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Статья посвящена проблеме употребления психоактивных веществ несовершеннолетними. Инга-
ляционные средства бытовой химии представляют наибольшую опасность для детей. Пары ингалян-
тов глубоко проникают в дыхательные пути и быстро всасываются организмом. Данные вещества из-
меняют строение и функциональное состояние биологических мембран. Мишенями для воздействия 
токсикантов являются структурные элементы межклеточного пространства и структурные элементы 
клеток. В результате их токсического действия формируются нарушения гемодинамики, дыхания, ве-
гетативных процессов, метаболизма в органах и тканях. Вариабельность сердечного ритма отражает 
работу сердечно-сосудистой системы и работу механизмов регуляции целостного организма. В ста-
тье осуществлена попытка оценить влияние психоактивных веществ на сердечно-сосудистую систему 
подростков, проживающих на Европейском Севере России, при помощи комплексного исследования 
вариабельности сердечного ритма. На основе проведенного исследования авторами доказано, что 
употребление подростками летучих растворителей оказывает значительное влияние на функциональ-
ное состояние их сердечно-сосудистой системы. В частности, у лиц, употребляющих токсиканты, от-
мечено отставание темпов созревания мозговых структур, а также большее напряжение механизмов 
центральной гемодинамики. Кроме того, результаты исследования свидетельствуют об увеличении 
абсолютных временных и спектральных показателей вариабельности сердечного ритма у подростков 
с возрастанием стажа приема летучих растворителей. Выявленные особенности изменения вариабель-
ности сердечного ритма у подростков, употребляющих летучие растворители, имеют большое значе-
ние для экологической и возрастной физиологии, т. к. могут быть базисом для дальнейших исследова-
ний в этой области.
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Вариабельность сердечного ритма (ВСР) 
представляет собой наиболее удобный пока-
затель, благодаря которому можно оценить 
эффективность взаимодействия сердечно-со-
судистой и других систем организма. Анализ 
ВСР становится популярным благодаря своей 
простоте, т. к. является неинвазивным. Это об-
следование начинают активно использовать в 
функциональной диагностике, т. к. показатель 
ВСР позволяет дать общую оценку о состоянии 
пациента. 

Сердечно-сосудистая система – яркий 
пример уникальной системы управления, по-
строенной по иерархическому принципу, 
где каждый уровень в нормальных условиях 
функционирует автономно. При изменениях 
внешней среды или развитии патологического 
процесса с целью сохранения гомеостаза ак-
тивируются все уровни управления. ВСР от-
ражает работу сердечно-сосудистой системы и 
механизмов регуляции целостного организма 
[1, 2].

Анализ ВСР позволяет оценить функцио-
нальное состояние человека, а также следить 
за ним и выявлять патологические состояния. 
Данный показатель можно успешно использо-
вать для оценки влияния на организм ребенка 
неблагоприятных факторов, к которым, в част-
ности, относят воздействие летучих раствори-
телей-ингалянтов, т. к.  при систематическом 
приеме психоактивные вещества вызывают 
адаптационные нарушения, поломки, стойкую 
дестабилизацию и десинхронизацию биохими-
ческих реакций, функциональных процессов и 
нарушения трофики [3]. 

Нейротоксический процесс, сопровождаю-
щийся употреблением психоактивных веществ, 
ведет к повреждению механизмов регуляции 
функций жизненно важных органов и систем. 
В результате воздействия ингалянтов на функ-
цию внешнего дыхания метаболизм в органах 
и тканях нарушается, что изменяет строение 
и функциональное состояние биологических 
мембран, оказывает прямое и опосредованное 
метаболитами токсическое действие, влияет на 
соотношение биохимических субстратов, фер-

ментов и вызывает нарушения на молекуляр-
ном и системном уровнях [4–6]. 

Целью настоящего исследования было опре-
деление состояния ВСР у подростков-северян, 
употребляющих летучие растворители (ЛР).

Материалы и методы. Обследованы  
299 детей обоего пола в возрасте 11–16 лет  
(в т. ч. 213 мальчиков и 86 девочек), постоян-
но проживающих в г. Архангельске и г. Ново-
двинске.

Контрольную группу составили 113 детей 
(67 мальчиков, 46 девочек), не употребляющих 
ЛР, основную – 186 детей (144 мальчика, 42 де- 
вочки), употребляющие ЛР. В обследованной 
нами группе детей частота употребления ЛР 
колебалась от одного до нескольких раз в ме-
сяц. Наибольшую долю (91,1 %) составляли 
обследуемые, употребляющие ингалянты чаще 
одного раза в месяц [7, 8]. Наркологический 
диагноз устанавливался врачом-наркологом в 
соответствии с международной классифика-
цией болезней – МКБ-10: психические и по-
веденческие расстройства вследствие употре-
бления ЛР (F18). Средний возраст подростков 
контрольной и основной групп статистически 
значимо не различался. 

Все испытуемые и их представители полу-
чили полную информацию о целях и методах 
исследования и дали добровольное согласие на 
участие в нем (в соответствии с Хельсинкской 
декларацией Всемирной Медицинской Ассо-
циации (1964 год, с изменениями 2013 года). 

Обследование проводилось  в первой по-
ловине дня в специально обо рудованном каби-
нете с комфортным температурным режимом, 
после 10–15-минутного отдыха, натощак или 
через 2 ч после еды.

У обследуемых измерялись рост и вес по 
общепринятой методике, в состоянии покоя 
определялись: частота сердечных сокращений 
(ЧСС), систолическое (САД) и диастолическое 
(ДАД) артериальное давление – аускультатив-
ным методом по Короткову. 

ВСР устанавливалась с помощью кардио-
интервалографического исследования по ме-
тодике Р.М. Баевского (1998) [9] с применени-
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ем портативного диагностического комплекса 
«Варикард 1.4» (ИВНМТ «Рамена», г. Рязань). 
Была использована схема исследования регу-
ляции сердечного ритма  в положении лежа на 
спине. Регистрация сердечного ритма  прово-
дилась в течение 5 мин во II стандартном от-
ведении.

Изучались параметры ВСР, характеризующие 
временную область: а) статистические: мода (Mo), 
амплитуда моды (Амо), среднеквадратическое 
отклонение динамического ряда R-R-интервалов 
(SDNN), коэффициент вариации (CV), отношение 
максимально возможного значения динамичес-
кого ряда R-R-интервалов к минимально воз-
можному (φn), среднеквадратичная разностная 
характеристика (RMSSD), число кардиоинтерва-
лов, разностные характеристики которых более  
50 мс (PNN50); б) показатель волновой струк-
туры динамического ряда кардиоинтерва- 
лов – значение первого коэффициента корреля-
ции (СС1); в) показатель напряжения – индекс 
напряжения регуляторных систем (SI) [9–11]. 

Проводился спектральный анализ волно-
вых параметров в следующих частотных диа-
пазонах:

– высокочастотные колебания HF (High Fre-
quency) – 2–7 с, 0,5–0,15 Гц;

– низкочастотные колебания LF (Low Fre-
quency) – 7–20 с, 0,15–0,05 Гц;

– сверхнизкочастотные колебания VLF 
(Very Low Frequency) – 20–70 с, 0,05–0,015 Гц.

Рассчитывались следующие показатели, ха-
рактеризующие частотную область: мощность 
спектра в частотном диапазоне длинных, корот-
ких и ультракоротких волн (PHF, PLF и PVLF), 
значения периодов вершин во всех диапазонах 
(THF, TLF и TVLF), максимумы составляющих 
всех спектров (AHF, ALF и AVLF), мощности 
спектра в частотном диапазоне HF, LF и VLF в 
процентном соотношении ко всему диапазону 
(PHF%, PLF% и PVLF%), средняя мощность 
спектра во всех диапазонах (P), суммарная 
мощность спектра (∑Р), индекс централизации 
(IC) [12–14].

Данные были подвергнуты статистической 
обработке с использованием пакетов программ 

Stadia 5.0, Statistica 5.0, Excel 2002 для среды 
Windows. Статистическая значимость разли-
чий между сравниваемыми показателями опре-
делялась по t-критерию Стьюдента. За стати-
стически значимые принимались различия на 
уровне значимости 95 % (p < 0,05). Для выяв-
ления взаимоотношений между показателями 
ВСР и параметрами центральной гемодинами-
ки проводился корреляционный анализ. Учи-
тывались только достоверные коэффициенты 
корреляции.

Результаты. Отмечены существенные 
различия временных показателей у мальчи-
ков 11–13 лет из основной группы с данными 
контрольной группы, несмотря на почти рав-
ные значения средней продолжительности 
кардиоинтервалов (Мо) (рис. 1). О функцио-
нальном отставании созревания отделов ве-
гетативной нервной системы (ВНС) у маль-
чиков 11–13 лет, употребляющих ЛР, от их 
сверстников свидетельствует отрицательная 
динамика временных параметров – разницы 
наибольшего и наименьшего значений ди-
намического ряда R-R-интервалов и средне-
квадратичной разностной характеристики. 
Скрытая периодичность сердечного ритма, 
которую характеризует значение коэффици-
ента корреляции после первого сдвига, ста-
тистически значимо выше в основной груп-
пе, что свидетельствует об автоматизации 
управления ВНС. Это подтверждается и ча-
стотными показателями: у мальчиков основ-
ной группы по сравнению с контролем ниже 
характеристики дыхательных модуляций 
(РHF, AHF) и несколько выше характеристи-
ки низкочастотной части спектра (РLF, ALF), 
а также маркер симпатической активности 
– индекс централизации. Кроме того, у маль-
чиков, употребляющих ЛР, отмечен более вы-
сокий стресс-индекс. Вероятно, это отражает 
превалирование темпов созревания мозговых 
структур у мальчиков контрольной группы и 
отставание – у представителей основной, а 
также большее напряжение механизмов цен-
тральной гемодинамики у мальчиков, употре-
бляющих токсические вещества. 
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Исследование установило, что у мальчиков 
контрольной группы 11–13 лет спектральные 
показатели, характеризующие высокочастот-
ные и низкочастотные компоненты спектра 
ВСР, не имеют между собой весомых отличий, 
и их «весовые доли» практически одинаковы. 
Это, вероятно, подтверждает мнение о том, что 
у детей 11–13 лет достигается определенное 
равновесие между адренергическим и холи-
нергическим влиянием на сердечный ритм [15, 

16]. У мальчиков основной группы в возрасте 
14–16 лет отмечаются: увеличение вагусной 
активности, которое сопровождается стати-
стически значимым повышением дыхательных 
модуляций (PHF, AHF), и снижение симпатиче-
ской активности, на которое указывает динами-
ка изменений недыхательной периодики (РLF, 
ALF). Отношение максимально возможного 
значения динамичес кого ряда R-R-интервалов 
к минимально возможному у мальчиков ос-

Рис. 1. Отличие основных показателей ВСР (%) у подростков-северян, употребляющих летучие 
растворители, от значений контрольной группы (100 %): а – мальчики 11–13 лет; б – мальчики 14–16 лет; 
в – девочки14–16 лет; установлены статистически значимые отличия основной группы от контрольной: 
* – p < 0,05; ** – p < 0,01
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новной группы статистически значимо ниже 
такового в контрольной группе. Аналогичные 
тенденции присутствуют в изменении средне-
квадратичного отклонения динамического ряда 
R-R-интервалов и коэффициента вариации, что 
свидетельствует о смещении вегетативного 
гомеостаза в сторону преобладания парасим-
патического отдела ВНС. Увеличение дискоор-
динированности с возрастом свидетельствует о 
неустойчивости механизмов регуляции у лиц 
основной группы.

Анализ временных показателей ВСР у 
девочек 11–13 лет не выявил статистически 
значимых отличий между контрольной и ос-
новной группами. Спектральный анализ уста-
новил следующие особенности ВСР у девочек 
основной группы 14–16 лет: показатели, харак-
теризующие высокочастотную составляющую 

спектра (PHF, THF), – статистически значимо 
ниже, чем в контрольной группе; показатели 
медленноволновых составляющих (РLF, ALF, 
TLF) сердечного ритма – статистически значи-
мо выше, чем у девочек контрольной группы; 
процентная доля низко- и сверхнизкочастотно-
го компонентов значительно превышает долю 
высокочастотного компонента.

Индивидуальная оценка индекса напряже-
ния показала смещение вегетативного равнове-
сия у детей, употребляющих ЛР (рис. 2).

Полученные результаты свидетельствуют, 
что у мальчиков, употребляющих ЛР, обеих 
возрастных групп превалирующим типом веге-
тативного тонуса является ваготония, доля ко-
торой значительно превышает таковую у маль-
чиков контрольной группы. Доля эутоников в 
основных группах практически одинакова, но 

Рис. 2. Процентное соотношение типов вегетативного тонуса обследованных 
подростков-северян, употребляющих летучие растворители: а – мальчики 
11–13 лет; б – мальчики 14–16 лет; в – девочки 14–16 лет 
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значительно ниже, чем в контрольных группах. 
У мальчиков, употребляющих ЛР, доля симпа-
тикотоников несколько выше. 

Анализ индекса напряжения у девочек 14–
16 лет  выявил следующие особенности: у лиц, 
употребляющих ЛР, доля симпатикотоников и 
ваготоников выше, а эутоников – ниже, чем в 
контрольной группе. В целом имеется тенден-
ция нарастания симпатических влияний у де-
вочек основной группы, что является конста-
тацией тенденции большего напряжения у них 
регуляторных систем.

Обсуждение. Для оценки уровня организа-
ции функциональной системы синусового сер-
дечного ритма изучена связь моды с другими 
показателями ВСР. Выявлено, что у мальчиков 
контрольной группы 11–13 лет водитель рит-
ма находился в прямой взаимосвязи исключи-
тельно с показателями вагусной активности; 
у мальчиков основной группы 11–13 лет отме-
чены тесные обратные взаимосвязи водителя 
ритма с показателями симпатической актив-
ности и прямые – с параметрами парасимпа-
тической регуляции ВНС. Водитель ритма в 
контрольной группе мальчиков 14–16 лет имел 
внутрисистемные взаимосвязи, аналогичные 
отмечаемым у лиц 11–13 лет; в основной груп-
пе у мальчиков 14–16 лет наблюдалось досто-
верное взаимодействие водителя ритма с пока-
зателями парасимпатической активности, при 

этом количество этих взаимосвязей было зна-
чительно ниже, чем у лиц 11–13 лет, взаимос-
вязи с симпатическим отделом регуляции ВНС 
сохранились.

Исследование установило, что для водителя 
ритма в основной группе девочек характерно 
большее количество тесных взаимосвязей с па-
расимпатической регуляцией. Согласно резуль-
татам анализа спектральных характеристик 
ВСР между девочками основной и контроль-
ной группы существует строгая дифференциа-
ция: у девочек основной группы преобладают 
симпатические влияния в регуляции сердечно-
го ритма, а у девочек контрольной группы доля 
вагусных влияний выше суммы недыхатель-
ных модуляций на сердечный ритм. 

Анализ изменения ВСР у подростков, по-
стоянно употребляющих ЛР, в зависимости 
от срока употребления токсикоманических 
веществ, выявил наибольшие отличия между 
детьми, стаж которых не превышает 2 месяцев, 
и детьми с более длительным сроком употре-
бления токсикантов (рис. 3).

Результаты исследования свидетельству-
ют об увеличении абсолютных временных и 
спектральных показателей ВСР с возрастанием 
стажа приема ЛР. У детей с большим стажем 
употребления токсикантов ярко прослеживает-
ся смещение показателей в сторону преоблада-
ния вагусной активности, что подтверждается 

Рис. 3. Изменение основных показателей ВСР (%) у мальчиков 11–13 лет в зависимости от 
стажа употребления летучих растворителей (за 100 % приняты значения контрольной группы; 
установлены статистически значимые отличия: * – p < 0,05; ** – p < 0,01; *** – p < 0,001)
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ростом высокочастотных компонентов спек-
трального анализа (РHF). Увеличение индекса 
централизации на начальных стадиях постоян-
ного приема токсикантов говорит о повышен-
ной активности центральных структур мозга 
в этот период. По сравнению с периодом на-
чала приема ЛР последующее снижение низ-
кочастотных показателей ВСР (РLF, PVLF) от-
ражает смещение вегетативного гомеостаза в 
сторону автономного контура регуляции и, воз-
можно, некоторое отставание в процессе функ-
ционального созревания отделов ВНС.

Таким образом, в целом для подростков, 
употребляющих ЛР, обеих возрастных групп 
характерно преобладание автономного контура 
регуляции сердечного ритма, что может быть 
объяснено двумя независимыми механизмами: 
холинергически индуцируемым снижением вы-
свобождения норадреналина в ответ на симпа-
тическую стимуляцию и холинергическим пода-
влением ответа на адренергический стимул. 

Конфликт интересов. Авторы заявляют об 
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HEART RATE VARIABILITY IN ADOLESCENTS USING VOLATILE SOLVENTS  
AND LIVING IN THE NORTH OF RUSSIA

This article explores the important topic of psychoactive substance use among adolescents. Volatile 
solvents in household chemicals pose a great danger to child health. Inhalant vapours penetrate deeply 
into the respiratory tract and are then quickly absorbed by the body. These substances transform 
the structure of biological membranes and change their functional status. Structural elements of the 
intercellular space and those of cells become targets for toxicants. Their toxic influence leads to disorders 
of haemodynamics, the respiratory system, autonomic processes, as well as metabolism in organs 
and tissues. Heart rate variability reflects the functioning of the cardiovascular system and regulation 
processes in the body as a whole. With the help of a comprehensive research into heart rate variability, 
the authors assessed the influence of psychoactive substances on the cardiovascular system of 
adolescents living in the European North of Russia. We found that volatile solvents produce a significant 
effect on the functional state of the cardiovascular system. In particular, adolescents using toxicants 
showed a delay in the maturation of brain structures, as well as greater stress of central haemodynamic 
mechanisms. Moreover, the results of the study point out an increase in absolute temporal and spectral 
indicators of heart rate variability in adolescents as they continue using volatile solvents over time. The 
findings are of great value to environmental and developmental physiology and can form the basis for 
further research in this area. 
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