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РЕЗЮМЕ. Введение. Актуальность настоящего исследования обусловлена недостаточной 
разработанностью научно обоснованных методик мониторинга перенапряжения, восста-
новления и готовности к нагрузочным воздействиям в хоккее. Несмотря на существование 
множества подходов к оценке функционального состояния спортсменов, тестовые протоколы 
ориентированы преимущественно на выявление скоростно-силовых качеств и носят преи-
мущественно описательный характер. Не интегрируются показатели вегетативной регуля-
ции, в частности вариабельности сердечного ритма, и отсутствуют адекватные инструменты 
для диагностики перенапряжения. В то же время анализ вариабельности сердечного ритма 
представляет собой перспективный, экономически выгодный и малозатратный метод, обла-
дающий высоким потенциалом для объективного мониторинга адаптации и функционально-
го состояния хоккеистов, что делает его внедрение в диагностические алгоритмы особенно 
актуальным. Материалы и методы. Проведен систематический литературный обзор по ба-
зам eLIBRARY, PubMed и SportDiscus с 2009 по 2025 гг. Поисковый запрос включал русско-
язычные и англоязычные термины, в частности: «вариабельность сердечного ритма», «хок-
кей», «сотрясение мозга», «ортостатический тест», «дети», «подростки», «взрослые»; heart 
rate variability, hockey, concussion, orthostatic test, children, adolescents, adults и их комбинации. 
Включали полнотекстовые оригинальные исследования и обзоры, посвященные вариабель-
ности сердечного ритма у детских, подростковых и взрослых командных составов хоккеи-
стов, сравнительным исследованиям с представителями других видов спорта, исследованиям 
с применением ортостатических проб и работам, изучающим влияние сотрясений головного 
мозга. Отобранные публикации подвергали качественной оценке по заранее определенным 
критериям отбора (тип исследования, размер выборки, методика измерения вариабельности 
сердечного ритма, статистический анализ), после чего проводили синтез и анализ получен-
ных данных. Изучение исследований за период 2009–2025 гг. позволило оценить эволюцию 
методических подходов к использованию вариабельности сердечного ритма в диагностике 
адаптации, перенапряжения и восстановления у хоккеистов. Результаты. У хоккеистов вы-
явлена большая вариабельность сердечного ритма по сравнению с неспортсменами и преоб-
ладание III (центрального) типа вегетативной регуляции. С тренировочным стажем отмечен 
рост показателей, отражающих автономную регуляцию (SDNN — стандартное отклонение 
нормальных кардиоинтервалов, CV — коэффициент вариации, HF — высокие частоты). 
Различия вариабельности сердечного ритма обнаружены между амплуа спортсменов: у за-
щитников — более высокая общая мощность спектра, у нападающих — более выраженная 
симпатическая активность (высокие показатели амплитуды моды, индекса вегетативного 
равновесия и др.). У хоккеистов в спектре преобладает компонент очень низкочастотных волн 
в отличие от спортсменов, тренирующих выносливость, у которых рост вариабельности сер-
дечного ритма выражен по показателям SDNN и HF. Множественные сотрясения ухудшают 
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восстановление вариабельности сердечного ритма после нагрузок. Заключение. Вариабель-
ность сердечного ритма является ценным инструментом для спортивного отбора, оценки 
функционального состояния, адаптации к нагрузкам, восстановления и успешности игроков 
в хоккее с шайбой. Необходимы дальнейшие исследования для стандартизации протоколов, 
уточнения нормативов по возрасту и амплуа игроков и внедрения оценки вариабельности 
сердечного ритма в практику тренировочного контроля в хоккее с шайбой.

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: вариабельность сердечного ритма, спорт, хоккей
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ABSTRACT. Introduction. The relevance of the present study arises from the insufficient deve-
lopment of scientifically grounded methods for monitoring overtraining, recovery, and readiness for 
loading in ice hockey. Despite the existence of numerous approaches to assessing athletes’ functional 
status, current testing protocols are predominantly focused on identifying speed-strength qualities 
and are largely descriptive. Indicators of autonomic regulation, in particular heart rate variability, are 
not integrated, and adequate tools for diagnosing overtraining are lacking. At the same time, heart 
rate variability analysis represents a promising, cost-effective, and low-resource method with high 
potential for objective monitoring of adaptation and functional status in hockey players, making its 
incorporation into diagnostic algorithms especially timely. Materials and methods. A systematic 
literature review was conducted using the eLIBRARY, PubMed, and SportDiscus databases with a 
publication date restriction of 2009–2025. The search strategy included Russian and English terms, 
in particular “heart rate variability”, “hockey”, “concussion”, “orthostatic test”, “children”, “adoles-
cents”, “adults”, and their combinations. Full-text original studies and reviews addressing heart rate 
variability in youth, adolescent, and adult hockey players were included, as well as comparative stu-
dies with athletes from other sports, investigations employing orthostatic tests, and works analyzing 
the effects of concussion. Selected publications were appraised for quality according to predefined 
selection criteria (study design, sample size, heart rate variability measurement methodology, and 
statistical analysis), after which a qualitative synthesis of the extracted data was performed. The 
2009–2025 period allowed assessment of the evolution of methodological approaches to using heart 
rate variability for diagnosing adaptation, overtraining, and recovery in hockey players. Results. 
Hockey players demonstrated greater heart rate variability compared to non-athletes and a predom-
inance of type III (central) autonomic regulation in adolescents. With increasing training experi-
ence, parasympathetic indicators (standard deviation of normal-to-normal intervals, coefficient of 
variation and high frequency) are enhanced. Heart rate variability differences were noted between 
playing positions: defensemen have higher total power of the spectrum, while forwards show more 
pronounced sympathetic activity (elevated of mode amplitude, stress index, etc.). In hockey players, 
the very low frequency component predominates in the spectrum, differing from endurance athletes, 
in whom heart rate variability increases are expressed in standard deviation of normal-to-normal 
intervals and high frequency. Multiple concussions impair heart rate variability recovery following 
exercise. Conclusion. Heart rate variability is a valuable tool for sports selection, assessment of 
functional state, adaptation to loads, recovery and success of players in ice hockey. Further research 
is needed to standardize protocols, specify standards by age and role of players and implement heart 
rate variability in the practice of training control in ice hockey.
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ВВЕДЕНИЕ

Исследованию физической и функциональ-
ной подготовки спортсменов в хоккее с шайбой 
сегодня уделяют особое внимание. Существует 
много различных методов оценки состояния 
игроков. Тем не менее методы контроля за пере-
напряжением, восстановлением и готовностью 
к нагрузкам в данном виде спорта по-прежнему 
недостаточно разработаны, что в значительной 
мере связано не только с успешностью спортс-
менов на соревнованиях, но и с их здоровьем. 
Из систематического обзора 2023 г. следует, что 
за 20 лет исследований тестирования в хоккее 
с шайбой большинство из них приходилось на 
любительский уровень, а профессиональный и 
детско-юношеский спорт был изучен в меньшей 
степени [1]. Исследования были направлены на 
выявление скоростно-силовых качеств игроков 
и носили описательный характер. При этом 
большинство тестов не включали оценку вари-
абельности сердечного ритма (ВСР) и диагнос-
тику перенапряжения спортсменов [1]. Однако 
анализ ВСР в хоккее является многообещаю-
щим, дешевым и нетрудозатратным методом, 
что делает этот раздел тестирований в хоккее 
крайне актуальным, поскольку сегодня дока-
зано, что ВСР представляет собой быстрый и 
безопасный метод неинвазивного изучения со-
стояния организма. В спорте показатели ВСР 
используют для оценки функционирования фи-
зиологических регуляторных систем, спортив-
ного отбора и мониторинга адаптации [2, 3]. 
Кроме того, показатели ВСР могут служить 
ранними прогностическими маркерами небла-
гополучия спортсменов, предвосхищая измене-
ния клинических, лабораторных и инструмен-
тальных данных.

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Поиск и анализ литературы по клиническо-
му применению метода оценки вариабельности 
сердечного ритма у игроков в хоккее с шайбой.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Проведен систематический литератур-
ный обзор по базам eLIBRARY, PubMed и 
SportDiscus исследований за период 2009–
2025 гг. Поисковый запрос включал русскоязыч-
ные и англоязычные термины, в частности 
«вариабельность сердечного ритма», «хок-
кей», «сотрясение мозга», «ортостатический 
тест», «дети», «подростки», «взрослые», heart 
rate variability, hockey, concussion, orthostatic 

test, children, adolescents, adults и их комбина-
ции. Изучали полнотекстовые оригинальные 
исследования и обзоры, посвященные ВСР у 
детских, подростковых и взрослых командных 
составов хоккеистов, сравнительные исследо-
вания с представителями других видов спорта, 
работы с применением ортостатических проб 
и работы, анализирующие влияние сотрясений 
головного мозга. Отобранные публикации оце-
нивали по заранее определенным критериям 
(тип исследования, размер выборки, методика 
измерения ВСР, статистический анализ), по-
сле чего был выполнен синтез-анализ данных. 
Анализ исследований за период 2009–2025 гг. 
позволил оценить эволюцию методических 
подходов к использованию ВСР в диагностике 
адаптации, перенапряжения и восстановления 
у хоккеистов.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Анализ вариабельности сердечного ритма у 
юных и взрослых хоккеистов показывает, что 
существуют особенности вегетативной регу-
ляции, связанные с возрастом спортсменов, 
стажем спортивной деятельности, уровнем ма-
стерства, игровым амплуа, перетренированно-
стью и травмами.

Исследование ВСР у хоккеистов в возрасте 
от 7 до 16 лет выявило ряд индивидуально-
типо логических особенностей, формирующих-
ся под влиянием характерных для данного вида 
спорта физических нагрузок. Анализ показал, 
что во всех возрастных группах среди юных 
хоккеистов преобладает автономный контур 
регуляции сердечного ритма, соответствующий 
III и IV типам вегетативной регуляции.

На протяжении всего исследуемого возраст-
ного диапазона (7–16 лет) наблюдаются вы-
раженные различия в ключевых показателях 
ВСР, таких как MxDMn (Maximum, Difference, 
Minimum — разность между максимальным и 
минимальным значением длительности кардио-
интервалов), SI (stress index — стресс-индекс), 
TP (total power — общая вариабельность сер-
дечного ритма) и HF (high frequency — высокие 
частоты), что свидетельствует о формировании 
индивидуализированных паттернов регуляции 
сердца, слабо зависящих от хронологическо-
го возраста. Общая мощность регуляции ритма 
(TP) и влияние n. vagus (HF) демонстрируют 
стабильные типологические различия (I<III<IV 
типы) во всех возрастах, подтверждая диффе-
ренциацию адаптационно-регуляторного потен-
циала у спортсменов в зависимости от типа ре-
гуляции [4].
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При исследовании ВСР у различных воз-
растных групп выявлено, что показатели вре-
менных и спектральных метрик изменяются с 
возрастом, стажем тренировок и уровнем со-
зревания вегетативной нервной системы, про-
ведением восстановительных и контрольных 
мероприятий [5, 6]. Однако в литературе отме-
чены определенные противоречия в возраст-
ных аспектах ВСР хоккеистов. Так, по данным 
Е. Суриной-Марышевой и соавт., у значитель-
ной части обследованных хоккеистов 9–10 лет 
преобладает автономная регуляция ВСР и вы-
сокий показатель TP (≈82% — III–IV типы ре-
гуляции по методике Н.И. Шлык), что соответ-
ствует возрастным закономерностям созрева-
ния вегетативной регуляции [7]. При этом, по 
данным Л.Б. Андроновой и соавт., основной 
контингент юных спортсменов распределял-
ся по I и III типам согласно классификации 
Н.И. Шлык. Авторы отметили, что спортсмены 
I типа были подвержены большей утомляемо-
сти, тогда как игроки III типа чаще демонстри-
ровали успешные игровые действия [8], что 
подчеркивает необходимость учета индивиду-
ального вегетативного профиля при монито-
ринге, планировании тренировочного процесса 
и отборе юных хоккеистов [9].

При обследовании игроков 11-летнего воз-
раста и контрольной группы детей, не занима-
ющихся спортом [8, 10], выявлены существен-
ные различия в ВСР [11, 12]. С ростом стажа 
тренировок у детей увеличивались показатели, 
отражающие парасимпатические влияния на 
сердечный ритм. У спортсменов в сравнении 
с контрольной группой отмечено достовер-
ное увеличение показателей SDNN (standard 
deviation of normal-to-normal intervals — стан-
дартное отклонение нормальных кардиоинтер-
валов) и CV (coefficient of variation — коэффи-
циент вариации), коррелирующих с показате-
лем общего спектра. Возрастание параметров 
TP, по данным О.С. Прима и соавт. [10, 13], 
происходило в основном за счет высокочастот-
ных волн.

Однако В.Д. Сонькин и Р.В. Тамбовцева счи-
тают, что с учетом неполного созревания веге-
тативной нервной системы у детей до 11 лет 
сложно с уверенностью говорить о преиму-
щественном парасимпатическом или симпа-
тическом влиянии на общий вегетативный то-
нус [14].

Е.Ф. Сурина-Марышева и соавт. (2024), ис-
следуя хоккеистов 12–13 лет, обнаружили, что 
в 12 лет мощность влияния центрально-эр-
готропных механизмов регуляции сердца, опре-
деляемая по мощности очень низкочастотных 

волн (very low frequency, VLF, мс²), коррелиру-
ет с размерами и объемом правого предсердия 
(R=0,57 и R=0,56 соответственно). Объемные 
параметры работы сердца, такие как фракция 
выброса и конечно-диастолический размер 
левого желудочка, коррелируют с SI (R=0,43 
и R=0,52 соответственно). К 13 годам количе-
ство связей с SI увеличивается, что проявляет-
ся в его корреляции с внутренним диаметром 
аорты (R=0,50), диаметром восходящей части 
аорты (R=0,53), конечно-диастолическим раз-
мером (R=0,52), конечно-систолическим объе-
мом (R=0,45) и размером правого предсердия 
(R=0,44). Однако ключевым выводом иссле-
дования является отсутствие корреляционных 
связей между типом вегетативной регуляции 
и морфологическими или функциональны-
ми характеристиками сердца как в 12, так и 
в 13 лет [15].

При исследовании ВСР у юных хоккеистов 
в возрасте 14 лет обнаружено преобладание 
парасимпатикотонического типа регуляции, 
что свидетельствует об экономичности работы 
сердечно-сосудистой системы. Однако у части 
спортсменов наблюдается симпатикотониче-
ский тип регуляции, указывающий на дисба-
ланс вегетативной нервной системы и риск 
переутомления. Психологический статус юных 
хоккеистов с симпатикотонией характеризуется 
импульсивностью и безответственностью, что 
требует индивидуализированного психологиче-
ского сопровождения в тренировочном процес-
се с учетом особенностей функционирования 
вегетативной нервной системы [15].

Результаты исследования 14-летних хоккеи-
стов указывают на наличие взаимосвязи между 
структурно-функциональным состоянием мио-
карда и показателями ВСР у атлетов. В частно-
сти, индекс массы миокарда левого желудочка 
у юных хоккеистов был достоверно выше, чем 
в контрольной группе. Была обнаружена поло-
жительная корреляционная зависимость между 
индексом массы миокарда левого желудочка и 
возрастом спортсменов, а также между индек-
сом массы миокарда левого желудочка и пока-
зателями ВСР. Это означает, что адаптивные 
изменения в миокарде, связанные с трениро-
вочным процессом, проявляются и в изменении 
вегетативной регуляции сердечного ритма [16].

Показатель TP существенно увеличивается у 
хоккеистов с возрастом (с 5347 мс2 в 14–15 лет 
до 8649 мс2 в 18 лет). Это может свидетель-
ствовать об общем повышении ВСР, что часто 
ассоциируется с лучшей адаптацией организ-
ма к нагрузкам и более эффективной работой 
вегетативной нервной системы. Мощность HF 
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также увеличивается, но не столь значитель-
но (с 2367 до 2724 мс2). При этом процентный 
вклад высокочастотных волн (HF%*) значи-
тельно снижается (с 44,2 до 31,4%). Снижение 
HF%* при общем росте ТР может указывать 
на изменение баланса вегетативной регуляции. 
Высокочастотный компонент (HF) в основном 
отражает активность парасимпатического от-
дела нервной системы (вагусную активность), 
которая отвечает за восстановление и «отдых» 
организма. Снижение HF%* у более взрослых 
хоккеистов, несмотря на увеличение общей ва-
риабельности, может говорить о том, что тре-
нировочный процесс и возрастные изменения 
приводят к относительному снижению пара-
симпатической активности или усилению сим-
патической активности, что может быть связано 
с адаптацией к более интенсивным нагрузкам и 
поддержанием готовности к действию [17].

По данным В.М. Михайлова, при сравне-
нии ВСР подростков, занимающихся хоккеем 
с шайбой, и их ровесников, не занимающихся 
спортом, было показано, что у спортсменов 
ВСР больше, чем у их сверстников, а также у 
них преобладает III тип вегетативной регуля-
ции [18]. Наибольший вклад в волновой спектр 
при этом вносили волны VLF [7]. При отборе 
игроков юношеского уровня в молодежную 
лигу спортсмены с выраженным парасимпа-
тическим влиянием вегетативной регуляции 
были более успешны, чем спортсмены с более 
низким влиянием парасимпатического контура 
регуляции. При дальнейшем наблюдении было 
показано, что команды, в которые отбирали 
спортсменов с более высокими показателями 
ВСР, были успешнее, чем остальные [19].

При оценке же функционального состоя-
ния спортсменов в возрасте от 19 до 21 года 
выявлено, что показатель TP ВСР достигал 
максимальных значений уже за счет волн вы-
сокой частоты (high frequency, HF) [20, 21], а 
большинство спортсменов относились к па-
расимпатическому типу вегетативной регуля-
ции. При этом показатели LF (low frequency) и 
VLF вносили равный вклад в общий волновой 
спектр. Данная картина ВСР коррелировала с 
высокой функциональной готовностью дыха-
тельной системы по показателям пробы Штанге 
и тестирования сердечно-сосудистой системы 
(удовлетворительная адаптация к физическим 
нагрузкам) [22, 23].

При анализе ВСР у хоккеистов в возрасте 
20 лет обнаружено увеличение TP и снижение 
индекса напряжения (ИН), что интерпретирова-
лось как усиление активности парасимпатиче-
ского звена. Различия в спектральной структу-

ре между позициями и периодами макроцикла 
И.Н. Калинина и Т.А. Линдт связывают с по-
зиционно-специфическими реакциями вегета-
тивной регуляции [24, 25]. Действительно, за-
щитники демонстрировали более выраженные 
колебания показателей VLF, LF и изменчивую 
доминанту в зависимости от мезоцикла и позы 
(лежа — VLF>LF>HF или LF>HF>VLF; орто-
стаз — LF-доминирование в подготовительном/
соревновательном мезоцикле и VLF-доминиро-
вание — в восстановительном), что отражает 
более высокий уровень регуляторного напря-
жения по сравнению с нападающими. В поло-
жении лежа для обеих линий преобладала эй-
тония (по LF/HF), тогда как при переходе в ак-
тивный ортостаз наблюдалась симпатикотония. 
Наибольшая доля VLF в положении лежа за-
фиксирована в соревновательных мезоциклах у 
всех игроков; в положении стоя этот показатель 
оставался высоким у защитников, тогда как у 
нападающих доминировал LF-компонент [25].

Изучение характеристик ВСР хоккеистов в 
покое позволило выявить особенности вегета-
тивной регуляции у спортсменов разных игро-
вых амплуа [11, 26], что указывает на различия 
в тренировочной деятельности спортсменов и 
необходимость в индивидуальном подходе в 
зависимости от типов регуляции, в том числе 
при спортивном отборе и выборе амплуа. Так, 
у защитников был отмечен статистически зна-
чимо больший параметр ТР, что косвенно ука-
зывает на лучшие функциональные резервы 
сердечно-сосудистой системы. Это может быть 
связано с более эффективной активацией ком-
пенсаторных механизмов на клеточном уровне. 
У нападающих, в свою очередь, были зареги-
стрированы статистически меньшие значения 
LF- и HF-колебаний по сравнению с защитни-
ками. Это может свидетельствовать о менее эф-
фективной вазомоторной регуляции, что может 
быть следствием специфики их игровой дея-
тельности [26].

О.С. Прима и соавт. показали, что у напада-
ющих более выраженная симпатическая актив-
ность вегетативной нервной системы по срав-
нению с защитниками [27]. Это подтвержда-
ется достоверно более высокими значениями 
индекса вегетативного равновесия (ИВР) и ам-
плитуды моды (AMo). В то время как у здо-
ровых спортсменов, тренирующих качество 
выносливости, в состоянии покоя обычно на-
блюдается снижение показателей напряжения 
по мере возрастания тренированности, у напа-
дающих в хоккее с шайбой, напротив, зафик-
сировано повышенное напряжение регулятор-
ных систем. Все показатели, характеризующие 
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активность симпатической регуляции (AMo, 
ИВР, показатель адекватности процессов регу-
ляции (ПАПР=АМо/Мо) и ИН), были статисти-
чески значимо больше у нападающих, что мо-
жет говорить о повышенном функциональном 
напряжении организма. У защитников, в свою 
очередь, преобладали парасимпатические вли-
яния и меньшее напряжение регуляторных си-
стем, что соответствует известной закономер-
ности успешной адаптации к условиям спор-
тивной деятель ности.

Различная направленность тренировочных 
нагрузок влияет на общие адаптационные про-
цессы организма, изменяя показатели спек-
трального анализа. Так, наибольший вклад 
волн VLF в общем спектре у игроков в хоккее 
с шайбой — особенность ВСР в связи с раз-
витием скоростно-силовых качеств и работы 
в анаэробном режиме, в сравнении, например, 
с плаванием, в котором преобладает развитие 
выносливости и спектр HF [28].

У хоккеистов повышены показатели TP ВСР 
и абсолютной мощности VLF по сравнению 
с представителями ряда других видов спор-
та. В исследовании Ю.Д. Лукьянчик показа-
тель TP у хоккеистов находился в диапазоне 
~8–9 тыс. мс², а относительная доля волн VLF 
составляла порядка 36–42%. Это согласуется с 
идеей, что виды спорта с выраженным анаэроб-
ным компонентом и высокой двигательной 
активностью сопровождаются возрастанием 
влияния парасимпатического звена и VLF-ком-
понента на сердечную регуляцию. При интер-
претации показателей у хоккеистов, по мне-
нию авторов исследования, следует учитывать 
возраст, уровень спортивного мастерства, фазу 
тренировочного цикла. Мониторинг динамики 
TP и VLF% в течение сезона может быть ин-
формативен для оценки адаптации и планиро-
вания нагрузок, тогда как экстремальные зна-
чения показателей ВСР требуют клинической 
оценки [29].

Исследование, в котором сравнивали ВСР у 
хоккеистов, спортсменов с нагрузками на вы-
носливость и контрольной группы лиц, не за-
нимающихся спортом, показало, что, хотя оба 
типа нагрузок повышают парасимпатическую 
активность (снижение частоты сердечных со-
кращений, LF, LF/HF и увеличение RMSSD 
(Root Mean Square of Successive Differences — 
среднеквадратичное отклонение последова-
тельных разностей кардиоинтервалов), pNN50 
(percentage of NN intervals differing by more than 
50 ms — процент последовательных кардиоин-
тервалов, разница между которыми превышает 
50 миллисекунд), HF, только при тренировках 

на выносливость значимо увеличивалась общая 
ВСР (SDNN). Это может указывать на различ-
ные механизмы адаптации сердечно-сосуди-
стой системы и организма в целом в этих видах 
спорта [30].

В исследовании подростков, занимаю-
щихся хоккеем в условиях Крайнего Севера, 
спортсмены продемонстрировали более высо-
кие показатели ВРС как по временным, так и 
по спектральным метрикам (SDNN, RMSSD, 
pNN50, VLF/LF/HF, TP) и более низкие средние 
и максимальные показатели частоты сердечных 
сокращений по сравнению с нетренирующи-
мися сверстниками, что отражает доминирова-
ние парасимпатического тонуса и адекватную 
адаптацию к нагрузке. Вместе с тем у 36% ат-
летов зарегистрировано снижение ВРС, что 
авторы связывают с возможным истощением 
вегетативной регуляции и риском перетрени-
рованности. Слабые, но значимые корреляции 
ВРС с маркерами протеолиза — MMP-2 (tissue 
inhibitor of metalloproteinases — тканевой ин-
гибитор металлопротеиназ) / TIMP (matrix 
metalloproteinase-2 — матриксная металлопро-
теиназа 2) — и параметрами ремоделирования 
правого/левого желудочка указывают, что соче-
тание холтеровского мониторирования ВРС и 
биохимических маркеров (в частности, MMP-2) 
может улучшить выявление ранних признаков 
патологического ремоделирования миокарда у 
юных хоккеистов [31].

Для оценки функциональных резервов ве-
гетативной нервной системы хоккеистов была 
проанализирована динамика показателей вол-
новой структуры сердечного ритма при про-
ведении ортостатической пробы. В двух груп-
пах — у хоккеистов и представителей три-
атлона — наблюдались общие тенденции: у 
хоккеистов отмечалось увеличение показателей 
спектра TP, мощностей VLF- и LF-волн, не до-
стигшее статистической значимости. При этом 
у представителей триатлона увеличение абсо-
лютной мощности HF-волн выявлено только в 
возрастной группе 15–16 лет. При ортостати-
ческом воздействии независимо от возраста и 
направленности тренировок снижались показа-
тели спектра TP и мощности HF [32].

Оценка ВСР и уровня физической подготов-
ки у юных хоккеистов в предсезонный период 
может помочь в подборе и коррекции трениро-
вочных мероприятий. Е.А. Реуцкой и соавт. при 
сравнении показателей в начале подготовитель-
ного периода выявили достоверные корреля-
ционные связи спектральных показателей ВСР 
и показателей тестирования на велоэргометре 
[33]. Коррекция тренировочных нагрузок и 
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подведение спортсменов к оптимальной «спор-
тивной форме» в конце подготовительного пе-
риода сопровождались увеличением спектраль-
ных показателей [33].

В настоящее время много внимания уделя-
ется изучению ВСР у спортсменов с сотрясе-
нием головного мозга, в том числе в хоккее с 
шайбой [34, 35]. У спортсменов, имеющих в 
анамнезе сотрясение головного мозга, были 
снижены показатели вариабельности (RMSSD, 
SDNN). У спортсменов с множественными со-
трясениями наблюдалось ухудшение восста-
новления показателей ВСР после тренировок 
по сравнению с контрольной группой и груп-
пой с одним сотрясением. Кроме того, в груп-
пе с множеством сотрясений были нарушены 
взаимосвязи между различными показателями 
ВСР в период восстановления, что свидетель-
ствует о нарушении кардиоавтономной регу-
ляции и вегетативной регуляции организма в 
целом. Таким образом, множественные сотря-
сения мозга негативно влияют на восстанов-
ление ВСР после тренировок, что указывает 
на долгосрочную дисфункцию вегетативной 
нервной системы [35]. 

М. Ziadia и соавт. [36] определили нор-
мативные значения ВСР в покое у молодых 
спортсменов мужского пола, занимающихся 
контактными видами спорта, включая хок-
кей, с целью предоставления справочных дан-
ных для оценки и лечения сотрясений мозга. 
Результаты показали, что частота сердечных 
сокращений является основным фактором, 
влияющим на стандартные параметры ВСР, в 
связи с чем были рассчитаны скорректирован-
ные значения этого показателя. Исследование 
предоставило нормативные значения ВСР для 
хоккеистов в возрасте 14–21 года, которые мо-
гут быть использованы в клинической практике 
для оценки состояния здоровья, мониторинга 
восстановления после травм и принятия реше-
ний о безопасном возвращении к тренировкам 
и играм [36].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

ВСР служит ценным инструментом для 
 спортивного отбора, оценки функционального 
состояния, адаптации к нагрузкам, восстанов-
ления и успешности игроков в хоккее с шайбой. 
В зависимости от возраста, игрового амплуа, 
наличия травм и перетренированности ВСР у 
хоккеистов может меняться. Тренированность 
и возраст усиливают парасимпатическую регу-
ляцию, ВСР, что коррелирует с высокой функ-
циональной готовностью. При этом у хоккеи-

стов, в отличие от спортсменов, занимающих-
ся видами спорта на выносливость, в спектре 
ВСР преобладают VLF-волны. У защитников 
отмечается более высокая общая мощность 
спектра, LF- и HF-компонентов спектра в срав-
нении с нападающими. Дальнейшие исследо-
вания, направленные на уточнение норматив-
ных значений ВСР для различных возрастных 
групп и игровых амплуа, а также на разработку 
протоколов восстановления после сотрясений 
мозга, могут значительно повысить эффектив-
ность использования ВСР при подготовке хок-
кеистов.
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