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Целью данной работы явилась оценка функционального состояния ЦНС у пожарных-спасателей Тверской 
области с разным стажем службы. В исследовании участвовали 235 пожарных-спасателей мужского пола в 
возрасте от 25 до 45 лет, которые были распределены по группам в зависимости от стажа службы: 1) 1–6 лет;  
2)  7–15 лет; 3) 16–22 лет. В начале и конце 24-часовой рабочей смены у пожарных измерялись параметры про-
стой зрительно-моторной реакции: быстродействие, стабильность, качество и надежность (безошибочность); 
анализировались оценка и уровень активации ЦНС. В начале смены у лиц 1-, 2- и 3-й групп следующие пара-
метры: быстродействие (231,07±4,08; 222,14±8,91; 248,00±9,11 мс соответственно), стабильность (46,50±2,84; 
39,85±6,98; 55,91±7,82 мс), оценка (0,50±0,01; 0,54±0,01; 0,39±0,01 отн. ед.) и уровень активации (2,92±0,31; 
3,14±0,40; 2,66±0,33 класс) – соответствовали среднему уровню, безошибочность (0,35±0,01; 0,00±0,00; 
0,00±0,00 ошибок) – высокому. В конце смены не обнаружено изменений безошибочности в общей выборке и 
большинства параметров у представителей 1-й и 2-й групп. У лиц 3-й группы выявлено статистически значи-
мое ухудшение (с переходом на более низкий уровень) стабильности (до 64,50±8,79 мс; р = 0,028) и оценки ак-
тивации (до 0,30±0,01 отн. ед.; р = 0,039). Обнаружено, что увеличение стажа службы значимо связано с ростом 
доли лиц со сниженным уровнем активации  ЦНС (р = 0,007). Под влиянием 24-часовой смены не происходило 
перераспределения долей обследуемых лиц в сторону смещения на более низкие уровни во всех группах.
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Особое внимание в физиологии, психоло-
гии, медицине, гигиене и охране труда в по-
следние годы уделяется исследованиям в обла-
сти экстремальной профессиональной среды. 
К представителям экстремальных профессий 
относят военнослужащих, космонавтов,  лет-
чиков, водолазов, сотрудников спецподразделе-
ний силовых структур [1]. Колоссальные физи-
ческие, психофизиологические и психические 
нагрузки предъявляют особые требования к их 
здоровью и рабочему функциональному состо-
янию (ФС), которое служит показателем рабо-
тоспособности и детерминируется степенью 
активации всех систем организма, задейство-
ванных в определенном виде деятельности [2]. 

Экстремальный характер профессии пожар-
ных-спасателей, значительные физические и 
нервно-психические нагрузки при ликвидации 
аварий, катастроф и чрезвычайных ситуаций 
обусловливают актуальность и практическую 
необходимость оценки ФС их ЦНС. Наиболее 
простым методом оценки ФС ЦНС, основан-
ным на объективных параметрах, является ана-
лиз результативности сенсомоторных реакций 
(СМР) [3–5]. Медико-психологической служ-
бой МЧС РФ разработаны специальные мето-
дические руководства, определяющие в рамках 
практической психофизиологии пригодность 
кандидатов на службу по особенностям простой 
и сложной зрительно-моторной реакции (ПЗМР 
и СЗМР) на этапе профотбора и при ежегодном 
психофизиологическом обследовании [6]. При 
этом анализ особенностей состояния нервной 
системы у лиц с различным стажем службы в 
начале и конце 24-часовой рабочей смены не 
производится. В связи с этим целью исследова-
ния явилась оценка ФС ЦНС посредством изу-
чения параметров ПЗМР у пожарных-спасате-
лей с разным стажем службы в МЧС в начале и 
конце 24-часовой рабочей смены. 

Материалы и методы. Исследование 
выполнено в пожарных частях № 2–4 Феде-
ральной противопожарной службы МЧС по 
Тверской области и стало продолжением пре-
дыдущей работы [7]. В нем приняли участие 
235 пожарных-спасателей мужского пола в 

возрасте от 25 до 45 лет со стажем службы от 
1 года до 22 лет.  

Все обследуемые были распределены по 
трем группам в зависимости от стажа службы. 
Первая группа была представлена пожарны-
ми-спасателями со стажем 1–6 лет (возраст – 
24–30 лет, n = 80). Этот период соответствует 
адаптации и овладению профессией. Во вто-
рую группу были объединены пожарные-спа-
сатели со стажем службы 7–15 лет (возраст – 
31–38 лет, n = 69). Данный этап характеризу-
ется сформированным профессионализмом 
работников, обеспечивающим максимальную 
эффективность, устойчивость и надежность их 
деятельности. Третья группа была представле-
на  пожарными-спасателями со стажем служ-
бы 16–22 лет (возраст – 39–45 лет, n = 86). Это 
период возможного профессионального выго-
рания и деструкций, когда могут проявляться 
дизадаптивные процессы, связанные с истоще-
нием ресурсов организма и возрастными изме-
нениями. Режим службы пожарных составлял 
цикл из одних рабочих суток и трех суток от-
дыха. Обследование проводилось в начале и 
конце рабочей смены с 8.30 до 10.00 утра. 

ФС ЦНС оценивали по параметрам ПЗМР, 
для этого использовали портативный аппарат 
«Психофизиолог» (фирма «Медиком МТД»,  
г. Таганрог, Россия). Быстродействие опреде-
ляли по среднему времени реакции (СВР, мс); 
стабильность реакции – по среднеквадратично-
му отклонению (СКО, мс); качество и надеж-
ность реакции – по наличию ошибок: пропу-
сков и упреждений по отдельности и в целом 
(ER). Анализировали оценку активации (ОА, 
отн. ед.) и уровень активации (УА, классы) 
ЦНС, учитывающие быстродействие, стабиль-
ность, число пропусков и упреждений. Анализ 
параметров СВР, СКО, ER производили по об-
ратным шкалам, ОА и УА – по прямым [8].

При математической обработке данных с 
помощью программы SPSS, v. 22.0 (IBM) про-
водили проверку распределения вариационных 
рядов на нормальность с использованием кри-
терия Колмогорова–Смирнова. Поскольку зна-
чимых отличий фактического распределения 
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от нормального выявлено не было, использова-
ли дескриптивный анализ с расчетом среднего 
арифметического и стандартной ошибки сред-
него (M±m). Межгрупповые различия изучали 
с помощью однофакторного дисперсионного 
анализа (ANOVA) для независимых выборок 
с проверкой равенства дисперсий по критерию 
Levene. Условия нормальности распределения 
и равенства дисперсий выполнялись. С целью 
обнаружения различий между группами  про-
водили попарные сравнения с учетом поправки 
Бонферрони. Для сравнения средних значений 
изучаемых признаков в начале и конце смены 
внутри каждой группы использовали парный 
критерий Стьюдента. Категориальные перемен-
ные анализировали с помощью критерия хи-
квадрат Пирсона. Дополнительно порядковые 
признаки сравнивали с помощью γ-критерия 
Гудмана–Краскела. Учитывая парность данных 
и невозможность применения для многополь-
ных таблиц показанного для парных сравнений 
критерия Мак-Нимара, статистические гипоте-
зы для категориальных переменных в начале и 
конце смены оценивали с помощью критерия 
хи-квадрат Пирсона. При этом использовали 
поправку на отсутствие независимости между 
выборками посредством деления абсолютного 
значения критерия пополам при сохранении 
числа степеней свободы для принятия реше-
ния об отклонении нулевой гипотезы. Провер-
ку всех статистических гипотез проводили на 
уровне альфа-ошибки 5 % [9, 10].

Результаты. В табл. 1 представлены значе-
ния параметров ПЗМР в начале и конце 24-ча-
совой смены, результаты однофакторного дис-
персионного анализа.

Уровень быстродействия, оцениваемый по 
СВР, в начале смены соответствовал средне-
му во всех группах пожарных-спасателей. 
Дисперсионный анализ не выявил значимых 
межгрупповых различий. Из 80 пожарных-
спасателей первой группы у 17 лиц (21,3 %) 
обнаружен низкий уровень СВР, у 45 (56,2 %) – 
средний, у 18 (22,5 %) – высокий; во второй 
группе (n = 69) – у 13 (18,8 %), 44 (63,8 %) и  
12 (17,4 %) человек соответственно; в тре-

тьей (n = 86) – у 20 (23,3 %), 49 (57,0 %) и 
17 (19,7 %) человек соответственно. В кон-
це смены распределение индивидуальных 
значений СВР по уровням у 17, 15, 25 % по-
жарных-спасателей первой–третьей групп 
претерпело сдвиг в сторону снижения. Дис-
персионный  анализ показал значимые меж-
групповые различия  (F2,232 = 4,61; p = 0,039) с 
более высоким значением СВР у лиц третьей 
группы (p1-3 = 0,047; p2-3 = 0,032). Парный 
тест Стьюдента  не обнаружил статистически 
значимых изменений СВР внутри всех групп.

Уровень стабильности ПЗМР, определяе-
мый по СКО, в начале смены у пожарных-спа-
сателей первой и третьей групп был средним, 
у лиц второй группы – выше среднего, в конце 
смены – средним у представителей всех групп. 
Распределение индивидуальных значений в на-
чале и конце смены было аналогичным таково-
му у СВР. Все ниже приведенные параметры 
ПЗМР имели схожие тенденции к уменьшению 
уровня у 15–25 % обследуемых лиц к концу 
смены. Сравнительный анализ для зависимых 
выборок обнаружил статистически значимое 
уменьшение стабильности к концу смены у лиц 
третьей группы (p = 0,028).

Показатель безошибочности (ER) в на-
чале смены был выше среднего у пред-
ставителей первой группы. В структуре 
ошибок не обнаружено пропусков; у 31 % 
пожарных-спасателей отмечено по одно-
му упреждению. У лиц второй и третьей 
групп отсутствовали ошибки и уровень без-
ошибочности, соответственно, был высоким. 
Дисперсионный анализ выявил значимые 
межгрупповые различия количества упреж-
дений и интегральной оценки ошибок (ER)  
(F2,232 = 5,81; p = 0,017): у пожарных-спасате-
лей первой группы эти показатели были значи-
мо выше, чем у представителей других групп 
(p1-2 = 0,036; p1-3 = 0,028). В конце смены обна-
ружены оба вида ошибок (пропуски и упреж-
дения) у лиц первой и третьей групп, упрежде- 
ния – у представителей второй. Анализ инди-
видуальных значений не выявил более одной 
ошибки каждого вида у обследуемых лиц. 
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ОА ЦНС в начале смены у пожарных-спа-
сателей всех групп соответствовала среднему 
уровню. В конце смены по парному тесту Стью-
дента отмечено значимое уменьшение данного 
параметра у лиц второй и третьей групп (p2 =  
= 0,048; p3 = 0,039). При этом у представите-
лей третьей группы ОА ЦНС стала соответ-
ствовать сниженному уровню. Дисперсионный 
анализ выявил значимые межгрупповые раз-
личия (F2,232 = 4,15; p = 0,031), при апостери-

орных сравнениях обнаружено статистически 
значимо более низкое значение ОА ЦНС у лиц 
третьей группы по сравнению с другими (p1-3 = 
= 0,041; p2-3 = 0,024).

В начале смены УА ЦНС у обследованных 
лиц первой и второй групп соответствовал 
среднему классу, у представителей третьей – 
сниженному. В конце смены парный тест 
Стьюдента не обнаружил значимых внутри-
групповых различий, а дисперсионный анализ 

Таблица 1
РЕЗУЛЬТАТЫ анализа ПРОСТОЙ ЗРИТЕЛЬНО-МОТОРНОЙ РЕАКЦИИ  

У ПОЖАРНЫХ-СПАСАТЕЛЕЙ ТВЕРСКОЙ ОБЛАСТИ  
В НАЧАЛЕ И КОНЦЕ 24-ЧАСОВОЙ РАБОЧЕЙ СМЕНЫ (М±m)

Показатель
1-я группа

(n = 80,
стаж 1–6 лет)

2-я группа
(n = 69,

стаж 7–15 лет)

3-я группа 
(n = 86,

стаж 16–22 лет)
р (ANOVA)

СВР, мс:
в начале смены 231,07±4,08 222,14±8,91 248,00±9,11 0,061
в конце смены 229,00±4,02 225,60±7,90 254,60±6,09 0,039

СКО, мс:
в начале смены 46,50±2,84 39,85±6,98 55,91±7,82 0,073
в конце смены 42,33±5,08 43,20±5,32 64,50±8,79 0,064

Ошибки (ER):
в начале смены 0,35±0,01 0,00±0,00 0,00±0,00 0,017
в конце смены 0,66±0,03 0,20±0,01 0,20±0,02 0,052

в т. ч. пропуски:
в начале смены 0,00±0,00 0,00±0,00 0,00±0,00 –
в конце смены 0,16±0,01 0,00±0,00 0,10±0,01 0,064

упреждения:
в начале смены 0,35±0,01 0,00±0,00 0,00±0,00 0,017
в конце смены 0,50±0,02 0,20±0,01 0,10±0,01 0,058

ОА ЦНС, отн. ед.:
в начале смены 0,50±0,01 0,54±0,01 0,39±0,01 0,063
в конце смены 0,52±0,02 0,43±0,02 0,30±0,01 0,031

УА ЦНС, классы:
в начале смены 2,92±0,31 3,14±0,40 2,66±0,33 0,057
в конце смены 3,00±0,21 2,80±0,20 2,40±0,11 0,025

Примечание. Интерпретация показателей [8]: СВР: 150–200 мс – высокий уровень, 201–211 мс – выше средне-
го, 212–256 мс – средний, 257–281 мс – ниже среднего, ≥282 мс – низкий; СКО: <35 мс – высокий уровень,  
35–44 мс – выше среднего, 45–89 мс – средний, 90–109 мс – ниже среднего, ≥110 мс – низкий; ER: 0 – высокий 
уровень, 1 – выше среднего, 2–3 – средний, 4–5 – ниже среднего, ≥6 – низкий; ОА ЦНС: ≥0,80 отн. ед. – высо-
кий уровень, 0,65–0,79 отн. ед. – выше среднего, 0,38–0,64 – средний, 0,37–0,11 – сниженный, ≤0,10 – низкий;  
УА ЦНС: 5-й класс – высокий, 4-й – выше среднего, 3-й – средний, 2-й – сниженный, 1-й – низкий.
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показал достоверно более низкое значение дан-
ного параметра у пожарных-спасателей тре-
тьей группы по сравнению с представителями 
первой, по аналогии с ОА ЦНС (F2,232 = 5,19;  
p = 0,025; p1-3 = 0,039).

Представляется важным обратить внима-
ние на распределение индивидуальных зна-
чений по классам  УА  ЦНС в начале и конце 
смены. УА  отражает качество сенсомоторного 
реагирования  и особенности ФС пожарных-
спасаталей (табл. 2).  

Анализ порядковых данных в начале смены 
обнаружил связь между переменными (χ2(4) = 
= 14,23; p = 0,007). При этом зависимость не 
носила линейный характер (для  тренда χ2 =  
= 2,62; p = 0,105). Коэффициент корреляции 
Гудмана–Краскела показал, что связь между 
принадлежностью к группе стажа и опреде-
ленным распределением по УА ЦНС слабая  
(γ = –0,15). В конце смены связь между пере-
менными не обнаружена (χ2(4) = 2,13; p = 0,711).

Выявлено, что под влиянием 24-часовой 
смены не происходит статистически значимо-
го перераспределения долей обследуемых лиц 

в сторону их смещения на более низкие уров-
ни (с учетом поправки в первой группе χ2(2) =  
= 0,631; p = 0,532; во второй – χ2(2) = 2,571; 
p = 0,059; в третьей – χ2(2) = 0,149; p = 0,871).

Обсуждение. Исследование показало, что 
значения СВР и СКО в начале смены у пожар-
ных-спасателей всех групп соответствовали 
среднему уровню и не имели статистически 
значимых различий. Такая комбинация бы-
стродействия и стабильности свидетельству-
ет об устойчивом состоянии регуляторных 

механизмов без признаков перевозбуждения, 
наличие которых привело бы к быстрому ис-
тощению функциональных возможностей 
ЦНС при длительной и напряженной работе 
пожарных-спасателей. В конце 24-часовой 
смены не выявлено значимого изменения СВР 
и СКО внутри групп, кроме роста СКО в тре-
тьей группе. Высокий уровень безошибочно-
сти, отмеченный для обследуемых всех групп 
в начале и конце смены, свидетельствует  о на-
дежности ФС их ЦНС. 

Параметры СВР, СКО и ER интегрально 
определяют оценку и уровень активации ЦНС. 

Таблица 2
РАСПРЕДЕЛЕНИЕ ПОЖАРНЫХ-СПАСАТЕЛЕЙ ТВЕРСКОЙ ОБЛАСТИ  

ПО УРОВНЯМ АКТИВАЦИИ ЦНС  
(в начале и конце 24-часовой рабочей смены), чел. (%)

УА ЦНС 1-я группа
(n = 80, стаж 1–6 лет)

2-я группа
(n = 69, стаж 7–15 лет)

3-я группа
(n = 86, стаж 16–22 лет) p (χ2)

Начало смены
Сниженный класс 13 (16,2) 12 (17,4) 21 (24,4)

р1-2-3 = 0,007Средний класс 47 (58,8) 41 (60,1) 51 (59,3)

Высокий класс 20 (25,0) 16 (22,5) 14 (16,3)
Конец смены

Сниженный класс 18 (22,5) 16 (23,2) 24 (27,9) р1-2-3 = 0,711
р1н-к = 0,532
р2н-к = 0,059
р3н-к = 0,871

Средний класс 46 (57,5) 44 (63,8) 49 (57,0)

Высокий класс 16 (20,0) 9 (13,0) 13 (15,1)

Примечания: р1-2-3 – значимость межгрупповых различий в распределении лиц по УА ЦНС (χ2  Пирсона);  
р1н-к, р2н-к и р3н-к – значимость внутригрупповых различий в распределении лиц по УА ЦНС в начале и конце сме-
ны (χ2  Пирсона).
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В начале смены у представителей всех групп 
ОА и УА соответствовали среднему уровню, 
в конце смены обнаружено как внутри-, так и 
межгрупповое значимое снижение этих показа-
телей в третьей группе. 

Таким образом, проведенное исследова-
ние показало вполне  удовлетворительное ФС 
ЦНС у пожарных-спасателей в начале сме-
ны независимо от стажа службы. Ни у одного 
обследуемого лица не были обнаружены дис-
функциональные явления, связанные с на-
личием перевозбуждения или торможения.  
В конце 24-часовой смены у пожарных-спаса-
телей из групп профессионального становле-
ния и устойчивого профессионализма (стаж 
1–6 и 7–15 лет) отмечено стабильное состоя-
ние без признаков ухудшения, несмотря на фи-
зические и психические  нагрузки. В группе с 
наибольшим стажем службы (16–22 лет) было 
выявлено снижение УА ЦНС.

Анализ порядковых данных обнаружил 
взаимосвязь между распределением лиц по 
УА ЦНС в начале смены и стажем службы. 
При переходе из одной группы в другую по 
мере увеличения стажа работы происходит 
перераспределение пожарных-спасателей по 
УА ЦНС с ростом доли лиц со сниженным 
уровнем. Это вполне объяснимо развитием 
возможных негативных явлений: профессио-
нального выгорания, утомления и дизадапта-
ции. При этом величина обнаруженного эф-
фекта незначительна, что дает основание для 
поиска других влияющих факторов, в первую 
очередь возраста обследованных лиц. При 
оценке парных количественных данных вы-
явлено, что суточная профессиональная на-
грузка в условиях вынужденной депривации 
сна и поддержания бдительности не приво-
дит к увеличению доли лиц с пониженным 
УА ЦНС.

Особый интерес представляет сопостав-
ление результатов работы с исследованиями 
ФС работников силовых ведомств в экстре-
мальной профессиональной среде. А.Е. Буб-
нова обнаружила, что чрезвычайные условия 

деятельности операторов МЧС и высокая 
напряженность труда значительно снижают 
качество когнитивного реагирования [11]. 
Исследование А.Э. Щербаковой и соавторов 
было направлено на оценку ФС пожарных 
Ханты-Мансийского автономного округа – 
Югры. Среди обследованных у 43 % лиц было 
выявлено низкое общее ФС ЦНС, у 83 % по-
жарных отмечена сниженная работоспособ-
ность. Авторы расценивают это как неудов-
летворительное состояние функциональных 
возможностей нервной системы [12]. Ю.К. Ро- 
дыгина и соавторы на примере сотрудников 
УВД г. Архангельска показали значимо более 
низкое ФС ЦНС у оперативных дежурных 
и служащих патрульно-постовой службы на 
фоне работников оперативного розыска и 
следствия, ухудшающееся при увеличении 
профессионального стажа [13]. В работе  
А.А. Домрачева и Л.А. Михайловой установ-
лено, что лишь у 21 % пожарных-спасателей 
г. Красноярска уровень ФС ЦНС после су-
точной смены оставался на исходном уров-
не, у 79 % – значимо снижался [14]. Таким 
образом, результаты оценки ФС ЦНС пожар-
ных-спасателей в Тверском регионе выглядят 
достаточно оптимистично. Возможно, это об-
условлено относительным экологическим и 
социальным благополучием региона. Одним 
из направлений дальнейшей работы предпо-
лагается проведение проспективных когорт-
ных исследований для изучения долгосроч-
ной динамики показателей [15].

Выявленное снижение уровня ФС ЦНС 
в конце 24-часовой рабочей смены у пожар-
ных-спасателей со стажем службы 16–22 лет 
требует в будущем рассмотреть возраст в ка-
честве фактора-конфаундера. Медико-пси-
хологической службе Главного управления 
МЧС РФ по Тверской области рекомендуется 
учитывать результаты данной работы при про-
ведении профилактических и реабилитацион-
ных мероприятий.

Конфликт интересов. Возможность кон-
фликта интересов отсутствует.
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FUNCTIONAL STATE OF THE CENTRAL NERVOUS SYSTEM OF FIREFIGHTERS  
WITH DIFFERENT LENGTHS OF SERVICE AT THE BEGINNING  

AND END OF A 24-HOUR SHIFT

This paper aimed to assess the functional state of the central nervous system in firefighters with 
different lengths of service. The research involved 235 male firefighters aged between 25 and 45 years, 
which were divided into three groups depending on the length of service: 1) 1–6 years; 2) 7–15 years, 
and 3) 16–22 years. At the beginning and at the end of a 24-hour shift, the parameters of a simple 
visual-motor reaction were measured: speed, stability, quality and reliability; the assessment and level 
of activation of the central nervous system (CNS) were analysed. At the beginning of the shift, in groups 
1, 2 and 3, respectively, the speed (231.07 ± 4.08; 222.14 ± 8.91; 248.00 ± 9.11 ms), stability (46.50 ± 
± 2.84; 39.85 ± 6.98; 55.91 ± 7.82 ms), CNS activation assessment (0.50 ± 0.01; 0.54 ± 0.01; 0.39 ±  
± 0.01 pu) and CNS level of activation (class 2.92 ± 0.31; 3.14 ± 0.40; 2.66 ± 0.33) corresponded to the 
average level, while quality and reliability (0.35 ± 0.01; 0.00 ± 0.00; 0.00 ± 0.00 errors) to the high level. 
At the end of the shift, no changes in error levels in the whole sample and most of the parameters in 
groups 1 and 2 were found. In group 3, a statistically significant deterioration was revealed, with lower 
levels of stability parameters (to 64.50 ± 8.79 ms; p = 0.028) and CNS activation assessment (to 0.30 ± 
± 0.01 pu; p = 0.039). We found that longer service was significantly associated with an increased 
proportion of people with reduced levels of CNS activation (p = 0.007), while a 24-hour shift did not 
contribute to lowering these levels in the studied groups. 

Keywords: simple visual-motor reaction, firefighters, length of service, functional state of the central 
nervous system.
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