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Не удалось выявить корреляцию между показателями динамометрии и субъектив
ной оценкой болевых ощущений в мышцах. обнаружена достоверная положительная 
корреляция между показателями динамометрии ведущей руки и субъективной оценкой 
болевых ощущений при воздействии электрического тока малой мощности на кожу вну
тренней поверхности предплечья.
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Крепатура (синдром отсроченной мышечной боли) -  сложные, в 
том числе болевые ощущения в мышцах, возникающие через несколько 
часов или дней после непривычной или интенсивной физической на
грузки [3]. От крепатуры страдают нетренированные люди, которые 
подвергают себя слишком интенсивной нагрузке, или спортсмены, 
которые при тренировке выбирают непривычные для себя виды на
грузки [2]. Как правило, мышечная боль появляется через 6-12 ч по
сле нагрузки. Как правило, через 5-7 дней болевые ощущения исчеза
ют. Основной причиной крепатуры являются небольшие повреждения 
(микротравмы) мышечных волокон, которые возникают, прежде всего, 
при выполнении движений с эксцентричным компонентом -  начало и 
конец мышцы удаляются друг от друга с одновременным напряжением 
мышцы. Помимо травматических причин определенный вклад в разви
тие крепатуры вносит нарушение капиллярного кровотока, что является 
неизбежным следствием интенсивных физических нагрузок [1].

Исследования патофизиологии крепатуры показывают, что в осно
ве этого состояния лежат ультраструктурные изменения на уровне со
кратительных единиц, которые имели беспорядочный и деформирован
ный вид [2]. Повреждения клеточной мембраны или внутриклеточных 
мембранных структур приводят к нарушению их целостности и, таким 
образом, оказывают влияние на внутри- и внеклеточную концентрацию 
ионов (ионный гомеостаз). Особенно сильные изменения претерпевает 
концентрация внутриклеточного кальция, важного посредника переда
чи сигнала, что приводит к изменению процесса электромеханического 
сопряжения. Нарушение целостности мембран приводит к попаданию
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https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9C%D1%8B%D1%88%D1%86%D1%8B


в кровь белков мышц, прежде всего креатинкиназы. Именно поэтому 
концентрация фермента креатинкиназы является важным критерием 
оценки физиологического изнашивания мышц. При развитии отстав
ленной мышечной боли в крови обнаруживаются и другие мышечные 
белки -  миоглобин, лактат-дегидрогеназа, белки главного комплекса 
гистосовместимости [3]. Следствием структурного повреждения любой 
структуры является развитие воспаления, которое сопровождается вазо- 
дилатацией, отеком, болью.

Исследование проведено на базе лаборатории кафедры спортивных 
и медико-биологических дисциплин МГУ имени А. А. Кулешова. Про
изведена оценка интенсивности посттренировочной мышечной боли 
(крепатуры) у студентов, которые систематически не занимаются спор
том. В исследовании приняли участие студенты МГУ имени А. А. Ку
лешова (факультет начального и музыкального образования) дневной 
формы обучения 20-21 года, обоих полов, в количестве 10 человек. Об
следуемые в течение 15 минут выполняли комплекс физических упраж
нений. На протяжении 5 дней испытуемые 3 раза в день (сразу после 
пробуждения, 10.00, 18.00) оценивали интенсивность болевых ощуще
ний по 10-балльной визуальной аналоговой шкале (рис. 1).

Рис. 1. 10-балльная шкала болевой чувствительности

На основании анализа данных, полученных по результатам субъек
тивной оценки болевых ощущений испытуемыми в течение пяти дней, 
была построена общая медианная динамика всей выборки участников 
эксперимента (рис. 2). Также была проанализирована индивидуальная 
динамика болевых ощущений обследуемых за пятидневный период.
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Рис. 2. Динамика болевых ощущений в течение дня за отчетный период

Не удалось установить взаимосвязь между показателями динамо
метрии и уровнем болевых ощущений в первый день наблюдения. о д 
нако удалось обнаружить, что испытуемые с более высокими показате
лями силы мышц кисти ведущей руки отличаются повышенным уров
нем переносимости боли на действие электростимула -  оценивали бо
левые ощущения как достоверно менее интенсивные при воздействии 
электрическим током на кожу предплечья (рис. 3).

Рис. 3. Корреляция между показателями динамометрии и интенсивностью 
болевых ощущений на действие электростимула
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