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Аннотация. Актуальность: транскраниальная электростимуляция обладает противострессовым эффектом у человека. 
Один из возможных механизмов обусловлен изменениями в функциональном состоянии фронтальной области коры 
головного мозга. Цель работы: оценить динамику трактографии фронтальной области коры головного мозга человека 
при психоэмоциональном стрессе до и после транскраниальной электростимуляции (ТЭС). Материалы и методы: Наблю-
дения были выполнены на 26 условно здоровых юношах. У студентов оценивали уровень стрессоустойчивости по тесту 
Н.Н. Киршевой, Н.В. Рябчиковой и по вариабельности ритма сердца в зачетный период. Проводили МРТ головного мозга 
на высокопольном томографе (напряженность магнитного поля 3 Тл) фирмы General Electric (США) с последующей 
программной обработкой и трактографией. 16 испытуемым (основная группа) проводили сеансы транскраниальной 
электростимуляции (ТЭС‑терапии). ТЭС‑терапию выполняли при помощи аппарата «ТРАНСАИР‑02» монополярными 
импульсами. Сеансы проводили в вечернее время с 18 до 22 часов через день. Курс состоял из 5 сеансов по 30 минут, 
сила тока — от 2,0 до 3,0 мА. После курса ТЭС‑терапии повторяли МРТ головного мозга и трактографию. В группе 
сравнения (10 человек) ТЭС‑терапию не проводили, но аналогично повторяли МРТ и трактографию. По трактограм-
мам сравнивали площадь трактов во фронтальной области коры головного мозга в обеих группах, а также до и после 
ТЭС‑терапии. Для статистического анализа результатов исследования использовали программу «STATISTICA 10». 
Результаты: На трактограммах фронтальной коры головного мозга, у студентов, испытывающих стресс, обусловлен-
ный учебной нагрузкой в зачетный период, площадь трактов на трактограмме составляла 7,9±0,4 см2. После 5 сеансов 
транскраниальной электростимуляции уровень стрессоустойчивости повышался. На трактограммах фронтальной коры 
головного мозга площадь трактов увеличивалась и составляла 13,4±0,5 см2. Заключение: После транскраниальной элек-
тростимуляции при снятии психоэмоционального стресса у студентов происходит восстановление площади трактов 
во фронтальной области коры мозга.
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Abstract. Relevance: transcranial electrical stimulation has an anti-stress effect in humans. One of the possible mechanisms 
is due to changes in the functional state of the frontal region of the cerebral cortex.The aim: to evaluate the dynamics of 
tractography of the frontal region of the human cerebral cortex during psychoemotional stress before and after transcranial 
electrical stimulation. Materials and methods: Observations were performed on 26 conditionally healthy young men. Students 
assessed the level of stress resistance by N.N. Kirsheva, N.V. Ryabchikova and heart rate variability in the test period. Brain 
MRI was performed on a high-field tomograph (magnetic field strength 3 T) from General Electric (USA), followed by software 
processing and tractography. 16 subjects (main group) underwent transcranial electrical stimulation (TES) therapy. TES therapy 
was performed using the TRANSAIR‑02 apparatus with monopolar impulses. Sessions were held in the evening from 18 to 
22 hours every other day. The course consisted of 5 sessions of 30 minutes, the current strength was from 2.0 to 3.0 mA After 
a course of TES therapy, MRI of the brain and tractography were repeated. In the comparison group (10 people), TES therapy 
was not performed, but MRI and tractography were similarly repeated. The tractograms compared the area of ​​the tracts in the 
frontal region of the cerebral cortex in both groups, as well as before and after TES therapy. For statistical analysis of the results 
of the study used the program: “STATISTICA 10”. Results: On the tractograms of the frontal cortex of the brain, in students 
experiencing stress due to the training load in the crediting period, the tract area on the tractogram was 7.9 ± 0.4 cm2. After 5 
sessions of transcranial electrical stimulation, the level of stress resistance increased. On the tractograms of the frontal cortex, 
the area of the tracts increased and amounted to 13.4 ± 0.5 cm2.The conclusion: After transcranial electrical stimulation, when 
psychoemotional stress is removed, students restore paths in the frontal region of the cerebral cortex.
Key words: adaptation, stress resistance, tractography, transcranial electrostimulation
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Важным является состояние здоровья моло-
дежи, в том числе студентов, ухудшение которого 
представляет серьезную социальную проблему [1]. 
Большинство студентов вузов испытывают хрониче-
ский психоэмоциональный стресс [2]. Одним из су-
щественных факторов его возникновения является 
избыток информации, неспособность ее усваивать, 
систематизировать, возникающий дефицит времени, 
изменение образа жизни, формирующаяся неуве-
ренность. Поэтому проблема стрессоустойчивости 
у студентов является весьма актуальной [3].

В связи с этим имеет место необходимость по-
вышения стрессоустойчивости, а, следовательно, 
возможность полноценного осуществления сту-
дентами учебного процесса. Одним из способов 
повышения стрессоустойчивости студентов явля-
ется транскраниальная электростимуляция [4—8], 
поскольку активация опиоидэргических структур 
увеличивает продукцию β-эндорфина и в итоге 
стрессоустойчивость индивидуума [9].

Возможные механизмы повышения стрессоустой-
чивости до конца не изучены. Одним из инструментов 
их исследования может стать трактография мозга.

Общеизвестны эволюционно древние структуры 
(гипоталамус-гипофиз-кора, надпочечники, симпа-
тоадреналовая система), реагирующие на стресс 
усилением продукции в кровь гормонов (АКТГ, 
глюкокортикоиды, катехоламины) [10—16].

Вместе с тем установлено, что в реакции 
на стресс участвует и фронтальная область коры 
[17—20].

Arnsten A.F.T., Goldman-Rakic P.S. [21] в экспе-
риментах на обезьянах показали, что под влиянием 
стресса связи между нейронами фронтальной коры 
ослабляются, уменьшается количество функциони-
рующих трактов фронтальной коры [22].

Напротив, базальные ядра, миндалина, гиппо-
камп усиливают влияние на поведение человека. 
В таких условиях количество активных дендритов 
в архаичной миндалине увеличивается, а количество 
активных дендритов нейронов фронтальной коры, 
наоборот, уменьшается. После прекращения дей-
ствия стрессора функции дендритов фронтальной 
коры способны восстанавливаться. Прекращение 
стресса сопровождается увеличением количества 

функционирующих трактов фронтальной коры 
[23—25].

Stagg et al. [26], Zheng et al. [27], проводя Ф-МРТ 
у человека, показали, что транскраниальная элек-
тростимуляция (tDCS) повышает активность фрон-
тальной области коры. Известно, что при транс-
краниальной электростимуляции (ТЭС‑терапия) 
усиливается продукция β-эндорфина. Однако это 
короткоживущее вещество. В связи с этим возникает 
вопрос о механизмах достаточно долгого сохране-
ния, вызываемого ТЭС‑терапией антистрессорного 
эффекта.

Изучение возможных механизмов повышения 
стрессоустойчивости студентов после ТЭС‑терапии 
методом трактографии фронтальной коры может 
дать ответ на этот вопрос.

Цель работы: оценить динамику трактографии 
фронтальной области коры головного мозга че-
ловека при психоэмоциональном стрессе после 
ТЭС‑терапии.

Материал и методы исследования
Наблюдения были выполнены на 26 условно 

здоровых студентах 3 курса федерального государ-
ственного бюджетного образовательного учреждения 
высшего образования «Кубанский государственный 
медицинский университет» Министерства здраво-
охранения Российской Федерации и на базе рентге-
новского отделения государственного бюджетного 
учреждения здравоохранения «Научно-исследова-
тельский институт — Краевая клиническая боль-
ница № 1 имени профессора С.В. Очаповского» 
Министерства здравоохранения Краснодарского 
края в зачетный период (2 недели до сессии). Все 
испытуемые подписывали письменное информиро-
ванное согласие на участие в проводимых наблю-
дениях. Исследование одобрено этическим коми-
тетом Кубанского государственного медицинского 
университета.

У всех по методике Ю.Р. Шейх-Заде с соавтора-
ми [28, 29] оценивали уровень испытуемого стресса 
(низкий, средний, выраженный).

Стрессоустойчивость (низкий, ниже средне-
го, средний, выше среднего, высокий) определяли 
по методу Н.Н. Киршевой и Н.В. Рябчиковой [30].
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Кроме того, уровни стрессоустойчивости (вы-
сокий, умеренный, низкий) оценивали по методу 
В.М. Михайлова и И.В. Бабунца (по вариабельности 
ритма сердца) [31, 32] на приборе «ВНС—Микро» 
с использованием программ «Поли-Спектр-Ритм» 
и «Кардиомонитор».

У студентов регистрировали ФМРТ и МРТ го-
ловного мозга и строили трактограммы на высоко-
польном томографе (напряженность магнитного поля 
3 Тл) фирмы General Electric (США) со следующими 
параметрами: TR/TE‑6000/88.8; матрица 128х128; 
толщина среза/зазор 5/1.5; поле обзора 24х24; про-
должительность исследования‑2.42; 22 среза.

При помощи программного обеспечения мульти-
модальной рабочей станции MultiVox производили 
измерение площадей участков трактов на тракто-
граммах в см2.

Всех испытуемых случайным образом делили 
на две группы.

В группу сравнения вошло 10 испытуемых. Им 
сеансы ТЭС‑терапии не проводили.

В основную группу включено 16 испытуемых. 
Они проходили сеансы транскраниальной электро-
стимуляции. ТЭС‑терапию выполняли при помощи 
аппарата «ТРАНСАИР‑02» монополярными импуль-
сами. Сеансы проводили в вечернее время с 18 до 22 
часов через день. Курс состоял из 5 сеансов по 30 
минут, сила тока — от 2,0 до 3,0 мА.

Обработка полученных результатов проводилась 
при помощи программ: «STATISTICA 10» непара-
метрическим методом.

Результаты исследования и обсуждение
У всех 26 испытуемых в зачетный период (в на-

чале первой и в конце второй недели) определяли 
стресс по методике Ю.Р. Шейх-Заде с соавторами 
[28, 29]. Он у 15 испытуемых составлял 1,51—2,00 
условных единиц, что соответствовало среднему 
уровню стресса. У 11 человек выраженность испы-
тываемого стресса была более 2,00 условных единиц 
и свидетельствовала о выраженном уровне стресса.

По методике вариабельности ритма сердца 
стрессоустойчивость оценивалась у 16 человек как 
умеренная, а у 10 — как низкая.

При тестировании студентов по методу 
Н.Н. Киршевой и Н.В. Рябчиковой [30] у 16 сту-
дентов количество баллов по шкале было 38—49, 
что позволяло оценить уровень стрессоустойчиво-
сти как средний и ниже среднего, а у 10 человек 
50—53 – низкий.

На трактограммах фронтальной коры голов-
ного мозга, у студентов, испытывающих стресс, 
площадь трактов в основной группе составляла 
7,70 см2 (рисунок 1, таблица) и в группе сравнения 
7,50 см2 (P2>0,05).

После 5 сеансов транскраниальной электро-
стимуляции у 16 человек основной группы уровень 
испытываемого стресса по методике Ю.Р. Шейх-Заде 
с соавторами [28, 29] был в пределах 1,00—1,50 
условных единиц, т. е. соответствовал норме.

В группе сравнения у 4 студентов уровень стрес-
са по методике Ю.Р. Шейх-Заде с соавторами [28, 
29] определялся в диапазоне 1,51—2,00 условных 
единиц, и оценивался как средний, а у 6 студентов 
уровень испытываемого стресса была более 2,00 
условных единиц и соответствовал высокому уров-
ню стресса.

Данные, полученные при тестировании по ме-
тоду Н.Н. Киршевой и Н.В. Рябчиковой [30], после 
5 сеансов транскраниальной электростимуляции 
показали что в основной в группе испытуемых у 8 
человек количество баллов по шкале было 26—29, 
что позволяло оценить уровень стрессоустойчивости 
как высокий, а у 8 человек 30—33 — выше среднего.

В тоже время у 6 лиц группы сравнения уро-
вень стрессоустойчивости по методу Н.Н. Киршевой 
и Н.В. Рябчиковой [30] оценивался в 46—49 баллов 
как ниже среднего и у 4 человек как 50—53 — низкий.

По методике вариабельности ритма сердца [31, 
32] у студентов основной группы после 5 сеансов 
транскраниальной электростимуляции стрессоу-
стойчивость у 8 человек оценивалась как высокая, 
у 8 — как умеренная.

В группе сравнения оценка стрессоустойчи-
вости по вариабельности ритма сердца показала 
у 5 человек уровень — умеренный, а у 5 — низкий.
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Рисунок 1 Трактограмма участка фронтальной коры головного мозга студента основной группы до 5 курсов транскраниальной 
электростимуляции (уровень стрессоустойчивости — умеренный)

Figure 1 A tractogram of a section of the frontal cortex of a student of the main group with up to 5 courses of transcranial electrical 
stimulation (level of stress resistance is moderate)

В основной группе испытуемых, после 5 сеансов 
транскраниальной электростимуляции, на тракто-
граммах фронтальной коры головного мозга пло-
щадь трактов увеличивалось (P1<0,01) на 59,1% 

(рисунок 2, таблица 1). В группе сравнения на трак-
тограммах фронтальной коры головного мозга пло-
щадь трактов не изменялась (P3>0,05).

Рисунок 2 Трактограмма участка фронтальной коры того же студента основной группы после 5 курсов транскраниальной 
электростимуляции (уровень стрессоустойчивости — высокий)

Figure 2 A tractogram of the site of the frontal cortex of the same student in the main group after 5 courses of transcranial electrical 
stimulation (stress level is high)
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Полученные результаты дополняют представ-
ления о возможных механизмах восстановления 
стрессоустойчивости после проведения транскра-
ниальной электростимуляции.

Известно, что при хроническом стрессе проис-
ходит уменьшение площади трактов во фронтальной 
области коры, что приводит к активному перехо-
ду от использования эволюционно более молодых 

(фронтальная область коры) структур к мозговым 
цепям более старых структур (миндалина, базаль-
ные ядра, гипоталамус). Исследования на грызунах 
показали, что хроническое воздействие стресса 
приводит к уменьшению количества активных ден-
дритов и шипиков во фронтальной зоне коры мозга 
[24—26].

Таблица 1
 Динамика площади трактов в см2 на трактограммах во фронтальной области коры студентов, испытывающих стресс

Table 1 
The dynamics of the area of ​​the tracts in cm2 on the tractograms in the frontal region 

of the cortex students experiencing stress

Параметры
Parameters

Основная группа
Main group

Группа сравнения
Comparison group

Исходное
до ТЭС
Source
to TЕS

После
курса ТЭС

After
TES course

Исходное
Source

Через 10 дней
After 10 days

1 2 3 4

n 16 16 10 10
Me 7,70 12,25 7,50 6,05
25% 6,00 10,95 6,20 4,40
75% 9,50 15,50 10,10 7,60

P P1<0,01 P2>0,05 P3>0,05

Потеря активности шипиков дендритов коррели-
рует с выраженностью нарушений рабочей памяти 
[33]. Хронический стресс приводит к увеличению 
количества дендритов в миндалине [34], тем самым 
усиливая дисбаланс активности миндалины по срав-
нению с префронтальной зоной коры. Молекулярная 
основа для столь противоположных архитектурных 
реакций на стресс неизвестна, и это является важ-
ной проблемой для дальнейших исследований [19].

Высокий уровень норадреналина и дофамина 
способствуют активации Ca2+-cAMP в шипиках 
возле сетевых синапсов, что, в свою очередь, от-
крывает близлежащие K+ каналы. Это ослабляет 
эффективность близлежащей синаптической связи 
и способствует разобщению нейронов фронтальной 
зоны коры, уменьшая их влияние. Однако высокий 
уровень норадреналина и дофамина усиливает аф-
фективные реакции миндалины, привычные реакции 
полосатого тела и первичную сенсорную корковую 

функцию [34]. Было показано, что кортизол усили-
вает действие катехоламинов [36], создавая, таким 
образом, скоординированную реакцию на стресс.

Транскраниальная электростимуляция оказывает 
противострессорное воздействие за счет усиления 
синтеза и секреции β-эндорфина [37—39]. Извест-
но, что β-эндорфин играет ключевую роль в кор-
рекции стрессзависимых психофизиологических 
нарушений [39, 40]. Он оказывает модулирующее 
влияние на адренергические механизмы стресса, 
предупреждая их гиперактивацию и предотвращая 
развитие дистресса [39]. Исходя из полученных 
в нашем исследовании данных трактографии и ли-
тературных сведений, можно думать, что восста-
новление площади трактов во фронтальном участке 
коры способствует ослаблению уровня стресса.
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Вывод
После 5 сеансов транскраниальной электрости-

муляции у студентов происходит снижение уровня 
психоэмоционального стресса, которое сочетается 
с восстановлением площади трактов во фронтальной 
области коры мозга.
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