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СПЕЛЕОТЕРАПИИ

В.А. Семилетова, А.А. Присный

Нейрофизиологические методики применяются как средство мониторинга 
эффективности терапевтических воздействий, в том числе спелеотерапии. Курс 
спелеотерапии улучшает скорость проведения зрительного сигнала, скорость 
первичной обработки информации и скорость анализа зрительной информации. 

Цель – изучение вероятности снижения латентностей волн зрительных 
вызванных потенциалов (зВП) на вспышку под влиянием спелеотерапии в 
зависимости от исходных длительностей волн зВП.

Материалы и методы. В нашем исследовании приняли участие 73 сту-
дента 2 курса ВГМУ (18-21 год): 49 студентов экспериментальной группы и 
24 студента группы сравнения. Каждого участника информировали о цели 
исследования, каждый подписал согласие на участие в исследовании. Курс спе-
леотерапии состоял из 10 сеансов по 60 минут и проводился в стационарной 
наземной спелеокамере при температуре 18–22 °С. До начала спелеотерапии 
и на 10-й день спелеотерапии в состоянии покоя зарегистрированы зритель-
ные вызванные потенциалы (зВП) справа и слева на вспышку с помощью 
нейромиоанализатора НМА-4-01 «Нейромиан». Анализ полученных данных 
проведен с помощью программ Excel 16 версии и IBM SPSS Statistics 26.  
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Результаты. В группе сравнения значимых отличий по параметрам зритель-
ных вызванных потенциалов между первой и второй записью зВП на вспышку 
не выявлено. В результате проведенного исследования среди студентов экспе-
риментальной группы выявлены три кластера испытуемых, отличающиеся по 
динамике латентностей волн зВП под влиянием спелеоклимата. Установлено, 
что эта динамика зависимост от исходных параметров зВП. Проведенный 
дискриминантный анализ позволил получить три прогностические модели ве-
роятности снижения латентности волн N2, Р1, Р2 зВП на вспышку слева под 
влиянием спелеотерапии в зависимости от исходных длительностей волн зВП. 
Чувствительность моделей от 84,6-92,9%, специфичность – 93,8-95%.

Заключение. Полученные данные можно использовать для персонализи-
рованного подбора алгоритма профилактических мероприятий с использо-
ванием спелеотерапии.
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PREDICTIVE MODELS OF THE PROBABILITY                    
OF REDUCING THE LATENCIES OF VISUAL 

EVOKED POTENTIALS FOR THE FLASH UNDER 
THE INFLUENCE OF SPELEOTHERAPY

V.A. Semiletova, A.A. Prisny

Neurophysiological techniques are used as a means of monitoring the effec-
tiveness of therapeutic interventions, including speleotherapy. A course of speleo-
therapy improves the speed of the visual signal, the speed of primary processing of 
information and the speed of analysis of visual information.

Purpose. To study the probability of reducing the latencies of visual evoked 
potential (VEP) waves to a flash under the influence of speleotherapy depending 
on the initial durations of VEP waves.
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Materials and methods. 73 2nd year students of VSMU (18-21 years old) 
took part in our study: 49 students from the experimental group and 24 students 
from the comparison group. Each participant was informed about the purpose 
of the study, each signed an agreement to participate in the study. The course of 
speleotherapy consisted of 10 sessions of 60 minutes each and was carried out 
in a stationary ground speleochamber at a temperature of 18–22 °C. Before the 
start of speleotherapy and on the 10th day of speleotherapy at rest, visual evoked 
potentials to the right and left to the flash were recorded using the neuromyoan-
alyzer “Neuromian”. The analysis of the obtained data was carried out using 
IBM SPSS Statistics 26.

Results. As a result of the study, three clusters of subjects were identified, which 
differ in the dynamics of the latency of the wEP waves under the influence of the 
speleoclimate. It has been established that this dynamics depends on the initial pa-
rameters of the wEP waves. The performed discriminant analysis made it possible to 
obtain three prognostic models for the probability of a decrease in the latency of the 
N2, P1, P2 of wEP waves to a flash on the left under the influence of speleotherapy, 
depending on the initial durations of the wEP waves. The sensitivity of the models 
is from 84,6-92,9%, the specificity is 93,8-95%.

Conclusion. The obtained data can be used for personalized selection of an 
algorithm for preventive measures using speleotherapy.

Keywords: speleoclimate; speleotherapy; visual evoked potential; flash; laten-
cy; predictive model
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Нейрофизиологические методики, такие как электроэнцефалография, 
метод вызванных потенциалов, реография и хронорефлексометрия, в на-
стоящее время все чаще применяются как средство мониторинга эффек-
тивности немедикаментозных лечебных воздействий, в том числе отклика 
на влияния остеопатических и физотерапевтических процедур, для оценки 
влияния кинезиотерапевтического, арттерапевтического [7; 15], спелео-
климатического видов терапии [13].

Изменения в центральной и периферической нервной системе по типу 
«возбуждение-торможение» имеет отклик на разных уровнях организа-
ции волновой активности зрительных вызванных потенциалов (зВП) на 
вспышку, особенно в параметрах ранних компонентов вызванной актив-
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ности (Р1, Р2, N2), что отражает влияние на организм факторов внешней 
и внутренней среды [1; 4; 14]. 

Источники ранних волн зВП находятся в первичной зрительной коре 
и в экстрастриарных областях. Уровень симметричности (ассиметрич-
ности) параметров волн зВП правого и левого глаз свидетельствует об 
устойчивости (неустойчивости) физиологического или патологическо-
го состояний проводящих путей и анализаторной системы зрительного 
анализатора [6].

В особенностях волн (соотношении амплитуды и длительности) зВП 
отражается специфичность параметров стимула (вспышки). В литерату-
ре показано, что параметры зВП на вспышку зависят от интенсивности 
стимула. Даже существуют зоны различий в волновой структуре зВП на 
стимулы разной интенсивности [2]. Так, при регистрации ЗВП и получе-
нии единичных реализаций вызванных потенциалов, параметры зВП на 
первую и вторую вспышки совершенно независимы [21]. 

В свою очередь, спелеотерапия все чаще используется с целью по-
вышения иммунитета и восстановления здоровья после перенесенных 
острых респираторных заболеваний и стресса [3; 5; 18; 20; 21]. Наземные 
спелеокамеры открыты в физкультурных диспасерах, детских и взрослых 
поликлиниках, многих санаториях, на ряде предприятий. Взрослые и дети 
проходят профилактическое лечение [9; 16; 17; 19]. В Перми и Воронеже 
активно изучаются механизмы воздействия спелеоклимата на организм 
взрослого здорового человека [14; 19].

В наших более ранних работах показано, что 10-дневный часовой 
курс спелеотерапии улучшает скорость проведения зрительного сигна-
ла, скорость первичной обработки информации и скорость анализа зри-
тельной информации. Причем динамика данных изменений затрагивает 
«аварийную» стадию адаптации к климату сильвинитовой спелеокамеры 
на третий день спелеотерапии к стадии устойчивой адаптации к концу 
курса спелеотерапии [11]. Анализ гендерных отличий зрительных вы-
званных потенциалов на вспышку показал, что слева между юношами 
и девушками наблюдаются значимые отличия по скорости проведения 
возбуждения и по скорости обработки зрительного сигнала. А под воз-
действием спелеоклимата значимые отличия между юношами и девуш-
ками нивелируются [10]. 

Цель исследования – изучение вероятности снижения латентностей 
волн зВП на вспышку под влиянием спелеотерапии в зависимости от ис-
ходных длительностей волн зВП.
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Материалы и методы
В исследовании приняли участие 73 добровольца - студента 2 курса 

Воронежского медицинского госуниверситета (18-21 год): 49 студентов 
экспериментальной группы и 24 студента группы сравнения. 

Студенты экспериментальной группы проходили курс спелеотерапии, 
который состоял из 10 сеансов по 60 минут и проводился в стационарной 
сильвтнитовой спелеокамере при температуре 18–22 °С, содержании от-
рицательных аэроионов 1987-2017 е/см3, содержании полoжительных аэ-
роионов 834-1074 е/см3, радиационном фоне около 17 мкР/час. Мощность 
дозы гамма излучений составляла 14-17 мкР/час, что не превышало мак-
симально допустимые дозы радиации для населения от природных источ-
ников - 50 мкР/час (из СанПин 2.6.1.2523-09 (НРБ 99/2009)).

К критериям включения в экспериментальную группу отнесены со-
стояние здоровья, отсутствие острого периода инфекционных и обостре-
ния хронических заболеваний, отсутствия дефектов верхних дыхательных 
путей. Проведенное сследование соответствовало этическим стандартам, 
что подтверждено заседанием Этического комитета ФБГОУ ВО ВГМУ им. 
Н.Н. Бурденко Минздрава России от 15 ноября 2023 года. протокол №8. 
Каждого участника информировали о цели исследования, каждый участ-
ник подписал согласие на участие в исследовании. 

У студентов экспериментальной группы до начала курса спелеотера-
пии и на 10-й день курса спелеотерапии, в состоянии покоя, справа и слева 
зарегистрированы зрительные вызванные потенциалы (зВП) на вспышку 
с помощью нейромиоанализатора НМА-4-01 «Нейромиан».

Студенты группы сравнения не проходили курса спелеотерапии, у них 
зВП на вспышку зарегистрированы в состоянии покоя дважды, с разни-
цей в 10 дней.

Анализ полученных данных выполнен с помощью программ Excel 16 
и IBM SPSS Statistics 26. Нормальность распределения признаков опреде-
лена с использованием критерия Шапиро – Уилка. Расчет достоверности 
отличий выполнен с использованием непараметрического критерия Уил-
коксона для зависимых переменных. В результатах указаны медианы (Ме) 
и квартили (Q1, Q3). Для кластеризации функций использован двухфак-
торный кластерный анализ. С целью построения прогностических моде-
лей использован дискриминантный анализ.

Результаты
В группе сравнения значимых отличий по параметрам зрительных вы-

званных потенциалов между первой и второй записью зВП на вспышку 
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не выявлено, таблица 1. Двухфакторный кластерный анализ не позволил 
выявить кластеров в зависимости от исходных параметров волн зВП. 

Таблица 1.
Амплитуды (А) и длительности (Л) волн зВП на вспышку                                                

у студентов группы сравнения (р<0,05)
1-я регистрация (Ф1) 2-я регистрация (Ф2)

Q1 Me Q3 Q1 Me Q3
А-О1-N2 1,43 1,98 2,83 0,62 2,71 3,44
А-О1-N3 1,09 2,95 7,19 1,64 3,26 7,83
А-О1-P1 0,55 1,65 3,73 0,91 2,54 4,38
А-О1-P2 0,79 2,27 4,38 1,45 4,90 7,80
А-О1-P3 2,54 7,21 12,80 1,38 3,53 6,67
А-О2-N2 1,41 1,80 3,68 1,27 4,02 6,20
А-О2-N3 1,40 3,86 7,73 1,66 3,42 5,44
А-О2-P1 0,37 1,68 3,00 0,74 2,85 6,71
А-О2-P2 1,82 3,25 9,86 1,00 2,78 8,54
А-О2-P3 1,03 4,82 7,27 1,20 2,49 5,96
Л-O2-N2 38,90 61,10 65,40 34,90 63,80 102,30
Л-O2-N3 78,80 92,00 132,25 60,50 109,60 160,25
Л-O2-P1 25,10 47,20 51,90 22,50 26,60 65,10
Л-O2-P2 49,60 77,00 106,00 48,20 79,20 136,25
Л-O2-P3 103,00 116,00 147,75 74,00 136,00 180,50
Л-О1-N2 41,20 58,20 66,10 43,80 62,00 86,00
Л-О1-N3 69,30 81,40 106,00 76,00 106,20 154,75
Л-О1-P1 25,30 47,60 51,00 23,50 46,80 60,80
Л-О1-P2 49,40 67,20 93,85 53,00 86,60 118,00
Л-О1-P3 102,75 120,50 148,75 111,25 144,50 170,08

Длительности волн зВП на вспышку экспериментальной группы до 
и после воздействия спелеоклимата представлены в таблице 2. Медианы 
волн зВП под действием спелеоклимата имели тенденцию к снижению, 
однако значимых отличий не было выявлено.

Согласно литературным данным, длительность волн зВП на вспышку 
отражает скорость проведения информации и является менее динамичным 
параметром. чем амплитуда волн зВП на вспышку, длительность опреде-
ляет и доминирование одного из монокулярных каналов [10]. 
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Таблица 2.
Длительность волн зВП на вспышку до и после проведения                                    

курса спелеоклимата
До спелеотерапии

Before speleotherapy
После спелеотерапии 

After speleotherapy
Q1 Ме Q3 Q1 Ме Q3

О1-N2 36,000 56,000 63,600 38,400 48,000 70,800
О1-N3 64,800 81,200 108,000 70,000 76,800 124,000
О1-P1 18,400 44,800 50,000 20,400 36,000 51,200
О1-P2 48,800 64,400 94,800 52,000 57,600 89,600
О1-P3 86,800 118,000 148,000 88,800 121,000 156,000
O2-N2 36,800 58,400 66,000 33,600 40,800 64,800
O2-N3 64,800 93,600 129,000 64,400 73,200 102,000
O2-P1 18,000 44,400 51,600 19,600 28,400 47,600
O2-P2 49,200 78,400 112,000 44,800 54,800 90,400
O2-P3 91,600 120,000 147,000 79,200 110,000 127,000

Двухфакторный кластерный анализ позволил выявить три кластера в 
зависимости от исходных параметров волн зВП у студентов эксперимен-
тальной группы. 

39% Испытуемых было отнесено к первому кластеру, 39% испытуе-
мых – ко второму и 22% - к третьему. Описательная статистика по класте-
рам приведена в таблице 3.

Таблица 3.
Длительность волн зВП на вспышку до и после воздействия спелеоклимата 

в соответствии с результатами кластерного анализа

Кластерный номер
cluster number

До спелеотерапии
Before speleotherapy

После спелеотерапии 
After speleotherapy

Q1 Ме Q3 Q1 Ме Q3
1 О1-N2 25,200 41,200 62,100 38,400 40,400 73,800

О1-N3 46,000 70,400 99,100 70,200 75,400 145,000
О1-P1 9,900 24,200 52,100 19,500 33,400 52,900
О1-P2 35,800 51,600 90,100 52,000 55,400 102,650
О1-P3 59,700 110,000 130,000 96,400 125,500 172,000
O2-N2 35,600 38,400 64,000 37,600 64,000 79,800
O2-N3 59,100 67,400 124,250 73,600 119,500 189,000
O2-P1 12,200 24,400 49,800 27,200 40,200 53,900
O2-P2 47,500 49,800 97,100 51,100 92,200 123,000
O2-P3 66,800 104,300 143,000 93,750 170,500 216,000
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2 О1-N2 35,100 41,200 56,900 48,000 66,000 84,900
О1-N3 63,600 78,800 85,500 76,600 99,500 139,000
О1-P1 19,900 32,400 45,200 35,100 45,000 60,900
О1-P2 48,700 51,600 76,400 57,000 87,000 109,750
О1-P3 83,500 108,000 146,000 104,500 124,500 160,500
O2-N2 36,800 54,500 79,000 23,600 33,400 48,300
O2-N3 66,500 99,500 135,750 54,600 67,000 91,200
O2-P1 17,700 36,400 49,700 14,400 24,400 39,400
O2-P2 47,900 82,000 116,500 35,800 51,800 60,800
O2-P3 106,000 130,000 169,750 63,100 86,200 113,000

3 О1-N2 65,600 76,400 122,000 14,800 32,400 52,800
О1-N3 81,200 124,000 147,000 51,600 64,400 76,800
О1-P1 48,000 50,400 92,400 8,400 26,400 36,000
О1-P2 74,800 106,000 139,000 36,400 51,200 57,600
О1-P3 107,000 140,000 168,000 69,600 76,400 129,000
O2-N2 58,400 66,000 78,800 35,200 40,800 47,600
O2-N3 86,000 94,800 148,000 52,800 72,800 100,000
O2-P1 48,000 54,000 71,600 13,200 23,600 29,200
O2-P2 75,600 91,200 118,000 42,800 51,600 57,600
O2-P3 108,000 134,000 185,000 73,600 111,000 120,000

Таблица 4.
Значимость отличий длительностей волн зВП на вспышку                                          

до и после воздействия спелеоклимата в соответствии с результатами                            
кластерного анализа

Кластерный номер
cluster number

1 2 3
Z р Z р Z р

Ф10-О1-N2 - Ф1-О1-N2 -0,235 0,814 -2,981 0,003 -2,366 0,018
Ф10-О1-N3 - Ф1-О1-N3 -1,070 0,285 -2,667 0,008 -2,366 0,018
Ф10-О1-P1 - Ф1-О1-P1 -0,157 0,875 -1,961 0,05 -2,366 0,018
Ф10-О1-P2 - Ф1-О1-P2 -0,392 0,695 -3,059 0,002 -2,366 0,018
Ф10-О1-P3 - Ф1-О1-P3 -0,978 0,328 -0,824 0,41 -2,197 0,028
Ф10-O2-N2 - Ф1-O2-N2 -2,824 0,005 -2,824 0,005 -2,366 0,018
Ф10-O2-N3 - Ф1-O2-N3 -3,059 0,002 -2,746 0,006 -2,028 0,043
Ф10-O2-P1 - Ф1-O2-P1 -2,179 0,029 -1,804 0,071 -2,371 0,018
Ф10-O2-P2 - Ф1-O2-P2 -3,059 0,002 -2,903 0,004 -2,366 0,018
Ф10-O2-P3 - Ф1-O2-P3 -2,864 0,004 -3,059 0,002 -2,028 0,043

Примечание: Ф1- исходные значения длительностей волн зВП, Ф10 - значения 
длительностей волн зВП после спелеотерапии.
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Следует отметить, что у испытуемых 1 кластера под влиянием спелео-
терапии происходило увеличение длительностей волн зВП, при этом спра-
ва – значимо, табл. 4. У студентов 2 кластера слева длительности волн зВП 
на вспышку значимо увеличивались, справа – значимо уменьшались. У 
студентов 3 кластера под влиянием спелеотерапии происходило значимое 
уменьшение длительностей волн зВП на вспышку. Следовательно, дина-
мика длительностей волн зВП на вспышку под влиянием спелеоклимата 
зависит от исходных характеристик волн зВП.

Полученные результаты позволили предположить наличие зависимости 
динамики длительности волн зВП на вспышку под влиянием спелеоклима-
та от исходных значений длительности волн зВП. Проведенный дискрими-
нантный анализ позволил получить три прогностические модели вероятности 
снижения латентности волн N2, Р1, Р2 зВП на вспышку, слева, под влиянием 
спелеотерапии в зависимости от исходных длительностей волн зВП.

Известно, что компоненты N2 и Р2 частично обусловлены чувствительны-
ми нейрональными потоками, проходящими через специфические и ассоци-
ативные ядра таламуса и стриарного комплекса. Компоненты N2 и Р2 более 
динамичны, чем более поздние компоненты N3 и Р3. Компонент N2 отражает 
активность 17 поля по Бродману. Полагают, что по данному компоненту ЗВП 
мы можем судить о скорости проведения зрительного сигнала [12].

Опираясь на полученные данные кластерного анализа о зависимости 
параметров волн зВП на вспышку после спелеокурса от исходных параме-
тров волн зПВ, мы провели дискриминантный анализ с целью получения 
моделей прогнозирования изменения параметров волн зВП. В результате 
дискриминантного анализа было получено три модели.

В результате дискриминантного анализа была получена следующая 
модель (1):

YO1N2= -1,64+0,046*ХO1N2-0,035*XO1N3+0,041*XO1P1-
0,019*XO1P2+0,018*XO1P3-0,035*XO2N2-0,002*XO2N3+0,052XO2P1-

0,042*XO2P2+0,027*XO2P3 (1)
где YO1N2 – дискриминантная функция, характеризующая вероятность сни-
жения латентности волны N2 зВП на вспышку слева под влиянием спелео-
терапии в зависимости от исходных длительностей волн зВП. Y – исходные 
длительности волн зВП слева (О1) и справа (О2). Константа дискримина-
ции, которая делит участников исследования на две группы, определена 
как значение функции, равноудаленное от центроидов, которые составили 
в группе с отсутствием 1,226, а при наличии понижения латентности вол-
ны N2 зВП на вспышку слева - (-0,886). Соответственно, константа дискри-
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минации равна (-0.17). При сравнении средних значений дискриминантной 
функции в исследуемых группах с помощью коэффициента λ Уилкса, нами 
установлены статистически значимые различия (p=0,047). Чувствитель-
ность полученной модели составила 84,6%, спе цифичность – 94,4%.

Компонент Р1, по которому можно судить о проведении информации по 
быстрым волокнам зрительных путей и о переключении на специфические 
таламические реле, является главной составляющей и в межполушарном сен-
сорном взаимодействии, обладая максимальной энтропией и минимальной 
избыточностью, что говорит о доминирующей роли правого полушария [14].

В результате дискриминантного анализа была получена следующая 
модель (2):

YO1P1= -1,869+0,11*ХO1N2+0,74*XO1N3+0,034*XO1P1-
0,165*XO1P2+0,008*XO1P3-0,1*XO2N2-0,046*XO2N3+0,048XO2P1+0,038*XO2P2+

0,033*XO2P3 (2)
где YO1P1 – дискриминантная функция, характеризующая вероятность сни-
жения латентности волны P1 зВП на вспышку слева под влиянием спелео-
терапии в зависимости от исходных длительностей волн зВП. Y – исходные 
длительности волн зВП слева (О1) и справа (О2). Константа дискримина-
ции, делящая пациентов на две группы, выявлена как значение функции, 
равноудаленное от центроидов, составивших в группе с отсутствием 1,217, 
а при наличии понижения латентности волны N2 зВП на вспышку сле-
ва(-1,065). Константа дискриминации при этом равна (-0,076). Проведенное 
сравнение средних значений дискриминантной функции в обеих группах 
с помощью коэффициента λ Уилкса установило статистически значимые 
различия (p=0,029). Чувствительность модели - 92,9%, специфичность – 
93,8%. Компонент P2 ЗВП отражает первичную обработку поступившего 
сигнала и формируется в полях 17–18 зрительной коры, а компонент N3 яв-
ляется результатом активности ассоциативной части коры – полей 18 и 19, 
также он отражает этап анализа зрительной информации [5].

В результате дискриминантного анализа была получена следующая 
модель (3):

YO1P2= -1,442+0,044*ХO1N2-0,033*XO1N3+0,036*XO1P1-
0,004*XO1P2+0,01*XO1P3-0,033*XO2N2-0,004*XO2N3+0,045XO2P1-

0,005*XO2P2+0,004*XO2P3 (3)
где YO1P2 – дискриминантная функция, характеризующая вероятность сни-
жения латентности волны P2 зВП на вспышку слева под влиянием спелео-
терапии в зависимости от исходных длительностей волн зВП. Y – исходные 
длительности волн зВП слева (О1) и справа (О2). Константа дискриминации, 
делящая участников исследования на две группы, определена как значение 
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функции, равноудаленное от центроидов, составивших в группе с отсутстви-
ем понижения латентности волны N2 зВП на вспышку слева 1,471, а при нали-
чии (-0,809). Константа дискриминации оказалась равна 0,331. При сравнении 
средних значений дискриминантной функции в обеих группах с помощью ко-
эффициента λ Уилкса, нами установлены статистически значимые различия 
(p=0,032). Чувствительность модели - 90,9%, специфичность – 95%.

Выводы
1. Динамика длительности волн зВП на вспышку под влиянием спеле-

оклимата зависит от исходных значений длительности волн зВП.
2. Выявлено три кластера в зависимости от исходных параметров зВП. 

У испытуемых 1 кластера под влиянием спелеотерапии происходило уве-
личение длительностей волн зВП, справа значимо. У студентов 2 кластера 
слева длительности волн зВП на вспышку значимо увеличивались, справа – 
значимо уменьшались. У студентов 3 кластера под влиянием спелеотерапии 
происходило значимое уменьшение длительностей волн зВП на вспышку. 

3. Проведенный дискриминантный анализ позволил получить три про-
гностические модели вероятности снижения латентности волн N2, Р1, Р2 
зВП на вспышку слева под влиянием спелеотерапии в зависимости от 
исходных длительностей волн зВП. Чувствительность моделей от 84,6-
92,9%, специфичность – 93,8-95%.

4. Полученные данные можно использовать для персонализированно-
го подбора алгоритма профилактических мероприятий с использованием 
спелеотерапии.
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