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Введение. Социальные перемены, происходящие в стране на протяжении последних 25 лет, негативным 
образом повлияли на состояние здоровья граждан, преимущественно подрастающего поколения. Это выра-
жается в росте морфофункциональных отклонений, общей заболеваемости подростков, ухудшении психо-
соматического здоровья молодёжи в результате высокого компенсаторно-приспособительного напряжения 
вплоть до нервных срывов.
Цель – оценить эффективность коррекции функционального состояния организма студентов посредством 
остеопатического воздействия при повышенных психоэмоциональных нагрузках в период экзаменационной 
сессии.
Материал и методы. В качестве испытуемых выступили 15 практически здоровых студенток педагогиче-
ского вуза в возрасте 22,4 ± 0,7 года, находящихся в условиях повышенного психоэмоционального напряжения 
в период экзаменационной сессии. Оценивались изменения показателей остеопатического статуса и функци-
онального состояния центральной нервной системы студенток непосредственно до остеопатической кор-
рекции, сразу после воздействия, а также через 3 нед после него.
Результаты. Установлено, что остеопатическая коррекция способствовала существенному улучшению у 
студенток: значений показателей функциональной подвижности нервных процессов в коре головного мозга; 
психического состояния по нозологическим и синдромологическим шкалам; показателей остеопатического 
статуса.
Заключение. Однократная остеопатическая коррекция приводит к оптимизации психического статуса, 
подвижности и уравновешенности нервных процессов, а также к уменьшению процессов возбуждения в коре 
головного мозга как сразу после воздействия, так и через 3 нед после его проведения. Отмечено также улуч-
шение внимания и памяти у студенток через 3 нед после воздействия, а сразу после проведения коррекции – 
снижение у них показателя тревожности и общего функционального статуса. Результаты исследования 
выявили необходимость проведения дальнейших исследований по разработке режимов коррекции с целью 
внедрения её в образовательный процесс.
К л ю ч е в ы е  с л о в а :  функциональные показатели организма; остеопатическая коррекция; остеопатический ста-

тус; корреляционная плеяда; функциональное состояние центральной нервной системы.
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Introduction. The social changes happening in the country for the last 25 years negatively affected the state of health 
of citizens, mainly younger generation. It is expressed in the gain in the morphological and functional of deviations, 
the general incidence of teenagers, deterioration in psychosomatic health of youth as a result of high compensatory 
and adaptive exertion up to nervous breakdowns. 
Purpose. To estimate efficiency of correction of a functional condition of an organism of students by means of osteo-
pathic influence at the raised psychological and emotional loads during exams.
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№ 320 по указанному направлению введён специалитет в меди-
цинских вузах .

Физиологическая роль остеопатических воздействий за-
ключается в активизации жизнеобеспечения органов и тканей 
за счёт интенсификации обмена веществ между клеткой и меж-
клеточным пространством, оптимизации переноса крови через 
ткани и обеспечения лимфообразования [7] . Эффект коррекции 
заключается в разрыве порочного круга нарушений гомеостаза в 
органах и тканях [7, 8] .

Исследований, направленных на оценку влияния указанных 
воздействий на функциональное состояние организма и процес-
сы адаптации обучающихся к образовательной деятельности, не 
проводилось .

Цель исследования: оценить эффективность коррекции 
функционального состояния организма студентов посредством 
остеопатического воздействия при повышенных психоэмоцио-
нальных нагрузках в период экзаменационной сессии .

Основной задачей исследования была оценка эффективно-
сти однократного остеопатического воздействия на функцио-
нальное состояние центральной нервной системы (ЦНС) и пока-
затели психической сферы студенток высшего педагогического 
учебного заведения на фоне повышенного эмоционального на-
пряжения в период экзаменационной сессии .

Материал и методы
На базе Российского государственного педагогического уни-

верситета им . А .И . Герцена и Института остеопатической меди-
цины им . В .Л . Андрианова в период экзаменационной сессии 
проведено комплексное обследование 15 практически здоровых 
студенток, возраст которых составлял 22,4 ± 0,7 года . Незначи-
тельные функциональные отклонения со стороны различных 
органов и систем организма девушек не оказывали негативного 
влияния на их повседневную работоспособность .

Решение поставленных в данном исследовании задач осу-
ществлялось с использованием общедоступных методик . Психо-
физиологическое тестирование студенток проведено с помощью 
аппаратно-программного психодиагностического комплекса 
(АПК) «Мультипсихометр» . Функциональное состояние ЦНС 
определялось по следующим показателям: простой сенсомо-
торной реакции, функциональной подвижности нервных про-
цессов, теппинг-теста и баланса нервных процессов . Изучались 

Введение
Социальные перемены, происходящие в стране на протя-

жении последних 25 лет, негативным образом повлияли на со-
стояние здоровья граждан, преимущественно подрастающего 
поколения . Это выражается в росте морфофункциональных от-
клонений от 100 до 450% и общей заболеваемости подростков 
на 18%, а также в ухудшении психосоматического здоровья мо-
лодёжи в результате высокого компенсаторно-приспособитель-
ного напряжения вплоть до нервных срывов [1–3] . Проблема 
снижения уровня здоровья студенческой молодёжи в настоящее 
время приобрела особое значение, став актуальной и социаль-
но значимой применительно к особенностям профессиональ-
ного становления будущих специалистов . Известно, что до 1/3 
студентов в высших учебных заведениях имеют различные от-
клонения в состоянии здоровья [4, 5] . Ухудшение здоровья на-
блюдается на всем протяжении учёбы в вузе, причём невроти-
ческие расстройства выявлялись в 30–60% у первокурсников и 
в 38–61% у старшекурсников [6] . В этом отношении наиболее 
неблагоприятная обстановка наблюдалась на четвёртом курсе, 
а самым распространённым типом расстройств являлась невро-
тическая депрессия . Особое значение приобретают процессы 
снижения репаративной регенерации костной ткани у детей и 
подростков, нарушения со стороны гормонального фона, раз-
личного вида дисфункции со стороны систем организма обучаю-
щихся [7] . В связи с этим насущной необходимостью стал поиск 
методик стимуляции компенсаторных возможностей организма 
студентов .

В последнее время среди исследователей различного профи-
ля (врачей, педагогов, психологов) увеличивается интерес к ис-
пользованию нетрадиционных подходов к сохранению здоровья 
и работоспособности обучающихся путём коррекции функцио-
нального состояния их организма для обеспечения успешности 
адаптации к образовательной деятельности . Одним из таких на-
правлений ранней диагностики и лечения заболеваний на стадии 
начальных проявлений дисфункций различных систем организ-
ма является применение методов остеопатии [7–10] . Приказом 
Минздравсоцразвития РФ от 07 .10 .2013 г . № 700н «О номен-
клатуре специальностей специалистов, имеющих высшее меди-
цинское и фармацевтическое образование» (169 кб) остеопатия 
включена в номенклатуру специальностей высшего медицин-
ского образования, а приказом Минобрнауки РФ от 10 .04 .2017 г . 

Material and methods. 15 almost healthy students of pedagogical higher education institution, at the age of 22.4±0.7 
under increased psychological and emotional exertion during exams acted as examinees. Changes of indices of the 
osteopathic status and a functional condition of the central nervous system of students directly before osteopathic cor-
rection, right after influence and also in 3 weeks were estimated.
Results. The osteopathic correction was established to promote a significant improvement in students according to 
values of indices of functional mobility of nervous processes in the cerebral cortex; a mental state on nosological and 
syndromologic scales; - indices of the osteopathic status
Conclusion. Single osteopathic correction leads to optimization of the mental status, mobility, and steadiness of ner-
vous processes, and also to reduction of processes of excitement in a cerebral cortex both right after influence and in 3 
weeks after its carrying out. Also improvement of attention and memory in students in 3 weeks after an influence, and 
right after carrying out correction - decrease in an uneasiness index in them and the general functional status is noted. 
Results of research revealed need of carrying out further research on the development of the modes of correction for 
the purpose of the introduction it in educational process.
K e y w o r d s :    functional indices of an organism; osteopathic correction; osteopathic status; correlation galaxy; functional 

condition of the central nervous system.
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с помощью пакетов прикладных программ «Statistica 6 .0» .  
Применялись следующие методики:

• непараметрический метод оценки достоверности различий с 
целью выявления информативности показателей в исследуе-
мых группах студенток на фоне коррекции;

• корреляционный анализ для установления степени тесноты 
и направленности связи психофизиологических и остеопа-
тических показателей у студенток до и после проведения 
коррекции .

Результаты
Результаты оценки уровня нервных процессов, уровня сен-

сомоторной реакции, внимания и памяти у обследованных сту-
денток представлены в табл . 1 .

Установлено, что остеопатическая коррекция способство-
вала существенному улучшению значений показателей функ-
циональной подвижности нервных процессов в коре головного 
мозга у студенток . Так, сразу после её проведения по сравнению 
с исходными данными отмечалось увеличение значений пока-
зателей пропускной способности на 8,8% и импульсивности на 
22,9% (р < 0,05) . Следует отметить, что через 3 нед после воз-
действия увеличение значений указанных показателей сохраня-
лось и составило 15,6 и 41,7% соответственно (р < 0,05) .

До остеопатической коррекции уровень показателей урав-
новешенности (баланса) нервных процессов у студенток оцени-
вался ниже средних величин (точность, стабильность и тренд по 
возбуждению) и выше среднего (возбуждение) . Это позволяет 
охарактеризовать их как лиц с низкой стабильностью действий, 
низкой уравновешенностью концентрации и устойчивости 
внимания, с преобладанием процессов возбуждения, с низким 
уровнем развития способности к предвосхищению положения 
объекта в пространстве на основе зрительной информации . 
Остеопатическая коррекция привела к уменьшению значений 
показателя возбуждения как сразу после, так и через 3 нед после 
него на 21,6% (р < 0,05) .

Результаты оценки простой сенсомоторной реакции свиде-
тельствовали о следующем: у студенток до проведения остео-

особенности внимания (корректурная проба с кольцами Лан-
дольта) и памяти (память на лица) . Показатели психического 
состояния оценивались по цветовому тесту Люшера на АПК 
«Мультипсихометр», а также с помощью диагностического про-
граммно-аппаратного комплекса CMS (Current Mental State) . По 
результатам компьютерной стабилометрии оценивалось общее 
функциональное состояние организма с расчётом индекса ди-
намической стабилизации вертикального положения тела – 
Dynamic Stabilisation Index (DSI), выраженного в процентах [11] . 
Компьютерную стабилометрию проводили на платформе ST-150 
фирмы «Биомера» (Москва) по специально разработанной про-
грамме оценки общего функционального состояния организма 
с расчётом индекса динамической стабилизации (ИДС) верти-
кального положения тела (в процентах) . Чем больше процент 
DSI, тем лучше функциональное состояние организма . Исследо-
вание проводилось с закрытыми глазами в течение 45 с .

Исходя из частоты встречаемости исследуемого признака в 
группе, значения показателей выражены в относительных вели-
чинах – в процентах . Результаты автоматически рассчитывались 
и сравнивались по статистической программе АПК «Мультип-
сихометр» .

Сравнительная оценка анализируемых показателей функ-
ционального состояния организма студенток осуществлялась 
до остеопатического воздействия, сразу после его окончания и 
через 3 нед после воздействия . Статистическая значимость раз-
личий показателей оценивалась по F-критерию Фишера для дис-
персий .

В качестве методики коррекции психосоматического состоя-
ния добровольцев применялась методика остеопатической кор-
рекции [7] . Остеопатическое обследование каждой из студенток 
и последующая остеопатическая коррекция осуществлялись 
индивидуально и дифференцированно в зависимости от найден-
ных биомеханических нарушений организма и выявленных дис-
функций [7–9, 12–15] .

Результаты исследования подвергались математико-статисти-
ческой обработке, которая проводилась с помощью общеприня-
тых в медико-биологических исследованиях методов . Обработ-
ка массивов данных осуществлялась на ПЭВМ типа IBM PC/AT 
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Т а б л и ц а  1
Характеристика показателей нервных процессов в коре головного мозга студенток, стены (X ± Sx)

Методика Показатель
Период обследования

до воздействия сразу после воздействия через 3 нед после воздействия
Функциональная подвижность 
нервных процессов

Пропускная способность 8,0 ± 0,4 8,7 ± 0,2* 8,7 ± 0,4
Предельная скорость 
поступающей информации

7,7 ± 0,4 8,2 ± 0,3 8,9 ± 0,4*

Импульсивность 4,8 ± 0,4 5,9 ± 0,3* 6,8 ± 0,3*
Уравновешенность 
нервных процессов

Точность 4,0 ± 0,4 4,9 ± 0,5 4,8 ± 0,4
Стабильность 4,6 ± 0,3 5,0 ± 0,4 4,6 ± 0,4
Уровень активации 6,2 ± 0,5 5,1 ± 0,5* 5,1 ± 0,5*

Простая 
сенсомоторная реакция

Эффективность 5,4 ± 0,4 5,4 ± 0,6 6,1 ± 0,5
Время латентной реакции 5,9 ± 0,4 5,8 ± 0,5 5,0 ± 0,4*
Стабильность 5,2 ± 0,5 5,8 ± 0,5 5,6 ± 0,6

Характеристика внимания Производительность 6,2 ± 0,4 6,8 ± 0,5 7,7 ± 0,4*
Скорость 7,4 ± 0,5 7,7 ± 0,5 8,4 ± 0,5*
Точность 4,9 ± 0,4 5,0 ± 0,5 5,7 ± 0,5
Эффективность 5,7 ± 0,5 6,1 ± 0,6 6,9 ± 0,5

Характеристика памяти Время латентной реакции 4,9 ± 0,4 4,4 ± 0,5 3,4 ± 0,4*
Эффективность 5,2 ± 0,3 6,1 ± 0,5 6,5 ± 0,4*

Теппинг-тест Выносливость 7,6 ± 0,5 7,9 ± 0,5 7,6 ± 0,4
Частота касаний 4,3 ± 0,5 4,4 ± 0,5 4,1 ± 0,6
Стабильность 10,0 ± 0,1 9,9 ± 0,1 9,5 ± 0,5
Скважность 6,6 ± 0,5 5,3 ± 0,5* 6,0 ± 0,7

П р и м е ч а н и е  . * – достоверное отличие от показателей до воздействия при р ≤ 0,05 .
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патической коррекции обнаруживался средний уровень показа-
телей простой зрительно-моторной реакции (средние значения 
времени латентной реакции), а также низкий уровень концен-
трации и устойчивости внимания (ниже средних значения по-
казателя стабильности) . Через 3 нед по сравнению с исходными 
данными отмечалось уменьшение времени латентной реакции 
(характеристика показателя простой сенсомоторной реакции) на 
18% (p < 0,05) .

Остеопатическая коррекция приводила к существенному 
улучшению у студенток значений показателей памяти . В частно-
сти, через 3 нед после корректирующего воздействия по сравне-
нию с исходными данными у студенток отмечалось увеличение 
значений показателя эффективности памяти на 25% (p < 0,05) и 
уменьшение значений показателя времени латентной реакции 
(характеристика показателя памяти) на 44% .

Аналогично по результатам исследования внимания через 
3 нед по сравнению с исходными данными у студенток установ-
лено достоверное увеличение значений показателя производи-
тельности внимания на 24,2% (p < 0,05) .

По результатам оценки функционального состояния двига-
тельного анализатора установлено, что у студенток сразу после 
проведения коррекции отмечалось уменьшение значений показа-
теля скважности на 24,5% (р < 0,05), что может свидетельствовать 
о формировании более экономной организации движений (сниже-
нии амплитуды движений) при выполнении теппинг-теста .

В табл . 2 представлены результаты оценки динамики пси-
хического статуса студенток в ответ на остеопатическую кор-
рекцию .

Установлено, что сразу после корректирующего воздействия 
по сравнению с исходными величинами отмечалось уменьше-
ние значений показателей психического состояния по нозоло-
гическим шкалам: шизоидности на 40,2%, невротичности на 
35,3%, эпилептоидности на 21,8% и аффективности на 50,9%, а 
также увеличение значений показателя адаптивности на 23,3% 
(p < 0,05) . Это свидетельствует о выраженных благоприятных 
изменениях психического состояния студенток, что связано с 
увеличением резервов психической адаптации, уменьшением 
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признаков интроверсии, невротичности и эпилептоидности, 
уравновешенности эмоционального состояния в ответ на кор-
ректирующее воздействие .

Оценка изменений психического состояния студенток по 
синдромологическим шкалам на фоне остеопатической кор-
рекции выявила уменьшение значений показателей маниакаль-
ности и депрессивности в 1,5 раза, параноидальности (свойства 
самокритичности) и дифференцированности психики в 1,8 раза, 
тревожности в 1,6 раза, обсессивности (или одержимости) в 2,6 
раза (p < 0,05) . Отмечалось также увеличение значений показа-
телей синдромологической адаптивности на 20,5% (p < 0,05) . 
Следует отметить, что через 3 нед после окончания однократ-
ного воздействия значения указанных показателей вернулись к 
исходному уровню .

Оценка психического состояния по тесту Люшера у сту-
денток до воздействия выявила высокие значения показателей 
усталости и тревоги, ниже средних – отклонения от аутоген-
ной нормы, работоспособности, вегетативного коэффициента, 
эксцентричности и автономности, высокие – гетерономности 
и концентричности . Сразу после остеопатической коррекции у 
всех обследуемых лиц отмечалось существенное уменьшение 
значений показателя тревоги в 1,5 раза (р < 0,05) .

Следовательно, остеопатическая коррекция способствовала 
существенному улучшению психического состояния студенток 
по нозологическим и синдромологическим шкалам, а также по 
показателям теста Люшера, что наблюдалось непосредственно 
сразу после воздействия . Отсутствие благоприятных изменений 
в ближайшем отдалённом периоде (через 3 нед) свидетельствует 
о целесообразности более длительного курсового применения 
указанной коррекции .

Установлено, что как до воздействия, так и через 3 нед после 
него значения основных показателей краниосакрального меха-
низма (КСМ) не выходили за пределы показателей нормы . КСМ 
представляет собой ритм, присущий ЦНС и проявляющийся че-
рез сочленения костей черепа . Он имеет 5 компонентов: голов-
ной и спинной мозг, цереброспинальная жидкость, мембраны 
реципрокного натяжения, костно-суставной механизм и крани-

Т а б л и ц а  2
Характеристика показателей психического состояния студенток, баллы (X ± Sx)

Методика Показатель
Период обследования

до воздействия сразу после воздействия через 3 нед после воздействия

Характеристика 
психического 
состояния 
(нозологические шкалы)

Адаптивность 53,2 ± 7,0 65,6 ± 5,2* 45,1 ± 5,3**

Шизоидность 14,3 ± 2,2 10,2 ± 1,7* 17,5 ± 1,8**

Невротичность 13,8 ± 2,0 10,2 ± 1,6* 16,2 ± 1,5**

Эпилептоидность 10,6 ± 1,5 8,7 ± 1,3* 11,8 ± 1,1**

Аффективность 8,3 ± 1,8 5,5 ± 1,2* 9,7 ± 1,5**

Характеристика 
психического 
состояния 
(синдромологические 
шкалы)

Синдромологическая адаптивность 54,1 ± 5,4 65,2 ± 9,9* 32,5 ± 8,1**

Маниакальность 6,8 ± 1,2 4,7 ± 1,4* 9,0 ± 1,2**

Изменение личности эпилептоидного 
типа

3,8 ± 0,7 4,2 ± 1,3 6,0 ± 0,7**

Истеричность 4,3 ± 0,9 4,2 ± 1,2 7,4 ± 0,8

Астеничность 4,0 ± 0,7 3,3 ± 0,9 6,2 ± 0,8

Ипохондричность 3,9 ± 0,7 3,0 ± 0,9 5,3 ± 0,8**

Параноидальность 6,2 ± 1,3 3,4 ± 1,1* 8,2 ± 1,2**

Тревожность 5,0 ± 1,1 3,2 ± 1,1* 5,6 ± 1,0

Депрессивность 6,2 ± 1,2 4,2 ± 1,1* 8,1 ± 1,2**

Обсессивность, одержимость 4,6 ± 1,1 1,8 ± 0,5* 6,6 ± 1,4**

Дифференцированность психики 4,8 ± 1,1 2,7 ± 0,8* 5,3 ± 1,0**

П р и м е ч а н и е  . * – достоверное отличие от показателей до воздействия при р ≤ 0,05; ** – достоверное отличие от показателей до воздей-
ствия при р ≤ 0,01 .
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хического состояния с показателями внимания и функциональ-
ного состояния ЦНС, в частности, с признаками уравновешен-
ности нервных процессов и их силы . Сразу после воздействия 
в корреляционной плеяде показателей внимания и психического 
состояния студенток отмечалось уменьшение количества и силы 
взаимосвязей по сравнению с данными до воздействия .

При оценке показателей психического состояния и остео-
патического статуса студенток до остеопатической коррекции 
отмечались взаимосвязи признаков соматической дисфункции 
печени с показателями психического состояния, характеризую-
щими резервные возможности организма для оптимального пси-
хического реагирования (Ad), уровня чувствительности психи-
ки к внутренним и внешним раздражителям (N), выраженности 
аффективности (эмоциональной окрашенности текущих пере-
живаний – Af), а также степени ограничения резерва синдромо-
логической адаптивности в текущем состоянии (Z), телесного и 
психического дискомфорта (IZ), степени ограничения пластич-
ности реакций эмоционально-волевой сферы (Iz) . Указанная 
взаимосвязь показателей поясняется теснотой корреляционных 
связей, как представлено в табл . 5 .

Аналогичные взаимосвязи были выявлены между указан-
ными показателями и частотой встречаемости асинхронизма 
КСМ, а также частотой встречаемости остеопатических при-
знаков асинхронизма основания и свода черепа с показателя-
ми выраженности тревожности (Т), степенью снижения само-
критичности (Р) и снижения настроения (D) . Через 3 нед после 
проведения коррекции указанные взаимосвязи показателей пси-
хофизиологического состояния, психического состояния и осте-
опатического статуса не наблюдались .

осакральные взаимоотношения . Остеопат учится диагностиро-
вать внутреннюю микроподвижность головного мозга пациента 
по пульсирующим движениям костей черепа, влияя на внутрит-
каневое движение жидких сред, гемо-ликвородинамику ЦНС . 
Гармонизация гемо-ликвородинамики ЦНС является терапевти-
ческим эффектом остеопатического воздействия, что объясняет 
положительную динамику показателей психического состояния 
студенток после воздействия .

Остеопатическая коррекция способствовала существен-
ному улучшению значений большинства показателей остео-
патического статуса . Отмечалось уменьшение значений по-
казателей статуса, таких как асинхронизм КСМ – в 5,5 раза, 
дисфункция позвонков L5–S1 в 4 раза и позвонков С0–С1 в 2,2 
раза (p < 0,05) . Признаки соматических дисфункций печени, 
выявлявшиеся до проведения остеопатической коррекции в 
среднем в 62% случаев, через 3 нед после коррекции не встре-
чались вовсе (табл . 3) .

Краниосакральный асинхронизм (асинхронизм КСМ) пред-
ставляет собой нарушение синхронности движения костей, их 
сочленений и жидкостных структур на уровне черепа и крест-
ца, проявляющееся в виде разницы в амплитуде и направлен-
ности указанного движения, что ведёт к нарушению флукту-
ации ликвора . Асинхронизм выявляется при пальпации этих 
структур .

По результатам компьютерной стабилометрии оценивалось 
общее функциональное состояние организма . Из обследованных 
студенток после остеопатического воздействия статистически 
значимое улучшение общего функционального состояния отме-
чено у 14 из 15 человек (p < 0,05) . Но через 3 нед после воздей-
ствия показатели вернулись к исходному уровню (табл . 4) .

По данным множественного корреляционного анализа основ-
ных показателей психофизиологического статуса и остеопати-
ческих признаков соматических дисфункций, у студенток уста-
новлены следующие особенности . До воздействия отмечались 
взаимосвязи показателей выраженности признаков внимания 
(производительность, точность и эффективность) с показателя-
ми амплитуды и силы КСМ (r = 0,5–0,6; p < 0,05) . Определялись 
взаимосвязи показателей усталости и вегетативного компонента 
в диагностике психического статуса с использованием теста Лю-
шера с показателями ритма и силы КСМ (r = 0,6–0,7; p < 0,05), 
а амплитуды КСМ – с показателями скважности (теппинг-тест) 
и эффективности (простая СМР) (r = 0,6–0,7; p < 0,05) . Выявле-
на взаимосвязь ритма КСМ с показателем стабильности (баланс 
нервной системы) при r = 0,6 и p < 0,05 .

Кроме того, была установлена взаимосвязь частоты встре-
чаемости соматических дисфункций печени с показателями 
теппинг-теста (частота касаний и скважность), памяти (время 
ЛР), функциональной подвижности нервных процессов (ди-
намичность) и балансом нервной системы (возбуждение) при  
r = 0,7–0,8 и p < 0,05 .

Аналогично, до корректирующего воздействия у студенток 
выявлены значимые взаимосвязи большинства показателей пси-
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Т а б л и ц а  3
Характеристика показателей остеопатического статуса  
(признаков соматических дисфункций) у студенток  
до и после воздействия, %

Признак До лечения Через 3 нед

Ритм КСМ, количество в мин 9,2 ± 0,8 10,9 ± 0,6
Амплитуда КСМ, балл 1,5 ± 0,1 1,7 ± 0,1
Сила КСМ, балл 1,4 ± 0,1 1,6 ± 0,1
Асинхронизм КСМ 84,6 15,4*
Дисфункция грудины 23,0 7,7
Дисфункция С0–С1 85,0 38,5*
Дисфункция L5–S1 92,0 23,1*
Дисфункция печени 62,0 0

П р и м е ч а н и е  . * – различия с показателями до коррекции  
(р < 0,05) .

Т а б л и ц а  4
Характеристика показателя индекса динамической  
стабилизации вертикального положения тела у студенток  
до и после остеопатического воздействия, %

Показатель До Сразу после Через 3 нед

Индекс динамической 
стабилизации (DSI)

78,0 ± 1,27 80,6 ± 1,26* 78,1 ± 0,94

П р и м е ч а н и е  . * – p < 0,05 .

Т а б л и ц а  5
Взаимосвязь показателей психического состояния  
и остеопатического статуса студенток до воздействия

Показатель 
психического состояния

Показатель остеопатического статуса, ρ

дисфункция 
печени

асинхронизм 
КСМ

неравномерность 
основания и свода 

черепа

Ad (адаптивность) +0,72* +0,60*
N (невротичность) –0,67* –0,68*
E (эпилептоидность) –0,57**
Af (аффективность) –0,66*
Z (здоровье) +0,60* +0,58**
Iz (изменение личности 
эпилептоидного типа)

–0,69*

A (астеничность) –0,58**
IP (ипохондричность) –0,84*** –0,60*
P (пароноидальность) –0,65*
T (тревожность) –0,62*
D (депрессивность) –0,65*
O (обсессивность,  
одержимость)

–0,67* –0,58**

DM (синдром деменции) –0,58**
П р и м е ч а н и е  . * – p < 0,05; ** – p < 0,01; *** – p < 0,001 .
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Обсуждение

Полученные в ходе исследования результаты подтверждают 
таковые в условиях проведения ранее оценок корректирующего 
эффекта остеопатического воздействия на психосоматический 
статус обучающихся и специалистов различного профиля дея-
тельности [12–15] . Так, после однократного остеопатического 
воздействия у молодых женщин – операторов компьютеров, 
работавших в условиях длительного эмоционального и нерв-
но-мышечного напряжения, монотонии и статической позы,  
«…отмечалось улучшение психоэмоционального состояния 
обследуемых по тесту Люшера, работоспособности (увели-
чение демотивации и уменьшение физиологического диском-
форта), функционального состояния ЦНС (увеличение числа 
точных ответов, скорости формирования исполнительных на-
выков у испытуемых по пропускной способности и предель-
ной скорости поступающей информации)» [12, c . 34–35] . 
В нашем исследовании о подобной положительной динамике 
свидетельствует факт улучшения показателей функциональ-
ной подвижности нервных процессов в коре головного мозга 
и уменьшение значений показателей их возбуждения у студен-
ток сразу после проведения корректирующего воздействия по 
сравнению с исходными данными . При этом отмечалось до-
стоверное увеличение значений показателей пропускной спо-
собности и импульсивности, сохранявшееся и через 3 нед по-
сле воздействия .

Результаты оценки общего функционального состояния  
организма обследованных студенток по методике компьютер-
ной стабилометрии соотносятся с результатами исследования 
женщин-операторов [12]: и в наших, и в предыдущих иссле-
дованиях обнаружено улучшение общего функционального 
состояния организма после проведения остеопатической кор-
рекции – индекс динамической стабилизации достоверно уве-
личивался в среднем на 2 % (р ≤ 0,05) .

Приведённые в статье результаты исследований согласу-
ются с позицией ряда авторов о необходимости поиска эффек-
тивных средств коррекции нарушений функционального со-
стояния организма студентов педагогического вуза в условиях 
напряжённой учебной деятельности [16–21] . Основанием яв-
ляется доказательство эмоционального выгорания студентов 
ещё в период обучения в вузе по причине влияния на здоровье 
учебной нагрузки высокой интенсивности [16–20] . В качестве 
средств профилактики подобного явления предполагается 
учитывать «…индивидуально-типологические и индивиду-
ально-психологические особенности развития учащихся . Это 
мотивационно-волевое отношение к учебной деятельности, 
мотивация достижения успеха и избегания неудач… спо-
собность к процессам самообразования, саморазвития, са-
мовоспитания на основе рефлексивного мышления…» [18, 
с . 332] . В этом отношении важным фактором служит анализ 
генотипически определяемого показателя эмоциональной 
устойчивости с целью его использования в качестве критерия 
диагностики степени влияния на здоровье студента учебной 
нагрузки [16, 17] . С этой же целью формируются комплексы 
показателей психофизиологического статуса и успеваемости 
для выявления негативных изменений состояния здоровья об-
учающихся [21] . Для обеспечения высокого уровня адаптации 
к факторам напряженной учебной деятельности целесообраз-
но использовать «…активные проблемно-ориентированные 
действия в условиях стресса…» [20, c . 103], как, например, 
методы «…психологической разгрузки, релаксации, саморе-
гуляции и т . д . в режиме интерактивного оздоравливающего 
обучения, включающего в себя учебно-оздоровительную… 
работу» [19] . Анализ источников литературы и интернет-ре-
сурсов не позволил установить факт использования методики 
остеопатической коррекции психофизиологического статуса 
обучающихся в качестве активного способа борьбы с его на-
рушениями в условиях напряжённой учебной деятельности 
и профилактики эмоционального выгорания . В связи с этим 
можно констатировать пилотный характер выполненного ис-
следования .

Заключение
1 . Однократная остеопатическая коррекция приводит к 

оптимизации психического статуса, подвижности и уравнове-
шенности нервных процессов, а также к уменьшению процес-
сов возбуждения в коре головного мозга как сразу после воз-
действия, так и через 3 нед после его проведения . Отмечено 
также улучшение внимания и памяти через 3 нед после воз-
действия, а сразу после него снижение показателя тревожно-
сти и улучшение общего функционального статуса . Остеопати-
ческая коррекция способствовала существенному улучшению 
функционального состояния ЦНС и общего функционального 
состояния организма .

2 . Проведение однократной остеопатической коррекции 
не создаёт в полной мере условий для получения стойкого дол-
говременного корректирующего эффекта с целью оптимизации 
психического статуса студентов в период напряжённого учебного 
процесса обучающихся в вузе, поэтому необходимо проведение 
дальнейших исследований по разработке режимов коррекции .
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