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Введение. При выполнении работ на открытых территориях в летний период года электротехнический персонал ис-
пользует шунтирующие экранирующие комплекты для защиты от электрических полей промышленной частоты. Однако 
применение средств индивидуальной защиты оказывает дополнительную тепловую нагрузку на организм человека, ко-
торая оценивается, в том числе, по изменению показателей функционального состояния сердечно-сосудистой системы.
Цель исследования — оценка вариабельности сердечного ритма при работе в шунтирующих экранирующих комплек-
тах в условиях моделирования тепловой нагрузки среды.
Материалы и методы. В исследовании по оценке параметров вариабельности сердечного ритма при использовании 
средств индивидуальной защиты от электрических полей промышленной частоты в моделируемых условиях нагреваемой 
среды участвовало 7 добровольцев, которые выполняли работу с физической нагрузкой (ходьбой) на беговой дорожке 
в течение 60 минут, а затем находились 15 минут в тех же климатических условиях в состоянии покоя (период восста-
новления). У добровольцев регистрировали температуру и влажность пододёжного пространства. На основе записи 
электрокардиограммы проводили определение и статистический анализ показателей вариабельности сердечного ритма.
Результаты. По результатам анализа показателей вариабельности сердечного ритма добровольцев было выявлено, что 
медианное значение индекса напряжения без использования шунтирующих экранирующих комплектов в периоды рабо-
ты и восстановления составило 345 усл. ед. и 96 усл. ед., соответственно, а при использовании шунтирующих экрани-
рующих комплектов — 196 усл. ед. и 152 усл. ед., соответственно. Медианные значения длительности RR-интервалов 
добровольцев при работе с использованием средств индивидуальной защиты от электрических полей промышленной 
частоты были меньше (0,552 с) по сравнению со значениями (0,617 с) без использования средств индивидуальной 
защиты. Выявлена тенденция к росту напряжения механизмов терморегуляции организма в период работы, характе-
ризующемуся разницей между RR-интервалами при использовании средств индивидуальной защиты и их отсутствии 
(ΔRR) — 0,057 с, и неполному восстановлению организма в период отдыха (ΔRR — 0,113 с) при использовании шун-
тирующих экранирующих комплектов от электрических полей промышленной частоты.
Ограничения исследования. Количество добровольцев было обусловлено ограниченными сроками проведения 
исследования.
Выводы. Результаты оценки функционального состояния сердечно-сосудистой системы по показателям вариабельности 
сердечного ритма указывают на возникновение стрессовой ситуации с перенапряжением регуляторных систем как при 
использовании шунтирующего экранирующего комплекта, так и без использования. Средства индивидуальной защиты от 
электрических полей промышленной частоты вносят дополнительный вклад в термическую нагрузку среды на организм 
человека, выражающуюся в значениях индекса напряжения (196 усл. ед.) и длительности RR-интервалов (0,552 с) в про-
цессе работы, а также незначительном снижении в восстановительном периоде (152 усл. ед. и 0,566 с). Высокие значения 
индекса напряжения в восстановительном периоде связаны с продолжительным воздействием термической нагрузки среды, 
обусловленным климатическими параметрами и нахождением добровольцев в СИЗ после окончания физической работы.
Этика. Исследование одобрено Локальным этическим комитетом Федерального государственного бюджетного науч-
ного учреждения «Научно-исследовательский институт медицины труда имени академика Н.Ф. Измерова» (выписка 
из протокола заседания № 3 от 23.03.2022 г.).
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Heart rate variability assessment during work in personal protective equipment under 
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Introduction. When performing work in open areas in the summer, electrical engineering personnel use shunt shielding kits 
to protect against industrial frequency electric fields. However, the use of personal protective equipment has an additional 
thermal load on the human body, which is assessed, among other things, by changes in the indicators of the functional state 
of the cardiovascular system.
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The study aims to assess the variability of the heart rate when working in shunting screening kits under conditions of modeling 
the thermal load of the environment.
Materials and methods. The study carried out in seven volunteers using power frequency electric field personal protective 
equipment. Heart rate variability assessed for simulated elevated thermal load environment. The volunteers worked with 
physical activity (walking) of 60 minutes treadmill and 15 minutes rest in the same climatic conditions (recovery period) 
after. Temperature and humidity inside shunting shielding personal suit recorded. The determination and statistical analysis 
of heart rate variability based in electrocardiogram were performed. Based on the recording of an electrocardiogram, the 
authors carried out the determination and statistical analysis of heart rate variability indicators.
Results. Volunteers heart rate variability analysis showed that stress index median values during work and recovery periods 
were 345 cu and 96 cu without shunting shielding personal suit. Work in shunting shielding personal suit showed that stress 
index median values were 196 cu and in recovery period 152 cu. RR-interval median values under work in personal protective 
equipment were lower (0.552 s) than without personal protective equipment (0.617 s). The results revealed the tendency 
to body thermoregulatory mechanisms strain increase in work time, characterized by RR-intervals differences with personal 
protective equipment use and without (ΔRR) — 0.057 s, and organism partial recovery during rest time (ΔRR — 0.113 s) 
with personal protective equipment.
Limitations. The number of volunteers was due to the limited duration of the study.
Conclusion. The results of cardiovascular system functional state assessment by heart rate variability indicate stress with regulatory 
systems overstrain with and without personal protective equipment. Power frequency electric field personal protective equipment makes 
additional external thermal load to human body as stress index (196 cu), RR-intervals (0.552 s) in work period and slight decrease in 
recovery period (152 cu and 0.566 s). Stress index high values in the recovery period associated with prolonged environment thermal 
load exposure due to climatic parameters and volunteers staying in PPE after the end of physical work.
Ethics. The Local Ethics Committee of the Izmerov Research Institute of Occupational Health approved this study carried 
out under the WMA Declaration of Helsinki (record № 3 from 23.03.2022).
Keywords: heart rate variability; thermal load of the environment; personal protective equipment
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Введение. На тепловое состояние организма челове-
ка могут оказывать влияние две составляющие тепловой 
нагрузки среды: внешняя, определяемая климатическими 
параметрами, и внутренняя за счёт избыточной теплопро-
дукции организмом, в том числе и во время выполнения 
работ в средствах индивидуальной защиты (СИЗ), исполь-
зование которых влияет на процессы теплообмена орга-
низма человека. Работа с физической нагрузкой в нагре-
вающей среде создаёт повышенную тепловую нагрузку 
на организм человека, которая может привести к перена-
пряжению терморегуляторных механизмов и к теплово-
му стрессу.

В условиях воздействия нагревающей среды в резуль-
тате реализации компенсаторных механизмов, направлен-
ных на нормализацию теплового баланса человека, проис-
ходит перераспределение кровотока за счёт расширения 
кровеносных сосудов кожи и сужения кровеносных сосу-
дов внутренних органов, повышается скорость кожного 
кровотока [1, 2]. Отмечено увеличение объёма подкож-
ных вен, в связи с чем увеличивается время прохождения 
крови по сосудам, что выражается в активном теплообме-
не крови с кожей [2].

В качестве ответной реакции организма происходит 
активизация механизма теплоотдачи в виде испарения 
пота, однако при активном испарении снижается объём 
внеклеточной жидкости и появляются нарушения водно-

электролитного обмена, и, как следствие, в организме че-
ловека возникает нарастающая гиповолемия. В совокуп-
ности с адренергической стимуляцией поверхностных 
сосудов кожи и повышением внутренней температуры 
тела человека увеличивается частота сердечных сокраще-
ний (ЧСС), ударный объём крови, повышается минутный 
объём кровообращения [1]. Так как сердечно-сосудистая 
система является одной из систем, обеспечивающих тем-
пературный гомеостаз, требуется анализ показателей её 
функционального состояния.

В результате влияния симпатического и парасимпати-
ческого отделов вегетативной нервной системы на сер-
дечно-сосудистую систему человека в процессе осущест-
вления компенсаторных механизмов изменяется частота 
и структура сердечного ритма [3]. Анализ показателей 
вариабельности сердечного ритма (ВСР) является одним 
из методов оценки состояния механизмов регуляции фи-
зиологических функций в организме человека, а именно 
общей активности регуляторных механизмов, нейрогумо-
ральной регуляции сердца, а также соотношения между 
симпатическим и парасимпатическим отделами вегетатив-
ной нервной системы [3–7].

Работа с физической нагрузкой в нагревающей среде 
характерна для электротехнического персонала, исполь-
зующего шунтирующие экранирующие комплекты на 
открытых территориях в летний период года [8, 9]. При 
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эксплуатации электроустановок высокого и сверхвысоко-
го напряжения персонал, как правило, подвергается воз-
действию уровней электрических (ЭП) и магнитных по-
лей (МП) промышленной частоты (ПЧ), превышающих 
предельно допустимые (ПДУ) [10–12].

При превышении уровней МП ПЧ СИЗ не использу-
ются, однако, применение СИЗ от ЭП ПЧ, с одной сто-
роны, защищает человека от негативного влияния произ-
водственного фактора, но с другой стороны мешает его 
тепловлагообмену с окружающей средой за счёт низких 
показателей воздухо- и влагопроницаемости материалов 
комплектов [13, 14]. В связи с этим актуальной является 
оценка показателей функционального состояния организ-
ма человека, отражающих степень напряжения механиз-
мов терморегуляции при использовании СИЗ от ЭП ПЧ.

Цель исследования — оценка вариабельности сердеч-
ного ритма при работе в шунтирующих экранирующих 
комплектах в условиях моделирования тепловой нагруз-
ки среды.

Материалы и методы. Для оценки показателей ВСР 
при применении СИЗ от ЭП ПЧ в лабораторных условиях 
была воссоздана модель трудовой деятельности электро-
технического персонала: климатические условия соответ-
ствовали тёплому времени года и выполняемая физическая 
работа соответствовала категории работ IIa по уровню 
энерготрат [15].

В исследовании, одобренном Локальным этическим 
комитетом ФГБНУ «НИИ МТ» (выписка из протоко-
ла заседания № 3 от 23.03.2022 г.), участвовали 7 добро-
вольцев (4 женщины и 3 мужчин) в возрасте 27±3  го-
да, весом 62,20±11,56 кг, ростом 1,69±0,06 м и ИМТ 
21,74±3,21  кг/м2, подписавшие добровольное информи-
рованное согласие.

В микроклиматической камере ФГБНУ «НИИ МТ» 
поддерживались температура (Тв, °С) 35,51±0,52°С, от-
носительная влажность воздуха (RH, %) 52,62±4,71% и 
ТНС-индекс 29,95±0,82°С. Имитировались условия окру-
жающей среды в летний период года с интенсивностью 
теплового излучения 100 Вт/м2. В качестве источников 
теплового излучения использовались два инфракрасных 
электрических обогревателя Ballu BIH-LW-1.2 (Ballu, Ки-
тай), направленных на грудь и спину добровольцев. Бе-
говая дорожка Xiaomi WalkingPad С1 («Xiaomi», Китай) 
использовалась в исследованиях для дозированной физи-
ческой активности добровольцев.

Добровольцы выполняли работу с физической нагруз-
кой (ходьбой) на беговой дорожке в течение 60 минут, 
а после находились 15 минут в тех же климатических усло-
виях в состоянии покоя (период восстановления). Иссле-
дования осуществлялись в два этапа в идентичных усло-
виях: на первом этапе доброволец выполнял физическую 
работу в хлопчатобумажном белье (без СИЗ от ЭП ПЧ), 
а на втором этапе — в СИЗ от ЭП ПЧ. Два этапа выпол-
нялись в разные дни для обеспечения восстановления ор-
ганизма добровольца после выполняемых исследований и 
отсутствия адаптации к моделируемым условиям.

Измерение показателей ВСР осуществлялось непре-
рывно системой суточного мониторирования ЭКГ по ме-
тоду Холтера «Поли-Спектр-СМ» (ООО «Нейрософт», 
Россия) в соответствии с ГОСТ Р 56323-2014 [16]. Тем-
пература пододёжного пространства (Тп/о) и влажность 
пододежного пространства (RHп/о) регистрировались дат-
чиками температуры и влажности «Thermochron iButton™» 
(«Maxim Integrated Products, Inc», США). Для контроля 

климатических параметров окружающей среды (Тв, RH, 
ТНС-индекс) использовался термогигрометр ИВТМ-7 К 
(АО «ЭКСИС», г. Москва).

Для анализа вариационного ряда были выбраны такие 
показатели, как RR-интервалы и индекс напряжения, так 
как на регистрацию ЭКГ в процессе исследований влияют 
многие факторы, в частности длительность работы, чув-
ствительность частотного спектра, высокая термическая 
нагрузка среды. С помощью полученных ЭКГ-сигналов 
выделялись RR-интервалы — временные интервалы 
между R-зубцами, отражающие продолжительность од-
ного сердечного цикла, ЧСС, индекс напряжения (ИН) 
регуляторных систем или стресс-индекс, показывающий 
степень преобладания активности центральных механиз-
мов регуляции над автономными [17]. Для расчёта ИН по 
формуле Баевского Р.М. использовались статистические 
параметры, полученные из ритмограммы [3].

Для классификации ИН выделяют три диапазона: пер-
вый диапазон (30–90 усл. ед.) отражает состояние вне 
стрессовой ситуации, второй диапазон (90–160 усл. ед.) 
— состояние организма, которой находится в зоне адап-
тации при стрессовой ситуации, а третий диапазон (более 
160 усл. ед.) учитывает состояние организма в стрессовой 
ситуации с перенапряжением регуляторных систем [4].

При проведении лабораторных исследований добро-
вольцы использовали индивидуальные шунтирующие 
экранирующие комплекты типа ЭП-4(0)л, используемые 
электротехническим персоналом при работах на электро-
сетевых объектах высокого и сверхвысокого напряже-
ния [8, 9]. Комплект СИЗ от ЭП ПЧ включает электро-
проводящую куртку и брюки, выполненные из мета-ара-
мидной и металлизированной ткани с хлопчатобумажной 
подкладкой, накасник, перчатки и ботинки.

Для расчёта параметров ВСР и оценки функциональ-
ного состояния организма добровольцев использовался 
пакет MATLAB 2022 (Mathsoft, США). Статистическая 
обработка результатов осуществлялась в программной 
среде Statistica 13.3 (StatSoft, США) с помощью теста Ша-
пиро–Уилка, критерия Уилкоксона. Полученные данные 
представлены в виде медианных значений и межквартиль-
ного размаха [25-й перцентиль; 75-й перцентиль].

Результаты. Полученные в результате проведённого 
исследования данные показали, что за весь период иссле-
дования Тп/о при выполнении работ без СИЗ составила 
36,38±1,69°С, RHп/о 54,15±14,85%, при выполнении ра-
бот в СИЗ от ЭП ПЧ — 36,64±1,99°С и 80,96±13,05%, 
соответственно.

По результатам анализа ВСР добровольцев было вы-
явлено, что медианное значение ИН без использования 
СИЗ в периоды работы составило 345 усл. ед., в период 
восстановления — 96 усл. ед. В то время как при исполь-
зовании СИЗ медианные значения ИН в периоды работы 
и восстановления составили: 196 усл. ед. и 152 усл. ед., 
соответственно.

В таблице отражены значения RR-интервалов в пери-
оды работы и восстановления. При выполнении работы 
с физической нагрузкой без СИЗ максимальное значение 
длительности RR-интервалов среди всех добровольцев 
составило 0,709 с, а в период восстановления — 0,851 с. 
Наибольшее значение длительности RR-интервалов в пе-
риод работы при использовании СИЗ составило 0,636 с, 
в период восстановления — 0,731 с. Минимальные зна-
чения длительности RR-интервалов в периоды работы и 
восстановления без использования СИЗ составили 0,529 с 
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и 0,607 с, соответственно, а при использовании СИЗ — 
0,423 с и 0,470 с.

Полученные различия между RR-интервалами у всех 
добровольцев при работе в СИЗ и без были статистически 
значимыми во все периоды исследования.

На рисунке  представлена разница между 
RR-интервалами (ΔRR) у каждого добровольца: при ра-
боте в СИЗ и без; в период восстановления в СИЗ и без. 
Столбчатые диаграммы на рисунке указывают на разницу 
между степенью тепловой нагрузки на организм человека 
при использовании СИЗ и их отсутствии.

Диапазон значений ΔRR при использовании СИЗ от 
ЭП ПЧ и при их отсутствии за период работы с физиче-
ской нагрузкой составил от 0,02 с до 0,12 с, в то время как 
в период восстановления диапазон значений составил от 
0,08 с до 0,15 с.

Обсуждение. В настоящее время влияние тепловой 
нагрузки среды на параметры функционального состоя-
ния организма человека в сочетании с физической нагруз-
кой и использованием СИЗ от ЭП ПЧ изучено недоста-
точно. Результаты немногочисленных исследований пока-
зывают влияние тепловой нагрузки на параметры вариа-
бельности сердечного ритма у добровольцев при работе 
с физической нагрузкой.

В исследовании шесть здоровых добровольцев мужско-
го пола находились в термонейтральной (21°С) и нагре-

вающей (35°С) среде в течение 30 минут [18]. В условиях 
нагревающей среды ЧСС добровольцев увеличивалась на 
20 уд/мин. Результаты показали, что климатический фак-
тор влияет на параметры ВСР, в частности, на ЧСС, что 
указывает на чувствительность показателей ВСР к тепло-
вому стрессу.

В исследовании влияния климатического фактора на 
ВСР участвовали 22 добровольца, разделенные на экспе-
риментальную (12 человек) и контрольную (10 человек) 
группы [19]. Каждый участник распределялся на группы 
случайным образом: при двух разных условиях окружаю-
щей среды для экспериментальной группы (19°C и 35°C) 
и при двух идентичных условиях окружающей среды для 
контрольной группы (19°C). В результатах было отмече-
но, что воздействие нагревающей среды влияло на изме-
нения во временной и частотной областях ВСР. Из этих 
результатов было сделано предположение, что уменьше-
ние показателей ВСР из-за воздействия жарких условий, 
по-видимому, вызвано, в основном, угнетением парасим-
патической системы, а не симпатической активацией.

В исследовании, проведённом на группе молодых и по-
жилых добровольцев, исследовалось воздействие теплово-
го стресса на ВСР пожилых людей (11 человек в возрас-
те 59±9 лет) с диабетом 2 типа (СД 2) и молодых людей 
(22 человека в возрасте 23±3 года). Исследование прово-
дилось в течение 3 часов при температуре воздуха 44°C 

Таблица / Table
Значения (медиана) RR-интервалов (RR, с) в исследовании
The values of RR-intervals (RR, s) in the study

№ добровольца
Работа Восстановление

Без СИЗ СИЗ Без СИЗ СИЗ
1 0,529 [0,509;0,539] 0,423** [0,398;0,445] 0,607 [0,583;0,610] 0,470** [0,452;0,474]
2 0,709 [0,702;0,716] 0,619** [0,585;0,638] 0,851 [0,822;0,879] 0,731** [0,712;0,742]
3 0,608 [0,577;0,642] 0,552** [0,502;0,610] 0,632 [0,627;0,655] 0,526** [0,512;0,544]
4 0,617 [0,607;0,625] 0,502** [0,476;0,534] 0,686 [0,668;0,724] 0,533** [0,501;0,537]
5 0,649 [0,634;0,665] 0,616** [0,577;0,659] 0,754 [0,739;0,778] 0,640** [0,622;0,646]
6 0,549 [0,534;0,560] 0,502** [0,485;0,532] 0,646 [0,633;0,661] 0,566** [0,552;0,585]
7 0,658 [0,645;0,670] 0,636** [0,593;0,668] 0,769 [0,743;0,789] 0,689** [0,681;0,694]

Примечание: ** статистически значимые различия между RR-интервалами при наличии и отсутствии СИЗ у добровольца (р<0,01).
Note: ** statistically significant differences between RR-intervals with PPE and without PPE (p<0.01).
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Рисунок. Разница между RR-интервалами (ΔRR, с) при использовании СИЗ и их отсутствии 
у 7 добровольцев
Figure. Difference between RR intervals (ΔRR, s) when using PPE and their absence
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и относительная влажность 30% [20]. Результаты анализа 
показателей ВСР позволяют предположить, что молодые 
добровольцы испытывают большую активность симпати-
ческой системы в условиях теплового стресса по сравне-
нию с пожилыми.

Результаты проведенного нами исследования указыва-
ют на то, что влияние тепловой нагрузки среды на пара-
метры функционального состояния организма доброволь-
цев при использовании СИЗ в период работы было значи-
тельно меньше, чем в аналогичных условиях без СИЗ. Об 
этом свидетельствуют значения ИН при использовании 
СИЗ в период работы: уровень значений ИН в СИЗ мень-
ше уровня ИН без СИЗ. Это можно объяснить тем, что 
в данных моделируемых условиях СИЗ выполнял функцию 
«барьера» между внешней средой, температура которой 
составляла в начале периода работы (на 5-й минуте иссле-
дования) 35,72°С, и пододёжным пространством, темпера-
тура которого была выше и составляла 36,75°С.

В период восстановления наблюдалось, что медианные 
значения ИН при использовании СИЗ (152 усл. ед.) были 
выше, чем без СИЗ (96 усл. ед.) у добровольцев. Данное 
наблюдение свидетельствует о том, что 15-минутного пе-
риода покоя было недостаточно для полного восстанов-
ления показателей ВСР при использовании СИЗ, что, ве-
роятно, связано с возникновением теплового стресса, об-
условленного ограниченным теплообменом.

Анализ RR-интервалов позволяет оценить влияние 
симпатического и парасимпатического отделов вегета-
тивной нервной системы на сердечную деятельность1. 
Таким образом, в начале периода работы (на 5-й минуте 
исследования) длительность RR-интервалов доброволь-
цев составляла 0,61 с, а по истечении 60 минут — 0,54 с. 
Это свидетельствует о том, что в начале периода работы 
парасимпатическая нервная система превалировала над 
симпатической, а в конце периода работы симпатическая 
нервная система стала превалировать над парасимпати-
ческой. При этом на момент окончания периода работы 
(60-я минута) температура пододёжного пространства 
увеличивалась (37,52°С) по сравнению с температурой 
внешней среды (35,51°С).
1 В.В. Мурашко, А.В. Струтынский. Электрокардиография: 
учебн. пособие. М.: МЕДпреcс-информ, 2017.

Исходя из данных, приведённых в таблице, мож-
но заметить, что при использовании СИЗ значения 
RR-интервалов в периоды работы и восстановления были 
меньше (0,552 с; 0,566 с), чем без СИЗ (0,617 с; 0,686 с). 
Это обусловлено тем, что из-за использования СИЗ в на-
гревающей среде механизмы нейрогуморальной регуля-
ции находятся в значительном напряжении.

В соответствии с рисунком ΔRR при использова-
нии СИЗ от ЭП ПЧ и при их отсутствии, в среднем, 
была больше в период восстановления (0,11 с) по срав-
нению с периодом работы (0,07 с). Это позволяет сде-
лать предположение о возможности полного восстанов-
ления организма добровольцев при уменьшении зна-
чений ΔRR в период покоя по сравнению с периодом  
Цработы.

Выводы:
1. Результаты оценки функционального состояния сер-

дечно-сосудистой системы по показателям вариабельности 
сердечного ритма указали на возникновение стрессовой си-
туации с перенапряжением регуляторных систем как при 
использовании шунтирующего экранирующего комплекта, 
так и без использования. 

2. Различия между RR-интервалами (ΔRR) при использо-
вании средств индивидуальной защиты от электрического 
поля промышленной частоты и при их отсутствии в ана-
логичных условиях окружающей среды отражают влияние 
тепловой нагрузки среды на параметры функционального 
состояния организма человека.

3. Использование средств индивидуальной защиты от 
электрических полей промышленной частоты вносит до-
полнительный вклад в термическую нагрузку среды на ор-
ганизм человека, выражающуюся в значениях индекса на-
пряжения (196 усл. ед.) и длительности RR-интервалов 
(0,552 с) в процессе работы, а также незначительным 
снижением в восстановительном периоде (152 усл. ед.  
и 0,566 с).

4. Высокие значения индекса напряжения в восстанови-
тельном периоде при использовании экранирующего ком-
плекта связаны с продолжительным воздействием терми-
ческой нагрузки среды, обусловленным климатическими па-
раметрами и нахождением добровольцев в СИЗ после окон-
чания физической работы.
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