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К ВОПРОСУ КЛАССИФИКАЦИИ 
ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ СОСТОЯНИЙ ЧЕЛОВЕКА

МАШИН В. А., Центральный институт повышения квалификации ГК «РОСАТОМ»,  Москва

В данной статье рассмотрены различные подходы к классификации функциональных состо-
яний человека. В основу сравнительного анализа была положена предложенная нами классифика-
ция функциональных состояний с позиций трехфакторной модели вариабельности сердечного рит-
ма. Данная модель отражает современные представления о нейрофизиологических механизмах регу-
лирования деятельности и поведения человека и позволяет диагностировать функциональные состо-
яния как при воздействии различных психоэмоциональных нагрузок, так и при их отсутствии. Для 
проведения сравнительного анализа были использованы классификации функциональных состоя-
ний, построенные на основе таких характеристик, как эффективность деятельности (работоспособ-
ность) и психическое напряжение (цена деятельности).  Показана теоретическая и операциональная 
неопределенность данных понятий, затрудняющая классификацию и диагностику функциональных 
состояний, а также ограниченность их применения лишь областью профессиональной деятельности.
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Профессиональная деятельность человека определяется внешними факторами: со-
держанием задачи, рабочим окружением (оборудование, физическая и социально-орга-
низационная среда), – а также внутренними: мотивацией, когнитивными процессами, функ-
циональным состоянием (Машин, 2007a). В понятие функционального состояния мы вкла-
дываем следующее содержание: функциональное состояние – это характеристика нейро-
физиологических механизмов, обеспечивающих согласованную активность психических, 
соматических и вегетативных функций в процессе деятельности или поведения человека. 

В основе мотивации (побуждающей и направляющей наше поведение), когнитив-
ных процессов (поиск, переработка и хранение информации, принятие решений) лежит ак-
тивность структур головного мозга. Приспособление субъекта к изменяющимся услови-
ям внешней среды, его физическая и психическая активность, характеризующие, согласно 
У. Хесс (Hess, 1964) и Э. Геллхорн (Gellhorn, 1968, 1970), «эрготропное» поведение, требу-
ют от неспецифических (надсегментарных) корково-лимбических структур головного моз-
га обеспечения согласованного ответа психических, соматических и вегетативных функций 
(Вейн, 2003). При этом специфические (сегментарные) структуры головного мозга, обра-
зованные симпатическим и парасимпатическим отделами вегетативной нервной системы 
(ВНС), способствуют поддержанию гомеостатического равновесия. В состоянии относи-
тельного покоя, при отсутствии как возмущающих воздействий, так и активной деятель-
ности любого характера («трофотропное» поведение по У. Хесс и Э. Геллхорн), сегментар-
ные структуры головного мозга могут обеспечить существование организма на рефлектор-
ном уровне (Вейн, 2003) (примером могут служить «бульбарные» животные). Необходимо 
заметить, что уровень активности надсегментарных структур головного мозга (и, следова-
тельно, степень психической активности, моторной готовности, вегетативной мобилиза-
ции) зависит от значимости и глубины «погружения» субъекта в ситуацию (от его мотива-
ции) (Вейн, 2003). В процессе выполнения профессиональной деятельности психическая 
нагрузка, определяемая содержанием задачи и рабочим окружением (Машин, 2007a), влия-
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ет на когнитивные процессы, которые, в свою очередь, также определяют уровень активно-
сти надсегментарных структур головного мозга. Таким образом, эрготропные формы пове-
дения обеспечиваются активностью надсегментарных структур головного мозга (через ши-
рокое использование структур симпатического отдела ВНС), трофотропные – активностью 
сегментарных структур головного мозга (в первую очередь парасимпатического отдела 
ВНС). Показатели активности надсегментарных и сегментарных структур головного мозга 
(А. М. Вейн использовал понятия надсегментарных и сегментарных отделов ВНС), обеспе-
чивающих согласованную активность психических, соматических и вегетативных компо-
нентов деятельности и поведения человека, и послужили нам индикаторами его функцио-
нального состояния. Для оценки активности надсегментарных и сегментарных структур го-
ловного мозга мы использовали индексы вариабельности сердечного ритма (ВСР).

Результаты нейрофизиологических исследований второй половины XX века установи-
ли важную роль активности надсегментарных (неспецифических) структур головного мозга 
в регулировании сердечно-сосудистой деятельности в процессе различных форм поведения. 
Механизмы взаимодействия структур головного мозга и сердца нашли свое отражение в мо-
дели воздействия стрессоров на человека Дж. Скиннера (Skinner, 1985) и концепции меха-
низмов внимания М. Познера (Posner, 1994). Нейрофизиологами были описаны комплексы 
структур головного мозга, включенные в когнитивную, аффективную и вегетативную регу-
ляцию, которые обеспечивают целенаправленное поведение и адаптацию организма к новым 
условиям (Damasio, 1994, 1998;  Masterman, Cummings 1997): например, центральная вегета-
тивная нервная сеть (Benarroch, 1993, 1997), передняя управляющая область головного моз-
га (Devinsky et al., 1995). Согласно модели нейровегетативного взаимодействия, предложен-
ной Дж. Таером и Р. Лэйном (Thayer, Lane, 2000), все эти структуры имеют много общего как 
анатомически, так и функционально, а их активность детерминирует не только когнитивно-
аффективное поведение, но и ВСР. Таким образом, с помощью показателей ВСР можно оце-
нить важные аспекты регуляции деятельности и поведения (включая функциональное со-
стояние человека) благодаря возможности этих показателей отражать механизмы взаимо-
действия надсегментарных и сегментарных структур головного мозга. 

В своих исследованиях мы обосновали трехфакторную модель вегетативной регуля-
ции сердечного ритма (Машин, Машина, 2004) (см. рис. 1). Первый фактор этой модели от-
ражает общий тонус ВНС и оценивается показателем SDNN – среднее квадратическое от-
клонение R-R интервалов анализируемого временного ряда (Степура и др., 2001). Второй 
фактор характеризует баланс активности надсегментарного и сегментарного отделов ВНС 
и оценивается показателем b1 – тангенс угла наклона линии регрессии графа сердечного 
ритма (Машин, Машина, 2004; Машин, 2006). Третий фактор определяет баланс активно-
сти симпатического и парасимпатического отделов ВНС и оценивается показателем MNN –
средний R-R интервал анализируемого временного ряда (Coumel et al., 1995; Goldberger, 
1999; Murakawa et al., 1993).

Предложенная трехфакторная модель вегетативной регуляции сердечного ритма по-
зволила нам выделить восемь функциональных классов, которые описывают состояние че-
ловека в процессе как эрготропного (психическая или физическая нагрузка), так и трофо-
тропного поведения (покой) (Машин, Машина, 2004). Каждый класс представляет собой 
непрерывный континуум функциональных состояний в диапазоне, который задается ми-
нимальными и максимальными значениями нормированных показателей трехфакторной 
модели ВСР. Например, для первого класса «Норма» (ФК1), характерного для трофотропного 
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поведения (высокий общий тонус ВНС –
 высокие значения SDNN, преобладание 

активности сегментарного отдела ВНС – 
низкие значения b1, преобладание актив-
ности парасимпатического отдела ВНС –

 высокие значения MNN), можно выделить 
12 уровней функциональных состояний: 
начальные – активный покой, далее –

 различные стадии расслабления и наи-
высшие уровни – глубокий сон (макси-
мально возрастает активность сегмен-
тарного и парасимпатического отделов 
ВНС) (Машин, 2007 a). Поэтому важ-
но не только отнесение функциональ-
ных состояний к тому или иному классу, 
но и степень их выраженности в едини-

цах нормированных значений показателей трехфакторной модели вегетативной регуля-
ции сердечного ритма. Кратко охарактеризуем остальные семь функциональных классов.

Важной особенностью первых четырех функциональных классов является высокий 
общий тонус ВНС. Во втором функциональном классе «Норма с преобладанием симпати-
ческой активности» (ФК2), в отличие от первого, наблюдается преобладание активности 
симпатического отдела ВНС в симпато-вагусном балансе. Данный функциональный класс 
диагностируется у лиц с высоким тонусом активности в состоянии покоя, а также при эко-
номичной регуляции сердечного ритма в процессе психической нагрузки (Баевский и др., 
1988). Следующий функциональный класс «Эмоциональное возбуждение» (ФК3) отлича-
ется от класса «Норма» преобладанием активности надсегментарного отдела ВНС. Если при 
этом дополнительно наблюдается преобладание активности симпатического отдела ВНС, 
то диагностируется четвертый функциональный класс «Эмоциональное возбуждение с пре-
обладанием симпатической активности» (ФК4). Функциональные состояния данных клас-
сов характерны для периодов тревожного ожидания выполнения ответственных заданий 
(мобилизационная фаза эрготропной деятельности), а также для периодов после их выпол-
нения (переходная фаза от эрготропной к трофотропной деятельности) (Машин, 2007 б).

Для заключительных функциональных классов предложенной классификации характе-
рен низкий общий тонус ВНС (низкие значения SDNN). Состояния пятого функционального 
класса «Психическое напряжение» (ФК5, преобладание активности надсегментарного и сим-
патического отделов ВНС – высокие значения b1 и низкие MNN) типичны для воздействия ког-
нитивного компонента психической нагрузки и отражают разные степени психического на-
пряжения и концентрации усилий субъекта на задаче (исполнительная фаза эрготропной де-
ятельности). Шестой функциональный класс «Психическое напряжение с преобладанием ак-
тивности вагуса» (ФК6) отличает от предыдущего преобладание активности парасимпатиче-
ского отдела ВНС. Функциональные состояния данного класса диагностируются при психи-
ческом утомлении с астено-невротической симптоматикой, а также могут служить индикато-
рами патологических процессов (атеросклероз, рак) и вызванных ими ипохондрических мыс-
лей. Следующий функциональный класс «Психическое напряжение с преобладанием актив-
ности сегментарных структур» (ФК7) диагностируется в процессе психической нагрузки, но 

Рис. 1. Трехфакторная модель вегетативной регу-
ляции сердечного ритма
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в отличие от класса «Психическое напряжение» в этом случае наблюдается парадоксальная 
активность сегментарного отдела ВНС (снижение показателя b1). Анализ показал, что сни-
жение b1 обусловлено наличием в динамике сердечного ритма низкоамплитудного стохасти-
ческого шума в высокочастотной области. Согласно полученным клиническим данным (ана-
лиз ЭКГ), обнаружение такого стохастического шума в процессе психической нагрузки может 
служить ранним индикатором развития нарушений проводимости сердца. Другой возмож-
ный источник высокочастотного стохастического шума – помехи от мышечных сокращений 
при регистрации сердечного ритма. Последний функциональный класс «Психическое напря-
жение с преобладанием активности вагуса и сегментарных структур» (ФК8) имеет много об-
щего с классом «Норма». Главное отличие – низкий общий тонус ВНС. Функциональные со-
стояния данного класса характерны для хронических форм психического утомления.

Предложенная на основе нейрофизиологического анализа активности структур голов-
ного мозга классификация функциональных состояний не ограничивается лишь рамками опи-
сания и анализа профессиональной деятельности человека (эрготропные формы поведения). 
Она позволяет анализировать функциональные состояния человека и при отсутствии пси-
хической нагрузки (относительный покой), и в процессе сеансов релаксации, и во время сна 
(трофотропные формы поведения). Время после выполнения человеком своей работы можно 
рассматривать как период «профилактики», период восстановления его функционального со-
стояния для выполнения очередных задач. Если восстановления не происходит, то постепен-
но у субъекта развиваются такие негативные функциональные состояния, как хронические 
формы психического напряжения и утомление (на языке нейроэндокринологии – возрастает 
«аллостатическая нагрузка»), которые мы можем наблюдать в состоянии относительного по-
коя. У субъекта нарушается способность к восстановлению (на психическом, соматическом 
и вегетативном уровне), что постепенно может привести к развитию различных заболева-
ний. Концепция аллостатической нагрузки (allostatic load) была предложена Б. Макьюэном и 
Э. Стелларом (McEwen, Stellar, 1993; McEwen, Seeman, 1999) именно с целью построения про-
гнозов развития различных болезней и исходит из эффекта «накопления» стрессовых факто-
ров различной интенсивности в течение жизни. Она позволяет объяснить, почему после окон-
чания психической нагрузки у человека наблюдаются функциональные состояния, характер-
ные для выполнения профессиональной деятельности. С помощью трехфакторной модели ве-
гетативной регуляции сердечного ритма мы можем диагностировать следующие негативные 
функциональные состояния при отсутствии психической нагрузки: хроническое психическое 
напряжение (ФК5), хроническое психическое утомление (ФК8), хроническое утомление на 
фоне развития болезни (ФК6). Конфликтные ситуации на производстве (как и в быту) могут 
выражаться в состояниях эмоционального возбуждения (ФК3, ФК4).

Именно такие факторы, как мотивация, когнитивные процессы и функциональное со-
стояние субъекта, определяют надежность и эффективность выполнения им оперативной 
деятельности (рис. 2). Моделирование высоких психоэмоциональных нагрузок в наших ис-
следованиях психологической устойчивости (Машин, Машина, 2004) позволило опреде-
лить функциональные классы, а также степень их выраженности, при которой может про-
изойти дезорганизация деятельности человека (резкое падение эффективности выполне-
ния). Это функциональные классы, связанные с эмоциональным перевозбуждением (ФК3 
и ФК4) и психическим перенапряжением (ФК5, ФК6, ФК7). Очень важно заметить, что в 
этом случае все субъекты отличались высокой мотивацией и хорошим уровнем когнитив-
ного функционирования. Решающим фактором низкой психоэмоциональной устойчиво-
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сти служили психофизиологические особенности операторов (нарушение протекания ког-
нитивных процессов в условиях эмоционального перевозбуждения или психического пере-
напряжения). Результаты этих исследований могут быть полезны как для отбора персона-
ла на должности, требующие хорошей психоэмоциональной устойчивости, так и для опера-
тивного контроля и управления функциональным состоянием человека через воздействие 
на рабочее окружение и перераспределение рабочей нагрузки, как это планируется в адап-
тивных автоматизированных системах (рис. 2).

Заметим, что дезорганизация де-
ятельности в ситуации высокой психо-
эмоциональной нагрузки может быть об-
условлена не низкой психологической 
устойчивостью субъекта, а недостаточ-
ностью уровня его высших психических 
функций: восприятия, внимания, памяти, 
мышления (когнитивный компонент дея-
тельности), что можно установить с помо-
щью психологической диагностики ког-
нитивных процессов. При моделировании 
высокой психоэмоциональной нагрузки 
субъекты с низким уровнем когнитивного 

функционирования могут не испытывать перевозбуждения или перенапряжения. Главные 
их трудности лежат именно в области когнитивного функционирования. Такие лица могут 
быть отсеяны на стадии отбора и подготовки на оперативную должность. В то же время при 
высоком уровне когнитивных функций, в ситуации высокой психоэмоциональной нагруз-
ки функциональные состояния психического перенапряжения или эмоционального пере-
возбуждения могут резко снизить эффективность когнитивных процессов и нарушить вы-
полнение деятельности. Таким образом, оперативно контролируя развитие таких негатив-
ных функциональных состояний, мы сможем контролировать и эффективность когнитив-
ных процессов при выполнении деятельности.

Другой фактор, который определяет эффективность и надежность выполнения дея-
тельности, – это мотивация субъекта. В одном из исследований нами описан пример низкой 
мотивации при моделировании высокой психоэмоциональной нагрузки (Машин, Машина, 
2004). Во время выполнения заданий у субъекта диагностировался функциональный класс 
«Норма». При этом возникающие при выполнении сложности (задержки в поиске информа-
ции), совершаемые ошибки (выбор неверного элемента из массива) не вызывали эмоциональ-
ного возбуждения (тревожно-мобилизующих реакций), не приводили, как это наблюдалось 
у других обследуемых, к росту психического напряжения (концентрации усилий на задаче). 
У субъекта стабильно диагностировался функциональный класс «Норма». Собеседование с 
обследуемым подтвердило гипотезу низкой мотивации субъекта к работе оператором (слу-
чайно попал в группу, скомплектованную для обучения на оперативную должность). Обычно 
контроль мотивации проводится на стадии отбора (включая групповой ассессмент) и в про-
цессе длительной и интенсивной подготовки на оперативную должность. В процессе деятель-
ности мотивационный компонент может быть крайне динамичным, зависящим от многих 
факторов: содержание выполняемой задачи, рабочее окружение (социально-организационная 
среда). Высокая мотивация субъекта может выражаться в эмоциональном перевозбуждении, 

Рис. 2. Оперативный контроль функционального 
состояния человека для регулирования психической на-
грузки в процессе деятельности
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в психическом перенапряжении. Снижение мотивации в процессе выполнения деятельности, 
которое сопровождается, например, в ситуации монотонии снижением алертности (alertness –
состояние готовности в ситуации относительного покоя активно реагировать на критические 
изменения в управляемом объекте, принимать взвешенные, продуманные решения), может 
приводить к развитию выраженных состояний функционального класса «Норма» (сонли-
вость, дремота). Оперативно контролируя функциональные состояния, можно предотвратить 
снижение алертности через выделение дополнительной психической нагрузки для оператора.

После краткого изложения предложенной нами классификации функциональных со-
стояний перейдем к рассмотрению основных подходов к решению этой проблемы в отече-
ственных и западных исследованиях. В отечественной литературе по инженерной психоло-
гии и эргономике распространено определение функционального состояния как интеграль-
ного комплекса наличных характеристик тех функций и качеств человека, которые прямо 
или косвенно обусловливают выполнение деятельности (Зараковский и др., 1974; Леонова, 
Медведев, 1981). Само понятие функционального состояния вводится для характеристики 
эффективностной стороны дея тельности человека. Подчеркивается, что только в том случае, 
когда наблюдаются изменения в динамике эффективности трудовой деятельности, можно го-
ворить об изменении функционального состояния. Первоначально под эффективностью по-
нимались показатели результативности работы: производительность, ка чество и темп, коли-
чество ошибок. Но данные многочисленных исследований, свидетельствующие о том, что не-
гативная динамика функциональных состояний (например, утомления) не сопровождалась 
изменением показателей результативности труда (компенсированная фаза утомления), заста-
вили расширить содержание понятия эффективности и включить в него дополнительно та-
кой показатель, как степень адекватности ответа функциональных систем на содержание дея-
тельности – способ их функционирования и согласованности, расход психофизиологических 
ресурсов (цена деятельности) (Леонова, 1984). Но в этом случае возникает новая проблема: 
каким образом мы можем оценить показатель степени адекватности ответа функциональных 
систем? И что считать адекватным? Например, состояние сонливости адекватно монотонно-
му характеру деятельности оператора высокотехнологичной системы, а психического пере-
напряжения – высокой рабочей нагрузке? И самое главное, показатель степени адекватности 
характеризует ФС (ответ функциональных систем на содержание деятельности), его отклоне-
ние от оптимального уровня. И в этом случае включение в понятие эффективности деятель-
ности определения «степень адекватности» означает попытку расширения его содержания че-
рез показатели ФС. Но тогда мы приходим к логической тавтологии в ранее приведенном 
определении ФС, ведь оно обусловливает выполнение деятельности, ее эффективность, кото-
рая, собственно, и включает в себя результативность работы и (!) ФС (степень адекватности). 

Противоречия становятся еще более отчетливыми при рассмотрении конкретных 
экспериментальных исследований функциональных состояний, проведенных на основе 
оценки  эффективности деятельности. Например, в исследовании сменной динамики ра-
ботоспособности (эффективность деятельности в течение рабочего дня), выполненном 
А. Б. Леоновой (1984), анализ проводился с использованием следующих показателей, от-
ражающих, по мнению автора, изменения ФС человека: производительность труда, ча-
стота сердечных сокращений, результаты выполнения психометрических методик, субъ-
ективные оценки утомления. Следовательно, показатели результативности работы (про-
изводительности) характеризуют не только эффективность деятельности, но и ФС. В ра-
боте Л. Г. Дикой (2002), посвященной вопросам саморегуляции состояний, функциональ-
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ные состояния диагностировались как с помощью психофизиологических и психологи-
ческих показателей, так и, что важно отметить, показателей работоспособности (харак-
теристик деятельности) оператора. Все это объясняется тем, что для сторонников данно-
го подхода, как формулирует В. И. Медведев (2003), эффективность труда (темп, каче-
ство, производительность, количество ошибок) является такой же мерой ФС, как пока-
затели функционирования физиологических систем (сердечной, дыхательной, эндокрин-
ной, двигательной) или показатели субъективных переживаний, таких, как усталость, 
раздражительность, скука или душевный подъем, собранность. В результате возникает  
фактическое совпадение содержаний понятий «эффективность деятельности» и «функ-
циональное состояние», для измерения которых используются два основных набора ин-
струментов, которые оценивают результативность труда и степень адекватности. 

Данные противоречия обусловлены, с нашей точки зрения, ошибочной попыткой 
сторонников данного подхода использовать эффективность деятельности как главный 
критерий оценки функциональных состояний. В реальности понятие ФС нельзя стро-
ить на показателях производительности, качества или надежности труда, «растворив» его 
в эффективности деятельности и игнорируя многочисленные данные исследований о на-
личии самостоятельных нейрофизиологических механизмов, выполняющих интегриру-
ющую роль в регуляции функциональных систем в процессе деятельности и поведения 
человека (Данилова, 1992). 

Для оценки динамики функциональных состояний сторонники рассматриваемого 
подхода применяют метод «срезов» и предлагают использовать широчайший спектр фи-
зиологических и психометрических методик, опросники и личностные тесты, наблюде-
ния, регистрацию поведения, результативные характеристики деятельности. Но в этом 
случае диагностика функционального состояния человека, как справедливо заметил 
Е.П. Ильин, подменяется простым описанием (перечислением) сдвигов в симптомоком-
плексе психических и психофизиологических функций (Ильин, 2005). Поскольку метод 
«срезов» актуального состояния человека позволяет исследователю получить лишь моза-
ичную картину разнонаправленных сдвигов отдельных параметров, в качестве критерия 
оценки изменения функционального состояния человека и было предложено использо-
вать понятие эффективности деятельности (Леонова, 1984). Но, как показал наш анализ, 
теоретическая и операциональная неопределенность этого понятия не решают возникшей 
проблемы. Примером может служить исследование А. Б. Леоновой, в котором динамика 
функционального состояния оценивается на основании статистического анализа сдвигов 
отдельных показателей (средних по группам) между отдельными замерами, без исполь-
зования методов многомерного анализа, основанного на выделении и оценке единого ин-
тегрального показателя или фактора (Леонова, 1984). Речь в этом случае может идти о 
функциональном состоянии отдельных систем (сердечной, дыхательной, эндокринной, 
двигательной, зрительной) и процессов (прием и переработка зрительной информации, 
запоминание и воспроизведение чисел, абстрактное мышление), обеспечивающих выпол-
нение деятельности. Заметим, что при применении метода «срезов» необходимо учиты-
вать важный фактор, который, согласно многочисленным экспериментам, может оказы-
вать существенное влияние на результаты исследований, – это характеристика гетероген-
ности (неоднородности) субъектов исследования относительно динамики анализируемых 
показателей функциональных состояний (Данилова, 1992; Машин, 2007 б, 2007 в; Healey, 
Picard, 2005; Mezzacappa et al., 2001).
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В рамках рассматриваемого подхода была предложена следующая классификация 
функциональных состояний. В ее основу была положена динамика работоспособности (эф-
фективности трудовой деятельности) (Зараковский и др., 1974). Различным фазам (этапам) 
изменения работоспособности в процессе выполнения оператором своей деятельности соот-
ветствовали изменения его функционального состояния: (1) мобилизация, (2) первичная ре-
акция, (3) гиперкомпенсация, (4) компенсация, (5) субкомпенсация, (6) декомпенсация, (7) 
срыв. Сразу же заметим, что неопределенность понятия «эффективность трудовой деятель-
ности» («работоспособность») делает описание фаз крайне размытым и трудным для экс-
периментальной проверки. Кроме указанных фаз, авторы дополнительно вводят состояние 
оперативного покоя (нулевая фаза), которое должно обеспечить выполнение трудовой дея-
тельности. Более корректно назвать его фоновым состоянием (background state), характер-
ным для человека за рамками его деятельности при отсутствии какой-либо внешней нагруз-
ки. И сразу возникает противоречие: каким образом в рамках данного подхода мы можем 
оценить функциональное состояние при отсутствии главного критерия – эффективности де-
ятельности? Авторы не уточняют, что мы должны контролировать: кроме того, отсутствует 
операциональное определение самого понятия «состояние» (как, впрочем, и для других фаз 
деятельности). Если исходить из нашей классификации, то оптимальное фоновое состоя-
ние человека должно соответствовать функциональному классу «Норма» (ФК1). При нали-
чии аллостатической нагрузки мы будем диагностировать либо функциональные состояния 
психического напряжения (ФК5), либо различные формы психического утомления (ФК6 и 
ФК8). В этом случае необходима профилактика хронических форм психического напряже-
ния и утомления. При диагностике выраженного функционального класса ФК6 необходимы 
дополнительные медицинские данные, свидетельствующие о низкой вероятности развития 
заболеваний. Кроме этих негативных состояний, мы можем наблюдать различные формы 
эмоционального возбуждения (ФК3 и ФК4), вызванные переживанием конфликтной ситу-
ации, в которую вовлечен субъект. В этом случае могут потребоваться психологические кон-
сультации. В наших исследованиях показана эффективность сеансов релаксации (аутотре-
нинга) для коррекции различных негативных состояний (Машин, Машина, 2001). Таким об-
разом, уже в фоновом состоянии, согласно нашей классификации, мы можем наблюдать раз-
нообразные функциональные состояния, отличные от «Нормы», источником которых может 
быть как профессиональная деятельность индивида, так и различные жизненные ситуации. 

Рассмотрим теперь фазу мобилизации. Это состояние «предстартового» ожидания, 
готовности к выполнению деятельности. Мы используем для этой фазы понятие «исход-
ное состояние» (baseline state). Для этого состояния, согласно авторам (Зараковский и др., 
1974), характерно повышение тонуса центральной нервной системы (ЦНС) и усиление 
функциональной активности ряда органов и систем. Действительно, согласно нашей клас-
сификации, для периода ожидания выполнения ответственного и нового для субъекта зада-
ния характерно преобладание функциональных классов эмоционального возбуждения ФК3 
и ФК4 (свыше 52% от числа всех обследованных; мобилизационная фаза эрготропного по-
ведения) (Машин, 2007 в). Они обеспечивают гибкую и быструю мобилизацию и подстрой-
ку функциональных систем для решения возникшей проблемы (Friedman, Thayer, 1998). 
Выраженность функциональных состояний данных классов может достигать при этом 
уровня ажитации (сильного волнения, возбуждения с повышенной двигательной актив-
ностью). В этом случае трудно согласиться с мнением авторов, что «субъективно эта фаза 
выражается в некотором отвлечении от внешних посторонних раздражителей, во внутрен-

© Московский городской психолого-педагогический университет
© PsyJournals.ru, 2011



48

К вопросу классификации функциональных состояний человека

ней собранности, обдумывании особенностей предстоящей работы» (Зараковский и др., 
1974). Кроме классов эмоционального возбуждения, на этой стадии также отмечается зна-
чимо высокая частота функциональных состояний психического напряжения (ФК5, 29 %). 
Функциональные состояния психического напряжения характерны для исполнительной 
фазы эрготропного поведения: функциональные системы мобилизованы и оптимизирова-
ны для выполнения текущей задачи (общий тонус ВНС снижен, и все основные ресурсы 
ЦНС направлены на обеспечение когнитивных процессов). Если эмоциональное возбужде-
ние можно рассматривать как проявление пластичности, гибкой подстройки функциональ-
ных систем под содержание задачи (под уровень психической нагрузки), то психическое 
напряжение (в ситуации ожидания незнакомой задачи) – как проявление ригидности: функ-
циональные системы находятся в режиме «выполнения» при отсутствии реальной психиче-
ской нагрузки. Мы предположили, что состояния эмоционального возбуждения в этих си-
туациях могут отражать различные реакции тревоги, а психического напряжения – страха 
(Машин, 2007 a, 2007 б). Необходимо отметить, что существует значимая доля «хладнокров-
ных» субъектов, которые не испытывают ни эмоционального возбуждения, ни психическо-
го напряжения при ожидании выполнения ответственных заданий. Их функциональные со-
стояния характеризуются классом «Норма» (ФК1, 8%) – активный покой.

Следующие две фазы (первичной реакции и гиперкомпенсации) в литературе неред-
ко объединяют в одну фазу – втягивания, или врабатываемости. В целом они характери-
зуются приспособлением человека к наиболее экономному, оптимальному режиму выпол-
нения данной конкретной работы (Зараковский и др., 1974). Авторы иллюстрируют та-
кие процессы лишь с помощью описания двигательных реакций, не конкретизируя специ-
фику психофизиологических процессов. Если использовать нашу классификацию, то на 
этой стадии отмечается снижение частоты функциональных классов эмоционального воз-
буждения (ФК3, ФК4) и рост частоты функциональных классов психического напряжения 
(ФК5, ФК7). Динамика этого процесса, выраженность функциональных классов зависят от 
величины психоэмоциональной нагрузки. 

Четвертая фаза – фаза компенсации: функциональное состояние организма становит-
ся стабильным, может превышать или быть равным исходному уровню (состоянию оператив-
ного покоя), эффективность труда максимальна (Зараковский и др., 1974). Здесь авторы вво-
дят новое понятие – «функциональное состояние организма». Интуитивно можно догадать-
ся, что оно характеризует физиологические процессы, обеспечивающие выполнение деятель-
ности оператором. Но тогда трудно представить, что в ситуации воздействия психической 
нагрузки (активная когнитивная деятельность оператора) функциональное состояние орга-
низма вернется к исходному (фоновому) уровню, как полагают некоторые исследователи. 
Согласно нашей классификации, для этой стадии (стадии активной когнитивной деятельно-
сти) будут характерны функциональные классы психического напряжения (ФК5, ФК7), вы-
раженность которых отражает уровень психической нагрузки, которая будет изменяться при 
изменении содержания задач и рабочего окружения. Кроме этого необходимо учитывать эмо-
циональный компонент рабочей нагрузки, обусловленный возникновением непредвиденных 
ситуаций, осложнений при выполнении стандартных операций, совершением ошибочных 
действий и т. п. В этом случае наблюдается рост функциональных состояний эмоционально-
го возбуждения (ФК3, ФК4), которые мобилизуют функциональные системы на преодоле-
ние внезапно возникших проблем. Такая сложная динамика функциональных состояний яв-
ляется характерной для активной когнитивной деятельности оператора (Машин, 2007 в).
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Следующие две фазы (субкомпенсации и декомпенсации) в литературе объединяют 
также в одну фазу – утомление: при определенной интенсивности и длительности работы 
уровень физиологических реакций начинает снижаться, показатели функционального со-
стояния ухудшаются, эффективность труда понижается (Зараковский и др., 1974); в каче-
стве вегетативных нарушений выступает рост частоты сердечных сокращений. Согласно 
нашей классификации, процесс развития утомления можно представить следующим об-
разом. Длительная интенсивная деятельность сопровождается психическим напряжением 
оператора (ФК5 и ФК7), что приводит к снижению функциональных ресурсов и возникно-
вению различных форм психического утомления (ФК6 и ФК8). Этот процесс может быть 
растянут во времени и носить кумулятивный характер из-за неполного восстановления ор-
ганизма человека в периоды отдыха после трудовой деятельности и возрастания аллоста-
тической нагрузки. Другой механизм развития утомления связан с монотонией. Очень ча-
сто монотонию описывают как функциональное состояние (Дикая, 2002; Леонова, 1984). 
С нашей точки зрения, монотония характеризует содержание деятельности, а не состоя-
ние (Асеев, 1974; Ильин, 2005). При монотонии, когда деятельность является однообраз-
ной, сенсорно обедненной, с низкой психической нагрузкой (например, контроль показате-
лей приборов при автоматическом управлении авиалайнером или атомной станцией), воз-
можны две основные копинг-стратегии оператора. Во-первых, с помощью волевых усилий 
попытаться сохранить необходимый уровень алертности (Meijman, 1997; O’Hanlon, 1972). 
Это  требует значительного психического напряжения от субъекта (ФК5) и так же, как дли-
тельная психическая нагрузка, может привести к развитию функциональных состояний 
психического утомления (ФК6 и ФК8). Но наиболее часто в ситуации монотонии можно 
наблюдать вторую копинг-стратегию: снижение уровня активности, бдительности, внима-
ния; возникновение состояния скуки, сонливости, дремоты. Добавим, что ежедневно опе-
ратор вынужден убеждаться в том, что оборудование надежно, а автоматика эффективна, 
а если к этому фактору добавить ночную смену, монотонное гудение приборов, накоплен-
ную усталость (Машин, 1994), то становится очевидно, что в результате у субъекта деятель-
ности развиваются функциональные состояния класса «Норма» (ФК1), выраженность ко-
торых обусловлена глубиной процессов расслабления («погружения» в трофотропное по-
ведение). Это приводит к снижению уровня алертности, и при возникновении внештатной 
ситуации субъект может оказаться не готов действовать. Для исключения подобных сцена-
риев и должен служить оперативный контроль функционального состояния человека при 
выполнении деятельности.

Седьмая фаза – фаза срыва: значительное расстройство регулирующих механизмов, 
нарушение деятельности внутренних органов, резкое падение работоспособности, вплоть 
до невозможности продолжения работы (Зараковский и др., 1974). В описании совре-
менных высокоавтоматизированных производств данная фаза практически отсутствует. 
Исследователей в первую очередь интересуют функциональные состояния, которые мо-
гут привести к дезорганизации деятельности в ситуации высокой либо длительной психо-
эмоциональной нагрузки или монотонии. Например, наши исследования психологической 
устойчивости обнаружили, что критическими показателями для оценки функциональных 
состояний эмоционального перевозбуждения (ФК3 и ФК4) и психического перенапряже-
ния (ФК5, ФК6, ФК7), негативно влияющих на надежность и эффективность деятельно-
сти, являются общий тонус ВНС (SDNN) и баланс активности надсегментарных и сегмен-
тарных отделов ВНС (b1) (Машин, Машина, 2004). Не менее важен контроль функциональ-
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ных состояний при низких психических нагрузках, когда в условиях монотонии развивает-
ся сонливость и дремота, наблюдается снижение алертности (ФК1), более рельефно высту-
пают функциональные состояния психического утомления (ФК6 и ФК8), которые могут 
привести к снижению уровня когнитивных функций в процессе активных действий. 

В представленной динамике работоспособности не хватает, с нашей точки зрения, еще 
одного важного этапа – этапа, следующего за выполнением деятельности. Он характеризу-
ется не только восстановлением функциональных систем, участвовавших в обеспечении де-
ятельности, но и размышлениями, переживаниями субъекта по поводу своих действий и до-
стигнутого результата («руминации»). В наших исследованиях (Машин, 2007 б) этой ста-
дии также была получена пестрая картина функциональных классов, в которой домини-
ровали состояния эмоционального возбуждения (ФК3 и ФК4): субъект мысленно возвра-
щался к тому, что и как он делал, критически оценивая свой результат, допущенные ошиб-
ки, эмоционально переживая неудачи. Анализ функциональных состояний, их динамики 
на этой стадии может быть крайне полезным для оценки способностей субъекта к восста-
новлению после психоэмоциональных нагрузок и определению уровня аллостатической на-
грузки. Длительное сохранение функциональных состояний эмоционального возбуждения 
(ФК3 и ФК4) или психического напряжения (ФК5) может служить ранним индикатором 
аллостатической нагрузки. Другие функциональные состояния, на которые необходимо об-
ратить внимание,  – это функциональные состояния психического утомления (ФК6 и ФК8).

Рассмотренная выше классификация функциональных состояний строится на пред-
ставлениях о динамике работоспособности в процессе трудовой деятельности. Каждой 
фазе трудовой деятельности, согласно авторам, соответствует определенное функциональ-
ное состояние. Но наши исследования показали, что для различных стадий деятельности 
мы можем наблюдать очень широкий спектр функциональных состояний, их гетероген-
ность, в основе которой лежат индивидуальные особенности психофизиологических про-
цессов. Данная классификация ввиду неопределенности основания – понятия «работоспо-
собности» – носит в основном описательный характер и не содержит важных для специали-
стов критериев, в соответствии с которыми возможно проведение дифференциальной диа-
гностики функциональных состояний. Подчеркнем также ограниченность ее исключитель-
но сферой трудовой деятельности.

В западных исследованиях по инженерной психологии и эргономике для описания 
различных состояний в процессе деятельности используют понятие «психическое напря-
жение» (mental strain), понимаемое как «цена», которую оператор платит за выполнение 
задачи (effort costs, physiological and psychological costs). В настоящее время отсутствует об-
щепринятое определение понятия «психическое напряжение». Ряд авторов для понимания 
психического напряжения предлагают следующую формулу: «психическое напряжение» = 
«психическая нагрузка» – «способности индивида» (Eggemeier, 1988; Sanders, McCormick, 
1993; Prinzel et al., 2003). К способностям индивида также добавляют мотивацию, цели и 
стратегии выполнения, физическое состояние и настроение, уровень подготовки и опыт ра-
боты (Rouse et. al., 1993; De Waard, 1996; Collet et al., 2003). Из этой формулы следует один 
полезный вывод: в процессе выполнения когнитивной деятельности на изменение психиче-
ского напряжения оператора (на его цену деятельности) можно реально воздействовать пу-
тем изменения психической нагрузки (исходный принцип построения адаптивных автома-
тизированных систем). Для измерения психического напряжения предлагается тот же ши-
рокий спектр методик, как и для оценки функционального состояния. При этом вновь ана-
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лизируются отдельные функции и процессы, а не глубинные механизмы, регулирующие 
целостную реакцию функциональных систем на поставленную задачу.

Неопределенность термина «психическое напряжение» затрудняет не только диагно-
стику, но и построение классификаций функциональных состояний. Рассмотрим класси-
фикацию, в основу которой положено понятие «требования задачи» («психическая нагруз-
ка») (De Waard, 1996). Зависимость уровня выполнения задачи от уровня психической на-
грузки определяется законом Йеркса-Додсона (инвертированная U-кривая): наличие мак-
симального уровня выполнения при оптимальном уровне психической нагрузки и падение 
уровня выполнения при минимальных (дезактивация) и максимальных (перегрузка) тре-
бованиях задачи. В то же время зависимость психического напряжения от уровня психиче-
ской нагрузки имеет U-образную форму. D. De Waard выделил шесть областей (D, A1, A2, 
A3, B, C) на шкале требований задачи, которым он поставил в соответствие определенный 
уровень психического напряжения и выполнения. 

Центральная область психической нагрузки «А2»: уровень выполнения – максималь-
ный, уровень психического напряжения – минимальный. Оператор может легко справить-
ся с требованиями задачи и сохранять без дополнительных усилий стабильный уровень вы-
полнения при возрастании нагрузки в данном диапазоне. Согласно классификации функ-
циональных состояний на основе трехфакторной модели ВСР, этой области психической 
нагрузки соответствует функциональный класс «Психическое напряжение» (ФК5, умерен-
ная выраженность). 

В диапазонах психической нагрузки «А1» и «А3» уровень выполнения значимо не 
ухудшается, но оператор должен приложить дополнительные усилия для его поддержания. 
Область «А1» – усилия обусловлены состоянием оператора: эффект монотонии (низкой пси-
хической нагрузки), которая вызывает скуку, апатию и компенсируется психическим напря-
жением (не приводит к снижению уровня выполнения). Эта область соответствует первой 
рассмотренной нами копинг-стратегии оператора в ситуации монотонии: использование во-
левого усилия для сохранения требуемого уровня алертности (ФК5), которое при длитель-
ных нагрузках подобного рода может привести к функциональным состояниям психическо-
го утомления (ФК6 и ФК8). Вероятно, именно такого рода усилия имеет в виду автор, когда 
характеризует крайнюю левую область с максимальным падением требований задачи – «D»: 
достижение минимума уровня выполнения при высоком уровне психического напряжения 
оператора, обусловленного нарушением его состояния (ухудшением способности выполнять 
деятельность). Очевидно, что здесь под психическим напряжением понимается скорее состо-
яние выраженного утомления, а не перенапряжения, что, согласно нашей классификации, со-
ответствует функциональным классам ФК6 и ФК8 (максимальная выраженность). Заметим, 
что для областей психической нагрузки «А1» и «D» автор не рассматривает вторую копинг-
стратегию поведения оператора в ситуации монотонии: снижение уровня активности, бди-
тельности, внимания; развитие сонливости, дремоты. В этом случае мы должны наблюдать 
функциональные состояния класса «Норма» (ФК1), выраженность которых повышается с 
увеличением степени расслабления. Игнорирование данной формы поведения в ситуации 
низкой психической нагрузки во многом определено стремлением автора представить зави-
симость психического напряжения от требований задачи в виде U-образной зависимости. 

В области психической нагрузки «А3» дополнительные усилия оператора связаны с 
требованиями задачи: рост требований задачи компенсируется психическим напряжени-
ем оператора (повышение выраженности функционального класса ФК5) и не приводит к 
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снижению уровня выполнения. При длительных психических нагрузках данного диапазо-
на повышенное психическое напряжение может привести к стрессу и развитию опасных си-
туаций. Согласно нашей классификации, последствиями длительных повышенных психи-
ческих нагрузок могут быть функциональные состояния психического утомления (ФК6 и 
ФК8) либо хронического психического напряжения (ФК5). 

Область психической нагрузки «В» характеризуется постепенным снижением уровня 
выполнения с ростом требований задачи при высоком уровне психического напряжения, 
что при длительных нагрузках может привести к перенапряжению оператора. Согласно на-
шим исследованиям, функциональные состояния данной области отвечают классам пси-
хического напряжения (ФК5 и ФК7), высокая выраженность которых может привести к 
дезорганизации деятельности. 

Крайняя правая область психической нагрузки «С»: достижение минимума уровня 
выполнения с максимальным ростом требований задачи, оператор испытывает психиче-
ское перенапряжение. Согласно нашим исследованиям, в этом диапазоне мы, так же как 
для «D», должны наблюдать «ухудшение способности выполнять деятельность», но уже не 
за счет переутомления или снижения алертности, а за счет выраженного психического пе-
ренапряжения (ФК5 и ФК7). 

Заметим, что все области психической нагрузки автор пытается охарактеризовать 
с помощью функциональных состояний психического напряжения, чего, как показывает 
проведенный нами беглый анализ, явно недостаточно. Кроме функциональных состояний 
оператора, связанных с утомлением (ФК6 и ФК8) и потерей алертности (ФК1), для обе-
спечения требуемого уровня выполнения крайне важно учитывать и функциональные со-
стояния эмоционального возбуждения (ФК3 и ФК4), которые характерны при возникно-
вении внештатных ситуаций, при совершении ошибочных действий.

Главная задача исследователя при использовании модели «областей»: где на шкале 
психической нагрузки в диапазонах «А1» и «А3» провести «красную черту» (redline), за ко-
торой дальнейшее понижение (область «D» – дезактивация) или повышение (область «B» –
перегрузка) требований задачи могут привести к критическому снижению уровня выпол-
нения. Эта задача является актуальной и для разработчиков адаптивных автоматизирован-
ных систем. Сложность ее заключается в том, что функциональное состояние оператора 
(например, психическое напряжение) определяется не только, а часто и не столько объек-
тивными характеристиками задачи, сколько индивидуальными характеристиками операто-
ра (включая субъективные оценки трудности задачи) (Машин, 2007 a, 2007 б, 2007 в). Мы 
полагаем, что решение этой важнейшей практической задачи невозможно без анализа ней-
рофизиологических механизмов, выполняющих интегрирующую роль в регуляции функ-
циональных систем в процессе деятельности и поведения человека. 

Выполненный нами краткий анализ различных подходов высветил сложности, с кото-
рыми сталкиваются исследователи при определении функциональных состояний человека 
через такие понятия, как «эффективность деятельности» («работоспособность») и «психи-
ческая нагрузка» («требования задачи»). Исходная неопределенность понятий «функцио-
нальное состояние», «психическое напряжение», «цена деятельности» затрудняет их клас-
сификацию и диагностику. Понятие эффективности деятельности вводилось в качестве 
объективного критерия динамики функциональных состояний, но каким образом можно 
отделить влияние мотивации и когнитивных способностей человека на эффективность де-
ятельности? В западных исследованиях все функциональные состояния пытаются описать 
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через психическое напряжение или цену деятельности (подобно шкале уровней бодрство-
вания В. Блока в теории активности), но как  в таком случае можно дифференцировать со-
стояния эмоционального возбуждения или психического утомления? Внимание исследо-
вателей направлено в первую очередь на анализ функциональных состояний отдельных си-
стем и процессов, обеспечивающих выполнение профессиональной деятельности. Это мо-
жет иметь практическую ценность при решении частных задач, например, при ранней ди-
агностике сонливости у водителя или машиниста поезда, когда используются показатели 
электроокулограммы (изменение биопотенциалов глаза при его движении). Но для постро-
ения адаптивных автоматизированных систем управления, которые основаны на оператив-
ном контроле функциональных состояний при различных психоэмоциональных нагрузках, 
нам требуется анализ центральных механизмов, выполняющих интегрирующую роль в ре-
гулировании деятельности и поведения человека. 

В основу предложенной нами классификации положено представление о функциональ-
ном состоянии как о характеристике нейрофизиологических механизмов, обеспечивающих 
согласованную активность психических, соматических и вегетативных функций в процессе 
деятельности или поведения человека. Для оценки нейрофизиологических механизмов была 
разработана трехфакторная модель ВСР, которая позволила классифицировать и диагности-
ровать функциональные состояния человека как при воздействии различных психоэмоцио-
нальных нагрузок, так и при их отсутствии (в покое). Показательно, что на основании срав-
нительного анализа эффективности ряда физиологических методик для оперативного кон-
троля функционального состояния оператора в адаптивных автоматизированных системах 
экспертами NASA (Scerbo et al., 2001; Prinzel et al., 2003) были рекомендованы: мониторинг 
ВСР, ЭЭГ-мониторинг и метод вызванных потенциалов. Заметим, что последние два метода 
непосредственно связаны с нейрофизиологической активностью структур головного мозга. 
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SOME PROBLEMS OF OPERATOR FUNCTIONAL 
STATES CLASSIFICATION

MASHIN V. A., Central Institute of Advanced Education and Training, ROSATOM State Corporation, Moscow

Different approaches to operator functional states classification are considered. A functional states 
classification in terms of three-factor model of heart rate variability is set forth and tested to compare 
with other data. The proposed model reflects the modern concept of neuro-physiological regulation of 
performance and behavior. It enables one to diagnose the functional states both under different psycho-
emotional workloads and in their absence. The functional states classifications on basis of operating efficiency 
(capacity for work) and mental strain (effort costs) are applied in comparative analysis. Theoretical and 
operational uncertainty these conceptions impeding classification and diagnostics of functional states are 
discussed, as well as their use limitation to only the field of professional activity.

Keywords: functional state, classification, mental strain, mental workload, heart rate variability.
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