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ОПРЕДЕЛЕНИЕ РЕФЕРЕНТНЫХ ИНТЕРВАЛОВ БИОХИМИЧЕСКИХ  
ПОКАЗАТЕЛЕЙ КРОВИ У ЛЕГКОАТЛЕТОВ С УЧЕТОМ СПЕЦИАЛИЗАЦИИ  

И ПЕРИОДА ПОДГОТОВКИ

Аннотация. В спорте высших достижений при анализе данных биохимических исследований крови необходи-
ма разработка референтных интервалов, которые учитывают влияние физических нагрузок. В исследовании прини-
мали участие спортсмены национальной команды Республики Беларусь по легкой атлетике и ближайшего резерва. 
Определены референтные интервалы некоторых биохимических и гематологических показателей крови для легко-
атлетов, специализирующихся в беге на различные дистанции. Установлено, что наибольшую вариативность имеют 
референтные интервалы активности креатинкиназы, а верхняя граница референтных интервалов активности аспар-
татаминотрансферазы и нижняя граница показателей гемоглобина и гематокрита у легкоатлетов в беге на длинные 
дистанции выше по сравнению с клинической нормой. Референтные интервалы активности аланинаминотрансфера-
зы, концентрации глюкозы, мочевины и триглицеридов имеют более узкий диапазон по сравнению с клинической 
нормой.
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Abstract. The analysis of blood biochemistry data in high-performance sports is necessary to calculate reference ranges 
under the influence of physical activity. The athletes of the national team of the Republic of Belarus and the nearest reserve 
were studied. Reference ranges of some biochemical and hematological blood parameters for athletes have been determined. 
The ranges of creatine kinase activity, the upper limit of the ranges of aspartate aminotransferase activity, and the lower limit of 
hemoglobin and hematocrit indicators have the greatest variability. In track and field athletes in long-distance running, they are 
higher compared to the clinical norm. The reference ranges of alanine aminotransferase activity, glucose, urea, and triglyceride 
concentrations have a narrower range compared to the clinical norm.
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Введение. Подготовка высококвалифицированного спортсмена на современном этапе, как 
правило, сопряжена с пребыванием в стрессовом состоянии, обусловленном не только выполняе-
мыми в течение цикла подготовки интенсивными и длительными физическими нагрузками, но  
и психологическим напряжением, связанным с предстартовыми состояниями, сменой часовых  
и климатических поясов. Учитывая вышеперечисленные особенности спортивной подготовки, 
систематический биохимический контроль организма спортсменов остается неотъемлемой ча-
стью и наиболее информативным критерием в оценке адаптации спортсменов к предъявляемым 
нагрузкам и соответствия выполняемых нагрузок функциональному состоянию орга низ ма. 
© Шведова Н. В., Гилеп И. Л., 2024
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Текущий биохимический контроль позволяет отслеживать течение и динамику адапта ционных 
процессов в организме каждого спортсмена, делать выводы о повышении или снижении адапта-
ции к выполняемым нагрузкам. Не менее важным аспектом в интерпре тации текущего состоя-
ния спортсмена является персонифицированный подход к оценке адаптивных процессов кон-
кретных спортсменов, что возможно только при регулярном медико-лабораторном сопровожде-
нии команды на всех этапах ‒ от цикла подготовки до момента участия в соревнованиях.

В клинической лабораторной диагностике для оценки результатов исследований использу-
ются референтные интервалы, полученные в ходе обследования большого количества здоровых 
людей, сгруппированных по таким критериям, как пол, возраст, этническая принадлежность  
и т. д. Однако в большинстве случаев применять полученные таким способом референтные ин-
тервалы к спортсменам некорректно, так как они не учитывают влияние физических нагрузок.

В ряде исследований разработаны референтные интервалы лабораторных параметров для 
групп людей, занимающихся спортом на любительском уровне [1‒3]. Однако применение полу-
ченных даже в этих исследованиях референтных интервалов для спортсменов некорректно, так 
как эти данные не могут служить полноценным критерием оценки физиологических адаптаци-
онных процессов в тренированном организме.

Как правило, в коммерческих наборах реагентов, используемых в каждой конкретной лабо-
ратории, указаны референтные значения определяемых параметров, но они обычно устанав ли-
ваются в стандартных условиях и для групп «практически здорового населения», профессио-
нально не занимающегося спортом [3, 4].

Цель исследования – определить референтные интервалы различных биохимических пока-
зателей крови спортсменов национальной команды Республики Беларусь по легкой атлетике  
и ближайшего резерва с учетом специализации и периода подготовки.

Материалы и методы исследования. В ходе исследования обрабатывался биологический 
материал (пробы капиллярной крови) спортсменов национальной команды по легкой атлетике 
Республики Беларусь и ближайшего резерва, специализирующихся в беге на различные дистан-
ции (табл. 1). Все спортсмены имели высокую квалификацию: кандидат в мастера спорта (КМС), 
мастер спорта (МС), мастер спорта международного класса (МСМК), заслуженный мастер спор-
та (ЗМС).

Т а б л и ц а 1. Квалификационная характеристика спортсменов, принимавших участие в исследовании

T a b l e 1. Qualification characteristics of athletes participating in the study

Специализация 
Квалификация

КМС МС МСМК ЗМС

Женщины (n = 73)
Длинные дистанции (п = 20) 6 6 8 0
Средние дистанции (п = 33) 21 10 2 0
Короткие дистанции (п = 20) 7 10 2 1

Мужчины (n = 66)
Длинные дистанции (п = 21) 8 11 2 0
Средние дистанции (п = 30) 21 9 0 0
Короткие дистанции (п = 15) 5 8 2 0

Забор образцов крови для исследования осуществлялся в начале тренировочного микроцик-
ла утром натощак в течение нескольких годичных циклов подготовки в ходе научно-методиче-
ского обеспечения учебно-тренировочных сборов национальной команды Республики Беларусь 
по легкой атлетике и ближайшего резерва. Полученные таким образом данные использовались 
для оценки восстановления организма спортсменов и их готовности приступить к новому рабо-
чему циклу.

Для исследования были выбраны следующий параметры: концентрация мочевины, глюкозы 
и триглицеридов как показатели белково-азотистого, углеводного и жирового обмена соответ-
ственно, активность креатинкиназы (КФК), аспартат- (АСТ) и аланинаминотрансфераз (АЛТ),  
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а также концентрация железа. Значения вышеуказанных параметров измеряли в сыворотке ка-
пиллярной крови, используя наборы реагентов, контрольных и калибровочных материалов про-
изводства BioSystems (Испания) на автоматическом биохимическом анализатор BioSystems  
BA-200 (Испания). В цельной капиллярной крови измеряли концентрацию гемоглобина и гема-
токрит с использованием портативного гематологического экспресс-анализатора HemoChroma 
(Южная Корея).

Спортсмены, принимавшие участие в исследовании, были разделены на группы в соответ-
ствии со специализацией. Первую группу составили спортсмены-стайеры (5000 м, 10 000 м, по-
лумарафон, марафон, спортивная ходьба от 5000 м); вторую ‒ спортсмены, специализирующиеся 
в беге на средние дистанции (800, 1500, 3000, 3000 м с препятствиями), третью – спринтеры (60, 
100, 110 м с барьерами, 200, 400 м).

Показатели мужчин и женщин анализировали отдельно. При расчете референтных интерва-
лов исключали результаты обследования лиц, имевших травмы и какие-либо заболевания [3].

Для анализа данных использовали программное обеспечение SPSS Statistics 21, для установ-
ления интервалов ‒ непараметрический метод, согласно которому выбросы идентифицируются 
в квартилях [5]. Рассчитывали значения нижнего Q1 (25 %) и верхнего Q3 (75 %) квартилей, 
межквартильный размах. Поскольку расчеты проводились на основании данных небольшой вы-
борки спортсменов, разделенных на группы согласно их специализации, то, сталкиваясь с про-
блемой «выскакивающей» варианты, использовали значения от 10-го до 90-го перцентиля  
с целью исключить изменения, обусловленные метаболической адаптацией в ответ на нагрузки 
и связанные с состоянием неполного восстановления [6].

Результаты и их обсуждение. Результаты исследования представлены в табл. 2. Степень 
разрушения мышечных белков отражается в изменении концентрации продуктов азотистого об-
мена в сыворотке крови. Основным показателем состояния азотистого, в первую очередь белко-
вого, обмена является мочевина. Принимая во внимание то, что концентрация мочевины имеет 
прямую корреляцию с содержанием белка в рационе, необходимо учитывать характер питания  
и состав фармакологического обеспечения каждого спортсмена. Мочевина – это классический 
маркер переносимости тренировочных нагрузок, позволяющий оценить влияние различных ти-
пов тренировок на течение метаболических реакций [3, 5]. В качестве ориентиров нормальных 
величин используются значения от 2,5 до 8,2 ммоль/л.

Т а б л и ц а 2. Референтные интервалы отдельных биохимических и гематологических показателей

T a b l e 2. Reference intervals of individual biochemical and hematological parameters

Специализация Период подготовки Пол Me (25 %; 75 %) Референтный 
интервал

Мочевина, ммоль/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 5,80 (4,65; 6,60) 4,10‒7,20Специально-подготовительный 5,20 (4,75; 6,35)

Общеподготовительный Женщины 5,30 (4,40; 6,30)
3,80‒6,80Специально-подготовительный 5,00 (4,50; 5,80)

Соревновательный 4,00 (5,20; 6,90)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 5,20 (4,60; 6,10)

3,70‒6,80Специально-подготовительный 5,30 4,50; 5,50()
Соревновательный 5,99 (5,20; 6,70)
Общеподготовительный Женщины 5,30 (4,50; 6,10)

4,10‒7,15Специально-подготовительный 5,00 (4,20; 6,00)
Предсоревновательный 4,90 (4,40; 5,50)
Соревновательный 4,90 (4,21; 5,77)

Короткие истанции Общеподготовительный Мужчины 5,50 (4,63; 5,15)
4,10‒7,15Специально-подготовительный 5,30 (5,10; 6,30)

Соревновательный 5,60 (5,20; 6,48)
Подготовительный Женщины 4,60 (3,88; 5,70) 3,61‒7,38Соревновательный 5,65 (4,70; 6,71)
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Специализация Период подготовки Пол Me (25 %; 75 %) Референтный 
интервал

КФК, Ед/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 364,40 (212,35; 693,10) 143,20‒838,70Специально-подготовительный 214,80 (179,75; 434,75)

Общеподготовительный Женщины 214,80 (179,75; 434,75)
108,40‒383,92Специально-подготовительный 221,30 (149,70; 311,70)

Соревновательный 194,20 (149,70; 256,83)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 265,20 (175,20; 371,00)

136,40‒560,60Специально-подготовительный 313,70 (202,60; 494,90)
Соревновательный 265,55 (188,70; 487,63)
Общеподготовительный Женщины 283,40 (208,30; 466,40)

90,80‒384,00Специально-подготовительный 201,70 (136,70; 292,98)
Предсоревновательный 195,20 (126,35; 310,23)
Соревновательный 188,70 (120,45; 273,15)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 221,00 (136,90; 285,80) 104,10‒394,10Специально-подготовительный 210,35 (156,58; 388,88)
Соревновательный Женщины 216,80 (174,30; 346,50) 93,89‒526,51Подготовительный 240,80 (172,45; 321,95)

АСТ, Е/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 38,40 (31,40; 47,10) 24,54‒52,40Специально-подготовительный 33,20 (24,40; 41,88)

Общеподготовительный Женщины 31,40 (26,20; 38,40) 21,27‒47,10Специально-подготовительный 33,20 (24,40; 38,40)
Соревновательный 34,90 (29,70; 42,10) 21,27‒47,10

Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 34,90 (29,70; 43,60)
22,70‒48,90Специально-подготовительный 33,10 (26,20; 40,10)

Соревновательный 30,75 (24,40; 38,18)
Общеподготовительный Женщины 29,70 (24,40; 36,70)

20,90‒41,90Специально-подготовительный 29,70 (26,20; 36,70)
Предсоревновательный 31,40 (24,90; 38,40)
Соревновательный 27,90 (24,03; 34,90)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 28,80 (22,70; 36,18)
17,26‒36,70Специально-подготовительный 27,90 (22,70; 31,40)

Соревновательный 24,40 (22,30; 31,40)
Подготовительный Женщины 24,40 (20,45; 29,98) 15,64‒40,28Соревновательный 24,40 (21,00; 33,20)

АЛТ, Е/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 27,10 (20,40; 38,40) 24,54‒52,40Специально-подготовительный 22,70 (19,20; 33,20)

Общеподготовительный Женщины 22,70 (15,78; 29,70)
21,27‒47,10Специально-подготовительный 21,00 (15,70; 24,40)

Соревновательный 22,70 (17,50; 31,40)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 24,40 (19,20; 31,40)

22,70‒48,90Специально-подготовительный 22,70 (17,50; 27,18)
Соревновательный 21,00 (15,83; 27,63)
Общеподготовительный Женщины 21,00 (17,40; 26,20)

20,90‒41,90Специально-подготовительный 19,20 (17,50; 24,40)
Предсоревновательный 19,20 (15,70; 24,40)
Соревновательный 19,20 (15,70; 23,98)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 22,00 (19,10; 26,20)
17,26‒36,70Специально-подготовительный 18,30 (14,00; 24,80)

Соревновательный 19,20 (14,25; 23,68)
Подготовительный Женщины 17,70 (14,00; 23,30) 15,64‒40,28Соревновательный 19,70 (14,00; 24,55)

Продолжение табл. 2
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Специализация Период подготовки Пол Me (25 %; 75 %) Референтный 
интервал

Глюкоза, ммоль/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 4,70 (4,20; 5,10) 3,90‒5,50Специально-подготовительный 4,30 (4,20; 4,68)

Общеподготовительный Женщины 4,30 (4,00; 4,90)
3,80‒5,20Специально-подготовительный 4,50 (4,00; 4,80)

Соревновательный 4,60 (4,10; 4,98)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 4,60 (4,10; 5,00)

3,80‒5,50Специально-подготовительный 4,70 (4,10; 5,00)
Соревновательный 4,80 (4,40; 5,29)
Общеподготовительный Женщины 4,40 (3,80; 4,90)

3,60‒5,50Специально-подготовительный 4,40 (3,85; 4,95)
Предсоревновательный 4,20 (3,70; 4,70)
Соревновательный 4,76 (4,20; 5,39)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 4,90 (4,40; 5,35)
3,80‒5,80Специально-подготовительный 4,90 (4,30; 5,15)

Соревновательный 4,82 (4,10; 5,11)
Подготовительный Женщины 4,66 (4,03; 5,00) 3,80‒5,57Соревновательный 4,50 (3,80; 5,10)

Триглицериды, ммоль/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 0,74 (0,61; 0,92) 0,51‒1,02Специально-подготовительный 0,90 (0,85; 0,95)

Общеподготовительный Женщины 0,73 (0,61; 0,95)
0,45‒1,20Специально-подготовительный 0,85 (0,59; 1,23)

Соревновательный 0,61 (0,50; 0,86)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 0,70 (0,55; 0,91)

0,43‒1,10Специально-подготовительный 0,62 (0,50; 0,85)
Соревновательный 0,65 (0,52; 0,90)
Общеподготовительный Женщины 0,69 (0,49; 0,85)

0,41‒0,97Специально-подготовительный 0,62 (0,50; 0,73)
Предсоревновательный 0,57 (0,46; 0,88)
Соревновательный 0,71 (0,57; 0,90)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 0,76 (0,62; 0,98)
0,45‒1,10Специально-подготовительный 0,81 (0,66; 0,87)

Соревновательный 0,78 (0,60; 0,92)
Подготовительный Женщины 0,60 (0,53; 0,99) 0,43‒1,20Соревновательный 0,59 (0,53; 0,90)

Железо, мкмоль/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 17,60 (16,20; 22,60) 14,52‒25,22Специально-подготовительный 15,10 (11,49; 18,98)

Общеподготовительный Женщины 16,70 (13,08; 20,35)
10,74‒25,30Специально-подготовительный 16,30 (12,15; 21,80)

Соревновательный 17,05 (15,09; 20,80)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 19,65 (16,25; 23,58) 12,90‒27,22

Специально-подготовительный 18,03 (13,05; 21,95) 12,90‒27,22Соревновательный 16,51 (15,26; 22,10)
Общеподготовительный Женщины 17,30 (14,45; 22,15)

10,29‒24,53Специально-подготовительный 16,75 (12,20; 21,95)
Предсоревновательный 16,00 (14,19; 19,75)
Соревновательный 16,59 (12,61; 18,00)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 21,30 (16,58; 24,70)
14,00‒27,20Специально-подготовительный 18,90 (15,82; 22,22)

Соревновательный 20,20 (16,60; 24,10)
Подготовительный Женщины 17,10 (15,47; 21,10) 11,46‒24,58Соревновательный 16,20 (14,23; 22,55)

Продолжение табл. 2
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Специализация Период подготовки Пол Me (25 %; 75 %) Референтный 
интервал

Гемоглобин, г/л
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 161,00 (156,25; 166,00) 153,00‒170,00Специально-подготовительный 167,50 (162,25; 170,00)

Общеподготовительный Женщины 145,00 (137,00; 151,00)
129,50‒156,50Специальноподготовительный 150,00 (144,50; 154,00)

Соревновательный 145,00 (140,00; 149,75)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 160,00 (154,00; 165,00)

147,70‒169,00Специально-подготовительный 158,00 (153,75; 165,00)
Соревновательный 157,00 (152,00; 163,00)
Общеподготовительный Женщины 144,00 (138,00; 150,00)

133,00‒154,00Специально-подготовительный 143,00 (135,50; 148,50)
Предсоревновательный 144,00 (137,00; 148,00)
Соревновательный 144,00 (137,25; 149,00) 133,00‒154,00

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 157,00 (152,00; 159,00)
151,60‒170,40Специально-подготовительный 164,00 (158,00; 169,00)

Соревновательный 162,00 (158,75; 167,00)
Подготовительный Женщины 143,00 (138,00; 147,00) 124,00‒153,00Соревновательный 139,50 (128,25; 148,25)

Гематокрит, %
Длинные дистанции Общеподготовительный Мужчины 48,00 (46,20; 49,20) 45,00‒51,00Специально-подготовительный 49,00 (48,00; 50,00)

Общеподготовительный Женщины 43,00 (40,50; 45,00)
38,02‒46,20Специально-подготовительный 44,00 (43,00; 45,00)

Соревновательный 43,00 (41,00; 44,40)
Средние дистанции Общеподготовительный Мужчины 47,40 (45,60; 49,00)

44,00‒50,00Специально-подготовительный 46,80 (45,95; 48,95)
Соревновательный 47,10 (45,00; 48,00)
Общеподготовительный Женщины 42,90 (41,00; 44,70)

39,00‒46,00Специально-подготовительный 42,00 (40,00; 44,00)
Предсоревновательный 43,20 (40,00; 44,00)
Соревновательный 43,05 (41,10; 44,00)

Короткие дистанции Общеподготовительный Мужчины 46,80 (45,60; 47,70)
45,60‒50,70Специально-подготовительный 48,60 (47,40; 50,70)

Соревновательный 48,15 (46,95; 49,43)
Подготовительный Женщины 42,40 (41,40; 44,10) 37,71‒45,90Соревновательный 41,10 (38,50; 44,00)

При рассмотрении данных о референтных интервалах концентрации мочевины для спорт-
сменов всех специализаций установлено, что их значения находятся в границах диапазона кли-
нической нормы и у мужчин более высокие значения, чем у женщин, кроме женщин, специали-
зирующихся в беге на короткие дистанции.

Активность фермента КФК является показателем, имеющим наибольшую вариативность, и в груп-
пах всех спортсменов референтные интервалы этого показателя заметно выше, чем интервалы, 
применяемые в клинической практике. Для спортсменов свойственна повышенная активность КФК 
в крови, и это обусловлено многими факторами, как связанными непосредственно с физической 
деятельностью (степень тренированности, процент мышечной массы, количество и качество вос-
становительных процедур и т. д.), так и генетическими (например, преобладающий тип мышечных 
волокон). Максимальную активность КФК можно наблюдать через 1‒4 сут после выполненной вы-
сокоинтенсивной нагрузки, и пик ее активности зависит от типа тренировки, выполненной нака-
нуне, а также от индивидуальных особенностей организма. Таким образом, полученные в исследо-
вании референтные интервалы являются критерием адекватного ответа на конкретную нагрузку.

Чрезмерное увеличение активности ферментов АСТ и АЛТ у спортсменов, связанное с на-
грузкой, вызывает перенапряжение метаболизма печени, сердца, мышц [7‒9]. Самая высокая 

Окончание табл. 2
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граница референтного интервала активности АСТ отмечена у мужчин и женщин в беге на длин-
ные дистанции. Аналогичная ситуация и по активности АЛТ: отличия от референтного интер-
вала у клинически здоровых людей установлены только для спортсменов-стайеров обоего пола.

Референтные интервалы концентрации глюкозы и триглицеридов у всех спортсменов укла-
дывались в интервалы, применяемые для людей, не занимающихся спортом профессионально, 
однако имели более узкий диапазон, что может свидетельствовать о высокой слаженности об-
менных процессов в организме спортсменов.

В беговых дисциплинах легкой атлетики, как и во всех циклических видах спорта, важная 
роль отводится состоянию системы транспорта кислорода, так как физические нагрузки увели-
чивают потребление кислорода тканями, в первую очередь работающими мышцами.

В ходе исследования установлено, что диапазон референтных интервалов гемоглобина и гема-
токрита был более узким и смещался к более высоким показателям у всех спортсменов. Ре фе-
рентный интервал концентрации железа также был несколько уже для легкоатлетов всех специа-
лизаций, чем для людей, профессионально не занимающихся спортом. Выявленные особенности 
референетных диапазонов основных показателей кислород-транспортной функции крови отража-
ют адаптационные изменения системы транспорта кислорода у обследуемых спортсменов.

При анализе данных, характеризующих кислород-транспортную функцию крови, прослежи-
вается тенденция к более высоким показателям гемоглобина, гематокрита и железа в течение 
общеподготовительного и специально-подготовительного периодов, что может быть обусловле-
но большим объемом тренировок аэробного характера.

В ходе построения тренировочного плана величина нагрузок, выполняемых спортсменами, 
возрастает от общеподготовительного периода к специально-подготовительному и снижается  
к предсоревновательному. Уровень мочевины в крови является основным биохимическим пока-
зателем, отражающим метаболический ответ организма на нагрузку. Для спортсменов характер-
на положительная динамика между концентрацией мочевины в крови и величиной физической 
нагрузки. Так, у всех легкоатлетов не наблюдалось значительных изменений концентрации мо-
чевины в течение разных периодов годичного цикла подготовки (концентрация мочевины нахо-
дилась в пределах 5,0‒5,5 ммоль/л).

Изучение динамики активности КФК на протяжении различных периодов подготовки пока-
зало повышенную активность этого фермента в течение общеподготовительного периода, неко-
торое снижение в специально-подготовительном и предсоревновательном, а в течение соревно-
вательного ‒ наименьшие значения активности, близкие к клинической норме. В течение обще-
подготовительного периода у некоторых спортсменов могут наблюдаться чрезмерно высокие 
значения активности КФК ‒ до 2000 Ед/л и выше. Такие результаты служат основанием для вне-
сения коррекции в тренировочную программу, так как длительное перенапряжение мышечного 
аппарата ведет к травматизму, недовосстановлению организма и, как следствие, к снижению ре-
зультативности на соревнованиях.

Аналогичная ситуация наблюдается у спортсменов всех специализаций и по активности 
ферментов АСТ и АЛТ. В течение общеподготовительного и специально-подготовительного пе-
риодов значения активности ферментов выше и ближе к верхней границе референтного интервала.

В то же время отличий по периодам подготовки для референтных интервалов глюкозы и три-
глицеридов как у мужчин, так и у женщин не отмечалось. При этом значения вблизи верхних гра-
ниц референтного диапазона наблюдались у большинства спортсменов в соревновательном перио-
де. Некоторое снижение концентрации глюкозы и триглицеридов в течение общеподготовительно-
го и специально-подготовительного периодов может быть обусловлено приоритетным количеством 
объемных аэробных тренировок, в ходе которых значительно тратятся гликоген и липиды. 

Заключение. Референтные интервалы характеризуют обменные процессы в организме спорт-
сменов разных специализаций. Наибольшие отличия от норм здоровых людей и широкую вариа-
тивность имеют референтные интервалы концентрации КФК. При беге на длинные дистанции 
верхняя граница референтных интервалов активности АСТ у легкоатлетов (как у мужчин, так  
и у женщин) несколько выше, чем у здоровых людей. Референтные интервалы активности АЛТ, 
концентрации глюкозы и триглицеридов имеют более узкий диапазон по сравнению с клиниче-
ской нормой.
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В беговых дисциплинах легкой атлетики, в которых необходимо сохранять скорость на про-
тяжении всей дистанции (бег на длинные и средние дистанции), верхняя граница показателей 
гемоглобина и гематокрита находится в пределах нормы, нижняя – значительно выше.

Установление и анализ референтных интервалов различных показателей крови для профес-
сиональных спортсменов является важным инструментом в индивидуализации тренировочного 
процесса, что в конечном итоге позволит снизить риск травматизма и улучшить подготовку  
и соревновательный результат.
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