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Цель исследования: выявить особенности структуры сердечного цикла у новобранцев учебного центра ВМФ,
прибывших из различных климатогеографических регионов РФ в Арктическую зону. Были сформированы две
группы военнослужащих по 37 человек: первую группу составили новобранцы из южных регионов РФ, а вто-
рую — уроженцы северного региона. Каждого военнослужащего обследовали ежемесячно в течение 5 месяцев.
Для изучения структуры сердечного цикла использовалась поликардиография, которая включала синхронную
регистрацию электрокардиограммы (ЭКГ), фонокардиограммы (ФКГ) и сфигмограммы (СГ) сонной артерии.
Установлено, что длительность фазы асинхронного сокращения (АС) у военнослужащих из южных регионов
за 5-месячный период наблюдения имела лишь тенденцию к уменьшению с 0,053±0,004 до 0,044±0,004 с, причем
начиная с 3-го месяца. В группе военнослужащих-северян длительность фазы АС в течение периода наблюдения
статистически значимо уменьшилась с 0,055±0,003 до 0,040±0,004 с, причем на 3, 4 и 5-м месяце — с 22 до 27%
(p<0,05). Период напряжения (T) в систоле желудочков у военнослужащих из южных регионов также практи-
чески не изменился, а  у военнослужащих-северян статистически значимо уменьшился с  0,085±0,002
до 0,080±0,001 с, как и длительность общей (электромеханической) систолы (So) — с 0,372±0,004 до 0,358±0,006
с. Таким образом, при обучении в учебном центре ВМФ, расположенном в АЗ, у новобранцев-северян через 2
месяца уменьшается длительность фазы АС, а через 4 месяца — время Т и длительность So, что свидетельствует
о начале более эффективной работы миокарда. У новобранцев из южных регионов РФ к окончанию обучения
наблюдается только незначительная тенденция к уменьшению фазы АС, что указывает на менее эффективную
работу миокарда у них по сравнению с группой северян.
Ключевые слова: морская медицина, Арктика, учебный центр ВМФ, новобранцы, сердечный цикл.
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Objective: to identify the features of the structure of the cardiac cycle among recruits of the Navy training center,
who arrived from different climatic and geographical regions of the Russian Federation in the Arctic zone. Two
groups of servicemen of 37 people were formed: the first group consisted of recruits from the southern regions of
the Russian Federation, and the second — natives of the northern region. Each soldier was examined monthly for 5
months. To study the structure of the cardiac cycle, polycardiography was used, which included simultaneous re-
cording of an electrocardiogram (ECG), phonocardiogram (PCG) and sphygmogram (SG) of the carotid artery. It
was established that the duration of the asynchronous reduction (AS) phase for servicemen from the southern
regions during the 5-month observation period only tended to decrease from 0,053±0,004 to 0,044±0,004 s, and star-
ting from 3 months. In the group of servicemen-northerners, the duration of the AU phase during the observation
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Введение. Для обеспечения национальной
безопасности страны призыв на действитель-
ную военную службу часто связан с необходи-
мостью перемещения из различных климати-
ческих регионов Российской Федерации (РФ)
значительных контингентов новобранцев, в том
числе и в Арктическую зону (АЗ РФ). В связи
с  этим военно-профессиональная адаптация
молодого пополнения будет протекать не
только в  непривычных социально-бытовых
и социально-психологических условиях [1, с. 3;
2, с. 52; 3, с. 3], но и в особых климатических
условиях, характерных для северных террито-
рий [4, с. 24; 5, с. 31; 6, с. 7–13].

Известно, что сердечно-сосудистая система
рассматривается в экологической физиологии
и физиологии труда как важнейший показа-
тель адаптационных реакций целостного орга-
низма [7, с. 140–166; 8, с. 59–62; 9, с. 117–135].
Она наиболее динамично реагирует на все из-
менения, выступая индикатором функциональ-
ного состояния организма. Сердечно-сосудистая
система человека с ее многоуровневой регуля-
цией и саморегуляцией обеспечивает функцио-
нирование всех систем организма в изменяю-
щихся условиях внешнего воздействия и уча-
ствует в реализации компенсаторных реакций
организма в  различных условиях жизнедея-
тельности [10, с. 66–67; 11, с. 57–63]. Деятель-
ность сердечно-сосудистой системы определяет
физическую работоспособность человека, кото-
рая с позиции современной теории адаптации
может рассматриваться в  качестве одной
из интегральных характеристик организма.

Таким образом, являясь стресспозитивной
и наиболее доступной для исследования, сер-
дечно-сосудистая система позволяет адекватно

характеризовать процессы, происходящие
в организме человека при адаптации к факто-
рам окружающей среды и профессиональной
деятельности. При этом особое влияние уде-
ляется оценке функционального состояния
сердца, его электрическим и механическим ха-
рактеристикам [12, с. 65–143; 13, с. 40–44].

Анализ структуры сердечного сокращения
используется в  физиологии и  клинической
практике в качестве методического подхода,
позволяющего судить о  состоянии сократи-
тельной функции сердца [14, с. 119]. В связи
с этим фазовый анализ сердечного цикла у мо-
лодого пополнения учебного центра ВМФ, рас-
положенного в АЗ РФ, имеет важное теорети-
ческое и практическое значение, что и побу-
дило провести настоящее исследование.

Цель: выявить особенности структуры сер-
дечного цикла у новобранцев учебного центра
ВМФ, прибывших из различных климатогео-
графических регионов РФ в Арктическую зону.

Материалы и методы. Основу настоящего
исследования составили динамические наблю-
дения, выполненные в учебном центре ВМФ,
расположенном на территории АЗ РФ. Были
сформированы две группы военнослужащих
по 37 человек. Первую группу составили ново-
бранцы, призванные на действительную воен-
ную службу из южных регионов РФ, вторую
группу — уроженцы северного региона. Каж-
дого военнослужащего обследовали 5 раз: пер-
вое обследование выполнялось через 4–6 дней
после прибытия в учебный центр, а последую-
щие — через 30 дней в течение 5 месяцев.

Для изучения структуры сердечного цикла
использовался комплексный инструменталь-
ный метод  — поликардиография, который
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period was statistically significantly reduced from 0,055±0,003 to 0,040±0,004 s, and in months 3, 4, and 5 from 22%
to 27% (p<0,05). The stress period (T) in the systole of the ventricles in military personnel from the southern regions
also remained almost unchanged, while in the military northerners it was statistically significantly reduced from
0,085±0,002 to 0,080±0,001 s, as well as the duration of the total (electromechanical) systole (So) from 0,372±0,004 to
0,358±0,006 s. Thus, when training at the Navy training center located in the AZ, for recruits-northerners the du-
ration of the AC phase decreases after 2 months, and after 4 months the time T and the duration of So decrease,
indicating the beginning of a more efficient work of the myocardium. For recruits from the southern regions of the
Russian Federation, by the end of their studies, there is only a slight tendency towards a decrease in the AU phase,
which indicates a less efficient work of the myocardium in comparison with the group of northerners.
Key words: marine medicine, Arctic, Navy training center, recruits, cardiac cycle
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включает синхронную регистрацию электро-
кардиограммы (ЭКГ), фонокардиограммы
(ФКГ) и сфигмограмму (СГ) сонной артерии.
Для регистрации поликардиограммы (ПКГ)
применялся многоканальный электрокардио-
граф 6 HEK-4. С целью регистрации ЭКГ
во II стандартном отведении электроды за-
креплялись на конечностях обследуемого, для
ФКГ микрофон устанавливался в точке Бот-
кина–Эрба, а датчик СГ располагался над сон-
ной артерией. На первом канале электрокар-
диографа регистрировалась ЭКГ, на втором —
ФКГ, на третьем — СГ. Запись осуществлялась
не ранее чем через 1,5–2 часа после приема
пищи в положении обследуемого лежа, при за-
держке дыхания на выдохе и после предвари-
тельного отдыха в течение 10–15 минут.

С помощью данных ПКГ получали информа-
цию о длительности основных фаз и периодов
сердечного цикла, величинах межфазовых
и межцикловых показателей: фазы асинхрон-

ного сокращения (АС), фазы изометрического
сокращения (ИС), периода напряжения (Т), пе-
риода изгнания (Е), механической систолы (Sm)
и общей (электромеханической) систолы (So).

Поликардиография является важным допол-
нительным методом функционального исследо-
вания миокарда и дает возможность выявить
незначительные функциональные нарушения
сердечной деятельности, оценить сократитель-
ную функцию миокарда и его компенсаторные
возможности.

Тип распределения количественных данных
определялся с помощью теста Шапиро–Уилка

(n<50). В связи с тем, что распределение дан-
ных не отличалось от нормального, для их опи-
сания использованы средняя арифметическая
(M) и  ошибка средней (m). Для сравнения
средних значений в зависимых выборках ис-
пользовался однофакторный дисперсионный
анализ повторных измерений и парный крите-
рий Стьюдента. За критический уровень ста-
тистической значимости принималось значе-
ние p, равное 0,05. Статистическая обработка
результатов проводилась с  использованием
программного обеспечения STATA 12.

Результаты и их обсуждение. Количествен-
ная оценка сократительной функции миокарда,
проведенная на  основании анализа фазовой
структуры систолы левого желудочка при по-
мощи ПКГ, свидетельствует о различиях этого
показателя у молодого пополнения из разных
климатогеографических регионов в динамике
обучения в учебном центре ВМФ, расположен-
ном в АЗ РФ (табл. 1).

Так, при анализе полученных результатов
привлекает внимание, что длительность фазы
АС, которая, как известно, обеспечивает не-
одновременное возбуждение мышечных воло-
кон миокарда желудочков, у военнослужащих
из южных регионов за 5-месячный период на-
блюдения имела лишь тенденцию к уменьше-
нию (p>0,05), причем начиная с 3-го месяца.
Укорочение данной фазы на 3, 4 и 5-м месяце
по сравнению с 1-м и 2-м составило от 4% на 3-
м месяце до 17% на 5-м месяце (табл. 2).

В группе военнослужащих-северян длитель-
ность фазы АС в течение периода наблюдения
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статистически значимо уменьшилась. На 2-м
месяце ее укорочение составило 7% (p>0,05),
а на 3, 4 и 5-м месяце — от 22 до 27% (p<0,05).

Таким образом, время распространения
волны сокращения по миокарду желудочков
в обеих группах военнослужащих к окончанию
их обучения в учебном центре уменьшается, но
при этом в группе молодого пополнения севе-
рян этот процесс начинается раньше (со 2-го
месяца) и имеет выраженное проявление, что
может свидетельствовать о более эффектив-
ном преобразовании электрических процессов
в механические в миокарде у новобранцев с се-
верных территорий.

Период напряжения (T) в систоле желудоч-
ков, отражающий неэффективную работу
сердца при закрытых клапанах, у военнослу-
жащих из южных регионов за 5-месячный пе-
риод наблюдения также практически не изме-
нился, а  у военнослужащих-северян время
подготовки желудочков к  изгнанию крови
к окончанию 5-месячного периода обследова-
ния статистически значимо уменьшилось
(p<0,05), как и длительность общей (электро-
механической) систолы (p<0,05). Изменения T
у новобранцев-северян обусловлены в большей
степени динамикой АС, поскольку изменения
ИС у них несущественны, как и у молодого по-
полнения из южных регионов.

Полученные результаты могут свидетель-
ствовать о возрастании сократительной функ-
ции миокарда у новобранцев-северян к окон-
чанию их обучения в учебном центре, в отли-
чие от новобранцев из южных регионов.

Длительность периодов изгнания у механи-
ческой систолы в течение 5-месячного обуче-
ния ни у одной из групп молодого пополнения
не претерпела существенных изменений.

Таким образом, к окончанию 5-месячного об-
учения в учебном центре ВМФ, расположенном
в АЗ РФ, у новобранцев из южных регионов
РФ наблюдается только тенденция к укороче-
нию фазы асинхронного сокращения. В группе
молодого пополнения из  северных регионов
уменьшаются длительность фазы асинхронного
сокращения, время периода напряжения и дли-
тельность электромеханической систолы, что
косвенно свидетельствует о более эффективной
работе миокарда у северян в начальный период
их службы. Можно предположить, что вы-
явленные отличия в фазовой структуре сер-
дечного цикла между двумя группами молодого
пополнения связаны с отсутствием для северян
климато-зональных контрастов при призыве их
на действительную военную службу.

Выводы.
1. При обучении в  учебном центре ВМФ,

расположенном в АЗ, у новобранцев-северян
через 2 месяца уменьшается длительность
фазы асинхронного сокращения, а через 4 ме-
сяца — время периода напряжения и длитель-
ность электромеханической систолы, что сви-
детельствует о начале более эффективной ра-
боты миокарда.

2. У  новобранцев из южных регионов РФ
к окончанию 5-месячного обучения в учебном
центре наблюдается только незначительная
тенденция к уменьшению фазы асинхронного
сокращения, что указывает на менее эффек-
тивную работу миокарда у них по сравнению
с группой северян.

3. В планах подготовки корабельных специа-
листов в учебном центре, расположенном в АЗ
РФ, необходимо учитывать, что функциональ-
ные резервы сердца у новобранцев снижены,
особенно в первые 2 месяца службы.
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