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Межполушарная асимметрия интенсивно изучается психо- и нейрофизиологией с преимущественным 
применением электроэнцефалографии и функциональной магнитно-резонансной томографии. Однако 
имеется мало данных о характере биоэлектрической и гемодинамической асимметрии головного мозга че-
ловека при постуральных воздействиях на организм. В описываемом пилотном исследовании предложена 
сочетанная методика одновременной регистрации гемодинамической и биоэлектрической асимметрии го-
ловного мозга в разных положениях. Целью исследования являлось сравнение между собой коэффициен-
тов асимметрии в разных положениях тела и определение областей коры головного мозга, наиболее актив-
но изменяющих свою гемодинамику и мощность альфа-ритма в ответ на смену положения. Материалы и 
методы. В исследовании приняло участие 12 здоровых добровольцев, равномерно разделенных по полу, 
в возрасте 20–25 лет (средний возраст – 21,4±1,5 лет). Гемодинамическая и биоэлектрическая активность 
мозга оценивалась методами реоэнцефалографии и электроэнцефалографии соответственно. Регистриро-
вались реографический индекс и спектральная мощность альфа-ритма в трех положениях (сидя, лежа на 
спине и при наклоне вниз головой на 45°), после чего высчитывались коэффициенты гемодинамической 
асимметрии (Khda) и альфа-асимметрии (Kαa). Результаты. Статистический анализ изменений Khda пока-
зал отсутствие межполовых различий и значимой разницы данного показателя в трех положениях, что 
можно объяснить непосредственным влиянием барорефлекса и цереброваскулярной ауторегуляции. При 
статистическом сравнении Kαa электроэнцефалографических сигналов всех электродных отведений между 
собой и в каждом из положений выяснилось, что Kαa в парах P3/P4, T5/T6 и F3/F4 имел значимые изме-
нения в мужской части выборки. Это может указывать на вовлеченность в информационную обработку 
постуральных воздействий задней теменной коры обоих полушарий и левой теменно-височной области, 
ответственных за восприятие положения тела в пространстве, а также дорсолатеральной префронтальной 
коры, участвующей в регуляции тонуса мышц тела для коррекции осанки. 
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Межполушарная асимметрия – давно изу-
чаемый нейробиологический феномен, заклю-
чающийся в функционально-когнитивной раз-
ности левого и правого полушарий головного 
мозга. Множество нейрофизиологических и 
неврологических исследований, начиная с пи-
онерских работ Брока и Вернике и заканчивая 
современными [1−5], выделяют доминантную 
половину мозга, в большинстве случаев левую 
с присущей ей когнитивной специализацией в 
речевом процессе, решении задач, логических 
интерпретациях и конкретном мышлении, и 
субдоминантную половину, чаще всего пра-
вую, которая ответственна за целостный взгляд 
в зрительно-пространственных задачах, напри-
мер в решении головоломок и восприятии гео-
метрических фигур. 

Асимметрия головного мозга уже в тече-
ние десятилетий изучается нейрофизиоло-
гами, психофизиологами и психопатологами 
электрофизиологическими методами. Часто 
исследования асимметрии мозговых биопо-
тенциалов заключаются в регистрации мощ-
ности альфа-ритма в лобных и теменных 
областях и нахождении ее межполушарной 
разности. Альфа-ритм считается ритмом спо-
койного бодрствования и обратно коррелиру-
ет с активностью мозга при умственном на-
пряжении [6, 7]. Применительно к мозговой 
асимметрии преобладание альфа-активности 
в правом полушарии свидетельствует о до-
минантном левом и, наоборот, относительно 
широкая распространенность альфа-ритма в 
левом мозге, по сравнению с правым, говорит 
о правополушарном доминировании. Чтобы 
выявить степень индивидуальных различий 
между левым и правым полушариями, ис-
пользуются различные формулы вычисления 
асимметрии по мощности альфа-ритма – на-
пример, рассчитывается коэффициент латера-
лизации (межполушарной асимметрии). Как 
правило, расчеты основаны на определении 
разности мощностей альфа-волн в правой и 
левой сторонах мозга. 

В данной работе предлагается сочетать 
электроэнцефалографию (ЭЭГ) и реоэнцефа-

лографию (РЭГ) для одновременной регистра-
ции гемодинамического и биоэлектрического 
профиля головного мозга, его асимметрии. 
Было решено использовать различные поло-
жения человеческого тела в качестве внешних 
условий для оценки возможных изменений 
асимметрии и их отличий в отношении гемо-
динамической и биоэлектрической активности. 
Учитывая, что литературные данные по срав-
нению асимметрий ЭЭГ- и РЭГ-сигналов го-
ловного мозга отсутствуют, настоящая работа 
играет роль пилотного исследования, где опре-
деляется диагностический потенциал такой 
комбинированной методики. В конечном ито-
ге внесение большей ясности во взаимосвязь 
мозговой гемодинамической и биоэлектриче-
ской активностей и их асимметрий может по-
служить основой для усовершенствования ме-
дико-диагностических процедур, связанных с 
лечением психоневрологических заболеваний.

Чтобы подробнее исследовать особенности 
функциональной асимметрии головного мозга, 
целью настоящего исследования стало срав-
нение динамики коэффициентов асимметрии 
при перемене положений тела и определение 
наиболее реактивных областей коры головно-
го мозга, изменяющих свою гемодинамику и 
мощность биопотенциалов в ответ на смену 
положения. 

Материалы и методы. В исследовании 
принимало участие по 6 добровольцев мужско-
го и женского пола в возрасте 20–25 лет (сред-
ний возраст – 21,4±1,5 лет) без каких-либо ме-
дицинских, психических или неврологических 
заболеваний по данным опроса и внешнего ос-
мотра. Все добровольцы, участвующие в дан-
ном исследовании, ознакомились с его содер-
жанием и дали письменное согласие.

Регистрация параметров биоэлектрической 
активности и мозгового кровообращения у ис-
пытуемых проводилась в трех положениях: 
сидя, лежа на спине и при антиортостатическом 
наклоне (вниз головой на 45°). Одновременная 
запись ЭЭГ и РЭГ занимала 5 мин в каждом из 
трех положений в условиях спокойного бодр-
ствования с закрытыми глазами. 
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В данной экспериментальной работе ис-
пользовались механургический поворотный 
стол и приборы для регистрации ЭЭГ и РЭГ, 
а также тонометр для мониторинга артериаль-
ного давления и частоты сердечных сокраще-
ний. На поворотном столе с фиксацией нижних 
конечностей обеспечивались два положения 
испытуемого: горизонтальное и антиортоста-
тическое (вниз головой на 45°). Для регистра-
ции биоэлектрической активности применялся 
многоканальный топографический электроэн-
цефалограф Mitsar (Санкт-Петербург). Запись 
осуществлялась с униполярного отведения, ис-
пользовались 16 гелевых электродов из хлори-
да серебра, наложенных на кожу головы в со-
ответствии с Международной системой 10–20, 
референтные электроды были прикреплены к 
мочкам ушей. Скорость ЭЭГ-записи составила 
30 мм/с, чувствительность – 100 мкВ/см, приме-
нялись фильтр высоких частот – 1,0 с (0,16 Гц), 
фильтр низких частот – 50 Гц и режекторный 
фильтр – от 45 до 55 Гц. Анализ полученных 
ЭЭГ осуществлялся с помощью программно-
го пакета WinEEG. Реоэнцефалографическое 
оборудование представляло собой 4-каналь-
ный 3-полосный частотный реоэнцефалограф 
«Диамант-Р» (Санкт-Петербург) с собствен-
ным программным обеспечением. РЭГ реги-
стрировалась с фронто-мастоидальных и ок-
ципито-фронтальных отведений со скоростью  
25 мм/с. Полученные записи ЭЭГ и РЭГ прош-
ли визуальную и автоматическую коррекцию 
артефактов.

Для анализа ЭЭГ использовались симме-
тричные пары медиальных (ближе к средней 
линии) и латеральных отведений. Медиаль-
ную парную группу отведений составили:  
F3/F4 (лобно-теменные области), С3/С4 (цен-
трально-теменные области) и P3/P4 (темен-
но-затылочные области). Латеральная группа 
парных отведений состояла из: F7/F8 (лобно-
височные области), T3/T4 (височные области) 
и T5/T6 (височно-затылочные области). Для 
оценки половых различий биоэлектрической 
и гемодинамической асимметрий выборка 
была разделена по полу.

Статистическая обработка данных прово-
дилась с помощью программы Prism 9. Исполь-
зовались параметры описательной статисти- 
ки – среднее арифметическое (М) и стандарт-
ное отклонение (σ). Нормальность распределе-
ния оценивалась по критериям Шапиро–Уилка 
и Колмогорова–Смирнова. Для анализа раз-
личий при изменении значений гемодинами-
ческой асимметрии был использован парный 
t-критерий Стьюдента, а для оценки межполо-
вых различий в каждом из положений – непар-
ный t-критерий Стьюдента. В обоих случаях 
уровень критической значимости был выбран 
р < 0,05. Статистическая разница в изменениях 
альфа-асимметрии между тремя положениями 
вычислялась с помощью одностороннего мето-
да ANOVA (р < 0,05).

Результаты. После визуальной и автомати-
ческой обработки из РЭГ- и ЭЭГ-записей были 
удалены артефакты. Далее из записей, произве-
денных в каждом положении тела, было взято 
по три 30-секундных неперекрывающихся от-
резка. Отрезки записей РЭГ выбирались так, 
чтобы они совпадали по времени с полученны-
ми ранее отрезками записей ЭЭГ. Для нахож-
дения и анализа коэффициентов асимметрии 
использовались реографический индекс (РИ) и 
спектральная мощность альфа-ритма.

Расчет коэффициентов асимметрии альфа-
ритма (%) производился с помощью известной 
формулы [8, 9]:

Kαа = 100∙(R – L) / (L + R),
где R, L – спектральная мощность альфа-ритма 
ЭЭГ-сигнала, записанного с электрода правого 
и левого полушария соответственно.

Нахождение коэффициентов гемодинами-
ческой асимметрии (%) осуществлялось по 
аналогичной формуле: 

Khda = 100∙(R – L) / (L + R),
где R, L – РИ в правом и левом полушарии со-
ответственно.

Коэффициенты асимметрии, полученные 
из трех 30-секундных отрезков записей РЭГ и 
ЭЭГ, усреднялись для каждого положения ис-
пытуемого. В зависимости от того, какие зна-
чения принимали средние Khda и Kαa (положи-
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тельные или отрицательные), делался вывод о 
гемодинамическом и биоэлектрическом преоб-
ладании правого или левого полушария.

В первую очередь необходимо отметить 
различия биоэлектрической асимметрии по 
альфа-ритму между полами. При оценке меж-
полушарной асимметрии в положении сидя 
(рис. 1) видно, что у мужской части выбор-
ки наблюдается более выраженный сдвиг Kαа 
вправо и более широкий разброс его значений 
в теменно- и височно-затылочных областях 
коры полушарий мозга – под парами отведений 
Р3/Р4 (44,8±35,7 %) и Т5/Т6 (30,3±22,4 %) – по 
сравнению с женской половиной (6,9±27,2 % и 
8,3±10,8 % соответственно). 

Биоэлектрическая асимметрия альфа-ритма 
у всех испытуемых в большинстве регистриру-
емых областей головного мозга не превышала 
диапазон средних значений – от –12,5±10,8 % 
до 8,5±16,9 %. У мужчин в теменно-затылочных 

(P3/P4) и височно-затылочных (T5/T6) обла-
стях она имела выраженный правополушарный 
характер и мало изменялась при последующих 
сменах положения тела, кроме увеличения раз-
броса своих значений (рис. 2). Постуральные 
нагрузки не оказали значительного влияния и 
на показатели женской части выборки. 

Рассчитываемые показатели для всех групп, 
полученных при делении по полу и по положе-
ниям тела для каждого из двух РЭГ-отведений 
и всех симметричных пар ЭЭГ-отведений, име-
ли нормальное распределение. 

Статистический анализ изменений коэффи-
циентов гемодинамической асимметрии в вы-
борке испытуемых под действием постураль-
ных нагрузок показал отсутствие значимых 
различий между всеми тремя положениями, 
а также между мужскими и женскими груп-
пами в данных положениях. При сравнении 
асимметрии между фронто-мастоидальными 

Рис. 1. Межполовые различия коэффициента альфа-асимметрии (Kαa) в симметричных парах 
отведений у лиц 20–25 лет в положении сидя. Каждая точка на графике обозначает значение Kαa 
каждого испытуемого в определенной паре отведений. Отрезком с чертой посередине показаны 
доверительный интервал и среднее значение. Пустые кружки относятся к значениям Kαa пар отведений, 
расположенных ближе к средней линии головы, а черные треугольники обозначают значения Kαa пар 
отведений, расположенных сбоку от нее

Fig. 1. Sex differences in alpha asymmetry coefficient (Kαa) of symmetrical lead pairs in 20–25-year-old 
subjects during sitting position. Each dot on the graph represents Kαa of one subject in a certain lead pair. 
The segment with a line in the middle shows the confidence interval and the mean value. Blank round dots 
represent Kαa of the lead pairs medial to the midline of the head, while black triangles show Kαa of the lead 
pairs that are lateral to the midline
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и окципито-мастоидальными отведениями во 
всей выборке прослеживалась тенденция от-
клонения выборочных значений Khdа в окципи-
то-мастоидальном отведении в отрицательную 
сторону (влево) в положении лежа (–5,1±9,7 %) 
и в антиортостатическом наклоне на 45° 
(–4,3±9,7 %) по сравнению с положением сидя 
(–1,0±11,6  %). Однако статистическая оценка 
по непарному t-критерию Стьюдента (р < 0,05) 
не выявила значимых различий между фронто-
мастоидальными и окципито-мастоидальными 
отведениями в исследованных положениях тела. 

Статистически значимое различие альфа-
асимметрии у мужской части выборки в раз-
ных положениях тела обнаружилось только 
для значений Kαа в F3/F4 между наклонным 
положением (–10,9±6,5 %) и положением лежа 
(–1,1±1,6 %). При наклоне и положении лежа Kαа 
в данной паре отведений статистически значи-
мо не отличался от показателя в положении сидя 
(–3,7±8,0 %). Полученные различия сложно ин-
терпретировать как достоверные для генераль-
ной совокупности, можно лишь предполагать, 
что при большем объеме выборки различия в 
альфа-асимметрии между исследуемыми поло-
жениями тела были бы более ясными.

При проверке статистической значимости 
различий коэффициентов альфа-асимметрии 
между собой в каждом из положений с помо-
щью одностороннего метода ANOVA стати-
стически значимая разница была установле-
на для мужской части выборки: в положении 
сидя для Kαа пары отведений P3/P4 при срав-
нении с Kαа остальных пар, за исключением 
T5/T6, а также в положении сидя и в накло-
не для Kαа в T5/T6 только в отношении Kαа в  
T3/T4 (рис. 1 и 2).

Обсуждение. Тенденция к низкой степени 
гемодинамической асимметрии или ее отсут-
ствию, зафиксированная у испытуемых, может 
быть объяснена влиянием цереброваскулярной 
ауторегуляции, которая стремится сохранить 
физиологичный диапазон артериального дав-
ления и оптимальный уровень мозгового кро-
вотока между полушариями мозга. Также стоит 
учитывать и активацию барорефлекса при сме-
не положения тела. 

При анализе распределения альфа-асим-
метрии между парами электродов видно, что 
в P3/P4 и T5/T6 проявляется высокая асим-
метрия мощности альфа-ритма. Для пары от-
ведений T5/T6 это выглядит закономерным в 

Рис. 2. Сравнение коэффициента альфа-асимметрии в симметричных парах отведений у мужчин 
20–25 лет в положении лежа на спине и при антиортостатическом наклоне (на 45°). Обозначения –  
см. рис. 1

Fig. 2. Change patterns of alpha asymmetry coefficient between symmetrical lead pairs in male subjects 
aged 20–25 years during supine position and head-down tilt (45°). For notation see Fig. 1
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свете функционально-анатомических различий 
левого и правого полушарий мозга, которые 
наиболее отчетливо проявляются в височной 
области [10]. Данные электроды отводят био-
потенциалы с теменно-височных областей, 
которые содержат несколько сенсорных ас-
социативных полей, конвергирующих инфор-
мацию со зрительных, слуховых и соматосен-
сорных корковых областей. Так как наличие 
альфа-ритма является признаком покоя и от-
носительно сниженной активности популяций 
нейронов, справедливо предположить, что мы 
наблюдаем пик биоэлектрической активности 
в левой теменно-височной области во время 
сидячего и наклонного положений, а в поло-
жении лежа этот пик смещается уже в правую 
теменно-височную область. Возможным объ-
яснением этой смене биоэлектрической ак-
тивности может служить изменение характера 
обработки информации о положении тела в 
пространстве, т. к. теменно-височная область 
граничит сверху с задней теменной корой, 
также ассоциативной. Задняя теменная кора 
является основной областью, где происходит 
анализ полимодальной информации (зритель-
ной, слуховой и соматосенсорной) и восприя-
тие положения тела и его частей (морфосин-
тез) [11]. Вероятно, левая теменно-височная 
область чаще всего активизируется совместно 
с левой задней теменной корой при переходе 
тела в два крайних положения – ортостати-
ческое (сидя) и антиортостатическое (наклон 
вниз головой). Нижняя часть задней темен-
ной коры попадает под проекцию отведений 
P3 и P4, с которых регистрировался стабиль-
ный правополушарный характер альфа-ритма, 
а это значит, что левая задняя теменная кора 
была более активной, чем правая, независимо 
от положения тела. 

Также необходимо учитывать синдром 
одностороннего пространственного игнори-
рования, который заключается в потере спо-
собности реагировать на раздражители, по-
ступающие в левосторонние периферические 
отделы анализаторных систем [10, 12]. Ней-
ропсихологический и психофизиологический 

патогенез данного феномена пока мало изу-
чен, однако высказываются идеи, что правая и 
левая области задней теменной коры действу-
ют в содружестве. Правополушарная часть 
перерабатывает информацию быстро, но не-
точно и передает ее через мозолистое тело в 
левополушарную часть, где происходит более 
медленная и осознанная обработка стимула. 
При повреждении правой задней теменной 
коры или мозолистого тела в левую теменную 
кору не поступает достаточное количество 
стимулов для осознания и развивается одно-
стороннее игнорирование [13]. Результаты 
нашего исследования согласуются с данной 
мыслью, если принять предположение, что 
быстрая обработка информации о положении 
тела в правой задней теменной коре не требу-
ет значительной активизации этой области и, 
соответственно, сопровождается более высо-
кой фоновой мощностью альфа-ритма. 

Наличие изменений Kαа в отведениях F3/F4 
при перемене положения тела возможно объяс-
нить следующим образом. Отведения F3 и F4 
приблизительно находятся над дорсолатераль-
ной префронтальной корой, которая связана с 
пространственной обработкой афферентной 
информации, приходящей по ассоциативным 
волокнам из различных участков коры, в т. ч. и 
из задней теменной, последовательно модели-
рует план действий или готовность к действию, 
а также корректирует осанку [12, 14, 15]. Со-
ответственно, при переходе тела в другое по-
ложение, особенно в такие «напряженные» 
положения, как сидя и антиортостатический 
наклон, эта зона коры головного мозга должна 
быть активной слева или справа (в зависимо-
сти от доминантного полушария) для регуля-
ции положения тела в пространстве. 

Таким образом, в ходе нашего поискового ис-
следования удалось опробовать совместное при-
менение методик РЭГ и ЭЭГ для определения 
одновременных изменений коэффициентов асим-
метрии гемодинамики и альфа-ритма, а также  
продемонстрировать феномен изменения актив-
ности участков коры головного мозга, задней те- 
менной коры и дорсолатеральной префронталь-
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ной коры, ответственных за обработку сенсомо-
торной информации, при смене положений тела. 

В дальнейшем планируется провести срав-
нительное исследование, направленное на вы-
явление параллелей между гемодинамической и 

биоэлектрической асимметриями. Для этого пред-
полагается обеспечить больший объем выборки и 
дополнительные постуральные воздействия. 

Конфликт интересов. Автор заявляет об 
отсутствии конфликта интересов.
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HAEMODYNAMIC ASYMMETRY AND ALPHA ASYMMETRY  
OF HUMAN BRAIN HEMISPHERES IN DIFFERENT BODY POSITIONS 

Hemispheric asymmetry has been intensively studied by psycho- and neurophysiology mostly using 
electroencephalography (EEG) and functional magnetic resonance imaging. However, there is little 
data available on the characteristics of bioelectrical and haemodynamic asymmetry of the human brain 
during postural changes. This pilot study introduces a combined technique of simultaneous recording 
of brain haemodynamic and bioelectrical asymmetry in different body positions. The aim of the paper 
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was to compare asymmetry coefficients in three different body positions and to establish cortex areas 
with the most active shift in blood flow and alpha power in response to postural changes. The research 
involved 12 healthy volunteers aged between 20 and 25 years (mean age 21.4 ± 1.5 years) evenly 
distributed by sex. Materials and methods. Bioelectrical and haemodynamic activity of the brain was 
assessed by means of rheoencephalography and EEG, respectively. Rheographic index and spectral 
power of alpha waves were recorded in three body positions (sitting, supine and 45° head-down tilt), 
followed by the calculation of haemodynamic asymmetry (Khda) and alpha asymmetry (Kαa) coefficients. 
Results. Statistical analysis of Khda showed no sex differences or significant differences in this parameter 
between the body positions, which can be explained by direct effects of baroreflex and cerebrovascular 
autoregulation. Statistical comparison of Kαa of EEG signals from all electrode leads with each other 
and in each position demonstrated significant changes in Kαa of P3/P4, T5/T6 and F3/F4 pairs in male 
subjects. These findings can indicate that posterior parietal cortex of both hemispheres and left parieto-
temporal region, which play an important role in spatial perception, as well as dorsolateral prefrontal 
cortex, which participates in muscle tone regulation for posture correction, are actively involved in 
bioelectrical response to postural changes. 

Keywords: hemispheric asymmetry, electroencephalography, alpha waves, rheoencephalography, 
cerebral blood flow, postural changes, posterior parietal cortex, dorsolateral prefrontal cortex.
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