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том в сочетании с различными заболеваниями 
желудочно-кишечного тракта. 

Обследовано 340 больных хроническим ге-
нерализованным пародонтитом в сочетании с 
эрозивным гастритом и дуоденитом, эрозивно-
язвенным гастродуоденитом, язвой желудка и 
двенадцатиперстной кишки, хроническим и не-
специфическим язвенным колитом. 

Функциональная активность тромбоцитов 
определялась при помощи лазерного анализатора 
агрегации «Biola-230» Ltd, сопряженного с IBM 
совместимым компьютером (Габбасов В.А. и др. 
1989). В качестве индуктора агрегации использо-
вали АДФ (фирма «Технология-Стандарт», Бар-
наул, Россия) в конечной концентрации 2,5 мкМ. 

Показано, что у больных хроническим гене-
рализованным пародонтитом в сочетании с забо-
леваниями желудочно-кишечного тракта агрега-
ционная активность тромбоцитов повышена. Это 
сопровождается статистически достоверным 
возрастанием максимальной степени агрегации, 
среднего радиуса тромбоцитарных агрегатов, 
изменением времени достижения максимальной 
степени агрегации тромбоцитов. Указанные 
сдвиги в агрегационной способности тромбоци-
тов наблюдаются как при сочетании хроническо-
го генерализованного пародонтита с заболева-
ниями гастродуодентальной области, так и ниж-
него отдела желудочно-кишечного тракта. Наи-
большие сдвиги в агрегационной активности 
тромбоцитов наблюдаются у больных хрониче-
ским генерализованным пародонтитом в сочета-
нии с язвой желудка и двенадцатиперстной киш-
ки, неспецифическим язвенным колитом и хро-
ническим колитом. 

Указанные изменения в свойствах тромбо-
цитов могут быть начальным этапом в активации 
микроциркулярного и коагуляционного звеньев 
системы гемостаза и возникновении синдрома 
диссеминированного внутрисосудистого сверты-
вания крови. Эти изменения могут приводить к 
нарушению микроциркуляции и реологических 
свойств крови у больных с указанной патологией 
и способствовать развитию патологического 
процесса как в тканях пародонта, так и слизистой 
оболочке желудочно-кишечного тракта. 
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В последнее время все чаще и острее ставит-

ся проблема несоответствия возможности чело-
веческой психики темпу жизни, информацион-
ным нагрузкам, высокой стрессогенности соци-
ально-политической обстановки. Детские психо-
логи в качестве стрессорных нагрузок, оказы-
вающих  воздействие на детей, называют повсе-
местное внедрение раннего обучения и школь-
ные перегрузки. Типичным становится ребенок с 
внешними признаками взрослости (интеллектуа-
лизм, рационализм) при внутренне социальной 
незрелости и инфантилизме. Однако по мере то-
го, как ребенок становится старше, число стрес-
согенных факторов не только не уменьшается, но 
существенно увеличивается (О.В. Хухлаева, 
2001). 

Психическая нагрузка имеет тесную взаимо-
связь с психическим здоровьем человека. Только 
психологически здоровый человек может пре-
одолевать возрастные, профессиональные, лич-
ностные трудности, адаптироваться к психиче-
ским нагрузкам. 

Большинство современных ученых, изучав-
ших проблемы здоровья человека, на основании 
многочисленных наблюдений выделяют сле-
дующие типические особенности личности 
больных: 

• повышенная эмоциональная возбуди-
мость; 

• чрезмерные робость и стеснительность; 
• ранимость (обидчивость, повышенная 

чувствительность); 
• чрезмерная требовательность к себе; 
• неуверенность в себе; 
• преобладание эмоциональных стимулов в 

регуляции поведения и деятельности над рацио-
нальными; 

• недостаток воображения и фантазии; 
• выраженная тенденция тормозить внеш-

ние проявления эмоций и чувств и оставлять 
свои эмоциональные потенциалы и стремления 
неотреагированными, нереализованными; 

• неблагоприятное сочетание таких черт, 
как, с одной стороны, честолюбие, тщеславие, 
повышенная самооценка, и, с другой стороны, 
высококачественное отношение к своим обязан-
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ностям, сверхобязательность при выполнении 
любых, даже несущественных, второстепенных 
обязанностей, тревожность, мнительность. Эти 
лица всегда хотят значительно больше, чем ре-
ально могут.  

Анализ психологических причин сердечных 
заболеваний привел в свое время В.П. Мясищева 
к выводу о том, что наиболее часто ими заболе-
вают лица, имеющие определенный тип характе-
ра. Этот тип называется «социально-
дисгармоническим».  К социально-
дисгармоническому типу относятся личности с 
характерологическими особенностями, находя-
щееся в континууме акцентуации – психопатии 
(по определению П.Б. Ганнушкина и А.Е. Лич-
ко).   В данный континиум вхо-
дят: демонстративная (истерическая) личность, 
обсессивно-компульсивная личность, параноид-
ная личность (К. Леонгард, 1981; А.Е. Личко, 
1983). 

Акцентуанты и психопаты располагаются на 
разных полюсах личностных особенностей, ухо-
дящих в нормативность или в психическую па-
тологию. 

«Нормальным человеком» можно считать 
всякого, кто уживается со всеми своими недос-
татками, заботясь о том, чтобы они не мешали 
окружающим, чье поведение не всегда «адаптив-

но», но приемлемо для других, кто хоть и с гре-
хом пополам, но удовлетворяет свои потребно-
сти, не превращая свои проблемы в «боль чело-
вечества», кто умеет использовать меры психо-
логической защиты для преодоления тревоги и 
депрессии. 

К «нормативным» (но не уравновешенным) 
относятся и те из нас, кто обладает необычной 
развитостью отдельных личностных качеств и 
рассматривается как «акцентуированная лич-
ность» (К. Леонгард, 1981). 

Интегральным проявлениям основных со-
ставляющих психическую нагрузку является 
уровень активированности механизмов саморе-
гуляции. 

Поэтому в нашем подходе к психической на-
грузки учитываются и изучаются в первую оче-
редь психические механизмы саморегуляции че-
ловека в процессе его адаптации к условиям 
жизнедеятельности (рис.). 

Саморегуляцию можно определить как ме-
ханизм внутренней психической активности че-
ловека в процессе адаптации к условиям жизне-
деятельности. Это механизм мобилизации и ак-
туализации возможностей человека, компенса-
ции и регуляции психических проявлений в свя-
зи с потребностями и целями жизнедеятельно-
сти. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Рис 1. Основные механизмы психической саморегуляции 
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Эмоциональные параметры внутренних 
условий определяются отношением к жизни, 
своему здоровью, личностной значимостью. 
Волевые механизмы обеспечивают уровень 
самосознания и целеустремленности к 
деятельности. Интеллект определяет меру, 
логику осознания человеком своего поведения, 
своих действий, свое место в жизни, этапность 
решения по выполнению постановленных задач. 
Интуиция способствует эвристическому 
принятию решений без осознания, без логики, 
без доказательности в данный момент времени. 

От уровня активированности этих 
механизмов саморегуляции и их корпоративному 
счетанию в большей степени зависит 
устойчивость, толерантность к психической 
нагрузке в различных сочетаниях 
жизнедеятельности, выраженность психического 
напряжения, адаптация. 

Тщательное изучение и наблюдение за 
деятельностью механизмов саморегуляции 
позволит повысить процесс эффективного 
управления здоровьем человека. Прикладные 
экспериментальные исследования механизмов 
психической саморегуляции с учетом 
личностных особенностей человека, внешних 
условий жизнедеятельности, значимых ситуаций 
могут более целенаправленно и избирательно 
оказать помощь в разработке целой системы  
профилактических, гигиенических и лечебных 
мероприятий по укреплению физического и 
психического здоровья человека. 

Здоровье – это не просто реализация, прояв-
ления биологических и социальных функций, а 
именно потребность в самореализации т.е. по-
требность развить и реализовать свои возможно-
сти. А реализация возможностей осуществляется 
через достижение целей, которые ставит перед 
собой человек. 

Ученые отмечают, что условия, которые не 
дают человеку возможности успешно бороться за 
признание собственной личности окружающими, 
которые не представляют ему возможности ис-
пытать чувство удовлетворения в процессе само-
утверждения и саморегуляции, способствуют 
развитию и закреплению различных форм забо-
леваний. 

Поэтому сохранение и укрепление здоровья 
во многом определяется именно активностью, 
устойчивостью человека противостоять воздей-
ствию отрицательных факторов психической на-
грузки. 
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Преподаватель физического воспитания, 

тренер по спортивной специализации сталкива-
ются в современном учебно-тренировочном про-
цессе преимущественно с психической нагруз-
кой, требующей сосредоточенности в распреде-
лении внимания, активизации процессов мышле-
ния, памяти, воображения и сопровождающейся 
выраженным эмоциональным напряжением. Не 
меньшая по эмоциональной напряженности на-
грузка ложится и на студента факультета физи-
ческой культуры, задачей которого является не 
только и не сколько совершенствование и при-
обретение знаний, умений, навыков по физиче-
скому воспитанию, сколько переработка и ус-
воение большого объема информации. Поэтому 
одной из важнейших сторон рациональной орга-
низации учебно-тренировочного процесса явля-
ется анализ и оценка функционального состоя-
ния студентов в процессе влияния на них 
психофизических и эмоциональных нагрузок. 

Цель нашего исследования: изучить особен-
ности влияния эмоциональной нагрузки и функ-
циональное состояния студентов факультета фи-
зической культуры в специфических условиях 
учебной деятельности. Исследования проводи-
лись на студентах СурГПИ (50 чел.) в специфи-
ческих условиях учебной деятельности, соответ-
ствующих различному уровню эмоциональной 
напряженности (см. таблицу). 

Методика исследования: Психическая на-
грузка включала определение скорости приема и 
переработки информации в условиях острого 
дефицита времени по методике А.Е. Хильченко 
(1958), Н.В. Макаренко (1984) в модификации 
Б.П. Яковлева (1993). Подряд в одну минуту 
предъявляли 15 раздражителей для первой сиг-
нальной системы, включающих положительные 
и тормозные сигналы, при этом включался дат-
чик, наложенный на мочку уха, регистрирующий 
изменения ритма  сердца (интервалов). Испы-
туемый должен был постараться не сделать ни 
одной ошибки, физиологическая стоимость тако-
го задания оценивалась по вегетативной регуля-
ции ЧСС, через каждые 30 сек. 

 


