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Аннотация
В исследовании приняли участие 34 боксера-юниора высокой квалификации разных весовых категорий, входящие 
в состав мужской сборной команды России. Средний возраст обследуемых составил 20,3 ± 1,4 года. Изучили некоторые 
биохимические параметры в сыворотке крови спортсменов (активность аланинамино- и аспартатаминотрансферазы 
(АЛТ, АСТ), креатинфосфокиназы (КФК), щелочной фосфатазы (ЩФ), содержание в крови молочной кислоты, 
кортизола, тестостерона, Cross-Laps-B, железа и кальция. Обнаружили существенное повышение (в 2,2 раза) 
активности КФК у 50% обследованных спортсменов. При этом коэффициент вариации активности данного 
энзима равнялся 90%. В 85% случаев отношение активности КФК/АСТ было повышено, что свидетельствует 
о наличии у обследуемых повреждений клеток мышечной ткани. У всех спортсменов наблюдали высокое содержание 
лактата в сыворотке крови, в среднем на 73% превышающее физиологическую норму. У 78% обследованных боксеров 
было выявлено умеренное повышение уровня кортизола в крови. Отмечено, что у всех спортсменов содержание 
тестостерона находилось в пределах физиологической нормы. Индекс анаболизма не превысил 2%, что может 
свидетельствовать о выраженной перетренированности обследуемых. Концентрация Cross-Laps-B в сыворотке крови 
всех спортсменов была значительно выше нормальной величины и в среднем составила 1,3 ± 0,38 нг/мл. Полученные 

данные, вероятно, свидетельствуют о высокой степени микротравматизации костной ткани боксеров.
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Abstract
34 professional junior boxers of different weight categories were examined. The average age of the subjects was 
20.3 ± 1.4 years. We studied some biochemical parameters in the blood serum of athletes (activity of alaninamino- 
and aspartate aminotransferase (ALT, AST), creatine phosphokinase (CPK), alkaline phosphatase (ALP), blood levels 
of lactic acid, cortisol, testosterone, b-CrossLaps, Fe and Ca. Found a significant (2.2 times) excess of the activity of CPK 
in 50% of the examined athletes. The coefficient of variation of the activity of this enzyme was equal to 90%. In 85% 
of cases the ratio CPK/AST activity higher than the physiological norm, indicating the presence of the examined damage
to muscle cells. All athletes observed a high content of lactate in the blood serum on average 73% higher than the physiological 
norm. In 78% of the surveyed revealed a moderate excess of cortisol in the blood. The testosterone content of all athletes 
was within the physiological norm. The anabolism index did not exceed 2%, indicating a pronounced overtraining 
of the subjects. The serum concentration of Cross-Laps-B in all examined athletes significantly exceeded normal values 
and averaged 1.3 ± 0.38 ng/ml. The data obtained probably indicate a high degree of bone tissue microtraumatics 

in boxers.
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Бокс – один из сложнейших видов спорта, требующий 
от спортсмена высокой физической и психологической 
подготовки. Помимо развития скоростно-силовых ка-
честв при подготовке боксеров немаловажное значение 
отдается развитию у спортсмена координации, гибкости, 

скорости принятия решений, различных технических на-
выков, способности мгновенно ориентироваться в посто-
янно меняющихся условиях боя, тактического мышления 
и морально-волевых качеств. Тренировочный процесс 
у спортсменов этого вида спорта носит динамический 



53Медико-биологические проблемы спорта

характер и отличается цикличностью выполняемой рабо-
ты [1]. Профессиональная деятельность боксеров, наряду 
с иными видами единоборств, целью которых является 
нанесение максимального урона сопернику, сопряжена 
с высоким риском травматизации. В этой связи монито-
ринг биохимических параметров организма спортсменов, 
в частности, контактных видов спорта, обретает особую 
актуальность. С учетом вышеизложенного, нами было 
проведено исследование, целью которого являлась оценка 
биохимического статуса профессиональных боксеров.

Материалы и методы исследования
Изучение биохимических показателей сыворотки 

крови спортсменов проводили в предсоревновательный 
период их спортивной подготовки во время планового 
углубленного медицинского обследования (УМО). В ис-
следовании приняли участие 34 боксера-юниора (кмс, 
мс, мсмк) разных весовых категорий, входящие в состав 
сборной команды России. Средний возраст обследуемых 
составил 20,3 ± 1,4 года. Исследование биохимических 
показателей включало в себя определение активности 
некоторых ферментов сыворотки крови – аланинамино- 
и аспартатаминотрансферазы (АЛТ, АСТ), креатинфосфо-
киназы (КФК), щелочной фосфатазы (ЩФ)) и содержа-
ния в крови молочной кислоты, кортизола, тестостерона, 
Cross-Laps-B, железа и кальция. Исследования сыворот-
ки крови проводили на анализаторах “Konelab Prome 
30i” (Финляндия) и “Cobasc-311” (Германия) в рамках 
углубленного медицинского обследования спортсменов 
высших достижений. Индекс анаболизма (ИА) рассчи-
тывали по формуле: ИА (%) = Тестостерон / Кортизол × 
100% [2, 3, 4]. Снижение величины ИА ниже 3% рас-
сматривали как состояние перетренированности [5, 6, 7]. 
Индекс повреждения мышц рассчитывали соотношением 
абсолютных значений КФК и АСТ [5, 7]. Измерение 
антропометрических показателей проводили по унифи-
цированной методике с использованием стандартных 
медицинских весов «МАССА-К» («МАССА-К», Россия) 
и медицинского ростомера “Tanita HR-001” (“Tanita”, 
Япония). Оценку показателей состава тела проводили 
методом биоимпедансометрии (БИА) на анализаторе 
«МЕДАСС АВС-01» (Россия). Обследование спортсме-
нов было проведено утром натощак и по истечении не 
менее 12 часов после тренировки. Статистическую обра-
ботку полученных данных проводили с использованием 
IBM SPSS Statistics v. 23.0 (США) и Microsoft Excel 
(2007). Результаты представили в виде средних величин, 
стандартного отклонения (M ± σ) и min ÷ max. Оценку 
достоверности различий средних величин провели с ис-
пользованием t-критерия Стьюдента. Корреляционный 
анализ проводили с помощью коэффициента Пирсена. 
Уровень значимости различий считали достоверным 
при р < 0,05.

Результаты исследования
Анализ антропометрических показателей и показате-

лей состава тела выявил значительные различия между 

спортсменами. С учетом того, что обследуемые спортсме-
ны относятся к различным весовым категориям, изучение 
средних величин соматометрических параметров явля-
ется нецелесообразным. В таблице 1 отражены мини-
мальные и максимальные значения спортсменов и по-
пуляционные нормы. 

Таблица 1

Некоторые антропометрические параметры 
и параметры состава тела боксеров

Показатель Min ÷ max
Референтные 
интервалы [8]

Рост (см) 157 ÷ 189,4 172,9–181,7

МТ (кг) 50,9 ÷ 97,1 63,4–77,7

СММ (кг) 25,3 ÷ 45 29,1–34,14

СММ (%) 39,1 ÷ 55,6 41,1–48,9

ИМТ (кг/м2) 18,6 ÷ 28,4 20,6–24,0

Биохимические параметры крови обследованных бок-
серов отражены в таблице 2.

Как видно из данных, представленных в табл. 2, уро-
вень активности КФК в среднем по группе превысил 
нормальные величины на 41,3%. При этом у 50% обследо-
ванных спортсменов отмечено превышение данного пока-
зателя в 2,2 раза относительно референтных величин. 
Коэффициент вариации активности биомаркера соста-
вил 89,8%, что, вероятно, свидетельствует о различиях 
в уровне адаптационного потенциала и тренированно-
сти спортсменов.

Важно отметить, что для боксеров в связи с высоким 
риском черепно-мозговой травмы особую значимость 
обретает необходимость изучения активности в сыво-
ротке крови изофермента головного мозга – КФК-ВВ 
[9, 10, 11, 12].

Активность трансаминаз (АЛТ и АСТ) практически 
у всех обследуемых спортсменов находилась в пределах 
нормальных величин. Незначительное превышение нор-
мы наблюдалось лишь в единичном случае.

Немаловажным при оценке физического состояния 
спортсменов, особенно контактных видов спорта, явля-
ется расчет индекса повреждения мышц (КФК/АСТ). 
В 84,7% случаев значения индекса превысили 10 у.е., что 
свидетельствует о наличии повреждений клеток мышеч-
ной ткани у обследуемых боксеров [7]. Среднегрупповые 
значения индекса повреждения мышц отражены в табл. 2.

По мнению ряда авторов, между величиной мышеч-
ного компонента тела и активностью КФК наблюдается 
прямая зависимость [13, 14, 15]. Однако в нашей работе 
она не была выявлена. Вероятно, высокие значения КФК 
у боксеров обусловлены прежде всего микротравмами 
мышц во время тренировочных поединков. 

Активность ЩФ практически у всех спортсменов нахо-
дилась в пределах физиологической нормы. Несущест-
венное превышение наблюдалось лишь у двоих спортс-
менов.
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Таблица 2
Некоторые биохимические параметры крови боксеров

Показатель
Мужчины

M ± σ Min ÷ max Референтные интервалы

КФК (Ед/л) 435,2 ± 390,8 118 ÷ 1306 39–308

АСТ (Ед/л) 25,0 ± 8,6 15,6 ÷ 47,1 0–40

АЛТ (Ед/л) 23,3 ± 12,5 7 ÷ 49,2 0–40

ЩФ (Ед/л) 87,0 ± 37,4 44 ÷ 168 40–130

КФК/АСТ 15,7 ± 9,4 6,8 ÷ 38,4 10 [7]

Лактат (ммоль/л) 3,8 ± 0,9 2,4 ÷ 6,2 0,5–2,2

Кортизол, нмоль/л 580,0 ± 125,4 300 ÷ 852,3 171–536

Тестостерон (нг/мл) 4,8 ± 2,0 0,61 ÷ 8,01 3,3–8,05

ИА (%) 0,94 ± 0,4 0,09 ÷ 2,07 > 3   [7]

Cross-Laps-B (нг/мл) 1,3 ± 0,38 0,77 ÷ 2,05 0–0,58

Кальций общий (ммоль/л) 2,3 ± 0,07 2,1 ÷ 2,5 2,1–2,55

Железо (мкмоль/л) 16,7 ± 9,8 6,9 ÷ 48,3 11,6–31,3

Содержание лактата в крови всех спортсменов было 
высоким и в среднем на 72,7% превысило физиологиче-
скую норму (табл. 2). При этом коэффициент вариации 
составил 25,4%. 

В ряде исследований убедительно показано, что ин-
тенсивные физические нагрузки приводят к активации 
симпатоадреналовой и гипоталамо-гипофизарно-адрено-
кортикальной системы, что сопровождается мобилиза-
цией энергетических резервов организма и развитием 
срочной адаптации [16]. Скорость восстановления уровня 
кортизола до нормальных величин после интенсивной 
физической нагрузки отражает степень тренированно-
сти спортсмена [17]. У преобладающего большинства 
обследуемых нами спортсменов (в 78% случаев) было 
выявлено умеренное превышение концентрации корти-
зола в сыворотке крови. 

Следует отметить, что у всех обследованных спортс-
менов содержание тестостерона находилось в диапазоне 
нормы. При этом индекс анаболизма, выступающий как 
эндокринный маркер процессов восстановления, не до-
стиг 3% (табл. 2). Низкие показатели индекса анаболизма 
свидетельствуют о выраженной перетренированности 
обследуемых спортсменов [6, 7].

Содержание в сыворотке крови Cross-Laps-B – мар-
кера костной резорбции – у всех обследуемых спортс-
менов значительно превышало нормальные величины 
и в среднем составило 1,3 ± 0,38 нг/мл (табл. 2). Полу-
ченные данные, вероятно, свидетельствуют о высокой 
степени микротравматизации костной ткани боксеров.

Важно также отметить, что у значительного числа 
спортсменов содержание железа в крови находилось на 
нижней границе нормы.

Заключение
Таким образом, у боксеров во время тренировоч-

ных сборов наблюдалось нарушение биохимического 
гомеостаза. Отмечено снижение АИ у всех спортсменов 
и значительное превышение индекса повреждения мышц 
у 84,7% обследованных. Высокие значения активности 
КФК, наблюдаемые у боксеров, могут быть обусловлены 
механическими повреждениями мышечных волокон. 
Важно также отметить, что у всех спортсменов обнаруже-
но высокое содержание в сыворотке крови Cross-Laps-B, 
свидетельствующее о деструктивных процессах в костной 
ткани. Низкое содержание железа в крови спортсменов 
может быть объяснено недостаточным потреблением 
белка с рационом. 

Перспективы дальнейших исследований: для свое-
временного выявления перетренированности, приво-
дящей к срыву адаптации и снижению физической 

работоспособности, существует острая необходимость 
систематического мониторинга биохимического статуса 
спортсменов не только при проведении УМО, но и в ди-
намике во время тренировочного и соревновательного 
периодов. Изучение биохимических параметров в различ-
ные этапы подготовки и при реализации различных целей 
спортсмена, например, сгонке лишнего веса, дало бы 
объективную информацию о процессах срочной и долго-
временной адаптации. Для данного вида спорта также 
важно уделить особое внимание изучению маркеров по-
вреждения головного мозга (КВК-ВВ, S100β, NSE, MBP, 
BDNF и другие) [18]. Полученные данные позволили бы 
выработать диагностически значимые критерии оценки 
метаболических сдвигов и оптимальные величины био-
химических показателей для спортсменов, специализи-
рующихся в боксе.
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