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Занятие 1. 
МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ В ПСИХОЛОГИИ И ПСИХОФИЗИОЛОГИИ
На этом занятии студенты знакомятся с некоторыми вопросами методологии: организация исследования, этапы исследования, выбор объекта исследования и его методов, обработка данных. 

Электрофизиологические методы, применяемые в психологии и психофизиологии, по сути те же, что в физиологии и медицине. Но их применение и трактовка результатов имеют свои особенности: 

1) Применение физиологических методов в психологии отличается системностью, ибо именно психологов может интересовать в первую очередь целостная картина влияния физиологических параметров на психику ввиду целостного характера самой психики.

2) Психолога никогда не интересует деятельность некоторого органа или системы органов как таковых. Деятельность последних интересует его лишь как индикатор, как проявление недоступных прямому наблюдению психических явлений. 

3) В психологии никогда не используются «острые» опыты с нарушением целостности организма. Это, с одной стороны, облегчает проведение опытов, так как освобождает от необходимости учитывать требования, существующие в медицине. Но это усложняет ситуацию, ибо увеличивает вероятность появления артефактов, делает результаты более многозначными, повышает требования к этапу последующей обработки и интерпретации. 

4) Диапазон изменения физиологических параметров в психологическом исследовании уже, чем, допустим, в медицине. Если перед врачом стоит задача отделить норму от патологии, то психолог ищет различия внутри нормы. 

5) В психологии экспериментатор всегда «включен» в среду, которую он исследует, чего нет, например, в физике. 

Можно выделить принципы психологического исследования, которые делятся на 4 уровня: философские (материальное единство ми-
ра, универсальность развития, причинность), общенаучные (объективность, инвариантность, соответствие, редукция, дополнительность, наблюдаемость, симметрия), общепсихологические (детерминизм, развитие, единство сознания и деятельности, системно-структурный, лич-
ностный подход), частные (адекватность, т.е. соответствие применяемого метода изучаемому явлению, параллельность, т. е. регистрация параметров одновременно с протеканием во времени изучаемого явле-
ния, учет иерархического строения нервной системы, экстремальность, т. е. создание экстремальной ситуации с целью выявления наиболее типичных для конкретного испытуемого параметров и их значений, необходимость или предпочтительность регистрации перепада значений параметров — их градиента — в нескольких ситуациях, референтность, т. е. поиск наиболее характерных для конкретного испытуемого признаков и их сочетаний). 

Все исследования в любой экспериментальной науке можно разделить на следующие этапы: 

1. Постановка проблемы, выбор объекта исследования. 

2. Выбор концепции, предмета исследования, построение модели объекта. 

3. Планирование. 

4. Эксперимент. 

5. Обработка результатов. 

6. Интерпретация результатов, выводы. 

7. Включение результатов в систему знаний (в научную картину мира). 

Можно заметить определенную «симметрию» этапов 1 и 7, 2 и 6, 3 и 5. Ось симметрии проходит через 4-й этап. Этапы находятся между собой в отношении дополнительности. Этапы 4 и 5 являются «ядром» экспериментального исследования. 

Процесс получения научного факта идет не только по пути проведения эксперимента, посредством последовательного обобщения группы экспериментальных работ с последующим закреплением полученного материала в виде законов, понятий и т. д. Возможен обратный путь: выведение, предсказание факта на основе применения некоторых общих законов к конкретным условиям. Да и интерпретация факта, полученного на основе эксперимента, т.е. индуктивного подхода, не возможна без соотнесения результатов с некоторыми имеющимися теоретическими концепциями. Отсюда тезис: «Научный факт — это итог применения двух подходов к результатам эксперимента: индуктивного (путь «снизу») и дедуктивного (путь «сверху»). Их «пересечение» дает научный факт. 

Об интерпретации физиологических данных в психологических терминах. В психофизиологических исследованиях часто сопоставляются физиологические и психологические характеристики чело-
века. Это связано с поиском физиологических механизмов психических явлений, с определением физиологической «цены», которую платит организм за выполнение той или иной работы. Прямой перенос физиологических закономерностей  на  психические  явления  при  ин-
терпретации малопродуктивен, так как он, как правило, упрощает психологическую реальность. 

Об интерпретации надо думать до начала исследования. До физиологического исследования надо как можно тщательнее разобраться с психологической его стороной (т. е. смоделировать явление), затем проводить физиологические исследования и, получив физиологические результаты, дать им психологическую интерпретацию. Если же начинать психофизиологическое исследование с его физиологической части в надежде, что со временем ситуация подскажет, что делать дальше, то наверняка в итоге получится путаница (которая может проявиться, в частности, в том, что исследователь, чтобы свести концы с концами,  начнет создавать новые псевдопсихологические категории, которые не будут стыковаться с уже существующими психологическими). Надо учитывать: а) целостный характер любого психического явления, используя системные понятия; б) многоконтурный характер регуляции психики нервной системой; это означает, что в психофизиологии  следует  пользоваться   набором  физиологических  методов  (ЭЭГ, ВП, ЭКГ, КГР и др.), причем использовать их синхронно, учитывая многоаспектный характер отношений между разными отделами нервной системы и организма в целом с психикой. Каковы эти аспекты? Существуют: 1) три отдела нервной системы (вегетативный, двигательный и психический мозг), каждый из которых имеет свою психическую сферу; 2) корково-подкорковые, билатеральные, фронтально-окципитальные отношения; отношения между низкочастотной и высокочастотной частями спектра ЭЭГ,  паттерн связей между корковыми центрами, соответствующий выполняемой работе; 3) отношения между специфическими и неспецифическими системами оценки поступающей извне информации; 4) симпатические и парасимпатические отделы вегетативной системы; 5) в границах двигательной системы — влияния пирамидной и экстрапирамидной систем; 6) гормональные воздействия. 

При  интерпретации ориентиром  выступает  психологическая тер-
минология: огромная совокупность физиологических данных допускает множество способов интерпретации, но в реальности реализуются только некоторые из них или даже лишь одно, имеющее психологический смысл, подобно тому, как в математике уравнение, например, 4-й
степени имеет 4 решения, но физическую трактовку допускает только одно из них. Эта же ситуация имеет место и в психофизиологии. 

Как же можно реализовать на практике требования системности в психофизиологическом исследовании, конкретно — в отношении интерпретации данных? Между физиологическими и психологическими
явлениями, видимо, должен находиться конструкт, «свой» как для биологических, так и психологических явлений. Такую роль могут на себя взять понятия «генетическая программа» (ГП), комплекс фиксированных действий (КФД) и т. п. Это врожденная поведенческая структура, направленная на достижение биологически значимого эффекта. Физиологические параметры являются видимой частью этого биологически целесообразного явления, участвуя в его реализации посредством формирования функциональной системы (ФС). Всех ее компонентов мы знать не можем, поскольку имеющиеся в распоряжении исследователя экспериментальные процедуры по отношению к  изучаемому конструкту и его ФС являются случайными, зависящими в большей степени от уровня развития экспериментальной техники, чем от биологического смысла явления. Тем не менее, какую-то часть реальности они отражают, в частности, и потому, что выполняется принцип системности при подборе состава таких методов. 

Процедура интерпретации физиологических данных в психологических терминах может выглядеть следующим образом: 1. Формулировка психологической гипотезы. 2. Трансляция гипотезы на язык решаемых биологических задач. 3. Составление гипотетического перечня врожденных ГП, состав которых адекватен ситуации (исследователю он полностью не известен).  4. Уяснение процесса активизации физиологических механизмов, обеспечивающих реализацию «запускаемых» ситуацией ГП. 5. Получение обширного набора физиологических данных (спектры, коэффициенты и индексы), среди которых могут оказаться и параметры, работающие на искомые ФС и ГП. 6. Математическая обработка физиологических данных, что позволяет отфильтровывать случайные физиологические параметры; это дает нам возможность строить математические модели физиологических ФС, которые, как нам кажется, соответствуют существующим в реальности  ФС, адекватным решаемым биологическим задачам. 7. Определив со -
став обнаруженных эмпирическим путем ФС, мы пытаемся определить, каким ГП они соответствуют и какие биологические задачи в таком случае (т. е. при выполнении психологических заданий), решаются. 8. Зная состав ГП и исследуемых психических явлений, надо определить, что в действительности означает то или иное психическое явление,  каков его биологический смысл.  Состав ГП не известен пол-
ностью. Следует вспомнить пожелание И.П. Павлова о создании каталога врожденных безусловных рефлексов. Впрочем, некоторые из них описаны этологами под названием КФД.
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 Занятие 2. 
ТЕХНИЧЕСКОЕ ОСНАЩЕНИЕ ПСИХОФИЗИОЛОГИЧЕСКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ. НЕКОТОРЫЕ СВЕДЕНИЯ ПО ЭЛЕКТРОГРАФИИ. ОБРАБОТКА РЕЗУЛЬТАТОВ ИЗМЕРЕНИЯ
На данном занятии рассматриваются вопросы, связанные с техническим оснащением психофизиологического исследования. Здесь речь идет о датчиках, передающих и усилительных устройствах, регистрирующих приборах, записывающих устройствах, приборах для подачи и отметки раздражений и отметки времени, экспериментальных камерах. Кроме того, рассматриваются такие вопросы, как калибровка и измерение амплитуды сигнала, способы и системы отведения потенциалов, артефакты. 

Имеется ряд необходимых сведений чисто технического характера, с которыми следует ознакомиться до начала исследования. Они сведены в тему, которая называется электрографией.

1. Масштабирование. Калибровка и измерение амплитуды. Отметка времени. Поскольку в электрофизиологии записываются колебания электрических потенциалов, то их амплитуды выражаются 
в единицах напряжения – милливольтах (1 мВ = 10-3  В) или микровольтах  (1 мкВ = 10-6 В). Масштаб напряжения устанавливается посредством калибровки. Для этого на вход усилителей регистрирующего устройства вместо источника биопотенциалов подается эталонное напряжение точно заданной величины и полярности от специального калибратора. Обычно калибрующая посылка дается в виде прямоугольного импульса постоянного тока 25 – 100 мкВ для ЭЭГ и 1 мВ для ЭКГ. Усилители переменного тока превращают эту посылку в два остроконечных выброса, направленных в разные стороны. По традиции в электрофизиологии принято отрицательные колебания записывать вверх (иные случаи оговариваются). Поэтому калибровка подается так, чтобы это правило соблюдалось. Из-за нерегулярного характера 
кривой трудно измерять амплитуду сигнала, например ЭЭГ, так как  это делается в физике (где колебания имеют вид гармонической кривой), т. е. найти максимальное отклонение от средней линии в одну сторону. Поэтому принято определять размах колебаний от пика до пика (от верхней точки перегиба до нижней точки перегиба).

Вид кривой зависит от скорости протяжки ленты, на которую пишется процесс, т. е. от временной развертки. Чтобы получить временную координату, обычно подается на ту же ленту отметка времени в виде отклонения пера. Расстояние между временными отметками обычно равно одной секунде. Отметка времени может и не подаваться, если скорость прокрутки ленты жестко фиксирована, или применяется специальная диаграммная бумага (как в некоторых типах кардиографов). Временной масштаб может задаваться и другим способом, но всегда должен быть указан, как и амплитудный масштаб. В противном случае не будет соблюдено основное требование любого экспериментального исследования — его воспроизводимость.

Временной и амплитудный масштаб обычно указываются на записях в виде изображения прямого угла, причем вертикальная его сторона соответствует масштабу амплитуды, а горизонтальная — масштабу времени.

2. Способы отведения потенциалов. Существует 2 основных способа отведения потенциалов: монополярное и биполярное.

Мононолярное отведение. Монополярным (референтным или униполярным) называется такое, когда при регистрации на многоканальной установке один из двух электродов, подключаемых на  каждый канал, является общим для всех каналов. Обычно этот электрод, называемый индифферентным, подключают на мочку уха, переносицу, под​бородок, щеку, сосцевидный отросток. Считается, что его потенцииал  равен  0. Но, строго говоря,  такой  точки на теле нет,   поэтому
принимается менее сильное условие: изменение потенциала под индифферентным электродом не должно быть связанным с изменением потенциала под активным. Считается, что монополярное отведение является более точным в отношении локализации регистрируемых процессов, но такое отведение более чувствительно к появлению артефактов.

Биполярное отведение. Это такое отведение, при котором на каждый канал подключаются два электрода, установленных на активных точках поверхности тела. Строго говоря, любое отведение является би​полярным, поскольку на черепе (при регистрации ЭЭГ или ВП) нет такой точки, куда бы не передавалась колебания электрических потенциалов мозга, но в некоторых пунктах головы они проявляются слабее. Как уже говорилось, биполярное отведение предполагает подключение на каждый канал регистрации двух различных электродов, расположенных на актив​ных точках. В этом случае можно быть уверенным, что зарегистрированная активность действительно наблюдается в зоне указанных электро​дов или поблизости от них. Это не означает, что активность более от​даленных точек не сказывается, но она ослаблена промежуточным сопро​тивлением тканей, и поэтому местная активность выступает особенно ярко. Вместе с тем в результаты вносится известная неопределенность, так как при одной паре электродов невозможно установить, за счет кото​рого из них можно отнести то или иное колебание. 

Монтажи. Комбинированное отведение цепочкой. Этот способ отведения заключается в том, что при наличии нескольких электродов пары для отведения составляются таким образом, что второй электрод из одной пары входит в качестве первого электрода в дру​гую пару, а вторым  электродом  в  этой  2-й паре  является уже третий электрод, и 

т. д. Существуют и другие схемы (монтажи) подключения электродов. Чаще всего они используются в клинической ЭЭГ.

3. Артефакты. Все помехи, возникающие при регистрации, можно условно разделить на две группы:  физические (технические) и биологические.

Физические артефакты. 1. Поляризационные и концентрационные потенциалы. Между электродами на коже черепа постоянно существует небольшая элек​тродвижущая сила, обусловленная слабой разницей в поляризации и раз​личиями в ионных концентрациях в жидкостях тканей и применяемых электролитов. Здесь возникает своеобразная автоколебательная система. Эти ЭДС являются помехами. 2. Артефакты от движения электродов. Их появление связано с неудачной постановкой  электродов  или  организацией  исследования.  3. Плохое
хлорирование электродов может привести к возникновению вы​соких медленных потенциалов. 4. Фотоэлектрический эффект. Серебряные или посеребренные электроды изменяют свое сопротивле​ние при освещении. Если в качестве стимула испытуемому предъявляет​ся мелькающий свет, то наблюдаемый эффект навязывания ритма может иметь физическую, а не физиологическую природу. 5. Сетевые наводки. Их появление можно связать с двумя группами причин: плохой контакт в разных частях цепи и внешние электромагнитные поля, возникающие в разных приборах. Плохие контакты могут быть между кожей и электродом, между электродом и «крокодилом» на одном конце отводящего потенциал провода, между штеккером на другом конце этого же отводящего провода и гнездом на распределительной колодке, в селекторах и других переключателях прибора регистрации. Влияние внешних электромагнитных полей  начинает сказываться, если произошла поломка проводников, или даже некоторых жил в отводящем проводе, если  в приборе плохие сглаживающие фильтры, если произведена плохая экранировка проводов и камеры. Источниками сетевых наводок могут быть также случайные про​вода, оказавшиеся в камере, провода, обеспечивающие связь или пода​чу раздражения. Иногда наводка появляется из-за снятого кожуха прибора или задней стенки. Наводки появляются в случае плохого заземления прибора и испытуемого. Если по условиям эксперимента требу​ется применение нескольких приборов, то очень часто они начинают влиять друг на друга. Может иметь значение даже то обстоятельство, что все они заземлены в одной точке, или в нескольких,  или если все они выходят на одну и ту же шину, и т. п.

Биологические артефакты. 1. Появление КГР. Поскольку электроды расположены на поверхности кожи, то кроме ЭЭГ или ЭКГ прибор может зарегистрировать и изменение кожного потенциала.  Особенно часто КГР появляется у тревожных испытуемых, чрезмерно эмоциональных. Для того чтобы избавиться от такого артефакта, нужно дать возможность испытуемому успокоиться, необ​ходимо разъяснить ему условия в особенности эксперимента, насколько это возможно для того, чтобы угасить ориентировку. Обычно через несколько минут после начала эксперимента КГР исчезает. 2. Артефакты от движения глаз. Этот тип артефактов также связан с по​явлением у испытуемого ориентировочной реакции, и поведение экспе​риментатора должно быть направлено на то, чтобы эта ориентировка как можно быстрее угасла. 3. Движения кожи головы. Это приводит к смещению электродов и появлению артефактов. Чаще всего такие артефакты также   появляются  у  тревожных  испытуемых,  а  также  после слишком 
длительного эксперимента. 4. Сжатие челюстей также приводит к появлению артефакта, но уже в виде электромиограммы. Артефакты может вызвать улыбка, речь, смех испытуемого. Поведение экспериментатора аналогично описанному выше. 5. Напряжение мышц шеи или всего тела: источник миограммы. Появление таких артефактов связано с неудобной позой испытуемого, а также может свидетельствовать о его эмоциональном напряжении. 6. Если электрод случайно попал на кровеносный сосуд  или  он слишком  сильно  прижат к голове, то  на  ЭЭГ может регистрироваться ЭКГ. 8. На ЭЭГ иногда наблюдаются медленные волны в такт с биением серд​ца, что связывают с циркуляцией тканевой жидкости в крови. 9. Дыхательные волны могут появиться в ЭЭГ и служить артефактом. Их появление связано скорее всего с заболеванием испытуемого, например простудным. При дыхании происходит смещение электродов, что также может служить источником помех.

Техника безопасности. При проведения исследования очень важно следить за соблюдением техники безопасности, особенно если проводится массовое обследование, при котором труднее уследить за поведением испытуемых Исследование всегда следует проводить на исправном и заземленном приборе. Особен​но следует быть осторожным при использовании самодельных приборов. При использовании агрегатов, состоящих из нескольких приборов, возможно появление непредвиденных цепочек связей между приборами, что может привести к поражению испытуемого, поэтому экспериментатор и инженер должны до начала эксперимента тщательно «просчитать» все возможные комбинации приборов. Все ненужные приборы для конкретного исследования должны быть отключены, а посторонние лица — удалены из помещения, где находится испытуемый или экспериментатор. Эксперимен​татор  работает по заранее составленной программе, где должны быть учтены все нюансы предстоящего исследования. В лаборатории должен быть журнал, где отмечаются все проводимые на приборах исследования, а также профилактические и ремонтные мероприятия. Приборы должны своевременно проходить метрологическую поверку.

4. Надежность измерения.  Во многих науках, в том числе и в психологии, основным способом получения информации является измерение, т. е. экспериментальное опре​деление значений различных величин.   

Измеренное  значение  Хизм     величины  X всегда   отличается   от 
ее   ис​тинного,  значения   Xист.   Ошибкой     измерения   (или   точнее 

ошибкой,  содержащейся  в   значении  Х изм  )  называется   разность

δ X = Хизм   — Xист.
Признание того факта, что результат эксперимента всегда содержит ошибку, ведет к двум правилам, неукоснительное соблюдение которых  лежит в основе профессиональной культуры  каждого исследователя.
Первое правило.  Численное значение  полученной из экспериментальной  величины  должно  обязательно  сопровождаться  указанием  
вeличины возможной ошибки. Без такой информации о точности  измерения его результат бесполезен.

Второе правило.  Единичные измерения недопустимы. Всякое измерение должно проверяться  многократным повторением.

Задача, которую решает экспериментатор, повторяя наблюдения, сущест​венно отличается от той, которую решает кассир, повторно пересчитывая деньги. В случае кассира речь идет о простом  подтверждении или опровержении полученного результата. В научных и технических измерениях  даже при неизменных условиях опыта результаты наблюдений разные — имеется разброс данных. Еще больший разброс получается при проведении опыта в изменяющихся условиях. Возникает он потому, что в отдельных наблюдениях ошибки, вообще говоря, принимают различные значения. Многократные наблюдения  помогают оценить его точ​ность.

Неизбежное существование ошибок измерений на первый взгляд делает  невозможным установление точных количественных  отношений в природе, нo это не так. Количественные соотношения могут быть установлены, если ошибки,  в свою очередь, будут охарактеризованы количественно. Это можно сделать разными способами, например указать верхний предел абсолютного значения возможной ошибки:

│ δ X │ ≤    ΔX
Этот предел   ΔX   называют погрешностью измерения, или погрешностью измеренного значения величины X.

Итак, результат измерения указывается вместе с погрешностью:

X    =   Х изм    ±  ΔX
Эту запись следует понимать как неравенство:

Х изм    — ΔX  ≤  X ист   ≤  Х изм    + ΔX
Все установленные на опыте соотношения между  измеряемыми величинами имеют характер подобных неравенств. Например,  утверждение  X =Y всегда означает в действительности, что

│X — Y │≤ Δ ( X — Y)

Величина погрешности Δ Х не всегда удобна для сравнения точности измерения различных величин или для характеристики точности метода измерений. Для этих целей вводят относительную погрешность  ΔX  /  │X│, которая позволяет определить цену  ошибки. Вели -
чину ΔX называют абсолютной погрешностью.  Сравним точность измерения  в 1 см при измерении длины карандаша и расстояния  между Москвой и Санкт-Петербургом.

Виды ошибок  (погрешностей).
 I. Систематические ошибки. Это факторы, действующие одинаковым образом при многократном  повторении одних  и тех же измерений. Примером может служить процедура взвешивания на чашечных весах с помощью неточных гирь. Если взятая нами гиря имеет погрешность  0,1 г, то масса тела в 1000 г будет завышенной (заниженной) на эту величину, и чтобы найти верное значение, необходимо учесть эту погрешность, прибавив (отняв) к полученной массе 0,1 г.

При проведении  измерений одной из основных должна быть забота об учете и исключении систематических погрешностей, которые в ряде случаев бывают так велики, что совершенно искажают результаты изме​рений.

Виды систематических погрешностей.

1) Погрешности, природа которых нам известна, и их значение может быть достаточно точно определено. Taкиe погрешности устраняются введением соответствующих  поправок.

2) Погрешности известного происхождения, но неизвестной величины. К их числу относится погрешность измерительных приборов. Она оценивается путем сравнения показаний данного прибора с показаниями более точного. Результат поверки приводится либо в специальном паспорте прибора, либо указанием  класса точности, который определяется ГОСТом. Класс точности электроизмерительных приборов и манометров обозначается числом, указывающим максимальную погрешность прибора в процентах от его верхнего предела измерений.

3) Погрешность, о существовании которой мы не подозреваем. Чаще  всего  такие погрешности появляются при сложных измерениях, 
и иногда бывает, что какая-нибудь величина, которая считается определенной  с  точностью,  например,  50 – I00, в  действительности  ока-
зывается в 2 раза больше измеренного значения. Так, например, если  мы  захотим  измерить плотность какого-то  металла и для этого определим объем и массу образца, то совершим ошибку, если измеряемый образец содержал внутри пустоты, например пузыри воздуха, попавшие при отливке. Как видно, источником систематической ошибки здесь является машина, а точнее — применяемый метод отливки.

4) Погрешности, обусловленные объектом  измерения. Допустим, мы измеряем  площадь сечения цилиндра, который  мы считаем круглым, но в действительности он имеет овальное сечение. Если мы будем ориентироваться по большему диаметру, то мы завысим экспериментальную величину, а если по меньшему, то мы ее занизим. Измерив ряд диаметров и взяв среднее из полученных значений, можно определить число, лучше характеризующее размер цилиндра. Если же измерять только один диаметр и считать цилиндр круглым, то вычисленное по этим измерениям значение будет содержать систематическую погрешность, определяемую степенью овальности цилиндра и выбранным для измерения диаметром.
Много ошибок содержит сама процедура измерения.

5) Личные ошибки экспериментатора. У каждого экспериментатора имеется подсознательная тенденция повторять некоторые  виды ошибок, например, систематически не доводить перекрестие нитей зрительной трубы до объекта или, наоборот, проходить за объект. Для борьбы с такими тенденциями нужно стараться всячески менять условия, при которых производится  каждый новый отсчет. Так, при наводке указателя на объект следует подходить к точке совпадения с разных сторон. Полезно также изменять положение руки на регуляторе, чтобы обмануть мышечную память.     

6) Параллактическая ошибка. Если указатель прибора находится не в плоскости шкалы, то отсчет будет зависеть от по​ложения глаза наблюдателя. Это явление называется параллаксом, а возникающая ошибка отсчитывания — параллактической. Для уменьшения параллактической ошибки точные приборы снабжают зеркальной шкалой: шкала либо непосредственно наносится на поверхность зеркала, либо зеркало помещают вблизи шкалы. При отсчете глаз помещают так, чтобы стрелка-указатель казалась совпадающей со своим отражением и «резала» пополам изображение зрачка глаза в зеркале.

 7) Ошибка места нуля. Это очень распространенный вид ошибок. Начиная и заканчивая измерения с любым прибором, следует проверить, равны ли нулю его показания при равном нулю значении измеряемой величины (при отсутствии сигнала). Большинство приборов имеет устройство для корректировки места нуля. Слишком частая кор-
ректировка может быть вредна для прибора, и в учебной лаборатории студенты могут вы​полнять ее только с разрешения преподавателя или лаборан​та. Если корректировка невозможна или нежелательна  или если не удается полностью устранить смещение нуля, то следует определить нулевой отсчет и в дальнейшем вводить соответствующую поправку в измерения. Погрешность определе​ния места нуля должна учитываться при вычислении погрешности измерений.

8) Ошибки, связанные с дрейфом. Систематические ошибки, изменяющиеся во времени, могут появиться вследствие дрейфа — медленного монотонного изменения какой-либо величины со временем. Могут изменяться, например, положение нуля или чувствительность прибора, внутреннее сопротивление источника тока, температура, атмосферное давление и т. д.. Для выявления ошибок, связанных с дрейфом, необходимо тщательно контролировать постоянство условий проведения опыта. В частности, следует проверять калибровку приборов, проводя калибровочные и рабочие отсчеты попеременно. В конце измерений полезно провести хотя бы одно измерение в тех же условиях, что и первое, и проверить, совпадут ли результаты. 

9) Свободный ход винтов. Во многих приборах (микрометрах, измерительных микроскопах, катетометрах и т. п.) используется микрометрический винт. Он представляет собой особо тщательно изготовленный винт с известным шагом (расстоя​нием между витками). Головка винта представляет собой лимб или барабан с делениями, позволяющими отсчитывать углы поворота. Если шаг винта равен l, а головка разделена на n частей, то поворот на одно деление соответствует продольному перемещению l/n.  При работе с микрометрическими винтами нужно иметь в виду, что винты всегда имеют свободный ход. Поэтому при измерении необходимо все время подводить указатель к измеряемому объекту (или объектам) с одной и той же сторо​ны. Проводя повторные измерения, следует отодвигать винт назад на расстояние, превышающее свободный ход, и затем вновь подводить его с той же стороны. Разумеется, полезно повторять измерения и при обратном направлении  вращения винта; отсчеты будут другие, однако разность отсчетов, получающихся при наведении на разные точки объекта, сохранится.

10) Ошибки асимметрии.  Один из распространенных приемов, по-
зволяющих выявить и уничтожить систематическую ошибку, состоит в том, что если в аппаратуре имеется какая-либо симметрия, так что перестановка двух ее частей не должна влиять на результат измерения, нужно сделать такую перестановку и усреднить полученные результаты. Таким способом можно уничтожить некоторые ошибки, связанные
с неточностью изготовления приборов, перекосом отдельных частей установки, возникновением ЭДС в электрических цепях и т. п.  Если плечи рычажных весов,  например, имеют неодинаковую длину, то это 
приводит к появлению систематической ошибки. Один из способов ее устранения состоит в том, что тело взвешивают дважды, помещая его один раз на левую, а второй — на правую чашку весов, и усредняют результаты взвешивания.

11) Геометрическое искажение. При измерении амплитуды отклонения пера самописца от нулевой линии возникает ошибка, связанная с тем, что перо движется сверху вниз не вертикально, а по окружности. Чтобы учесть такое искажение, надо пользоваться либо специальной линейкой, где шкала изогнута в соответствии с радиусом кривизны перемещения пера, либо вводить поправку.

II. Случайные ошибки. Вызываются неконтролируемыми, изменяющимися от опыта к опыту причинами. Они появляется при совместном действии очень большого числа независимых причин,  каждая  из которых оказывает ничтожно малое  влияние на результат  измерения, так что только в совокупности эти причины   дают заметный   эффект. При этом каждая из влияющих величин может изменяться закономерным образом, но эти законы для разных величин различны, так что суммарная ошибка будет изменяться совершенно хаотически.

Случайные ошибки по самой своей природе не могут быть исправлены введением поправок. Значение, которое принимает случайная ошибка δ Xслуч ,   в каждом конкретном измерении непредсказуемо ни на основании теоретических соображений, ни на основании данных других экспериментов. Это не значит, однако, что переменная δ Xслуч не подчиняется никакой закономерности. Законы ее изменения носят особый, статистический  характер, и их  можно изучать экспериментально, про​водя многократные измерения.

Если произвести ряд измерений и взять среднее арифметическое из них, то случайная погрешность этого среднего будет меньше погрешности единичного измерения. Для уменьшения случайной погрешности следует произвести не одно, а ряд измерений, тем больший, чем меньшую величину случайной погрешности мы хотим получить. Очевидно нет смысла производить измерений больше, чем это необходимо, чтобы систематическая погрешность существенно превышала случайную.

III. Связь систематических и случайных ошибок. Можно перевести систематическую  погрешность в случайную,  организовав измерение таким образом, что постоянный  фактор,  влияющий на результат  измерения,  в каждом  из этих  измерений   действует  разным  
образом, т. е.  результат его действий носит случайный  хаpaктер. Этот 
прием превращения систематических погрешностей в случайные  носит название  рандомизации. Он позволяет практически исключить многие неизвестные систематические погрешности.

Если мы для определения урожайности поля соберем урожай с какого-либо участка, а затем помножим результат на отношение площадей поля и контрольного участка, то полученный таким образом общий урожай может быть искажен систематической погрешностью, связанной с тем, что плодородность почвы на поле меняется от одного края к другому. Чтобы этого избежать, можно разбить поле на ряд малых квадратов одинаковой площади, перенумеровать их и отобрать для измерения ряд участков случайным образом, например, записав номера участков на бумажках, вытягивать их как в лотерее. Так мы переведем систематическую погрешность, обусловленную различием в урожайности разных частей поля, в случайную.

IV. Правила округления при вычислениях. Число значащих цифр в любом результате однозначно определяется его относительной погрешностью. Обратно, по числу цифр можно приближенно судить об относительной погрешности. Произведение (частное), как правило, не может быть записано с бóльшим числом цифр, чем наименее точно известный сомножитель (не всегда: числа 99±1 и 101±1 имеют разное число знаков, но одинаковую относительную погрешность). Чтобы сам процесс вычисления не вносил дополнительной ошибки, следует вести   вычисления с числом цифр на единицу больше, чем в самом  неточном из исходных данных. Вычислять следующие цифры вредно (не только потому, что это бесполезная трата сил и времени, но и потому, что при увеличении числа цифр резко возрастает вероятность вычислительной ошибки). Вычислительный прибор должен соответствовать классу точности вычисления.
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Занятие 3.
 РЕГИСТРАЦИЯ ФОНОВОЙ ЭЛЕКТРОЭНЦЕФАЛОГРАММЫ (ЭЭГ). ВИЗУАЛЬНЫЙ КАЧЕСТВЕННЫЙ АНАЛИЗ ЭЭГ. ПОДСЧЕТ ИНДЕКСОВ   (АЛЬФА-ИНДЕКС, МАКСИМАЛЬНАЯ АМПЛИТУДА АЛЬФА-РИТМА,  УРОВЕНЬ АСИММЕТРИИ ВОСХОДЯЩИХ И НИСХОДЯЩИХ ФРОНТОВ ВОЛН ЭЭГ, ПОДСЧЕТ ПЕРИОДА И ЧАСТОТЫ КОЛЕБАНИЙ) 

На данном занятии студенты производят запись электроэнцефалограммы: на скорости 30 мм/с — один метр (примерно 34 с) и на скорости 120 мм/с — в течение 5 с. Испытуемый сидит в кресле с закрытыми глазами. Снимается ЭЭГ затылочных отведений правого и левого полушарий (2 отведения). После этого производится подсчет указанных показателей. 

На первом отрезке, который записывался на скорости 30 мм/с, определяются альфа-индекс и максимальная амплитуда альфа-ритма. Альфа-индекс — это процент времени, в течение которого в ЭЭГ наблюдается выраженный альфа-ритм. Альфа-ритм — это колебания с частотой от 8 до 13 колеб/с. Практически альфа-индекс определяется так. На записанном отрезке длиной в 1 м отмечаются участки, где выражен альфа-ритм. Суммарная длина этих участков делится на общую длину записи (здесь 1 м). Указанная относительная величина (она может быть выражена в процентах) и есть альфа-индекс. Далее на том же участке подсчитывается максимальная амплитуда альфа-ритма. Этот показатель более информативен, чем, допустим, средняя амплитуда. Поскольку на амплитуду одного максимального альфа-колебания может повлиять случайное событие, то следует взять среднюю из пяти наиболее высокоамплитудных колебаний. 

После этого начинают обрабатывать второй отрезок, записанный на скорости 120 мм/с. Для этого сначала надо произвести предварительную обработку записи: квантование. Перпендикулярно нулевой линии на запись наносятся параллельные линии, расстояние между ко-
торыми составляет 3 мм (это соответствует 25 мс). Далее просматриваются все волны на анализируемом участке и на каждой волне ставятся цифры 1 и 0 следующим образом: там, где волны «поднимаются», ставятся отметки 1 до вершины отдельной волны. От вершины  до 
нижней точки ставятся отметки 0. В случае, если вершина уплощена или ее середина попадает как раз в центр квантованного участка (иногда его называют «окном»), знак ставится тот же, что и предыдущий. После этого просматриваются все записанные участки и вычленяются участки с комбинациями 1, 11, 111, 1111 и т.д. для фазы возрастания; участки 0, 00, 000, 0000 и далее — для фазы убывания. Подсчитывается количество каждых комбинаций, т.е.частота встречаемости каждого кода 1, 11, 111 и т.д. для фазы возрастания, которые обозначаются соответственно А1, А2, А3, А4 и т. д. Далее подсчитываются частоты встречаемости комбинаций 0, 00, 000 и т.д. для убывающих фронтов волн. Они обозначаются В1 В2, В3, В4 и т. п. После этого подсчитываются 

 по формулам: 
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Затем подсчитываются асимметрия и отношения фронтов волн по следующим формулам: 
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а также период LT, частота fT : 




где  — шаг квантования, равный в нашем случае 0,025 с (25 мс), а T — эпоха анализа, равная 5 с.
Занятие 4. 
ОБРАБОТКА ЭЭГ МЕТОДАМИ КОРРЕЛЯЦИОННОГО АНАЛИЗА. ОСВОЕНИЕ МЕТОДА СИНХРОНИЗАЦИОННО-ДЕСИНХРОНИЗАЦИОННОЙ РЕАКТИВНОСТИ. ПРОБЫ НА УСВОЕНИЕ РИТМА. ОЦЕНКА ОРИЕНТИРОВОЧНОЙ РЕАКЦИИ. ПРОБА НА ГИПЕРВЕНТИЛЯЦИЮ ЛЕГКИХ 

После указанных выше вычислений проводится корреляционный анализ ЭЭГ. Сначала студенты подсчитывают коэффициент корреля -
ции между двумя отведениями. Анализу подвергается запись, сделанная на скорости 120 мм/с. Эта запись уже предварительно подготовлена, поскольку произведено квантование. В данном случае расчет производится на участке длительностью 2 с (T = 2 с), поскольку предстоят довольно большие вычисления. 

Для двух сравниваемых записей подсчитывается совпадение 1 и 0 на двух анализируемых участках независимо от значения 0 или 1. Главное, чтобы в одном «окне» была одна и та же цифра — либо 1, либо 0. Далее подсчитывается корреляция по рабочей формуле 




где r — корреляция, m — число совпадений 0 или 1 на сравниваемых записях, n — общее число квантованных участков, равное в нашем случае 80, k — число сдвигов участков один относительно другого. Для случая корреляции k = 0. Для автокорреляционной или кросскорреляционной функции значение k увеличивается с каждым шагом на единицу.  = 3,14. 

Полученные в формуле значения переводятся в коэффициент корреляции с помощью математической таблицы значений тригонометрической функции от аргумента в радианах, например, с помощью известных школьных таблиц В.М. Брадиса. При наличии компьютера можно воспользоваться инженерным калькулятором, не забыв «вклю-

чить» радианы. С помощью этой же формулы производится подсчет значений для последующего построения графика автокорреляционной функции.  В  этом  случае  подсчитываются коэффициенты корреляции 
отрезка ЭЭГ «самого с собой» при различных сдвигах процесса и его дубля друг относительно друга. Практически это делается так. Берется отрезок кривой, равный, допустим, 2 с. При скорости записи 120 мм/с 
и шаге квантования 3 мм (25 мс) будет 80 точек. Квантуем отрезок, ставим 1 и 0 и дублируем полученный цифровой ряд. 
Подсчитываем число совпадений 0 и 1 при нулевом сдвиге. Подсчитываем коэффициент корреляции по вышеприведенной формуле. 

Далее производим сдвиг дублированного участка на один шаг квантования вправо (можно влево) и опять подсчитываем коэффициент корреляции. 

Снова производим сдвиг дублированного участка на один шаг и снова подсчитываем корреляцию и т.д. По полученным значениям коэффициентов  корреляции  строим график  автокорреляционной функ -
ции. На оси абсцисс откладываем число сдвигов k, а на оси ординат — величину коэффициента корреляции для каждого шага. Если мы получим достаточно большое количество коэффициентов корреляции (обычно их число равно 1/3 — 1/4 от общего числа квантованных участков), то, нанеся эти точки на график и соединив их, можно получить автокорреляционную функцию. На основе построенного графика надо определить такие ее параметры: 

1. Средний период колебаний, который характеризует доминирующую частоту. Его можно подсчитать, умножив число шагов квантования в одном периоде на значение периода в секундах. Обратное периоду число характеризует частоту (). 

2. Интервал корреляции или скорость затухания — отрезок времени, в течение которого корреляционная связь «затухает»; чем больше интервал корреляции, тем больше регулярность волн в ЭЭГ, а чем меньше этот интервал, тем больше выражены в ЭЭГ случайные процессы. 

3. Площадь под кривой автокорреляционной функции и т. д. Описанную процедуру можно применить для подсчета кросскорреляционной функции. В этом случае сравнение производится для двух разных процессов. 

Определение синхронизационно-десинхронизационной реактивности. Метод состоит в измерении времени реакции на закрывание глаз (проявляется в появлении вспышек альфа-ритма) и времени реакции на открывание глаз (депрессия альфа-ритма). Оба показателя времени реакции объединяются в один путем деления первого на второй (так называемый коэффициент Кз/о). Началом выполнения команды на закрывание или открывание глаз служит электрическое проявление глазного движения на записи ЭЭГ.  Смысл  показателя  таков, что  чем 
выше «уровень функционального состояния» исследуемого участка мозга, тем выше значение Кз/о. 

Метод предложен В.А. Адамовичем в 1956 г. По данным самого автора, в норме в фоне Кз/о изменяется от 1 до 10. Некоторые исследователи считают, что Кз/о может изменяться до 100–120. Наши данные, приведенные в таблицах, ближе к данным В.А.Адамовича. 

Пробы на усвоение ритма. Уровень функционального состояния мозга может быть определен с помощью функциональной пробы на усвоение ритма световых мельканий или звуковых щелчков. Наиболее часто используются световые мелькания — ритмическая фотостимуляция (РФС). 

Наблюдаемый феномен реакции усвоения ритма (РУР) заключается в явлении воспроизведения мозгом навязываемой частоты световых мельканий или звуковых щелчков. В результате такой перестройки электрическая активность коры мозга приобретает ритмический характер с частотой либо равной, либо в целое число раз большей или меньшей, чем частота ритмических световых раздражений. 

РФС производится на частотах от 2 до 36 Гц с интервалом между сериями 5-7 с и длительностью серии по 5-7 с. При РФС необходимо использовать все частоты стимуляции, так как в диапазоне  8-25 Гц наиболее часто возбуждается фотогенная эпилептическая активность (если речь идет о применении метода в клинике). При возбуждении эпилептической активности следует плавно изменять частоту стимуляции от 2 до 30-50 Гц и обратно несколько раз. 

У здоровых людей наблюдается реакция усвоения ритма в диапазоне от 8 до 25 Гц. Могут иметь место гармоники или субгармоники, не выходящие за полосу собственных частот ЭЭГ. Отсутствие усвоения ритма не является патологией. 

А.Г. Поворинский предлагает следующие критерии патологии:  
1) расширение  диапазона  РУР  в  сторону  высоких  и  низких  частот;  
2) РУР в лобных отделах мозга; 3) асимметрия воспроизведения ритма в симметричных отведениях правого и левого полушарий, если разница по амплитуде достигает 50%; 4) возбуждение субгармоник частотой  ниже   8  Гц;   5)  возбуждение  гармоник  с   частотой   выше   25   Гц; 
6) возбуждение ритмов, не кратных частоте световых вспышек (, ,  и т. п.), а также появление волн или комплексов типа спайк-волна и т. п. 

Оценка ориентировочной реакции (ОР). Используют одиночную вспышку света. Повторение раздражителя используют для оценки реакции угашения. 

В норме в ответ на одиночную вспышку света возникает четкая одномоментная во всех отведениях депрессия -ритма, которая длится 
3-4 с, после чего он восстанавливается. В норме при предъявлении 4-5 вспышек ориентировочная реакция полностью угасает. 

Признаками патологии считаются: 1) неполная депрессия -ритма, т. е. амплитуда -ритма снижается, но он не исчезает; 2) ареактивность — амплитуда -ритма или другого доминирующего ритма не изменяется; 3) парадоксальная реакция — амплитуда -ритма увеличивается; 4) появление ритмов и комплексов патологического ряда  (-ритм, спайки, пики и т. п.); 5) неодновременная депрессия -ритма в разных отведениях; 6) удлинение участка десинхронизации -ритма; 
7) затягивание или отсутствие угашения ОР; 8) ускорение угашения ОР, т. е. угашение на первой-второй вспышке света. 

Гипервентиляция (ГВ). Гипервентиляция — интенсивное глубокое дыхание с частотой 20 колеб /мин в течение 3 мин или до появления эпилептической активности, которая может появиться и ранее. 

ГВ у здоровых людей значительных влияний на ЭЭГ не оказывает, наблюдается только депрессия ритма или увеличение его амплитуды, появление медленной активности. 

Возбуждение медленноволновой активности с плавным замедлением ее частоты и с увеличением ее амплитуды рассматривают как недостаточность сосудистой регуляции стволовых структур и снижение в связи с этим уровня общей активации. 

Появление на фоне -ритма и -активности спайков, пиков, комплексов типа спайк-волны или параксизмов медленноволновой активности амплитудой до 200 мкВ указывает на наличие эпилептического очага. 

Рекомендуемая литература 

1. Основы психофизиологии. /Ред. Ю.И. Александров М.,1997, 2001.

2. Методы исследований в психофизиологии. / Ред. А.С. Батуев СПб,  

    1994.
3. Генкин А.А., Медведев В.И. Прогнозирование психофизиологических  

    состояний. Л.,1973

4. Гусельников В.И. Электрофизиология головного мозга. М., 1976. 

5. Данилова Н.Н. Психофизиология. М.,1998,2004.

6.Поворинский А.Г., Заболотных В.А. Пособие по  клинической  элек- 

   троэнцефалографии. Л., 1987. 

7. Русинов В.С. Биопотенциалы мозга человека: Математический ана- 

    лиз. М., 1987. 

Занятие 5. 
РЕГИСТРАЦИЯ ВЫЗВАННЫХ ПОТЕНЦИАЛОВ И КЧМ

Регистрация ВП. Методика требует применения ЭВМ. Вызванные потенциалы (ВП) — это комплекс электрических колебаний биопотенциалов, регистрируемых с поверхности черепа в ответ на афферентный раздражитель. Методика регистрации ВП достаточно подробно описана в литературе. 

Студенты получают отпечатанные на принтере: график ВП, таблицу значений амплитуд ВП (средние) и их сигмы в каждом отведении. Значения вызванных ответов распечатаны для латентных периодов в 100 мс, 250 мс, 500 мс. Необходимо проинтерпретировать полученные индивидуальные значения ВП.

Регистрация КЧМ. В приборе для исследования критической частоты слияния мельканий используется неоновая лампа, которая не оставляет заметных последовательных образов у испытуемого. Исследование начинают с минимальной частоты (5-10 Гц, длительность стимула 10 мс). Затем частоту постепенно увеличивают до тех пор, пока испытуемый не скажет, что видит ровный свет, без мельканий. Полученное значение заносят в протокол (табл. 1,столбец вверх). После этого частоту начинают снижать, предварительно немного подняв ее, чтобы быть более уверенным в полученных результатах. Через некоторое время испытуемый скажет, что видит мелькающий свет. Полученное значение заносят в столбец с названием вниз для соответствующего глаза. Процедуры  с увеличением частоты до критической и ее снижением повторяют по пять раз (т. е. для каждого глаза всего будет произведено по 10 замеров). Затем эти же действия повторяют для другого глаза. Рассчитывают среднюю частоту и сигму для каждого глаза по 10 замерам.
                    Рекомендуемая литература

1. Методы исследований в психофизиологии./ Ред. А.С. Батуев С-Пб, 1994

2.  Психодиагностические методы в комплексном лонгитюдном исследовании студентов. / Ред. А.А. Бодалев. М.Д., Дворяшина, И.М. Палей Л.,1976.
                                                                                                 Таблица № 1         

                                                 Регистрация КЧМ

	№

п/п
	Правый  глаз
	Левый глаз

	
	Вверх
	Вниз
	Вверх
	Вниз

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	м
	
	
	
	

	(
	
	
	
	


3.Иваницкий А.М. Мозговые механизмы оценки сигналов. М., 1976. 

4. Рутман Э.М. Вызванные потенциалы в психологии и психофизио 

   логии. М., 1976. 

5.Шагас Ч. Вызванные потенциалы в норме и патологии. М., 1975. 

Занятие 6.
 РЕГИСТРАЦИЯ КОЖНО-ГАЛЬВАНИЧЕСКОЙ РЕАКЦИИ (КГР) 

Изменение электрических свойств кожи проявляется в сдвигах разности потенциалов между двумя пунктами кожной поверхности (феномен И.Тарханова) и изменениях электросопротивления кожи пропускаемому через нее току (феномен К Фере). В лабораторной практике используются оба метода. Показатели можно измерять с разной целью. Соответственно и их трактовка будет различной. 

Когда речь идет о показателях, относящихся к достаточно долгому периоду времени, следует говорить об уровне потенциала (тоническая активность). Когда исследуют реакцию малой продолжительности на 
предъявляемый стимул, говорят о реакции (фазическая активность).
Реакции, возникновение которых нелегко связать с каким-либо внешним стимулом, называются спонтанными. 

Существует много гипотез происхождения КГР. Ее рассматривали 

как отражение мышечной активности, как проявление деятельности периферических кровеносных сосудов, как активность потовых желез. В последнее время ее рассматривают, скорее всего, как отражение ак-
тивности потовых желез, хотя влияние сосудистых реакций на КГР полностью не отвергнуто. 

КГР часто используется для регистрации ориентировочной реакции. Последняя проявляется в отклонении пера самописца от нулевой линии или изменении кожного сопротивления. В лабораторной практике в качестве стимула используют вспышку света, звуковой сигнал, удар током,  прикосновение.  Можно выработать  условный рефлекс на 
предъявление индифферентного стимула, осуществляя подкрепление тем или иным способом. При изучении ориентировочной реакции обычно учитывают такие показатели, как латентный период реакции, изменение кожного сопротивления, амплитуда КГР, площадь, заключенная между нулевой линией и кривой КГР, число реакций до угашения КГР и т. п. 

В соответствии с литературными данными, кожно-гальванический компонент ориентировочной реакции является среди других одним из наиболее чувствительных. В порядке возрастания чувствительности компоненты ориентировки можно располагать следующим образом: 1) изменение частоты сердечных сокращений; 2) изменение дыхания; 3) изменение КГР; 4) активация  ЭЭГ; 5) вертекс-потенциал (ВП). 

При выполнении лабораторных занятий студентам предъявляется арифметическое задание — умножение двузначных чисел в уме. КГР регистрируется 2 раза: в фоне в течение 10 с при скорости протяжки бумажной ленты 3,5 мм/с и при выполнении задания все время, пока испытуемый производит умножение. 

Для обработки записи необходимо сначала провести нулевую линию. После этого подсчитываются следующие показатели: 

1) Число реакций в секунду в фоне и при решении, поскольку время записи в обоих случаях не одинаково. Критерий появления реакции — 5-10 % от максимальной на участке по амплитуде. 

2) Амплитуда КГР в обеих ситуациях. Кроме собственно амплитуды, величину реакции оценивают с помощью таких показателей, как угол подъема кривой 1-й реакции, площадь 1-й и последующих КГР и их сумма, отношение площади 1-й КГР к количеству КГР до угашения и пр. 

3) Средняя площадь одной реакции. Если используется обработка
с помощью ЭВМ, то очень часто используется такой показатель, как дисперсия мгновенных значений амплитуд реакции. 

4) Сдвиги указанных показателей, подсчитанные по формуле: (решение—фон) / фон. 

Занятие 7. 
ИССЛЕДОВАНИЕ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ 

Показатели гемодинамики используются в психофизио-логических и психологических исследованиях для оценки энер-гетических затрат на выполнение определенной деятельности. Это неспецифические реакции организма. 

Методы регистрации электрокардиограммы описаны в литературе достаточно подробно. Там же можно найти интерпретацию различных компонентов ЭКГ. 

Таблица № 2
Вариационная пульсометрия 
(Пример расчета распределения R – R интервалов)

	№ п/п
	Классы R-R интервалов, с
	Часто-та Р
	W
	W2
	PW
	 PW2

	
	0,48–0,53
	    *
	
	
	
	

	
	0,54–0,59
	    *
	
	
	
	

	1
	0,6 – 0,65
	    3
	0.625
	0,39
	   1,87
	1,17

	2
	0,66 – 0,71
	  10
	0,685
	0,47
	 6,8
	4,7

	3
	0,72 – 0,77
	  64
	0,745
	0,56
	  47,68
	  35,84

	4
	0,78 – 0,83
	  15
	0,805
	0,65
	12,1
	9,75

	5
	0,84 – 0,89
	  5
	0,865
	0,75
	    4,33
	 3,75

	6
	  0,90 – 0,95
	  3
	0,925
	0,86
	  2,78
	 2,58

	
	0,96–1,01
	  *
	
	
	
	

	
	1,02–1,07
	  *
	
	
	
	

	
	n =
	100
	
	
	∑  PW
	    ∑ PW2

	
	
	
	
	
	75,56
	57,79


На данном занятии студенты регистрируют ЭКГ в 1 стандартном отведении, артериальное давление и частоту пульса. На основании полученных исходных данных они проводят обработку, получая значения следующих показателей: 

1. Вариационная пульсометрия. Осуществляется на основе данных измерения интервалов между R–R зубцами при записи 100 реализаций (комплексов, включающих все компоненты ЭКГ). Полученные значения распределяются по классам статистического ряда и затем подсчитывается число R–R интервалов каждого класса (строится вариационный ряд, табл. 2). Строится вариационная кривая. Положение этой кривой на графике и ее форма позволяют судить о характере нервных влияний на сердечную деятельность (симпатотония при моде  от 0,5 до 0,7 с, нормотония при моде интервала в пределах от 0,7 до 0,9 с, ваготония при  моде в пределах от 0,9 до 1,2 с). 

                                   ∑  PW           75,56
М  =   ———    =  ————   ≈ 0,76
                                         n                 100
                        (∑  PW )2                     5709,31
c = ∑  PW2    —    ———  =  57,79  — ——— =  57,79  — 57,09= 0,7                                                                                        

                                n                             100
                                                c
D = ——  = 0,007

                                                N
Обозначения здесь таковы: P – частота встречаемости  (R–R)-интервалов определенного класса, W – середина класса, М – средний (R–R)-интервал,
Обращаем внимание на то обстоятельство, что значение  W следует представлять с точностью до 3 знака после запятой. В противном случае может накопиться ошибка округления и значение  с    может оказаться отрицательным, что для дисперсии невозможно, поскольку она — по определению —  квадрат стандартного отклонения.

В табл. показаны несколько возможных значений классов интервалов на тот случай, если индивидуальные значения этих классов не совпадут со значениями, приведенными в табл. 2 в качестве примера. Эти значения приведены курсивом.

2. Кардиоинтервалограмма. Ее построение производится по интервалам R–R зубцов. По оси абсцисс графика откладывается по порядку номер интервала, по оси ординат — их величина в секундах. Полученный график дает наглядное представление об изменениях сердечной ритмики при работе. 

На основе полученных данных следует найти максимальное и минимальное значения R–R интервалов. Если разница максимального 
и минимальное значений больше 10% от среднего, то следует говорить об аритмии. 

3. Частота пульса (ЧСС). 

4. Артериальное давление (систолическое — СД и диастолическое — ДД). 

5. Пульсовое давление: 

ПД = СД – ДД .

6. Среднее динамическое давление: 

СДД =ПД/3+ДД . 

СДД характеризует функциональные возможности сердечно-сосудистой системы (ССС). Обладает большой стабильностью и для большинства здоровых взрослых людей находится в пределах от 85–95 мм рт. ст. У здоровых людей при выполнении работы с физической нагрузкой значительно изменяются величины максимального и минимального давлений, в то время как СДД остается на том же уровне, что и до нагрузки. Постоянство СДД при физических нагрузках расценивается как функциональная устойчивость ССС. 

7. Ударный объем выброса крови:

УО = ( ПД х 100 )/ СрД ,

где СрД = (СД+ДД)/2. 

8. Минутный объем кровотока: 

МОК= УО х ЧСС. 

Проводилось сравнение изменений МО крови под влиянием тренировок у спортсменов и здоровых лиц, не занимающихся спортом. Оказалось, что с повышением степени тренированности происходит уменьшение ЧСС, снижение УО  и, следовательно, уменьшение МО крови. В большинстве случаев увеличивается кислородная емкость крови. Аналогичные изменения происходят и у здоровых нетренированных лиц, но они менее выражены.

9. Периферическое сопротивление кровотоку:

ПСК = (СДД х 1333 х 60)/ МО дин.

Показатель оценивает сопротивление, которое оказывают кровотоку периферические сосуды. В приведенной формуле 1333 — коэффициент для перевода мм рт. ст. в дины, 60 — число секунд в минуте.

10. Вегетативный индекс КЕРДО (ВИК): 

ВИК = (1 – ДД/ ЧСС ) х 100.

Если значение ВИК  положительное, то у испытуемого преобладает симпатический тип регуляции вегетативной нервной системы, а если отрицательный — парасимпатический.

11. Коэффициент выносливости:
КВ = (ЧСС/ ПД )х100.

Занятие 8. 
ИССЛЕДОВАНИЕ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ 

Различают внешнее и внутреннее дыхание. Под внешним понимают происходящий через легочные капилляры газообмен между кровью и наружным воздухом, под внутренним — процессы, обеспечивающие газообмен между кровью и тканями организма, а также окислительные процессы, идущие в тканях. 

Для изучения дыхания используют различные методики: 1. Пневмография — запись дыхательных движений (оценка их ритма, частоты, амплитуды); 2. Спирометрия — определение объема легочного воздуха. 3. Измерение газообмена — определение величины поглощения организмом кислорода и выделения углекислоты, т.е. легочный газообмен; 4. Оксигемометрия — определение степени насыщения артериальной крови кислородом, т. е. степени артериализации крови, показателем которой является количество гемоглобина в крови, находящегося там в виде оксигемоглобина. 

Нас в первую очередь интересуют показатели внешнего дыхания: ритм, частота и глубина дыхательных движений, минутный объем дыхания, легочная вентиляция, жизненная емкость легких. Рассмотрим методы получения таких данных. 

1. Пневмография — запись дыхательных движений: ритм, частота и амплитуда (глубина). Для изучения таких характеристик дыхания используются датчики различной конструкции: ртутные, воздушные, угольные, механические, термодатчики, пьезодатчики и др. Часто подсчет дыхательных движений производится путем визуального наблюдения за дыхательными экскурсиями грудной клетки. 

Частота дыхания у нормального здорового человека варьирует от 8 до 28 циклов в минуту, возрастая при работе до 40. 

Существует уравнение для расчета расхода энергии по частоте дыхания: 

Мэн = 0,198 x ЧД – 3,06, 

где Мэн — расход энергии в больших калориях в минуту, ЧД — частота дыхания, 1/мин. 

2. Спирометрия — это определение объема легочного воздуха. Создатель этого метода Гутчинсон разработал классификацию объе-
мов легочного воздуха. Согласно этой классификации, различают следующие объемы: 

— дыхательный воздух (дыхательный объем, ДО) — объем воздуха, вдыхаемого и выдыхаемого при нормальных вдохе и выдохе; его величина составляет 300–900 мл. Этот объем является мерой глубины дыхания; 

— дополнительный воздух (резервный объем вдоха, РОвд) — объем воздуха, вдыхаемого при максимально глубоком вдохе; его величина составляет 1500–2000 мл; 

— резервный воздух (резервный объем выдоха, РОвыд) — объем воздуха, выдыхаемого при максимально глубоком выдохе; его величина — 1500–2000 мл. Резервный воздух поддерживает легкие в определенной степени расширения; 

— остаточный воздух (остаточный объем легких, ООЛ) — объем воздуха, остающегося в легких после максимального выдоха. Его объем у здорового мужчины среднего возраста составляет    1000–1500 мл, возрастая к старости до 2000–2500 мл. Он может быть измерен у человека методом ингаляции (вдыхания) индифферентных газов. 

Объем максимального выдоха, произведенного после максимального вдоха, называется жизненной емкостью легких (ЖЕЛ) и представляет собой сумму ЖЕЛ = ДО + РОвд + РОвыд. Для мужчины среднего роста ЖЕЛ варьирует в пределах 3500-5000 мл и более, для женщин характерны более низкие значения. 

Сумма ЖЕЛ и ООЛ составляет общую емкость легкого (ОЕЛ), характеризующую степень анатомического развития органа. Ориентировочно нормативные величины ЖЕЛ (мл) можно получить, умножая рост мужчины на 25, женщины — на 20. 

Указанные легочные объемы определяют с помощью спирометров, водного или сухого. 

Мерилом легочной вентиляции является минутный объем дыхания: 

МОД = ОД х ЧД, 

где ОД — дыхательный объем, определяемый с помощью спирометра, ЧД — частота дыхания, 1/мин. Определяется в нашем случае визуально, за три минуты. Полученная сумма делится на 3.

В покое величина МОД колеблется в пределах 3,5–10 л. При выполнении работы он возрастает до 30–40 л, а при работах большой интенсивности возрастает до 100 л и более. 

Полученные любым методом объемные величины легочной вентиляции необходимо привести к стандартным условиям: так называемому сухому состоянию (воздуху без примеси водяных паров, температуре 00 С и давлению 760 мм рт.ст.). Приведение производится по специальной формуле, но на практике удобнее пользоваться специальными таблицами Ландольта-Бернштейна. Для этого надо знать атмосферное давление в момент опыта в мм рт.ст. и температуру воздуха в градусах по Цельсию. С их помощью определяют пересчетный коэффициент, на который умножают эмпирическое значение легочного объема. 

Еще одним показателем состояния функции внешнего дыхания является вентиляционный индекс, позволяющий судить о степени использования организмом жизненной емкости легких: 

ВИ = МОД / ЖЕЛ.
У здоровых людей в норме ВИ равен приблизительно 2, возрастая при физической работе до 10–12. 
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Занятие 9. 
МЕТОДЫ ИЗУЧЕНИЯ КООРДИНАЦИИ ДВИЖЕНИЙ
1. Тест для определения умения поддерживать баланс (равновесие). Необходимо расположить вес на носке одной ноги, подняв другую от пола (все равно, вперед или назад). С помощью секундомера фиксируется время удержания позы. Тест можно усложнить, попросив испытуемого закрыть глаза или откинуть голову назад. 

2. Ходьба. Выделяют такие параметры движений, как скорость, темп, ритм движений, длина шага, временные характеристики полетных и опорных интервалов, характер усилий при опорных реакциях, угол разворота стоп. 

По методике Е.В. Хохряковой испытуемым предлагается пройти 15 м с закрытыми глазами. Регистрируется время, точность (отклонение от прямой), а также ширина шага и угол разворота стоп. 

3. Тремор. Это непроизвольные ритмические мышечные сокращения, вызывающие колебательные движения конечностей, туловища. Различают статический и динамический тремор. Статический тремор — это тремор руки, находящейся в неподвижном положении на весу. Динамический тремор — это тремор руки в процессе движения при прохождении линейного лабиринта. 

При анализе статического тремора чаще всего оценивают четыре его показателя: 1) тремор установочный, тремор периода врабатывания: количество колебаний в начальном периоде работы. Его амплитуда — 2,0–2,5 мм; 2) тремор основной, выявляемый после периода врабатывания, его амплитуда 3,0 мм; 3) максимальная амплитуда тремора, мм; 4) сумма колебаний всех видов тремора. 

Показателями динамического тремора являются скорость движений руки и количество ошибок (касаний стенок лабиринта). 

Занятие 10. 
ИЗУЧЕНИЕ СКОРОСТНО-СИЛОВЫХ ПАРАМЕТРОВ ДВИЖЕНИЙ
1. Динамометрия. Для определения мышечной силы кисти чаще всего пользуются динамометром Колена. Обычно замеры проводят таким образом, что испытуемый, сидя на стуле и вытянув руку вперед в плоскости стола, сжимает кистью динамометр. Перемена позы может привести к изменению показаний динамометра в значительных пределах. При исследовании силы мышечного напряжения выделяют показатели становой силы (силы мышц, выпрямляющих согнутое туловище) и силы ног, рук, пальцев и т. п. 

2. Измерение времени простой сенсомоторной реакции. Это элементарный вид произвольной реакции.  Она  осуществляется  как простое ответное движение на элементарное внешнее воздействие, причем соотношение сигнал — движение всегда определено инструкцией. Обычно в качестве внешнего сигнала выбирают вспышку лампы, 
звуковой сигнал, реже — удар током или обонятельное воздействие. Ответное движение осуществляется рукой, ногой, вербально (фиксируется с помощью микрофона или ларингофона). Иногда регистрируется ответ в виде реакции  ЭЭГ, ВП, КГР, ЭКГ, дыхания и т. п. 

Используя в качестве стимула сигналы разной интенсивности, можно определить так называемую выраженность закона силы (ВЗС), как отношение суммарного времени реакции на слабый стимул к суммарному времени реакции на сильный стимул. Считается, что чем больше величина отношения, тем «сильнее» нервная система.

3. Реакция выбора (дизъюнктивная реакция). Это более сложная реакция. В данном случае испытуемый находится в ситуации выбора, ибо число возможных стимулов здесь больше, чем один, и он должен реагировать только на заранее заданный сигнал и не реагировать на все остальные. Задачу можно усложнить, предлагая испытуемому в ответ на один сигнал нажимать на одну кнопку, а в ответ на другой — на другую и т. д. Сигналы могут отличаться цветом, яркостью, формой, громкостью. 

4. Реакция на движущийся объект. Здесь испытуемый должен реагировать на видимое пространственное совмещение двух или нескольких движущихся объектов. При этом реакции могут быть трех типов: точное ответное действие, опережающая реакция и запаздывающая реакция. 

5. Измерение максимальной частоты движений (теппинг-тест). Для регистрации частоты движений можно использовать несложную аппаратуру: телеграфный ключ, электрическую кнопку или микропереключатель, движущуюся ленту самописца. В качестве такого прибора можно использовать тремометр. При отсутствии регистрирующей аппаратуры можно пользоваться графическим способом регистрации максимального темпа движений. Для этого испытуемый должен карандашом или ручкой поставить на листе бумаги как можно больше точек за определенный период времени.  Для выполнения графического варианта методики лист бумаги разбивается на 6 частей (квадратов). Испытуемый должен карандашом или ручкой поставить в каждом квадрате как можно больше точек, но так, чтобы их можно было сосчитать (рассеянно). На каждый квадрат выделяется 5 с. При выполнении 30-секундного теппинг-теста по краткой команде экспериментатора (например: «оп»), испытуемый переходит от одного квадрата к другому. При обработке выделяют такие показатели: максимальный темп движений (значение лучшей 5-секундной попытки), количество движений, показанных в последние 25 с выполнения  30-секундного теппинг-теста,  средний темп движений за 25 секунд. В  качестве экспери-
ментального показателя можно взять число точек, попавших в каждый из 6 квадратов. Автор методики Е.П.Ильин описывает несколько типов кривых, представляющих изменение количества ударов в каждом квадрате в зависимости от времени:

Выпуклый тип: максимальный темп нарастает в первые 10—15 с работы, о чем, кстати, испытуемые и нe подозре​вают; в последующем к 25—30 сек он может снизиться ниже исходного уровня за первые пять секунд работы. Этот тип кривой свидетельствует о наличии у испытуемого сильной нервной системы.

Ровный тип: максимальный темп удерживается приблизи​тельно на одном уровне в течение всего времени работы. Этот тип свидетельствует о том, что показатели испытуемого находятся в области средних значений силы нервной системы.

Нисходящий тип: максимальный темп снижается уже со вто​рого пятисекундного отрезка и остается на сниженном уровне в течение всего времени работы. Этот тип свидетельствует о слабости нервной системы испытуемого.

Промежуточный тип (между ровным и нисходящим типа​ми): первые 10—15 с темп поддерживается на первоначаль​ном уровне, а затем снижается. Этот тип кривой расценивает​ся как промежуточный между средней и слабой силой нервной системы (средне слабая нервная система).

Вогнутый тип: первоначальное снижение максимального темпа сменяется кратковременным возрастанием темпа до ис​ходного уровня. Вследствие этой кратковременной мобилизации люди с этим типом кривой относятся тоже к группе со средне слабой нервной системой.

6. Электромиография (ЭМГ) — это регистрация биоэлектрической активности мышц. Обычно регистрация проводится с помощью электромиографа или электроэнцефалографа (полиграфа), имеющих специальный вход для ЭМГ. Последняя отводится с подкожных электродов или с поверхности кожи. ЭМГ позволяет наблюдать спонтанную мышечную активность, а также вызванную тактильной или электрической стимуляцией кожи, мышц, спинного или головного мозга. Возможно отведение как суммарной активности, так и биопотенциалов отдельных мышечных волокон. Для характеристики работы мышц в целом пользуются интерференционной ЭМГ, отводимой поверхностными  электродами.  Интерференционная  ЭМГ  отражает суммарную 
активность группы мышечных волокон. Частота и амплитуда ЭМГ значительно варьируют как при различных формах двигательной активности, так и при различных функциональных состояниях двигательного аппарата. Максимальная частота мышечных токов, получаемая при записи ЭМГ, достигает 200–500 Гц (по некоторым данным, до
10 кГц) при амплитуде до 5–10 мВ. При обработке ЭМГ оценивают временные ее характеристики, амплитудные, спектральные, определяется площадь под кривой ЭМГ, дисперсия мгновенных значений амплитуд и т.п. 

Занятие 11. 
ОЦЕНКА СОСТОЯНИЯ ИНДИВИДА И ЕГО ИНДИВИДУАЛЬНЫХ ОСОБЕННОСТЕЙ ПО СОВОКУПНОСТИ ПОКАЗАТЕЛЕЙ 

Для того, чтобы получить достаточно полное представление об испытуемом, нужно сопоставить между собой информацию, полученную разными методами. Но здесь возникает проблема сравнимости показателей, ибо для их оценки используются разные единицы измерения, параметры отличаются по диапазону колебания признаков, периоду их изменения и т. п. 

Один из способов преодоления таких трудностей — применение шкальных оценок, которые делают показатели сравнимыми между собой. Для получения шкальных оценок сначала накапливается эмпирический материал. На основе этих данных строится эмпирическое распределение, которое с помощью определенной математической процедуры преобразуется в нормальное. Получив нормальное распределение, можно строить шкальные оценки, для чего весь размах вариационного ряда делится на нужное число классов путем использования стандартного отклонения (сигмы). 

 В Приложении приведены шкальные оценки для ряда физиологических показателей. Использована 20-балльная шкала. Средние показатели по любому параметру соответствуют 10 баллам.  В рассматриваемом случае целесообразнее усреднить шкальные оценки показателей, отражающих активацию каждого отдела нервной системы. После этого на осях можно откладывать эти усредненные значения активации (здесь мы исходим из предположения, что активация соответствующего отдела нервной системы есть инвариантная величина, ее значение, в сущности, мало зависит от способа определения активации). При  этом в точке,  соответствующей началу координат, следует
поместить значения параметров, равные 10 баллам (середина распределения):  все, что больше 10 баллов, обозначим знаком плюс, а все, что меньше, — минус), иначе не все возможные случаи сочетания активации  трех отделов  нервной системы будут учтены (см. рисунок 1). 
В результате у нас получается параллелепипед, объем которого отражает степень дисбаланса уровня активации трех отделов нервной системы. 

Пространство разбивается тремя координатными плоскостями на восемь октантов, знак каждой отдельной координаты в которых определяется в соответствии с табл. 3. В данной схеме можно увидеть аналогию с трехкомпонентной системой У. Шелдона, согласно которой можно говорить о трех первичных компонентах телосложения, связанных, в свою очередь, с тремя зародышевыми листками: эндоморфным, мезоморфным и эктоморфным. Предложенная трехкомпонентная система активации позволяет выйти на тип активации и соответствующий психологический тип не через антропологические измерения, а путем оценки уровня активации трех отделов нервной системы, что практически удобнее. 

Трехкомпонентная система активации позволяет выйти на тип активации и соответствующий психологический тип не через антропологические измерения, а путем оценки уровня активации трех отделов нервной системы, что практически удобнее. Каждую ось можно соотнести с основными категориями, характеризующими объективную реальность: вещество, энергия, пространство, время, информация. При этом, исходя из представлений современной физики, число таких категорий можно сократить до трех, объединив категории «вещество» и «энергия»,  «пространство» и «время»: «вещество–энергия», «пространство–время», «информация». Категории «материя–энергия» будет соответствовать вегетативная нервная система, «пространство–время» — двигательная нервная система, «информация» — центральная (психический мозг).  Можно  предположить, что эволюция идет на данной схеме по часовой стрелке, начиная с оси «Вегетативная нервная система». Каждой оси можно поставить в соответствие свою врожденную генетическую программу. Оси вегетативной нервной системы соответствует программа, связанная с функционированием механизмов питания и энергозатрат. Ось соматической нервной системы связана с социобиологической программой (забота о потомстве), а ось центральной нервной системы  с ростом и выбором форм поведения. 
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                Трехкомпонентная система активации.
 Таким образом, мы имеем восемь типов, каждый из которых характеризуется своим соотношением уровня активации трех отделов нервной системы. Каждому из восьми типов для удобства целесообразно дать свое название. При этом, по возможности, следует воспользоваться известными терминами, вкладывая в них общепринятый смысл. Для нашего случая больше всего подходит терминология, предложенная У. Шелдоном, причем, как уже говорилось, и сама система имеет некоторое сходство с нею. К примеру, у  У. Шелдона соматотония означает функциональное преобладание двигательного аппарата, церебротония — преобладание деятельности высших нервных центров. Мы воспользуемся этими терминами, вкладывая в них тот смысл, что соматотония — это высокая активация двигательной нервной системы, церебротония — высокая активация центральной нервной системы, в первую очередь коры. Термин «вегетотония» означает высокую активацию (тонус) вегетативной нервной системы. 

Кодировку восьми типов, приведенную в таблице 19, можно дополнить такими обозначениями: I группа (В+Ц+С+) — cинтонный тип (синтоник). II группа (В–Ц+С+) — церебротонический соматотоник или соматотонический церебротоник, в зависимости от того, активация какого из отделов (ЦНС или СНС) преобладает у данного человека (о ВНС речи не идет, так как ее активация ниже 10 баллов). III группа (В–Ц–С+) — соматотоник. IV группа (В+Ц-С+) — вегетотонический соматотоник или соматотонический вегетотоник. V группа (В+Ц+С–) — вегетотонический церебротоник или церебротонический вегетотоник. VI группа (В–Ц+С–) — церебротоник. VII группа (В–Ц–С–) — дезотоник. VIII группа (В+Ц–С–) — вегетотоник. 

Последующие исследования позволили уточнить и дополнить психологический портрет каждого типа активации. Кроме этого, оказалось, что в характеристике типа важное значение имеет не только факт преобладания активации некоторого отдела нервной системы, но и степень такого преобладания. По этой причине формулу активации сделать более  дифференцированной. Например,  вместо обозначения типа II (В–Ц+С+) писать (В8Ц15С12), т. е. это церебротонический со-матотоник с весьма активированной корой, а вместо VII типа (В–Ц–С–) писать (В9,5Ц8С5), т. е. это дезотоник, по своим характеристикам близкий к вегетотонику, и т. п. В данном ниже описании мы приводим, тем не менее, обобщенную картину каждого типа.
 Итак, проблему соизмеримости разнородных параметров можно решить путем применения шкальных оценок. Мы выбрали 20-балльную шкалу. Соединение шкальных оценок и трехкомпонентной системы привело нас к  системе психологических типов, состоящей из восьми  наименований  (столько же типов  активации).  Указанная система  хорошо  согласуется  с  известными  системами   У. Шелдона, 
Э. Кречмера и т. п. Она хорошо также согласуется с типами базовых генетических программ, связана с основными свойствами и параметрами окружающей среды. Описанная система легко поддается формализации с последующей компьютеризацией диагностической процедуры.

Восемь типов активации и их психологический смысл. Выше  мы пришли к выводу, что можно говорить по крайней мере о восьми типах сочетания активации трех отделов нервной системы. Но чем же характеризуются в психологическом плане представители каждого из восьми типов? 

Чтобы это определить, проводились специальные исследования
                                                                                           Таблица 3.
Кодировка октантов

	Коор-

дина-та
	Отдел

Нервной 
системы
	Код октанта

	
	
	I
	          I  II
	  III
	IV
	 V
	 VI
	 VII
	 VIII

	X
	Вегетативная  В
	+
	-
	-
	+
	+
	-
	-
	+

	Y
	Центральная   Ц
	+
	+
	-
	-
	+
	+
	-
	-

	Z
	Соматическая С
	+
	+
	+
	+
	-
	-
	-
	-


  В первом исследовании у 95 испытуемых (в основном это студенты-психологи, 23 мужчины и 72 женщины) значения активации трех отделов нервной системы определялись в процессе лабораторных занятий по психофизиологии. Далее все испытуемые распределялись по указанным восьми группам, и после этого собирались все имеющиеся данные, относящиеся к их психологической характеристике. Психологические параметры определялись с помощью методик Д. Ве-кслера, Р. Кеттела,  В. Л. Марищука, М. Люшера, Р. Гордона,  П. Шиа-
на, Д. Маркса, Р. Амтхауэра, Г. Айзенка,  Ландольдта. Измерялись время простой сенсомоторной реакции на звук, критическая частота слияния мельканий, вероятностная чувствительность. Последняя определялась следующим образом. Испытуемый должен был угадывать, появится ли в наушниках звук вслед за вспышкой лампы, поскольку звук следовал за вспышкой не каждый раз. Неправильное угадывание наказывалось ударом тока, величина которого увязывалась с индивидуальным порогом. Подсчитывался процент правильных угадываний факта появления звука (эксперимент оплачивался). 

Для субъективной оценки состояния здоровья использовалась анкета, составленная в нашей лаборатории. По ней оценивалось состояние сердечно-сосудистой, центральной нервной, зрительной, дыхательной систем и опорно-двигательного аппарата по описаниям симптомов, взятых из медицинской литературы. Острота зрения определялась с помощью известных таблиц. По результатам пересказа предъявленного текста определялись навыки рассказа. 

Во втором исследовании участвовало 30 человек. Помимо работы по «наполнению» восьми октантов психологическими параметрами проводилось изучение влияния каждого отдела нервной системы на формирование тех или иных психологических качеств, определялся общий вектор активации.  

Объектом третьего исследования были рабочие 67 человек. У них, помимо физиологических замеров, определялись экстраверсия-интроверсия и нейротизм по Айзенку, фиксировались жалобы на состояние здоровья, отношение к труду и предприятию.

Четвертую группу составили руководители промышленного предприятия (текстильная промышленность) – 70 человек. Кроме физиологических показателей у них определялись психологические, получаемые с помощью следующих тестов: Калифорнийский тест (CPI), тест Люшера, тест Айзенка. Проводилось анкетирование с целью фиксации жалоб на состояние здоровья.  

Результаты всех психологических исследований были обобщены. Ниже приведено их описание. 

 I. Синтонный тип. (В+Ц+С+). Практичные реалисты. В группу студентов вошло 16 человек, что составляет 16,84 % от общего числа испытуемых, из них 5 мужчин и 11 женщин. У рабочих представители данного типа составляют 7,5 % общего числа (5 мужчин). У руководи -
телей таковых — 18,6 % общего числа (13 человек, из них 11  мужчин и  2 женщины).

Это физически сильные люди с активированной ЦНС и вегетатикой. Средний показатель ВИК= –9,62, т. е. они парасимпатики, хотя в группе наблюдается большой разброс по этому параметру. Отличаются высокой вероятностной чувствительностью. Для них характерно преобладание первой сигнальной системы, высокое психическое напряжение. 

Образная сфера развита хорошо (высокие показатели уровня, точности и яркости представлений). Для них значимыми являются, кроме зрительных, также обонятельные, органические и тактильные представления. Внимание развито хорошо, чего нельзя сказать про память. Общий интеллект в тенденции выше среднего. Вербальный и невербальный интеллект развиты равномерно, хотя иногда невербальный несколько опережает вербальный. Длительность индивидуальной секунды – 0,92 с. 

Это самодостаточные, самоуверенные, подозрительные, напористые люди. Некоторая импульсивность и нейротизм сочетаются у них с высоким самоконтролем и эмоциональной стабильностью. Данный тип отличается высоким аутизмом, низкими «сверх-Я» и беспечностью. У них высокие значения следующих шкал CPI: «самопринятие», «обычность», «конформность», «женственность».

Склонны переоценивать свои возможности, в том числе и способность устанавливать социальные контакты и определять рамки своей безопасности. Считают себя общительными, дружелюбными и умеющими легко находить общий язык с начальством и сослуживцами. Охотно берутся за общественную работу. 

Характерна низкая мотивация к труду. При выборе специальности и места работы руководствуются материальными соображениями и удобством графика работы.

Типичны жалобы на состояние сердечно-сосудистой, пищеварительной и дыхательной систем.

II. Церебротонический соматотоник (или соматотонический церебротоник). (В–Ц+С+). Рациональные эпилептоиды. У студентов группа составляет 11,58 % общего числа (из 11 человек 3 мужчин и 8 женщин). В выборках рабочих  и руководителей представителей II группы не обнаружено.

Физически сильные  люди  с сильной,  но ригидной нервной системой. Отличаются низкой вероятностной чувствительностью. Наблюдается преобладание второй сигнальной системы над первой.
Самочувствие и самооценка состояния здоровья несколько занижены. 

Представления развиты не очень хорошо, хотя зрительные образы отличаются высокой точностью и яркостью. Для них значимыми являются обонятельные и вкусовые представления. Долговременная и кратковременная память развиты хорошо, а внимание снижено. Общий интеллект достаточно высок, вербальный несколько превышает невербальный. Речь развита, хорошие навыки рассказа.

   Характеризуются высоким нейротизмом, жесткостью, консерватизмом, самодостаточностью, низкой беспечностью. Для них характерна высокая экстраверсия при сниженном аутизме. Основными типами защиты, в соответствии с методикой Келлермана-Плутчика является «Регрессия», а реже всего ими используются «Вытеснение», «Реактивные образования» и «Замещение».

 III. Соматотоник. (В–Ц–С+). «Железная рука в бархатной перчатке». У студентов в группу вошло 3 испытуемых (3,16 %), из них 2 мужчин и 1 женщина. У рабочих и руководителей тип не встречается.

Физически сильные люди. Повышенная сила торможения ЦНС. Высокая самооценка здоровья. Наблюдается преобладание парасимпатического типа иннервации вегетативной нервной системы над симпатическим.

 Отличаются хорошей вероятностной чувствительностью. Хорошо развиты тактильные и кинестетические представления. Вкусовые, обонятельные и органические, наоборот, выражены несколько хуже. Внимание развито хорошо, так же как  кратковременная и долговременная память. Общий интеллект повышен, невербальный в тенденции выше вербального. 

Несколько тревожны, доминантны, невротичны, но беспечны и бесхитростны. Обладают спонтанной и реактивной агрессивностью. Депрессивны, раздражительны, эмоционально лабильны. У данного типа преобладающими видами защиты являются: «регрессия» и «компенсация», иногда «замещение» и «рационализация». Реже всего используются «реактивные образования». 

Уделяют большое внимание мнению окружающих, требованиям социальных норм и, несмотря на высокие исходные экстраверсию и социальную смелость, испытывают затруднения в социальных контактах.   

В трудовой деятельности не отличаются высокой аккуратностью. 

IY. Вегетотонический соматотоник (или соматотонический вегетотоник). (В+Ц–С+).  Хладнокровно-энергичные, систематически- последовательные. В группе студентов таковых 14 человек (14,74  %),  
из них 6 мужчин и 8 женщин. У руководителей представители типа составляют 7,1 % (5 человека, все мужчины). У рабочих данный тип не встречается.

 Физически сильные люди с хорошо развитой вегетатикой (ВИК= – 5,37), высокой вероятностной чувствительностью. 

Представления, особенно кинестетические и органические, развиты не очень хорошо. Память развита хорошо как долговременная, так и кратковременная. Внимание снижено. Общий интеллект не очень высок. Наблюдается преобладание вербального над невербальным интеллектом. Речь развита достаточно хорошо.

Эмоционально устойчивые. Тревожность не выражена. Характеризуются высокими самодостаточностью, доминантностью, беспечностью, жесткостью, радикализмом, хитростью. Высокая циклотимия сочетается с аутизмом. Это люди действия, привыкшие во всем идти напролом, не особенно просчитывая возможные варианты, любят добиваться успеха в любом своем начинании. Мужчины имеют высокие показатели по шкалам CPI «гибкость» и «женственность». В то же время у них оказались низкими показатели по шкалам «доминантность», «социабельность», «социальный облик», «социализация», «хорошее впечатление» и «обычность».

Наиболее уязвимыми являются у них пищеварительная и сердечно-сосудистая системы. Чаще всего в отчетах называют мочекаменную болезнь и гипертонию.

V. Вегетотонический церебротоник (или церебротонический вегетотоник). (В+Ц+С–). «Выжидающие мыслители». У студентов группа состоит из 15 человек (15,79 %, 3 мужчин и 12 женщин). У рабочих таковых 68,7 % (46 человек, из них 28 женщин и 18 мужчин). В группе руководителей представителей такого типа 45,7 % (32 человека, из них 16 мужчин и 16 женщин).

 Отличаются высокой вероятностной чувствительностью при сниженной чувствительности на физические характеристики сенсорных сигналов. ВИК =12,06, т. е. они симпатотоники. Для этих людей характерны увеличенные латентные периоды на сенсорные сигналы. Низко оценивают состояние своего здоровья. В тенденции наблюдается преобладание первой сигнальной системы над второй. Возникающие зрительные  представления  характеризуются  выраженной   яркостью,  но 
панорамность  ограничена. Вкусовые и обонятельные представления развиты  плохо. Характерно преобладание долговременной памяти над
кратковременной. Внимание развито хорошо. Интеллект в тенденции выше среднего. Наблюдается некоторое преобладание вербального интеллекта над невербальным.  Хорошие навыки устного рассказа. Длительность индивидуальной секунды — 0,94 с.

В личностном плане характеризуются по большей части открытостью, что связано с высоким уровнем экстраверсии. Отличаются высокой психологической напряженностью. Конформны, нетерпимы. Мягкие, доминантные, подозрительные, самодостаточные, рассудительные. Отличаются высокой экстраверсией при высоком аутизме. Для них характерна низкая беспечность при низком «cверх-Я». В тенденции характеризуются сниженной эмоциональной устойчивостью к стрессам. У них высокий нейротизм. Результаты обследования по методике Келлермана-Плутчика позволяют заключить, что люди рассматриваемого типа чаще всего используют такие типы защиты, как «компенсация», «рационализация» и «отрицание». В то же время практически не используются «замещение», «реактивные образования» и «вытеснение».

В социальном плане, можно сказать, у этих людей не возникает информационной изоляции. Стремятся знать все и обо всем. Любят подчиняться другим людям. Свойственна переоценка своих возможностей в умении устанавливать социальные контакты.

Хорошим видом стимулирования в трудовой деятельности, помимо материального, для них является моральное. Склонны переоценивать свои силы, беря, подчас, на себя слишком много общественной работы.

У таких людей чаще всего страдают пищеварительная, сердечно-сосудистая и дыхательная системы. Жалуются на такие заболевания, как пиелонефрит, гипертонию, язву желудка и 12-перстной кишки, хронический тонзиллит, ангину, стенокардию, анемию, радикулит, хронический отит, повышенную кислотность.  

VI. Церебротоник. (В–Ц+С–). Экстравертированные интуитивисты, тревожные экстраверты.  У студентов в группу вошлb 16 человек (16,84 %), в том числе 2 мужчин и 14 женщин. У рабочих данный тип составляет 14,9 % общего числа (10 человек, из них 9 женщин и 1 мужчина). Среди руководителей представители данного типа составляют 10 % (7 человек, из них  1 мужчина и 6 женщин).

 Общая активность вегетатики несколько снижена (средний ВИК =14,83, т. е. они симпатотоники). Имеющиеся данные позволяют пред-
полагать достаточно высокий КПД организма, поскольку, в частности, низкие  показатели  пульса  и  артериального  давления  сочетаются   с
большой жизненной емкостью легких, т. е. можно прогнозировать наличие хорошей организации на биохимическом уровне. Низкая активация двигательной системы сопутствует хорошей двигательной координации. 

Испытуемые этого типа отличаются низкой сенсорной чувствительностью, низкой вероятностной чувствительностью. У них наблюдается тенденция к преобладанию  второй сигнальной системы над первой. Образная сфера развита хорошо, особенно по параметру точности представлений (для зрительной, слуховой и кинестетической модальностей). Хуже развиты органические, вкусовые, обонятельные и тактильные представления. Показатели памяти высокие. Наблюдается преобладание   кратковременной памяти над долговременной. Интеллект, как правило, не бывает слишком высоким. Длительность индивидуальной секунды – 0,89 с.

Самооценка здоровья и самочувствия снижены. У них высокие нейротизм и тревожность, склонность к эмоциональному стрессу. У женщин преобладает мускульный тип характера. Имеют высокие показатели по шкалам «способность к  статусу», «социабельность», «хорошее впечатление», «доминантность», «достижения через независимость», «гибкость».  В то же время у них низкие показатели по шкале «терпимость» Калифорнийского теста.  Основными механизмами психологической защиты выступают «отрицание» и «рационализация», а «замещение», «регрессия», «проекция» и «реактивные образования» практически не используются.

Зависимы от группы. Подвержены влиянию чужого мнения. Высокая экстраверсия сочетается с низким аутизмом, низкой социальной смелостью, высокой беспечностью. Иногда бывают жестоки. Подозрительны, хитры, рассудительны, честолюбивы. Бывают альтруистичными. Эмоциональный контакт с окружающими людьми затруднен. Есть стремление к лидерству, не терпят управления собой другими людьми. Склонны добиваться позиции лидера, не прилагая, тем не менее, к этому особых усилий. Не выносят критики. Любят конформный коллектив, но уступок другим членам такого коллектива сами делать не желают.

Рабочие такого типа выбирают место работы по принципу «не далеко от дома», «удобная сменность», «хорошие заработки». Не любят общественной работы.

Часто высказываются жалобы на состояние сердечно-сосудистой системы,  центральной  нервной  системы, опорно-двигательного аппа-
рата, пищеварительной и дыхательной систем.  Среди хронических заболеваний чаще всего называют тонзиллит, холицестит, хронический гастрит, язву 12-перстной кишки.

VII. Дезотоник. (В– Ц– С–).  Интровертированные чувствующие. У студентов группа  состоит из 10 человек (10,53 %), из них 3 мужчин и 7 женщин. У рабочих таких людей всего 3,0 % (2 женщины). В  выборке руководителей таковых 8,6 % (6 человек, все   женщины).

Данный тип  характеризуется сниженной активацией всех трех отделов нервной системы. Средний в группе ВИК =  – 9,53. В то же время люди данного типа характеризуются повышенной сенсорной чувствительностью нервной системы, повышенной вероятностной чувствительностью. Тормозные процессы нервной системы хорошо представлены, что проявляется, в частности, в  увеличенных латентных периодах простой сенсомоторной реакции. Показатели  критической частоты слияния мельканий отличаются повышенной вариативностью, что традиционно рассматривается как признак снижения функционального состояния нервной системы. 

Характеризуются  выраженной яркостью представлений при  сниженной их панорамности. Кратковременная и долговременная память развиты хорошо. Показатели внимания высокие. Интеллект несколько снижен, особенно невербальный.  Невысокая общая осведомленность. Длительность индивидуальной секунды — 1,05 с.

Самооценка самочувствия высокая, активность и настроение снижены.  

В личностном плане представители  этого типа характеризуются высокими нейротизмом и тревожностью, повышенной эмоциональной ригидностью. (Показатели личностной тревожности, измеренные с помощью методики Спилбергера-Ханина, отличаются большим разбросом в группе). У них высокое «сверх-Я», но в то же время они беспечны и доверчивы. Экстраверсия и радикализм снижены. Имеют высокие показатели спонтанной агрессивности, депрессивности, низкие – «социальный облик», «ответственность» и «самоконтроль». Основными видами защиты выступают «отрицание» и «замещение», практически не используется «агрессия».

В социальном плане они пассивны.  Этим людям не свойственно принимать решения самостоятельно, они нерешительны, любят подчиняться. Легко и с удовольствием работают под руководством друго-
го, конформны. Не любят перемен, требуют повышенного внимания со стороны окружения. Ценят в других организаторские способности, но сами тщательно избегают ответственности.

В трудовой деятельности просматривается яркая тенденция к экономии сил.  При выборе места работы наиболее важным мотивом  является удобная сменность. Материальное обеспечение не является для них основным мотивом выбора профессии и места работы.  У них самый высокий среди рабочей выборки показатель «отношение к труду».

Жалуются на состояние пищеварительной, сердечно-сосудистой и дыхательной систем.

VIII. Вегетотоник. (В+Ц–С–). Пылко-подвижные, гипоманики, циклотимики. У студентов таковых 10 человек (10,53 %), все женщины. У рабочих представителей рассматриваемой группы 5,97 % (4 женщины). В выборке руководителей таких людей 10 % (7 человек, из них 5  мужчин  и 2 женщины).

Представители данного типа отличаются высокой активностью сердечно-сосудистой системы. Средний ВИК=3,6, но он нестабилен. Хорошо развита дыхательная система. Мышечная сила развита слабо. Наблюдается преобладание тормозных процессов в ЦНС. Чаще  имеется преобладание первой сигнальной системы над второй.  Длительность индивидуальной секунды – 0,92 с.

Образная сфера развита достаточно хорошо, особенно выделяются органические и тактильные представления. В то же время снижены точность и панорамность зрительных представлений. Память, прежде всего долговременная, развита хорошо. Показатели внимания снижены. Интеллект высокий, особенно невербальный. Имеют высокие показатели по субтесту «осведомленность» тестов WAIS.  Хорошо развиты навыки рассказа. По тесту САН дают высокие показатели по шкалам самочувствия и активности и низкие — настроения.

 Характеризуются высоким нейротизмом и низкой тревожностью. Они доминантны, самодостаточны и самоуверенны. Отличаются высокой психической напряженностью, склонностью к внутренним конфликтам. У них высокие «сверх-Я» и подозрительность; в то же время наблюдается низкое психическое утомление, они импульсивны, у них высокая экстраверсия при низком аутизме. Отличаются хорошей приспосабливаемостью к меняющимся условиям внешней среды. Ярко выраженная застенчивость сопровождается открытостью, эмоциональной лабильностью и мужским типом характера. Высокие «способность к статусу»  и  «психологическая направленность», низкие — «чувство
благополучия», «самоконтроль», «достижение через конформность», «интеллектуальная эффективность». Основными видами защиты являются «компенсация» и «регрессия». Практически не используются «реактивные образования» и «вытеснение».

Имеют низкие показатели общительности, высокую спонтанную агрессивность, склонны к депрессии, не уравновешенны. Не любят сами принимать решения, так как боятся ответственности. Требуют к себе повышенного внимания со стороны окружающих. Не любят общественной работы.

В трудовой деятельности избегают монотонной работы. Отличаются высокой трудоспособностью, но не умеют правильно распределить свои силы, в результате чего быстро устают. Выбирая место работы, в основном ориентируются на размер заработной платы.

Основные жалобы высказывают на состояние пищеварительной, сердечно-сосудистой, дыхательной систем и особенно опорно-двигательного аппарата.
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    Таблица 8.  Шкальные оценки
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Таблица  9. Тригонометрические функции от аргумента
в радианах
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Продолжение  таблицы 9
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Таблица 10. Критические значения  выборочного

коэффициента корреляции (r)
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