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К ВОПРОСУ О МЕХАНИЗМАХ АДАПТАЦИИ К ПСИХОЭМОЦИОНАЛЬНОМУ СТРЕССУ ПО ПОКАЗАТЕЛЯМ
ИНТЕГРАТИВНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ МОЗГА

Чернобай Л.В., Сокол Е.Н., Глоба Н.С., ХНМУ, Харьков

Развитие современного социума настоятельно требует повышения требований к профессиональной подготовке врачей. Это, в свою очередь, вызывает постоянное усложнение учебных дисциплин и необходимость студентами усваивать все большее количество профессиональной информации при нарастающем ее усложнении в сжатые временные периоды [1, с. 119–121]. Данное обстоятельство приводит к перенапряжению функциональных возможностей адаптивных процессов, что неизбежно приводит к развитию психоэмоционального стресса [4, с. 186–187]. В связи с вышеизложенным, целью данного исследования было в условиях первых трех лет обучения в медицинском вузе выявить у студентов основной группы те показатели интегративной деятельности мозга, которые являются перспективными в развитии адаптации к психоэмоциональным состояниям, вызываемым учебным процессом, с целью создания научно обоснованных действий снижения его негативного влияния на здоровье человека.

Исследование было проведено на студентах основной группы І–ІІІ лет обучения в медицинском вузе, что создает психоэмоциональное перенапряжение динамического характера [3, с. 96]. В исследовании приняли участие 56 девушек-студенток, которые дали согласие на проведение эксперимента. Контрольная группа представлена студентками І курса, обследование которых было проведено в начале учебного года. Экспериментальные группы представлены теми же студентками, обследованными в конце I, II и, соответственно, III курса. С помощью теста корректурной пробы у студенток контрольной группы были определены различная степень интеллектуальной работоспособности и стойкости внимания как физиологической основы адаптации к учебным нагрузкам: в условиях теста регистрировали общий процент выполнения корректурной работы в течение двух минут теста и количество ошибок за каждую минуту. Для определения интегративной деятельности применяли методику исследования стабилометрии и силовых взаимоотношений между правой и левой рукой при удержании теннисного мяча, что является показателем степени латерализации функций в коре больших полушарий. Стабилометрическая реакция исследовалась следующим образом: студенту предлагали сохранять позу равновесия, удерживаясь в ней на одной ноге с закрытыми глазами. При этом регистрировалось время сохранения равновесия, которое и было показателем выраженности стабилометрической реакции [2, с. 268].

Исследование интеллектуальной работоспособности (корректурная проба) позволило в исходном состоянии выделить студенток с низкой (до 30 % выполнения корректурной пробы, I группа), средней (30–40 %, II группа) и высокой (более 40 %, III группа) работоспособностью. В динамике трехлетнего обучения эти группы сохраняются и численность групп с высокой и средней работоспособностью возрастает. Выявленная тенденция просматривается и в изменениях функциональной асимметрии, а именно: в исходном состоянии в группах I и II функциональная асимметрия составляет лишь 10 % и 13 % соответственно, что в 3 раза меньше, чем в III группе – 38 %. Однако, постоянные интеллектуальные нагрузке в формате учебного вузовского процесса в семь раз увеличивают этот показатель по сравнению с исходным состоянием и в 3,5 раза превышает его к концу 3-го года обучения в сравнении со студентами III группы. Изучение реакции стабилометрии у студенток всех трех групп в течение первых курсов обучения подтвердило динамичный характер изменения функциональной латерализации коры больших полушарий, а именно превалирование левого полушария, особенно у девушек с низким уровнем интеллектуальной работоспособности. Очевидно, что в развитии адаптации к психоэмоциональным нагрузкам ведущая роль принадлежит исходному уровню интеллектуально работоспособности, которая базируется на выраженной межполушарной асимметрии.
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