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Введение. Представительницы сложнокоординационных видов спорта наиболее подвержены психоэмоциональному 
стрессу, так как высокие спортивные результаты они демонстрируют уже в юном возрасте. Ужесточение антидо-
пингового контроля значительно снизило возможность применения фармакологических и биологически активных 
препаратов для ускорения восстановления спортсменов. На этом фоне в спортивной медицине все большее вни-
мание уделяется использованию немедикаментозных методов повышения работоспособности и восстановления 
у* спортсменов. 
Цель исследования&— изучить эффективность введения общей воздушной криотерапии в тренировочный процесс 
спортсменок сложнокоординационных видов спорта (на примере групповых видов гимнастики) для повышения 
стрессоустойчивости и снижения нарушений процессов адаптации в результате нервно-психического перенапря-
жения. 
Материалы и методы. На протяжении учебно-тренировочного года 22 гимнасткам было проведено шесть десятид-
невных курсов общей воздушной криотерапии в криосауне ICEQUEEN. 19 спортсменок были включены в контроль-
ную группу. Исследования проводились 3 раза: до начала процедур, после первого курса процедур, в конце учебно-
тренировочного года. Проводилась диагностика ночного бруксизма и определение «психологического компонента 
здоровья». В сыворотке крови определялись: общая и эффективная концентрации альбуминов с расчетом резерва 
связывания альбуминов, Т-лимфоциты хелперы и Т-лимфоциты киллеры с расчетом иммунорегуляторного индекса.
Результаты. После одного курса установлено повышение функциональной активности сывороточных альбуминов, 
снижение количества эпизодов непроизвольных сокращений жевательных мышц ночью и повышение «психологи-
ческого компонента здоровья» по SF-36. После прохождения шести курсов криотерапии было отмечено сохранение 
к концу сезона функциональной активности сывороточных альбуминов и исходных значений иммунорегуляторного 
индекса, повышение «психологического компонента здоровья» по SF-36 при снижении этих показателей в кон-
трольной группе. Зафиксировано снижение количества эпизодов непроизвольных сокращений жевательных мышц 
ночью при увеличении их количества в контрольной группе спортсменок.
Заключение. Учитывая полученные результаты, можно рекомендовать применение у гимнасток общей воздушной 
криотерапии в подготовительный и восстановительный периоды годового тренировочного цикла с целью повы-
шения стрессоустойчивости и профилактики психоэмоционального перенапряжения.
Ключевые слова: гимнастка; психоэмоциональный стресс; перенапряжение; профилактика; общая воздушная 
криотерапия.
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Background. Representatives of complex coordination sports are most susceptible to psychoemotional stress, since they 
demonstrate high sports results already at a young age. The tightening of anti-doping control has significantly reduced 
the possibility of using pharmacological and biologically active drugs to speed up the recovery of athletes. Against this 
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background, in sports medicine, more attention is paid to the use of non-drug methods to improve performance and re-
covery in athletes. 
Aim*– to study the efficiency of the introduction of whole-body cryotherapy in the training process of female athletes of 
complex coordination sports (for example, group gymnastics) to increase stress resistance and reduce violations of adapta-
tion processes as a result of neuropsychiatric overstrain. 
Materials and methods. During the academic-training year, 22 gymnasts received six ten-day courses of whole-body cryo-
therapy in the ICEQUEEN cryosauna. 19 athletes were included in the control group. The studies were conducted 3 times: 
before the start of the procedures, after the first course of procedures, at the end of the training year. The diagnosis of 
nocturnal bruxism and the definition of the “psychological component of health” were carried out. Total and effective 
albumin concentrations were determined in the blood serum with the calculation of the albumin binding reserve, helper 
T-lymphocytes and killer T-lymphocytes with the calculation of the immunoregulatory index. 
Results. After one course, there was an increase in the functional activity of serum albumins, a decrease in the number of 
episodes of involuntary contractions of the masticatory muscles at night, and an increase in the “psychological component 
of health” according to SF-36. After six courses of cryotherapy, the functional activity of serum albumins and the initial 
values of the immunoregulatory index were preserved by the end of the season, and the “psychological component of 
health” according to SF-36 was increased, while these indicators decreased in the control group. There was also a decrease 
in the number of episodes of involuntary contractions of the masticatory muscles at night with an increase in their number 
in the control group of female athletes. 
Conclusions. Considering the obtained results, it is possible to recommend the use of whole-body cryotherapy in gymnasts 
during the preparatory and recovery periods of the annual training cycle in order to increase stress tolerance and prevent 
psychoemotional overstrain.

Keywords: gymnast; psychoemotional stress; overexertion; prevention; whole-body cryotherapy.

АКТУА ЛЬНОСТЬ
Результаты, которые демонстрируют спортсмены 

на соревнованиях, в настоящее время все больше 
приближаются к пределу человеческих возможно-
стей. Спортсмен не всегда может управлять сво-
ими эмоциональными переживаниями, что может 
стать причиной избыточного нервно-психического 
напряжения и хронического психоэмоционального 
стресса [1, 6].

Наиболее выраженное психоэмоциональное 
напряжение имеет место у спортсменок в таких 
сложнокоординационных видах спорта, как худо-
жественная и эстетическая гимнастика, что связа-
но со спецификой отбора наиболее артистичных 
и эмоциональных девушек. При этом групповые 
виды гимнастики характеризуются высокой индиви-
дуальной ответственностью каждой из гимнасток, 
что на фоне выраженного психоэмоционального 
напряжения может стать причиной хронического 
психоэмоционального стресса, неблагоприятно от-
ражающегося на состоянии здоровья гимнасток, 
эффективности тренировочного процесса и сорев-
новательной деятельности. В связи с этим важной 
задачей восстановительных процедур на всех эта-
пах подготовки спортсменов сложнокоординацион-
ных видов спорта является повышение психиче-
ской устойчивости.

Согласно данным литературы, бруксизм сна 
может рассматриваться как клинический симптом, 
который легко отслеживается и является индика-
тором стресса [3, 14, 16] и тревожности [4, 21].

Для объективной диагностики бруксизма сна ис-
пользуются аппаратные методы. Показана стати-
стически значимая корреляция между стрессом 
и индексом бруксизма сна, оцениваемого с помо-
щью прибора Bruxo [23]. Связь стресса с уровнем 
ночного бруксизма у квалифицированных спорт-
сменов была установлена отечественными автора-
ми с использованием прибора BiteStrip [6].

В качестве прогностических критериев ри-
ска формирования органических тревожных рас-
стройств на раннем этапе заболевания наряду 
с другими методами предложено использо вать сни-
жение иммунорегуляторного индекса в результате 
уменьшения количества Т-хелперов-индукторов 
(CD4+-фенотипа) и повышения содержания цито-
токсических Т-супрессоров (CD8+-фенотипа) [10].

У пациентов с диагностированной эндогенной 
интоксикацией установлены сдвиги гомеостаза, ха-
рактерные для хронического стресса [8, 12]. Один 
из универсальных механизмов реакции организ-
ма на увеличение продуктов метаболизма — это 
образование комплексов различных соединений 
с альбуминами плазмы крови. Высказана гипоте-
за, что эндогенная интоксикация является инте-
гральным компонентом патогенеза психических 
расстройств [11].

Адекватный баланс между стрессом (трениро-
вочная и соревновательная нагрузка, другие жиз-
ненные потребности) и восстановлением важен для 
спортсменов, чтобы постоянно добиваться высо-
ких результатов. Восстановление после трениро-
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вок и соревнований представляет сложный про-
цесс и обычно зависит от характера выполняемого 
упражнения и внешних факторов стресса [17].

Приходится учитывать, что ужесточение анти-
допингового контроля значительно снизило воз-
можность применения фармакологических и био-
логически активных препаратов для ускорения 
восстановления спортсменов. На этом фоне в спор-
тивной медицине все большее внимание уделяет-
ся использованию немедикаментозных методов 
повышения работоспособности и восстановления 
у спортсменов. Однако это проблема не только 
спортивной медицины, но и социальная проблема 
оздоровления нации, на фоне обеспечения сниже-
ния фармакологической нагрузки за счет приме-
нения немедикаментозных средств оздоровления. 
К таким методам относится криотерапия [18, 19], 
безопасность применения которой установлена так-
же у детей и подростков [13].

Общая воздушная криотерапия (ОВКТ) у спорт-
сменов в основном изучается в аспекте восстанов-
ления физической работоспособности и лечения 
при травмах.

Установлено, что после интенсивной физиче-
ской нагрузки ОВКТ вызывает снижение уровня 
маркеров повреждения мышц и уменьшение кон-
центрации миостатина на фоне увеличения изоки-
нетической силы мышц [15].

Под действием курсов ОВКТ происходит сни-
жение выраженности тканевой гипоксии и усиле-
ние аэробного метаболизма эритроцитов, что дает 
основание рекомендовать этот метод для повыше-
ния выносливости и сопротивляемости к гипокси-
ческому фактору. Происходит улучшение условий 
микроциркуляции на фоне перестройки перифе-
рического звена кровообращения за счет сниже-
ния артериального кровотока и тонуса сосудов. 
Увеличение текучести липидов плазматических 
мембран клеток крови после курса общей газовой 
криотерапии может оказывать влияние на струк-
туру и функцию мембранных белков, а также 
на липид-белковые взаимодействия в мембране. 
При этом отмечается снижение уровня малоно-
вого диальдегида. Происходит длительная стиму-
ляция систем антиоксидантной защиты организма 
и интенсивности обменных процессов под дей-
ствием криотерапии [7].

Установлено благоприятное влияние криотера-
пии на иммунную систему, гормональный и мета-
болический статус [20].

Биологический эффект криотерапии основан 
на феномене перекрестной адаптации, когда адап-
тация к холоду повышает устойчивость организма 
и к другим стрессорным воздействиям [5].

Сообщается о влиянии ОВКТ на снижение вос-
палительного процесса и окислительного стрес-
са [24]. Показана эффективность ОВКТ в качестве 
дополнительной терапии к фармакологическому ле-
чению при депрессии [22].

Однако на фоне широкого изучения влияния 
криотерапии на физическое восстановление работ, 
посвященных роли криотерапии в повышении пси-
хологической адаптации и стрессоустойчивости 
спортсменов, недостаточно.

Цель исследования — изучить эффективность 
введения ОВКТ в тренировочный процесс спорт-
сменок сложнокоординационных видов спорта 
(на примере групповых видов гимнастики) для 
повышения стрессоустойчивости и снижения на-
рушений процессов адаптации в результате нервно-
психического перенапряжения.

МАТЕРИА ЛЫ И&МЕТОДЫ
Было проведено обследование практически 

здоровых спортсменок в возрасте от 14 до 16 лет 
(14,8 ± 0,09 года), специализирующихся в группо-
вых видах гимнастики (эстетическая гимнастика — 
23 человека, групповые упражнения художествен-
ной гимнастики — 18 человек). Все спортсменки 
по результатам ежегодного медицинского обследо-
вания имели допуск к занятиям спортом. При про-
ведении исследований выполнялись требования 
Хельсинкской декларации Всемирной ассоциации 
«Этические принципы проведения научных ме-
дицинских исследований с участием человека» 
с поправками 2000 г. и «Правила надлежащей 
клинической практики в Российской Федерации», 
утвержденные приказом Министерства здраво-
охранения Российской Федерации от 01.04.2016 
№ 200н *. Исследование одобрено этическим коми-
тетом ФГБОУ ВО СПбГПМУ Минздрава России.

Обязательным было получение информирован-
ного согласия родителей, тренера и самих гимна-
сток на публикацию полученных данных без иден-
тификации личности. Процедура рандомизации 
для разделения гимнасток на экспериментальную 
и контрольную группы проводили методом «кон-
вертов». В экспериментальную группу были вклю-
чены 22 спортсменки, в контрольную — 19.

Дизайн работы состоял из трех исследований 
на двух этапах.

Первый этап (начало учебно-тренировочного года):
1) первый специально-подготовительный пери-

од — до воздействия курса ОВКТ;
2) первый специально-подготовительный пери-

од — после воздействия 10-дневного курса ОВКТ.

* https://cdnimg.rg.ru/pril/130/47/73/43357.pdf.
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Второй этап (конец учебно-тренировочного 
года):

3) восстановительный период после завершения 
соревнований.

Спортсменки экспериментальной группы полу-
чали шесть курсов ОВКТ [криосауна ICEQUEEN, 
производства Российской компании «ГРАНД-Крио» 
(GRAND-CRYO)] на протяжении одного учебно-
тренировочного года (два курса на двух специ-
ально-подготовительных периодах перед крупными 
соревнованиями и четыре курса на четырех вос-
становительных периодах). Использовалась обще-
принятая методика. На протяжении 15 с темпе-
ратура газа вокруг тела фиксируется на отметке 
110–120 °C, длительность процедуры 120 с.

Спортсменки контрольной группы курс ОВКТ 
не получали.

Для диагностики нервно-психического пере-
напряжения проводили комплекс исследований, 
включающий психологические, стоматологические, 
иммунологические и биохимические методики.

1. Определение психологического компонента 
здоровья [методика субъективной оценки качества 
жизни, связанного со здоровьем SF-36, русифици-
рованная, созданная и рекомендованная Межнаци-
ональным центром исследования качества жизни 
(МЦИКЖ)] [9].

2. Как один из маркеров психоэмоционального 
стресса у спортсменов рассматривались эпизоды 
непроизвольных сокращений жевательных мышц 
ночью (ночной бруксизм) [6, 23]. Для диагно-
стики ночного бруксизма прибор BiteStrip (фир-
ма «Up 2 dent») крепила перед сном на щеке (мо-
торная точка нижней челюсти) сама спортсменка. 
Утром, после снятия прибора, регистрировалось 
число непроизвольных сокращений, соответству-
ющее определенной тяжести заболевания: 1-я сте-
пень ночного бруксизма — от 74 до 100 [2].

3. В качестве прогностических критериев ри-
ска формирования тревожных расстройств на ран-
нем этапе используется снижение иммунорегуля-
торного индекса [10], отражающего соотношение 
Т-лимфоцитов хелперов к Т-лимфоцитам киллерам. 
Определение лимфоцитов хелперов (CD4) и кил-
леров (CD8) проводили с помощью микролимфо-
цитотоксического теста с моноклональными анти-
телами к антигенам CD4 и CD8 (фирма «Ortho»).

Хронический стресс сопровождается эндоген-
ной интоксикацией [11, 12]. Один из показателей 
эндогенной интоксикации — снижение функцио-
нальной активности сывороточных альбуминов. 
В связи с этим для определения адаптационных 
возможностей организма проводили определение 
общей (ОКА) и эффективной (ЭКА) концентрации 

альбуминов (метод стационарной флуоресцентной 
спектроскопии с использованием флуоресцентного 
зонда К-35) с расчетом резерва связывания альбу-
минов (РСА) (РСА = ЭКА/ОКА · 100).

Кровь для лабораторных исследований брали 
утром, до тренировки из периферической вены 
в вакуумный контейнер. Статистическая обработка 
данных осуществлялась с помощью непараметри-
ческого метода статистики — Т-критерия Вилкок-
сона.

РЕЗУЛЬТАТЫ И&ОБСУ Ж ДЕНИЕ
Под воздействием высоких физических нагру-

зок образуется повышенное количество метабо-
литов. Способность организма к их элиминации 
характеризует адаптационные возможности спорт-
смена. Функциональная активность сывороточных 
альбуминов определяет эффективность очистки 
организма от метаболитов.

Эндогенная интоксикация нарушает адаптивные 
реакции организма и может быть спровоцирована 
не только физическим, но и эмоциональным стрес-
сом [11]. Для определения нарушений утилизации 
продуктов метаболизма был использован инте-
гративный показатель — РСА, характеризующий 
долю свободных центров альбумина, не заблоки-
рованных метаболитами.

Под влиянием 10-дневного курса ОВКТ у 19 
спортсменок произошло повышение РСА. Для 
установления статистической значимости различий 
до и после эксперимента применялся T-критерий 
Вилкоксона. В данном случае эмпирическое значе-
ние Т попадает в зону значимости: Тэмп < Ткр (0,01) 
(табл. 1). Таким образом, показано статистически 
значимое повышение РСА после 10-дневного курса 
ОВКТ.

У спортсменок контрольной группы в 6 случаях 
отмечалось незначительное снижение и в 5 слу-
чаях незначительное повышение показателя РСА. 
В данном случае эмпирическое значение Т попада-
ет в зону незначимости: Тэмп > Ткр (табл. 1). Таким 
образом, отмечается тенденция сохранения показа-
телей на прежнем уровне.

В связи с тем, что изменения РСА у спортсме-
нок контрольной группы после 10-дневного перио-
да наблюдений не выявлено, можно сделать вывод, 
что повышение РСА у спортсменок эксперимен-
тальной группы обусловлено курсом ОВКТ.

При третьем обследовании спортсменок экс-
периментальной группы в конце учебно-трениро-
вочного года незначительное снижение РСА было 
отмечено только у 5 гимнасток. Эмпирическое зна-
чение Т попадает в зону незначимости: Тэмп > Ткр 
(табл. 2). Можно сделать вывод, что отмечается 
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тенденция сохранения показателей на прежнем 
уровне. Таким образом, у гимнасток эксперимен-
тальной группы снижения РСА в конце учебно-
тренировочного года не происходит.

В контрольной группе при третьем обследо-
вании выявлено снижение РСА у 12 гимнасток, 
а повышение — только у двоих. Полученное эмпи-
рическое значение T находится в зоне значимости: 
Tэмп < Ткр (0,01) (табл. 2). Соответственно, в конце 
учебно-тренировочного года у гимнасток контроль-
ной группы отмечается снижение РСА, свидетель-
ствующее о нарушении функционирования систе-
мы сывороточных альбуминов.

Таким образом, уже после одного курса ОВКТ 
отмечается снижение уровня метаболитов и уско-

рение процессов детоксикации организма спортсме-
нок [4], что приводит к высвобождению большего 
числа свободных центров альбуминов, а соответ-
ственно к их большей функциональной активности, 
выражающейся в повышении показателя РСА.

Курсы ОВКТ на протяжении всего годового 
тренировочного цикла не только снижают уровень 
психоэмоционального стресса, но и поддерживают 
функциональную активность системы сывороточ-
ных альбуминов, не давая ей опуститься ниже ис-
ходного уровня.

Изучение влияния 10-дневного курса ОВКТ 
на иммунорегуляторный индекс (ИРИ) показал 
его увеличение в 6 случаях, а снижение — в 10. 
Эмпирическое значение Т попадает в зону незначи-

Таблица 1 / Table	1
Средние значения резерва связывания альбуминов до и после 10-дневного курса общей воздушной криотерапии 
в экспериментальной группе спортсменок относительно спортсменок контрольной группы
Average values of the albumin binding reserve before and after a 10-day course of whole-body cryotherapy in the ex-
perimental group of female athletes relative to female athletes of the control group

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

2-е обследование /
examination 2
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

90,45 (95–87) 92,52 (96–90) 17,5 55 <0,01

Контрольная /
Control
(n = 19)

91,36 (95–88) 91,31 (94–87) 70 37 >0,05

Примечание. Здесь и в табл. 2–8. М — среднее значение; ∑Rt — сумма рангов нетипичных сдвигов; Т — критерий Вилкок-
сона; Tэмп — эмпирическое значение; Ткр — критическое значение при р < 0,01 (в соответствии с таблицами критических 
значений); р — статистическая значимость различий. 
Note. М – average value; ∑Rt – the sum of the ranks of atypical shifts; Т – Wilcoxon test; Temp – an empirical meaning; Tcr – critical 
value at р < 0.01 (in accordance with tables of critical values); р – statistical signifi cance of differences.

Таблица 2 / Table	2
Средние значения резерва связывания альбуминов в начале и конце учебно-тренировочного года у гимнасток 
экспериментальной группы, проходивших курсы общей воздушной криотерапии, и гимнасток контрольной 
группы
Average values of the albumin binding reserve at the beginning and the end of the academic-training year in the gym-
nasts of the experimental group who underwent whole-body cryotherapy courses and the gymnasts of the control group

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

3-е обследование / 
examination 3
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

90,45 (95–87) 90,8 (93–89) 79 75 >0,05

Контрольная /
Control
(n = 19)

91,36 (95–88) 89,5 (94–86) 19 37 <0,01
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мости: Тэмп > Ткр (табл. 3). Статистически значимо-
го снижения ИРИ у гимнасток экспериментальной 
группы не происходит.

В контрольной группе гимнасток статистически 
значимых изменений ИРИ также не установлено: 
Тэмп > Ткр (табл. 3).

В конце учебно-тренировочного года у гимна-
сток экспериментальной группы незначительное 
снижение ИРИ отмечено только у 4 спортсменок. 
Статистически значимой динамики РСА относи-
тельно первого обследования у гимнасток экспери-
ментальной группы не произошло (табл. 4). Однако 
в контрольной группе гимнасток при третьем об-
следовании снижение показателя ИРИ относитель-
но первого обследования было зарегистрировано 
у 16 гимнасток. Т эмпирическое находится в зоне 
значимости: Тэмп < Ткр (0,01) (табл. 4), и можно го-
ворить о статистически значимом снижении ИРИ 
у гимнасток контрольной группы по результатам 
обследования в конце учебно-тренировочного года. 

Это подтверждает данные других исследователей 
о снижении иммунорегуляторного индекса (ИРИ) 
под действием стресса [10].

Учет числа эпизодов непроизвольных сокраще-
ний жевательных мышц ночью у гимнасток экс-
периментальной группы показал их статистически 
значимое снижение уже после одного курса ОВКТ. 
Полученное Т эмпирическое находится в зоне зна-
чимости: Тэмп < Ткр (0,01) (табл. 5). В контрольной 
группе снижения частоты эпизодов непроизволь-
ных сокращений жевательных мышц ночью в сред-
нем по группе гимнасток не произошло, Тэмп > Ткр 
(табл. 5).

Обследование гимнасток в конце учебно-тре-
нировочного года показало дальнейшее снижение 
числа эпизодов непроизвольных сокращений жева-
тельных мышц ночью. Т эмпирическое находится 
в зоне значимости: Тэмп < Ткр (0,01). В контрольной 
группе, напротив, среднее число эпизодов непро-
извольных сокращений жевательных мышц ночью 

Таблица 3 / Table	3
Средние значения иммунорегуляторного индекса у гимнасток экспериментальной группы до и после 10-днев-
ного курса общей воздушной криотерапии относительно контрольной группы гимнасток
Average values of the immunoregulatory index in the gymnasts of the experimental group before and after a 10-day 
course of whole-body cryotherapy relative to the control group of gymnasts

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

2-е обследование / 
examination 2
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

1,18 (1,5–0,9) 1,17 (1,5–1) 89,5 55 >0,05

Контрольная /
Control
(n = 19)

1,15(1,5–1,0) 1,16 (1,4–1,0) 75 37 >0,05

Таблица 4 / Table	4
Средние значения иммунорегуляторного индекса в начале и конце учебно-тренировочного года у гимнасток 
экспериментальной группы, проходивших курсы общей воздушной криотерапии, и гимнасток контрольной 
группы
Average values of the immunoregulatory index at the beginning and the end of the academic-training year in gymnasts 
of the experimental group who underwent whole-body cryotherapy courses and gymnasts of the control group

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

3-е обследование / 
examination 3
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

1,18 (1,5–0,9) 1,2 (1,5–1,0) 70 55 >0,05

Контрольная /
Control
(n = 19)

1,15 (1,5–1,0) 1,0 (1,3–0,8) 22 37 <0,01
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увеличилось. Т эмпирическое находится в зоне зна-
чимости: Тэмп < Ткр (0,01) (табл. 6).

Таким образом, по снижению числа эпизодов 
непроизвольных сокращений жевательных мышц 
ночью подтверждено положительное влияние кур-
сов ОВКТ на эмоциональное состояние гимнасток 
и повышение их стрессоустойчивости. У гимна-
сток контрольной группы в конце года по данному 
показателю диагностировано нестабильное психо-
эмоциональное состояние.

При опросе гимнасток установлено, что даже 
одна процедура ОВКТ улучшала психоэмоциональ-
ное состояние — большинство гимнасток (82 %) 
отмечали улучшение настроения, чувство свежести 
и легкости уже после первого посещения криосауны.

Для диагностики психоэмоционального перена-
пряжения использовали неспецифический опрос-
ник оценки качества жизни SF-36. В соответствии 
с результатами анкетирования спортсменок опре-
делялся «психологический компонент здоровья» 

(Mental Health — MH), включающий средние 
баллы по шкалам: психическое здоровье; ролевое 
функционирование, обусловленное эмоциональным 
состоянием; социальное функционирование; жиз-
ненная активность.

После одного курса ОВКТ незначительное сни-
жение показателя «психологический компонент 
здоровья» по SF-36 отмечено только у 2 гимна-
сток. Т эмпирическое находится в зоне значимости: 
Тэмп < Ткр (0,01) (табл. 7), что указывает на повы-
шение «психологического компонента здоровья» 
качества жизни. При этом у спортсменок контроль-
ной группы существенного изменения «психоло-
гического компонента здоровья» за эти 10 дней 
не произошло, Тэмп > Ткр (табл. 7). Это подтверж-
дает, что именно процедура криотерапии оказала 
положительное влияние на психоэмоциональное 
состояние гимнасток.

Анкетирование, проведенное в конце учебно-
тренировочного года, показало, что в экспери-

Таблица 5 / Table	5
Средние значения числа эпизодов непроизвольных сокращений жевательных мышц ночью у гимнасток экс-
периментальной группы до и после 10-дневного курса общей воздушной криотерапии относительно кон-
трольной группы гимнасток
Average values of the number of episodes of involuntary contractions of the masticatory muscles at night in the gymnasts of 
the experimental group before and after a 10-day course of whole-body cryotherapy relative to the control group of gymnasts

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

2-е обследование / 
examination 3
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

32,6 (140–0) 23,3 (110–0) 16 55 <0,01

Контрольная / Control
(n = 19)

40,1 (135–0) 38,5 (140–0) 67 37 >0,05

Таблица 6 / Table	6
Средние значения числа эпизодов непроизвольных сокращений жевательных мышц ночью в начале и конце 
учебно-тренировочного года у гимнасток экспериментальной группы, проходивших курсы общей воздушной 
криотерапии, и гимнасток контрольной группы
Average values of the number of episodes of involuntary contractions of the masticatory muscles at night at the begin-
ning and the end of the academic-training year in the gymnasts of the experimental group who underwent whole-body 
cryotherapy courses and gymnasts of the control group

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

3-е обследование / 
examination 3
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental (n = 22)

32,6 (140–0) 21,3 (108–0) 24 55 <0,01

Контрольная /
Control (n = 19)

40,1 (135–0) 50,4 (130–0) 11,5 37 <0,01
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ментальной группе гимнасток «психологический 
компонент здоровья» значительно повысился от-
носительно первого обследования, а в контроль-
ной группе, напротив, снизился (табл. 8).

Таким образом, установлено положительное 
влияние ОВКТ на такие психологические показа-
тели самооценки качества жизни, как жизнеспо-
собность, социальное функционирование, влияние 
эмоционального состояния на ролевое функциони-
рование, оценка психического здоровья. Причем 
положительное влияние установлено уже после 
первого курса ОВКТ.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
По результатам исследования установлено, 

что повышение стрессоустойчивости и снижение 
психоэмоционального напряжения под действием 
процедуры ОВКТ у гимнасток проявлялось в по-

вышении связывающей способности сывороточных 
альбуминов, стабилизации иммунорегуляторного 
индекса, уменьшении числа эпизодов непроизволь-
ных сокращений жевательных мышц ночью и по-
вышении «психологического компонента здоровья» 
по SF-36.

В связи с этим ОВКТ можно рекомендовать 
гимнасткам для применения в подготовительный 
и восстановительный периоды годового трениро-
вочного цикла с целью повышения стрессоустой-
чивости и профилактики психоэмоционального 
перенапряжения.
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Таблица 7 / Table	7
Средние значения показателя «психологический компонент здоровья» по SF-36 у гимнасток эксперимен-
тальной группы до и после 10-дневного курса общей воздушной криотерапии относительно гимнасток кон-
трольной группы
Average values of the “psychological component of health” according to SF-36 in the gymnasts of the experimental group 
before and after a 10-day course of whole-body cryotherapy relative to the gymnasts of the control group

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

2-е обследование / 
examination 2
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

73,7 (84–58) 78,8 (88–69) 12 55 <0,01

Контрольная /
Control
(n = 19)

74,3 (84–61) 75,1 (82–65) 81 37 >0,05

Таблица 8 / Table	8
Средние значения показателия «психологический компонент здоровья» по SF-36 в начале и конце учебно-
тренировочного года у гимнасток экспериментальной группы, проходивших курсы общей воздушной крио-
терапии и гимнасток контрольной группы
Average values of the “psychological component of health” according to SF-36 at the beginning and the end of the train-
ing year in gymnasts of the experimental group who underwent courses of whole-body cryotherapy and gymnasts of 
the control group

Группа /
Group

Резерв связывания альбуминов, % /
Albumin binding reserve, %

Tэмп / Temp

(∑Rt)
Ткр / Tcr

(p ≤ 0,01)
р

1-е обследование / 
examination 1
М (max–min)

3-е обследование / 
examination 3
М (max–min)

Экспериментальная /
Experimental
(n = 22)

73,7 (84–58) 77,0 (83–60) 31,5 55 <0,01

Контрольная /
Control
(n = 19)

74,3 (84–61) 68,7 (80–55) 16 32 <0,01
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