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Взаимодействие зрительной сенсорной системы с  дру-
гими видами чувствительности и  вегетативными функци-
ями организма обеспечивает образование динамичных свя-
зей, являющихся физиологической основой для адаптации 
к  внешнесредовым факторам . Нарушение и  недоразвитие 
зрительного анализатора, сопровождающееся снижением 
потока зрительных импульсов в мозг, приводят к перестройке 
корковой нейродинамики . Возникают ограничения освое-
ния пространства, снижение двигательной активности и вто-
ричные отклонения в  функционировании физиологических 
систем растущего организма . Сердечно-сосудистая система 
(ССС) — наиболее чувствительна к экзо- и эндогенным воз-
действиям, характеризуется относительной незрелостью 
и  функциональной неустойчивостью в  детском возрасте . 
Есть основания полагать, что у  детей с  нарушением зрения, 
развивающихся в  условиях вынужденной гиподинамии, 
будут наблюдаться функциональные сдвиги в системе крово-
обращения и ее нейрогуморальной регуляции . Проведенные 
исследования показали, что у  слабовидящих девочек млад-
шего школьного возраста, по сравнению с детьми из группы 
здоровых, отмечается более низкий уровень функционирова-
ния ССС в условиях покоя — снижение показателей артери-
ального давления и сердечного выброса в сочетании с выра-
женной тахикардией . Срочная адаптация гемодинамики 
к  дозированной физической нагрузке сопровождается у  них 
прогрессирующим снижением систолического и диастоличе-
ского артериального давления в  период реституции, резким 
увеличением частоты сердечных сокращений и  отсутствием 
сдвига ударного объема крови, что может указывать на раз-
витие состояния астении, детренированность ССС, и требует 
физической реабилитации слабовидящих детей . 
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Функции жизнеобеспечения и  адаптации реализуются 
через вегетативную нервную систему (ВНС), обладающую 
надежными механизмами сохранения гомеостаза покоя 
и  различных видов деятельности . В  детском возрасте ВНС 
претерпевает существенные структурные и функциональные 
изменения, в  7-10 лет в  сердце детей возрастает плотность 
холинергических и  адренергических сплетений, усиливается 
роль блуждающего нерва . Однако, как правило, преобладают 
симпатические влияния на сердце, связанные с напряжением 
компенсаторных механизмов сердечно-сосудистой системы 
(ССС) в процессе адаптации растущего организма к физиче-
ским и  умственным нагрузкам . У  подавляющего большин-
ства детей уже в  дошкольном возрасте обнаруживается, так 
называемая, вегетативная лабильность (избыточное функци-
онирование одного из отделов ВНС), способная при неблаго-
приятном течении трансформироваться в ту или иную форму 
сосудистого расстройства и сердечной патологии . Выявление 
ранних функциональных изменений и  пограничных состоя-
ний в гемодинамике детей имеет важное, превентивное зна-
чение .

Анализ параметров ССС у детей 7-10 лет с учетом особен-
ностей ее вегетативной регуляции (исходного вегетативного 
тонуса ИВТ) показал, что у мальчиков с симпатикотоническим 
вариантом ИВТ, в  отличие от нормо- и  ваготоников, имеют 
место достоверно более высокие значения частоты сердечных 
сокращений, ударного, минутного объема крови и  систоли-
ческого индекса, свидетельствующие о  напряжении функций 
ССС в процессе обеспечения оптимального уровня кровотока 
и формировании у них гиперкинетического типа кровообраще-
ния . У девочек, в отличие от мальчиков, существенные различия 
в показателях гемодинамики между группами ИВТ отсутствуют . 
Однако, отмечается тенденция к усилению инотропной функ-
ции сердца у девочек-ваготоников и появление относительной 
тахикардии у  школьниц с  симпатикотоническим вариантом 
ИВТ в 8 и 9 лет . Пассивная адаптация школьников к статиче-
ским мышечным нагрузкам, преобладающим в их повседневной 
жизни, сопровождается неблагоприятными адаптивными пере-
стройками в гемодинамике . Так, у мальчиков 9 и 10 лет в состо-
янии симпатикотонии в качестве ведущего звена в механизме 
срочной адаптации гемодинамики к  локальной статической 
нагрузке выявляются спастические реакции сосудистого русла, 
сопровождающиеся увеличением диастолического и среднеге-
модинамического артериального давления при снижении сер-
дечного выброса . Подобные тенденции сохраняются и у маль-
чиков-симпатотоников более старших возрастов, что позволяет 
их отнести в группу риска в плане возможного развития вегета-
тивной дистонии с гипертензионным сосудистым синдромом .
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Известно, что сочетание чрескожной электростимуля-
ции спинного мозга (ЧЭССМ) и  механостимуляции мышц 
нижних конечностей может использоваться для коррекции 
локомоторных функций больных с  центральными наруше-
ниями регуляции движений . При этом во время вызванных 
моторных ответов, инициируемых ЧЭССМ и механостимуля-
цией мышц ног возможны соответствующие метаболические 
и сосудистые изменения системной гемодинамики .

Цель исследования  — изучить влияние неинвазивной 
(чрескожной) электростимуляции спинного мозга в  сочета-
нии с механостимуляцией мышц ног на системную гемодина-
мику в  группе лиц с  нарушенными двигательными функци-
ями, после ишемического инсульта .

В исследовании приняли участие 10 пациентов с  двига-
тельными нарушениями после перенесенного ишемического 
инсульта в  ранний восстановительный период . Испытуемые 
имели признаки нарушения двигательных функций цен-
трального генеза в  виде парезов разной степени, которые 
сопровождались изменениями тонуса мышц ног . 

Для решения поставленной цели использовали мульти-
сегментарную ЧЭССМ в области T11-T12 и L1-L2 позвонков 
с частотными режимами 30 и 5 Гц в сочетании с механости-
муляцией мышц нижних конечностей при помощи специа-
лизированного аппаратно-программного комплекса (ООО 
“Косима”, Россия) .

Результаты исследования показали, что при сочетанном 
действии ЧЭССМ и механостимуляции отмечается достовер-
ное увеличение ЧСС и  МОК, что свидетельствуют о  повы-
шении роли ино- и  хронотропных механизмов регуляции 
активности сердца . На этом фоне сравнительно высокий 
уровень ОПСС и  изменения артериального давления, по-
видимому, сопряжены с  повышенным тонусом паретичных 
мышц ног . Можно полагать, что в условиях пассивной физи-


