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Представлены результаты оценки сердечно-сосудистой системы и ре-
гуляторных механизмов у студенток под влиянием психофизиологического 
воздействия с использованием телесно-ориентированных методик, выявле­
ны положительные изменения показателей системы кровообращения, а 
также повышение функционального состояния ССС, снижение централи­
зации управления ритмом сердца. 
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Учебная деятельность в условиях современ­
ного вуза характеризуется специфическими осо­
бенностями: чрезмерным эмоциональным и интел­
лектуальным напряжением (особенно в период 
экзаменационной сессии), инновационными фор­
мами и методами преподавания, наряду с пробле­
мой восприятия и переработки большого объема 
информации в условиях дефицита времени; край­
ней ограниченности двигательной активности, 
нерациональным питанием, систематическими на­
рушениями режима труда и отдыха [3, 5, 8, 9]. 

Так как биологические возможности человека 
достаточно ограничены, то постоянное воздейст­
вие стресс-факторов приводит к истощению адап­
тационных способностей и развитию болезненных 
состояний [1, 6, 7]. 

Необходимость в комплексном решении про­
блем адаптации к профессиональной, в том числе 
учебной деятельности, выражает характерную 
тенденцию к системному, интегративному, цело­
стному познанию человека. Знания психофизиоло­
гических механизмов позволят укрепить и сохра­
нить осознанный и ответственный подход к сво­
ему здоровью; позволят личности, изменяя себя, 
способствовать изменению самой системы, в кото­
рой она совершает разнообразную, в том числе 
учебную и профессиональную деятельность [4]. 

В этой связи проводятся учебные занятия 
специализации «Аэробика с психологической раз­
грузкой», включающие в себя телесно-ориенти­
рованные методики, дающие представление сту­
денткам о единстве и взаимодействии соматиче­
ского и психического компонентов. 

На занятиях аэробикой с психологической 
разгрузкой в ЮУрГУ мы опирались на когнитивно-
поведенческую модель (от англ. cognition — мысль, 
смысл, знание). Общая концепция, которой мы 
придерживаемся, входит в поведенческую (бихе-
виоральную) телесно-ориентированную парадигму. 
Данное направление предусматривает преодоле­
ние мифов, искажений и фальсификаций. 

Учебная программа занятий аэробикой с пси­
хологической разгрузкой предлагает студентам 
увидеть мир и себя в нем настолько объективно, 
насколько это возможно. Такое взаимодействие с 
реальностью ведет к развитию и формированию 
адаптивных, безболезненных и успешных прояв­
лений в поведении и познании себя. 

Успешное когнитивное преодоление сложных 
психологических ситуаций не устраняет стрессо­
ры, но делает их менее угрожающими и разруши­
тельными. При этом студенты будут и дальше ис­
пытывать те же учебные перегрузки, но будут 
стремиться к успеху; возможность неудачи не ста­
нет пугать их как прежде, а потребность в высоких 
достижениях будет оказывать меньшее давление. 

Психологическая разгрузка на уроках аэро­
бики строится на редукции физических стрессо­
вых реакций с помощью таких средств, как «ды­
хательные» техники, нервно-мышечная релакса­
ция, аутогенная тренировка, медитация. В ре­
зультате направленного психологического воз­
действия стабилизируется деятельность сердечно­
сосудистой и дыхательной систем, развиваются 
способности саморегулирования психоэмоцио­
нального состояния. 
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состояния сердечно-сосудистой системы и меха­
низмов ее регуляции у студенток, занимающихся 
по программе «Курс аэробики и психологического 
тренинга». 

Изучение показателей гемодинамики осуще­
ствлялось методом импедансной реографии при 
помощи компьютерной технологии «Кентавр» и 
др. [2]. 

Испытуемыми являются студентки 1-3 курсов 
ЮУрГУ, занимающиеся физической культурой, 
отнесенные к основной или подготовительной под­
группе, не имеющие тяжелых хронических заболе­
ваний. Студентки основной группы (21 человек) 
занимаются в группах аэробики с психологиче­
ской разгрузкой. Студентки контрольной группы 
(19 человек) занимаются в группе классической 
аэробики. Занятия по овладению приемами само­
регуляции, формированию телесного образа «Я» и 
т.д. проходили в течение учебного года с сентября 
по май. Обследования проведены в конце II семе­
стра (апрель - май). 

У лиц основной группы выявлена положи­
тельная динамика показателей ССС - в состоянии 
покоя величина ЧСС снизилась на 10 % по сравне­
нию с данными фонового исследования на 1-м 
этапе (начало учебного года), характеризуя повы­
шение экономизации деятельности сердца, что 
сочеталось с тенденцией к увеличению насосной 
функции - значений ударного объема (на 13,5 % в 
среднем по группе). Аналогичные тенденции в 
группе контроля были менее выражены. В табл. 1 
приведены показатели центральной гемодинамики 
студенток. 

Более существенны различия показателей 
ССС при проведении активной ортостатической 
пробы. Так в основной группе ЧСС в положении 
стоя была достоверно ниже, а УО - выше по срав­
нению с 1-м этапом исследования (р < 0,05). Также 
необходимо отметить, что величина ударного объ­
ема в контрольной группе снижалась более выра-
женно и была достоверно ниже, чем в основной 
(р < 0,05), что компенсировалось более выражен­
ной хронотропной реакцией (частота сердечных 

сокращений составила 91,96 ± 2,97 уд./мин против 
84,08 ± 2,59 уд./мин). 

Совершенствование деятельности ССС в ос­
новной группе подтверждалось при анализе инди­
видуальной динамики изучаемых показателей при 
выполнении пробы активного ортостаза. Так коли­
чество лиц с дезадаптивными реакциями в группе 
контроля составило 6 человек (20 %), в основной у 
всех девушек тип реакции был нормотонический. 
Более существенные различия установлены при 
спектральном анализе медленноволновой вариа­
бельности ритма сердца в сравниваемых группах 
(табл. 2). 

Так в основной группе достоверно выше стала 
величина ОМС по сравнению с 1-м этапом иссле­
дования, что определялось более высокими значе­
ниями мощности колебаний в ВЧ-, УНЧ- и ОНЧ-
диапазонах спектра. Более высокие ОМС и мощ­
ность высокочастотных колебаний по данным ли­
тературы [2] характеризуют повышение адаптаци­
онных возможностей организма, снижение напря­
жения механизмов регуляции функций ССС. 

При ортостатической пробе наблюдалось сни­
жение мощности колебаний в УНЧ-, ОНЧ- и ВЧ-
диапазонах спектра, при этом итоговые значения 
абсолютной мощности высокочастотных колеба­
ний у девушек основной группы были выше, чем в 
контрольной. 

Проведенный нами анализ относительной 
мощности колебаний показал, что в основной 
группе доля ВЧ-колебаний была больше как в со­
стоянии покоя, так и при ортопробе (см. рисунок). 

Также было установлено, что превалирование 
доли НЧ-колебаний имело место у 25 девушек ос­

новной группы (83,3 %, на 1-м этапе - 63,3 %), в 
контрольной - осталось прежним (70 %); соответ­
ственно, напряжение регуляции ритма сердца, 
обусловленного превалированием ОНЧ-колебаний 
(активность надсегментарных структур автоном­
ной нервной системы), более часто встречается в 
группе контроля (30 % против 16,7 % в основной). 

Интерес представляет сопоставление расчет­
ных показателей - индекса вагосимпатического 
равновесия (ИВР) и индекса централизации (ИЦ). 

Показатели центральной гемодинамики студенток основной (1) и контрольной (2) группы 
на 2-м этапе исследования^ ± т ) 

Таблица 1 

Примечание: ***различия между результатами в положении лежа и стоя достоверны при р < 0,001. 
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В основной группе ИВР снизился в динамике 
наблюдения до 1,46 ±0,15 усл. ед. (на 1-м этапе -
1,77 ± 0,19 усл. ед.), в контрольной составлял 1,53 ± 
± 0,17 усл. ед. (на 1-м этапе - 1,62 ± 0,17 усл. ед.), 
ИЦ - до 2,65 ± 0,28 усл. ед. (3,23 ± 0,30 усл. ед.) и 
2,82 ± 0,30 (3,04 ± 0,31 усл. ед.) соответственно. 

Более значимы различия спектральных харак­
теристик при ортопробе. Так ИЦ составил в 1-й 
группе 5,27 ± 0,46 усл. ед. (6,67 ± 0,51 усл. ед. на 1-м 
этапе, р < 0,05), что на 20 % меньше, чем во 2-й 
группе (6,34 ± 0,50 усл. ед.; на 1-м этапе - 6,82 ± 
± 0,56 усл. ед.). 

Индекс централизации повышался в основной 
группе до 3,41 ± 0,34 усл. ед. (на 1-м этапе - до 
4,28 ± 0,40 усл. ед.) в 1-й группе и до 4,02 ± 0,37 
усл. ед. в контрольной (на 1-м этапе - до 4,31 ± 
± 0,39 усл. ед.). 

Выявленные нами изменения спектральных 
характеристик наряду с представленными выше 
показателями ЧСС отражают благоприятную тен­
денцию к снижению централизации управления 
ритмом сердца в обеих группах как результат сис­
тематических занятий физическими упражнения­
ми, при этом более существенные позитивные 
сдвиги наблюдаются в основной группе. 

Показатели артериального давления в обеих 
группах имели тенденцию к снижению, а показа­
тели периферического кровообращения (АРП) -
к повышению по сравнению с данными фонового 
исследования (табл. 3). В то же время совершенст­
вование механизмов регуляции сосудистого тону­
са проявилось в том, что при ортопробе дезадап-
тивные реакции АД определены у 1 студентки ос­
новной группы и у 4 - контрольной, а снижение 

Таблица 2 
Показатели мощности спектра показателя частоты сердечных сокращений студенток 

основной и контрольной группы на 2-м этапе исследования (М ± m) 
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АРП было менее выраженным - в пределах 60-
75 % по сравнению с положением лежа. Величина 
АРП в вертикальном положении у девушек 1-й 
группы была достоверно выше, чем на 1-м этапе 
исследования. 

Вегетативный индекс Кердо в основной груп­
пе составил - 6,75 ± 1,71, снизившись по сравне­

нию с 1-м этапом такая динамика расценивается 
нами как положительная, среднегрупповая вели­
чина свидетельствовала о наличии эйтонии; пара-
симпатикотонический исходный вегетативный 
тонус, согласно ВИК, был определен у 7 человек 
(23,3 %, в начале исследования лиц с такими пока­
зателями не было) (табл. 4). 

Во второй группе ВИК имел тенденцию к 
снижению и составил 2,19 ±2,54 усл. ед., он был 
выше, чем в основной группе (р < 0,01). 

Величины двойного произведения 
(ЧССхСАД/100) и ИН также имели положитель­
ный тренд в обеих группах (тенденция к сниже­
нию), но только в основной снижение ДП и ИН 
было достоверным - составило соответственно 
более 10 % и 38 % (р < 0,05 по сравнению с ис­
ходными значениями). 

Индивидуальный анализ показал, что ДП ме­
нее 85 (уровень «выше среднего») имелся у 21 де­
вушки основной группы (70 % против 30 % на 1-м 
этапе) и у 12 лиц контрольной группы (40 % про­
тив 26,6 %). 

Таким образом, более высокая эффективность 
занятий в экспериментальной (основной) группе 

определялась положительными изменениями по­
казателей системы кровообращения (ЧСС, удар­
ный объем, артериальное давление, амплитуда 
реоволны пальца стопы) в состоянии покоя, по­
вышением функционального состояния ССС (су­
дили по результатам ортостатической пробы), что 
было обусловлено перестройками на уровне регу-

Таблица 3 

ляторных механизмов: снижением централизации 
управления ритмом сердца как в состоянии покоя, 
так и при проведении функциональной пробы (по­
вышение ОМС, мощности высокочастотных коле­
баний в состоянии покоя; менее выраженная симпа-
тикотония при ортопробе у лиц основной группы). 
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