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Реферат. Проведено комплексное исследование авто-
корреляционных и спектральных показателей вари-
абельности сердечного ритма для оценки функцио-
нальных резервов организма студентов. Выявлена 
значительная вариабельность в покое автокорреля-
ционных и спектральных показателей, отражающих 
наличие вегетативных регулирующих влияние на 
сердечный ритм. Установлено, что под воздействи-
ем физической нагрузки снизилась общая мощность 
спектра с одновременным перемещением мощности 
в диапазон высоких частот. Критериальным призна-
ком адаптационного потенциала является напря-
жённость регуляторных механизмов ритма сердца 
(взаимоотношение LF- и HF- компонент, гармонич-
ность автокорреляционной функции).
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Введение. Учебная деятельность студентов в 
современный период характеризуется интенси-
фикацией обучения, высокой психоэмоциональ-
ной напряженностью, повышенным объемом 
перерабатываемой информации, дефицитом вре-
мени, креативностью мышления в условиях гипо-
динамии. В связи с этим возрастают требования к 
функциональным резервам их организма.

Универсальным индикатором адаптаци-
онно-приспособительных реакций организ-
ма является сердечно-сосудистая система. К 
информативным показателям диагностики 
функционального состояния организма от-
носится анализ вариабельности сердечного 
ритма (СР). Поскольку он, являясь следствием 
функционирования автономной системы серд-
ца и экстракардиальной регуляции СР [1, 2], 
отражает степень напряжения регуляторных 
систем на любое воздействие на организм. И 
таким образом, может служить индикатором 
адаптации целостного организма [3‒6]. Имен-
но поэтому на первый план выдвинулась про-
блема обоснования информативного метода 
оценки функционального состояния организма.

В связи с этим цель работы состояла в ком-
плексном исследовании автокорреляционных 
и спектральных показателей вариабельности 
сердечного ритма для оценки функциональ-
ных резервов организма студентов.

Материалы и методы. В исследовании 
брали участие 202 студента-юноши в возрасте 

18–22 года. Все исследуемые дали доброволь-
ное соглашение на участие в исследовании. 
Все они были практически здоровые, без сим-
птомов сердечной и дыхательной патологии. 
Для оценки состояния сердечного ритма про-
водилась кардиоинтервалография во втором 
отведении по принятой методике Р.М. Баев-
ского в состоянии покоя и при физической 
нагрузке (степ-тест в течение 5 мин). Реги-
страция ЭКГ в покое производилась на протя-
жении 2-х минут после 10-ти минутного отды-
ха в позе «сидя», а также в течение 5-й минуты 
нагрузки. Характеристики автокорреляцион-
ного анализа осуществлялись по следующим 
показателям: коэффициент корреляции после 
І сдвига (1 r); количество сдвигов, после кото-
рых коэффициент корреляции уменьшался до 
0,3 (0,3m) и до 0 (0m) или становился отрица-
тельным (-m); наименьший (Кmin ) и наиболь-
ший (Кmax) коэффициент корреляции после І 
сдвига; количесво сдвигов, после которых ко-
эффициент наименьший (mmin ) и наибольший 
(mmax) после І сдвига; амплитуда восходящей 
(Ав) и нисходящей (Ан) части колебания; пе-
риод восходящей (Рв) и нисходящей (Рн) части 
колебания; декремент затухания(Де); коэффи-
циент рассеивания (К). Спектральная функция 
процесса сердечной деятельности оценивалась 
по следующим параметрам: общая мощность 
спектра (So), несущим частотам (fi) , диспер-
сиям несущих частот (Dfi). В качестве методов 
оценки сердечного ритма использовались ре-
комендации Европейского кардиологического 
общества и Североамериканского общества 
стимуляции электрофизиологии [7].

Статистическую обработку полученных 
данных проводили с помощью стандартного 
пакета программ Microsoft Excel для Windows.

Результаты и обсуждение. С целью опреде-
ления функциональной организации сердечного 
ритма, его однородности и степени взаимосвязи 
R-R интервалов в динамическом ряду проводил-
ся автокорреляционный анализ (табл. 1).

Автокорреляционная функция в условиях 
покоя характеризовалась полным затуханием 
после 9,57 ± 0,42 сдвигов. Однако из-за зна-
чительной крутизны первого спада автокор-
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Показатели
Состояние

Разность 
показателей

Достоверность 
различияв покое при физической 

нагрузке
I r, усл.ед. 0,53 ± 0,1 0,12 ± 0,01 –0,41 ± 0,17 <0,001
0,3 m, сдв. 2,48 ± 0,1 4,12 ± 0,18 1,64 ± 0,21 <0,001
0 m, сдв. 9,57 ± 0,42 5,93 ± 0,37 –3,64 ± 0,56 <0,001
– m, сдв. 9,96 ± 0,42 4,10 ± 0,34 –5,86 ± 0,54 <0,4
Кmin, усл.ед. 0,26 ± 0,01 0,25 ± 0,01 –0,01 ± 0,01 <0,2
Кmax, усл.ед. 0,30 ± 0,007 0,31 ± 0,01 0,01 ± 0,01 <0,2
mmin, сдв. 20,4 ± 0,47 14,6 ± 0,56 –5,8 ± 0,73 <0,001
mmax, сдв. 11,0 ± 0,42 11,9 ± 0,48 0,9 ± 0,6 <0,2
Ав, ед. 0,24 ± 0,01 0,36 ± 0,01 0,08 ± 0,01 <0,001
Ан, ед. 0,20 ± 0,009 0,35 ± 0,01 0,05 ± 0,01 <0,001
Рв, ед. 2,89 ± 0,14 2,30 ± 0,06 –0,59 ± 0,15 <0,001
Рн, ед. 3,82 ± 0,17 2,92 ± 0,07 –0,9 ± 0,18 <0,001
Де, ед. 0,95 ± 0,04 0,85 ± 0,02 –0,08 ± 0,04 <0,05
К, ед. 7,7 ± 0,39 6,6 ± 0,37 –1,1 ± 0,54 <0,05

реляционной кривой 0,53 ± 0,01 (р < 0,001), 
связь становилась слабой (r≤0,3) уже после 
2,48 ± 0,10 сдвигов (р < 0,001). Только при пер-
вых двух сдвигах коэффициенты корреляции 
находились в зоне средней зависимости. На 
3-м сдвиге автокорреляционная функция ха-
рактеризовалась значительным затуханием 
и отсутствием зависимости межу вариантами 
динамического ряда R-R интервалов. В состо-
янии покоя отмечалась различная амплиту-
да колебаний автокорреляционной функции. 
Причем эти колебания были аритмичными, 
период нисходящей части колебаний превы-
шал период восходящей части (р < 0,05). Это, 
по-видимому, свидетельствует о постоянном 
изменении сердечной деятельности под влия-
нием экстракардиальных воздействий.

Несколько иная картина наблюдалась во вре-
мя дозированной физической нагрузки. Основ-
ной чертой автокорреляционной функции при 
физической нагрузке является наличие четко 
выраженных периодических колебаний при 
уменьшении взаимосвязи величин, составляю-
щих процесс в целом. Колебания приобретали 
гармоничность за счет увеличения их амплиту-
ды, особенно восходящей части (р < 0,001). Ам-
плитуды и периоды восходящей и нисходящей 
частей становились практически одинаковы-
ми (р < 0,2), т.е. колебательный процесс носил 
характер незатухающего. При этом происходи-
ло уменьшение периодов обеих частей колеба-
ний (р < 0,001), что свидетельствовало о появ-
лении более высокочастотных периодических 
компонент. Гармонические колебания малых 
периодов находились в области нулевой линии 
автокоррелограммы.

Таблица 1. Характеристика автокорреляционной функции сердечного ритма студентов в устойчивых 
состояниях (Х  ±  Sx)

Декремент затухания, показывающий ско-
рость затухания колебаний, имеющихся в дина-
мическом ряду, достоверно снизился (р < 0,05). 
Наряду с этим, во время дозированной физи-
ческой нагрузки коэффициент рассеивания 
уменьшился на 1,1 ± 0,54 (р < 0,05). Все это 
свидетельствует об увеличении периодично-
сти колебаний сердечного ритма у студентов 
при физической нагрузке.

Автокорреляционная функция сердечного 
ритма у студентов не отличалась от таковой у 
здоровых лиц и соответствовала величинам, 
характерным для состояния покоя. Однако, 
при физической нагрузке студентам присуще 
уменьшение силы взаимокорреляционных 
связей с одновременным усилением гармо-
ничности колебаний, т.е. соответствует кар-
тине синусовой аритмии. Характерный для 
студентов при физической нагрузке быстрый 
спад кривой и уменьшение периодов колеба-
ний рассматривается, как одновременное уси-
ление влияния центральных регуляторных 
механизмом и авторегулирующей системы 
синусового узла [1]. Повышение автоматизма 
синусового узла под влиянием регуляторных 
воздействий является основным механизмом, 
обеспечивающим быстрое увеличение сокра-
тительной функции сердца.

Следовательно, сдвиги под влиянием физи-
ческой нагрузки свидетельствует о напряже-
нии регуляторных механизмов ритма сердца и 
смещении вегетативного баланса в направле-
нии выраженного преобладания активности 
симпатического отдела ВНС. Такой характер 
изменения автокорреляционных показате-
лей отражает усиливающую централизацию 
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управления СР, а также нарастание модулиру-
ющего влияния гипоталамуса [4].

Средние данные, характеризующие изме-
нение дисперсии сердечного ритма в нулевой 
точке (нулевой спектр) при дозированной фи-
зической нагрузке, представлены в таблице 2. 
Как из нее видно, в состоянии покоя нулевой 
спектр был 5,6 ± 0,14 усл.ед. и его вклад в об-
щую дисперсию процесса составлял 9,3 ± 1,7 %. 
При физической нагрузке он уменьшился на 
2,7 ± 0,19 усл.ед. (р < 0,001), хотя пределы ко-
лебаний его вклада в общую дисперсию у раз-
личных студентов остались без изменений.

Высокие значения общей мощности спек-
тра СР (5,60 ± 0,14 усл.ед.) свидетельствуют о 
минимальной централизации управления им 
при значительном преобладании активности 
автономного контура регуляции и парасим-
патического отдела ВНС. Указанное явление 
характеризует выраженный ваготонический 
тип вегетативной регуляции СР и обусловли-
вает значительные функциональные резервы 
системы вегетативного управления сердцем 
и высокие адаптационные возможности ор-
ганизма [5, 7, 8]. Снижение общей мощности 
спектра СР при физической нагрузке указы-
вает на относительное преобладание сим-
патической и гуморально-метаболической 
активности. По мнению [1] это связано с ри-
гидностью барорецепторных механизмов и 
высокой зависимостью вегетативного обе-
спечения СР от гуморально-метаболических 
механизмов. При этом чем больше эти сдвиги 
при физической нагрузке, тем ниже адаптаци-
онные возможности организма студентов.

О внутренней структуре кривой автокор-
реляционной функции и характере периоди-
ческих компонент динамического ряда R-R 

Состояние В единицах
В % в общей дисперсии

в среднем пределы колебаний
В покое 5,60 ± 0,14 9,3 ± 1,7 1,1–28,3

При физической нагрузке 2,85 ± 0,14 4,6 ± 1,2 1,6–21,6

Таблица 2. Дисперсия нулевого спектра сердечного ритма (Х ± Sx)

интервалов судили по показателям спектраль-
ного анализа (табл. 3).

Для состояния покоя были характерны низ-
кие частоты. Несущие частоты сгруппированы в 
следующих диапазонах: VLF − 0,08 ± 0,003 Гц, LF − 
0,22 ± 0,005 Гц и 0,32 ± 0,007 Гц. Соответствующие 
им нормированные дисперсии обнаруживали, по 
мере увеличения частоты, тенденцию к сниже-
нию, соответственно 4,04 ± 0,10 усл.ед., 2,5 ± 0,059 
усл.ед. и 1,80 ± 0,044 усл.ед.

Изменения сердечного ритма при физиче-
ской нагрузке сопровождались повышением 
частоты периодических колебаний. Основные 
несущие частоты переместились в диапазон 
0,22 ± 0,009 Гц, 0,46 ± 0,01 и 0,70 ± 0,07 Гц. Диспер-
сия колебаний на спектрограмме оставалась 
прежней, но произошло смещение больших 
дисперсий в диапазоны более высоких частот. 
Особенно существенное увеличение дисперсии 
произошло на 2-й и 3-й несущих частотах, со-
ответственно на 0,56 ± 0,09 ед. и 0,82 ± 0,008 ед. 
(р < 0,001). Следует отметить статистически 
достоверное снижение дисперсии на 1-й несу-
щей частоте (р < 0,001). Особенностью повы-
шения частоты периодических колебаний при 
физической нагрузке является значительное 
увеличение амплитуды более высоких частот. 
У части студентов усилилась стабилизация 
ритма сердечных сокращений. Взаимоотноше-
ние центральных регуляторных механизмом с 
авторегулирующей системой синусового узла, 
по данным спектрального анализа сердечного 
ритма студентов, выражается в характерных 
для корково-подкорковой активности высоком 
нулевом спектре и большой амплитуде низко-
частотных колебаний.

В ответ на физическую нагрузку у студентов 
происходили специфические изменения регуля-

Таблица 3. Характеристика спектральной плотности сердечного ритма студентов в устойчивых состо-
яниях (Х  ±  Sx)

Показатели
Состояние

Разность 
показателей

Достоверность 
различияв покое при физической 

нагрузке
f1, гц 0,08 ± 0,009 0,22 ± 0,009 0,14 ± 0,009 <0,001
f2, гц 0,22 ± 0,005 0,46 ± 0,01 0,24 ± 0,011 <0,001
f3, гц 0,32 ± 0,007 0,70 ± 0,07 0,38 ± 0,021 <0,001
Df1, усл. ед. 4,04 ± 0,10 2,81 ± 0,09 –1,23 ± 0,13 <0,001
Df2, усл. ед. 2,58 ± 0,059 3,09 ± 0,07 –0,56 ± 0,09 <0,001
Df3, усл. ед. 1,80 ± 0,044 2,62 ± 0,07 0.82 ± 0,08 <0,001
LF/H 1,41 ± 0,09 0,49 ± 0,06 0.92 ± 0,11 <0,001
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торных механизмов сердечной деятельности: 
повышения частоты периодических колебаний 
с одновременным повышением их дисперсии 
и снижении нулевого спектра. Подобные изме-
нения автокорреляционной и спектральной 
функции сердечного ритма определяются одно-
временным повышением тонуса симпатической 
и парасимпатической систем и являются свиде-
тельством функционального напряжения орга-
низма. Такое синергическое развитие взаимоот-
ношений симпатической и парасимпатической 
систем обеспечивает максимальную стабиль-
ность регуляторных механизмов.

Выявленное в ходе спектрального анализа 
увеличение при физической нагрузке мощ-
ности в диапазоне высоких частот (HF-со-
ставляющая) свидетельствует о возрастании 
симпатических влияний на ритм сердца [1, 4, 
7]. Устойчивый уровень мощности диапазоне 
низких частот (LF) как в состоянии покоя, так 
и при физической нагрузке отражает стабиль-
ность рефлекторной симпатической актив-
ности [8]. С позиции оценки адаптационного 
потенциала при физической нагрузке весьма 
важным является уменьшение VLF-компо-
ненты на фоне увеличения HF-компоненты, 
т.к. противоположный характер указывает на 
повышение центральных симпатических яв-
лений и снижение вегетативной сегментар-
но-периферической регуляции СР [8].

Подтверждением информативности спек-
тральных параметров также является коэффи-
циент вагосимпатического взаимодействия 
(LF/HF). В частности, средние его значения в 
состоянии покоя свидетельствуют о сбаланси-
рованной или нормотонической регуляции СР, 
для которого характерно умеренный уровень 
вагальных, симпатических и гуморально-ме-
таболических влияний на модуляцию СР.

Выводы. Закономерности вариабельно-
сти сердечного ритма у студентов отражают 
отдельные стороны саморегуляции и управ-
ления сердечным ритмом у студентов. В со-
стоянии покоя отмечается высокая вариабель-
ность автокорреляционных и спектральных 
показателей с наибольшим вкладом в его фор-
мирование дыхательной аритмии вследствие 
парасимпатических влияний.

Снижение общей мощности спектра сер-
дечного ритма под воздействием физической 
нагрузки при одновременном перемещении 
мощности в диапазон высоких частот (HF-со-
ставляющая) и быстром спаде автокорреля-
ционной кривой отражает относительное 
преобладание симпатической и гумораль-
но-метаболической активности.

Критерием адаптационных возможностей 
организма студентов является напряжен-
ность регуляторных механизмов ритма сердца 
(взаимоотношение LF- и HF-компонент, гармо-
ничность автокорреляционной функции).

N.P. Grebnyak, K.A.Yakimova
ROLE OF SPECTRAL INDICES OF CARDIAC RHYTHM IN 
EVALUATION OF ADAPTATION POTENTIAL OF STUDENTS
Resume. Purpose: To study the complex of autocorrelative 

and spectral parameters of heart rate variability 
to assess the functional capacities of the students. 
Materials and methods: We investigated the functional 
state of students 202 according to the autocorrelative 
and spectral indices of cardiac rhythm at rest and during 
exercise. Results and summary: A significant variability 
was revealed at rest of autocorrelative and spectral 
indices reflecting the presence of autonomic regulatory 
effect on cardiac rhythm. It was found that under the 
influence of physical activity the total power of spectrum 
with simultaneous moving power in the high frequency 
range decreased. Criterial feature of adaptive capacity is 
the tension of regulatory mechanisms of cardiac rhythm 
(relationship LF- and HF- component, the harmony of the 
autocorrelation function).

Keys words: Cardiac rhythm, regulation, the spectral and 
autocorrelative analysis, students.
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