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Цель. Изучение особенностей ультранизкочастотной динамики взаимодействия процессов
хронотропной регуляции частоты сердечных сокращений и барорефлекторной регуляции тонуса
артериальных сосудов на временных масштабах порядка сотен секунд по длительным записям. 
Материал и методы. Были проанализированы синхронные двухчасовые записи фотоплетизмограмм
(ФПГ) и кардиоинтервалограмм (КИГ) 23 условно здоровых молодых людей в состоянии покоя.
Изучены зависимости от времени суммарного процента фазовой синхронизации (индекс S) LF-
колебаний в ФПГ и КИГ, рассчитываемого в скользящих окнах. 
Результаты. Выявлены высокоамплитудные колебания индекса S c характерным периодом около
1000 с. 
Заключение. Впервые выявлены ультранизкочастотные (c характерным периодом около 1000 с)
колебания степени взаимодействия фазовой синхронизации механизмов LF-регуляции частоты
сердечных сокращений и сосудистого тонуса, которые могут быть обусловлены влиянием на
процессы симпатической регуляции в сердечно-сосудистой системе других регуляторных процессов,
в частности гуморальной и парасимпатической регуляции.
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Введение

В наших предшествующих исследованиях

был предложен новый показатель – суммарный

процент фазовой синхронизации (индекс S) для

оценки качества взаимодействия низкочастот-

ных (low frequency – LF, 0,05–0,15 Гц) механиз-

мов вегетативной (прежде всего барорефлектор-

ной) регуляции кровообращения (в частности,

ритма сердца и периферического кровенаполне-

ния) [1]. Расчет индекса S основан на количест-

венной оценке фазовой синхронизации LF-ко-

лебаний, выделяемых из синхронных записей

(длительностью 10 мин) кардиоинтервалограм-

мы (КИГ) и фотоплетизмограммы (ФПГ) [1, 2].

Было показано, что исследуемые LF-колебания,

характеризующие вегетативную регуляцию раз-

ных отделов сердечно-сосудистой системы, мо-

гут демонстрировать длительные участки фазо-

вой синхронизации [1, 3, 4], количественная

Ключевые слова: вариабельность ритма сердца; ультранизкочастотные колебания; очень низко-
частотные колебания; низкочастотные колебания; коллективная динамика; фотоплетизмограм-
ма; кардиоинтервалограмма; вегетативная регуляция; сердечно-сосудистая система; синхрониза-
ция; нелинейная динамика; анализ сигналов.
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Objective. Investigating ultra-low frequency peculiarities of the interaction dynamics between low- and high-
frequency (LF and HF) autonomic controls of blood circulation at the scope of hundreds seconds using long
records. 
Material and methods. For the analysis we used long two-hour synchronous records of cardiointervalogram
(CIG) and photoplethysmogram (PPG) in 23 health young people at rest. The collective dynamics of total per-
cent of phase synchronization (index S) between low-frequency rhythms in CIG and PPG, and the assessment
of power spectrum of the biological signals in the LF and HF range was calculated in moving window. 
Results. Large-amplitude fluctuations of the index S with a period about 1000 seconds were discovered. 
Conclusion. We discovered ultra-low frequency (with a period about 1000 seconds) fluctuations of measure of
interaction of phase synchronization between LF-controls of heart rate and vascular tone, which can indicate
the humoral and parasympathetic regulation.
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оценка которых с помощью предложенного ин-

декса S позволяет определять выраженность си-

стемной вегетативной дисфункции, что имеет

важное клиническое значение [5–7].

Однако механизмы взаимодействия изучае-

мых LF-колебательных процессов в сердечно-

сосудистой системе в деталях не известны. Име-

ющиеся представления о функциональной орга-

низации вегетативной нервной системы

указывают на важную роль гуморальной регуля-

ции в модуляции активности ее отделов, что

проявляется на частотах, соответствующих так

называемым очень низкочастотному (very low

frequency – VLF, 0,003–0,040 Гц) и ультранизко-

частотному (ultra low frequency – ULF, 0,003 Гц

и менее) диапазонам в вариабельности ритма

сердца (ВРС) [8]. 

Анализ VLF- и ULF-составляющих биологи-

ческих сигналов сердечно-сосудистой системы

требует постановки специализированных экспе-

риментов с достаточно длительной их регистра-

цией, что ограничивает возможности исследо-

вателей. Вместе с тем отмечается высокая диа-

гностическая и прогностическая значимость

данных частотных диапазонов ВРС. В частнос-

ти, была показана их значимость в прогнозе ле-

тальности после инфаркта миокарда [9–11], диа-

гностике прогрессирования недостаточности

аортального клапана у бессимптомных и мини-

мально симптомных пациентов с хронической

недостаточностью аортального клапана, требу-

ющей своевременного хирургического лечения

[12], и других клинических ситуациях.

Целью данного исследования стало изучение

особенностей VLF- и ULF-динамики взаимо-

действия процессов хронотропной регуляции

частоты сердечных сокращений и барорефлек-

торной регуляции тонуса артериальных сосудов

на временных масштабах порядка сотен секунд

по длительным записям.

Материал и методы
В экспериментальных исследованиях приня-

ли участие 23 условно здоровых добровольца (13

мужчин и 10 женщин) в возрасте от 19 до 20 лет

со средним уровнем физической активности.

Проводилась синхронная регистрация сигна-

лов электрокардиограммы (ЭКГ) и ФПГ с час-

тотой дискретизации 250 Гц при 14-разрядном

разрешении с полосой пропускания 0,05–100 Гц

стандартным сертифицированным прибором-

регистратором ЭЭГА-21/26 «Энцефалан-131-03»

(Медиком-МТД, Таганрог, Россия). Регистра-

цию сигнала ФПГ выполняли при помощи ин-

фракрасного датчика отраженного света, поме-

щенного на дистальной фаланге указательного

пальца левой руки. Регистрацию сигнала ЭКГ

осуществляли в I стандартном отведении по

Эйнтховену. Информация о ВРС была получена

из ЭКГ с помощью выделения кардиоинтерва-

лограммы (КИГ) [8]. Длительность эксперимен-

тов составляла 2 ч в состоянии покоя.

Для анализа данных использовали как клас-

сические подходы спектрального и статистичес-

кого анализа ВРС [8], так и развиваемые нами

оригинальные методы, основанные на анализе

динамики мгновенных фаз колебаний в КИГ

и ФПГ [1, 2]. 

В скользящих окнах длительностью 5 мин со

сдвигом 1 с по сигналам ФПГ и КИГ проводили

количественную оценку стандартных индексов,

характеризующих среднюю мощность в LF-час-

тотном диапазоне [8]. 

Для исследования коллективной динамики

LF-колебаний в КИГ и ФПГ осуществляли ко-

личественную оценку индекса фазовой синхро-

низации S между исследуемыми системами с по-

мощью предложенного ранее метода [1]. Индекс

S рассчитывали в скользящих окнах длительно-

стью 5 мин со сдвигом 1 с. Для каждой длитель-

ной экспериментальной записи, таким образом,

рассчитывали зависимости от времени t величи-

ны индекса LF и индекса S: LFКИГ(t), LFФПГ(t),

S(t).

Анализ в скользящих окнах подразумевает

выделение из длительного экспериментального

сигнала непрерывного участка этого сигнала не-

большой длительности (так называемого вре-

менного окна) и расчет искомой характеристи-

ки по этому участку (временному окну). Затем

расчет повторяется по следующему временному

окну, сдвинутому по времени на фиксирован-

ный шаг относительно предыдущего окна, и т. д.

Таким образом, при анализе длительных сигна-

лов удается пронаблюдать изменение во време-

ни изучаемой характеристики. В наших иссле-

дованиях предполагается, что длительности вре-

менных окон и их сдвиг на каждом шаге расчета

являются постоянными.

Полученные зависимости S(t), LFКИГ(t),

LFФПГ(t) имели колебательный характер. Для вы-

явления характерных периодов колебаний осу-

ществляли их спектральный анализ. Так как эти

зависимости демонстрируют колебания доста-

точно сложной формы, то использовали метод

спектрального оценивания, основанный на
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вейвлет-анализе с помощью построения вейв-

лет-спектров Морле. В ходе вейвлет-анализа,

в соответствии с известными рекомендациями

[13, 14], были выделены скелетоны (совокупно-

сти наиболее ярких линий в вейвлет-спектре,

соответствующих колебаниям наибольшей ин-

тенсивности), по которым для всего экспери-

ментального ансамбля построены плотности

распределения вероятности наблюдения в спек-

трах выраженных колебаний на различных час-

тотах.

Результаты
Примеры экспериментальных временных ре-

ализаций и Фурье-спектров мощности КИГ

и ФПГ для одного из испытуемых представлены

на рисунке 1, а, б. На Фурье-спектрах мощности

хорошо видна колебательная активность в низ-

кочастотных и высокочастотных (high

frequency – HF) диапазонах спектров (рис. 1, в,

г). В спектрах мощности (см. рис. 1, в, г) и экс-

периментальных сигналах ФПГ и КИГ (черные

кривые на рисунке 1, а, б) четко выражены до-

статочно мощные ритмы VLF- и ULF-диапазо-

нов (белые кривые на рисунке 1, а, б).

Для всех добровольцев были рассчитаны за-

висимости S(t), LFКИГ(t), LFФПГ(t) и изучены их

спектральные свойства с помощью вейвлет-ана-

лиза. Примеры зависимостей и результаты их

спектрального анализа представлены на рисун-

ке 2. Видно, что хотя визуально зависимости

LFКИГ(t) и LFФПГ(t) позволяют выявить некую

ритмическую активность (см. рис. 2, б, в),

но распределения их наиболее мощных спект-

ральных составляющих более напоминают 1/f-

шум, чем процесс с выраженным ритмом

(см. рис. 2, д, е). 

Характер динамики S(t), напротив, отлича-

ется качественно, демонстрируя мощные рит-

мы в VLF- и ULF-диапазонах, причем наибо-

лее выражены составляющие с периодом око-

ло 1000 с (то есть в ULF-диапазоне) (см. рис. 2,

а, г). 

Обсуждение
Наблюдение и исследование медленных

ритмов в сердечно-сосудистой системе, отно-

сящихся к VLF- и ULF-диапазонам, является

нетривиальной задачей, требующей регистра-

ции многочасовых записей и использования
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Рис. 1. Экспериментальный сигнал ФПГ и КИГ (а, б, черные кривые), VLF и ULF-составляющие сигналов

ФПГ и КИГ (а, б, белые кривые). Сигнал ФПГ приведен в произвольных единицах. Фурье-спектры мощности,

построенные по сигналам КИГ (в) и ФПГ (г), у здорового человека. Графики нормированы на величину

максимума в спектре. В спектрах видны частотные составляющие в HF-, LF-, VLF- и ULF-диапазонах спектра

а

б

в

г
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специализированных методов обработки

и анализа данных. Поэтому такие исследова-

ния достаточно редки. Тем не менее изучение

медленных ритмов может позволить выявить

качественно новые эффекты, расширяющие

наши представления об устройстве и особен-

ностях работы системы кровообращения и ее

регуляции. 

В представленном исследовании в ходе ана-

лиза двухчасовых записей условно здоровых мо-

лодых людей в состоянии покоя была впервые

выявлена значительная изменчивость степени

фазовой синхронизации механизмов хроно-

тропной регуляции сердца и регуляции сосудис-

того тонуса во времени. Эта изменчивость про-

является в колебаниях индекса S во времени.

Характерный период колебаний наблюдается

при визуальном анализе зависимостей S(t)

и в ходе спектрального анализа (см. рис. 2, б),

составляя порядка 1000 с (более 15 мин). Спект-

ральный анализ позволяет также выделить по

зависимостям S(t) ритмы с периодами порядка

30, 10 мин и некоторые другие, относящиеся

к ULF-диапазону. Вместе с тем ритмов с близки-

ми периодами в динамике спектральных индек-

сов, характеризующих активность в LF-диапа-

зонах, не выявлено.

Хотя природа колебаний в ULF- и VLF-диа-

пазонах в настоящее время до конца не ясна,

считается, что в формировании колебательной

активности в этих диапазонах важную роль иг-

рают процессы гуморальной регуляции и, воз-

можно, активность парасимпатического отдела

ВНС [15–18]. Наличие таких фактов позволяет

предположить, что колебательный характер ве-

личины индекса S(t) c характерным периодом

колебаний, относящимся к ULF-диапазону, мо-

жет быть обусловлен модуляцией силы взаимо-

действия процессов хронотропной регуляции

частоты сердечных сокращений и барорефлек-

торной регуляции тонуса артериальных сосудов

гуморальными факторами, например через

среднюю концентрацию норадреналина в сосу-

дах, влияющую на тонус артериальной стенки. 

Заключение
В ходе исследований степени синхронизо-

ванности процессов хронотропной регуляции
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Рис. 2. Зависимости S(t) (а), LFКИГ(t) (б), LFФПГ(t) (в) для одного из испытуемых. Плотности вероятности

распределения частот для S(t) (г), LFКИГ(t) (д), LFФПГ(t) (е), построенные по всей экспериментальной выборке

записей 23 испытуемых
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частоты сердечных сокращений и барорефлек-

торной регуляции тонуса артериальных сосудов

по двухчасовым записям ЭКГ и ФПГ впервые

выявлены колебания во времени суммарного

процента фазовой синхронизации S(t) – индек-

са, отражающего степень синхронизации изуча-

емых процессов. Показано, что для S(t) харак-

терны высокоамплитудные медленные колеба-

ния с характерным периодом порядка 1000 с,

относящимся к ULF-диапазону. 

При этом характер поведения во времени

мощности сигналов ФПГ и КИГ в LF-диапазо-

нах отличается от поведения S(t) качественно

и количественно – в частности, в динамике спе-

ктральных индексов не наблюдается колебаний

в VLF- и ULF-диапазонах. 

Объяснение выявленных фактов требует про-

ведения специальных дополнительных исследо-

ваний.
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