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Аннотация. Критическими факторами в образовательной среде считаются нагрузки на сердечно-сосудистую 
систему обучающихся, подготовка и сдача экзаменов. Реакции на стрессовую нагрузку индивидуальны, опреде-
ляются, в частности, и состоянием сердечно-сосудистой системы организма в период интенсивной когниции. 
Цель исследования: найти корреляции между уровнем реактивной тревожности (РТ), личностной тревож-
ности (ЛТ) и показателями ВСР (вариабельности сердечного ритма) у студентов в период подготовки и сдачи 
экзаменов. 
Материал и методы: обследовали 90 студентов-медиков. Измеряли антропометрические данные, артери-
альное давление, частоту пульса, рассчитывали параметры центральной гемодинамики, а также изучали 
особенности корреляционных связей ВСР с уровнем тревожности для выявления ранних критериев автоном-
ного дисбаланса. Все измерения и исследования проведены в отдельной специально оборудованной комнате 
одномоментно, по завершению которых студент сразу направлялся в экзаменационную комнату. 
Результаты исследования: найдены взаимосвязи между уровнем тревожности и показателями ВСР. Корреля-
ционные связи с показателями ВСР при личностной тревожности не выявлены. Значимые корреляционные связи 
показателей гемодинамики с реактивной тревожностью выявляются при умеренном уровне РТ. При высоком 
уровне РТ прослеживается положительная связь её уровня с %LF (r = 0,43, p < 0,05) и с LF (r = 0,39, p < 0,05), но при 
этом связей РТ с HF нет, что указывает на доминирующую роль симпатической части периферического от-
дела автономной нервной системы в регуляции гемодинамики. 
Заключение: проведённое скрининговое исследование выявило значимое влияние экзаменов на показатели 
сердечно-сосудистой системы у студентов первых курсов. Реактивная тревожность оказывает адаптиру-
ющее влияние на показатели вариабельности сердечного ритма.
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ВВЕДЕНИЕ
Важная роль в  сохранении адаптационного потен-

циала организма человека принадлежит сердечно-
сосудистой системе (ССС). От неё зависит функциональный 
резерв адаптации организма. При обучении студента 
в медицинском вузе во всех странах мира предъявляются 
повышенные требования [1]. Особое, более интенсивное 
обучение в медицинском вузе происходит в сессию, когда 
на студента воздействуют негативные «специфические» 
факторы: это и  большой объём нового, постоянный, 
требующий высокого интеллектуального напряжения 
реперториум изученного материала, практическая 
работа с  трупным материалом и  др. Определённое 
количество студентов-медиков находятся в  состоянии 
высокой тревожности. Доказано, что отрицательно вли-
яет на  медицинских работников высокая личностная 
тревожность. Здоровье современных студентов характе-
ризуется негативными тенденциями [2-4]. Возрастание 
интереса к изучению тревожности обусловлено ростом 

во всём мире тревожных состояний, которые могут при-
водить к психосоматическим расстройствам и сердечно-
сосудистым заболеваниям [5]. Увеличению тревожных 
состояний также способствуют и  негативные факторы, 
в том числе, связанные с учебным процессом в разные 
возрастные периоды, и особенно во время сдачи экза-
менов [6, 7]. Данные научных исследований показывают 
настоятельную необходимость продолжения исследова-
ний связи между тревожностью и возможным развитием 
заболеваний сердечно-сосудистой системы, прежде всего, 
с целью их профилактики [8]. В последнее десятилетие 
для оценки состояния сердечно-сосудистой системы 
широко используют метод вариационной пульсометрии. 
Вариабельность сердечного ритма не  только отражает 
работу сердечно-сосудистой системы, но  и  механизмы 
регуляции организма в  целом [9]. Выдвинуто предпо-
ложение, что у  студентов при сдаче экзаменов можно 
найти связь между уровнем тревожности и показателями 
вариабельности сердечного ритма [10].
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CORRELATIONS BETWEEN INDICATORS OF ANXIETY AND HEART RATE VARIABILITY IN STUDENTS 
WITH INTENSIVE COGNITIVE ACTIVITY
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Abstract . The stress on the cardiovascular system of students, preparati on and passing exams are considered criti cal 
factors in the educati onal environment. Reacti ons to stress are individual and are determined, in parti cular, by the state 
of the body’s cardiovascular system during the period of intense cogniti on. 
The aim of the study was to fi nd correlati ons between the level of reacti ve anxiety, personal anxiety and HRV (heart rate 
variability) in students during the preparati on and passing of exams. 
Material and methods: 90 medical students were examined. Anthropometric data, blood pressure and pulse rate were 
measured, central hemodynamic parameters were calculated, and HRV correlati ons with anxiety levels were studied to 
identi fy early criteria for autonomic imbalance. All measurements and studies were carried out in a separate specially 
equipped room at the same ti me, upon completi on of which the student immediately went to the examinati on room. 
The results of the study: correlati ons between the level of anxiety and HRV indicators have been found. Correlati ons with 
HRV indicators in personal anxiety have not been identi fi ed. Signifi cant correlati ons of hemodynamic parameters with 
reacti ve anxiety are revealed with moderate RT levels. With a high level of RT, there is a positi ve relati onship between its 
level and % LF (r = 0,43, p < 0,05) and LF (r = 0,39, p < 0,05), but there is no connecti on between RT and HF, which indicates 
the dominant role of the sympatheti c part of the peripheral part of the autonomic nervous system in the regulati on of 
hemodynamics. 
Conclusion: the conducted screening study revealed a signifi cant impact of exams on the cardiovascular system in fi rst-
year students. Reacti ve anxiety has an adapti ve eff ect on heart rate variability.
Keywords: students, stress, cardiovascular system

ЦЕЛЬ
Найти корреляции между уровнем тревожности (реак-

тивной и личностной) и показателями ВСР у студентов 
в период подготовки и сдачи экзаменов .

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
В исследовании приняли участие студенты 

добровольцы . Возраст студентов (n = 90) в среднем 
20,0 ± 0,2 года . Исследования проведены в лаборато-
рии кафедры анатомии Кировского государственного 
медицинского университета . Студенты 
были ознакомлены с результатами 
исследования . Использованы методики 
для массовых обследований . Сама про-
цедура эксперимента по сбору данных 
напоминала диспансерный осмотр . Все 
измерения и исследования проведены 
в отдельной специально оборудован-
ной комнате одномоментно, по завер-
шению которых студент сразу направ-
лялся в экзаменационную комнату . 
Исследования проводила специально 
подготовленная бригада студентов . 
Они были обучены методике регистра-
ции антропометрических данных, пра-
вилам измерения и регистрации АД, 
методике регистрации ритмограммы 
на аппарате «ВНС-Микро» . Первичные 
данные вносились в специально раз-
работанный нами бланк исследования 
(рисунок 1) .

Предварительно до экзамена были 
проведены тренинги по проведению 

эксперимента . Это позволило минимизировать время для 
регистрации данных и снять дополнительную стрессовую 
нагрузку .

Тесты, которые применялись в работе, доказали их 
высокий уровень информативной значимости и достовер-
ности [11] . Уровень тревожности определяли по методике 
Ч . Д . Спилбергера и Ю . Л . Ханина [12] . Повышение уровня 
тревожности может приводить к психоэмоциональ-
ному напряжению и активации автономной нервной 

Рисунок 1 – Индивидуальный бланк для внесения первичных данных обследования
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системы . Шкала личностной тревожности (ЛТ): до 30 
баллов – низкий уровень; 31-44 – средний; от 45 баллов 
и выше – высокий уровень тревожности . Измерение АД 
проводили автоматическим аппаратом OMRON i–Q142 . 
Для оценки состояния ССС были использованы следую-
щие параметры: частота сердечных сокращений (ЧСС, уд/
мин), систолическое артериальное давление (АДС, мм рт . 
ст .), диастолическое артериальное давление (АДД, мм 
рт . ст .) . Расчётным путем были определены: пульсовое 
артериальное давление (АДП, мм рт . ст .), ударный объём 
сердца (УО, мл) и минутный объём крови (МОК, л) . Расчёты 
УО и МОК очевидны, поскольку они характеризуют непо-
средственную насосную функцию сердца и характер кро-
воснабжения организма в целом . Критерии установления 
границ нормального артериального давления базиро-
вались на клинических рекомендациях «Артериальная 
гипертензия у взрослых» 2020 года [13] . Регистрация ЭКГ 
и ритмограммы проводилось аппаратом «ВНС-Микро» 
на коротких, 5-минутных промежутках в положении паци-
ента лёжа на спине, при спокойном дыхании и отсутствии 
воздействия внешних раздражителей . При автоматиче-
ской регистрации показателей ВРС оценивали временные 
и спектральные показатели: 1) SDNN (мс) – стандартное 
отклонение всех анализируемых кардиоинтервалов; 
2) RMSSD (мс) – среднее квадратичное отклонение раз-
ницы последовательных интервалов; 3) pNN50 (%) – доля 
последовательных интервалов, различающихся более 
чем на 50 мс от общего числа интервалов . Анализ ВСР 
также предусматривал определение индекса напряжения 
(ИН = АМо/(2хМохВР) – интегрального показателя, харак-
теризующего преобладание активности центральных 
механизмов регуляции над автономными . В настоящее 
время одним из основных способов изучения и количе-
ственной оценки системы нейрогуморальной регуляции 

является спектральный анализ ВРС [14, 15] . В норме 
в спектре ритма сердца здорового человека выделяют 
три основных спектральных составляющих: а) высокоча-
стотные колебания (HF – high frequency) частотой 0,15-0,40 
Гц, их мощность преимущественно определяется ритмом 
дыхания и отражает парасимпатический контроль СР; 
б) низкочастотные колебания (LF – low frequency) частотой 
0,04-0,15 Гц . Интенсивность диапазона имеет смешанное 
происхождение с преимущественным влиянием симпати-
ческой части автономного отдела периферической нерв-
ной системы; в) очень медленные колебания (VLF – very 
low frequency) – диапазон частот 0,003-0,04 Гц; г) общая 
мощность спектра (ТР –Total power) в диапазоне 0,003-0,40 
Гц отражает суммарную активность нейрогуморальных 
влияний на сердечный ритм . Учитывали также: 1) мощ-
ность в диапазоне высоких и низких частот, выраженную 
в нормированных единицах (nu) без учёта VLF компонента: 
HFnu = (HF/(Total– VLF)100; LFnu = (LF/(Total–VLF))100 . 2) LF/
HF – баланс симпатических и парасимпатических влияний . 
Расчёт проводился в относительных единицах: LFnu/HFnu .

Первичные данные затем были перенесены в элек-
тронные таблицы MS Excel . Это позволило качественно 
провести обработку данных (сортировку, деление 
на группы, расчёт среднего значения, стандартной ошибки 
среднего) . Отдельные фрагменты первичных данных 
в электронных таблицах представлены на рисунках 2 и 3 .

Статистическая обработка данных проводилась при 
помощи электронных таблиц MS Excel и компьютерной 
программы Statistica Advanced 10 for Windows RU, лицен-
зионный номер 136-394-673 . Для проверки показателей 
на нормальность распределения использовались крите-
рии Колмогорова- Смирнова и Шапиро- Уилка . Различия 
оценивались параметрическим критерием t- Cтьюдента 
для независимых выборок . Количественные данные, 

Рисунок 2 – Фрагмент первичных данных в электронных таблицах MS Excel

Рисунок 3 – Продолжение фрагмента первичных данных в электронных таблицах MS Excel
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соответствующие или приближенные к  нормальному 
распределению, были представлены в  виде средней 
арифметической и стандартной ошибки средней (M ± m). 
Корреляционные взаимосвязи изучались с  помощью 
критерия Спирмена. Достоверными считали различия 
и корреляции при p < 0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
Результаты исследования показали, что 67,8% (61 

человек) студентов имеют высокий уровень РТ; 28,9% (26 
человек) имеют средний уровень РТ. Остальные 3,3% (3 
человека) имеют низкий уровень реактивной тревожно-
сти. Средний уровень РТ составил 51,43 ± 1,25 балла, что 
соответствует высокому уровню.

Высокий уровень ЛТ обнаружен у 32,2% (29 человек), 
51,1% (46 человек) имели средний уровень ЛТ. Остальные 
16,7% (15 человек) имели низкий уровень личностной 
тревожности. Средний уровень ЛТ составил 41,19 ± 1,18 
балла, что соответствует умеренному уровню.

Результаты исследований показывают, что изменения 
кардиоритма в процессе умственной деятельности зависят 
от исходного состояния частей автономного отдела пери-
ферической нервной системы [16-18]. Однако результаты 
изучения взаимосвязи уровней ЛТ и автономных реакций 
при умственных нагрузках представлены недостаточно 
[19]. Показано в ряде исследований, что эмоциональный 
стресс влияет только на симпатическую часть автономного 
отдела периферической нервной системы, не оказывая 
эффекта на ее парасимпатическую часть [20].

В  группе с  высоким уровнем личностной тревожно-
сти не  выявлены связи между ЛТ и  показателями ВСР, 
и  показателями гемодинамики. В  данной группе были 
самые низкие значения TP. Считается, что общая мощ-
ность спектра (TP) указывает на суммарный эффект воз-
действия на сердечный ритм всех уровней регуляции, и её 
значения свидетельствуют о хорошем функциональном 
состоянии сердечно-сосудистой [21]. Снижение мощности 
VLF-компонента спектра в данной группе (1082,70 ± 131,96 
мс2 против 1619,70 ± 196,90 мс2 в группе с умеренной ЛТ) 
можно рассматривать как отражение ментального стресса 
[14, 22]. Происхождение VLF колебаний до сих пор неясно 
и, вероятнее всего, связано с влиянием надсегментарных 
(в первую очередь гипоталамических) центров автоном-
ной нервной регуляции [14].

При умеренной и  низкой личностной тревожности 
значимых корреляций ЛТ с показателями ВСР и гемоди-
намики не выявлено.

Анализ особенностей корреляционных связей между 
показателями гемодинамики и вариабельности сердеч-
ного ритма в зависимости от уровня РТ показал следую-
щее. В группе с высоким уровнем реактивной тревожности 
выявлена положительная связь между РТ и  LF (r = 0,39; 
p < 0,05) и РТ и %LF (r = 0,43; p < 0,05), но при этом связей 
РТ с HF не выявлено. Низкочастотные волны LF кардио-
граммы, как известно, определяют активность вазомотор-
ного центра [23]. Выявлена положительная связь RRNN с LF 
(r = 0,44, p < 0,05) и более сильная связь RRNN с HF (r = 0,61, 
p < 0,05). Можно предположить, что студенты с высоким 
уровнем РТ более чувствительны к изменениям давления, 
а  процесс регуляции АД происходит за  счёт активации 

симпатической части периферического отдела автоном-
ной нервной системы. Сохраняются положительная связь 
RRNN с %HF (r = 0,54, p < 0,05) и отрицательная связь RRNN 
с  %VLF (r = –0,52, p < 0,05). Уменьшение HF компонента 
указывает на смещение автономного баланса в сторону 
преобладания симпатической части автономного отдела 
периферической нервной системы.

При умеренном уровне РТ появляется отрицательная 
связь РТ с %VLF (r = –0,44, p < 0,05) и РТ и ДАД (r = –0,39, 
p < 0,05).

В связи с тем, что группа с низким уровнем реактивной 
тревожности являлась малочисленной, изучить связи 
между РТ и показателями гемодинамики, и ВРС не пред-
ставлялось возможным.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Установлено: число студентов с  высоким уровнем 

реактивной тревожности значительно выше (67,8%), чем 
с  личностной тревожностью (32,2%); корреляционные 
связи показателей гемодинамики и вариабельности сер-
дечного ритма с личностной тревожностью не выявлены; 
значимые корреляционные связи показателей гемодина-
мики с реактивной тревожностью выявляются при уме-
ренном уровне РТ; при умеренном уровне РТ появляется 
отрицательная связь РТ с  %VLF (r = –0,44, p < 0,05); при 
высоком уровне реактивной тревожности прослеживается 
положительная связь уровня реактивной тревожности 
с %LF (r = 0,43, p < 0,05) и с LF (r = 0,39, p < 0,05), но при этом 
связей РТ с HF нет. Можно предположить, что студенты 
с высоким уровнем РТ более чувствительны к изменениям 
давления, а  процесс регуляции АД происходит за  счёт 
активации симпатической части периферического отдела 
автономной нервной системы. В  заключение можно 
отметить, что дальнейшие исследования необходимы для 
определения показателей ВСР в качестве ранних маркеров 
нарушений гемодинамики при стрессовых нагрузках.
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