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АВТОНОМНЫЙ ГОМЕОСТАЗ У ДЕТЕЙ МЛАДШЕГО ШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА
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Проводилось исследование вегетативной реактивности и вегетативного обеспечения при проведе�
нии активной ортопробы у 200 детей младшего школьного возраста. Оценка изменений на функцио�
нальную нагрузку осуществлялась по динамике показателей вариационной пульсометрии по Р.М. Ба�
евскому – индекса напряжения, амплитуды моды и вариационного размаха. Составлена центильная
таблица изменений этих показателей при проведении активной ортопробы в зависимости от исход�
ного вегетативного тонуса, определенного по ранее разработанному нами алгоритму. На основе этой
таблицы выделены 9 типов вегетативной реактивности с уточнением градаций отклонений в раз�
личных отделах автономной нервной системы. С учетом полученных типов вегетативной реактив�
ности определены пять типов вегетативного обеспечения. Представленные методы определения
вегетативной реактивности и вегетативного обеспечения на основе разработанного алгоритма оцен�
ки состояния исходного вегетативного тонуса с определением групп автономной регуляции позволя�
ют дать объективную комплексную характеристику вегетативного гомеостаза ребенка.
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AUTONOMOUS HOMEOSTASIS IN CHILDREN OF EARLY SCHOOL AGE
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The research of vegetative reactivity and vegetative provision at taking active orthotest in 200 children of
early school age was taken. The estimation of changing on functional load was hold by the dynamics of data
of variational pulsometry by R.M. Baevskij, such as index of tension, mode’s amplitude and variational scope.
Centil table of changing of these data while taking active orthotest depending on basic vegetative tonus
determined by created by us earlier algorithm was made. Basing on this table 9 types of vegetative reactivity
with determining gradations of divergence in different departments of autonomous nervous system were
allocated. Taking into account these types of vegetative reactivity 5 types of vegetative provision were defined.
Given methods of defining of vegetative reactivity and vegetative provision basing on created algorithm of
estimation of basic vegetative tonus state with determining groups of autonomous regulation let to give
unprejudiced complex characteristics of vegetative homeostasis of child.
Key words: vegetative reactivity, vegetative provision, heart rhythm variabil ity

Младший школьный возраст является одним
из критических периодов развития детей. Физио�
логическая адаптация ребенка к учебной деятель�
ности в век новейших информационных техноло�
гий грозит значительным напряжением и перенап�
ряжением регуляторных систем.

Ритм сердечных сокращений, регулируемый
через симпатический и парасимпатические отде�
лы автономной (вегетативной) нервной системы
(АНС), очень чутко реагирует на любые стрессор�
ные воздействия и несет информацию о состоя�
нии регулирующих его систем [1]. В связи с этим
анализ вариабельности сердечного ритма (ВСР)
признан в настоящее время наиболее информа�
тивным неинвазивным методом количественной
оценки автономной регуляции сердечного ритма
[4, 8, 10].

Комплексная адекватная характеристика фун�
кционального состояния АНС возможна лишь при
анализе трех ее компонент: исходного вегетатив�
ного тонуса, вегетативной реактивности и вегета�
тивного обеспечения. Вегетативный тонус харак�
теризует симпатический и парасимпатический
отделы АНС в покое; вегетативная реактивность
определяет функционально�динамический сдвиг

автономной регуляции при воздействии различ�
ных возмущающих факторов на организм, нахо�
дящийся в состоянии покоя; вегетативное обеспе�
чение – вегетативное сопровождение различных
форм деятельности [7].

Значительное количество показателей ВСР,
большой разброс их величин, отсутствие удовлет�
ворительных нормативов для проведения оценки
автономного гомеостаза у детей младшего школь�
ного возраста определило актуальность данной
работы.

Целью нашего исследования была разработка
методов определения типов вегетативной реактив�
ности и вегетативного обеспечения с учетом ис�
ходного вегетативного тонуса для комплексной
оценки функционального состояния автономного
гомеостаза у детей младшего школьного возраста.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

С этой целью нами были обследованы 200 де�
тей 6–10 лет I–II групп здоровья (6 лет – 40 де�
тей, 7 – 40, 8 – 39, 9 – 40, 10 – 41 ребенок), уча�
щихся школ г. Нальчика.

Для оценки функционального состояния АНС
нами выбран гистографический анализ ВСР по
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кратковременным пятиминутным записям (вариа�
ционная пульсометрия по Р.М. Баевскому), осно�
ванный на интерпретации интервальной гистограм�
мы длительности кардиоинтервалов с шириной раз�
ряда 50 мс. Аппаратное обеспечение методики было
представлено компьютерным кардиоанализатором
«Анкар 131» (г. Таганрог) с программным обеспе�
чением анализа ритма сердца.

Определение исходного вегетативного тону�
са проводилось по разработанному нами алго�
ритму с использованием полученных региональ�
ных возрастно�половых центильных таблиц ос�
новных показателей вариационной пульсомет�
рии – индекса напряжения (ИН), амплитуды
моды (АМо) и вариационного размаха (ВР) [9].
Согласно этому алгоритму по центильным вели�
чинам ИН – характеризующего степень напря�
жения регуляторных систем сердечного ритма,
АМо – являющейся маркером симпатической
активности и ВР – отражающего вагусные вли�
яния выделены 19 групп автономной регуляции
в состоянии покоя:

Ваготония (ИН ≤ 25 %)
1. со снижением активности обоих отделов

АНС, но в большей степени с уменьшением роли
симпатического звена регуляции (АМо < 25 %;
ВР < 25 %);

2. со снижением тонуса симпатического отде�
ла АНС при нормальной активности вагуса
(АМо < 25 %; 25% ≤ ВР ≤  75 %);

3. с уменьшением влияния симпатического от�
дела АНС и повышением тонуса вагуса
(АМо < 25 %; ВР > 75 %);

4. с преобладанием вагусной активности при
нормальном тонусе обоих отделов АНС (25 % ≤
АМо ≤ 75 %; 25 % ≤ ВР ≤ 75 %);

5. с нормальным тонусом симпатической не�
рвной системы и усилением парасимпатического
влияния (25 % ≤ АМо ≤ 75 %; ВР > 75 %);

6. с повышением тонуса обоих отделов АНС,
но в большей степени с увеличением вагусной ак�
тивности (АМо > 75 %; ВР > 75 %);

Эйтония – 25 % ≤  ИН ≤  75 %
7. с одинаковым снижением активности обо�

их отделов АНС (АМо < 25 %; ВР < 25 %);
8. с незначительным снижением тонуса сим�

патического отдела при нормальном тонусе блуж�
дающего нерва (АМо < 25 %; 25 % ≤ ВР ≤ 75 %);

9. с нормальной активностью симпатическо�
го звена регуляции при незначительном снижении
тонуса вагуса (25 % ≤ АМо ≤ 75 %; ВР < 25 %);

10. с нормальным тонусом обоих отделов АНС
(25 % ≤ АМо ≤ 75 %; 25 % ≤ ВР ≤ 75 %);

11. с нормальным тонусом симпатической не�
рвной системы при незначительном усилении вли�
яния вагуса (25 % ≤ АМо ≤ 75 %; ВР > 75 %);

12. с незначительным повышением роли сим�
патической нервной системы при нормальной па�
расимпатической активности (АМо > 75 %; 25 % ≤
ВР ≤ 75 %);

13. с одинаковым повышением тонуса обоих
отделов АНС (АМо > 75 %; ВР > 75 %);

Симпатикотония – ИН > 75 %
14. со снижением активности обоих отделов

АНС, но в большей степени с уменьшением роли
блуждающего нерва (АМо < 25 %; ВР < 25 %);

15. с нормальным тонусом симпатического от�
дела АНС и снижением активности вагуса (25 % ≤
АМо ≤ 75 %; ВР < 25 %);

16. при нормальном тонусе обоих отделов
АНС с преобладанием симпатической активности
(25 % ≤ АМо ≤ 75 %; 25 % ≤ ВР ≤ 75 %);

17. с повышением влияния симпатического
отдела АНС и уменьшением тонуса вагуса (АМо >
75 %; ВР < 25 %);

18. с высокой симпатической активностью
при нормальном тонусе блуждающего нерва (АМо
> 75 %; 25 % ≤ ВР ≤ 75 %);

19. с повышением тонуса обоих отделов АНС,
но в большей степени с увеличением влияния сим�
патического отдела (АМо > 75 %; ВР > 75 %).

Изучение вегетативной реактивности и веге�
тативного обеспечения проводилось по изменени�
ям основных показателей вариационной пульсо�
метрии при проведении активной ортостатичес�
кой пробы [2, 4].

Статистическая обработка результатов осуще�
ствлялась с использованием пакета прикладных
программ STATISTICA 6.0 (StatSoft, USA) – Des�
criptive statistics, Advanced [5].

РЕЗУЛЬТАТЫ

В связи с тем, что вегетативная реактивность
и вегетативное обеспечение зависят от исходного
тонуса АНС, по возрастно�половым центильным
величинам ИН в покое выборка из 200 детей была
разделена на три группы. Наибольшее количество
детей оказалось в группе с вегетативным равно�
весием (эйтония – 25 % ≤ ИН ≥ 75 %) – 102 ребен�
ка. У 53 школьников преобладал тонус парасимпа�
тического отдела АНС (ваготония – ИН ≤ 25 %).
Детей с преимущественно симпатической актив�
ностью (симпатикотония – ИН ≥ 75 %) было 45.

В каждой из полученных групп был проведен
индивидуальный анализ изменений показателей
АМо и ВР при проведении активной ортопробы
(АМо2 и ВР2) относительно их значений в покое
(АМо1 и ВР1). Для этого у всех обследованных де�
тей была вычислена разница этих показателей:

∆АМо = АМо2 – АМо1,
∆ВР = ВР2 – ВР1.
Поскольку изменения изучаемых показателей

не имеют возрастно�половых особенностей и за�
висят от исходного вегетативного тонуса, то по
полученным данным составлена центильная таб�
лица величин ∆АМо и ∆ВР для детей 6–10 лет с
различным исходным вегетативным тонусом
(табл. 1).

Большинство величин ∆АМо представлено по�
ложительными значениями (повышение АМо), а
величины ∆ВР в основном имели отрицательный
знак (снижение ВР). Это соответствует литератур�
ным данным об усилении симпатических и тормо�
жении парасимпатических влияний на сердце при
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изменении положения тела с горизонтального на
вертикальное в норме [6]. Однако было выявлено
незначительное количество детей с уменьшением
АМо и увеличением ВР при ортостатическом воз�
действии. Это объясняется тем, что при резко из�
мененном исходном уровне функционирования
АНС возмущающий фактор может вызвать пара�
доксальную, или антагонистическую, реакцию с
противоположным знаком [3]. То есть у детей при
исходном высоком уровне активности симпати�
ческого отдела в ответ на ортостатическое воздей�
ствие может наблюдаться его снижение (отрица�
тельное значение ∆АМо) и (или) исходно низком
тонусе вагуса его повышение (положительная ве�
личина ∆ВР).

Величина и направление изменений АМо и ВР
при проведении активной ортопробы определяли
вегетативную реактивность симпатического и па�
расимпатического отделов АНС на функциональ�
ную нагрузку. Поэтому основой предложенной
нами схемы определения типа вегетативной реак�
тивности явилась центильная таблица величин
∆АМо и ∆ВР у детей 6–10 лет с различным исход�
ным вегетативным тонусом.

Типы вегетативной реактивности у детей 6–
10 лет:

1. Высокая реактивность парасимпатического
отдела АНС или его гиперреактивность при низкой
реактивности симпатического отдела или его пара�
доксальной реакции (∆АМо < 25 %, ∆ВР < 25 %).

2. Нормальная реактивность парасимпатичес�
кого отдела АНС при низкой реактивности симпа�
тического отдела или его парадоксальной реакции
(∆АМо < 25 %, 25 % ≤ ∆ВР ≤ 75 %).

3. Низкая реактивность обоих отделов АНС
или парадоксальные реакции (∆АМо < 25 %, ∆ВР
> 75 %).

4. Высокая реактивность парасимпатического
отдела или его гиперреактивность при нормальной
реактивности симпатического отдела (25 % ≤ ∆АМо
≤ 75 %, ∆ВР < 25 %).

5. Нормальная реактивность обоих отделов
АНС (25 % ≤ ∆АМо ≤ 75 %, 25 % ≤ ∆ВР ≤ 75 %).

6. Нормальная реактивность симпатического
отдела АНС при низкой реактивности парасимпа�

тического отдела или его парадоксальной реакции
(25 % ≤ ∆АМо ≤ 75 %, ∆ВР > 75 %).

7. Высокая реактивность обоих отделов АНС
или их гиперреактивность (∆АМо > 75 %, ∆ВР <
25 %).

8. Высокая реактивность симпатического
отдела или его гиперреактивность при нормальной
реактивности парасимпатического отдела (∆АМо
> 75 %, 25 % ≤ ∆ВР ≤ 75 %).

9. Высокая реактивность симпатического
отдела АНС или его гиперреактивность при низ�
кой реактивности парасимпатического отдела или
его парадоксальной реакции (∆АМо > 75 %, ∆ВР >
75 %).

Уточняя центильные диапазоны, в которые по�
падают значения ∆АМо и ∆ВР, нами приняты гра�
дации отклонений этих показателей. Величины па�
раметров ∆АМо и ∆ВР отнесенные к диапазону ин�
терквартильного размаха (25–75 %) принимались
условно нормальными значениями, характеризую�
щими нормальную вегетативную реактивность.
Значения ∆АМо в диапазоне от 75�го до 90�го цен�
тиля и величины ∆ВР в области от 10�го до 25�го цен�
тиля свидетельствовали о высокой реактивности
соответственно симпатического и парасимпатичес�
кого отделов АНС. Низкая реактивность обоих зве�
ньев АНС характеризовалась величинами ∆АМо
отнесенными в диапазон от 10�го до 25�го центиля
и значениями ∆ВР области от 75�го до 90�го центи�
ля. Величины ∆АМо в пределах 90–97�го центиля
и значения ∆ВР в области 3–10�го центиля свиде�
тельствовали о гиперреактивности соответственно
симпатического и парасимпатического отделов
АНС. На парадоксальные реакции отделов АНС
указавали значения ∆АМо в диапазоне от 3�го до 10�
го центиля и величины ∆ВР в области от 90�го до 97�
го центиля. Патологические реакции симпатичес�
кого и парасимпатического отделов АНС характе�
ризовались выпадением величин ∆АМо и ∆ВР за
пределы 3�го и 97�го центилей.

С учетом полученных девяти групп вегетатив�
ной реактивности нами были выделены 5 типов ве�
гетативного обеспечения сердечной деятельности:

1) низкое вегетативное обеспечение – низкая
реактивность симпатического и парасимпатичес�

Та б л и ц а  1
Центильные величины ∆∆∆∆∆АМо и ∆∆∆∆∆ВР у детей 6–10 лет с различным исходным вегетативным тонусом

Исходный вегетативный тонус 

Ваготония Эйтония Симпатикотония Центили 

∆АМо (%) ∆ВР (мс) ∆АМо (%) ∆ВР (мс) ∆АМо (%) ∆ВР (мс) 

3 –5,5 –309 –7,6 –192 –18,7 –109 

10 –0,6 –260 –1,2 –142 –13,9 –74 

25 6,4 –191 2,2 –105 –4,5 –48 

50 14,9 –137 7,9 –63 3,0 –16 

75 19,1 –83 13,9 –28 8,4 14 

90 28,5 –36 19,5 16 21,3 50 

97 31,4 –18 27,5 48 29,0 61 
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кого отделов АНС или их парадоксальные реакции
(3 группа вегетативной реактивности);

2) нормальное равномерное вегетативное
обеспечение за счет нормальной реактивности
симпатического и парасимпатического отделов
АНС (5 группа вегетативной реактивности);

3) избыточное вегетативное обеспечение –
высокая реактивность симпатического и парасим�
патического отделов АНС или их гиперреактив�
ность (7 группа вегетативной реактивности);

4) вегетативное обеспечение преимуществен�
но за счет симпатического отдела АНС (6, 8 и 9
группы вегетативной реактивности);

5) вегетативное обеспечение преимуществен�
но за счет парасимпатического отдела АНС (1, 2 и
4 группы вегетативной реактивности).

Разработанные алгоритм оценки состояния
исходного вегетативного тонуса и методы опреде�
ления типов вегетативной реактивности и вегета�
тивного обеспечения деятельности позволили про�
вести индивидуальный анализ вегетативного гоме�
остаза у обследованных нами детей.

В полученных данных обращал на себя внима�
ние ребенок, отнесенный к 13�й группе вегетатив�
ной регуляции, у которого исходная эйтония была
обусловлена высокой активностью обоих отделов
АНС и свидетельствовала о напряженном вегета�
тивном балансе. По результатам активного ортос�
татического тестирования у него выявлен 1�й тип
вегетативной реактивности, характеризующийся
гиперреактивностью вагуса и парадоксальной ре�
акцией симпатического отдела. Следовательно, в
ответ на активное ортостатическое тестирование
у данного ребенка выявлено снижение активнос�
ти обоих отделов АНС, что характеризует сохра�
нение адаптационно�компенсаторных возможно�
стей механизмов автономной регуляции.

Необходимость определения исходного вегета�
тивного статуса ребенка, типов вегетативной реак�
тивности и вегетативного обеспечения для комп�
лексной оценки автономного гомеостаза рассмот�
рим на примере выделенной 17�й группы вегетатив�
ной регуляции с исходной симпатикотонией. Таких
детей из двухсот было 34. В данной группе симпа�
тикотоническая направленность исходного вегета�
тивного тонуса обусловлена высокой активностью
симпатического звена вегетативной регуляции при
сниженном влиянии блуждающего нерва.

В рассматриваемой группе у 13 учеников при
проведении активной ортостатической пробы на�
блюдалось нормальное вегетативное обеспечение
деятельности соответственно 5�му типу вегетатив�
ной реактивности (нормальная реактивность обо�
их отделов АНС).

С низким вегетативным обеспечением соот�
ветствующим 3�му типу вегетативной реактивно�
сти (низкая реактивность обоих отделов АНС или
их парадоксальные реакции) отмечено 6 детей. В
исследуемой группе автономной регуляции такое
вегетативное обеспечение свидетельствовало о
дизадаптации парасимпатического звена регуля�
ции детского организма.

Среди детей 17�й группы вегетативной регуля�
ции выявлены 6 школьников, у которых проведе�
ние активной ортостатической пробы сопровож�
далось избыточным вегетативным обеспечением
деятельности соответственно 7�му типу вегетатив�
ной реактивности (высокая реактивность обоих
отделов АНС или их гиперреактивность), что ука�
зывало на выраженное напряжение симпатичес�
кой нервной системы у этих детей.

Активное ортостатическое тестирование уче�
ников 17�й группы автономной регуляции с исход�
ной симпатикотонией выявило 3�х детей с вегета�
тивным обеспечением деятельности преимуще�
ственно за счет симпатического отдела АНС. Од�
нако у них наблюдались различные типы вегета�
тивной реактивности 6, 8 и 9�й типы.

Шестой тип вегетативной реактивности (нор�
мальная реактивность симпатического отдела АНС
при низкой вагусной реактивности или его пара�
доксальной реакции), характеризует вагусную не�
достаточностью, 8�й тип реактивности (высокая
реактивность симпатического отдела АНС или его
гиперреактивность при нормальной реактивности
парасимпатического отдела) – симпатическое на�
пряжение, а 9�й тип (высокая реактивность симпа�
тического отдела или его гиперреактивность при
низкой реактивности парасимпатического отдела
или его парадоксальной реакции) – дизадаптацию
симпатического и парасимпатического звеньев ав�
тономной регуляции организма.

Проведение активной ортостатической пробы
в 17�й группе вегетативной регуляции выявило 6
детей с вегетативным обеспечением деятельнос�
ти за счет преимущественно парасимпатического
отдела вегетативной нервной системы. Из них у 4�
х школьников при активном ортостазе отмечен 2�
й тип вегетативной реактивности (нормальная ре�
активность парасимпатического отдела вегетатив�
ной нервной системы при низкой реактивности
симпатического отдела или его парадоксальной
реакции), у 2 детей выявлен 1�й и 4�й типы вегета�
тивной реактивности (высокая реактивность па�
расимпатического отдела вегетативной нервной
системы или его гиперреактивность при низкой
реактивности симпатического отдела или его па�
радоксальной реакции; высокая реактивность па�
расимпатического отдела или его гиперреактив�
ность при нормальной реактивности симпатичес�
кого отдела соответственно), что свидетельствова�
ло об адекватной реакции вегетативных механиз�
мов регуляции в исследуемой группе детей.

Таким образом, среди школьников с одинако�
вым исходным тонусом АНС – 17�я группа веге�
тативной регуляции с исходной симпатикотонией
у 15 детей при активной ортостатической пробе
выявлены дизадаптационные реакции различных
отделов АНС.

ВЫВОДЫ

1. В связи с тем, что вегетативная реактив�
ность зависит от исходного вегетативного тонуса,
нами составлена центильная таблица величин из�
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менений АМо и ВР при проведении активной ор�
тостатической пробы в зависимости от исходного
вегетативного тонуса (эйтония, ваготония, симпа�
тикотония).

2. На основании вышеуказанной таблицы вы�
делены 9 типов вегетативной реактивности с уточ�
нением градаций отклонений в различных отделах
АНС.

3. С учетом полученных типов вегетативной
реактивности определены пять типов вегетативно�
го обеспечения.

4. Представленные методы определения типов
вегетативной реактивности и вегетативного обес�
печения на основе разработанного алгоритма
оценки состояния исходного вегетативного тону�
са с определением групп автономной регуляции
позволяют дать объективную комплексную харак�
теристику вегетативного гомеостаза ребенка.

5. Разработанный метод оценки функциональ�
ного состояния АНС может быть использован в воз�
растной физиологии для изучения динамики ста�
новления вегетативного гомеостаза у детей млад�
шего школьного возраста, а так же в педиатричес�
кой практике для выявления ранних вегетативных
дисфункций с целью предупреждения перехода
функциональных вегетативных расстройств в орга�
нические заболевания.
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