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Анотація. У 36 жінок віком 18-19 років в фолікуліновій (І), овуляторній (ІІ) та лютеїновій (ІІІ) фазах оваріально-менструального циклу (ОМЦ) проводили спектральний аналіз коливань частоти серцевих скорочень при 10-хвилинному психоемоційному навантаженні (обробка сенсорних сигналів в режимі зворотного зв'язку). З'ясували, що у всіх фазах ОМЦ відбувались зміни хвильової структури характерні для активації симпатичної частини вегетативної нервової системи, в найбільшій мірі виражені у І фазі, а найменше - у ІІІ фазі. Показано, що характер розподілу спектральної потужності у діапазоні низьких частот серцевого ритму під час фолікулінової фази ОМЦ при психоемоційному навантаженні суттєво відрізняються від розподілу в інших умовах наявністю двох виражених піків, які можуть характеризувати вплив різних регуляторних механізмів.
Ключові слова: варіабельність серцевого ритму, частота серцевих скорочень, фази оваріального циклу, психоемоційне навантаження.
Аннотация. У 36 женщин возрастом 18-19 лет в фоликулиновой (І), овуляторной (ІІ) и лютеиновой фазах (ІІІ) овариально-менструального цикла (ОМЦ) проводили спектральный анализ колебаний частоты сердечных сокращений при 10-минутной психо-эмоциональной нагрузке (обработка сенсорных сигналов в режиме обратной связи). Выяснили, что во всех фазах ОМЦ наблюдаються изменения волновой структуры, характерные для активации симпатической части вегетативной нервной ситемы, в наибольшей мере выраженные в І фазе, а в наименьшей - в ІІІ фазе. Показано, что характер распределения спектральной мощности в диапазоне низких частот сердечного ритма во время фоликулиновой фазы ОМЦ при психо-эмоциональной нагрузке существенно отличаеться от распределения в других условиях наличием двух выраженных пиков, которые могут характеризировать влияние различных регуляторных механизмов.
Ключевые слова: вариабельность сердечного ритма, частота сердечных сокращений, фазы овариального цикла, психо-эмоциональная нагрузка.
Зв’язок роботи з науковими програмами, планами, темами. Дослідження виконано в відповідності до затверджених планів науково-дослідної роботи Черкаського національного університету імені Богдана Хмельницького «Індивідуальні особливості хвильової структури серцевого ритму у жінок» (№ державної реєстрації 0112U000722).

Вступ. Особливості хвильової структури варіабельності серцевого ритму (ВСР) розглядають як відображення динаміки регуляторних процесів в організмі людини і тварин [1]. Більшість досліджень цієї фізіологічної характеристики проведено на чоловіках за різних умов [2]. Структура коливань частоти серцевих скорочень при тривалих розумових навантаженнях з істотним психоемоційним компонентом у жінок майже не вивчалися. Разом з тим з'ясування рівня і структури змін хвиль серцевого ритму при цьому важливо для оцінки їх функціонального стану, попередження патологічних станів [6, 7, 10, 13].

Тому метою роботи було дослідити хвильову стуктуру серцевого ритму у жінок в різних фазах оваріально-менструального циклу (ОМЦ) за умов психоемоційного навантаження.
Матеріал і методи дослідження. Дослідження проведено з дотриманням основних біоетичних положень Конвенції Ради Європи про права людини та біомедицину (від 04.04.1997р.), Гельсінської декларації Всесвітньої медичної асоціації про етичні принципи проведення наукових медичних досліджень за участю людини (1994-2008 рр.), а також наказу МОЗ України № 690 від 23.09.2009 р.

Виміри проведені у 32 жінок-студенток Черкаського національного університету імені Богдана Хмельницького в спокої лежачи і при виконанні 10-хвилиного розумового навантаження по диференціюванню і реагуванню на геометричні фігури в режимі зворотного зв'язку за методикою М.В. Макаренко (з кожною правильною відповіддю час експозиції сигналів збільшувався на 20 мс) [3]. У кожної досліджуваної тестування проводили тричі: у фолікулінову (І), овуляторну (ІІ), та лютеїнову (ІІІ) фази оваріально-менструального циклу (ОМЦ). Визначення фаз циклу проводили за анамнезом, вимірюванням базальної температури та за допомогою набору струменевих тестів на овуляцію «Solo» (IND Diagnostic, Inc., Canada). Визначали працездатність головного мозку за кількістю зворотних сигналів. Cпектральний аналіз кардіоінтервалограм проводили у програмі “CASPICO” (а/с України №11262) за міжнародними стандартами 1996 року [11]. Розраховували потужність спектру коливань R-R в стандартних частотних діапазонах 0-0,04 Гц (VLF), 0,04-0,15 Гц (LF), 0,15-0,4 Гц (HF), 0-0,4 Гц (TP), нормалізувати потужність в діапазоні 0,15-0,4 Гц (HFnorm) [2]. Крім цього, оцінювали спектральну щільність (aLF) і частоту (tLF) найбільшого амплітудного піку в діапазоні 0,04-0,15 Гц. Для з'ясування особливостей хвильової структури в цьому діапазоні будували медіанну спектрограму з кроком 0,01 Гц. У зв'язку з ненормальністю розподілу даних їх обробку проводили з використанням непараметричних статистичних методів.

Результати дослідження та їх обговорення. З'ясували, що в спокої лежачи значних відмінностей між рівнями аналізованих показників ВСР в залежності від фази ОМЦ не було. Винятком є великі значення HFnorm в  ІІІ фазі ОМЦ порівняно з ІІ (65,4 [54,8; 75,0] % та 55,4 [42,6; 68,9] % відповідно) та меншу aLF (11533 [5449; 23958] мс2·Гц-1 та 17224 [9769; 26508] мс2·Гц-1 відповідно), що вказує на більш високий рівень активації парасимпатичної частини вегетативної нервової системи (ВНС) у фолікуліновій та лютеїновій фазах [12, 16, 17].
За умов психоемоційного навантаження у всіх фазах ОМЦ спостерігали високо достовірне (р<0,001) зниження R-R, HF, HFnorm, TP (табл. 1). Такі зміни підтверджують значний рівень психоемоційного напруження, що супроводжується суттєвою активацією симпатичної частини ВНС [15, 16]. Медіана змін R-R (8,2-9,9%), HF (58,6-62,1%) і ТР (25,3-36,6%) в усіх фазах ОМЦ була незначною. Реактивність на навантаження LF у І фазі (18,1 [-31,6;75,1]%) достовірно відрізнялась від змін у ІІ фазі (-17,6 [-51,7;50,2]%) та ІІІ (-23,9 [-64,6;69,7]%) фазах ОМЦ. Зниження HFnorm у ІІІ фазі було найменшим порівняно з ІІ і тим більше І фазами (-26,6 [-4,3;-10,6]%, -38,3 [-48,9; -21,2]%, -45,0 [-55,9;20,6]% відповідно).

Таблиця 1

Показники хвильової стуктури серцевого ритму в жінок у фолікулінову (І), овуляторну (ІІ) та лютеїнову фази менструального циклу за умов психоемоційного навантаження (Медіана 25 та 75 перцентилів)
	Показники
	Фаза оваріально-менструального циклу

	
	І
	ІІ
	ІІІ

	R-R, мс
	732

[674;774]
	687

[661;767]
	723

[701;788]

	VLF, мс2
	581

[373;754]
	765

[396;1187]
	518

[373;755]

	LF, мс2
	612

[313;1069]
	585

[422;1012]
	435*#
[27,28;57,21]

	HF, мс2
	261

[139;722]
	287

[137;774]
	434

[177;789]

	HFnorm, %
	33,58

[20,84;53,94]
	38,35

[28,58;44,88]
	47,45*#

[27,28;57,21]

	TP, мс2
	1825

[1009;2553]
	1747

[1283;2935]
	1439#
[1077;2172]

	aLF, мс2˙Гц-1
	20001

[10070;33039]
	17479

[11524;29179]
	12235*#
[8413;166668]


Примітка: *р˂0,05 у порівнянні з І фазою, # - р˂0,05 між ІІ та ІІІ

За умов психоемоційного напруження з’являється значна різниця між рівнями LF та TP у ІІІ в порівнянні з ІІ та І фазами. Активація симпатичної частини ВНС за показником HFnorm найбільша у фолікулінову та лютеїнові фазах. Таким чином, за умов психоемоційного навантаження спостерігаємо великі адаптаційні зміни у ВНС в фолікуліновій фазі, найменша реактивність і погіршення функціонального стану – у лютеїновій фазі.

Звертає на себе увагу те, що найбільша девіантність значень реактивності на навантаження і внутрішньо групову варіативність типова для показників, що характеризують частотний діапазон коливань R-R від 0,04 до 0,15 Гц. У зв’язку з цим проводили детальний аналіз розподілу хвиль серцевого ритму у ньому за нормалізованою медіанною спектрограммою (рис. 1).
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Рис. 1. Нормалізована медіанна спектрограмма коливань тривалості інтервалу R-R в фолікуліновій (І), овуляторній (ІІ) та лютеїновій (ІІІ) фазах у жінок за умов психоемоційного навантаження. *р˂0,05 у порівнянні з І фазою.

Встановили, що характер розподілу спектральної потужності в фолікуліновій фазі ОЦ за умов психоемоційного навантаження суттєво відрізняється від розподілення за інших умов наявністю двох піків, які можуть характеризувати вплив різних регуляторних механізмів. Розподілення потужності коливань R-R в лютеїновій фазі також має такі самі піки, порівняно з овуляторною фазою, з одним найбільш вираженим піком на частоті 0,1 Гц.

Наявність двох піків може свідчити про два впливи на спектрограму серцевого ритму. Так, існують дві теорії формування хвиль у ділянці низьких частот. Перша - це вплив функціонування барорефлекторного механізму регуляції артеріального тиску [9, 14], друга - вплив ендогенного генератора ритму [5, 8, 15]. У дослідженнях Cooley зі співавт. [8] оцінювали спектри коливань артеріального тиску та R-R-інтервалів у хворих з імплантованим штучним лівим шлуночком. Через деякий час після імплантації (1 та 15 міс) у спектрах артеріального тиску повільні хвилі були відсутні, а в спектрах R-R-інтервалів власного серця повільні коливання “стали явними та домінуючими”. На думку Покровського [13], система серцевого ритмогенезу дублюється генератором, розташованим у центральній нервовій сиситемі.
Ймовірно, ендогенний осцилятор може захоплювати ритм хвиль, зумовлених діяльністю барорефлекторного механізму, що є проявом фундаментального природного явища синхронізації [4] і в такому разі, частоти як барорефлексу, так і осцилятора збігаються чи незначно відрізняються.
Висновки:
1. З'ясували, що за умов психоемоційного навантаження відбувались зміни хвильової структури найбільш виражені у І фазі, найменше - у ІІІ фазі.
2. Характер розподілу спектральної потужності в І фазі ОЦ за умов психоемоційного навантаження суттєво відрізняється від розподілення за інших умов наявністю двох піків, які можуть характеризувати вплив різних регуляторних механізмів.
Перспективою подальших досліджень є вивчення індивідуально-типологічних характеристик центральної гемодинаміки та хвильової структури серцевого ритму у жінок в різні фази ОМЦ.
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Olena Lutsenko
WAVE STRUCTURE OF HEART RHYTHM AT PSYCHOEMOTIONAL LOADING IN WOMEN

Hlukhiv O. Dovzhenko National Pedagogical University, Hlukhiv, Ukraine
Abstract.  Features of the wave structure of heart rate variability (HRV) are viewed as reflecting the dynamics of regulatory processes in humans and animals. Most studies of this physiological characteristic are conducted on men in different conditions. The structure of the frequency of heart rate fluctuations in long-term mental loadings with a significant psycho-emotional component in women was almost not studied.

Therefore, the aim of the work was to investigate the wave structure of the cardiac rhythm in women in different phases of the ovarian-menstrual cycle (OMC) under the conditions of psycho-emotional loading.

Material and methods. Measurements were made of 32 female students in the prone position while performing a 10-minute mental load on differentiation and response to geometric shapes in feedback mode using the method of M.V. Makarenko. In each of the trials were performed three times: in follicular phase (I), ovulation (II) and luteal phase (III) of ovarian-menstrual cycle. 
The power of the R-R spectrum was calculated in the standard frequency bands 0-0.04 Hz (VLF), 0.04-0.15 Hz (LF), 0.15-0.4 Hz (HF), 0-0.4 Hz ( TP), normalize the power in the range of 0.15-0.4 Hz (HFnorm) [2]. In addition, the spectral density (aLF) and the frequency (tLF) of the highest amplitude peak in the range 0.04-0.15 Hz were estimated. In order to find out the features of the wave structure in this range, a median spectrograph was constructed with a step of 0.01 Hz. Due to the abnormality of the data distribution, their processing was carried out using nonparametric statistical methods.

Results. It was found out that at rest, there were no significant differences between the levels of the analyzed parameters of HRV, depending on the phase of OMC. Under the conditions of psycho-emotional loading in all phases of OMC, a high (p <0.001) decrease in R-R, HF, HFnorm, TP was observed. The reactivity to the loading of LF in phase I (18.1 [-31.6; 75.1]%) significantly differed from the changes in the II phase (-17.6 [-51.7, 50.2]%) and III ( -23.9 [-64.6, 69.7]%) of the phases of the OMC. The decrease in HFnorm in the III phase was the lowest compared to the II and the more so in the first phase.

In terms of psycho-emotional stress, there is a significant difference between the levels of LF and TP in III compared to the II and phases. The activation of the sympathetic part of the VNS by the HFnorm index is greatest in the follicular and luteal phases. It is noteworthy that the greatest deviation of the values of the reactivity to the load and the intragroup variation is typical for the indicators that characterize the frequency range of the oscillations R-R from 0.04 to 0.15 Hz. In this connection, a detailed analysis of the distribution of the waves of the heart rate in it was carried out in a normalized median spectrogram.

Conclusions:

1. It was found out that in the conditions of psycho-emotional loading there were changes in the wave structure most expressed in the first phase, the least - in the III phase.

2. The nature of the distribution of spectral power in phase I of the OC in the conditions of the psycho-emotional loading is significantly different from the distribution in other conditions, the presence of two peaks, which can characterize the influence of various regulatory mechanisms.
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