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S.Yu. Karatieieva, O.M. Slobodian 

DETERMINATION THE SOMATOTYPE OF THE FOOTBALL TEAM 

«UNIVERSITY» OF MASTERS OF SPORTS OF UKRAINE 

Abstract: in order to determine the types of constitution of 16 members of the 

team of masters of sports of Ukraine in football "University", an anthropometric study 

was conducted and the type of constitution and excursion of the chest were determined. 

As a result, it was established that among the members of the football team, the largest 

number are normosthenics. Differences in constitution types were also established 

based on the Piñet index (10 (62.4%) members of the football team have a 

normosthenic type of constitution, 3 (18.8%) have an asthenic (hyposthenic) 

constitution, 3 (18.8%) also have a hypersthenic type, but according to the length of 

the lower limb, 12 (75%) football players have a mesomorphic type of constitution, 4 

(25%) football players have a brachymorphic type, and no dolichomorphic type of 

constitution was noted. 

So, the task arises regarding the need for further study of this issue, because the 

evaluation criteria and methods, as well as indices and analysis of the results of the 

indices with the aim of finding unified approaches to the method of establishing 

constitution types, remain unclear. 

Key words: anthropometry, somatotype, breast examination, football. 
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КРОВООБІГ НИЖНІХ КІНЦІВОК У СПОРТСМЕНІВ ПРИ 

ГРАДУАЛЬНІЙ ПАСИВНІЙ ОРТОПРОБІ 

 

У 17 спортсменів зі змагальною діяльністю, що проходить в умовах 

субмаксимальної потужності та 17 неспортсменів віком 18-25 років проводили 
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вимірювання показників кровообігу нижніх кінцівок реографічним методом при 

проведенні градуальної пасивної ортопроби. Показані відмінності у 

периферійному кровообігу та його реактивності у спортсменів. 

Ключові слова: спортсмени, судинний тонус, пасивна ортопроба. 

 

Актуальність. Адаптаційні зміни функціональних систем атлетів при 

систематичних спортивних тренуваннях оцінюються як в стані спокою так і 

реактивності різних фізіологічних показників на стандартні навантаження. 

Визначення гемодинамічних змін у спортсменів дозволяє коригувати їх 

функціональну підготовленість. В науковій літературі відображені дослідження 

впливу на серцево-судинну систему активної ортопроби, виконаних в 

вимірюваннях на різних контингентах здорових осіб [1.1]. Значний обсяг 

публікацій присвячений впливу тілт-тесту (пасивної ортопроби) на 

гемодинаміку у осіб з вегетативними порушеннями [1.3, 1.4]. Представлені дані 

досліджень змін у центральній та периферійній гемодинаміці під час активної 

ортопроби у спортсменів [1.5]. Раніше нами проаналізовані зрушення 

центральної гемодинаміки спортсменів при пасивній градуальній ортопробі 

[1.2]. Втім особливості кровообігу в нижніх кінцівках при цьому не з’ясовані. 

Мета. Проаналізувати динаміку змін кровообігу нижніх кінцівок при 

градуальній пасивній ортопробі у атлетів видів спорту зі змагальною діяльністю, 

що проходить в умовах субмаксимальної потужності.  

Методи дослідження. Вимірювання здійснювали на 34 чоловіках віком 

18-25 років – з дотриманням основних біоетичних положень Конвенції Ради 

Європи про права людини та біомедицину (від 04.04.1997 р.), Гельсінської 

декларації Всесвітньої медичної асоціації про етичні принципи проведення 

наукових медичних досліджень за участю людини (1994-2008 рр.), а також 

наказу МОЗ України № 690 від 23 вересня 2009 року.  

Група спортсменів (І, n=17) складалась з представників наступних видів: 

єдиноборці (MMA, бокс, боротьба, n=8), легка атлетика (біг 400 м, n=4), 
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веслування на байдарках і каное (n=5). Всі спортсмени мали розряд кандидат в 

майстри спорту чи майстер спорту, регулярно тренувались не менше 5 раз на 

тиждень з тривалістю кожного заняття від 1 до 3 годин. Контрольну групу (ІІ, 

n=17) склали чоловіки такого ж віку, що не займались регулярними фізичними 

тренуваннями. 

Спочатку на кінцівки та грудну клітку обстежуваного накладали 

реографічні та електрокардіографічні електроди, манжету для вимірювання 

артеріального тиску. Після відпочинку в положенні лежачи горизонтально на 

ортостатичному столі  упродовж 5-10 хвилин вимірювали показники 

гемодинаміки гемодинаміки. Вимірювання повторювали на 5-й хвилині після 

нахилу на 15°, 30°, 45°, 60° та на 20-й хвилині при нахилі 60°, через 5 хвилин 

після повернення у горизонтальне положення. 

Для оцінки гемодинамічних показників нижніх кінцівок використовували 

тетраполярну імпедансну реоплетизмографію. Реоплетизмограму реєстрували 

на реографі ХАІ-medica standard (ХАІ-medica, Харків, Україна). За сигналами 

диференційованої реограми правої гомілки в програмі цього розробника 

розраховували наступні показники периферійної гемодинаміки.  

Амплітуда систолічної хвилі реограми (АСХ – характеризує величину 

пульсового кровонаповнення); максимальна швидкість кровонаповнення (Vmax, 

характеризує зміни тонусу великих артерій); середня швидкість 

кровонаповнення (Vсер, характеризує тонус артеріол); амплітудно-частотний 

показник (АЧП, характеризує величину об’ємного кровотоку досліджуваної 

ділянки); кровонаповнення гомілки (КНП, як квадрат відстані між електродами 

напруги поділений на базовий опір ділянки тіла) Реактивність фізіологічних 

показників визначали як зміни у % між їх рівнем при експериментальних впливах 

у порівнянні з фоном. 

Статистичний аналіз даних здійснювали за допомогою таблиць Excel-2003 

та програми Statistica for Windows 12 (Statsoft Inc., Tulsa, USA). Застосовували 

метод однофакторного дисперсійного аналізу (ANOVA). Розраховували середнє 
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арифметичне (М), стандартну похибку вибіркового середнього (m). Вірогідність 

відмінностей оцінювали за F-критерієм Fisher. 

Результати та їх обговорення. Порівняння показників судинного тонусу 

та гемодинаміки правої гомілки у І та ІІ групах у спокої лежачи показало 

наступне (табл. 1).  

Таблиця 1 

Показники периферійної гемодинаміки правої гомілки у спокої 

лежачи у спортсменів та неспортсменів 

Показники Спортсмени (n=17) Неспортсмени (n=17) 

АСХ, Ом 0,085±0,008 0,106±0,011* 

Vмакс, Ом·с-1 1,352±0,155 1,656±0,193 

Vсер, Ом·с-1 0,749±0,088 0,826±0,089 

АЧП, Ом·с-1 0,849±0,093 1,159±0,158* 

КНП, у.о. 8,210±0,562 7,172±0,702 

Примітка: * - р<0,05 між групами 

Спортсмени мали нижче рівень АСХ та АЧП, що може свідчити про 

менший рівень пульсового кровонаповнення та кровообігу у вимірюваній 

ділянці периферійного судинного русла. Відсутність відмінностей за іншими 

показниками може бути свідченням як широкої між індивідуальної їх 

девіантності так і специфікою тренувальної та змагальної діяльності атлетів. 

При виконанні тесту міжгрупові різниці за АСХ нівелювались в куті 

нахилу 60° та відновлювались при поверненні в горизонтальне положення. 

Звертає на себе увагу те, що вірогідне зниження цього показника у ІІ групі 

відбувалось вже на куті нахилу 15°, а у І – з кута нахилу 30°. Міжгрупові 

відмінності реактивності АСХ проявлялись на кутах нахилу починаючи з 45° 

досягаючи максимуму на 20-й хвилині положення 60° (для І - -0,042±0,007 Ом та 

ІІ - -0,059±0,010 Ом відповідно, р<0,05). 
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Таким чином у спортсменів зниження цього показника було меншим ніж у 

не спортсменів, що може бути як проявом економізації реакції у них так і, цілком 

ймовірно, нижчим його фоновим значенням. 

При виконанні проби Vмакс вірогідно знижувалась в обох групах 

починаючи з кута нахилу 45° та на 60°. Міжгрупові відмінності за цим 

показником реєстрували на кутах 15°, 30°, 60° та у період відновлення. При цьму 

його рівень в І групі був нижче ніж у ІІ.  

Отже при градуальній пасивній ортопробі тонус великих артеріальних 

судин у спортсменів зростав у більшому ступені ніж у не спортсменів. 

Динаміка змін Vсер під час проби характеризувалась її вірогідним 

зниженням в обох групах на куті нахилу 60°. У спортсменів його рівні були 

вірогідно меншими на 30°, 45° та у при поверненні у вихідне горизонтальне 

положення. Відсутність статистично значущих відмінностей між групами на куті 

нахилу 60° цілком ймовірно пояснюється значною міжіндивідуальною 

девіантністю реактивності Vсер при цьому. 

Таким чином у спортсменів при градуйованій пасивній ортопробі 

відбувається більш значне збільшення тонусу артеріол у порівнянні з 

неспортсменами. 

Зміни АЧП при градуйованій пасивній ортопробі полягали в його зниженні 

в обох групах (рис. 1). Вірогідним це зниження у І групі було вже на 30°, а для ІІ 

– починаючи з 45°. Міжгрупові різниці спостерігали як у спокої лежачи так і на 

всіх етапах проведення тесту за винятком 20-ї хвилини в положенні 60°. При 

цьому у спортсменів цей показник був вірогідно нижчим. Втім реактивність АЧП 

20-ї хвилини в положенні 60° у І групі була нижчою ніж у ІІ (відповідно -

0,243±0,080 Ом·с-1 та 0,469±0,149 Ом·с-1, р<0,05). 

Отже у спортсменів при ГПО рівень кровотоку у правій гомілці був 

нижчим ніж у не спортсменів. Разом з цим зміни кровотоку на максимальному 

навантаженні у них були меншими. 
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Рис. 1. Амплітудно-частотний показник реограми правої гомілки при 

градуйованій пасивній ортопробі у спортсменів та не спортсменів. * - р<0,05 між 

групами 

 

Важливим показником периферійної гемодинаміки є рівень 

кровонаповнення ділянки тіла – в нашій роботі це права гомілка. Змін КНП 

упродовж тесту в обох групах не виявлено. Це може бути обумовлено тим, що 

він має достатньо широкий розкид обумовлений не тільки об’ємом крові, але й 

особливостями морфологічної будови кінцівки, динамікою об’єму міжклітинної 

рідини. Разом з цим аналіз реактивності цього показника виявив вірогідні 

відмінності між групами на 15°, 30°, 45° та у період повернення людини в 

горизонтальне положення (рис. 2). У спортсменів відбувалось відносне 

зменшення КНП по відношенню не спортсменів. За умов більш тривалого 

знаходження в положенні 60° таких відмінностей не виявлено ймовірно за 

рахунок індивідуальних особливосте змін вмісту крові та міжклітинної рідини в 

гомілці. 
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Рис. 2. Показник кровонаповнення правої гомілки при градуйованій 

пасивній ортопробі у спортсменів та не спортсменів. * - р<0,05 між групами 

 

Висновки 

1. У спортсменів зниження показника пульсового кровонаповнення 

великих судин нижніх кінцівок при пасивній ортопробі було меншим, ніж у не 

спортсменів, що може бути як проявом економізації реакції у них, так і, цілком 

ймовірно, нижчим його фоновим значенням. 

2. При градуальній пасивній ортопробі тонус великих артеріальних 

судин та артеріол гомілки у спортсменів зростав у більшому ступені, ніж у не 

спортсменів. 

3. У спортсменів при градуальній пасивній ортопробі рівень кровотоку 

у правій гомілці був нижчим ніж у не спортсменів. Разом з цим зміни кровотоку 

на максимальному навантаженні у них були меншими. 

4. Відбувалось відносне зменшення кровонаповнення нижніх кінцівок 

у спортсменів по відношенню не спортсменів. 
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BLOOD CIRCULATION OF LOWER EXTREMITIES IN 

SPORTSMEN DURING TILT TEST 

In 17 athletes with competitive activity, which takes place in conditions of 

submaximal power and 17 non-athletes aged 18-25 years, the lower extremities blood 

circulation was measured by the rheographic method during the tilt test. Differences 

in peripheral circulation and its reactivity in athletes were shown. 
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