються на єдиноборствах, студенти та випускники спортивних коледжей, віком 17-22 років.
В структурі єдиноборств можна виділити три основні компоненти функціонального стану спортсмена, які забезпечують ефективність виконання діяльності: автономна, координаційна та емоційна [21, 27].

Аналіз наукової літератури з фізіології фізичних вправ і спортивної медицини показує, що більшість досліджень, що присвячені єдиноборствам, стосуються індивідуальних особливостей психофізіологічного і функціонального стану спортсменів у різних умовах тренувань і змагань [53, 72].

Проте ми вважаємо, що в багатьох дослідженнях не існує повного стандарту визначення функціонального стану спортсменів, особливо психофізіологічного, на основі результатів комплексного аналізу. 

Щоби вирішити ці задачі використовуються показники простих та складних сенсомоторних реакцій, автономної регуляції серцевого ритму.

У таблиці 3.1 наведені результати, що отримані в дослідженнях особливостей сенсомоторних реакцій спортсменів з різною  адаптованістю до інтенсивної спортивної діяльності. Результати показали відмінності показників сенсомоторної реакції між двома групами спортсменів з різним рівнем адаптованості до тривалого фізичного навантаження. В результаті не було виявлено достовірних відмінностей між спортсменами.

Проте в осіб із середньою адаптованістю до інтенсивної рухової активності можуть спостерігатися більш високі показники часу рухової реакції (табл. 3.1). Це демонструє кращі можливості моторної ланки зорово-моторних реакцій у спортсменів з високим рівнем адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень. Водночас у цій групі досліджуваних спортсменів також покращилася точність простих зорово-моторних реакцій, про що свідчать вірогідно нижчі коефіцієнти варіації латентних періодів простих та складних зорово-моторних реакцій (табл. 3.1).

За індексом складної зорово-моторної реакції найкращі показники виявлені у спортсменів з вищою адаптованістю до інтенсивних спортивних навантажень (табл. 3.1, рис. 3.1). Враховуючи два компоненти комплексної сенсомоторної реакції: час рухової реакції та час центральної обробки інформації, показано, що у спортсменів середнього ступеню адаптованості знижені реакції до інтенсивних фізичних навантажень. Отримані результати показують, що здатність до сприйняття та обробки інформації покращується з підвищенням рівня адаптованості до інтенсивних спортивних навантажень.

Таблиця 3.1

Значення латентних періодів простих і складних зорово-моторних реакцій у спортсменів з різною адаптованістю до фізичних навантажень високої інтенсивності
	Показники
	Рівень адаптованості до фізичних навантажень високої інтенсивності

	
	Висока
n=9
	Середня
n=14

	Латентний період простої зорово-моторної реакції (мс)
	259
(231; 293)
	283
(232; 312)

	Коефіцієнт варіації латентного періоду простої зорово-моторної реакції, %
	22,7
(17,5; 20,1)
	32,2*

(25,4; 37,9)

	Час моторної реакції, мс
	121
(100; 139)
	182*

(168; 230)

	Латентний період складної зорово-моторної реакції вибору двох із трьох подразників (мс)
	428

(378; 481)
	451*

(418; 592)

	Коефіцієнт варіації складної зорово-моторної реакції, %
	14,9
(11,9; 18,8)
	17,1
(15,9; 21,2)

	Час моторної реакції, мс
	119
(107; 142)
	205*

(189; 238)

	Час центральної обробки інформації, мс
	145
(120; 181)
	203*

(175; 224)


Примітка: n – кількість спортсменів; медіана (1-, 3 квартилі);*-p<0,05, порівняно із групою обстежених з високим рівнем адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень.
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Рис. 3.1. Значення (у %) латентних періодов простої і складної сенсомоторної реакції у спортсменів з різним рівнем адаптації до інтенсивної фізичних навантажень:        -  з високим рівнем адаптації;        -  з середнім рівнем адаптації

Тобто, аналізуючи зв’язок прояву зорово-моторних реакцій та рівня адаптованості до тривалих фізичних навантажень, можна прийти до висновку, що покращання системи сприйняття та обробки зорової інформації у спортсменів в умовах адаптації до напруженої спортивної діяльності відбувається за рахунок активації рухової та центральної ланок зорово-моторних реакцій.

В табл. 3.2 наведені результати варіаційного аналізу варіабельності серцевого ритму, що відображають стан автономної регуляції серцево-судинної системи у спортсменів з різною адаптованістю до інтенсивної рухової активності.

Аналіз результатів показав, що майже у всіх досліджених показників варіаційного аналізу варіабельності серцевого ритму спостерігаються достовірні відмінності між обстеженими групами спортсменів з різною адаптованістю до інтенсивних фізичних навантажень (рис. 3.2).

Таблиця 3.2

Значення показників варіаційного аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів з різною адаптованістю до інтенсивних фізичних навантажень 
	Показники
	Рівень адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень

	
	Висока
n=9
	Середня
n=14

	Середня тривалість RR- інтервалів, с
	0,98
(0,84; 1,12)
	0,82
(0,71; 0,95)

	Середнє квадратичне відхилення RR- інтервалів, с
	0,09
(0,05; 0,15)
	0,06*

(0,03; 0,09)

	Мода RR- інтервалів, с
	0,98
(0,77; 1,03)
	0,74*

(0,62; 1,10)

	Амплітуда моди RR- інтервалів, %
	11,8*

(8,9; 14,5)
	30,01
(25,8; 44,)1

	Варіаційний розмах RR- інтервалів, с
	0,45
(0,28; 0,91)
	0,24*

(0,15; 0,41)

	Індекс напруження, ум.од.
	53,6*

(47,7; 61,0)
	80,1
(64,1; 89,2)


Примітка: n – кількість спортсменів; медіана (1-, 3 квартилі); *-p<0,05, порівняно із групою обстежених з високим рівнем адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень.

Дослідження показало, що мода RR-інтервалів була достовірно вищим у осіб із вищим рівнем адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень, ніж у групі спортсменів із середньою адаптованістю.
Для спортсменів з високою адаптованістю до тривалого фізичного навантаження більше середньоквадратичне відхілення та діапазон варіації вказують на більший вагусний вплив (вплив блукаючого нерва) на серцево-судинну систему.

У спортсменів з високою адаптованістю спостерігалося достовірне зниження значень індексу стресу (індексу напруження), що свідчить про послаблення центральних механізмів регуляції серцевого ритму і підсилення їх автономності в процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень (табл. 3.2).
[image: image5.png]<] v =] w o
Q - —

MINEBFE XHHAIFO LOOY ILOI LTI

= Kinenn

= ITauaTox



Рис. 3.2. Значення (у %) показників варіаційного аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів з різним рівнем адаптації до інтенсивної рухової активності:     - - з високим рівнем адаптації;        - з середнім рівнем адаптації

Отже, аналіз змін в системі автономної регуляції в умовах інтенсивних фізичних навантажень показав, що в процесі адаптації у спортсменів відбувалася автономність системи регуляції серцевого ритму за рахунок зниження впливу симпатичної нервової системи.

У таблиці 3.3 наведені значення спектрального аналізу варіабельності ЧСС спортсменів з різним рівнем адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень.

На основі аналізу показників варіабельності спектру серцевого ритму показано, що можуть бути достовірні відмінності між групами спортсменів з різною адаптованістю до інтенсивних фізичних навантажень.

Таблиця 3.3

Значення показників спектрального аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів з різною адаптованістю до інтенсивних фізичних навантажень
	Показники
	Рівень адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень

	
	Високий

n=9
	Середній

n=14

	Наднизькочастотний спектр, мс2 (VLF)
	924
(445; 1861)
	1753*

(678; 2930)

	Низькочастотний спектр, мс2 (LF)
	986
(502; 1589) 
	1756
(1498; 2855)

	Високочастотний спектр, мс2 (HF)
	697
(451; 806)
	958
(765; 1096)

	Відношення LF/HF
	1,49
(0,74; 2,56)
	1,81*

(1,29; 2,97)


Примітка:. n – кількість спортсменів; медіана (1-, 3 квартилі); *-p<0,05, порівняно із групою спортсменів з високим рівнем адаптованості до інтенсивної фізичних навантажень.

Спортсмени з вищою адаптованістю до тривалих високоінтенсивних навантажень спостерігається наявність вірогідно нижчих значень показників низькочастотного спектру (VLF та LF) серцевого ритму. Це підтверджує раніше зроблений висвновок про те, що при підвищенні рівня адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень послаблюється симпатична активація вегетативної регуляції серцевого ритму.

Значне зниження потужності високочастотного спектру частоти серцевих скорочень (ВЧ) свідчить про зменшення активності парасимпатичного відділу автономної нервової системив у спортсменів із високою адаптованістю до інтенсивних фізичних навантажень (табл. 3.3).
Зменшення потужності низькочастотних спектральних показників у спортсменів з високою адаптованістю відповідає характеру змін співвідношення низькочастотної та високочастотної складових серцевого ритму (LH/HF).
Результати аналізу отриманих даних свідчать про збалансованість вагусно-симпатичних механізмів у спортсменів із високою адаптованістю до інтенсивних фізичних навантажень. Водночас у міру звикання спортсменів до тривалого інтенсивного фізичного навантаження симпатичні та парасимпатичні впливи з боку автономної нервової системи  послаблюються.

У багатьох роботах йде річь про те, що в процесі адаптації  спортсменів до інтенсивних фізичних навантажень економічність функціонування фізіологічних систем організму зберігається [18,46,50]. Зокрема, механізм економізації проявляється у зменшенні активності симпатичного і парасимпатичного відділів автономної нервової системи [18,27,95]. Тобто, це свідчить про посилення автономності регуляції серцевого ритму.

Таким чином, отримані дані в цьому розділі свідчать про  зниження тонусу як симпатичного, так і парасимпатичного відділів нейрорегуляторної системи серцевого ритму на тлі підвищення адаптованості до інтенсивної фізичної діяльності.

3.2 Зміни психофізіологічних станів в умовах інтенсивної фізичної діяльності
Проаналізовано зміни динамічного психофізіологічного стану спортсменів-членів збірних України зі східних єдиноборств на протязі навчально-тренувального збору під час якого проводились тренування з використанням інтенсивних спортивних навантажень. Тренувальний збір тривав 21 день. Дев'ять висококваліфікованих спортсменів брали участь у дослідженні на початку, в середині та в кінці тренувального збору.

В результаті проведених досліджень показано, що на протязі збору у спортсменів не було істотних змін у латентних періодів простих зорово-моторних реакцій. Водночас у процесі адаптації до високоінтенсивних фізичних навантажень достовірно зменшувалась латентність складних зорово-моторних реакцій (табл. 3.4).

Таблиця 3.4

Значення зорово-моторних реакцій у спортсменів на різних етапах навчально-тренувального збору 

	Показники
	Початок
	Середина
	Кінець

	Латентний період простої зорово-моторної реакції, мс
	279
(259; 378)
	289
(254; 363)
	284
(253; 295)

	Коефіцієнт варіації латентного періоду простої зорово-моторної реакції, %
	17,9
(15,9; 24,2)
	19,1
(16,9; 24,9)
	19,7**

(14,5; 24,8)

	Кількість помилок
	2
(0; 3)
	2
(0; 3)
	1

(0; 1)

	Час моторної реакції, мс
	115
(105; 128)
	117
(101; 131)
	115
(103; 139)

	Латентний період складної зорово-моторної реакції вибору двох із трьох подразників, мс
	481
(439; 492)
	438*

(410; 469)
	429*

(418; 446)

	Коефіцієнт варіації складної зорово-моторної реакції, %
	14,6
(12,4; 15,9)
	15,1
(12,5; 18,9)
	14,9
(11,9; 18,5)

	Кількість помилок
	2
(1; 3)
	2
(1; 3)
	0,5*

(0; 1)

	Час моторної реакції, мс
	132
(117; 147)
	118*

(104; 129)
	127
(112; 135)

	Час центральної обробки інформації, мс
	170
(141; 189)
	138*

(108; 158)
	140
(137; 162)


Примітки: n – кількість спортсменів; медіана (1-, 3 квартилі); *-p<0,05, порівняно із початком навчально-тренувального збору; **-p<0,05, порівняно із серединою навчально-тренувального збору.

Скорочення латентності складних зорово-моторних реакцій під час тренування в середині збору відбулося внаслідок зменшення часу рухової реакції та центральної обробки інформації, а наприкінці тренувального збору внаслідок зменшення кількості помилок (табл. 3.4, рис. 3.3).

Тобто, зміни латентного періоду складних зорово-моторних реакцій на різні кольори стимулу на різних етапах тренувального збору свідчать про покращення показників швидкості обробки інформації. При цьому, на різних етапах зборів зростання швидкості обробки інформації залежить від різних факторів.

Рис. 3.3 Значення зорово-моторних реакцій у спортсменів на різних етапах навчально-тренувального збору. Примітка.*-p<0,05, порівняно із початком навчально-тренувального збору. 

У середині тренування швидкість обробки зорової інформації у спортсменів зросла внаслідок скорочення часу рухової реакції та центральної обробки інформації (табл. 3.4, рис. 3.2).

Наприкінці тренувального збору швидкість обробки зорової інформації зросла за рахунок покращення якісних характеристик обробки інформації (табл. 3.4, рис. 3.3).

У таблиці 3.5 представлені показники статистичного аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів на різних етапах навчального-тренувального збору.

Таблиця 3.5

Значення показників статистичного аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів на різних етапах навчально-тренувального збору (n = 9)
	Показники
	Початок
	Середина
	Кінець

	Середня тривалість RR- інтервалів, мс
	998
(936; 1109)
	980
(835; 1097)
	882*

(721; 1084)

	Середнє квадратичне відхилення RR- інтервалів, мс
	45,2
(39,8; 74,9)
	53,5
(35,9; 82,5)
	44,6**

(31,8; 65,7)

	Коефіцієнт варіації RR- інтервалів, %
	5,1
(3,7; 6,9)
	5,8
(3,9; 7,2)
	4,4***

(3,7; 6,8)

	Мода RR- інтервалів, мc
	956
(921; 1025)
	1102

(802; 1146)
	895*

(814; 947)

	Амплітуда моди RR- інтервалів, %
	11.2
(8,5; 12,4)
	11,0
(8,1; 12,2)
	10,9
(9,18; 11,9)

	Варіаційний розмах RR- інтервалів, мс
	248
(209; 397)
	274
(204; 357)
	229
(185; 277)

	Триангулярний індекс ВСР
	9,16

(8,35; 11,15)
	8,79
(7,32; 11,63)
	8,15*

(6,87; 9,66)

	TІNN, мс
	20,18
(18,05; 24,01)
	19,33
(15,06; 23,95)
	16,99*

(14,04; 21,47)


Примітки: n – кількість спортсменів; медіана (1, 3 квартилі); *-p<0,05, порівняно із початком навчально-тренувального збору. **-p<0,05, порівняно із серединою навчально-тренувального збору.

Коефіцієнт варіації та середньоквадратична різниця наприкінці тренування достовірно зменшилися порівняно з початком та серединою тренування, що свідчить про підвищення інтенсивності регуляції серцевого ритму автономною нервовою системою внаслідок активації симпатичного тонусу.

Зниження триангулярного індексу ВСР та індексу TINN відображає активацію центральних механізмів регуляції серцевого ритму, який визначається поступовим підвищення активності симпатичного відділу автономної нервової системи наприкінці тренувального збору.
Тобто, в процесі адаптації до інтенсивної спортивної діяльності на протязі тренувального збору відбувається водночас прискорення обробки зорової інформації і підвищенням напруги регуляторних механізмів внаслідок посилення симпатичних впливів.

Зниження моди RR-інтервалів вказує на зменшення ролі гуморального каналу в регуляції серцевого ритму [3].

У таблиці 3,6 представлені результати спектрального аналізу варіабельності серцевого ритму спортсменів на різних етапах навчально-тренувального збору.

Таблиця 3.6

Значення спектрального аналізу серцевого ритму у спортсменів на різних етапах навчально-тренувального збору (n 
	Показники
	Початок 
	Середина 
	Кінець

	Над низькочастотний спектр (VLF), мс2
	1782
1189; 2364
	1795
1064; 2502
	875***

401; 1392

	Низькочастотний спектр (LF), мс2
	1524
1165; 2056
	1941*

1445; 3587
	2134*

1511; 3705

	Високочастотний спектр (HF), мс2 
	903
811; 1258
	1243*

917; 1781
	1356*

928; 2153

	Відношення LF/HF
	1,59
1,05; 2,74
	1,69
1,15; 2,78
	1,72***

1,06; 2,91


Примітки: n – кількість спортсменів; медіана (1-, 3 квартилі); *-p<0,05, порівняно із початком навчально-тренувального збору. .**-p<0,05, порівняно із серединою навчально-тренувального збору.

Аналізуючи дані, приведені в таблиці 3.6, видно, що абсолютна потужність низькочастотної складової варіабельності серцевого ритму у спортсменів достовірно зросла в середині та наприкінці тренування внаслідок підвищеної активності симпатичних впливів.

Достовірне підвищення потужності високочастотного спектру ритма серця (HF) у спортсменів відмічається на різних етапах тренувального збору (табл.3.6). Ця обставина свідчить про посилення парасимпатичних впливіву на сино-атриальний вузол серця внаслідок більш економного функціонування серцево-судинної системи.
Подібні результати були отримані при визначенні відношення низькочастотного діапазону до високочастотного діапазону (LF/HF) спектра ЧСС. 

Спортсмени мають значно нижчі значення LF/HF наприкінці тренувального збору, що відображає баланс їхніх механізмів вагусно-симпатичного тонусу [77, 81]. Зменшення потужності наднизькочастотних спектральних складових (VLF) серцевого ритму на протязі тренувального збору відповідає і збігається з характером змін у співвідношенні низькочастотних компонентів до низькочастотних складових.

Тобто, результати досліджень вказують на оптимізацію вегетативного балансу у спортсменів наприкінці тренувального збору.

Водночас збільшення потужності високо- та низькочастотних спектрів серцевого ритму свідчить одночасне посилення симпатичних та парасимпатичних впливів на регуляторні механізми серцево-судинної системи.

Таким чином, під час пристосування до інтенсивних фізичних навантажень в умовах тренувального збору відбувалось покращення швидкісних показників обробки зорової інформації. Наприкінці збору швидкість обробки інформації зросла внаслідок покращення її якісних характеристик.

Водночас покращення показників швидкості обробки зорової інформації, що спостерігається в процесі динаміки адаптації спортсменів до інтенсивних спортивних навантажень, співпадає зі зростанням  напруженості регуляторних механізмів.

Процес адаптації до інтенсивних спортивних навантажень у спортсменів супроводжується формуванням специфічної  функціональної системи, але співвідношення між елементами цієї системи залишається невизначеними.

Для цього було проведено кореляційний аналіз зв’язків між психофізіологічними показниками та показниками варіабельності серцевого ритму, які представляють функціональну систему, що визначає процес адаптації до інтенсивної спортивної діяльності.

Аналіз попарних кореляційних зв’язків між показниками психофізіологічних функцій та показниками автономної регуляції серцевого ритму показав, що кількість вірогідних кореляцій між ними збільшується в процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень.

У таблиці 3.7 представлено значення вірогідних кореляцій між показниками психофізіологічної функції і показниками автономної регуляції серцевого ритму на початку тренування.

На основі аналізу даних, що надані в таблиці 3.7, можна зробити висновок, що на початку збору існує вірогідна кореляція між тривалістю RR інтервалів -та латентністю простої сенсорномоторної реакції. Це свідчить про зв'язок між підвищенням швидкісних показників сенсормоторної реакції та оптимізації механізмів системи регуляції серцевого ритму.
Вірогідна кореляція між середньоквадратичним відхиленням інтервалу RR і швидкості обробки зорової інформації свідчить про участь у формуванні результатів діяльності водночас всіх елементів створеної внаслідок довготривалої адаптації до інтенсивних фізіологічних навантажень функціональної системи, яка об’єднує елементи психофізіологічної організації і регуляції функціонування серцево-судинної системи. За умови обробки  інформації підвищення ефективності сенсомоторного реагування залежить від напруги системи регуляції серцевого ритму.

Таблиця 3.7

Значення коефіцієнтів кореляції між показниками психофізіологічних функцій та автономної регуляції ритму серця у спортсменів на початку навчально-тренувального збору (n=9)

	Показники
	Тривалість RR-інтервалів
	Середнє квадратичне відхилення RR- інтервалів
	Мода RR- інтервалів
	Триангулярний індекс
	Наднизькочастотний спектр (VLF,

	Проста зорово-моторна реакція
	-0,41*
	-0,19
	-0,56*
	-0,39*
	-0,61*

	Кількість помилок
	-0,22
	-0,20
	-0,60*
	-0,53*
	-0,59*

	Складна зорово-моторна реакція
	-0,08
	0,05
	-0,41*
	0,19
	-0,32

	Час моторної реакції
	0,24
	0,06
	0,29
	0,12
	0,51*

	Час центральної обробки інформації
	0,09
	0,40*
	-0,02
	0,01
	-0,20


Примітка: * - p<0,05.

Достовірні кореляції між модою розподілу RR- інтервалів і латентністю простих і складних зорово-моторних реакцій, а також кількістю помилок під час виконання тесту з рухомим об’єктом, відображають зв'язок між ефективністю сенсомоторних реакцій і досконалістю гуморальної серцево-судинної системи (табл. 3.7).

Вірогідні кореляції між триангулярним індексом і латентним періодом простої зорово-моторної реакції та кількістю зроблених помилок свідчать про те, що існує суттєвий взаємозв’язок варіабельністі частоти серцевих скорочень і характерисками енсомоторних реакцій.
Кореляція між показниками VLF серцевого ритму і латентністю простих сенсорномоторних реакцій, кількістю помилок і часом рухової реакції свідчить про формівання специфічної психофізіологічної організації, яка створює умови для адекватної адаптації організму спортсменів до інтенсивної спортивної діяльності (табл. 3.7). При обробці сенсорної інформації її успішність визначається безпосередньо від напруженості механізмів метаболічних процесів. У той же час, швидкість   рухової реакції пов'язаний з автономізацією системи регуляції серцевого ритму.

Тобто, на початку тренувального циклу у умовах навчально-тренувального збору відмічається підвищена напруженість механізмів регуляції серцево-судинної системи, що находить своє відображення в ефективності реакцій на зорові стимули. Таким чином, обробка інформації в центральній частині нервової системи безпосередньо пов’язана з активацію центральних структур енергетичного та метаболічного обміну.

Кількість значущих кореляцій (р≤ 0,05) між показниками психофізіологічного стану та показниками автономної нервової системи зменшилась на середньому етапі тренувального збору. Існує вірогідна кореляція між тривалістю RR- інтервалів і латентним періодом простої сенсомоторної реакції, що відображає взаємозв’язок між швидкістю  реакції на зоровий стимул та станом автономної нервової системи (табл. 3.8).

Кореляція між триангулярним -індексом і часом рухової реакції свідчить про сильні зв'язки між варіабельністю частоти серцевих скорочень і руховою складовою реакції на зоровий стимул. При цьому швидкість рухової реакції обернено пропорційна потужності приросту варіабельності частоти серцевих скорочень.
Існування вірогідної кореляції між потужністю високочастотної компоненти спектру варіабельності серцевого ритму (HF) і складовими зорово-моторної реакції свідчить про прямий і зворотний зв’язок між ними. Видно, що потужність високочастотної компоненти варіабельності RR-інтервалів позитивно корелює з часом рухової реакції та негативно корелює з часом центральної обробки зорової інформації (табл. 3.8).
Отримані факти підтверджують специфіку забезпечення процесу обробки сенсорної інформації з боку регуляторних систем організму.

Таблиця 3.8

Значення коефіцієнтів кореляції між показниками психофізіологічних функцій та автономної регуляції ритму серця у спортсменів в середині навчально-тренувального збору  (n=9)

	Показники
	Тривалість RR- інтервалів
	Триангулярний індекс
	Високочастотний спектр (HF)

	Проста зорово-моторна реакція
	-0,43*
	-0,13
	0,15

	Кількість помилок
	-0,44*
	-0,11
	0,24

	Коефіцієнт варіації
	0,09
	0,18
	0,27

	Час моторної реакції
	-0,31
	0,61*
	0,55*

	Час центральної обробки інформації
	0,29
	-0,15
	-0,51*


Примітка: * - p<0,05

В умовах центральної обробки сенсорної інформації її ефективність забезпечується парасимпатичними впливами, що призводять до підвищення автономності механізмів саморегуляції. Другий процес відбувається в руховій ланці реакції на зоровий стимул. Прискорення рухових реакцій, зумовлене ослабленням впливу парасимпатичних впливів на синоатріальний вузол серця, внаслідок чого відбувається пригнічення механізмів саморегуляції.
Отже, в середині тренувального циклу на протязі збору  особливості змін психофізіологічного стану спортсменів проявляються в тому, що ефективність сенсомоторних реакцій невіддільна від стану серцево-судинної системи. Завдяки парасимпатичних впливів на синоатріальний вузол серця посилюється активація механізмів саморегуляції, що забезпечують сприйняття та обробку інформації на рівні центральних механізмів сенсомоторної реакції.

В табл. 3.9 надані коефіцієнти кореляції між показниками психофізіологічних функцій та математичного аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів наприкінці навчально-тренувального збору. Результати аналізу наведених даних демонструють суттєве  зростання кількості вірогідних зв’язків показників сенсомоторних реакцій з показниками автономної регуляції варіабельності серцевого ритму серця. Це може вказувати на більш сильні взаємовідношення процесу формування психофізіологічних станів і напруженістю регуляторних механізмів в організмі спортсменів при адаптації до фізичних навантажень.

В процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень спостерігається одночасно перерозподіл і поява додаткових елементів функціональної системи.

Існування вірогідних кореляцій між середнім квадратичним відхиленням RR- інтервалів і часом рухової відповіді свідчить про те, що на функціональну ефективність рухової складової відповіді на зоровий стимул впливає ступінь напруги системи регуляції серцево-судинної системи (табл. 3.9). 
Зворотний зв'язок між середньоквадратичним відхиленням інтервалів RR і коефіцієнтом варіації латентних періодів складних зорово-рухових реакцій дозволяє припустити наявність опосередковувальної ланки між регуляторною системою обробки зорової інформації та регуляцією серцево-судинної системи.

Час рухової ланки сенсорно-моторної реакції має низку вірогідних кореляцій з показниками математичного аналізу варіабельності RR-інтервалів. Зв’язок між часом рухової реакції  та паттерном, амплітудою, середньою квадратичною похибкою RR-інтервалу, триангулярним індексом показує залежність часу рухової реакції від стану автономної нервової системи. 
Таблиця 3.9

Значення коефіцієнтів кореляції між показника психофізіологічних функцій та математичного  аналізу варіабельності серцевого ритму у спортсменів наприкінці навчально-тренувального збору 

( n=9)

	Показники
	Середнє квадратичне відхилення
	Мода RR- інтервалів
	Амплітуда моди
	Варіаційний розмах
	Триангулярний індекс
	Низькочастотний спектр, LF,
	Високочастотний спектр, HF
	LF/HF

	Проста зорово-моторна реакція
	-0,12
	0,02
	0,11
	0,41*
	-0,15
	0,52*
	-0,01
	0,09

	Кількість помилок
	-0,17
	0,01
	0,09
	0,51*
	-0,20
	0,39*
	-0,03
	0,03

	Час моторної реакції
	0,48*
	0,41*
	0,42*
	-0,3*
	0,39*
	-0,05
	0,51*
	0,32

	Складна зорово-моторна реакція
	-0,27
	-0,01
	0,06
	0,36*
	0,07
	0,41*
	-0,14
	0,09

	Коефіцієнт варіації
	-0,48*
	-0,39*
	-0,49*
	0,40*
	-0,38*
	-0,08
	-0,59*
	-0,41*

	Кількість помилок
	-0,02
	-0,01
	0,1
	0,20
	0,42*
	-0,15
	-0,06
	-0,04

	Час моторної реакції
	0,61’*
	0,59*
	0,02
	-0,24
	0,33
	-0,20
	0,27
	0,14

	Час центральної обробки інформації
	-0,19
	-0,42*
	0,04
	-0,39*
	-0,30
	-0,26
	-0,19
	0,21


Примітка: * - p<0,05.

Збільшення швидкості рухової складової сенсорно-моторних реакцій спостерігається на тлі більшого тонусу автономної нервової системи як за рахунок гуморальних, так і за рахунок нервових впливів (табл. 3.9).

Про це свідчить наявність вірогідних кореляції між часом рухової реакції та індексом високочастотної складової спектральної потужності розподілу  варіабельності RR-інтервалів.

Тобто, за рахунок посилення симпатичного впливу активуються центральні регуляторні механізми, внаслідок чого прискорюється швидкість рухової ланки сенсомоторної реакції.

Під час адаптації до інтенсивних фізичних навантажень виникають достовірні кореляції між латентністю простих і складних зорово-моторних реакцій і діапазоном зміни потужності низькочастотного компонента спектру серцевого ритму (LF) (табл. 3.9). Наявність такого зв’язку підтверджує положення про те, що збільшення напруги регуляторних механізмів призводить до підвищеної швидкості обробки зорової інформації. Це підтверджує і характер змін в високочастотній компоненті (HF). 
Якість обробки сенсорної інформації визначається кількістю невірних дій. Наприкінці тренувального циклу кількість неправильних дій позитивно корелювала з триангулярним індексом (табл. 3.9). Таким чином можна зробити припущення, що обробки сенсорної інформації визначається ступенем активності центральних регуляторних механізмів. Поліпшення якості механізмів, що спрямовані на обробку інформації у спортсменів, відбувається за рахунок централізації управління системою автономної регуляції ритму серця.

Час обробки сенсорної інформації центральною ланкою вірогідно залежить від зворотного зв'язку з модою і діапазоном варіацій RR-інтервалів (табл. 3.9). Цей факт свідчить про посилення зв'язку між різними рівнями регуляторних механізмів. Активація центральних складових системи обробки сенсорної інформації викликає підвищенням напругу системи регуляції ритму серця і гальмує гуморальні впливи.

Слід відмітити, що наприкінці навчально-тренувального збору у спортсменів значно зросла кількість вірогідних кореляцій між коефіцієнтами варіації складних сенсорно-моторних реакцій та показниками математичного аналізу варіабельності RR-інтервалів. По суті, це свідчить про взаємозв’язок різних функціональних систем організму, зокрема регуляторних механізмів системи регуляції серцевого ритму та системи обробки зорової інформації, при адаптації спортсменів до інтенсивних фізичних навантажень (рис. 3.4).

Рис. 3,4. Кількість достовірних кореляційних зв’язків між показниками системи автономної регуляції ритму серця та системи сприйняття та переробки зорової інформації у спортсменів на початку і наприкінці навчально-тренувального збору.

Аналізуючи приведені вище дані можна прийти до висновку, що процес адаптації до високоінтенсивних фізичних навантажень супроводжується більшою ефективністю обробки сенсорної інформації. На середньому етапі тренувального циклу швидкість обробки сенсорної інформації зростає за рахунок швидкісних характеристик рухової ланки зорово-моторної реакції. На наступних етапах тренувального циклу швидкість обробки інформації зростає внаслідок поліпшення якісних характеристик.

Проте, підвищення ефективності обробки сенсорної інформації в процесі адаптації до інтенсивної фізичної діяльності супроводжується одночасним посиленням напруги регуляторних механізмів. Дослідження показали, що ефективність обробки сенсорної інформації під час адаптації до інтенсивних фізичних навантажень супроводжується посиленням активності як симпатичних, так і парасимпатичних впливів.
Збільшення кількості достовірних кореляцій між різними системами організму, зокрема системи регуляції серцевого ритму та системи сприйняття та обробки зорової інформації в кінці збору вказує на те, що результат адаптації до інтенсивних тренувань є створення функціональної системи, що відповідає за адаптацію, яка містить психофізіологічні та регуляторні механізми.
При вивченні процесу адаптації до інтенсивних фізичних навантажень встановлено, що на початку тренувань ефективність сенсомоторних реакцій супроводжується напруженням регуляторних механізмів з боку автономної нервової системи. Таким чином, обробка сенсорної інформації в центральній частині нервової системи передбачає активацію енергетичних центрів і метаболічного обміну. Завдяки парасимпатичних впливів на синоатріальний вузол серця посилюється активність механізмів саморегуляції, що забезпечують сприйняття та обробку сенсорної інформації.

При адаптації до інтенсивної спортивної діяльності відзначається зростання напруженості механізмів регуляції серцевого ритму спортсмена зі збільшенням швидкості сприйняття і обробки сенсорної інформації з одночасним зниженням активності центральних механізмів регуляції серцево-судинної системи. При цьому якість обробки сенсорної інформації залежить від ступеня активації центральних керуючих структур.

Проведений в роботі аналіз отриманих даних дозволив прийти до висновку, що в процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень формується специфічна функціональна система, яка містить пов’язані між собою механізми регуляції серцевого ритму та механізми сприйняття і обробки сенсорної інформації і визначає особливості психофізіологічних станів спортсменів.

.

Розділ 4.

Обговорення результатів досліджень

Особливості психофізіологічних станів, що виникають при психічних та фізичних напруженнях в умовах тренувальної та змагальної діяльності, до сьогоднішнього дня повністю не розкриті.

З метою вивчення особливостей формування психофізіологічного стану спортсменів при адаптації до інтенсивних спортивної діяльності було досліджено дві групи спортсменів з різним рівнем адаптованості до фізичних навантажень.

Для досягнення поставлених цілей у роботі досліджувався психофізіологічний стан організму спортсмена за окремими складовими зорово-моторних реакцій та автономної системи регуляції серцевого ритму.

Аналізуючи зв’язок показників зорово-моторної реакції зі ступенем адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень, зроблено висновок, що покращення системи сприйняття та обробки зорової інформації спортсменів у процесі адаптації до фізичних навантажень відбувається  внаслідок зниження симпатичних впливів, що призвело до автономності регуляторної системи и активації рухової і центральної ланок сенсорно-моторної реакції.
Крім того, у міру зростання адаптованості спортсменів до інтенсивних фізичних навантажень завдяки одночасному ослабленню активації симпатичної та парасимпатичної частин автономної нервової системи зберігається вагусно-симпатичний баланс, який відображає особливості адаптаційного процесу.

Відповідно до сучасних думок, основним наслідком адаптації організму спортсмена до фізичних навантажень високої інтенсивності є збереження функції фізіологічних систем [18, 36]. На рівні вегетативної регуляції цей механізм проявляється ослабленням симпатичних і посиленням вагусних впливів (з боку блукаючого нерву) на систему регуляції серцевого ритму [69,89]. Це свідчить про поступове формування автономізації системи ауторегуляції серцевого ритму [98].

Результати досліджень показують, що як симпатичні, так і парасимпатичні пливи у системі вегетативної регуляції серцевого ритму знижуються в міру адаптації до напруженої фізичної діяльності.

Аналіз зорово-моторних реакцій демонструє підвищення здатності  сприймати та обробляти зорову інформацію спортсменів у відповідь на зростання адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень за рахунок активації рухових і центральних механізмів
У процесі адаптації вплив симпатичного тонусу послаблюється і система регуляції серцевого ритму переходить на автономний рівень функціонування системи регуляції серцевого ритму. Крім того, одночасно зберігався вагусно-симпатичний баланс внаслідок зниження тонусу парасимпатичних впливів.

Кореляційний аналіз зв’язку між показниками психофізіологічного стану та ауторегуляції серцевого ритму у спортсменів з високою адаптованістю до фізичних навантажень високої інтенсивності виявив більш детерміновану організацію системи обробки інформації та системи ауторегуляції серцевого ритму.

Крім того, у цій роботі розглядається формування психофізіологічних станів в процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень. З цією метою проаналізовано зміни психофізіологічного стану під час тренування членів збірних України з єдиноборств. Під час тренувального збору спостерігалося збільшення швидкості обробки сенсорної інформації за показниками складних зорово-моторних реакцій на диференціюванні стимули. Збільшення швидкості обробки інформації відбувається за рахунок різних компонентів на початку, всередині і наприкінці тренувального збору. У середині тренування швидкість обробки інформації зростає за рахунок зменшення часу рухової реакції та часу центральної обробки інформації, тобто за рахунок швидкісних характеристик.

Наприкінці тренувального циклу підвищується швидкість обробки зорової інформації та покращуються якісні характеристики (зменшення кількості помилок у тесті с руховим об’єктом).

В процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень одночасно з підвищенням тонусу регуляторних механізмів відбувається збільшення швидкості обробки зорової інформації внаслідок активізації симпатичного відділу автономної нервової системи. 

Відомо, що результатом процесу адаптації до інтенсивних спортивних навантажень є підвищення фізичної працездатності спортсменів [20, 48]. Водночас у літературних джерелах не має відомостей про динаміку змін психофізіологічних функцій внаслідок пристосування до інтенсивної спортивної діяльності.

Аналізуючи дані, отримані в ході роботи, можна зробити висновок, що адаптація до рухової діяльності високої інтенсивності характеризується підвищенням швидкості обробки інформації. У процесі навчання за рахунок покращення швидкісних характеристик також підвищується ефективність сприйняття та обробки інформації. Наприкінці тренувального збору кількість помилкових відповідей в тестах реакцій на рухомий об’єкт зменшується, що є ознакою підвищення якості системи сприйняття та обробки інформації.

Формування специфічної функціональної системи у спортсменів в процесі адаптації до високоінтенсивної спортивної діяльності можна визначити як виникнення системних і міжсистемних зв'язків між механізмами регуляції серцевого ритму та механізмами сприйняття і обробки сенсорної інформації. Для підтвердження цього у даному дослідженні використано метод аналізу кореляційних зв'язків між компонентами функціональної системи, що відповідають за процес адаптації. Психофізіологічний стан організму спортсмена є результатом  пристосування його організму до високоінтенсивних фізичних навантажень і відображає якість адаптаційного процесу. Складовими сформованої функціональної системи є показники, що характеризують особливості психофізіологічних станів та стан автономної нервової системи.

Для дослідження особливостей формування психофізіологічних станів у процесі адаптації до занять спортом високої інтенсивності було проведено парний кореляційний аналіз показників психофізіологічного функціонування та серцевої ауторегуляції. Результати показали, що кількість вірогідних кореляцій збільшується в процесі тренувань з фізичними навантаженями високої інтенсивності.

На початку тренувального збору посилюється зв'язок між різними складовими психофізіологічного стану, що забезпечують ефективність діяльності спортсмена. Той факт, що збільшення швидкості зорово-моторних реакцій забезпечується підвищеною напругою в системі регуляції серцевого ритму, свідчить про формування специфічної до даної спортивної діяльності функціональної системи. Обробка інформації центральною нервовою системою також пов'язана з активацією енергетичних і метаболічних процесів.

Ці дані цілком узгоджуються з даними літературних джерел [21], в яких встановлена специфіка системи регуляції сприйняття і переробки зорової інформації.

Під парасимпатичним впливом підвищення ефективності сенсорно-моторної відповіді в центральному сегменті реакції призводить до збільшення активації механізмів саморегуляції. В той же час, внаслідок зниження парасимпатичних впливів на синусовий вузол серця, збільшення швидкості рухової реакції призводить до послаблення активації механізмів ауторегуляції. Це підтверджує висновки авторів [78] про те, що в умовах екстремального стресу швидкість сенсорно-моторної реакції знижується зі зміною активації симпатичного відділу автономної нервової системи.

Під час зборів всередині тренувального циклу психофізіологічний стан формується за рахунок активації відповідних складових системи обробки інформації. При цьому характер сенсорно-моторної реакції пов'язаний з автономною регуляцією серцево-судинної системи. Парасимпатичний вплив з боку автономної нервової системи на синусовий вузол серця активує механізми авторегуляції і забезпечує сприйняття та обробку інформації в центральній ланці сенсомоторної реакції.

Тобто, можна зробити висновок, що підвищення напруженості автономної регуляції серцево-судинної системи забезпечує ефективність сенсорно-моторної реакції.

Під час адаптації до високоінтенсивнх фізичних навантажень підвищення напруженості механізмів автономної регуляції серцевого ритму спортсмена відбувається на тлі збільшення швидкості переробки зорової інформації і, водночас, зниження активності центральних контурів управління. В той же час, переробка сенсорної інформації визначається мірою активацією центральних ланок управління реакцією на зоровий стимул.
Таким чином забезпечується зв’язок ефективності сенсорно-моторної реакції зі станом автономної регуляції серцево-судинної системи
Під час адаптації до інтенсивних фізичних навантажень спортсмени уникають підвищеної напруги в системі автономної регуляції серцевого ритму, а висока швидкість обробки сенсорних стимулів є результатом посиленої короткочасної активації центральних ланцюгів управління. У цьому випадку здатність до обробки візуальної інформації визначається ступенем активації центральних керуючих структур.

Це свідчить про посилення зв'язку між системою регуляції серцевого ритму і системою обробки зорової інформації.

Психофізіологічний стан спортсмена є відображенням загальних складових сформованої функціональної системи, що визначає ступінь пристосування до специфіки певної спортивної діяльності [23].

На підставі аналізу даних, отриманих у ході роботи, свідчать про те, що адаптація до фізичних навантажень високої інтенсивності супроводжується покращенням показників систем сприйняття та обробки інформації у спортсменів із високим психофізіологічним станом. Водночас організація систем сприйняття та обробки інформації у спортсменів із високим рівнем індексу психофізіологічного стану є більш детермінованою, ніж у осіб із середнім психофізіологічного стану.

Під час динамічного процесу адаптації до високоінтенсивних фізичних навантажень проявляється тренд до підвищення детермінованості систем сприйняття та обробки інформації спортсменів. Чим вища психофізіологічна організація, тим більш детермінованими є системи сприйняття й обробки інформації.

У процесі адаптації до інтенсивних спортивних навантажень спортсмени з високим психофізіологічним станом мають вищі значення  ступеня організованості системи емоційного реагування. Спортсмени, психофізіологічний стан яких на початку тренування був середнім, мали достовірно нижчі показники визначеності організації системи сприйняття і обробки інформації. У процесі адаптації збільшується кількість вирогідних зв'язків між показниками психофізіологічного функціонування та автономною регуляцією серцевого ритму.

Отже, дослідження показують, що для систем, що забезпечують психофізіологічний стан, характерним є зростання детермінованості та організованості (відповідних елементів) під час адаптації до інтенсивної рухової діяльності. Існування стохастичності в системах, що визначають особливості психофізіологічних станів, є свідоцтвом недосконалості регуляторних механізмів пристосувальних або перехідних процесів, наслідком яких є пошук оптимального рівня функціонального стану спортсменів.

Одним із основних елементів, які визначать особливості психофізіологічних станів спортсменів в процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень, є напруженість регуляції серцево-судинної системи з боку автономної нервової системи [21, 22]. Є багато методів визначення особливості реакцій автономної регуляції серцево-судинної системи на різні фізичні і психологічні навантаження [25, 88-90, 96, 107]. Проте під час моніторингу психофізіологічного стану спортсменів найбільш вживаними залишаються проби з визначенням нейродинамічних властивостей і особливостей функціонування  автономної нервової системи в умовах інтенсивної спортивної діяльності [85,94,106].

Висновки

1. У процесі адаптації спортсменів до інтенсивних спортивних навантажень удосконалюється система сприйняття та обробки зорової інформації. Завдяки активації рухової та центральної ланок зорово-моторної реакції спостерігається автономність системи регуляції серцевого ритму та зниження впливу симпатичної нервової системи.
2. У спортсменів спостерігається одночасне зниження активації як симпатичного, так і парасимпатичного відділів автономної нервової системи з підвищенням рівня адаптованості до інтенсивних фізичних навантажень. Це демонструє збалансованість механізмів вагусно-симпатичного тонусу.
3. У процесі адаптації спортсменів до інтенсивних спортивних навантажень зменшення латентних періодів складних сенсомоторних реакцій на пред’явлення диференційованих стимулів свідчать про підвищення швидкісних показників обробки інформації. Встановлено, що залежно від ступеня адаптивності швидкість обробки інформації зростає за рахунок якісних характеристик При цьому на різних етапах адаптації швидкість обробки інформації буде змінюватися під впливом різноманітних факторів.
4. Особливості психофізіологічного стану пов'язані з якістю обробки інформації спортсменами. Зниження рівня психофізіологічного стану призведе до збільшення часу обробки інформації корою головного мозку, що негативно позначиться на ефективності спортивної діяльності.\
5. Спортсмени зберігають вагусно-симпатичний баланс в процесі адаптації до фізичного навантаження. Підвищення високо- і низькочастотного спектрів потужності серцевого ритму свідчить про одночасну активацію симпатичного та парасимпатичного відділів автономної нервової системи.

6. Функціональна система, що забезпечує психофізіологічний стан, характеризується наростанням детермінованості відповідних елементів у процесі адаптації до напруженої рухової діяльності. Про це свідчить значне збільшення кількості вірогідних кореляцій між показниками психофізіологічного функціонування та показниками вегетативної регуляції ритму. Це може вказувати на більш сильний зв'язок між формуванням психофізіологічного стану спортсмена в період адаптації до фізичних навантажень і активністю регуляторних механізмів в організмі.
7.  В процесі адаптації до інтенсивних фізичних навантажень формується специфічна функціональна система, яка містить пов’язані між собою механізми регуляції серцевого ритму та механізми сприйняття і обробки сенсорної інформації і визначає особливості психофізіологічних станів спортсменів.
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