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Поскольку вода к электролиты непосредствен» ш кос-
в е н » участвуют в регуляции всех хизнепо важных фуикцн! 
организма, совершенно естественно, что в литературе имеет-
ся значительное число исследована!, посвященных изменеинян 
этого сектора метаболизма при фнзическо1 работе. 

/вменения водно-электролитного баланса, возникающие 
при фивическо! нагрузке, в основном обусловлены потере! 
воды и электролитов с потом (П.К.Кырге, 1969) . Так как ли-
тературные данные относительна адаптационных изменени! 
экскреторно! функции потошх желез при фивическо! работе, 
как правило, получены в условиях воздеМтвня на органивм 
в качестве добавочного; фактора повышенно! температуры сре-
ды ( J .S .Weiner , R.E.van Heyningen,1952; C.S.Leithead 
и coarfr., 1958; C.S.Leithead, 1963;т.Р.Мс Conahay • CO-
а в т . , 1964; R.S.Gordon, H.L.Andrew, 1965; L.G.Pugh • CO-
а в т . , 1967; К.Н.Кювелли, 1971; J .P.Knochei и соавт . , 
1972), то и закономерности, полученные при этих исследо-
ваниях, не могут быть перенесены на спортсменов, трениру-
ющихся в условиях умеренного климата. 

Определение тотальных потерь электролитов во цремя 
фивическо! работы, особенно у спортсменов в условиях тре-
нировок и соревнования, весьма сложная задача. Единая 
пригодная для это! цели методика отсутствует. Значитель-
ные индивидуальные различия в содержании электролитов 
пота на различных участках тела СA.B.Hertzman, 1957; 

N.B.Strydom, L.D.Holdsworth, 1968; K. J .Buetner , 
1971) не позволяют судить о тотальных потерях электро-
литов по концентрации их в поте,собранном только с од-
но! точки поверхности КОХИ. 

Снижение диуреза - одного из основных показателе! 
функционального состояния почек, отмечается при дли-
тельных тяжёлых физических нагрузках ( J . C a s t e n f o r s , 
1967; c .p.Dancaster и соавт. , 1969; П.К.Кырге, 1969; 
W.A.Kachadorian, R.E.Johnson, 1970) . Снижение диуреза 
также наблюдалось и при кратковременных интенсивных 
напряжениях ках у люде! ( J .A.Hei iebrandt и соавт . , 
1936), так И у подопытных ЖИВОТНЫХ ( H.Rydin, E.Verney, 
1936) . Однако часть авторов считает, что при кратковре-
менных нагрузках снижение диуреза имеет место лишь у 



нетренированных лиц, а J тренированных при аналогичном 
напряжении происходит пошиение диуреза (Л.А.Лажцберг, 
А.А.Некрасова, 1970; Т.Е.Калугина, Л.А.Ланцберг, 1970) . 
Авторы связывают повышение диуреза у тренированных лиц 
с активацией кииинной системы при данном напряжении. 
Г.А.Глезер и К.ДДубуи (1973) отмечают, что понижение 
диуреза прж физических нагрузках наблюдается и у трени-
рованных лиц, однако в условиях значительно более высо-
ких нагрузок по сражению с нетренированными лицами. 
Повышение диуреза отмечено также и при длительных напря-
жениях (N.Zuntz, W.Schumburg, 1901; W.A.Kachadorian, 
R.E.Johnson, 1970) . 

Часть исследователе! изменения диуреза при длитель-
но! физической работе связывает, главным образом, с из-
менением клубочковой фильтрации (Р.О.Файтельберг, 1941; 
W.A.Kachadorian, R.E.Johnson, 1970) , другие же иссле-
дователя - с изменением реабсорбции воды в дистальных 
отделах нефрона и в собирательных трубках ( j . c a s t e n -
f o r s , 1967; S .Ko«lowsfcl и еоавт , , 1967) . 

Относительна действия физических нагрузок на акти-
диуретическую активность (АДА) плазмы в литературе име-
ются л и » единичные исследования. Часть авторов отмети-
ла значительное повниенне АДА плазмы уже после кратко-
временных интенсивных напряжений ( А . B a i s s e t , P.Montas-
t r u e , 1962) , согласно данным другой части исследовате-
л е ! 20-минутная работа умеренной интенсивности иа вело-
эргометре не оказывала влияния на АДА плазмы, в то вре-
мя как тяжелая нагрузка той же продолжительности вызы-
вала существенное повыиение АДА плазмы (s.Kozlowski и 
с о а в т . , 1967) . До настоящего времени нет исследований, 
где одновременно с изменениями водно-злектролитного об-
мена при физических нагрузках рассматриваются изменения 
АДА плазмы и глюкокортикоидной функции корн надпочечни-
ков в зависимости от работоспособности организма. Поэ-
тому мнение некоторых авторов (Г.А.Глезер, К.ДДубуж, 
1973) о том. что механизмы регуляции диуреза при физи-
ческой работе, а также изменения функционального состо-
яния почек в связи регулярной физической тренировкой 
весьма не ясны, вполне обосновано. 
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Целью настоящей работы является: 
1 ) Исследовать в динамике действие продолжительного 

фивкческого напряжения на потоотделение и концентрацию 
электролитов пота на различных участках поверхности тела; 

2 ) жяснить особенности экскреторной функции потешх 
желез у регулярно тренирующихся спортсменов высокой ква-
лификации; 

3 ) найти на поверхности тела такой участок, где кон-
центрация »& I I пота имела бы наиболее тесную связь со 
средней концентрацией соответствующего электролита и где 
сбор пота не неиал бы спортсмену при вшолнении физичес-
кой работы; 

4") сравнить потери води и электролитов с потом и но-
чей при физических нагрузках различной продолжительности 
и интенсивности; 

5 ) исследовать изменения диуреза, особенности зтих 
изменений, а также механизмы его регуляции (клубочковую 
фильтрацию, АДА плазмы и глюкокортикоидную функцию коры 
надпочечников) при физической нагрузке различной интен-
сивности и продолжительности, в зависимости от работоспо-
собности организма; 

6 ) исследовать изменения АЛА плазмы и действие втнх 
изменений на содержание воды в тканях при физических на-
пряжениях в зависимости от уровня тренированности орга-
низма. 

МЕТОДИКА ИССЛЕДОВАНИЯ 

А. Н а б л ю д е н и я н а д с п о р с м е н а м н 

Первая серия. Обследовались 15 квалифицированных бе-
гунов-марафонцев ( I спортивный рязряд, мастера спорта) во 
время Вяндраского марафона. Температура воздуха была 
1б,5°С, относительная влажность воздуха - Ч2Щ. Режим пи-
тания и питьевой режим свободные. Наблюдаемые опорокняли 
мочевой пузырь за 2 часа до соревнований. Мочу на пробу 
перед нагрузкой собирали за полчаса до старта. Для иссле-
дования мочи во время физической работы пробы собирали в 
течение 2-х часов после финиширования. Пот собирали по 
используемой нами методике. Степень дегидратации организ-
ма определяли как в зтом, так и в последующих сериях пу-
тём взвеиивания с точностью - 5 0 г . В моче и поте опреде-
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і ш концентрація иа і І н вычислял« потере злектролитов 
во время рабом. 

Вторая серия. 18 спортсменов, имеющих I I I спортив-
ный разряд, выполняли работу на велоергометре мощностью 
918 км/мин при скорости педалирования 75 оборотов в ми-
нуту. Температура воздуха в помещении бнла 22 ,0 - 23,5°С, 
относительная влажность - 54 ,6 - 57,2%. Режим питания и 
питьевой режим обследуемых - свободные. За I час до ра-
боты обследуемые опорожняли мочевой аузырь, а затем си-
д и м до самой работы. Порцию мочи до нагрузки собирали 
непосредственно перед начален работы. Через 30 минут 
после нагрузи собирали вторую порцию мочи. Пот собира-
ли в 7 различных участках поверхности тела через каждые 
30 минут. Кровь б р а л из локтевой вены непосредственно 
перед нагрузкой и через 1 - 3 минуты после нагрузки. В 
плазме кровн, моче и поте определяли концентрацию иа и 
К. На основании величины диуреза и потери пота вычисля-
ли нотерю жидкости и электролитов с мочей и потом во 
время работы. ОглвкокортнкоидноЯ функций корн надпочеч-
ников судили по якскреции 17-оксикортнкостерондов. 

Третья серия. 12 высококвалифицированных спортс-
менов, регулярно тренирующихся по видам спорта на вы-
носливость в течение 90 минут совернали работу на вело-
ергометре мощностью 918 км/мин со скоростью педалирова-
ния 75 аборотов в минуту. Температура воздуха в помеще-
н а была 22 ,0 - 23,5°С, относительная влажность - 5 4 , 6 -
57 ,2^. Ход обследования был аналогичен описанному во 2 
серии. 

Четвертая серия. 20 спортсменов, регулярно трени-
рующихся на выносливость ( с установленной предваритель-
но работоспособностью 1687 І 5 3 , 1 кгм/мин), совершал 
на велоергометре 20-минутную работу. Мощность работы 
устанавливалась индивидуально и соответствовала работо-
способности обследуеного при частоте сердечных сокраще-
ний 170 раз в минуту. Скорость педалирования составля-
ла в зтой серга, а такие и в последующих сериях 70 обо-
ротов в минуту. Температура воздуха помещения б ы л 
22,3±0,15°С, относительная влажность - 49 ,8^0,79^. За 
два часа до н а ч а л опыта обследуемые с ь е д а л 2 бутер-
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брода с сырок к выпивали I стакан чая. За I час до работы 
обследуемые опорожняли ночевок пузырь, выпивали воды 3 ил 
на I кг веса тела и сидели до начала оннта. Непосредствен-
но до работы собирали порции ночи. Черва 30 минут после 
работы собирали вторув порцию мочи. 

Кровь для анализов брали непосредственно перед и че-
рез 1 - 3 минуты после нагрузки. Пот собирали с лумбальной 
области. 8 плазме крови определяли содержание AJLÀ.Na, К 
и креатина. В поте - концентрацию »a i ï , а также вычис-
ляли общую потерю электролитов с потом и коэффициент 
Na /к. в моче экскрецию 17-оксикортикостероидов, концен-
трацию Na» К и креатинина. Вычисляли коэффициент Na/к, 
экскрецию 17-оксикортикостероидов на I мг креатинина в 
час . Кроме того, экскрецию N a . К и креатинина в час . Кли-
ренс «ндогенного креатинина выражал* к 1 , 7 3 и 2 поверх-
ности тела. 

Пятая серия. 9 спортсменов, принявших участие в 
4-я серии опытов ( с предварительно установлено! средне! 
работоспособностью - 1687 - 5 3 , 1 кгм/мин), в течение 20 
минут выполняли работу на велоэргометре мощностью, соот-
ветствующе! 40£ ОТ их работоспособности, при частоте 
сердечных сокращения 170 раз в минуту. Температура воз-
духа помещения была 25 ,1 - 0 ,49°С, относительная в а ж -
ность - 51,6%. Режим питания и питьевой режим, методика 
взятия проб и проведенные исследования соответствовали 
подобным в 4 серии. 

Иеотая серия. 13 обследуемых совершали работу на 
велоэргометре с повивающимися нагрузками до тех пор,пока 
испытуемы! был в состоянии педалировать в заданном тем-
пе. 

Первая нагрузка составляла 50 вт, через каждые 3 
минуты нагрузку повышали на 50 вт . Средняя проделанная 
работа я время, потраченное на нее, были в это! группе 
соответственно 9738,4 - 302,7 кгм; 12 мин. 28 сек. Тем-
пература воздуха помещения была 22 ,0 - 23,5°С, относи-
тельная влажность 54 ,6 - 57,2%. Питьевой режим, ренин 
питания, методика взятия проб и проведенные шсследова-
ння были аналогичны исследованиям в 4 с е р а . 

Седьмая серия. 8 обследуемых совершали ту не рабо-
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ту, как в 6 серив. Средняя проведенная работа и время.по-
траченное на нее составляли в это ! группе соответственно 
15334 ,0 І 1247,3 кгм; 16 мин 23 сек. Температура воздуха 
помещения была 22 ,0 - 23,5°С, относительная влажность -
5 4 , 6 - 57,75?. Питьевой режим, режим питания, методика 
взятия проб и проведенные исследования были такими не, 
как в 4 серии. 

Восьмая серия. I I обследуемых совершали работу на 
велозргоыетре с повивающимися: нагрузками до тех пор, по-
ка испытуемый был в состоянии педалщэовать в заданном 
темпе. Первая нагрузка составляла 50 вт, через каждые 2 
минуты нагрузку повывали на 50 вт . Совершенная работа и 
потраченное на это время равнялись соответственно 
14777 > 5 і 95 і > 7 К Г Я ; 13 МИН- Температура воздуха помеще-
ния была 2 2 , 0 - 23,5°С, относительная влажность - 5 4 , 6 -
-57,2??. Режим питания и питьевой режим свободные. За I 
чао до начала опыта оболедуемые опорожняли ночевой пу-
зырь и сидели до момента приступления к работе. Пробу 
мочи собирали непосредственно перед работой и через 30 
минут после нагрузки. В плазме крови определяли концен-
трацию на и К, содержание воды и АДА. В моче - концен-
трацию на и К, а такие экскрецию 17-оксикортикостерои-
дов. 

Девятая^серю. I I обследуемых совершали па велоер-
гометре работу с возрастающей через каждую 2 минуты мощ-
ностью по 50 вт. до сердечных сокращений 170 раз в ми-
нуту. Все I I спортсменов участвовали в 4 серии опытов 
(средняя работоспособность 1687 - 5 3 , 1 кгм/мин). Темпе-
ратура воздуха помещения была 2 2 , 0 - 23,5°С, относи-
тежьная влажность - 54 ,6 - 5 7 , 2 £ . Питьевой режим и ре-
жим питания те же, что в 4 серии. У обследуемых собщіали 
мочу и проводили исследования, как в 4 серии. 

Десятая серия. 13 обследуемых совершали на велоерго-
метре работу с возрастающей через каждую 2 минуты мощ-
ностью по 50 вт. до сердечных сокращений 170 раз в мину-
ту. Температура воздуха помещения была 22 ,0 - 23 ,5°С,от-
носительная влажность - 5 4 , 6 - 5 7 , 2 $ . Питьевой режим и 
режим питания свободные. У обследуемых собирали пробы и 
проводили исследования, как в 8 серии. 
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Б. О п ы т ы н а к р ы с а х 

Для опытов выбирали крыс, способных бегать на трет-
бане, Тренировка заключалась в беге со скоростью 27 мет-
ров в минуту. Опыт начинался бегом в течение 5 минут, з а -
тем нагрузку ежедневно пошшали на 5 минут, доводя ее до 
150 минут. Продолжительность тренировки была 4 месяца, 
общий километраж составлял 61 км. По истечении 48 часов 
после последней тренировки, тренируемых крыс подразделя-
ли на три группы (контрольная груша: п »7 , вес 3 5 5 , o i 
13 ,6 г ; 15-минутный б е г : п - 3 , вес 4 I I , 0 i l 5 , 2 г ; 150-ми-
нутный бег : п»>8, вес 354 ,0^28,1 г ) . Нетренированных жи-
вотных подразделяли на 2 группы (контрольная группа: 
п =»7, вес 329,8^11,4 г ; 15-минутный бег: п »10, вес 
314 ,0±2 ,5 г ) . 

Животных, получивших нагрузку, деканетировали че-
рез I минуту после нагрузки. В плазме крови определяли 
АДА, концентрацию натрия и содержание воды. Содержанне 
воды определяли также в сердечной мынце и бедренной мыш-
це задней конечности. Содержание воды в скелетных мышцах 
у части животных определяли отдельно в мышцах, состоящих 
преимущественно из красных волокон ( m.quadriceps femo-
r i s ) и мышцах состоящих преимущественно из белых воло-
кон ( m . s a r t o r i u s ) . Температура воздуха помещения была 
22 ,0 -23 ,5°С , относительная влажность - 5 4 , 6 - 5 7 , 

Тренировки по плаванию начинали 30-минутной нагруз-
кой. Через каждые 3 дня нагрузку повышали на 10 минут. 
Тренировки проводили 5 раз в неделю в течение б недель. 
По истечении 48 часов после последней тренировки трени-
рованные крысы были подразделены на контрольную группу 
( п - 5 , вес 2 0 9 , 2 - 2 0 , 0 г . ) , группу с 90-минутннш плава-
нием (п »5 , вес 197,6^12,1 г . ) и группу с плаванием до 
предельной длительности ( а »10, вес 223,1^11,7 г . , 
средняя продолжительность плавания 22 часа 40 минут). 
Нетренированных животных подразделяли на контрольную 
группу ( п «8, вес 275 ,8^12,4 г . ) , группу с 15-шшнут-
ным плаванием ( п «7, вес 288,3^18,3 г . ) , группу с Л)-
-минутным плаванием ( п =7, вес 293,4^14,3 г . ) и груп-
пу с плаванием до предельной длительности ( п " 8 , вес 
290 ,17-18 ,12 ) , средняя продолжительность плавания 17 
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часов 0 * минути). Іивотинх декапетиревалж через 1 -2 мину-
та после нагрузки. Кроме тог», проводились такие хе ана-
лган плазмы крови и мышечных тканей, как и в первой с е -
рии опытов. Температура вода была 33_34вС. 

В. М е т о д и к а п р о в е д е н и я а н а -
л и з о в 

Сбор пота проводили с помощью обезволенных фильт-
ров, полосками диаметром 2 , 8 см. Пять слоев фильтра нела-
ды вали в пластмассовые капсулы, которые накладывали на 
коку, предварительно вымытую дистиллированной водой и вы-
тертую марлеяш тампоном. Пот собирали в 7-й различных 
местах: I ) с поверхности лба; 2 ) средней часта внутрен-
ней поверхности плеча; 3 ) средней части внутренней по-
верхности бедра; 4 ) с поверхности грудной облает*, впра-
ва от медиальной линии, парастернально, на уровне треть-
его межреберья; 5 ) с поверхности спины, паравертебральне 

на уровне 5 - 6 - г о грудного позвонка; б) с поверхности ки-
вота, в области правого гипохондриума по мамиларной ли-
нии; 7 ) с поверхности спины по скапулярной линии, на 
уровне 3-его луыбального позвонка. Пот с указанных мест 
собирали во время работа через каждые 30 минут, причем 
всего б р а л 21 пробу. Через каждые 30 минут пробы взвеши-
в а л в герметически закрытых пробирках на злектрических 
весах с точностью - 0 , 1 мг. После ятого разводил дис-
тиллированной водой 1 : 3 0 . Пробы регулярно взбалтывал и 
по истечении суток на пламенном фотометре (фирмы ФЭБ 
Карл Цейсе модель I I I ) определяй концентрацию натрия и 
калия. 

Определение АДА плазмы крови. Для определения АДА 
плазмы крови по методу з. не п е г , .г.&Гпліс, (1959) исполь-
з о в а л крыс самок линии Вистар весом 90-140 г . В течение 
одного месяца крысы находились на-специальной богатей 
белками диете. Для определения АДА плазмы у обследуемых 
спортсменов использовали I мл плазмы, в опытах на живот-
ных 0 , 2 - 0 , 5 мл которую вводил внутрибрюшинно. АДА плаз-
мы калькулировал планиметрическим путем на основании 
едииц действия питуитрина. Ошибка методики при 1,25 мкед 
- - 0 , 3 2 мкед; при 2 , 0 мкед - ±0 ,5 мкед и при 5 , 0 мкед -
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- 1 , Э мкед. 
Концентрацию креатинииа в плавав • мете определяла 

но модифицированной методике R.Henry ( 1 9 6 4 ) . Оптическую 
плотное» определяли при помощи ФЭК-56И (490 н а . ) . 

Концентрацию натрия и калия определяли методой пла-
менна фотометрии (фотометр фирмы ФЭБ Карл ЦеЯсс модель 
І І І ) я о общепринятому методу В.Н.Бриккер ( 1 9 6 3 ) . Концент-
рацию натрия в плаває определяли при равведении 1:100 н 
в ноче - 1 :100 , концентрацию калия соответственно при 
разведении 1:20 и 1 : 2 0 0 . 

Экскреции 17-оксикортикостероидо» определяла не ме-
тоду Редди в модификации Брауна ( 1 9 5 5 ) . 

рН мочи определяли при помощи рЖ-340. 
Содержание воды в плавав крова, скелетной н сердеч-

ной »и вицах определяли путей внсунивання исследуемого ма-
териала при Ю4°С до постоянного веса . Все пробы взвеши-
вали на электрических весах с точностью - 0 , 1 мг. 

РЕЗУЛЬТАТИ ИССЛЕДОВАНИЯ 

А.Н а б л ю д е н н я н а д с п о р т с м е -
н а м и 

Изменения потоотделения и концентрации электролите» 
пота. В результате исследования выяснили, что в обеих 
группах на 60-ой минуте интенсивность потоотделения была 
значительно а л о интенсивности наблюдаемой на 30-ой мину-
т е . При дальнейшей продолжении работы потоотделение с у -
щественно не изаеняется (таблица I ) . Местоа, наиболее 
быстро реагирующим и отличающимся самым высоким потоот-
делением, является лоб ( в обеих группах). Местоа наиболее 
низкого потоотделения является бедро ( р и с . 2 ) . Хотя пото-
отделение на всех обследуеаых участках тела у квалифици-
рованных спортсаенов прешаало уровень потоотделения у 
спортсменов I I I разряда, статистически достоверное разли-
чие между группами наблюдалось линь в потоотделении на 
спине ( Р < 0 , 0 5 ) и на нлоче ( Р < 0 , 0 1 ) . Полученные ре-
зультаты показывают, что концентрация натрия в поте у 
высококвалифицированных спортсменов была значительно ни-
же в течение всего периода работы ( Р < 0 , 0 1 ; таблица I ) . 
Эта закономерность наблюдалась на всех обследуемых 
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Ряс Л 
Концентрация натркя в поте на 

различных участках тела 

Обозначение на рис Л и 2 : 
9 - л о б ; е - ПЛвЧО; Ж - - бвДрв; а - ГруДЬ • & - СПНЖ»; 

* 4"- к и в о т ; % _ лумбальная о б л а с т ь . 

а б в г д е I 

Рис. г 
Потоотделение на различных участках т е ш 
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Р и с , 3 
Связь между средней концентрацией натрия пота и 
концентрацией натрия пота лумбальной области 
Обозначены на рис. 3 и 4 : 
А - шсококвалифнциреванные спортсмены 
• - третьеразрядники 
абсцисса - средняя концентрация натрия макв/л 
ордината - концентрация натрия пота лумбальной 

области мэкв/л 

Рис. 4 
Связь меиду средней концентрацией калия пота и кон-
центрацией калия пота лумбальной области 

абсцисса - средняя концентрация калия мэкв/л 
ордината - концентрация калия пота лумбальной 

области мэкв/л 
14 



участках тела ( Р < ff,ОГ; р и с . 1 ) . Так, у шсококвалифицж-
ровашшх спортсменов средняя концентрация натрня в поте 
составляла 30,15^-2,92 мах/', в группе хе спортсменов I I I 
раяряда - 62 ,06^4,04 мэкв/л. Самая высокая концентрация 
натрня в обеих группах содержалась в поте, собранием на 
кивоте и груди, самая ниакая у спортсменов I I I разряда 
получена с поверхности лумбально! области, а у высококва-
лифицированных спортсменов - в ноте, собранней на бедре 
и лумбально! области ( р и с Л ) . Самая шсокая концентрация 
калия в обеих группах была в поте, собранном эа первые 30 
минут работы. Средняя концентрация калия в поте, собран-
ном по всей поверхности тела у высококвалифицированных 
спортсменов составляла 5 , 3 1 - 0 , 5 0 мэкз/л, а в группе 
спортсменов I I I разряда - 6 ,96 -0,48 мэкв/л. Достоверные 
различия в концентрации калия между группами были в поте 
собранное за два первых 30-минутных периода работы 
( ? < 0 , 0 5 ; таблица I ) . Самая высокая концентрация калия 
в поте зарегистрирована на жнвоте и плече в обеих груп-
пах, а самая низкая - на лбу и в лумбально! области.Сред-
няя концентрация Na коррелировала лучше всего с концент-
рацией натрия в поте, собранней на груди ( г - 0 , 9 1 ) 'и в 
лумбальной облает« С г - 0 , 8 9 ) . Средняя концентрация К 
коррелировала лучше всего о концентрацией калая в поте, 
собранном со спины н лумбальной области (соответственно 
г - 0 , 6 9 и 0 , 5 0 ) . Коэффициент Na/к вычисляли в 1,2,3 ж 
4 сериях. При марафонском беге ( I серия), ата величина 
составляла 7 , 5 5 ± 1 , 2 2 . При сравнении коэффициента вл/х 
у высококвалифицированных спортсменов ( 6 , 6 2 - 1 , 1 0 ) н у 
спортсменов I I I разряда ( 9 , 4 4 ^ 0 , 7 3 ) выяснилось, чте у 
последних эта величина значительно выше ( Р < 0 , 0 1 ) . Ин-
тересно отметить, что в 4 серии опытов (питьевой режим 
3 мл на I кг веса тела) величина коэффициента Na/к вя 
время работы оказалась наивысшей(16,00±3,35). 

Изменения в антидиуретической активности плазмы 
крови. Исследования проводились в 4 , 5 , 6 , 7 , 8 и 10 сериях 
опытов ( р и с . 5 ) . Повышение АДА нлазмы крови ( Р < 0 , 0 1 ) 
было зарегистрировано после 20-минутной тяжелой работы 
( 4 серия). В остальных сериях статистически достоверных 
изменений АДА плазмы крови не отмечено ( р и с . 5 ) . 
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Ряс. 5 
Изменения диуреза, АДА плазмы к клиренса 
эндогенного креатинина 

Обозначение на рис. 5 - 7 : Г - 10 серия опытов-
I до нагрузки; I I - после нагрузки ' 
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У спортсменов с никой работоспособности (6 серия) при 
работе с возрастающими нагрузками отмечалсь тенденция к 
повышению АДА плазмы крови, в группе ке спортсменов с щ -
сокой работоспособностью (7 серия) нри такой ке нагрузке 
преобладали случаи понижения АДА плазмы. Исходные величи-
ны АДА плазмы крови при свободном питьевом режиме ( 8 , Ю 
серии) были несколько шме по сравнение о зтими не вели-
чинами в опытах при питьевом реиже 3 мл на I кг веса т е -
ла ( 4 , 5 , 6 и 7 серии). Так, в 8 и 10 сериях опытов в х о д -
ная величина АДА плазмы крови составляла соответственно 
2 ,32±0,24 и 2,07-0,14 мкед/мл, а в 4 , 5 , 6 и 7 сериях соот-
ветственна 1 , 6 1 - 0 , 1 0 ; І , 9 5 ± 0 , 2 3 ; 1,63±0,16 и 1,54±0,09 
мкед/мл. При свободном питьевом реинме ( 8 серия) перед 
нагрузкой отмечалось наличие тесных коррелятивных связей 
между величиной АДА плазмы крови н экскрецией 17-окенкор-
тикостероидов ( г = - 0 , 7 9 ) , а также между содержанием в 
плазме воды в величиной АДА плазмы крови ( г > - 1 , 0 ) . 
После 20-минутной легкой нагрузки (5 серия) зарегистриро-
вана зависимость между изменениями величины АДА и измене-
ниями экскреции 17-оксикортикостероидов ( г « - 0 , 7 3 ) , а 
такие между уровнем АДА плазмы после нагрузки и работо-
способностью ( г " - 0 , 7 3 ) при работе с возрастающими на-
грузками (6 серия). 

Изменения экскреции 17-оксикортикостероидов. Иссле-
дования проводились в каждой серии опытов ( р и с . 6 ) . Пони-
жение экскреции 17-оксикортикостероидов было отмечено пос-
ле марафонского бега (50 ,0±17 ,9£ ; Р < 0 , 0 5 ) , а также пос-
ле работы с возрастающими нагрузками ( 21 ,2±8 ,0£ ; Р < 0 , 0 5 ; 
8 серия). Понижение экскреции 17-оксшсортикоетероидов 
после последней нагрузки коррелировало« с экскрецией нат-
рия ( г - 0 , 8 2 ) и концентрацией натрия в плазме крови 
( г — 0 , 7 3 ) . Интересно отметить, что при свободном питье-
вом режиме (8 серия) экскреция 17-оксикортикостероидов 
перед нагрузкой была значительно нине (230,9^19,5 мкг/час), 
чем в случаях при питьевом реииме 3 мл на I кг веса тела 
(355,0±33,2 мкг/час; Р < 0 , 0 1 ) . 20-минутная тяиелая рабо-
та, выполненная при питьевом реише 3 мл на I кг веса 
тела (4 серия) понижала экскрецию 17-оксикортикостероидов 
на 22,0^8,5% ( Р < 0 , 0 5 ) . При такой нагрузке отмечено на-
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ш н корреляции между зкскрецией 17-окснкортикостерон-
дов после нагрузки и повышением уровня АД! плавив к р о т 
С г — 0 , 7 1 ) , а также экскрециеИ калия ( г - 0 , 5 1 ) . 

Клгоеис креатинииа определяли в 4 , 5 , 6 и 7 сериях 
« ш т * в ( р и с . 5 ) . В то врежя как после 20-минутноИ тяжелой 
нагрузки (4 серия) и работы с возрастающими н а г р у ж а й 
у спортсменов с низкой работоспособность!) (б серия) име-
ло место достоверно* понижение клиренса ( Р < 0 , 0 1 ) , в 
остальных сериях опытов существенных изменения не отмечалось 
лось. При 20-минутноЯ тяжело! работе ( 4 серия) наблюда-
лось понижение клиренса 111 ,8 *7 ,65 мд/мин 7 6 , 9 7 -
- 4 , 7 5 мл/мин. У спортсменов с низкой работоспособностью 
(6 серия) понижение клиренса был* 147 ,7*10 ,78 мд/мин —> 
90,25 ид/иин. 

Изменения диуреза регистрировались в каждой серии 
опытов ( р и с . 5 ) . Достоверно* понижение диуреза ( ? < 0 , 0 1 ) 
наблюдалась после ыарафонског* бега ( I серия) и поел* 
20-минутн*и тяжелей работы ( 4 серия). После марафонского 
бега диурез понижался на 75 ,54$ , после 20-минутной тя-
желой работы - на 2 0 , 8 1 $ . Многие нагрузки вызывали тен-
денцию к повышению диуреза. При свободном питьевом ре-
жим* у спортсменов I I I разряда после 90-минутной работы 
( 2 серия) наблюдалась тенденция к повышении диуреза на 
27 ,59$ , а у квалифицированных спортсменов при той же на-
грузке ( 3 серия) - на 35 ,48$ . При питьевом режиме 3 мл 
на I кг веса тела после 20-минутней легкой работы (5 с е -
рия) зарегистрирована тенденция к повышению диуреза на 
65 ,64$ , у спортсменов с низкой работоспособностью при 
работ* на ввлозргометре с возрастающими до отказа на-
грузками (6 серия) - на 11 ,06$ , а у спортсменов с более 
шеокой работоспособностью после той не нагрузки (7 се -
рия) - на 101 ,27$ . После работы с возрастающими нагруз-
ками (до 170 сердечных сокращений в минуту) отмечена 
тенденция к повышению диуреза на 10 ,07$ . Если при свобод-
ном питьевом режиме исходная величина диуреза составляла 
7 4 , 0 * 1 3 , 7 9 ил/час ( I серия), 4 2 , 6 4 * 6 , 0 6 мд/час (2 серия), 
6 0 , 3 0 * 9 , 0 5 ( 3 серия), 5 2 , 4 3 * 5 , 2 1 мл/час ( 8 серия)* 4 2 , 7 5 * 
-4,21 ял/пе (10 серия), то в сериях опытов при водном 
режше ( 3 мл на I кг веса тела) исходные величины диуреза 
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были я л « : 102,68^15,10 ил/чае С* серия), 71 ,93±9,46 
•л/чае (6 серия), 55 ,88±6 ,40 мд/чао (7 серия) и 86,64± 
±17,30 ид/чао ( 9 серия). При свободной режиме величина 
диуреза перед нагрузкой (10 серия) корродировалась с ве -
личин ей АДА плазим крови ( г — 0 , 6 4 ) , экскрецией 17-окси-
кортнкостереидов ( г= 0 , 7 6 ) , экскрецией натрия и калия 
(соответственно г >0,88 и 0 , 7 1 ) , а также с содержанием 
вода в плазме крови. В этой хе серии опытов после нагруз-
ки наличие корреляции отмечено между величиной диуреза н 
содержанием АДА в плазме крови ( г —0,62),экскрецией 17-
-оксикортикостероидов ( г > 0 , 6 5 ) , а также содержанием во-
да в плазме крови ( 0 , 5 9 ) . Чем выше была работоспо-
собность организма, тем выше были и величины диуреза пос-
ле работы ( г » 0 , 6 8 ) . 

При водном режиме ( 3 мл на I кг веса тела) до рабо-
ты ( 4 серия) наличие корреляционных связей отмечено, меж-
ду диурезом с одной стороны, и экскрецией 17-окснкорти-
костероидов ( г - 0 , 7 4 ) , АДА плазмы крови ( г — 0 ,85 ) ,кон-
центрацией в иоче натрия, калия и креатиннна (соответ-
ственна г — 0 , 7 6 ; - 0 , 8 1 н - 0 , 8 9 ) , а такие экскрецией нат-
рия ( г - 0 , 6 3 ) , с другой стороны. После 20-минутно! тяио-
лой работы в этой ие серии опытов диурез корродировался 
с экскрецией 17-оксикортикостероидов ( г - 0 , 8 9 ) , АДА плаз-
мы крови ( г — 0 , 5 1 ) , концентрацией калия и креатиннна 
(соответственно г — 0 , 5 0 и - 7 9 ) , а также с экскрецией 
натрия ( г - 0 , 8 0 ) . Наиболее тесная корреляционная зависи-
мость в этой серии опытов зарегистрирована меиду диурезом 
и выраженной на I мг креатиннна экскрецией 17-оксикорти-
костероидов ( г - 0 , 9 4 ) . Если в группе спортсиенов с низг 
кой работоспособности после кратковреиенной интенсивной 
работы (6 и 7 серии) диурез лучше всего коррелировался с 
некоторый показателями функции почек (экскрецией натрия, 
концентрацией натрия в моче, клиренсом креатиннна), то в 
отношении гормональных факторов регулирующих функцию по-
чек, отмечалось противополохное полохение. Так, величина 
диуреза после нагрузки находилась в более тесной корреля-
ционной связи с экскрецией 17-оксикортикостероидов и АДА 
плазмы крови в группе спортсменов с высокой работоспособ-
ностью (7 серия). 

Более низкие величины диуреза, отмеченные после марафон-
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схого бега, были также связаны с экскрецией 17-оксихорти-
коствроидов и пониженное экскрецией натрия и калия (соот-
ветственно г - 0 , 9 6 ; 0 , 9 0 и 0 , 9 9 ) . 

рН мочи определяли в 3 , 4 , 5 , 6 , 7 и 9 сериях опытов 
(таблица 2 ) . При всех нагрузках была отмечена тенденция к 
снижению рЕ; исключение составляли высококвалифицированные 
спортсмены после 90-минутной работы ( 3 серия), у которых 
одновременно с повышением диуреза отмечен несущественный 
сдвиг рН мочи в целочном направлении. Если при свободном 
водном режиме ( 3 серия) рН мочи перед нагрузкой составля-
ла 5 ,47^0 ,08 , то при водим режиме 3 мл на I кг веса т е ш 
( 9 серия) эти величины были выше ( 6 , 0 6 ^ 0 , 1 7 ) . Как до на-
грузки ( г « - 0 , 4 4 ) , так и после нагрузки ( г - - 0 , 5 1 ) от-
мечено наличие корреляционной зависимости между рК и АДА 
плазмй крови. 

Концентрацию креатинина в моче определяли в 4 , 5 , 6 , 7 
и 9 сериях опытов. Сдвиги при всех исследуемых нагрузок 
оказались несущественными (таблица 2 ) . 

Экскреция креатинина существенно понижалась 
( Р < 0 , 0 5 ) при 20-минутной тяжелой работе на велоэргомет-
ре ( 4 серия)иво время работы с возрастающими нагрузками 
у спортсменов с низкой работоспособностью (6 серия). Ос-
тальные нагрузки не оказали существенного влияния. 

Изменения концентрации калия и натрия в моче опреде-
ляли в каждой серии опытов (таблица 2 ) . Пониженная кон-
центрация натрия была отмечена поело марафонского бега 
( Р < 0 , 0 1 ) , у спортсменов I I I разряда - после 90-минутной 
нагрузки ( Р < 0 , 0 5 ) , поело 20-минутной работы в 5 с е р п 
опытов ( Р < 0 , 0 5 ) и у спортсменов с высокой работоспособ-
ностью (7 серия) после возрастающих нагрузок ( Р < 0 , 0 5 ) . 
В остальных сериях опытов изменения оказались несуществен-
ными. 

Повыменне концентрации калия было зарегистрировано 
после марафонского бега ( Р < 0 , 0 1 ) . Изменения поело ос-
тальных нагрузок были недостоверными. 

В опытах при питьевом режиме 3 мл на I кг веса т е ш 
( 4 серия) отмечено наличие корреляции между АДА плазш до 
нагрузки н концентрацией натрия в моче, а также коицеитра-
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цией калия в моче (соответственно г « 0 , 6 8 и 0 , 5 3 ) . Досто-
верная зависимость была отмечена между концентрациями к а -
лия и креатинина в моче С г « 0 , 8 1 ) . После нагрузки такие 
отиечено наличие корреляции между АДА плазмы и концентра-
цией калия в моче С г - 0 , 5 5 ) . 

Изменения зкскреции натрия и калия зарегистрировали 
в каждой серии оннтов ( р и с . б ) . Марафонскому бегу сопут-
ствовало понижение экскреции натрия ( Р < 0 , 0 1 ) . Как 90-
-ыинутная работа у высококвалифицированных спортсменов 
( 3 серия), так и 20-минутная легкая работа (5 серия), а 
также работа, с возрастающими нагрузками у спортсменов с 
высокой работоспособностью (7 серия) вызывали некоторую 
тенденцию к повыиению экскреции натрия. Для экскреции к а -
лия при всех нагрузках было характерно наличие очень зна-
чительных внутригрупповнх колебаний, в результате чего 
изменения оказались несущественными. Менду экскрецией 
натрия и АДА плавны крови при питьевом ренине 3 мл на I 
кг веса тела перед работой ( 4 серия) зарегистрировано на-
личие корреляционной связи ( г — 0 , 6 5 ) . После возрастаю-
щих нагрузок экскреция натрия коррелировала» с экскре-
цией 17-оксикортикоетерондов, как у спортсменов с низкой 
работоспособностью (6 серия), так и у спортсменов с высо-
кой работоспособностью (7 серия) соответственно С г =0 ,68 
и 0 , 7 0 ) . Экскреция натрия в обеих группах находилась в 
корреляционной связи с показателей клиренса креатинина 
( г - 0 , 8 4 и 0 , 8 0 ) . Между экскрецией натрия и АДА плазмы 
крови в обеих группах было также отмечено наличие корре-
ляционной связи (соответственно г — 0 , 6 9 и - 0 , 8 5 ) . 

Изменения коэффициента т / к в моче. Понижение коэф-
фициента иа/к ( Р < 0 , 0 1 ) зарегистрировано после марафон-
ского бега ( I серия) и у спортсменов I I I разряда поело 
90-минутной работы ( 2 серия). В других сериях опытов и з -
менения оказались несущественными (таблица 2 ) . Если до 
марафонского бега коэффициент на/к был 4 , 9 2 * 0 , 5 7 , то пос-
ле бега имело место его; понижение до 1 , 0 3 * 0 , 1 4 . После 90-
-минутной работы коэффициент на/к в моче у спортсменов 
I I I разряда понижался ( 3 , 7 6 * 0 , 3 8 2 , 3 * 0 , 3 0 ; Р < 0 , 0 1 ) , 
у спортсменов же высокой квалификации оставался без су-
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щественннх изменений ( 2 , 7 6 * 0 , 3 7 - > 3 , 9 3 ± 1 , 2 8 ) . 20-минут-
ная тяжелая работа на велоэргометре ( 4 серия) вызывала 
тенденцию к понижению коэффициента на/к. Одновременно от-
мечено наличие связи между коэффициентами т/к в моче и 
поте ( г » 0 , 3 7 ) . Чем вьгае была степень дегидратации орга-
нивма, тем ниже был коэффициент т/к в моче ( г — 0 , 3 2 ) . 
Если при свободном питьевом режиме коэффициент т/к в 
моче перед нагрузкой составлял от 2 , 7 6 - 0 , 3 7 <3 еерия) до 
4 ,92^0 ,57 ( I серия), то при питьевом режиме 3 мл на I кг 
веса тела оказался значительно выне. 

Ренальную и экстраренальную потерю натрия и калия 
при нагрузках сопоставляли в 1 , 2 , 3 и 4 сериях опытов 
( р и с . 7 ) . Из результатов следует, что потеря организмом 
воды с потом во время работы перевымает эту потерю через 
почки при марафонском беге примерно в 50 раз, а при 20-
-минутной тяжелой работе ( 4 серия) - почти в 20 р а з . Та-
кая же закономерность наблюдается в отношении потери 
электролитов. Во время марафонского бега организм теряет 
с потом в среднем 1 1 0 , 3 6 - 1 3 , 3 4 мэкв, натрия. Высококвали-
фицированные спортсмены ( 3 серия) теряли в течение 90-ми-
нутной работы 35 ,71^4,26 мэкв. , спортсмены I I I разряда 
( 2 серия) теряли за то ке время 7 8 , 3 2 - 6 , 2 0 мэкв. натрия, 
а з а 20-минутную тякелую работу 19 ,87^2,88 мэкв. натрия 
( р и с ; 7 ) . Во время марафонского бега организм теряет с 
потом 16 ,66 - 2 , 8 9 мэкв. калия. Высококвалифицированные 
спортсмены за 90-минутную работу ( 3 серия) теряют 6 , 2 2 -
±0,58 мэкв . , а спортсмены I I I разряда теряют за тот ке 
срок 8 , 5 2 - 0 , 6 2 мвкв. калия. За время 20-минутной тяжелой 
работы ( 4 серия) потеря калия составляла 1 ,89±0 ,37 мэкв. 
Значительно более высокая потеря натрия во время работы у 
спортсменов I I I разряда обусловлена, в первую очередь, 
более высокой концентрацией натрия ( г - 0 , 7 0 ) . 

Потери организмом натрия с ночей во время марафонско-
го бега составляют 5 , 7 2 ± 2 , 1 5 мэкв; спортсмены I I I разряда 
и высококвалифицированные спортсмены за время 90-минутной 
работы теряют соответственно 8 ,85^1 ,55 мэкв. и 18 ,1^2 ,90 
мэкв. натрия; в течение ке 20-минутной тяжелей работы ( 4 
серия) - 3 , 0 6 - 0 , 6 2 мэкв. натрия. Потерн калия с мочой бы-
ли следующие: при марафонском беге 5 , 9 ± 1 , 6 6 мэкв. , за вре-

25 



мя 90-минутной работы у спортсмене» I I I разряда - 4 , 5 1 -
- 0 , 5 7 мэкв . , У высококвалифицированных спортсменов - 5,73-
- 0 , 9 3 мэкв. и в течение 20-минутной тяжелой работы - 0 , 8 2 -
±0 ,15 мэкв. ( р и с . 7 ) . 

Концентрадив натрия и калия в нлааме крови исследова-
ли во 2 , 3 , 6 , 7 , 8 и 10 сериях опытов. Иэменения как натрия, 
так и калия после нагрузки оказались несущественными (таб-
лица 2 ) . 

Изменения концентрации креатинина в плазме крови 
определяли в 4 , 5 , 6 и 7 сериях опытов (таблица 2 ) . Несмотря 
на то, что физическая нагрузка вызывала, как правило,тен-
денцию к повышению концентрации креатинина, достоверные 
изменения ( Р < 0 , 0 1 ) были отмечены линь при 20-минутной 
тяжелой работе ( 4 серия) и у спортсменов с низкой работо-
способностью после возрастающих нагрузок (6 серия). У 
спортсменов с высокой работоспособностью при работе с воз -
растающими нагрузками отмечено наличие зависимости между 
концентрациями натрия и креатинина в плазме крови ( г « 
•=0,84). 

Содержание воды в плазме крови определяли в 8 и 10 
сериях опытов (таблица 2 ) . Хотя содержание воды в плазме 
при работе с возрастающими нагрузками ( 8 и 10 серия) име-
ло тенденцию к понижению, однако эти изменения не были 
достоверными (таблица 2 ) . При кратковременной нагрузки 
( 8 серия) отмечалось, что чем выше был. диурез во время 
работы, тем ниже было содержание в плазме крови воды 
( г — 0 , 5 9 ) . 

Б . ОПЫТЫ НА КРЫСАХ 

Изменения АДА плазмы крови при различном по длитель-
ности и характеру физическом напряжении определяли в обе-
их сериях опытов. Еоли у нетренированных крыс поело 15-
-минутного бега АДА плазмы повышалась ( 4 , 2 9 - 0 , 5 0 мкед/мл 
—> 1 4 , 8 4 - 1 , 7 0 мкед/мл; Р < 0 , 0 1 ) , то у тренированных жи-
вотных зто изменение при аналогичной нагрузке оказалось 
недостоверным ( 4 , П ± 0 , 2 6 мкед/мл —> 5 ,98±1 ,69 мкед/мл 
таблица 3 ) . Однако нагрузка 10-кратной продолжительности 
(150-минутный бег) достоверно повышала АДА плазмы крови 
тренированных животных (Р < 0 , 0 1 ; таблица 3 ) . 
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Таблица 3 

Изменения АДА, Иа и воды в плазме крови 

Показатель АДА ЯА Н ^ % 
Группа мкед/мл мэкв/л 

Н ^ % 

контрольная 7 , 0 5 ± 1 , 5 8 144 ,7712,15 91 ,6310 ,15 
15 мин.плава-
ние 5 ,03±0 ,85 

XX 
137,7810,65 91 ,3310 ,06 

контрольная 7 , 0 5 1 1 , 5 8 144 ,7712,15 91 ,6310 ,15 
90 мин.плава-
ние 8 ,б5±1 ,29 149,0311,53 91 ,3010 ,27 

контрольная 4 , 2 5 - 0 , 5 0 147 ,0011 ,60 91 ,8010 ,06 
предельное 
плавание 

XX . 
14 ,68±2 ,30 1 2 б " з 1 4 , 0 Э 89*7910 ,58 

контрольная 4 ,2910 ,50 
X X . 

14,81±1,70 

145 ,0011,60 91 ,7210 ,17 

15 мин. бег 

4 ,2910 ,50 
X X . 

14,81±1,70 143 ,0011,25 92 ,0810 ,05 

контрольная 7 , 0 6 1 2 , 8 8 133,7613,06 91 ,2210 ,31 
90 мин.плава-
ние 9 , 7 4 1 2 , 3 1 140*4512,24 9 1 , 0 5 1 0 , 2 4 

контрольная 7 ,5812 ,88 133,7613,06 9 I . 2 2 l 0 . 3 I 
предельное 
плавание 2 8 , 8 9 1 6 , 9 2 117*8215,29 9 0 . 4 3 1 0 , 3 2 

контрольная 4 , Ц 1 0 , 2 6 146 ,0812 ,46 91 ,9510 .26 

15 мин.бег 5 , 9 8 1 1 , 6 9 146 ,0010 ,88 91 .2210 .07 

контрольная 
зпс. 

4 , Ц 1 0 , 2 6 146 ,0812,46 91 .9510 ,26 
150 мин.бег 17 ,2411 ,38 146 ,9210 ,52 9 2 , 0 3 - 0 . 2 3 
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Между исходным уровнем АДА плазмы крови тренированных 
и нетренированных животных различия не отмечено. Как 15, 
так и 90-минутное плавание не вызвало у нетренированных 
животных статистически существенных изменения АДА плазмы 
крови (таблица 3 ) . У тренированных крыс уровень АДА плаз-
мы после 90-минутного плавания ( 9 , 7 4 ± 2 , 3 1 мкед/мл) также 
существенно не отличался от исходного уровня ( 7 , 0 6 ± 2 , 8 8 
мкед/мл'). После плавания с предельной нагрузкой АДА плаз-
мы существенно повыиалась как у тренированных, так и у 
нетренированных животных. Уровень АДА плазиы после работы 
у нетренированных крыс составлял 1 4 , 6 8 ± 2 , 3 0 мкед/мл, а у 
тренированных - 2 8 , 8 9 ± 6 , 9 2 мкед/мл (таблица 3 ) . При пла-
вании с предельной нагрузкой у нетренированных животных 
имела место корреляционная связь между АДА плазмы и с о -
держанием воды в белом мышечном волокне ( г = 0 , 5 5 ) , а 
также между общим содержанием воды в скелетных мышцах 
( г = 0 , 9 1 ) . 

Изменения содержания воды в мышечной ткани регистри-
ровались в обеих сериях опытов. После 15-минутного бега у 
нетренированных крыс отмечено повышение содержания воды 
как в миокарде, так и в скелетной мышце ( р и с . 8 ) . Повышение 
содержания воды было зарегистрировано также в белых волок-
нах скелетной мышцы ( Р < 0 , 0 1 ) . У тренированных крыс ана-
логичная нагрузка вызывала повышение содержания воды лишь 
в миокарде ( Р < 0 , 0 5 ; р и с . 9 ) . После 150-минутного бега у 
тренированных крыс наблюдалось понижение общего содержа-
ния воды в скелетной мышце. Дегидратация скелетной мышцы 
происходила, в основном, за счет понииения содержания во-
ды в красных мышечных волокнах ( Р < 0 , 0 5 ; рис. 1 0 ) . Корре-
ляционные связи имели место меиду изменениями содержания 
воды в миокарде и изменениями концентрации калия в плазме 
крови ( г = - 0 , 5 6 ) , а также между изменениями содержания 
воды в плазме крови ( г " О , 6 8 ) . Изменения содержания воды 
в белом мышечном волокне коррелируются с изменениями с о -
держания воды в красной мышечном волокне ( г =0 ,54 ) .Изме-
нения же общего содержания воды в скелетной мышце - с из -
менениями АДА плазмы крови ( г = - 0 , 5 2 ) . Если содержание 
воды в мышце у нетренированных животных после плавания с 
предельной нагрузкой было повышенный во всех исследован-
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Изменения содержания воды в мышечных тканях 
во время 15 мин. бега у нетренированных крно 
Обозначения на рис. 8 - 12 : 
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Л - после нагрузки 

Рис. 9 
Изменения содержания воды в мышечных тканях 
во время 15 мин. бега у тренированных крыс 
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Изменения содержания вода в иынечных тканях во 
время плавания до предела у нетренированных крыс 
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Рис. 12 
Изменения содержания воды в мышечных тканях во 
время плавания у тренированных крыс 
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них тканях ( Р < 0 , 0 1 ; р и с . И ) , то у тренированных отмеча-
ю с ь повышение а » общего содержания воды в скелетной 
мыице ( Р < 0 , 0 1 ; рис. 1 2 ) . У нетренированных крыс поело 
плавания с предельной нагрузкой было обнаружено налжчне 
корреляционной связи между содержанием воды в белых мышеч-
ных волокнах и поБыненнем содержания воды в красных мы-
шечных волокнах ( г ^ 0 , 7 4 ) , а такие между повышением об-
щего содержания воды С г - 0 , 5 1 ) . Повышение содержания во-
ды в красном мышечной волокне коррелировало» с общим с о -
держанием воды в скелетной мымце ( г > 0 , 9 2 ) . 

Концентрацию натрия в плазме определяли в обеих с е -
риях опытов (таблица 3 ) . Нагрузки, проведенные на третба-
не не вызывали достоверных изменений в концентрации н а т -
рия. У нетренированных животных после 15-минутного плава-
ння концентрация натрия понижалась ( Р < 0 , 0 1 ) . Поел» 90-
-минутного плавання концентрация натрия у нетренироваиимх 
животных имела тенденцию к повышению ( 1 4 4 , 7 7 - 2 , 1 5 мокв/л 
—> 149,03^1,53 иьхв/ф, у тренированных не животных «тот 
сдвиг был статистически существенным (Р < 0 , 0 5 ) . При 
пжважиж с предельной нагрузкой концентрация натрия по-
нижалась как у тренированных, так и у нетренированных 
крыс, при зтом зарегистрировано наличие корреляционной 
связи между понииением концентрации натрия и содержанием 
воды в красном и белом мышечных волокнах ( г - - 0 , 7 2 , 
- 0 , 6 9 ) , а такие повышенной общего содериания воды ( г -
— 0 , 7 8 ) . 

Изыенения содериания воды в плазме крови. У нетрени-
рованных крыс при 15-минутном беге наблюдалась тенденция 
к повышению содержания воды в плазме, у тренированных же 
животных было зарегистрщювано понижение содержания воды 
( 9 1 , 9 5 - 0 , 2 6 9 1 , 2 2 ^ 0 , 0 7 ; Р < 0 , 0 5 ; таблица 3 ) . Измене-
ния содержания воды в плазме при 150-минутном беге и 90-
-минутном плавании оказались несущественными как у трени-
рованных, так и у нетренированных животных. Плавание с 
предельной нагрузкой у тренированных животных вызывало 
понижение содержания воды в плазме крови ( 9 1 , 8 0 - 0 , 0 6 ^ 
89 ,79^0 ,58 ; Р < 0 , 0 1 ; таблица 3 ) , у тренированных же 
животных аналогичная нагрузка не вызывала существенных 
изменений. 
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ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ 

Полученные нами результата относительно твиографнн 
влектролнтов пота совпадают с данными (A.B.Hertzman, 1957 
W.B.Strydom.Holdsworth, 1 9 6 8 { К . J . B u e t t n e r , 1971) , ко-
торые указывают на значительные колебания в концентрации 
электролитов пота на различных участках поверхности тела. 
Есть основания полагать, что различия как в потоотделении 
так и в концентрации электролитов в поте, обусловлены 
функциональными особенностями потошх желез в различных 
участках (Я.Куне, 1961; K . I k a i , 1970) . 

Учитывая то обстоятельство, что обследованные нами 
контингент составляли спортсмены, тренирующиеся по видам 
спорта на развитие выносливости становится понятным, что 
сохранение адекватного потоотделения на протяжении всего 
периода нагрузки играет существенную роль в поддержании 
высокой работоспособности. Поскольку при длительной физи-
ческой нагрузке потеря воды организмом с потом сопровожда 
ется также и значительной потерей электролитов, понижение 
концентрации электролитов в поте у высококвалифицирован-
ных спортсменов можно рассматривать как реакцию организма 
направленную на сохранение водно-электролитного равнове-
сия. Известно, что при физических нагрузках происходит 
выход калия из клеток работающих скелетных мынц ( s . G . 
F a r t e r и соавт . , 1951) . При тяжелых нагрузках содержание 
калкя в клетках может значительно понизиться, а содержа-
ние натрия - повыситься ( j .D .Nocker ' и соавт'., 1958) . 
Поскольку существенные сдвиги в электролитном равновесии 
привода к понижению работоспособности организма С A.G. 
Wit и соавт . , 1 9 б ? ) , понижение концентрации электролитов 
в поте у квалифицированных спортсменов можно рассматри-
вать как приспособление Функции потовой железы в ходе тре 
ниронси на развитие выносливости. Такие адаптационные из-
менения в деятельности потовых желез на!дены при трени-
ровке в условиях жаркого климата (К.Н.Кювелли, 1971) . На-
ин наблюдения показывают, что адаптивные изменения в 
функции потовых желез происходят и при тренировке на раз-
витие выносливости без воздействия на организм повышенной 
температуры среды. Понижение концентрации натрия в поте 
спортсменов высокой квалификации удивительно сходны с из-
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менениями, сопровождающими приспособлен» функции потовых 
желез к условиям маркого климата ( C . S . L e i t h e a d , 1963; 

T.D.Boaa, 1969"). Значительно болеенивкая концентрация 
натрия в поте,„чем в плазме крови C s . w . B r u s i l o w , Е . н . 

Gordon, 1964) , свидетельствует о реабсорбции этого катио-
на В ВЫВОДНОМ протоке ПОТОВОЙ келезн С S .Robinson И с о а в т . , 
1956; G.Gprdon,V.Schwarze, 1 9 7 1 ) . Исходя из данных, с о -
гласно которым концентрация натрия при работе в условиях 
жаркого климата выие, чем в термически индуцированном по-
те (s .Rothman, 1 9 5 4 ) , возникает предполоиение, что при 
физической работе реабсорбция натрия понижается. 

Учитывая то, что у наших обследоваемых концентрация 
калия при длительной физической работе непрерывно понижа-
лась, а в эпидермисе содержание калия высокое (Я.Куно, 
1959) , можно полагать, что калий как бы "ншывается" из 
потовой железы интенсивным потоотделением и это обуслав-
ливает понижение потерн калия с потом. Одновременно с 
усиленней потоотделения было отмечено повышение концент-
рации калия ( J . L . S c h w a r t z , J .H.Thaysen , 1 9 5 6 , R . S . G o r -
don, H.L.Andrew, 1965) , и понижение потоотделения сопро-
вождается понижением концентрации калия ( J . L . S c h w a r t z , 
J .H.Thaysen, 1 9 5 6 ) . 

Различия концентрации калия и натрия в поте по срав-
нению с их уровнем в плазме крови объясняют функциональ-
ными особенностями клеток секреторной части потовой желе-
зы ( K . l k a i , 1 9 7 0 ) . 

"Пак как при физической работе, особенно у спортсме-
нов в условиях тренировок и соревнований, сбор пота для 
анализов весьма сложен, то затруднения методического х а -
рактера можно считать одной из причин того, что измене-
ния концентрации электролитов во время работы сравни-
тельно мало изучены. Тот факт, что в различных работах 
полученные величины концентрации натрия в поте существен-
но расходятся (от 7 до 138 мэквл/л), объясняется, по на-
шему мнению, во-першх различиями в степени тренирован-
ности и приспособительной способности обследуемых к вы-
сокой температуре внешней среды, а во-вторых, большими 
различиями в методах исследования. 

Наши данные показывают, что пот, собранный с одного 
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участка поверхности т е ш , не нригодои для оценки общей по-
тери электролитов. Поскольку «е концентрация электролитов 
в поте различных участков поверхности тела сравнительно 
постоянно и в большей или меньшей степени коррелируется 
с е средней концентрацией электролитов на поверхности тела, 
знание топографии концентрации электролитов дает возмож-
ность на основании электролитов в поте на одной участке 
найти по соответствующей номограмме (рнс.З и 4 ) , общую 
потерю электролитов во время физической работы. Учитывая 
наличие сравнительно тесной корреляционной связи иекду со-
держание* натрия и калия в поте лумбальной области и сред-
ним их содержанием в поте всей поверхности тела, мы счи-
таем думбальную область самой пригодной для сбора йота, 
тем более, что пластмассовая капсула, прикрепленная в 
этой области, не мешает спортсменам даже в условиях с о -
ревнований. 

Исходя из данных относительно реабсорбции пота в же-
лезе иод действие АДГ С Е . м . 3 с ь і е і п и соавт . , 1971), на-
до отметить, что в вышеупомянутых работах изменения пото-
отделения были исследованы после инъекции фармакологичес-
ких до» гормона. Полученный аффект возможно был обуолов-
леи местным сосудосуиивающии действием вазопреесина. Од-
новременно есть основания полагать, что эндогенный АДГ не 
влияет на реабсорбцию воды в потовой железе во время ра-
боты в умеренных климатических условиях. Наша точка зре-
ния относительно действия эндогенного АДГ в потовых желе-
зах, по-видимому, не монет быть перенесена применительно 
к условиям с высокой температурой вяеинеЯ среды, так как 
в таких условиях уровень АДГ плавны может превышать фи-
зиологические границы ПОЧТИ В СТО р а з . С «.Мас£аг1апе, 
к.йоЫпвоп, 1957) . Если вопрос о роли АДГ в регуляции 
потоотделения можно считать еще спорным, то относительно 
действия альдостероне в потовой железе имеется достаточ-
ное число убедительных исследований С к ^ . С о Ш п в , 1963; 
К Л . С о Ш а а и с о а в т . , 1968; 1970; К . Іка і и с о а в т . , 
1969; 1970; а.Р.КпосЬеі и с о а в т . , 1972) . Во многих ра-
ботах содержатоя даже рекомендации использования коэффи-
циента на/к в поте в качестве непрямого теста для оцен-
ки активности минералокортикоидной функции коры надпо-
чечников ( А.Бг&псЬашр и соавт . , 1969, 1969/70). 
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Изменения диуреза у спортсменов, выявленные в нестоя-
ще! работе, не подтверждав* распространенного мнения о 
снижении диуреза при физических нагрузках. При кратковре-
менной интенсивно! нагрузке и при более длительной легкой 
работе (40£ от обще! работоспособности) диурез не понижа-
ется. При питьевом режиме 3 мл на I кг веса тела диурез 
при аналогичных нагрузках имел дано тенденцию к повнмонив. 
Диурез понижался линь после длительной тяжелой работы, что 
находится в соответствии о результатами других авторов 
( w.A.Kachadorian, R.E.Johnson, 1970) . Разнонаправленные 
изменения диуреза при физических нагрузках, по-видимому, 
зависят от степени гидратации организма, а также от рабо-
тоспособности. С другой стороны, противоречивые данные мо-
гут быть обусловлены и субъективностью при оценке степени 
тяхести нагрузки без учета работоспособности. Нави наблю-
дения, показывает, что повышение диуреза, особенно при 
кратковременных интенсивных нагрузках, присуще спортсме* 
нам, обладающим высокой работоспособностью. Повышение диу-
реза у спортсыенов после кратковременных интенсивных на-
грузок отмечают такхе и другие исследователи (Л.А.Ланц-
берг, А.А.Некрасова, 1970) , связывая это с активацией ки-
нинной системы. 

Проанализировав результаты многих исследователей о 
влюшии физических нагрузок на диурез, мы намли, что, не-
смотря на понижение среднего показателя по группе, имеют 
меото такие и случаи повышения. Так, у 25% обследуемых 
зарегистрировано повышение диуреза после длительной на-
грузки (Г.А.Глезер, К.Д.Лубуж, 1973) . Учитывая значитель-
ные индивидуальные колебания в величине диуреза даже в 
СОСТОЯНИИ покоя ( с . V . L a n c a s t e r . S . J . W h e r e a t , 1 9 7 1 ) , из-
менения диуреза после нагрузки целесообразнее всего выра-
жать в процентах по отноменню к его величине в состоянии 
покоя ( G.Grimhy,1965 j J . C a s t e n f o r s , 1967) . Поскольку 
результаты настоящего исследования такие подтверкдают 
значительные индивидуальные колебания в величине диуреза 
(хотя и в физиологических пределах), то, по нашему мнению, 
процентуальное выражение как диуреза, так и экскреции 
электролитов, будет достовернее чем приведение соответ-
ствующих величин в абсолютных цифрах. Процентуальное из-
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менение дает возможность для лучшего сравненжя изменения 
функционального состояния почек в различных условиях про-
ведения эксперимента и при различном питьевом режиме. 

Из результатов наших исследований следует, что у 
спортсменов с низкой работоспособность!) имеет место боло» 
значительное понижение клиренса эндогенного креатинина. 
Так, уже после кратковременной интенсивной работы клщзенс 
креатинина у них понижается. Между показателями диуреза и 
клиренса эндогенного креатинина наблюдалось наличие тес-
ной корреляционной связи ( г « 0 , 8 1 ) . По-видимому, у высо-
коквалифицированных спортсменов функциональные особеннос-
ти системы кровообращения при кратковременных интенсивных 
нагрузках исключают столь значительное понижение крово-
снабжения почек, как у нетренированных лиц (Г.А.Глезер, 
К.Д.Лубуж, 1972; К.Д.Лубуж, Г.А.Глезер, Р.К.Козьмнн,1973). 

Одной из причин понижения клубочковой фильтрации при 
низкой работоспособности следует считать высокую чувстви-
т е л ь н о с т ь почек К ГИПОКСИИ ( К.Н.К11Ъигп, А . С . Б О Т Я Е П , 

1971; Н.А.Усакова, 1971) . Нельзя не учесть такие эдска-
занной гипотезы ( н.Е.УезЪе^ и соавт. , 1973) относитель-
но действия АДГ на клубочковую фильтрацию при дегидрада-
ции организма. 

Исследования показывают, что при физической работе 
секреция АДГ повышается (А.Ва1взе*; , Р.МопЪаз1;гие, 1962; 

Б.ког1отя8к1 и соавт. , 1967) . Результаты навих исследо-
вания совпадают с данныии авторов ( З.Коа1о?»8к1 и соавт. , 
1967), которые отметили повышение АДА плазмы при одно-
временном понинении диуреза после тяжелой 20-минутной ра-
боты. Понижение клиренса креатинина указывает на то, что 
понижение диуреза у спортсменов с низкой работоспособ-
ностью при кратковременной интенсивной нагрузке может 
быть связано, в первую очередь, со значительным уменьше-
нием кровообращения почек. Это мнение подтверждается 
многими исследователями (Г.А.Глезер, К.Д.Лубуж, 1973) . 
Известно, что повышенной уровень глюкокортикоидов в кро-
ви ингибщ>ует секрецию АДГ ( «Т.Мпйтап, О.ТЬогп, 1955; 
.1.В1п£тап и соавт. , 1956; 1960; 1965; Н.Н.Пронина, 1970) . 

Поскольку кратковременная интенсивная нагрузка вызывает 
повышение функциональноЯ активности коры надпочечников 
(Н.А.Столярова, 1968;ИРгепке1, 1969; А.А.Виру, 1970; 
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П.К.Кырге, 1973) есть основание полагать, что отсутствие 
повышения АДА плазмы крови у спортсменов с высокой работо-
способностью отчасти обусловлено сохранением урошя глюко-
кортикоидов (A.A.Виру, 1 9 7 0 ) . В связи с возмонным пони-
иеннем глюкокортикоидной функции при длительных интенсив-
ных нагрузках (А.А.Виру, 1969; 1970) АДА плазмы крови по-
выиается, и на ее участие в регуляции диуреза указывает 
наличие отрицательной корреляционной зависимости мехду 
этими двумя показателями ( г » - 0 , 6 7 ) . 

Исходя из того, что почки играют ведущую роль в под-
держании гомеостаза организма, и учитывая высокую адапта-
ционную способность почек, что показано даже на уровне 
ультраструктуры и энзиматической активности (Б.А.Хидоятов, 
1972) , есть основание полагать, что и в связи с трениро-
ванностью происходят изменения, в результате которых функ-
циональное состояние почек при нагрузке у спортсменов с 
высокой квалификацией отличается от функционального с о с -
тояния почек у нетренированных лиц. 

Если повышение экскреции натрия у подопытных живот-
ных связывают с действием АДГ (Н.Н.Мелнди, 1 9 7 0 ) , то во 
многих исследованиях отмечается, что изменение экскреции 
натрия у людей не связано с действием этого гормона (w.P . 
Thomson, 1959; М.Pickford, 1 9 6 6 ) . Большие колебания 
экскреторной и гемодинамической функции почек получены 
при введении ангиотензина. При больших дозах зарегистри-
ровано повышение диуреза и экскреции натрия без сопут-
ствующих изменений со стороим клубочковой фильтрации 
( S.M.Zweig и с о а в т . , 1 9 7 2 ) . Отмечено, что ангиотензин 
снижает реабсорбцию воды и натрия в почечных канальцах 
( J . K . H e a l e y , I 9 6 5 ; L . A . E a r l e y , R . M . F r i e d l e r , 1966; H.G. 
Langfordj N . F a i l l e , 1966; J . P . B o n j o u r , И с о а в т . , 
1 9 6 8 ) . На основании определения активности ренина в плаз-
ме крови можно предположить, что при физических нагруз-
ках содержание ангиотензина в плазме повышается ( j . C a e -

t e n f o r s , 1967 ) . Хотя действие ангиотензина на выделение 
воды и натрия при физических нагрузках нуждается в даль-
нейшем исследовании, на основании вышеприведенных иссле-
дований можно предположить, что повышение диуреза при 
кратковременных интенсивных нагрузках может быть связано 
с действием ангиотензина. 
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Интересно отметить, что при кратковременных интенсив-
ных нагрузках имеется тенденция к повышению диуреза, ие-
сиотря на снижение клубочково! фильтрации. Аналогично* по-
ложение наблюдалось при хронической почечной недостаточ-
ности (И.И.Зарецкий, 1966) , которое-автор объясняет быст-
рым движением фильтрата в почечных канальцах. При физичес-
ких нагрузках зти изменения нуждаются в дальнейшем изуче-
нии. 

Наши опыты на крысах после физических нагрузок пока-
зывают, что, кроме связи с диурезам, изменение АДА корро-
дируется еще с изменениями содержания воды в миокарде и 
скелетной мышце. На участие АДГ в повышении содержания во-
ды в тканях при физических нагрузках указывает наличие 
корреляционной связи между АДА плазмы крови и содержанием 
вода в миокарде ( г « 0 , 5 1 ) , а также и между АДА и содержа-
нием воды в скелетной мышце ( г « 0 , 6 0 ) . Если после непро-
должительного бега содержание воды в ииокарде и скелетной 
мышце повышалось, то при длительном бего у тренированных 
животных наолюдалось понижение содержания вода в мыиечной 
ткани. Интересно отметить, что повышение общего содержания 
воды в скелетных мышцах поело кратковременных нагрузок, 
происходили, в основном, за счет повышения количества во-
да в белых волокнах. Понижение же содержания вода при 
длительных нагрузках - за счет понижения содержания вода, 
главным образом, в красных волокнах. 

Учитывая данные, полученные при плавании той же про-
должительности, указывающие на понижение глюкокортикоид-
ной функции коры надпочечников (П.К.Кырге и соавт . , 197?) 
и одновременное значительное повышение АДА плазмы крови, 
можно полагать, что гипергидратация мыиечной ткани ири 
интенсивных нагрузках частично связана с действием АДГ. 
То, что у тренированных животных повышение содержания во-
ды в мышечной ткани проявляется в более поздней фазе на-
грузки и менее выражено монет быть обусловлен* высоко! 
функциональной стабильностью коры надпочечников. 

Результаты наших исследований относительно изменений 
АДА плазмы крови при физической нагрузке показывают, чт* 
эти изменения зависят, прежде всег* , от степени трениро-
ванности организма. Значительное повышение АДА плазмы 
крови при кратковременных интенсивных нагрузках у спортс-
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ненов с никой работоспособность!) и у нетренированных 
крив, по—видимому, связано как с изменениями осмотичеокой 
концентрации плазмы крови, тах и с гормональными фактора-
ми. Из числа последних основное значение имеет, вероятно, 
глмкокортикоидная функция надпочечников, по мере снижения 
активности которой повыиаетея секреция антидиуретического 
горюна ( J.Dingman, G.Thorn, 1955*. J.Dingman И с о а в т . , 
1956; I960 ; 1965; Н.Н.Пронина, 1970) . То, что в трениро-
ванном организме повышение АДА плазмы проявляется линь 
поеле продолжительной нагрузки, находится в соответствии 
с развитой Н.Яковлевым (1969, 1971) общепринятой концеп-
цией, согласно которой сдвига гомеостаза при физической 
нагрузке уменьшается по мере повышения уровня тренирован-
ности. Эффект тренировки и адаптация организма к физичес-
кой нагрузке могут выразиться в уменьшении активизации 
гормональной системы при физической нагрузке. Ив резуль-
татов наших наблюдений следует, что антидиуретическая ак-
тивность плазмы крови повышается при тяжелых физических 
нагрузках. Причем в нетренированном организме повышение 
АДА плазмы происходит быстрее. Если глюкокортихоидная ак-
тивность надпочечников понижается при тяжелой нагрузке, 
те понижение АДА плазмы не наблюдалось даже при нагрузках 
до полного истощения. 

В Ы В О Д Ы 

I . В результате тренировки, направленной на развитие вы-
носливости, функция потовых желез адаптируется такие 
и в умеренных климатических условиях. Одним из показа-
телей адаптации функции потовых желез служит изменение 
содержания в поте электролитов. 

2 . Концентрация электролитов в поте (особенно кон-
центрация натрия) у регулярно тренирующихся ква-
лифицированных спортсменов значительно ниже, чем 
у спортсменов низкой квалификации. 

3 . Для оценки потерь организмом электролитов при фи-
зических нагрузках можно рекомендовать сбор пота 
с лумбальной области по разработанной нами мето-
дике. 

4 . Изменения функционального состояния почек при физичес-
ких нагрузках зависят от работоспособности организма, 
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степей« гидратации и характера нагрузки. 
5 . Т регулярно тренирующихся спортсменов кратковре-

менные интенсивные нагрузки не вызывают понихени 
диуреза. 

6 . Снижение диуреза при тяжелых и длительных физи-
ческих нагрузках связано как с повышением АДА 
плазмы крови, так и с понижением клубочковой 
фильтрации, а также снииением глюкокортикоидной 
функции коры надпочечников. При физических на-
грузках между диурезом и экскрецией 17-оксикорти-
костероидов существует тесная взаимосвязь. 

7 . Экскрецию электролитовСособенно экскрецию калия) 
при физической нагрузке характеризуют значитель-
ные индивидуальные колебания. Экскреция натрия 
понижается линь при длительной тяжелой нагрузке. 

Изменения антидиуретической активности крови при физи-
ческих нагрузках зависят от степени тренированности 
организма. В результате тренировки появляется уменьше-
ние повышения АДА плазмы крови при кратковременных ин-
тенсивных нагрузках. 
Гипергидратация мышечной ткани нетренированного орга-
низма при интенсивных физических нагрузках происходит 
на фоне повышенной антидиуретической активности плаз-
мы крови. 
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