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Резюме. Цель. Изучить морфофункциональное состояние организма спортсменок высокой 
квалификации, специализирующихся в дзюдо. Методы.	Анкетирование; исследования 
морфофункционального состояния организма; педагогическое тестирование (для оценки 
смешанной аэробно-анаэробной работоспособности – тест JMG, для оценки анаэробной 
работоспособности – тест SFJT). Результаты.	Менструальная функция нарушена у 39,5 % 
спортсменок. Масса тела увеличивается в предменструальную фазу цикла. Проявления 
специальной работоспособности имеют циклический характер. Так, наилучшие показатели 
функциональных и психофизиологических возможностей организма спортсменок отмечены 
в постменструальную и особенно в постовуляторную фазы. В менструальную, овуляторную 
и предменструальную фазы показатели специальной работоспособности снижаются. 
Выводы. Установлено, что показатели специальной работоспособности, скоростные и 
координационные возможности спортсменок высокой квалификации, специализирующихся 
в дзюдо, изменялись на фоне циклических гормональных изменений в динамике 
менструального цикла.
Ключевые слова: спортсменки, дзюдо, специальная работоспособность, функциональные 
возможности, гормональный статус.

Морфофункціональна характеристика організму спортсменок високої кваліфікації,  
які спеціалізуються у дзюдо
М. О. Чистякова 

Резюме. Мета. Дослідити морфофункціональний стан спортсменок високої кваліфікації, які 
спеціалізуються у дзюдо. Методи. Анкетування; дослідження морфофункціонального стану 
організму; педагогічне тестування (для оцінки змішаної аеробно-анаеробної працездатності – 
тест JMG, для оцінки анаеробної працездатності – тест SFJT). Результати.	Порушення 
циклічності відзначено у 39,5 % спортсменок. Вищі значення маси тіла спостерігали в 
передменструальну фазу циклу. Прояв спеціальної роботоздатності має циклічний характер. 
Так, найкращі показники функціональних і психофізіологічних можливостей організму 
спортсменок відмічено в постменструальну і особливо постовуляторну фази. В менструальну, 
овуляторну і передменструальну фази показники спеціальної роботоздатності знижуються. 
Висновки.	Встановлено, що показники спеціальної роботоздатності, швидкісні і координаційні 
можливості спортсменок високої кваліфікації, які спеціалізуються у дзюдо, змінювалися на 
фоні циклічних гормональних змін у динаміці менструального циклу.
Ключові слова: спортсменки, дзюдо, спеціальна роботоздатність, функціональні можливості, 
гормональний статус.

Моrphofunctional characteristics of the body of highly skilled female judokas
М. А. Chistyakova 

Abstract. Objective. To study the morphofunctional state of the body of highly skilled female judokas. 
Methods. Questionnaire; studies of the body morphofunctional state; pedagogical testing (to assess 
mixed aerobic-anaerobic work capacity - JMG test, to assess anaerobic work capacity - SFJT test). 
Results. Menstrual function is disrupted in 39.5% of female athletes. Body weight increases in the 
premenstrual phase of the cycle. Manifestations of special work capacity have a cyclic character. Thus, 
the best indices of functional and psychophysiological capacities of the athlete’s body are noted in the 
post-menstrual and especially in the postovulatory phase. During menstrual, ovulatory and premen-
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Постановка проблемы. Анализ последних 
публикаций. Современный женский спорт разви-
вается быстро и стремительно . Устойчивую тен-
денцию развития женского спорта подтверждают 
данные об участии спортсменок в Олимпийских 
играх . Так, в 2016 г . в Рио-де-Жанейро коли-
чество женщин-спортсменок составило 45 % по 
отношению ко всему количеству участников, в 
Пекине (2008) – 42 %, в Сиднее (2000) прини-
мало участие 38,2 % женщин-спортсменок, в то 
время как в Риме (1960) – всего 11,5 % [11, 15] .

Прогресс женщин в разных видах спорта 
вызывает необходимость расширять исследо-
вания, посвященные изучению влияния спор-
тивных нагрузок на организм женщины, искать 
способы решение задач развития теоретических 
и практических основ подготовки спортсменок, 
направленных на повышение их спортивных ре-
зультатов . При этом обоснованное построение 
тренировочного процесса, направленного на 
обеспечение высокого уровня подготовленности, 
невозможно без знаний физиологических пере-
строек в организме спортсменок на протяжении 
менструального цикла [12, 16] . Особенно акту-
ально данное утверждение для видов спорта, ко-
торые исторически формировались как мужские . 
К ним относится и женское дзюдо .

Прогресс развития женского дзюдо начался 
с 1960-х годов и связан с общей тенденцией фе-
минизации общества . В 1992 г . Международный 
олимпийский комитет признал женское дзюдо 
олимпийским видом спорта, что сыграло важную 
роль в популяризации, повышении массовости, 
роста мастерства спортсменок [1, 16] .

Данные специальной научно-методической 
литературы свидетельствуют, что существующие 
программы построения тренировочного процес-
са в дзюдо требуют дальнейшей разработки . 
Установлено, что в дзюдо нет единого взгляда 
на величину и направленность тренировочных 
нагрузок, отсутствуют обоснованные программы 
подготовки спортсменок, учитывающие морфо-
функциональные и психологические особенно-
сти женского организма, существует проблема 
переноса средств и методов подготовки из прак-
тики мужского дзюдо .

Цель исследования – изучить морфофункцио-
нальное состояние организма спортсменок высо-
кой квалификации, специализирующихся в дзюдо .

Методы и организация исследования. 
В обследовании приняли участие 76 спортсме-
нок высокой квалификации, специализирую-
щихся в дзюдо, из которых отобрано группу 
из 13 спортсменок с нормальной менструаль-
ной функцией для комплексного обследования . 
Предварительно проведены специальный анкет-
ный опрос, а также определение состава тела .

Проведены комплексные исследования – пе-
дагогические тестирования, основанные на вы-
полнении специфической работы, с регистрацией 
физиологических реакций организма спортсме-
нок высокой квалификации, специализирующих-
ся в дзюдо, на воздействие нагрузок смешанной 
аэробно-анаэробной и анаэробной направленно-
сти в разные фазы менструального цикла .

Нами использованы специальные тесты: для 
оценки смешанной аэробно-анаэробной рабо-
тоспособности – трехмоментный тест JMG, для 
оценки анаэробной работоспособности – спе-
цифический тест SFJT [9, 13] . Посредством те-
стирования получена информация об изменении 
функциональных возможностей квалифициро-
ванных спортсменок, специализирующихся в 
дзюдо, в разные фазы менструального цикла .

Результаты исследования и их обсужде-
ния. В таблице 1 представлены результаты ан-
кетного опроса . Возраст спортсменок – 16–
30 лет, спортивный стаж – 5–12 лет . 

Согласно результатам анкетирования, воз-
раст наступления первой менструации (менархе) у 
спортсменок составил от 11 до 15 лет . У большин-
ства спортсменок менархе наступило в возрасте 
13 (35,5 %) и 14 (25 %) лет . В 12-летнем возрасте 
менархе наступило у 18,4 % , в 11-летнем – у 
11,8 %, в 15-летнем – у 9,2 % спортсменок, что 
соответствует физиологической норме и характе-
ризует нормальное половое развитие [3, 5] .

Анализ анкетных данных свидетельствует, 
что длительность менструального цикла у боль-
шинства опрошенных спортсменок, специализи-
рующихся в дзюдо, была в пределах физиоло-
гической нормы – от 21 до 30 дней . Нарушение 
цикличности отмечено у 39,5 % девушек: у 
спортсменок квалификации МСМК – 60,0 %, 
у МС – 38,1 %, у КМС – 42,9, у спортсменок 
I разряда – 34,5 %, что свидетельствует о росте 
менструальных дисфункций по мере увеличения 
уровня спортивного мастерства . 

strual phases, the indices of special work capacity tend to decrease. Conclusions. It has been revealed 
that the indices of special work capacity, speed and coordination capacities of highly skilled female 
judokas, changed in the face of cyclic hormonal changes in the dynamics of the menstrual cycle.
Keywords: athletes, judo, special work capacity, functional capacities, hormonal status.
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Среди 76 опрошенных спортсменок более 
15,8 % отмечали изменения в характере про-
текания менструальной функции в результате 
тренировочной деятельности, что у некоторых 
выражалось изменением регулярности менстру-
ального цикла, его длительности, сокращением 
или удлинением фазы менструации, болезнен-
ностью . Так, спортсменки квалификации МСМК 
(20 %), МС (23,8 %), КМС (28,6 %) связывали 
изменения в характере протекания менструаль-
ной функции с результатом интенсивной трени-
ровочной деятельности, у спортсменок I разряда 
такие изменения отсутствовали .

Оценивая полученные данные, можно сделать 
вывод, что характер репродуктивной функции 
спортсменок, специализирующихся в дзюдо, за-
висит от интенсификации тренировочного про-
цесса, связанного с повышением спортивного 
мастерства . 

Далее были обследованы возраст и длина те-
ла спортсменок . На основании этих показателей 
у них исследовали массу тела и ее компоненты с 
помощью биоимпедансного анализа .

Результаты измерений состава тела приведе-
ны в таблице 2, в которой представлены данные 
13 спортсменок высокой квалификации, среди 
которых 3 мастера спорта, 7 кандидатов в ма-
стера спорта и 3 спортсменки I разряда .

Средний возраст обследованных составил 
–х = 18,2; S = 1,7 лет, длина тела – –х = 163; 
S = 1,6 см .

Из данных таблицы 2 видно, что содержание 
жирового компонента спортсменок находится в 
пределах нормы (показатель «нормы» – 21,2–
32,9 %) [14] . Индекс массы тела (ИМТ), кото-
рый является интегральным показателем физи-
ческого развития, также соответствовал норме 
(по данным, предложенным Всемирной органи-
зацией здоровья (ВОЗ), показатель «нормы» – 
18,5 < ИМТ < 24,99 кг�м–2 [14]) . Процентное 
содержание мышечного компонента – высокое, 
согласно показателям OMRON Healthcare .

Полученные результаты свидетельствуют о 
специфическом физическом развитии спортсме-
нок данной специализации .

В результате анализа состава тела обследуемых 
спортсменок в разные фазы менструального цикла 
было выявлено, что наиболее выраженные измене-
ния наблюдались при колебании массы тела: наи-
меньшая масса тела отмечена в пост менструальную 
фазу менструального цикла – –х = 55,0; S = 
= 6,3 кг, тогда как наибольший показатель выяв-
лен в предменструальную фазу – –х = 55,8; S = 
= 6,6 кг (р < 0,05) . Результаты данных измене-
ний мы связываем с предменструальным синдро-
мом, влияющим на водно-солевой обмен [4, 12] .

ТАБЛИЦА 1 – Данные анкетного опроса спортсменок высокой квалификации, специализирующихся в дзюдо

Показатель

С
та

ти
ст

ич
ес

ки
й 

по
ка

за
те

ль

Значение показателей, n = 76

квалификация

I разряд КМС МС МСМК

Количество обследованных, n 29 21 21 5
Возраст, лет –х 16,31 20,29* 20,38* 29,20*

S 2,84 3,81 2,88 5,4
Стаж, лет –х 5,48 8,14* 8,29* 10,10*

S 2,04 2,68 3,00 1,41
Возраст менархе, лет –х 12,68 13,29 13,31 12,80

S 1,22 1,06 1,18 1,09
Длительность менструального цикла, дни –х 26,55 25,81 27,29 26,40

S 2,99 3,56 3,13 3,28
Длительность менструальной функции, дни –х 4,76 4,81 4,33 4,20

S 1,27 1,07 1,15 0,84
Менструальный цикл

нормальный, %
с нарушениями, %

65,5 57,1 61,9 40,0
34,5 42,9 38,1 60,0

Болезненное протекание менструального цикла, % 27,6 42,9 28,6 60,0
Влияние спортивных тренировок на характер менстру-
альной функции, % 

нарушение цикла, % 0 28,6 23,8 20,0
положительное влияние, % 0 4,8 4,8 20,0
без изменений, % 100,0 66,7 71,4 40,0

* Различия статистически достоверны при р < 0,05.
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Проведение биоэлектрического импедансно-
го анализа показало, что более высокие зна-
чения процентного содержания жирового ком-
понента и, наоборот, уменьшение содержания 
мышечного компонента зарегистрированы в мен-
струальную фазу (–х = 23,9; S = 4,5 % и –х = 
= 32,9; S = 2,4 % при р < 0,05) по сравнению с 
постменструальной (–х = 23,1; S = 4,4 % и –х = 
= 33,3; S = 2,4 %) и постовуляторной (–х = 23,3; 
S = 4,9 % и –х = 33,5; S = 2,5 %) фазами мен-
струального цикла .

При анализе индивидуальных характеристик 
состава тела обследуемых спортсменок отмече-
но, что ИМТ практически одинаков . Наблюдается 
превалирование мышечного компонента над жи-
ровым . 

Таким образом, представленные результаты, 
характеризующие циклические изменения массы 
тела и ее компонентов под влиянием гормональ-
ных изменений в разные фазы менструального 
цикла могут иметь практическое значение при 
подготовке спортсменок, специализирующихся в 
дзюдо . В частности, могут быть использованы для 
коррекции массы тела перед соревнованиями для 
вхождения в более низкую весовую категорию .

Для характеристики адаптационных процес-
сов организма спортсменок высокой квалифика-
ции, специализирующихся в дзюдо, мы использо-
вали функциональные пробы [9, 13], основанные 
на выполнении специфической работы и позво-
ляющие изучать реакции организма спортсменок 
на тренировочную нагрузку .

При выборе и организации тестирующих на-
грузок мы исходили из знаний тренирующей 
направленности (в частности, на системы энер-
гообеспечения), преимущественно обеспечива-
ющих специфическую (соревновательную) де-
ятельность в дзюдо . 

В связи с тем что в соревновательной деятель- 
ности дзюдо преобладают по своей направленно- 

сти нагрузки анаэробного и смешанного режи-
мов энергообеспечения [6, 8], нас интересовала 
реакция организма спортсменок на выполнение 
тестов, которые соответствуют этим энергетиче-
ским критериям и являются характерными для 
данного вида спорта . Тестирование проводили 
после стандартной разминки в разные фазы мен-
струального цикла .

В основу анализа нагрузки анаэробной на-
правленности, представленной на рисунке 1, 
были положены данные, зарегистрированные в 
условиях тестового задания (SJFT) . Тест предло-
жен S . Sterkowicz [13] . В основу анализа нагруз-
ки смешанной направленности были положены 
данные, зарегистрированные в условиях 3-ми-
нутного тестового задания (JMG), предложенно-
го J . M . Garcia [9] (рис . 2) .

Анализ динамики специальной работоспо-
собности показал, что при тестировании любой 
направленности (анаэробной, аэробно-анаэроб-
ной) в постовуляторную и постменструальную 
фазы цикла спортсменками выполнен больший 
объем работы, отмечены лучшие показатели спе-
циальной работоспособности .

Работа как анаэробного, так и аэробно-ана-
эробного характера в фазу менструации харак-
теризовалась достоверным уменьшением коли-
чества выполненных специальных движений в 
тесте JMG (–х = 111,8; m–х = 2,9 при p < 0,05) 
и бросковых движений в тесте SJFT (–х = 24,8; 

 m–х 
= 0,6 при p < 0,05), что свидетельствует о 

снижении скоростных и координационных воз-
можностей спортсменок . Данные тестирования в 
фазе менструального цикла показали достовер-
но (p < < 0,05) наименьшие показатели специ-
альной работоспособности (JMG

index
 – –х = 20,7; 

m–х = 3,4; SJFT
index

 – –х = 12,9; m–х  
= 0,3) .

В предменструальной фазе при работе 
смешанной аэробно-анаэробной направленно-
сти зарегистрировано уменьшение количества 

ТАБЛИЦА 2 – Показатели состава тела спортсменок высокой квалификации, специализирующихся в дзюдо, в разные 
фазы менструального цикла, n = 13

Показатель Статистический
показатель

Фаза менструального цикла

I II III IV V

Масса тела, кг –х 55,2 55,0 55,2 55,3 55,8**
S 6,3 6,3 6,3 6,2 6,6

Индекс массы тела, кг�м–2 –х 20,8 20,7 20,8 20,8 21,0**
S 1,9 2,0 1,9 1,9 1,9

Жировой компонент тела, % –х 23,9** 23,1 23,5 23,3 23,8
S 4,5 4,4 4,9 4,9 4,7

Мышечный компонент тела, % –х 32,9* 33,4 33,2 33,5 33,3
S 2,4 2,4 2,5 2,5 2,2

Различия статистически достоверны при р < 0,05: * – по сравнению с IV фазой; ** р < 0,05 по сравнению со II фазой менструального цикла.
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выполняемых специальных движений в тесте 
JMG у 83,3 % спортсменок . Количество бро-
сковых движений при выполнении теста SJFT у 
6 из 12 обследованных спортсменок – макси-
мальное, при этом показатели специальной ра-
ботоспособности при тестировании анаэробного 
характера достоверно (p < 0,05) ниже (SJFT

index
 

– –х = 12,7; m–х 
 = 0,2) по сравнению с постову-

ляторной фазой (SJFT
index

 – –х = 12,0; m–х 
 = 0,2) . 

Показатели специальной работоспособности по 
результатам 3-минутного тестирования спорт-
сменок высокой квалификации, специализиру-
ющихся в дзюдо, также достоверно (p < 0,05) 
понижены – –х = 15,5; m –х  = 2,7 . 

В фазу овуляции у 25 % (3) спортсменок 
отмечено повышение показателей специальной 
работоспособности в условиях анаэробной на-
правленности и у 33,3 % (4) – в условиях нагру-
зок смешанной направленности . Объем работы, 
выполненный в эту фазу цикла (количество по-
вторений скоростных упражнений), был ниже по 
сравнению с постменструальной и постовулятор-
ной фазами . Отмечено достоверное уменьшение 
количества выполненных бросковых движений в 
тесте SJFT до –х = 25,3; m–х  

= 0,4 (p < 0,05) .
Таким образом, нами установлено, что показа-

тели специальной работоспособности, скоростные и 
координационные возможности спортсменок высо-
кой квалификации, специализирующихся в дзюдо, 
изменялись на фоне циклических гормональных 
изменений в динамике менструального цикла .

В менструальную, овуляторную и предмен-
струальную фазы показатели специальной рабо-
тоспособности начинают снижаться . Подобная 
динамика полностью подтверждает результаты 
многочисленных исследований, посвященных 
изучению спортивной работоспособности [2, 4, 
7], в которых принимали участие квалифици-
рованные спортсменки, специализирующиеся в 

гимнастике, легкой атлетике, баскетболе, син-
хронном плавании и других видах .

Анализ пульсовой стоимости тестирующих 
нагрузок, представленных в таблице 3, показал, 
что во II и IV фазы спортсменки выполняли боль-
ший объем работы, который сопровождался на-
именьшей ЧСС (–х = 60,7; S = 5,2 и –х = 62,7; 
S = 5,2 уд�мин–1 соответственно) . После размин-
ки и тестирований в менструальную, овулятор-
ную и предменструальную фазы наблюдалось 
сравнительно большее увеличение ЧСС, что сви-
детельствует о более выраженной реакции на 
нагрузку, т . е . функциональная стоимость выпол-
ненной работы в эти фазы больше . 

Результаты исследований показали, что у ряда 
спортсменок при тестировании в предменструаль-
ную фазу цикла ЧСС достигала максимально вы-
соких показателей – до 210 уд�мин–1 . По мнению 
специалистов в области спортивной медицины [3, 
10], работа сердца при очень большой ЧСС ста-
новится менее эффективной, так как сокращается 
время систолы желудочков, уменьшается их напол-
нение кровью, снижается ударный объем сердца .

В фазу овуляции у 20 % спортсменок зафик-
сированы бóльшие значения ЧСС на 2-й минуте 
восстановительного периода, чем на 1-й минуте, 
что, возможно, вызвано замедлением реакции 
перераспределения крови к работающим орга-
нам и мышцам . 

Скорость протекания процесса восстановле-
ния спортсменок высокой квалификации, спе-
циализирующихся в дзюдо, после выполнения 
тестирующих нагрузок также имеет определен-
ную цикличность: выше в постменструальную и 
постовуляторную фазы по сравнению с осталь-
ными фазами менструального цикла . 

Приведенные сведения позволяют сделать  
заключение, что различная специальная работо - 
способность, зарегистрированная при выполне- 

Рисунок 1 – Показатели специальной работоспособности 
спортсменок, специализирующихся в дзюдо, по результа-
там теста SJFT в разные фазы менструального цикла

* Различия статистически достоверны при р < 0,05 по сравнению 
с IV фазой.

Рисунок 2 – Показатели специальной работоспособности 
спортсменок, специализирующихся в дзюдо, по результа-
там теста JMG в разные фазы менструального цикла

* Различия статистически достоверны при р < 0,05 по сравнению 
с IV фазой.

–х
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нии тестирования, связана с изменением физи-
ологических функций, которые на протяжении 
менструального цикла значительно изменяются . 

Выводы. Для спортсменок высокой квали-
фикации, специализирующихся в дзюдо, харак-
терны следующие особенности: менструальная 
функция нарушена у 39,5 % женщин; достовер-
но (p < 0,05) увеличивается масса тела в пред-
менструальную фазу цикла; наиболее высокий 
показатель мышечного компонента соответству-
ет постменструальной (–х = 33,4; S = 2,4 %) и 
постовуляторной (–х = 33,5; S = 2,5 %) фазам 
цикла, тогда как наименьший данный показатель 
установлен в менструальную фазу (–х = 32,9; 
S = 2,4 %) при наибольшем жировом компо-
ненте массы тела (–х = 23,9; S = 4,5 %) .

Результаты педагогического тестирования сви-
детельствуют об изменениях специальной работо-
способности и функционального состояния спорт-
сменок, специализирующихся в дзюдо, по фазам 
цикла и характеризуются: увеличением специ-
альной работоспособности в постменструальную 

(JMG
index

 – –х = 9,1; m–х 
= 3,2; SJFT

index
 – –х = 

12,3; m–х
 = 0,2) и постовуляторную (JMG

index
 – 

– –х = 8,4; m–х 
= 2,9; SJFT

index
 – –х = 12,0; m–х 

=  
= 0,2) фазы, снижением специальной работо-
способности в овуляторную, предменструальную 
фазы и, особенно, в фазу менструации: JMG

index
 – 

– –х = 20,7; m–х 
= 3,4; SJFT

index
 – –х = 12,9; m–х

 = 
= 0,3, (p < 0,05); повышением скоростных и ко-
ординационных возможностей в постменструаль-
ную и постовуляторную фазы, что проявляется в 
увеличении количества выполненных бросковых 
движений по сравнению с достоверным их сни-
жением в овуляторную и менструальную фазы 
цикла; наибольший уровень специальной работо-
способности спортсменок в постменструальную и 
постовуляторную фазы сопровождался наимень-
шей ЧСС при выполнении нагрузки, достоверно 
(p < 0,05) большей скоростью постнагрузочного 
восстановления, что свидетельствует об эконо-
мичности функций сердечно-сосудистой системы 
по сравнению с остальными фазами менструаль-
ного цикла . 

ТАБЛИЦА 3 – Показатели частоты сердечных сокращений спортсменок высокой квалификации, специализирующихся в 
дзюдо, в динамике исследования специальной работоспособности в разные фазы менструального цикла

Фаза 
цикла Тест

Показатель ЧСС, уд�мин–1

перед 
тренировочным 

занятием

перед 
тестом

cразу 
после теста 

(P1)

на 1-й минуте 
восстановительного 

периода (Р2)

на 2-й минуте 
восстано-

вительного 
периода

на 3-й минуте 
восстано-

вительного 
периода

после 
трениро-
вочного 
занятия

Статистический показатель
–х S –х S –х S –х S –х S –х S –х S

I JMG 86,3 1,5 120,9 2,2 179,5 4,3 139,1 2,5 121,2 3,5 114,5 3,0 102,1 4,8
SJFT 182,0 3,1 137,4 4,3 120,9 4,9 114,2* 3,5

II JMG 88,7 1,3 119,5 2,4 174,3 2,8 134,1 2,6 118,5 3,3 111,7 3,1 99,1 2,3
SJFT 177,1 2,3 136,4 2,8 119,8 4,6 109,4 3,5

III JMG 87,2 1,6 116,6 2,3 176,5 4,0 136,2 2,6 121,0 2,4 113,0 2,3 100,7 3,2
SJFT 176,7 3,3 136,2 2,7 125,1* 2,8 109,7* 2,3

IV JMG 89,2 1,2 119,6 2,5 174,5 3,6 134,1 1,9 118,8 2,3 108,4 4,1 98,7 1,9
SJFT 178,1 3,6 132,9 2,8 120,7 2,3 104,1 2,4

V JMG 87,8 1,3 123,7 2,0 178,2 2,9 137,9 2,9 123,2 2,6 115,5 3,1 103,1 3,5
SJFT 183,0 3,8 138,9 2,9 125,0 2,6 112,0* 3,3

* Различия статистически достоверны при р < 0,05 по сравнению с IV фазой цикла.
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