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АННОТАЦИЯ
Актуальность. Экстремальная обстановка, особенности военно-профессиональной деятельности вызывают стресс у во-
еннослужащих с наличием признаков нервно-психической неустойчивости, что нарушает их функциональное состояние 
и может приводить к ошибочным действиям, возникновению аварийных ситуаций и, как следствие, к срыву учебно-
боевых задач. Существующие методы оценки нервно-психической устойчивости человека имеют определенные огра-
ничения, поэтому актуальными являются разработка и внедрение в практику дополнительных, объективных методов 
диагностики нервно-психической устойчивости и признаков нервно-психической неустойчивости у военнослужащих.
Цель — разработка математической модели диагностики признаков нервно-психической неустойчивости у военно-
служащих с помощью стабилометрии.
Материалы и методы. В исследовании приняли участие 50 военнослужащих со схожей воинской учетной специаль-
ностью, средний возраст которых составил 24,05±1,02 года. Оценка уровня развития профессиональных и личностных 
качеств респондентов проводилась с помощью методики «Общая пригодность к военной службе-3». На основании 
полученных данных выборку разделили на две группы: «Без признаков нервно-психической неустойчивости» (n=36; 
72%) и «С признаками нервно-психической неустойчивости» (n=14; 28%). Анализ кратковременной двигательной па-
мяти военнослужащих выполняли с помощью диагностической методики «Треугольник» на стабилоанализаторе  
«Стабилан-01-2». Оценку достоверности различий между группами проводили с помощью U-критерия Манна–Уитни. 
Для разработки решающих правил использовали метод множественной регрессии и дискриминантный анализ.
Результаты. Военнослужащие с наличием признаков нервно-психической неустойчивости обладают меньшей стабиль-
ностью функции равновесия на всех этапах тестирования. Двигательная память, наряду с образной, эмоциональной 
и словесно-логической, характеризующая психическую активность человека, может служить маркером для опре-
деления признаков нервно-психической неустойчивости. Разработана диагностическая модель оценки признаков  
нервно-психической неустойчивости у военнослужащих, обладающая высокой чувствительностью и специфичностью. 
Предложены решающие правила для отнесения к одной из групп (отсутствие/наличие признаков нервно-психиче-
ской неустойчивости) военнослужащих по результатам тестирования кратковременной двигательной памяти методом  
стабилометрии.
Выводы. Применение стабилометрии как дополнительного метода, объективизирующего результаты профессиональ-
ного психологического отбора, позволит повысить эффективность отбора в Вооруженные Силы Российской Федерации.

Ключевые слова: военнослужащие; нервно-психическая неустойчивость; нервно-психическая устойчивость; объекти-
визация; оценка; стабилометрия; стабилоплатформа.
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Diagnostics of signs of neuropsychic instability  
in military personnel using stabilometry
Elena S. Shchelkanova, Igor I. Cherednikov, Il’ya V. Markin, Marina R. Nazarova, Evgenii A. Zhurbin
Military Innovation Technopolis “ERA”, Anapa, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Extreme conditions and the specific demands of military profession cause stress in military personnel 
who exhibit signs of neuropsychological instability, which disrupts their functional state and can lead to erroneous actions, 
emergency situations and, consequently, failure in training and combat missions. Existing methods for assessing an individual’s 
neuropsychological stability have certain limitations, so the development and introduction of additional, objective techniques for 
diagnosing neuropsychological stability and signs of instability in military personnel are highly relevant.
AIM: To develop a mathematical model for diagnosing signs of neuropsychological instability in military personnel using 
stabilometry.
MATERIALS AND METHODS: The study involved 50 servicemen with similar military occupational specialty, whose average age 
was 24.05±1.02 years. Assessment of their professional skills and personal traits was carried out using the General Fitness for 
Military Service-3 method. Based on the data obtained, the sample was split into two groups: No signs of neuropsychological 
instability (n=36; 72%) and Signs of neuropsychological instability (n=14; 28%). The short-term locomotion memory was analyzed 
using the Triangle test on the Stabilan-01-2 stabilizer. The significance of differences between the groups was assessed using the 
Mann–Whitney U test. The multiple regression method and discriminant analysis were used to develop decision rules.
RESULTS: Servicemen with signs of neuropsychological instability exhibited lower balance function stability at all stages 
of testing. Locomotion memory — along with image, emotional, and verbal-logical memory, which characterizes mental 
activity — can serve as a marker for identifying signs of neuropsychological instability. We developed a diagnostic model for 
assessing signs of neuropsychological instability in servicemen, which has high sensitivity and specificity. We also proposed the 
decision rules to classify military personnel into either exhibiting or not exhibiting signs of neuropsychological instability based 
on the results of short-term locomotion memory testing using stabilometry.
CONCLUSIONS: The use of stabilometry as an additional method for objectifying aptitude screening results will enhance the 
effectiveness of selection processes in the Armed Forces of the Russian Federation.

Keywords: military personnel; neuropsychological instability; neuropsychological stability; objectification; assessment; 
stabilometry; stabiloplatform.
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АКТУАЛЬНОСТЬ
На сегодняшний день нервно-психическая устойчивость 

является одним из основных критериев профессионального 
психологического отбора и определения состояния систе-
мы психической адаптации военнослужащих в процессе их 
психологического (психофизиологического) сопровождения 
при поступлении на военную службу по призыву и по кон-
тракту [1]. Несмотря на то, что поступающие на военную 
службу люди подвергаются профессиональному психоло-
гическому отбору*, в ряды Вооруженных Сил Российской 
Федерации (ВС РФ) так или иначе попадают лица с при-
знаками нервно-психической неустойчивости [2, 3].

Люди с низкими значениями нервно-психической устой-
чивости (НПУ) характеризуются высокой возбудимостью, 
низкой адаптивностью к изменяющимся условиям, неспо-
собностью адекватно воспринимать жизненные трудности 
и имеют предрасположенность к нарушениям дисциплины 
и девиантному поведению. Экстремальная обстановка, осо-
бенности военно-профессиональной деятельности вызыва-
ют стресс у лиц с наличием признаков нервно-психической 
неустойчивости (НПН), что нарушает их функциональное со-
стояние и может приводить к ошибочным действиям, воз-
никновению аварийных ситуаций и, как следствие, может 
привести к срыву учебно-боевых задач [3].

В настоящее время в ВС РФ в качестве методов диа-
гностики и оценки уровня НПУ лиц, подлежащих призыву 
на военную службу, в том числе по призыву, применяются: 
наблюдение за поведением военнослужащих, индивиду-
альная беседа, психологическое тестирование, изучение 
документов, содержащих библиографические сведения [4].

Для выявления уровня НПУ и признаков НПН следует вы-
делить опросник «Прогноз-2-02», разработанный В.Ю. Рыб-
никовым и активно применяемый у лиц, подлежащих при-
зыву на военную службу. Использование данной методики 
позволяет выявить симптомы расстройства личности, опре-
делить вероятность возникновения нервно-психических сры-
вов и уточнить особенности поведения и состояние психиче-
ской деятельности человека в различных ситуациях.

Для выявления адаптивных возможностей индивида 
при профессиональном психологическом отборе, в том 
числе специалистов экстремальных профессий, широ-
ко применяется многоуровневый личностный опросник 
«Адаптивность». Изучение адаптивных возможностей 
индивида выполняется на основе оценки психофизио-
логических и социально-психологических характеристик, 
которые показывают интегральные особенности психиче-
ского и социального развития личности.

В.В. Юсупов с группой исследователей Военно-меди-
цинской академии им. С.М. Кирова разработали опросник 

* Об утверждении Инструкции об организации и проведении профессио-
нального психологического отбора в Вооруженные Силы Российской Фе-
дерации: приказ Министра обороны Российской Федерации от 31.10.2019 
№ 640. URL: http://publication.pravo.gov.ru/Document/View/000120191209003
6?ysclid=m2wxpac8um399489272 (дата обращения: 31.10.2024).

«Модуль», который позволяет определить у мужчин в возра-
сте от 17 до 40 лет уровень НПУ, выявить акцентуации харак-
тера, невротические реакции, состояния, психопатии и др. [5].

Для определения стратегий преодоления трудностей 
человеком в когнитивной, эмоциональной и поведенче-
ской сферах применяют методику «Копинг-тест». После 
интерпретации получаемых результатов можно опреде-
лить проявленность и приверженность к использованию 
той или иной защитной модели поведения [6].

В работе [7] представлен количественный метод оцен-
ки нервно-психического состояния на основе энтропий-
ного подхода. Также в психологических исследованиях 
для выявления расстройств личности и их симптомов ши-
роко применяется многоосевой опросник Миллона.

В здравоохранении для определения уровня стрессо-
устойчивости применяется шкала устойчивости Коннора–
Дэвидсона (Connor-Davidson Resilience Scale, CD-RISC-25). 

Для оценки жизнестойкости военнослужащих приме-
няют шкалу диспозиционной устойчивости (Dispositional 
Resilience Scale, DRS).

Ученые из Вашингтонского и Уханьского университетов 
Г. Вагнильд и Х. Янг в 1993 г. разработали шкалу психоло-
гической устойчивости (Resilience Scale). Данная методи-
ка подтверждает свою эффективность и в современных 
исследованиях [8]. Большую популярность среди научных 
сотрудников имеют ее различные интерпретации [9, 10].

В работе [11] представлена краткая шкала устойчиво-
сти (Brief Resilience Scale, BRS). Данная методика позво-
ляет провести анализ процесса адаптации респондента 
к новым условиям и определить его способность к бы-
строй реабилитации после стресса. По состоянию на се-
редину 2022 г. BRS была процитирована более 7000 раз 
в Google Scholar, переведена на разные языки и исполь-
зовалась по всему миру.

Все большую популярность в исследовании психологи-
ческого здоровья приобретает искусственный интеллект. 
Нейронные сети обучают на исследовательских базах дан-
ных, в которых хранится информация о методах изучения 
и прогнозирования психического состояния человека. 

В исследовании [12] представлен анализ работ, по-
священных подходам машинного и глубокого обучения 
для оценки и решения проблем, связанных с психиче-
ским здоровьем, которое, в свою очередь, во многом за-
висит от уровня НПУ человека. Авторы отмечают, что, хотя 
можно отметить значительный прогресс применения ис-
кусственного интеллекта, по-прежнему существует мно-
жество трудностей в выявлении и исследовании сферы 
психического здоровья.

Анализ научных публикаций показал, что, несмо-
тря на многообразие методик для выявления и оценки 
уровня НПУ, их объединяет наличие двух существенных 
ограничений: субъективный характер самооценок и сво-
бодный доступ описания и интерпретации результатов 
у большинства опросников. Таким образом, лица, заинте-
ресованные в успешном прохождении профессионального 

http://publication.pravo.gov.ru/Document/View/0001201912090036?ysclid=m2wxpac8um399489272
http://publication.pravo.gov.ru/Document/View/0001201912090036?ysclid=m2wxpac8um399489272
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психологического отбора, после подготовки к тестирова-
нию могут получить требуемые результаты, которые зача-
стую нельзя назвать достоверными. Поэтому актуальными 
являются разработка и внедрение в практику дополни-
тельных, объективных методов диагностики признаков 
НПН у военнослужащих.

Среди широкого круга методов, направленных на ре-
гистрацию объективных физиологических характеристик 
человека, можно отметить те, которые осуществляют 
регистрацию психофизиологических параметров, таких 
как частота сердечных сокращений, кожно-гальвани-
ческая реакция, фотоплетизмограмма и рекурсия дыха-
ния [13]; метод когнитивных вызванных потенциалов [14]; 
технологию виброизображения — метод регистрации 
и математической обработки микровибраций головы 
и лица человека [15], а также стабилометрию [16].

Стабилометрия — метод исследования функций орга-
низма, связанных с поддержанием состояния равновесия. 
Стоит отметить, что стабилометрия достаточно комфортна 
для исследователя и испытуемого, а также обладает ма-
лым временем исследования, высокой чувствительностью 
к малейшим изменениям функционального состояния  
организма человека, позволяет производить анализ теку-
щего состояния исследуемого, отследить первые признаки 
состояния переутомления [16].

Стабилометрия применяется в различных областях 
исследования как диагностическое средство широкого 
спектра нарушений здоровья и их симптомов. Этот ме-
тод эффективно используется для оценки психоэмоцио-
нального состояния водителей транспортных средств, 
проходящих предрейсовый контроль [17]. С ее помощью 
можно проводить мониторинг психофизиологического 
состояния представителей тех профессий, где большое 
значение играет человеческий фактор, а также решать 
задачи профотбора и оценки профпригодности.

Цель — разработка математической модели диа-
гностики признаков нервно-психической неустойчивости 
у военнослужащих с помощью стабилометрии.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Стабилометрическое исследование проводили с помо-

щью стабилоанализатора «Стабилан-01-2» под управлени-
ем программного обеспечения StabMed 2. Для исследования 
была выбрана диагностическая методика «Треугольник», 
направленная на оценку кратковременной двигательной 
памяти человека, включающая в себя два этапа: обучение 
и анализ. На этапе обучения испытуемому следует изучить 
траекторию движения с помощью маркеров, на этапе ана-
лиза ему предлагается воспроизвести траекторию движе-
ния без вспомогательных маркеров с закрытыми глазами. 
Результат тестирования оценивается по сравнительному 
анализу показателей времени выполнения движения 
по определенной траектории и размеров пространственной 
фигуры, полученных на различных этапах.

Статистический анализ
При обработке результатов исследования применяли ме-

тоды описательной статистики; оценку достоверности раз-
личий между группами проводили с помощью U-критерия 
Манна–Уитни; для разработки решающих правил использо-
вали метод множественной регрессии и дискриминантный 
анализ вперед пошагово с включением (Fenter=2,0; Fremove=1,9 
и p <0,05). Математическую обработку данных проводили 
с помощью пакета программ Statistica v.10.0.

РЕЗУЛЬТАТЫ
Объекты исследования

Объект исследования — военнослужащие со схожей 
воинской учетной специальностью (n=50), средний возраст 
которых составил 24,05±1,02 года (22–26 лет).

Для оценки уровня развития профессиональных и лич-
ностных качеств респондентов применялась методика 
«Общая пригодность к военной службе-3». На основании 
полученных данных выборку разделили на две группы: 
«Без признаков НПН» (n=36; 72%) и «С признаками НПН» 
(n=14; 28%). Группа «Без признаков НПН» имеет среднее 
значение НПУ 7,94±1,30, стэн; группа «С признаками НПН» 
имеет среднее значение НПУ 4,14±1,46, стэн.

Основные результаты исследования
При решении задач поиска наиболее подходящей ме-

тодики для диагностики признаков НПН выбрана методика 
для оценки кратковременной двигательной памяти. Физио-
логические механизмы двигательной памяти довольно хоро-
шо изучены [18]. Двигательная память обнаруживается очень 
рано и проявляется в запоминании, сохранении и воспроиз-
ведении различных движений, памяти на позу, положении 
тела. Она лежит в основе многих профессиональных навы-
ков, которые постепенно становятся автоматическими, то есть  
осуществляются без привлечения внимания и сознания [19].

Эмоциональный фон и особенности функционирования 
нервной системы у человека тесно взаимосвязаны с воздей-
ствием вестибулярных стимулов. Так, например, лица, легко 
подверженные воздействию этих стимулов, характеризуют-
ся слабостью нервной системы и находятся ближе к полюсу 
интроверсии, страдают повышенной тревожностью и эмо-
циональными расстройствами, тогда как лица с высокой 
адаптивной способностью менее подвержены воздействию 
вестибулярных стимулов [20]. Поэтому двигательная память, 
наряду с образной, эмоциональной и словесно-логической 
характеризующая психическую активность человека, может 
служить маркером для определения признаков НПН.

Оценка отличий между группами по результатам ста-
билометрического обследования показала, что на этапе 
обучения достоверных отличий установлено не было.  
Однако на этапе анализа были установлены достоверные 
отличия (табл. 1).

Как видно из табл. 1, военнослужащие с призна-
ками НПН обладают меньшей стабильностью функции 
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Таблица 1. Оценка достоверности отличий между группами по результатам теста «Треугольник»
Table 1. Significance of differences between groups according to the results of the Triangle test

Характеристика Суммарный ранг  
«Без признаков НПН»

Суммарный ранг 
«С признаками НПН» U Z p-уровень

Этап обучения
Средняя длительность прохода, с 88,00 237,00 60,00 –0,15 0,880
Разброс длительности прохода, с 92,50 232,50 61,50 0,06 0,952
Средняя площадь треугольников, мм2 81,00 244,00 53,00 –0,57 0,565
Разброс площади треугольников, мм2 75,00 250,00 47,00 –0,94 0,348
Средняя скорость прохождения, мм/с 77,00 248,00 49,00 –0,82 0,414
Разброс скорости прохождения, мм/с 84,00 241,00 56,00 –0,39 0,694
Системная ошибка верхней вершины, Х, мм 93,00 232,00 61,00 0,09 0,928
Системная ошибка верхней вершины, Y, мм 95,00 230,00 59,00 0,21 0,832
Случайная ошибка верхней вершины, Х, мм 81,00 244,00 53,00 –0,57 0,565
Случайная ошибка верхней вершины, Y, мм 101,00 224,00 53,00 0,57 0,565
Системная ошибка правой вершины, Х, мм 105,00 220,00 49,00 0,82 0,414
Системная ошибка правой вершины, Y, мм 99,00 226,00 55,00 0,45 0,650
Случайная ошибка правой вершины, Х, мм 69,00 256,00 41,00 –1,30 0,193
Случайная ошибка правой вершины, Y, мм** 64,00 261,00 36,00 –1,60 0,109
Системная ошибка левой вершины, Х, мм 74,00 251,00 46,00 –1,00 0,318
Системная ошибка левой вершины, Y, мм 117,00 208,00 37,00 1,54 0,123
Случайная ошибка левой вершины, Х, мм 72,00 253,00 44,00 –1,12 0,263
Случайная ошибка левой вершины, Y, мм 74,00 251,00 46,00 –1,00 0,318
Системная ошибка центра треугольника, Х, мм 93,00 232,00 61,00 0,09 0,928
Системная ошибка центра треугольника, Y, мм** 113,00 212,00 41,00 1,30 0,193
Случайная ошибка центра треугольника, Х, мм 87,50 237,50 59,50 –0,18 0,856
Случайная ошибка центра треугольника, Y, мм 98,00 227,00 56,00 0,39 0,694
Угол наклона треугольника, град 82,00 243,00 54,00 –0,51 0,607
Угол наклона треугольника, град 107,00 218,00 47,00 0,94 0,348
Среднее смещение треугольника по фронтали, мм 110,00 215,00 44,00 1,12 0,263
Среднее смещение треугольника по сагиттали, мм 107,00 218,00 47,00 0,94 0,348
Смещение по фронтали, мм 110,00 215,00 44,00 1,12 0,263
Смещение по сагиттали, мм 105,00 220,00 49,00 0,82 0,414
Разброс по фронтали, мм 110,00 215,00 44,00 1,12 0,263
Разброс по сагиттали, мм 74,00 251,00 46,00 –1,00 0,318
Средний разброс, мм 94,50 230,50 59,50 0,18 0,856
Средняя скорость перемещения ЦД, мм/с 87,00 238,00 59,00 –0,21 0,832
Скорость изменения площади СКГ, мм2 98,00 227,00 56,00 0,39 0,694
Среднее направление колебаний, град* 50,00 275,00 22,00 –2,45 0,014
Площадь эллипса, мм2 94,00 231,00 60,00 0,15 0,880
Коэффициент сжатия** 119,50 205,50 34,50 1,69 0,090

*Достоверные отличия; **отличия на уровне выраженной тенденции; ЦД — центр давления; СКГ — статокинезиограмма.
*Significant differences; **Differences as a pronounced tendency; PC, pressure center; SKG, statokinesiogram.

равновесия, что проявляется в более высоких значе-
ниях коэффициента сжатия (Ксжат) как на этапе обучения 
(р=0,380), так и на этапе анализа (р=0,090).

Для разработки математической модели диагностики 
признаков НПН использовали только данные этапа ана-
лиза, так как достоверные отличия были установлены 

для этого этапа. В полученную модель вошло семь харак-
теристик, представленных в табл. 2. 

С помощью метода множественной регрессии и с ис-
пользованием канонического дискриминантного анализа 
разработали интегральный показатель оценки наличия 
признаков НПН (ИПНПН) у военнослужащих, который имеет 
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вид уравнения, основанного на коэффициентах, представ-
ленных в табл. 3.

В качестве указанного показателя использовалась 
каноническая дискриминантная функция, разделяющая 
группы с отсутствием и наличием признаков НПН у во-
еннослужащих.

Оценка принадлежности к одной из групп проводится 
с использованием линейных дискриминантных функций 
Z0, Z1:

Z0=–54,38+2,43×ИПНПН, Т-баллы; (1)

Z1=–114,26+3,52×ИПНПН, Т-баллы, (2)

где индекс «0» относится к группе лиц без признаков НПН, 
индекс «1» — к группе лиц с наличием признаков НПН.

Оценка принадлежности к одной из групп состоит в сле-
дующем: по формуле на основе коэффициентов из табл. 3 
рассчитывается ИПНПН конкретного военнослужащего. Ве-
личина ИПНПН подставляется в формулы (1) и (2), по кото-
рым вычисляются значения Z0 и Z1. Решение об отсутствии/
наличии признаков НПН принимается по максимальному Zi.

Прогностическая способность решающих правил со-
ставила для каждой из групп 100% в целом для выбор-
ки также 100%. Наряду с высокой чувствительностью 
и специфичностью, разработанная модель статистиче-
ски достоверна: канонич. R=0,91, лямбда Уилкса=0,18,  
хи-квадрат=33,97, р=0,000, что позволяет использовать ее 
в прикладных исследованиях диагностики признаков НПН 
у военнослужащих.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Стабилометрический метод исследования функциональ-

ного состояния обладает потенциальной диагностической 
значимостью для оценки наличия признаков НПН у военно-
служащих. Безусловно, любые решающие правила следует 
уточнять для различных профессиональных групп военнослу-
жащих, что потребует дополнительных научных исследований 
в этой области. Однако применение простых, доступных, объ-
ективных методов диагностики в практике профессиональ-
ного психологического отбора как дополнительных методов 
позволит повысить эффективность отбора лиц на военную 
службу. Перспективным, на наш взгляд, является изучение 
стабилометрических показателей для диагностики погранич-
ных психических расстройств у военнослужащих.
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Таблица 2. Информативность характеристик стабилометрического обследования в рамках линейной дискриминантной функции
Table 2. Informative value of stabilometric examination characteristics as part of the linear discriminant function

Характеристика Уилкса 
лямбда

Частная 
лямбда

F-исключение 
(1,17) p-уровень Толерант-

ность
1-толерантность 

(R-кв.)

Коэффициент сжатия 0,42 0,41 23,97 0,000 0,33 0,67
Случайная ошибка центра треугольника, X, мм 0,29 0,60 11,27 0,004 0,49 0,51
Случайная ошибка правой вершины, мм 0,27 0,65 9,21 0,007 0,18 0,82
Системная ошибка правой вершины, мм 0,25 0,70 7,38 0,015 0,30 0,70
Случайная ошибка центра треугольника, Y, мм 0,23 0,76 5,26 0,035 0,31 0,69
Разброс по фронтали, мм 0,22 0,81 3,89 0,065 0,23 0,77
Системная ошибка правой вершины, Y, мм 0,21 0,84 3,34 0,085 0,46 0,54

Таблица 3. Величина коэффициентов для вычисления интегрального показателя оценки наличия признаков нервно-психической 
неустойчивости (ИПНПН) военнослужащих
Table 3. Coefficient values for calculating the integral indicator assessing the presence of signs of neuropsychological instability in 
servicemen

Характеристика Коэффициент

Свободный член 24,10
Системная ошибка правой вершины, Х, мм 0,38
Случайная ошибка центра треугольника, Y, мм –3,77
Коэффициент сжатия 42,17
Случайная ошибка правой вершины, Х, мм –1,68
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