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Резюме. Изучены особенности регуляции работы сердца и психофизиологические свойства юно-
шей-студентов младших курсов с разным уровнем физического состояния (УФС). Материалы и 
методы. Обследовано 46 обучающихся в ДВФУ мужского пола в возрасте от 19 до 24 лет. В группах 
произведен спектральный анализ вариабельности сердечного ритма, охарактеризованы особенности 
мотивационной сферы с помощью опросника Карвера-Уайта и компоненты жизнестойкости в со-
ответствии с методикой Мадди. Результаты. Лица с высоким УФС продемонстрировали хорошую 
устойчивость сердечно-сосудистой системы к нагрузкам, обусловленную усилением парасимпати-
ческих воздействий на сердечный ритм. У мужчин со средним УФС, напротив, было зафиксирова-
но увеличение вклада низкочастотной компоненты в волновой спектр, что указывает на активное 
влияние симпатического отдела на синусовый узел. По данным теста Мадди, студенты обладали 
способностью выдерживать стрессовые ситуации, были готовы к активному усвоению знаний. При 
использовании методики Карвера-Уайта в обеих группах фиксировались высокие показатели по 
шкалам «Настойчивость» и «Награда», что, скорее всего, связано со студенческим образом жизни. 
Кроме того, регистрировались гипоактивация торможения, в большей степени у мужчин с высоким 
УФС, и превышение нормативных значений по шкале «Удовольствие» у этой же группы доброволь-
цев. Такие сдвиги являются признаками излишней импульсивности, гиперактивности и слабости 
самоконтроля поведения. Заключение. По-видимому, студенты данной группы в большей степени 
нуждаются в профилактике психоэмоциональных перегрузок, в то время как лицам со средним УФС 
будут полезны мероприятия, направленные на общее оздоровление. 
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Введение
Вопросы адаптации к процессу обучения студентов младших курсов вузов не утратили своей акту-

альности, несмотря на многочисленные исследования как отечественных, так и зарубежных авторов 
[1-3]. Среди факторов, неблагоприятно влияющих на физическое и психологическое здоровье об-
учающихся, упоминают постоянное умственное напряжение и дефицит времени, особенно в период 
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экзаменационной сессии, гиподинамию, нарушения сна, неупорядоченное питание, финансовые и 
бытовые трудности [4, 5]. Несомненно, адаптивные возможности людей молодого возраста доста-
точно велики, но студенческий контингент неоднороден по уровню функциональных резервов даже 
в границах категории практически здоровых лиц, и у части обучающихся возможно развитие хро-
нического переутомления, трудностей психоэмоционального характера, астенизации и даже забо-
леваний при неблагоприятном течении приспособительного процесса. Традиционно считается, что 
женщины имеют более низкую устойчивость к стрессу по сравнению с мужчинами, однако это в 
большей степени касается реакции организма на острые воздействия, в то время как приспособление 
к длительному проживанию в неблагоприятных условиях у женщин, как правило, реализуется луч-
ше. Кроме того, мужчины чаще подвержены вредным привычкам, склонны к беспорядочному образу 
жизни и реже обращаются за посторонней помощью, что многократно увеличивает риски развития 
заболеваний, несчастных случаев и аддикций, особенно на младших курсах в связи со сменой места 
жительства и отсутствием контроля со стороны старших родственников. 

Для своевременной оценки дееспособности организма, определения резервов здоровья и дезадап-
тационных рисков в студенческом коллективе на предварительном этапе диагностики целесообразно 
использовать простые и универсальные методики, например, оценку уровня физического состояния 
(УФС) по Е.А. Пироговой и Л.Я. Иващенко, учитывающую пол, возраст, основные антропометриче-
ские и гемодинамические параметры [6]. Также необходимо принимать во внимание индивидуально-
типологические особенности личности, влияющие на процессы социализации, обучения и формиро-
вания навыков [7]. С помощью анализа вариабельности сердечного ритма (ВСР) возможно оценить 
суммированный результат нейрогуморальных воздействий на сердечно-сосудистую систему (ССС), 
охарактеризовать состояние вегетативной нервной системы (ВНС) и достаточно полно определить 
компенсаторно-приспособительные реакции организма на разных этапах адаптации к учебному про-
цессу [8, 9]. 

Цель работы
Произвести сравнительную характеристику ВСР по данным спектрального анализа у юношей-сту-

дентов младших курсов ДВФУ с разным УФС, описать особенности мотивационной сферы и ком-
поненты жизнестойкости обучающихся, выявить признаки напряжения адаптационных механизмов 
организма среди описываемых групп.

Материалы и методы
К исследованию были привлечены студенты-добровольцы младших курсов ДВФУ мужского пола в 

возрасте от 19 до 24 лет. Все испытуемые были признаны практически здоровыми и отнесены в ос-
новную группу для занятий физической культурой. Измеряли антропометрические и гемодинамиче-
ские показатели, на основании которых рассчитывали УФС по Е.А. Пироговой и Л.Я. Иващенко [6]. 
У большинства студентов в связи с юным возрастом, нормальным артериальным давлением и пуль-
сом в покое регистрируются средние и выше среднего значения УФС. Для среднего УФС характерно 
снижение функциональных резервов организма на 10-25% от оптимальных величин, что означает 
некоторые трудности при приспособлении к повышенным нагрузкам. Высокую степень адаптацион-
ных возможностей имеют лица с УФС выше среднего и высоким УФС, что позволило не разделять 
их в рамках данного исследования. Соответственно, добровольцы были распределены на группы: 1-я 
(высокий УФС) — 30 мужчин с высоким и выше среднего УФС и 2-я (средний УФС) — 16 мужчин со 
средним УФС. Среди обследуемых студентов с низкими значениями УФС выявлено не было.

Для изучения индивидуально-типологических особенностей мотивационной сферы применялся 
опросник К. Карвера и Т. Уайта (BIS/BAS) [7]. Жизнестойкость, характеризующую способность че-
ловека выдерживать стрессовую ситуацию, и ее структуру изучали в соответствии с методикой С. 
Мадди [7].

Исследование ВСР проводилось в межсессионный период при помощи прибора «ВНС-Спектр» 
(«НейроСофт», г. Иваново, Россия). Регистрацию показателей осуществляли как в состоянии покоя, 
так и при выполнении активной ортостатической пробы (АОП). Продолжительность записи в по-
ложении лежа составляла 5 минут, в положении стоя — 6 минут. Применялся спектральный анализ 
ВСР с использованием программы «ПолиСпектр» («НейроСофт», г. Иваново, Россия) с соблюдением 
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международных стандартов [10]. 
Статистическая обработка производилась в программе Statistica 10. Вычисляли медиану, 25-й и 

75-й квартили изучаемых признаков в группах. Сравнение между группами выполняли с помощью 
непараметрического U-критерия Манна-Уитни для двух независимых групп, позволяющего сравни-
вать между собой выборки разного объема. Статистическая достоверность изменений параметров 
ВСР при выполнении АОП определялась по непараметрическому критерию Вилкоксона для двух за-
висимых групп. Легитимность проведения исследования подтверждена решением комитета по био-
медицинской этике ДВФУ (выписка из протокола № 4 от 16.04.2021).

Результаты и обсуждение
При анализе абсолютных значений спектральных показателей ВСР, полученных при исследовании 

в состоянии покоя в положении лежа, были установлены статистически значимые различия между 
группами по показателям TP, HF, VLF и LF/HF (табл. 1). 

Таблица 1
Показатели спектрального анализа вариабельности сердечного ритма у студентов с разным 

уровнем физического состояния в покое и при выполнении активной ортостатической пробы
Table 1 

Indicators of spectral analysis of heart rate variability in students with different levels of physical state 
at rest and during an active orthostatic test

Показатели / Indicators 1-ая группа / first group 2-ая группа / second group

TP (мс²) / TP (ms²)
Лежа / In the supine position 5057,00 (3452,00; 8768,00) 2727,00* (1932,50; 3865,00)

Стоя / While staying 2313,50▲ (1702,00; 4233,00) 1294,00▲ (840,00; 3656,50)

HF (мс²) / HF (ms²)
Лежа / In the supine position 1536,50 (865,00; 3280,00) 544,00** (316,50; 1070,50)

Стоя / While staying 298,50▲ (175,00; 671,00) 119,00▲ (53,00; 255,00)
LF (мс²) / LF (ms²) Лежа / In the supine position 1156,00 (512,00; 1911,00) 976,50 (705,50; 1316,50)

Стоя / While staying 1070,50 (772,00; 1670,00) 760,50 (496,50; 1603,00)
VLF (мс²) / VLF (ms²) Лежа / In the supine position 1633,50 (933,00; 2888,00) 908,50* (468,50; 1411,50)

Стоя / While staying 844,00▲ (647,00; 1323,00) 588,50 (270,00; 1606,00)
LF/HF Лежа / In the supine position 0,69 (0,44; 1,52) 1,07* (0,74; 3,08)

Стоя / While staying 4,45▲ (2,48; 9,52) 5,03▲ (3,83; 7,35)
%HF Лежа / In the supine position 32,70 (21,60; 46,10) 24,35 (14,30; 37,65)

Стоя / While staying 10,90▲ (7,00; 17,50) 8,40▲ (6,40; 11,85)
%LF Лежа / In the supine position 23,00 (16,40; 33,90) 30,65* (25,20; 46,20)

Стоя / While staying 48,00▲ (36,90; 54,80) 54,05▲ (33,40; 63,70)
%VLF Лежа / In the supine position 40,20 (17,40; 54,60) 34,60 (26,50; 44,90)

Стоя / While staying 40,10 (31,70; 49,00) 35,05 (28,60; 58,70)
Примечание: статистическая достоверность между группами по U-критерию Манна-Уитни: 

* — p≤0,05; ** — р≤0,01; статистическая достоверность при выполнении активной ортостатической 
пробы (положения «лежа» и «стоя») по критерию Вилкоксона: ▲ — p<0,05.

Note: Statistical significance between groups according to the Mann-Whitney U-test: * p — ≤0,05; 
** — р≤0,01. Statistical significance during active orthostasis (lying and standing positions) according to 
the Wilcoxon test: ▲ — p<0,05.

Уровень общей мощности спектра (ТР), высокие значения которого отражают хорошую устойчи-
вость ССС к нагрузкам [11], в группе студентов с УФС выше средних значений был практически в 2 
раза больше, чем в группе лиц со средним УФС. В связи с этим абсолютные значения мощности всех 
волн спектра у 1-ой группы были более выражены, статистически это подтверждено для высокоча-
стотной составляющей (HF) и очень медленных волн (VLF). При этом у студентов с высоким УФС 
величина HF-волн, характеризующих влияние парасимпатического отдела на активность синусового 
узла [8, 12], была несколько выше, а у их сверстников со средним УФС — ниже общепринятых сред-
них показателей для здоровых молодых людей. Абсолютные значения мощности очень медленных 



159						      JOURNAL OF URAL MEDICAL ACADEMIC SCIENCE 2024, Vol. 21, No. 2

vestnikural.ru

on-line ISSN 2500-0918

Public Health and the Public Health Services Organization

волн VLF соответствовали нормальным показателям в группе добровольцев со средним УФС в отли-
чие от студентов 1-й группы, у которых они были незначительно выше установленных границ. Счи-
тается, что эта спектральная составляющая отражает активность высших центров и гуморальных 
механизмов регуляции сердечного ритма [8]. 

Значения низкочастотных колебаний LF, которые обычно интерпретируются как показатель актив-
ности центрального звена вегетативной регуляции, отражающий преимущественно влияния симпа-
тико-адреналовой системы [11], не имели достоверных различий между группами и соответство-
вали должным величинам. Несмотря на это, при анализе соотношения волн с различной частотной 
характеристикой, выраженных в процентах от общей мощности колебаний (табл. 1), статистически 
достоверная разница между группами наблюдалась только по показателю%LF, который у студентов 
со средним УФС хоть и не выходил за верхнюю границу нормы, однако был значительно выше, чем 
у их сверстников с высоким УФС, что подтверждает более активное влияние симпатического отдела 
ВНС на сердечный ритм у этой части добровольцев.

Были зафиксированы следующие соотношения спектров ВСР в группах: VLF˃HF˃LF у лиц с вы-
соким УФС и VLF˃LF˃HF у лиц со средним УФС. У обучающихся обеих групп наблюдалось увели-
чение вклада VLF-волн, что указывает на относительное преобладание гуморально-метаболических 
влияний на сердечный ритм, однако не более 45%, принимаемых за верхнюю границу физиологи-
ческих колебаний для здоровых молодых лиц. При этом соотношение волн HF и LF в группах было 
различным. У лиц с высоким УФС HF-волны преобладали над LF, со средним УФС — наоборот. 
Данный факт говорит о сохранении автономного контура регуляции и выраженной активности пара-
симпатического отдела ВНС у студентов 1-й группы, и о большем влиянии центральных механизмов 
регуляции и подавлении тонуса блуждающего нерва у обучающихся 2-й группы. Это подтверждают 
и полученные значения коэффициента LF/HF: у студентов с высоким УФС они были статистически 
значимо ниже, чем у их сверстников, что свидетельствует об увеличении вклада высокочастотной 
компоненты и более выраженном влиянии парасимпатического отдела на активность синусового 
узла [8, 11].

Для характеристики гибкости регуляции сердечного ритма в нашей работе применялась АОП, про-
стой и доступный метод оценки реактивности вегетативной регуляции ССС. При смене горизонталь-
ного положения тела на вертикальное в процессе выполнения АОП в обеих группах наблюдалось 
снижение ТР, HF, LF, VLF, в случае ТР, HF и VLF (только для 1-й группы), статистически подтверж-
денное по сравнению с фоновыми значениями (табл. 1). При этом наблюдалось выраженное (на 81% 
у 1-й группы и на 78% у 2-й группы) падение мощности HF-волн и небольшое (на 7 и на 22% соот-
ветственно) — LF-волн. Поэтому при анализе вклада в общую мощность спектра ВСР регистриро-
валось статистически достоверное увеличение LF% и снижение HF%, что указывает на «отмену» 
повышенного вагусного влияния на сердечный ритм при выполнении функциональной пробы. Такая 
стереотипная реакция смещения в сторону медленноволновой регуляции с преобладанием симпати-
ческого тонуса является оптимальной [8, 9]. 

При изучении соотношения систем активации и торможения поведения по методике Карвера-Уай-
та (BIS/BAS) статистически значимых различий между студентами обнаружено не было (табл. 2). 
При этом у обеих групп фиксировались высокие показатели побудительной мотивации BAS по шка-
ле «Настойчивость», связанной с упорством в достижении цели. Вероятно, сам образ жизни совре-
менного студента, а также максимализм и амбиции молодого возраста, способствуют формированию 
таких моделей поведения [13]. Также испытуемые с разным УФС получили повышенные значения 
по шкале «Награда», что некоторые авторы связывают с низкой активностью в учебе и неспособно-
стью контроля в реализации собственных планов [7]. Кроме того, у обучающихся, в большей степени 
у мужчин 1-й группы, регистрировалась гипоактивация торможения поведения BIS, указывающая на 
низкую чувствительность к наказанию и невысокую тревожность обследуемых студентов. 

В работах отдельных зарубежных исследователей низкие значения по шкале BIS считаются по-
тенциальным признаком синдрома гиперактивности и дефицита внимания [14]. По шкале «Удоволь-
ствие» у группы лиц с высоким уровнем УФС, но не у их сверстников, было выявлено превышение 
нормативных значений, что демонстрирует склонность к импульсивному поиску развлечений и даже 
связывается с риском возникновения наркомании и алкоголизма [14]. 
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Таблица 2
Показатели мотивационной сферы по Карверу-Уайту у студентов 

с разным уровнем физического состояния
Table 2

Indicators of the motivational sphere according to the BIS-BAS scales for students 
with different levels of physical state

Показатели / Indicators 1-я группа / first group 2-я группа / second group

Побудительная мотивация 
(BAS) / 

Behavioral activation scales 
(BAS)

Настойчивость / Drive 11,00 (10,00; 12,00) 11,50 (10,00; 13,50)
Удовольствия / Fun-seeking 11,50 (9,00; 13,00) 10,00 (10,00; 12,00)

Награда / Reward 
responsiveness 16,50 (15,00; 18,00) 17,50 (15,50; 19,50)

Тормозная мотивация (BIS) / 
Behavioral inhibition scales (BAS) 10,50 (7,00; 17,00) 14,50 (4,00; 16,00)

Несмотря на это, студенты обеих групп способны выдержать стрессовую ситуацию и готовы дей-
ствовать вопреки тревоге, что продемонстрировали достаточно высокие результаты теста Мадди на 
жизнестойкость (табл. 3). Это касается всех трех компонентов жизнестойкости: 1) вовлеченности, 
высокие значения которой говорят о том, что человек получает удовольствие от своей деятельности, 
2) контролю, благодаря которому личность ощущает себя в ответе за собственную судьбу независимо 
от внешних обстоятельств, и 3) принятию риска, позволяющему рассматривать жизнь как динамиче-
ский процесс приобретения опыта [7]. 

Таблица 3
Структура жизнестойкости по Мадди у студентов с разным уровнем физического состояния 

Table 3 
The structure of resilience according to the questionnaire Hardiness Survey in students 

with different levels of physical state
Показатели / Indicators 1-я группа / first group 2-я группа / second group

Компоненты жизнестойко-
сти / 

Components of resilience

Вовлеченность / 
Commitment 37,00 (31,00; 45,00) 37,00 (29,00; 43,00)

Контроль / Control 34,00 (29,00; 40,00) 34,50 (27,50; 39,50)
Принятие риска / Challenge 18,00 (15,00; 22,00) 18,00 (15,00; 21,50)

Общий уровень жизнестойкости / Hardiness survey 88,50 (76,00; 104,00) 87,00 (76,50; 100,50)

Обучающиеся младших курсов ДВФУ с разным уровнем УФС имели значения, совпадающие с 
верхней границей нормативных величин по последней шкале, это свидетельствует о готовности к 
активному усвоению знаний из практического опыта и последующему их использованию. 

Заключение
В целом, на более благоприятное функциональное состояние организма юношей 1-й группы ука-

зывают высокие значения TP и HF-волн, низкие значения коэффициента LF/HF. В группе со сред-
ним УФС, напротив, зарегистрированы низкие значения HF-волн, что встречается при физической 
нагрузке или стрессе [12], а показатель %LF был статистически значимо выше, т.е. вегетативный 
баланс смещен в сторону преобладания симпатического отдела ВНС [11]. Это подтверждается и раз-
ницей между группами в соотношении вкладов волн высокой и низкой частоты в структуре спектра 
ВСР. 

Однако повышенный уровень VLF у лиц с высоким УФС может свидетельствовать о напряжении 
адаптационных механизмов и их компенсации за счет гуморального звена регуляции в ответ на энер-
годефицитные состояния или психоэмоциональные перегрузки [9]. Кроме того, у молодых мужчин 
этой группы было зафиксировано низкое торможение поведения, что указывает на выраженную са-
мостоятельность и гиперактивность, а также повышенная чувствительность к удовольствию, кото-
рую связывают с излишней импульсивностью и слабостью самоконтроля поведения [7, 14]. 

По-видимому, обе группы юношей-студентов младших курсов нуждаются в дополнительных меро-
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приятиях, направленных на повышение их адаптационных возможностей. При этом, если в случае 
с лицами со средним УФС усилия должны быть направлены прежде всего на общее оздоровление, 
то во втором случае в большей степени актуальна профилактика психоэмоциональных перегрузок.
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HEART RATE VARIABILITY AND PSYCHOPHYSIOLOGICAL 
FEATURES OF JUNIOR FEFU MALE STUDENTS

Far Eastern Federal University (FEFU), Vladivostok, Russian Federation

Abstracts. The features of the regulation of heart function and the individual psychological properties of 
junior male students with different levels of physical state (LPS) were studied. Materials and methods. 46 
FEFU male students aged from 19 to 24 years were examined. In the groups, a spectral analysis of heart 
rate variability was performed, the features of the motivational sphere were characterized using the Carver-
White questionnaire and the components of hardiness in accordance with the Muddy method. Results. 
Individuals with high LPS demonstrated high resistance of the cardiovascular system to stress, due to 
increased parasympathetic effects on the heart rhythm. In men with average LPS, conversely, an increase in 
the contribution of the slow-frequency component to the wave spectrum was recorded, which indicates the 
active influence of the sympathetic division on the sinus node. According to the Muddy survey, students had 
the ability to withstand stressful situations and a readiness to actively absorb knowledge. When using the 
Carver-White technique, both groups recorded high scores on the «Drive» and «Reward responsiveness», 
which is most likely due to the student lifestyle. In addition, hypoactivation of inhibition was recorded, 
to a greater extent in men with high LPS, and excess of normative values on the «Fun-seeking» scale in 
the same group of participants. Such shifts are signs of excessive impulsiveness, hyperactivity and poor 
self-control of behavior. Conclusion. Apparently, students in this group are in greater need of prevention 
of psycho-emotional overload, while those with average LPS will benefit from activities aimed at general 
health improvement.

Keywords: heart rate variability, behavior activation and inhibition systems, hardiness, level of physical 
state
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