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Нейробиоуправление или ЭЭГ биоуправление –
технология, которая позволяет приобрести навы�
ки произвольной модификации частоты и/или ам�
плитуды волн ЭЭГ. Цель нейробиоуправления –
научить индивидуума ощущать и воспроизводить
специфическую активность мозга. Поэтому ЭЭГ
биоуправление представляет уникально полез�
ный инструмент для установления соответствия
между определенным состоянием мозговой ак�
тивности и когнитивной деятельностью. Так, бы�
ло установлено четкое соответствие между мощ�
ностью α�волн ЭЭГ в высокочастотном диапазо�
не (10–12 Гц) и эффективностью решения задач,
требующих внутреннего контроля обработки ин�
формации, таких, как “mental rotation performance”
[1–3] или музыкально�исполнительское движе�
ние [4]. На основании этих исследований было
разработано α�стимулирующее биоуправление
для улучшения психических функций и проде�

монстрирована ключевая роль α�активности в
процессах контроля когнитивной деятельности
[3, 5–9].

Однако по мере накопления данных о влиянии
α�стимулирующего биоуправления на функции
сознания, появился ряд методологических огра�
ничений его использования. Так, заключение,
сделанное об эффективности ЭЭГ биоуправле�
ния, не может считаться валидным, если оно не
опирается на сравнение данных, полученных в
результате тренинга с помощью процедуры био�
управления, с теми, которые получены при ис�
пользовании только рекомендаций инструктора,
таких же, как и при биоуправлении, но без обрат�
ной связи [10, 11]. Например, во многих исследо�
ваниях [7–9, 12] данные, полученные в результате
биоуправления, сравниваются с данными кон�
трольной группы, испытуемые которой не только
не имели биологической обратной связи, но и ин�
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C целью изучения влияния одновременного α�ЭЭГ стимулирующего и электромиографического
(ЭМГ) понижающего биоуправления на показатели α�активности и когнитивной деятельности,
были исследованы показатели беглости, точности и креативности при выполнении когнитивных
заданий, а также характеристики α�активности ЭЭГ у 27 здоровых мужчин в возрасте 18–34 лет до,
во время и после 10 сессий тренинга произвольного увеличения α�мощности в индивидуальном вы�
сокочастотном α�диапазоне при закрытых глазах. Для выделения эффекта обратной связи в тре�
нинге увеличения α�мощности, сравнивались данные испытуемых двух групп: экспериментальной
(14 человек) с истинным и контрольной (13 человек) – с ложным биоуправлением. Через месяц по�
сле окончания тренинга проводилось повторное тестирование для определения стабильности эф�
фектов. Результаты показали, что тренинг увеличения α�мощности с помощью биоуправления уве�
личивает частоту, ширину и мощность в индивидуальном α�диапазоне в состоянии покоя, и улуч�
шает выполнение когнитивных задач только у лиц с исходно низкой α�частотой. В то же время
тренинг увеличения α�мощности с помощью техник саморегуляции без сигнала обратной связи ме�
нее эффективно, чем биоуправление, но тоже способствует увеличению α�мощности только у лиц
с исходно высокой α�частотой, и это увеличение не сопровождается улучшением выполнения ко�
гнитивных задач. Тренинг α�мощности с помощью биоуправления элиминирует реакцию сниже�
ния α�амплитуды при когнитивной нагрузке после курса биоуправления и этот эффект сохраняется
через месяц. Можно заключить, что α�ЭЭГ−ЭМГ�биоуправление может быть использовано для
улучшения когнитивных процессов у здоровых лиц, а также с проностической целью в клинической
практике и технологии мозг−компьютер−интерфейс. 

Ключевые слова: альфа�активность ЭЭГ, когнитивные функции, биоуправление, ложное биоуправ�
ление, эффективность тренинга. 
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струкций по другим техникам саморегуляции, ко�
торые включены в сеансы биоуправления. Поэто�
му для выявления результатов воздействия био�
управления необходима адекватная контрольная
группа, в которой предполагается использовать те
же инструкции, рекомендации, методы воздей�
ствия, одинаковое время контакта испытуемого с
инструктором, что и в экспериментальной, за ис�
ключением обратной связи. Такой “идеальный
контроль” принято называть “ложным биоуправ�
лением” [11, 13]. Поскольку до сих пор не было
использовано такого адекватного метода иденти�
фикации эффекта биоуправления, не ясна ис�
ключительная роль обратной связи в тренинге
увеличения α�активности, то есть не ясно – явля�
ется ли это увеличение, и улучшение выполнения
когнитивных заданий, результатом выполнения
инструкций по технике саморегуляции или нали�
чия обратной связи [10].

Другим методическим ограничением проведе�
ния ЭЭГ биоуправления является “зашумлен�
ность” миографическими артефактами ЭЭГ, из�
бавление от которых существующими методами
неудовлетворительно [14]. Между тем одновре�
менная регистрация ЭЭГ и электромиограммы
(ЭМГ) на скальпе и коже предплечья обнаружила
когерентность этих сигналов, достигающих наи�
больших значений в диапазонах ниже 10 и выше
13 Гц [15, 16]. Это значит, что увеличение, ампли�
туды в этих диапазонах может означать увеличе�
ние как мозговой, так и мышечной активности
[15]. Кроме того, ранее Паашер и Хлем�Хилкема
показали, что психоэмоциональное напряжение,
вызванное решением когнитивных заданий, уве�
личивало амплитуду ЭМГ мышц лба [17]. Более
того, релаксирующий тренинг биоуправления,
снижающий мышечное напряжение, параллель�
но увеличивает амплитуду α�волн ЭЭГ [18–20].
Таким образом, задача увеличения α�ЭЭГ�ам�
плитуды c помощью биоуправления должна ре�
шаться одновременно с контролем снижения
ЭМГ�амплитуды [2, 21]. 

В дополнение к вышесказанному важно отме�
тить, что ни одно из вышеперечисленных иссле�
дований влияния α�стимулирующего биоуправ�
ления на когнитивную деятельность не изучало
так называемый “отставленный” эффект тренин�
га – то есть сохранение изменений, вызванных
биоуправлением, через некоторое время (напри�
мер, через месяц). Изучение этого эффекта могло
бы прояснить вопрос, насколько устойчивы из�
менения в когнитивной деятельности и показате�
лях α�активности, вызванные тренингом био�
управления [22]. 

Таким образом, целью настоящего исследова�
ния было изучить влияние одновременного
α�стимулирующего и ЭМГ�понижающего био�
управления на показатели α�активности и когни�

тивной деятельности у здоровых лиц, что опреде�
лило следующие задачи:

1) исследование эффектов тренинга увеличе�
ния α�мощности с помощью биоуправления на
показатели α�активности мозга и характеристики
когнитивной деятельности; 

2) сравнение эффектов тренинга увеличения
α�мощности с помощью биоуправления и с по�
мощью использования обычных техник саморе�
гуляции;

3) изучение отставленного эффекта биоуправ�
ления на кортикальную активность в состоянии
покоя и во время когнитивной нагрузки.

Данные настоящего исследования помогут
развить теоретические представления о механиз�
мах зависимости эффективности когнитивной
деятельности от α�активности мозга. С приклад�
ной точки зрения, это исследование даст обосно�
вание использования ЭЭГ биоуправления для
улучшения когнитивных процессов у здоровых
лиц, и разработает индивидуальные подходы к
нейробиоуправлению, которые могут быть ис�
пользованы как в клинической практике для те�
рапии и реабилитации психосоматических син�
дромов, так и в технологии мозг−компьютер–ин�
терфейс. 

МЕТОДИКА

В исследовании приняли участие на добро�
вольной оплачиваемой основе 27 здоровых муж�
чин в возрасте от 18 до 32 лет. Из них 14 составили
группу, которая обучалась увеличивать α�мощ�
ность с помощью биоуправления, а 13 вошли в
контрольную группу, которая также обучалась
увеличивать α�мощность, но только с помощью
инструкций или так называемого “ложного био�
управления” (разъяснение приводится ниже).
Группы были сбалансированы по возрасту (в экс�
периментальной группе MS = 19.5, SD = 0.4, и в
контрольной – MS = 19.8, SD = 0.6) и виду про�
фессиональной деятельности (студенты универ�
ситета, программисты и сотрудники охраны). Для
исключения случаев психиатрической патоло�
гии, использования лекарств и наличия эпилеп�
сии в семейном анамнезе все испытуемые запол�
няли специально разработанные анкеты [22].
Кроме того, испытуемые подписывали информа�
ционное письмо – согласие на участие в исследо�
вании. По окончании эксперимента те, кто про�
шли все 11 сессий, получили денежное возна�
граждение. План и процедура эксперимента были
утверждены этическим комитетом при ученом
совете Института молекулярной биологии и био�
физики СО РАМН.

Сначала для всех испытуемых проводилось
психометрическое и электрофизиологическое те�
стирование и одна пробная сессия биоуправле�
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ния. Эта сессия была необходима, во�первых, для
того, чтобы ознакомить всех испытуемых со спо�
собами повышения α�активности и, во�вторых,
для определения коэффициента обучаемости.

Затем испытуемые экспериментальной груп�
пы проходили курс 8 сессий биоуправления, а ис�
пытуемые контрольной группы – 8 сессий лож�
ного биоуправления. Затем опять проходило пси�
хометрическое и электрофизиологическое тести�
рование и тестовая сессия биоуправления. Через
месяц такое тестирование повторялось, чтобы
изучить отставленный эффект биоуправления.
Схема эксперимента предполагала анализ влия�
ния на показатели когнитивных функций и
α�активности факторов ВРЕМЕНИ (3 уровня:
до, после и через месяц после тренингов) и
БИОУПРАВЛЕНИЯ (2 уровня: истинное vs. лож�
ное) и их взаимодействия (рис. 1).

Измерения. До, после и через месяц после
окончания курса тренингов измерялись психо�
метрические характеристики тех видов когнитив�
ной деятельности, которые, согласно литератур�
ным данным, чувствительны к изменению уровня
α�активности. Сюда вошли тесты на выполнение
мысленной ротации стереометрических фигур
(Mental rotation task: [6]), на семантическую опера�
тивную память (conceptual span task [23, 24]), на
креативность [25, 26], тест самоконтроля “локус
контроль” как тест когнитивного стиля саморегу�
ляции, проявляющийся в сфере обучения [27–
29]. Уровень ситуативной тревожности измеряли
с помощью теста Спилбергера–Ханина [10].

Электрофизиологическое тестирование вклю�
чало одновременную регистрацию ЭЭГ и ЭМГ.
ЭЭГ регистрировалась при монополярном мон�
таже с помощью активного электрода, помещен�
ного на точку скальпа в Pz, и референтного – на
правое ухо. Земляной электрод и активные бипо�
лярные ЭМГ электроды помещались на кожу лба.
Сигналы ЭЭГ и ЭМГ амплифицировались и пре�
образовывались в цифровой ряд с частотой 720 Гц
с помощью прибора и программного обеспечения
БОСЛАБ (Новосибирск, Russia). Сайт Pz был вы�
бран в связи с тем, что, во�первых, как было пока�
зано в “тест�ретест” исследовании, характери�
стики α�активности в теменно�затылочной обла�
сти наиболее устойчивы при повторных изме�
рениях и наименее вариабельны [30], а, во�вторых,
по общепринятой концепции, теменная область
коры в наибольшей степени, по сравнению с дру�
гими, вовлечена в интеграцию процессов восприя�
тия и переработки информации [31]. Регистрация
электрофизиологических показателей проводи�
лась до и после каждой сессии тренинга с закрыты�
ми (5 мин) и открытыми (30 с) глазами в состоянии
покоя, а затем во время решения арифметической
задачи (test Е. Кraepelin (1905)) [32]. 

Частота максимального спектрального пика,
ширина индивидуального α�диапазона, глубина
десинхронизации рассчитывались при сравнении
спектров ЭЭГ при открытых и закрытых глазах, и
определялись согласно методу, описанному ранее
[26]. Границами диапазона, мощность которого
была мишенью для тренинга, были частота мак�
симального пика (нижняя граница) +2 Гц (верх�
няя граница). Например, если частота макси�
мального пика равна 10.2 Гц, то диапазон был от
10.2 до 12.2 Гц и назывался: высокочастотный
α�диапазон.

Для оценки тонического напряжения мышц
лба использовался показатель интегральной
мощности ЭМГ, который рассчитывался соглас�
но методу, описанному Мерлетти [33].

Биоуправление. После завершения психомет�
рического и электрофизиологического тестиро�
вания все испытуемые проходили пробную сес�
сию тренинга одновременного увеличения мощ�
ности в высокочастотном α�диапазоне и
снижения интегральной мощности ЭМГ мышц
лба. Перед всеми сессиями всем испытуемым да�
вались одинаковые инструкции: как можно про�
извольно увеличить мощность в высокочастот�
ном α�диапазоне – добиться “α�состояния”. По�
скольку появление ощущения “α�состояния”
связано с комплексом взаимозависимых факто�
ров [34], мы рекомендовали всем испытуемым в
течение всех сессий, как при истинном, так и при
ложном биоуправлении, использовать те пове�
денческие стратегии, которые известны, как эф�
фективно увеличивающие мощность высокоча�
стотного α�диапазона. По данным литературы,
эффективными считаются: “Согревание пальцев
рук” [35], “Перенос веса тяжести на ноги” [36],
“Абдоминальное дыхание” [37], “Релаксация
мышц лба” [18–20, 38]. Объективно оценить эф�
фективность данных методик могли все испытуе�
мые во время пробной сессии биоуправления. 

Процедура биоуправления происходила следу�
ющим образом: ЭЭГ�сигнал, получаемый от
Pz�датчика, как уже указывалось выше, амплифи�
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Рис. 1. Схема эксперимента.
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цировался, оцифровывался со скоростью 720 раз
в секунду, трансформировался с помощью рядов
Фурье в спектральные показатели. Затем, каждые
100 мс, рассчитывалась мощность в индивидуаль�
ном высокочастотном α�диапазоне и этот показа�
тель on4line преобразовывался в кривую линию
красного цвета, динамика которой соответство�
вала изменению α�мощности (далее вместо тер�
мина “мощность в высокочастотном α�диапазо�
не” используем термин α�мощность). Аналогич�
но, сырой ЭМГ�сигнал преобразовывался в
кривую линию зеленого цвета, соответствующую
динамике изменения интегральной мощности
ЭМГ, которая свидетельствовала об изменении
тонического напряжения мышц лба. Средние
значения мощности α и ЭМГ в состоянии покоя с
закрытыми глазами представлялись на экранах
монитора в виде прямых линий – порогов. Когда
одновременно кривая, соответствующая текущему
значению α�мощности, превышала α�порог, а
кривая, соответствующая уровню ЭМГ�мощно�
сти, снижалась ниже ЭМГ�порога, раздавался
звуковой сигнал (рис. 2). Средние значения мощ�
ности перед сессией биоуправления обычно соот�
ветствует такому уровню порогов, чтобы сигнал
обратной связи появлялся не реже, чем в 40%
экранного времени [39]. Пороги при каждой но�
вой сессии биоуправления рассчитывались и вы�
ставлялись заново в соответствии с α� и ЭМГ�
мощностью в состоянии покоя перед сессией.
Всем испытуемым ставили задачу запомнить
ощущения, которыми сопровождалось появле�
ние звука, и постараться их воспроизводить во

время тренингов. При этом испытуемым экспе�
риментальной группы ставилась задача как мож�
но дольше и чаще слышать этот сигнал обратной
связи во время сессий, а испытуемым контроль�
ной группы сообщалось, что они не получают
сигналы обратной связи и не должны обращать
внимание на случайные звуковые сигналы, ко�
торые раздавались с такой же частотой, как у ис�
пытуемых экспериментальной группы. Сессии
тренинга и истинного, и ложного биоуправле�
ния проводились с закрытыми глазами.

Сессия биоуправления состояла из шести
трехминутных периодов с перерывами для полу�
чения самоотчетов о приемах и технике саморегу�
ляции, используемых для повышения мощности
высокочастотного α�диапазона. После 10 сессий
биоуправления и через месяц все испытуемые
снова проходили психометрическое и электрофи�
зиологическое тестирование и вторую тестовую
сессию биоуправления, в которой во время трех
последних трехминутных периодов испытуемым
предлагалось увеличить α�мощность без помощи
обратной связи.

Эффективность сессии биоуправления рас�
считывалась с помощью программного обеспече�
ния “MatLab” как отношение периодов успешно�
го тренинга, при которых одновременно α�мощ�
ность увеличивалась, а ЭМГ�мощность снижа�
лась, к общей продолжительности сессии. Это от�
ношение было названо коэффициентом обучае�
мости [9, 40]. 

Для оценки влияния биоуправления на психо�
метрические и электрофизиологические характе�
ристики проводился дисперсионный анализ.
Средние значения параметров ЭЭГ статистиче�
ски сравнивались посредством дисперсионного
анализа (ANOVA/MANOVA) по плану персональ�
ных сравнений (within4subjects design) по фактору
ВРЕМЯ (3 уровня: до, после и через месяц после
биоуправления). Выявление значимых различий
повторных измерений осуществлялось с помо�
щью апостериорных сравнений (post hoc) и ис�
пользования критерия Sheffe. Достоверность
межгрупповых различий определялась с помо�
щью критерия Стьюдента в случае параметриче�
ских выборок и с помощью непараметрического
критерия Вилкоксона�Манна�Уитни в случае вы�
борок переменных, не имеющих нормального
распределения. Для оценки эффекта взаимодей�
ствия факторов ВРЕМЯ и ГРУППА (2 уровня:
группы с истинным и ложным биоуправлением)
также использовался дисперсионный анализ
MANOVA.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

Дисперсионный анализ мощности в высоко�
частотном α�диапазоне после курса биоуправле�

Мощность альфа�2

Порог

Мощность ЭМГ

ЭЭГ

Когда одновременно α�мощность увеличивается,
а ЭМГ�мощность снижается, раздается звук

Порог

Рис. 2. Экранное представление динамики измене�
ния показателей мощности α�ЭЭГ и интегральной
электромиограммы (ЭМГ). Во время сессии био�
управления одновременный подъем α�мощности
(красная линия выше порога, стрелка вверх) со сни�
жением ЭМГ (зеленая линия ниже порога, стрелка
вниз) сопровождается звуковым сигналом обратной
связи.



ФИЗИОЛОГИЯ ЧЕЛОВЕКА  том 38  № 1  2012

ИСПОЛЬЗОВАНИЕ ТРЕНИНГА ПРОИЗВОЛЬНОГО УВЕЛИЧЕНИЯ МОЩНОСТИ ЭЭГ 55

ния и через месяц не выявил значимого увеличе�
ния среднего уровня этого показателя α�активно�
сти в состоянии покоя ни в экспериментальной,
ни в контрольной группах (F(2, 68) = 0.27, p = 0.76).
Однако анализ индивидуальных измерений пока�
зал, что после 10 сессий биоуправления α�мощ�
ность в состоянии покоя при закрытых глазах все
же увеличилась у 9 испытуемых эксперименталь�
ной группы с 19 до 32 мкВ2 (t = 5.67, p = 0.03) и у 5
испытуемых контрольной группы c 20 до 23 мкВ2

(p > 0.05). Эти испытуемые были названы респон�
дентами, а те, которым не удалось увеличить
мощность тренируемого диапазона, – нереспон�
дентами. При дальнейшем анализе MANOVA учи�
тывался еще один фактор – ОТВЕТ на тренинг
увеличения α�мощности, имеющий два уровня
(респонденты vs нереспонденты). 

Согласно такому трехфакторному дисперси�
онному анализу было установлено, что только у
респондентов экспериментальной группы было
зарегистрировано значимое влияние биоуправле�
ния на показатели когнитивной деятельности
(F(2.63) > 3.59, p < 0.001). Это означает, что респон�
денты экспериментальной группы, исходно по�
казывавшие худшие, чем нереспонденты, резуль�
таты в беглости и точности решения когнитивных

заданий и у которых был ниже коэффициент обу�
чаемости в пробной сессии биоуправления (t >
> 5.78, p < 0.02), смогли увеличить эти показатели
и сохранить такой уровень выполнения заданий
через месяц (рис. 3). Причем, именно курс био�
управления позволил респондентам достичь та�
кого уровня когнитивных показателей, который
нереспонденты демонстрировали уже исходно.
Аналогично, уровень ситуативной тревожности
респондентов, изначально более высокий, чем
нереспондентов, снизился после биоуправления
(F(2.63) = 5.15, p < 0.001) и этот эффект сохранился
через месяц. В контрольной же группе, трениру�
ющей увеличение α�мощности без сигнала обрат�
ной связи, таких изменений после 10 сессий тре�
нинга в показателях когнитивной деятельности и
психоэмоционального напряжения не отмеча�
лось. При этом те 5 человек, которые увеличили
α�мощность без обратной связи – респонденты –
имели исходно более высокие показатели вы�
полнения когнитивных заданий и коэффициен�
та обучаемости, чем нереспонденты этой группы
(t > 5.48, p < 0.05). Необходимо отметить, что ре�
спонденты экспериментальной группы значимо
отличались от респондентов контрольной группы
по своим когнитивным характеристикам, а имен�

18
16
14
12
10

8
6
4
2
0

Тест 1 2 3

p 
<

 0
.0

5

Л
о

к
ус

 к
о

н
тр

о
ля

, 
ус

л.
 е

д. Биоуправление

А
Ложное

биоуправление

Тест 1 2 3 Тест 1 2 3

p < 0.05

Биоуправление

Б
Ложное

биоуправление

Тест 1 2 3

65

Т
о

чн
о

ст
ь 

за
п

о
м

и
н

ан
и

я,
 у

сл
. е

д.

60

55

50

45

40

35

30

Тест 1 2 3

Биоуправление

В
Ложное

биоуправление

Тест 1 2 3

50

Б
ег

ло
ст

ь 
р

еш
ен

и
я 

к
р

еа
ти

вн
ы

х

45

40

35

30

25

20

15

10

5

за
да

ч,
 у

сл
. е

д.

Тест 1 2 3

Биоуправление
Г Ложное

биоуправление

Тест 1 2 3

4.0

О
ш

и
бо

чн
о

ст
ь 

вы
п

о
лн

ен
и

я
се

м
ан

ти
че

ск
о

го
 з

ад
ан

и
я,

 у
сл

. е
д.

3.5

3.0

2.5

2.0

1.5

1.0

0.5

0

–0.5

p 
<

 0
.0

5

p 
<

 0
.0

5

p 
<

 0
.0

5

p < 0.05

p 
<

 0
.0

5

p < 0.05

Рис. 3. Показатели теста локус контроля (А), точности (Б), беглости (В) и ошибочности (Г) выполнения когнитивных
задач у респондентов (белые квадраты) и нереспондентов (черные квадраты) до, после и через месяц тренинга увели�
чения α�мощности с помощью биоуправления или техник саморегуляции (ложного биоуправления). Цифры 1, 2 и 3
на оси абсцисс соответствуют времени проведения теста: 1 – до, 2 – после, 3 – через месяц после 10 сессий тренинга.
Вертикальными линиями обозначено стандартное отклонение от среднего значения.
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АЛЕКСЕЕВА и др.

но: уровень беглости и точности решения когни�
тивных заданий, коэффициент обучаемости у ре�
спондентов экспериментальной группы оказался
ниже, чем у респондентов контрольной группы
(t < –6.78, p < 0.04). При повторных сравнениях
показателей личностного самоконтроля оказа�
лось, что они не изменились ни в эксперимен�
тальной, ни в контрольной группе после тренинга
α�мощности (F = 1.91, p = 0.09) (рис. 3). Корреля�
ционный анализ выявил интересную закономер�
ность: чем более высокие показатели интеграль�
ности по шкале локус�контроля были у испытуе�
мых экспериментальной группы, тем большего
прироста α�мощности после 10 сессий биоупра�
ления они добились (r = 0.63). 

При анализе влияния тренинга на показатели
α�активности было обнаружено взаимодействие
факторов ВРЕМЯ × ГРУППА × ОТВЕТ (F (2, 39) >
> 4.27, p < 0.03). Это значит, что α�активность раз�
нонаправленно изменялась после тренинга у ре�
спондентов и нереспондентов экспериментальной
и контрольной группы. Так, в результате 10 сессий

тренинга биоуправления у респондентов с изна�
чально низкой, по сравнению с нереспондента�
ми, α�активностью по частоте максимального
пика (t = –8.71, p = 0.001) и мощности в высоко�
частотном α�диапазоне (t = –4.66, p = 0.032) эти
показатели α�активности выросли, а у нереспон�
дентов не изменились (рис. 4). Такого роста α�ак�
тивности не отмечается в группе с ложным био�
управлением (p > 0.05). Но сравнительный анализ
другого показателя α�активности – глубины де�
синхронизации в ответ на открывание глаз – ока�
зался одинаковым по исходным значениям и ди�
намике его изменения у респондентов и нере�
спондентов обеих групп. В то же время ширина α�
диапазона (t = 5.01, p = 0.028) была шире у ре�
спондентов, чем нереспондентов обеих групп.
Более того, чем исходно шире был индивидуаль�
ный α�диапазон, тем большего прироста α�мощ�
ности достигали респонденты в результате 10 сес�
сий биоуправления (r = 0.72, p = 0.002). Однако
отставленного эффекта биоуправления на пока�
затели α�активности в состоянии покоя не на�
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Рис. 4. Показатели мощности высокочастотного α�диапазона (А), индивидуальной частоты максимального пика (Б),
ширины α�диапазона (В) и глубины десинхронизации (Г) у респондентов (белые квадраты) и нереспондентов (черные
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Остальные обозначения см. рис. 3.
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блюдалось. Но анализ динамики снижения α�
мощности в ответ на решение арифметической
задачи выявил совсем другую картину. Изначаль�
но α�мощность во время решения арифметиче�
ской задачи снижалась и у респондентов, и у не�
респондентов обеих групп (t < –7.01, p < 0.001). А
после биоуправления решение такой же арифме�
тической задачи не сопровождалось снижением
α�мощности (p > 0.05), в то время как у испытуе�
мых контрольной группы (ложного биоуправле�
ния) α�мощность при решении арифметической
задачи продолжала снижаться (р < 0.05) (рис. 5).
Более того, этот навык сохранять мощность вы�
сокочастотного α�диапазона во время выполне�
ния когнитивного задания на том же уровне, как
в состоянии покоя, был приобретен в равной сте�
пени респондентами и нереспондентами группы
биоуправления, и продолжал сохраняться через
месяц после окончания тренинга, чего не наблю�
далось в контрольной группе. 

ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ

Наряду с оптимистичным взглядом на высо�
кую результативность нейробиоуправления в тре�
нинге способности к саморегуляции и терапии
многих психосоматических и неврологических за�
болеваний, в литературе достаточно часто встре�
чаются данные о том, что эффективность α�сти�
мулирующего биоуправления не превышает 70%
[41] или даже 50% [6, 11, 42]. Такой скептицизм
имеет несколько методологических оснований: 1)
биоуправление, направленное на увеличение
мощности в неком стандартном диапазоне, не
связанным с индивидуальными спектрально�ча�
стотными характеристиками, может оказаться не
только неэффективным, но и даже ухудшить со�
стояние испытуемого [43, 44]; 2) некоторые ис�
следователи проводят α�стимулирующий тре�
нинг при открытых глазах [6, 42], это значит, что,
обучая испытуемых произвольно увеличивать ам�
плитуду α�волн при открытых глазах, они снижа�
ют величину активации (разницу между амплиту�
дой при закрытых и открытых глазах [45], и, сле�
довательно, снижают способность к самоконт�
ролю [46], что и оправдывает низкую эффектив�
ность α�стимулирующего биоуправления, как
тренинга способности к саморегуляции; 3) при
тренинге увеличения α�мощности не учитывает�
ся когерентность скальповых ЭМГ и ЭЭГ сигна�
лов, и испытуемый дезориентируется, какие ощу�
щения ему следует запомнить: соответствующие
“α�состоянию” или соответствующие напряже�
нию мышц скальпа [15, 16]. 

В нашем исследовании, несмотря на то, что мы
учли вышеперечисленные методологические
проблемы α�стимулирующего биоуправления,
мы, однако, не получили увеличения α�мощно�
сти в состоянии покоя в 100% случаев. α�актив�

ность в состоянии покоя увеличилась лишь в
64.5% случаев, что несущественно больше, чем
при тренинге α�мощности с помощью обычных
психотехник саморегуляции (38.4%), и, к сожале�
нию, это увеличение нивелировалось за один ме�
сяц. Однако все же можно утверждать, что тре�
нинг с помощью биологической обратной связи
более эффективен, чем обычные тренинги само�
регуляции: мощность α�диапазона в состоянии
покоя в экспериментальной группе увеличилась
почти на 115% у респондентов против 5% у ре�
спондентов групп обычных психотехник. При
этом респонденты биоуправления улучшили по�
казатели когнитивной деятельности и сохранили
этот эффект через месяц после окончания тре�
нинга, чего не добились респонденты обычных
техник саморегуляции. И самое значительное
преимущество тренировки “α�состояния” с по�
мощью обратной связи по сравнению с обычны�
ми психотехниками заключается в том, что все
испытуемые, обучающиеся с помощью биоуправ�
ления, включая увеличивших и не увеличивших
мощность α в состоянии покоя, смогли воспроиз�
вести “α�состояние” во время решения арифме�
тической задачи. Испытуемые же контрольной
группы, имеющие такой же уровень образования
и возраст, такую же практику арифметического
счета, проводимую каждый раз до и после сессии
тренинга, этого добиться не смогли. Действи�
тельно, в начале эксперимента всем испытуемым
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Рис. 5. Изменение α�мощности при решении ариф�
метической задачи у респондентов (белые квадраты)
и нереспондентов (черные квадраты) до, после и че�
рез месяц тренинга увеличения α�мощности с помо�
щью биоуправления или техник саморегуляции (лож�
ного биоуправления). Вертикальными линиями ука�
заны величины стандартного отклонения от среднего
значения.
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была поставлена цель научиться запоминать и
воспроизводить ощущения “α�состояния”, что�
бы потом можно было их воспроизвести в любой
момент жизни уже без сигнала обратной связи.
Даже так называемые нереспонденты биоуправ�
ления (те, у которых α�мощность в состоянии по�
коя не увеличилась после 10 сессий биоуправле�
ния) смогли воспроизвести это “α�состояние” во
время решения когнитивного задания и сразу, и
через месяц после курса биоуправления. При
этом, чем более человек был убежден, что он спо�
собен управлять своим поведением и своими
эмоциями (в соответствии с результатами теста
“локуса контроля”), тем большего прироста α�
активности достигал испытуемый после био�
управления. Такой закономерности не отмеча�
лось в контрольной группе, использующей для
тренинга α�мощности обычные психотехники са�
морегуляции.

Таким образом, на основании результатов на�
шего исследования можно утверждать, что тре�
нинг произвольного увеличения мощности в вы�
сокочастотном α�диапазоне с помощью био�
управления эффективнее, чем с помощью
обычных техник саморегуляции.

Тем не менее, остается не ясным, почему часть
испытуемых не ответила увеличением α�мощно�
сти в состоянии покоя на тренинг этого показате�
ля как с помощью биоуправления, так и с помо�
щью обычных техник? Мы полагаем, что наибо�
лее вероятной причиной этого являются разли�
чия по эндофенотипическому показателю часто�
ты максимального α�пика. Как было показано
ранее, лица с более высокой частотой α�активно�
сти обладают более высокими показателями ко�
гнитивной продуктивности [3, 24–26], лучшей
академической успеваемостью [4], большей эф�
фективностью в единичной сессии биоуправле�
ния [5, 9]. Все вышеперечисленные характери�
стики были отмечены у наших испытуемых, обла�
дающих более высокой частотой α�пика: не
только у нереспондентов биоуправления, но и у
респондентов обычных техник саморегуляции
(рис. 3). Действительно, эти “высокочастотные”
испытуемые (нереспонденты биоуправления и
респонденты техник саморегуляции) изначально
продемонстрировали свою способность к лучше�
му выполнению когнитивных заданий и обучае�
мости, чем “низкочастотные” (респонденты био�
управления и нереспонденты ложного биоуправ�
ления). Однако, как оказалось, дальнейший
тренинг этих качеств, связанных с увеличением
мощности в высокочастотном α�диапазоне, был
способен улучшить характеристики когнитивной
деятельности и увеличить α�активность лишь у
испытуемых с низкой α�частотой (респонден�
тов). Те, у которых исходно α�частота была высо�
кой (нереспонденты биоуправления), по�види�
мому, вследствие изначально высокой способно�

сти к обучению и благодаря тому, что они
получали подкрепление в виде обратной связи,
быстро запомнили “алгоритм воспроизведения
α�статуса” и воспроизводили его лишь тогда, ко�
гда это было необходимо – в ситуации когнитив�
ной нагрузки (при арифметическом счете). Ис�
пытуемым же с исходно высокой α�частотой из
контрольной группы (респондентам ложного
биоуправления), по�видимому, было достаточно
одной тестовой сессии биоуправления для вос�
произведения ощущений “α�состояния” в состо�
янии покоя, но не при когнитивной нагрузке. Что
касается лиц с изначально низкой α�частотой,
как показало наше исследование, для них един�
ственно возможный способ научиться произ�
вольно увеличивать α�мощность и, соответствен�
но, улучшить выполнение когнитивных зада�
ний – это использовать тренинг мощности в ин�
дивидуальном высокочастотном α�диапазоне
ЭЭГ параллельно со снижением мощности ЭМГ
с помощью биоуправления. Таким образом, ре�
зультаты тренинга биоуправления позволяют вы�
являть степень обучаемости и предпочтительные
способы обучения. Впервые обнаруженное нами
у студентов�музыкантов прогностическое значе�
ние биоуправления [9] нашло снова подтвержде�
ние в настоящем исследовании.

ВЫВОДЫ

1. Курс тренинга биоуправления, направлен�
ного на одновременное увеличение мощности в
индивидуальном высокочастотном α�диапазоне
и снижение тонического напряжения мышц лба,
увеличивает α�активность в состоянии покоя и
улучшает выполнение когнитивных задач у лиц с
исходно низкой α�частотой.

2. Тренинг увеличения α�мощности с помо�
щью техник саморегуляции без сигнала обратной
связи менее эффективно, чем биоуправление,
способствует увеличению α�мощности только у
лиц с исходно высокой α�частотой, но не сопро�
вождается улучшением выполнения когнитив�
ных задач.

3. Реакция снижения α�мощности при когни�
тивной нагрузке элиминируется после курса
биоуправления и этот эффект сохраняется через
месяц. 

4. Эффективность курса обучения произволь�
ной модификации α�активности ЭЭГ с помощью
биоуправления и его влияние на когнитивную де�
ятельность зависит от исходного уровня показа�
телей α�активности: выше для лиц с широким
α�диапазоном и низкой частотой α�волн ЭЭГ.
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Alpha Power Voluntary Increasing Training for Cognition Enhancement Study

 M. V. Alexeeva, N. V. Balios, K. B. Muravlyova, E. A. Sapina, O. M. Bazanova

With the aim simultaneous alpha EEG stimulating and EMG decreasing biofeedback training impact on the
alpha�activity and cognitive functions 27 healthy male subjects (18–34 years) were investigated in pre� and
post 10 training sessions of the voluntary increasing alpha power in individual upper alpha range. The accu�
racy of conceptual span task, fluency and flexibility in alternatives use task performance and alpha�activity
indices were compared in real (14 participants) and sham (13 participants) biofeedback groups for the dis�
crimination of the feedback role in training. The follow up effect of trainings was studied through month over
the training sessions. 
Results showed that alpha biofeedback training enhanced the fluency and accuracy in cognitive performance,
increased resting frequency, width and power in individual upper alpha range only in participants with low
baseline alpha frequency. While mock biofeedback increased resting alpha power only in participants with
high baseline resting alpha frequency and did not change the cognitive performance. Biofeedback training
eliminated the alpha power decrease in response to arithmetic task in both with high and low alpha frequency
participants and this effect was followed up over the month. Mock biofeedback training has no such effect. It
could be concluded that alpha�EEG�EMG biofeedback has application not only for cognition enhancement,
but also in prognostic aims in clinical practice and brain�computer interface technology.

Keywords: alpha�activity EEG, cognitive functions, biofeedback, sham biofeedback, effect of training.
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