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МЕДИКО-БИОЛОГИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ  
И ВОЗРАСТНЫЕ ОСОБЕННОСТИ ПРИМЕНЕНИЯ 
ОЗДОРОВИТЕЛЬНЫХ ТЕХНОЛОГИЙ И СИСТЕМ 

УДК 612.172.2 

А. Н. Герасевич, кандидат биологических наук, доцент, БарГУ, Барановичи 
Н. Л. Иванова1, кандидат педагогических наук, доцент,  
О. В. Козырева1, доктор педагогических наук, профессор 

Н. Г. Кожановская2, Е. Г. Пархоц2 

1 ГЦОЛИФК, Москва, Российская Федерация 
2 БрГУ, Брест12 

ИНДИВИДУАЛЬНО-ТИПОЛОГИЧЕСКИЕ  
ОСОБЕННОСТИ ВАРИАБЕЛЬНОСТИ СЕРДЕЧНОГО  
РИТМА ШКОЛЬНИКОВ И СТУДЕНТОВ С РАЗНЫМ  
УРОВНЕМ ЗДОРОВЬЯ В ПРОЦЕССЕ ОБУЧЕНИЯ 

Введение. Метод анализа вариабельности сердечного ритма (далее — 
ВСР) является современным методом оценки состояния сердечно-
сосудистой системы организма школьников и студентов [1]. Среди 
показателей ВСР имеется группа показателей, которые чаще других 
применяются для контроля за состоянием сердечно-сосудистой системы 
обследуемых: SDNN, RMSSD, HF, LF, VLF, индекс напряжения (ИН) 
[2]. В последние годы метод анализа ВСР успешно используется  
в космической медицине, возрастной физиологии, клинической меди-
цине, контроле в спорте и др. [3]. Остаются малоизученными вопросы, 
связанные с адаптацией организма и сердечно-сосудистой системы,  
в частности, к умственным и физическим нагрузкам, характерным для 
процесса обучения школьников и студентов c разным уровнем здоровья. 
Цель работы — определение индивидуально-типологических 

особенностей ВСР школьников и студентов с разным уровнем здоровья 
в различные периоды процесса обучения. 

Основная часть. В обследовании участвовали: 1) учащиеся (маль-
чики (М) и девочки (Д)) общеобразовательной школы (здоровые (З),  
260 детей) и школы-интерната для детей с нарушениями осанки  
и сколиозом (С, 411 детей в возрасте 7—16 лет) в начале учебного года  

12© Герасевич А. Н., Иванова Н. Л., Козырева О. В., Кожановская Н. Г.,  Пархоц Е. Г., 2016 
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и в конце 3-й четверти; 2) студенты факультета физического воспитания 
(ФФВ) и других факультетов (Фдр), всего 113 человек в возрасте  
17—22 лет — в учебном семестре и в период экзаменационной сессии. 
Показатели ВСР (временные, геометрические и спектральные) получали 
при помощи программы «Бриз-М» («Интекард», Минск). Запись прово-
дили в стандартных условиях, в положении лёжа в течение 5 мин. Досто-
верность различий определяли при помощи t-критерия Стьюдента. 
Определение уровня показателей ВСР школьников с отклонениями 

в состоянии здоровья в разные периоды учебного года позволило 
сформулировать следующие закономерности: 

1. У школьников (М и Д) с отклонениями в состоянии здоровья (С) 
в возрасте 7—16 лет в период умеренной умственной нагрузки: 

– обнаружены 3 вида возрастных колебаний показателей 
ВСР: увеличение показателей — MxDMn, SDNN, Mo, AMo 
(Д), LF; уменьшение показателей — Amo (M), HF; волно-
образное изменение — pNN50, RMSSD, CV, VLF; 

– отмечены достоверные различия между группами М и Д, 
характерные для 7—8 лет (p < 0,05); различия отражают бо-
лее высокую степень ВСР, большую выраженность авто-
номного контура, относительно большую выраженность 
ваготонического спектра, что свидетельствует о благопри-
ятном уровне соотношения автономного и центрального 
контуров в регуляции функций организма. 

2. У школьников с отклонениями в состоянии здоровья (С)  
в напряжённый период учебного года (конец 3-й учебной четверти): 

– по статистическим показателям — по величине SDNN дети 
С имели бóльшие значения в 9—10 (p < 0,05) и 13—14 
(p < 0,01) лет, в бóльшей степени выраженные у М; разли-
чия по величине RMSSD практически нивелируются в общей 
группе (за исключением высоких значений у детей С в 13—
14 лет, p < 0,01)), в то время как они присутствовали в 9—10, 
13—14 и 15—16 лет (p < 0,05) у М и в 7—8 лет (p < 0,01) — 
у Д; по величине pNN50 более высокие значения у детей С 
в 9—10 (p < 0,05), 13—14 (p < 0,001) и 15—16 (p < 0,01) лет, 
в большей степени выраженные у М; 

– по геометрическим показателям (вариационной пульсо-
метрии) — отсутствуют различия между детьми С и З по 
величине вариационного размаха MxDMn; по величине Мо 
дети С имели бóльшие значения в 9—10, 13—14 и 15—16 лет 
(p < 0,001) и 11—12 лет (p < 0,001), преимущество было 
выражено только среди М; по величине АМо дети С имели 
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более низкие значения в 9—10, 13—14 (p < 0,01), а также  
в 15—16 лет (p < 0,05), выраженное только у М; 

– по спектральным показателям — отмечены более высокие 
значения HF у детей С в 13—14 и 15—16 (p < 0,01—0,001) 
лет, выраженные только у М; меньшие значения LF в 13—
14 лет (p < 0,05), выраженные только у М (в 13—14 и 15—
16 лет, p < 0,01—0,001); меньшие значения LF/HF в воз-
расте 13—14 (p < 0,01) лет, выраженные только у М (в 13—
14 и 15—16 лет, p < 0,001). 

Таким образом, у детей С в сравнении с детьми З, при отсутствии 
различий по вариационному размаху, наблюдался более высокий 
уровень автономной регуляции, сопровождающийся повышением 
парасимпатического и понижением симпатического влияния в регуля-
ции функций, наиболее сильно выраженный в период 13—14 лет. В по-
давляющем большинстве случаев найденные соотношения либо исклю-
чительно, либо в более выраженной степени были характерны для М. 
Определение уровней показателей ВСР студентов с отклонениями  

в состоянии здоровья разных факультетов в разные периоды учебного 
года и в условиях экзаменационного стресса позволило отметить сле-
дующие закономерности: 

1. В учебном семестре у студентов (Ю и Д) с разным уровнем ИН 
I—II и IV—V курсов: 

– по всем характеристикам ВСР бóльшее количество достоверных 
различий обнаружено у Д по сравнению с Ю; приблизительно  
в одинаковой пропорции эти различия распределены в группе 
студентов и студенток младших и старших курсов; 

– возрастные изменения по показателям отмечены только у Д: 
обнаружено увеличение средних значений показателей MxDMn, 
SDNN, Mo и снижение величины Ps в группе студенток IV—V 
курсов, преимущественно с низким уровнем ИН (p < 0,05—0,001); 

– отмечена тенденция более выраженного симпатического 
компонента у Ю и парасимпатического — у Д в автономном 
контуре регуляции функций по сравнению с результатами 
противоположной группы; 

– по спектральным характеристикам ВСР обнаружено небольшое 
количество достоверных различий; наибольшее их число 
имеется у Д по показателю VLF — у студенток I—II курсов 
достоверно более высокое значение показателя в группе 
средних значений ИН по сравнению с низким (p < 0,05),  
у студенток IV—V курсов — такое же соотношение, но между 
группой с высоким уровнем ИН по сравнению со средним 
(p < 0,001); кроме того, у студенток IV—V курсов отмечено 
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снижение величины показателя VLF в группе со средним 
уровнем ИН по сравнению с такой же группой студенток  
I—II курсов. 

2. В период экзаменационной сессии: 
– у студентов I—II и IV—V курсов получены: более выраженные 
изменения величины статистических и геометрических показа-
телей, а также суммарного ИН у студентов I—II курсов Фдр,  
у студентов IV—V курсов наблюдались лишь тенденции 
изменений; результаты свидетельствуют о том, что студенты  
I—II курсов испытывают значительное напряжение регу-
лирующих систем организма во время экзаменационного 
стресса, выражающееся в уменьшении ваготонического и увели-
чении симпатотонического компонентов автономного контура 
регуляции. Общее напряжение подтверждается и достоверным 
увеличением уровня ИН, отражающего усиление центральных 
механизмов регуляции, использование резервов организма.  
В отличие от них, студенты IV—V курсов справляются со 
стрессом экзамена без видимых сдвигов в регуляции функций; 

– у студентов I и IV курсов ФФВ получено: по статистическим  
и геометрическим показателям сердечного ритма у студентов  
I курса в условиях экзаменационного стресса отмечены тен-
денции снижения показателей MxDMn и pNN50, а также 
увеличение SDNN, RMSSD, Amo. Однако все эти изменения не 
носят выраженного характера, так как достоверных различий 
между результатами во время учёбы и во время экзамена не 
обнаружено; у студентов IV курса половина изменений ис-
следуемых показателей были достоверны (p < 0,05—0,01). 
Уменьшение RMSSD и pNN50 свидетельствует о снижении 
парасимпатических влияний в регуляции сердечного ритма, 
уменьшение SDNN говорит об уменьшении доли вегета-
тивного компонента и одновременно с этим увеличение AMo 
свидетельствовало об усилении центральных влияний в общем 
механизме регуляции; 

– по показателям спектральных характеристик ВСР и ИН сту-
денты проявляют тенденцию практически однообразного реа-
гирования на экзаменационный стресс, за исключением пока-
зателя LF; достоверное различие получено только по показа-
телю VLF (увеличение, p < 0,05). Это свидетельствует об уве-
личении доли влияния вазомоторного сосудистого центра 
(надсегментарных структур) в регуляции деятельности сердца, 
связанного с высоким психоэмоциональным напряжением на 
экзамене; у студентов IV курса ФФВ (по сравнению со студен-
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тами I курса) отмечаются более значительные изменения от-
дельных статистических, геометрических и спектральных по-
казателей ВСР, свидетельствующие о более выраженном 
напряжении функциональных резервов организма, связанном, 
возможно, с высоким уровнем учебной нагрузки и/или сниже-
нием общей тренированнности организма; 

– обнаружены три типа реакции организма студентов в условиях 
экзаменационного стресса по величине индекса напряжения: 
увеличение ИН, отсутствие колебаний ИН и его снижение. 

Заключение. Проведённые исследования дают достоверную инфор-
мацию об особенностях функционального состояния сердечно-сосуди-
стой системы школьников и студентов с отклонениями в состоянии здо-
ровья в процессе адаптации к учебным и физическим нагрузкам. Полу-
ченными результатами можно руководствоваться в практике образова-
тельной и физкультурно-оздоровительной деятельности с учащимися 
школьного и студенческого возраста. Вместе с тем результаты прове-
дённых исследований позволяют совершенствовать процесс обучения 
студентов по специальности «Физическая культура» вследствие допол-
нения содержания учебных программ и дидактических материалов по 
дисциплинам «Спортивная медицина», «ЛФК», «Массаж», специализа-
ций «ЛФК» и «Физическая реабилитация». 
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СТАБИЛОГРАФИЯ КАК МЕТОД ОЦЕНКИ  
ДВИГАТЕЛЬНО-КООРДИНАЦИОННЫХ  

СПОСОБНОСТЕЙ ДЕТЕЙ С НАРУШЕНИЕМ СЛУХА 
 

Введение. Одним из важных звеньев подготовки к жизни в обществе 
занимает физическое воспитание детей с нарушением слуха. Оно направ-
лено на улучшение физического и психического здоровья детей, совер-
шенствование подготовленности к активной жизни и творческой профес-
сиональной деятельности (Г. М. Арзютов, Е. С. Вильчковський, В. М. Вовк, 
Л. В. Волков, С. С. Ермаков, А. Н. Лапутин, Н. О. Носко, В. М. Платонов, 
В. И. Плиско, Л. П. Сущенко, О. В. Тимошенко, Б. М. Шиян и др.) [1]. 
Поражение слухового анализатора и, как следствие, отклонения  

в работе вестибулярного аппарата приводят к появлению у детей с нару-
шением слуха расстройства в развитии двигательно-координационных 
способностей. Т. С. Голозубец [2], Е. Ю. Овсянниковой [3], Н. В. Губа-
ревой [4], А. П. Киргизовым [5] и др. доказано, что дети с различными 
нарушениями слуха отстают от слышащих сверстников в развитии 
физических качеств, особенно по показателям координированности 
движений. 
Другие исследователи А. А. Дмитриев (1987) [6], Ю. Ф. Курамшин 

(2003) [7] и др. трактуют двигательно-координационные способности как 
результат согласованной функциональной работы различных органов  
и систем организма, проявляющиеся в процессе решения двигательных 
задач различной координационной сложности и обусловливающие успешное 

                                                           
13 © Григорович И. Н., Кипень М. Н., 2016 
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