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Summary

The shifts cf phase structure of cardiac cycle In new-comer sportsmen In con
ditions of average altitude are mainly connected with the Influence of the climate 
and have adaptive character.
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ПОКАЗАТЕЛИ ФУНКЦИОНАЛЬНОГО СОСТОЯНИЯ СЕРДЕЧНО
СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ ПРИ ФИЗИЧЕСКОЙ НАГРУЗКЕ

МАЛОЙ ИНТЕНСИВНОСТИ У ЛЮДЕЙ ПОЖИЛОГО ВОЗРАСТА

У 21 практически здоровою мужчины пожилою (60—74 лет) и у 12—молодого 
(18—27 лет) возраста (контрольная группа) проводилась велоэргометрня с мощностью 
нагрузки 25 Вт в течение 5 минут. Каждую минуту нагрузки и восстановительною 
периода на телеэлектрокардиографе регистрировали электрокардиограмму, а через 
каждую минуту—артериальное давление (осциллографически). По формуле Старра 
определяли показатели гемодинамики.

Как показали проведенные исследования, во время нагрузки МОК у пожилых по
высился на 34,1%, в то время как у молодых—лишь на 24,7%. Частота сердечных со
кращений возросла соответственно на 17,8 и 11,2%. Увеличение МОК в обеих воз
растных группах достигалось исключительно за счет учащения ритма. У испытуемых 
молодого возраста величина максимального артериального давления во время мы
шечной деятельности составляла 135±2,52 мм рт. ст., минимального артериального 
давления—85±3,94 мм рт. ст., среднедннамнческого давления—109=2,33 мм рт. ст, 
периферическою сосудистого сопротивления—18О4±16б,1 дин. сек. см-’5; у испытуе
мых пожилого возраста эти величины составляли соответсгвенно—159±6,48 мм рт. ст., 
92±3,33 мм рт. ст., 127±3,74 мм рт. ст., 3068 + 413,6 дни. сек. см ~5. Это ставит 
миокард у пожилых людей в менее благоприятные условия функционирования при 
малой физической нагрузке, выражением чего является более значительное увеличе
ние работы сердца (прирост—2,89 кгм), чем в молодом возрасте (прирост—1,87 кгм). 
Увеличение работы сердца у пожилых нельзя объяснить исключительно ростом сер
дечного выброса, поскольку оно в 1,5 раза превосходит увеличение МОК.

Среди электрокардиографических показателей наблюдалось укорочение ин
тервала РО, более выраженное у пожилых, причем возрастные различия в уменьше
нии интервала РО нельзя объяснить только большим увеличением ритма в пожилом 
возрасте, поскольку уменьшение интервала РО у пожилых выражено в 2,3 раза боль
ше, чем у молодых, а ускорение ритма—лишь на 40%. Возрастные различия в дина
мике интервала PQ можно, по-внднмому, объяснить выявленным нами ранее более вы
раженным повышением экскреции катехоламинов при малой физической нагрузке у 
людей пожилого возраста.

Другими характерными особенностями ЭКГ при нагрузке в обеих возрастных 
группах были повышение высоты зубцов R и Т, отсутствие изменений ширины ком
плекса ОЯЗ. Однако у пожилых испытуемых отмечались неадекватные изменения
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биоэлектрической активности миокарда в виде уширения комплекса ՉՏՏ (1 случав), 
уменьшения высоты зубпа R (4 случая) и зубца Т (2 случая). Частота смещения сег- 
мента 5Т была выше у пожилых. В молодом возрасте на 5-й минуте нагрузки 5Т сме
стился от изолинии вниз у 2 и вверх—у 1 человека, а в пожилой группе вниз—у 7, 
вверх—у 3 человек.

Возрастные различия биоэлектрической активности миокарда при физической на
грузке обусловлены, вероятно, неблагоприятными метаболическими изменениями в 
миокарде, а также меньшей адекватностью коронарного кровообращения возросшему 
метаболизму миокарда при мышечной деятельности у людей пожилого возраста.

Восстановительный период характеризовался замедленной нормализацией неко
торых гемодинамических и электрокардиографических показателей у пожилых людей. 
Так, если продолжительность интервала Рр у молодых возвратилась к исходной уже 
па 15-й сек. восстановительного периода, то у пожилых интервал Рр был достоверно 
укорочен еще на 5-й мин. после нагрузки. В молодом возрасте средний сдвиг частоты 
сердечных сокращений, вызванный физической нагрузкой, нивелировался на 16-й сек. 
восстановительного периода, а в пожилом—лишь на 2-й мин. У молодых испытуемых 
ритм сердечных сокращений снизился на 5 в минуту и намного ниже исходного после 
нагрузки в половине случаев. Полагают, что отрицательная фаза восстановления име
ет положительное значение, отражая избыточность восстановительных процессов. Ины
ми словами, совершенство восстановления у молодых выше. Напротив, в 30% слу
чаев у пожилых наблюдалось послерабочее повышение частоты сердечных сокращений 
на 5 и выше, так называемый феномен Линдгарда, что также указывает на нарушение 
восстановительных процессов при старении.

Таким образом, при малой физической нагрузке у людей пожилого возраста вы
являются более отчетливые сдвиги показателей гемодинамики и биоэлектрической ак
тивности миокарда, чем у молодых, отмечаются неблагоприятные электрокардиогра- 
фические изменения. Восстановление некоторых показателей функционального состо
яния сердечно-сосудистой системы у пожилых нарушается.
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ՍԻՐՏ-ԱՆՈ ԹԱՅԻՆ ՀԱՄԱԿԱՐԳԻ ՖՈՒՆԿՑԻՈՆԱԼ ՎԻՃԱԿԻ ՑՈՒՑԱՆԻՇՆԵՐԸ 
ՀԱ11ԱԿԱՎՈՐ ՄԱՐԴԿԱՆՑ ՄՈՏ ՓՈՔՐ ԻՆՏԵՆՍԻՎՈՒԹՅԱՆ ՖԻԶԻԿԱԿԱՆ

ԼԱՐՈՒՄՆԵՐԻ ԺԱՄԱՆԱԿ

Ամփոփում

Հասակավորների մոտ նկատվում են սրտամկանի կեն սա էլեկտր ական ակտիվության և ար

յան շրջանառության ցուցանիշների առավել արտահայտված փոփոխություններ։
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THE 1NDECES OF THE FUNCTIONAL STATE OF CARDIO-VASCULAR 
SYSTEM IN PHYSICAL LOAD OF SMALL INTENSITY IN ELDERLY 

PERSONS

Summary

In elderly persons there are observed more strongly marked changes In the 
Indeces of hemodynamics and bioelectric activity of myocardium, not adequate shifts 
of some parameters of the given load, .aggravation of a number of indeces of the 
functional state of cardlo-vascular system.
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