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Введение. Отрицательное воздействие фактора монотонии на работоспособность, особенно у лиц, склонных к раз­
витию состояния монотонии, представляет серьезную и все возрастающую по своему значению проблему. Решение 
этой проблемы лежит в нескольких плоскостях: выявлении последствий влияния монотонии на функциональное 
состояние человека, оценке факторов производственного процесса, приводящих к развитию этого состояния, 
оценке уровня развития монотонии и разработке мероприятий, направленных на устранение негативных послед­
ствий и профилактику становления состояния монотонии. Решение этих вопросов является актуальным по при­
чине широкого распространения и возрастания объемов однородных работ, связанных с компьютеризацией про­
фессиональной деятельности.
Цель исследования – обзор имеющихся сведений о последствиях действия состояния монотонии в процессе выпол­
нения однородной работы, разработка на этой основе способов оценки однородности производственного процес­
са и выраженности состояния монотонии, а также способов профилактики и реабилитации последствий развития 
этого состояния.
Результаты. На основе анализа данных литературы показано, что состояние монотонии, развивающееся в процессе 
выполнения длительной однородной работы, осложненное наличием сенсорной, когнитивной и социальной 
депривации, сопровождается изменениями в эмоциональной сфере, перцептивных процессов, нарушениями режи­
мов сна и бодрствования, функционального состояния головного мозга и возможным развитием особых состояний. 
Выделены факторы устойчивости к различным видам депривации, препятствующие развитию монотонии.
Выводы. Рассмотрены последствия влияния длительной однородной работы на функциональное состояние работ­
ников. Выделены факторы устойчивости к развитию монотонии. Предложены методы оценки однородности дея­
тельности по параметру ее ритмичности. Описаны возможные способы профилактики и коррекции негативных 
последствий развития состояния монотонии. 
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Введение

Бурные процессы, происходящие в экономике 
страны, в значительной степени связаны с компью-
теризацией и автоматизацией трудовых процессов. 
Стимулируемое научно-технической революцией 
резкое увеличение скорости и объема информа-
ционных взаимодействий в технических и социаль-
ных системах выдвинули на первый план такой 
мощный фактор, способствующий формированию 
повышенной рабочей нагрузки, как фактор разви-
тия состояния монотонии. Высокий темп жизни, с 
одной стороны, и значительное однообразие выпол-
няемых действий – с другой, приводит к тому, что 
человек постоянно находится в состоянии «коллек-
тивного невроза», который характеризуется сле-
дующими симптомами: желанием жить сегодняшним 
днем, фатализмом, стремлением отказаться от лич-
ной ответственности и свободы, фанатизмом [16]. 

Отрицательное воздействие фактора однород-
ности элементов деятельности на динамику рабо-
тоспособности, особенно у лиц, склонных к раз-
витию состояния монотонии, представляет серьез-
ную и все возрастающую по своему значению 
проблему. Решение этой проблемы лежит в 
нескольких плоскостях: выявлении последствий 
влияния монотонии на функциональное состояние 
человека, оценке факторов производственного 
процесса, приводящих к развитию этого состоя-
ния, оценке уровня развития монотонии и разра-
ботке мероприятий, направленных на устранение 
негативных последствий и профилактику станов-
ления состояния монотонии. Решение этих вопро-
сов является актуальным по причине широкого 
распространения и возрастания объемов однород-
ных работ, связанных с компьютеризацией про-
фессиональной деятельности.
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Цель исследования – обзор имеющихся сведе-
ний о последствиях действия состояния монотонии 
в процессе выполнения однородной работы, раз-
работка на этой основе способов оценки однород-
ности производственного процесса и выраженно-
сти состояния монотонии, а также способов про-
филактики и реабилитации последствий развития 
этого состояния.

Материалы и методы исследования

Метод исследования – библиографический, для 
изучения мнения исследователей по данным их 
публикаций и контент-анализ для формирования 
обобщенного мнения по вопросу оценки выражен-
ности формирования состояния монотонии в усло-
виях работы в трудовой среде с однообразной по 
своему содержанию деятельностью. Статистичес-
кие методы анализа случайных событий.

Результаты исследования и их обсуждение

Как уже обсуждалось ранее [9, 10], в формировании 
и последующей трансформации двигательного дина-
мического стереотипа, предположительно рассма-
триваемого как одно из ярких проявлений доминан-
ты, время является возбудителем условнорефлек-
торной деятельности [8]. Известная степень прояв-
ления этого состояния возбуждения и есть сигнал о 
том, что прошел определенный промежуток време-
ни. И. П. Павлов первый обратил внимание на зна-
чение соответствующего интервала времени для 
формирования цикличности физиологических про-
цессов. Он писал: «Так как все раздражения остав-
ляют после себя большие или меньшие следы, то 
точные, постоянные эффекты раздражителя в систе-
ме могут получаться всего легче и скорее только при 
одних и тех же промежутках между раздражителями, 
повторяющихся в строго определенном порядке» 
[15]. В результате действия такого механизма рит-
мичность производственного процесса является 
фактором, положительно влияющим на использова-
ние физиологических резервов организма в процес-
се профессиональной деятельности.

Вместе с тем, имеется и другая, негативная, сто-
рона обсуждаемого процесса. Достаточно высокая 
скорость конвейера или смена сообщений на ком-
пьютере, особенно при наличии спонтанных откло-
нений от устоявшегося ритма, приводит к чрезмер-
ной интенсификации труда и сопровождается зна-

чительным ростом рабочего напряжения организ-
ма специалиста. Это способствует развитию отри-
цательных последствий для адаптационного потен-
циала работника [8]. Указанные события, в конце 
концов, срывают устойчивость стереотипа рабочих 
движений и вызывают угасание сформированной 
доминанты. В результате развития такого процесса 
работа с нарушением заданного ритма становится 
затрудненной, что ведет к появлению сбоев, оши-
бок и к отставанию от заданного темпа.

В целом необходимо отметить, что длительная 
однородная работа вызывает ряд изменений в орга-
низме человека, которые можно трактовать как 
отрицательные. Эти модификации проявляются 
неодинаково в разных сферах функционирования 
организма. Обсуждение некоторых из них будут 
представлены ниже. 

Изменения в эмоциональной сфере. При раз-
личных видах депривации, проявляющихся при 
выполнении однородной работы, существенной 
трансформации подвергается эмоциональный фон 
работника. Некоторые авторы [25] выделяют 
несколько существенно различающихся вариантов 
таких изменений. Один из них характеризуется 
повышением эмоциональной реактивности при 
общем снижении эмоционального состояния. В 
этом случае на фоне падения стрессоустойчивости 
человека наблюдается рост его эмоциональной 
чувствительности. Формирующаяся в таких усло-
вия эмоциональная лабильность приводит к появ-
лению неадекватных эмоциональных реакций, 
когда люди более остро и, подчас, неадекватно 
реагируют на происходящие события, например, 
проявлений страха, подавленности или удоволь-
ствия, эйфории. Другой вариант, по своим симпто-
мам резко отличается от первого. При его развитии 
люди перестают реагировать на события, которые 
ранее были для них значимыми, теряя интерес к 
прошлым увлечениям. 

Изменения в перцептивных процессах. Эти 
изменения наблюдаются, например, у летчиков 
(особенно, когда от пилота не требуется каких-
либо действий), и характеризуются искажением 
воспринимаемых объектов путем нарушения кон-
стантности формы, размера и цвета объекта, появ-
лением спонтанного движения в видимом поле, 
отсутствием трехмерного восприятия, возникнове-
нием необычных образов и ощущений [12]. 

Изменение состояний сна и бодрствования. 
Наличие сенсорного «голода» обусловливает нару-
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шение состояний сна и бодрствования и приводит к 
утрате способности различать сон и бодрствование. 
Развитие монотонии проявляется наличием перехо-
дов между селективным вниманием и сном. Если 
селективное внимание обеспечивает работнику 
осознанное восприятие значимых стимулов с одно-
временным торможением на подсознательном уров-
не незначимых стимулов, то при длительном выпол-
нении однообразной профессиональной работы воз-
никают условия для развития дремоты – процесса, 
обеспечивающего переход от бодрствования ко сну 
[7]. В последнем случае (при дремоте) наблюдается 
специфическое изменение состояния сознания [30], 
сопровождающееся появлением ошибок. Как пока-
зали исследования [7], возникновение ошибок свя-
зано с развитием у испытуемых состояния моното-
нии, вызываемого однообразным характером 
выполнения психомоторной работы. Сравнение слу-
ховых вызванных потенциалов при правильном и 
ошибочном выполнении психомоторного теста 
показало, что нарушения при его выполнении как в 
сериях с нажатиями на кнопки, так и без нажатий 
сопровождались удлинением латентного периода и 
увеличением амплитуды компонентов Р1 (70–80 мс), 
N1 (140–150 мс), Р2 (220–250 мс), N2 (330–360 мс). 
Авторы пришли к выводу, что изменения негативно-
го компонента N2 можно рассматривать как показа-
тель участия механизмов сна в развитии состояния 
монотонии.

Изменение функционального состояния при 
сенсорной депривации. В условиях сенсорной 
депривации может нарушаться организация позна-
вательной деятельности, проявляющаяся в ослаб-
лении контроля реальности, нечеткости различий 
между причиной и следствием, рассогласовании 
словесно-логического мышления, произвольного 
внимания и пр. [2]. 

Сенсорная депривация является одной из наи-
более частых причин ошибок при осуществлении 
профессиональной деятельности, существенным 
основанием появления которых является критиче-
ское снижение уровня бодрствования [22, 29, 31]. 
Именно дремотное состояние, сопровождающееся 
формированием кратковременных эпизодов сна 
длительностью 3–10 с, θδ является непосред-
ственной причиной возникновения различных 
инцидентов на транспорте и на производстве. 
Анализ цикличности переходов бодрствование–
сон и, наоборот, по показателям ЭЭГ, позволил 
констатировать появление вспышек a-ритмов в 

период активации системы бодрствования (15–18 с 
в начале первой стадии сна; 30–34 с – в конце 
первой стадии сна; 51–60 с – во второй стадии 
сна), а θ-ритмов в период доминирования сонных 
процессов [23, 24]. Эти данные корреспондируют с 
результатами анализа интервалов времени (дли-
тельностью 14–20 с), где отмечается появление 
ошибок [18, 32, 33].

Естественно, что на длительность этих перио-
дов влияют характер ночного сна и время суток, 
а также текущий уровень активации субъекта и 
индивидуальные показатели его сонливости 
[20, 38]. 

Более подробно процесс возможного засыпания 
человека-оператора изучали В. В. Дементиенко и 
соавторы [4]. Они пришли к выводу, что процесс 
засыпания носит циклический вероятностный 
характер. По поведенческим и электрофизиологи-
ческим параметрам авторами было выделено четы-
ре промежуточных состояния: кратковременные и 
более длительные состояния бодрствования и сна. 
Причем длительность продолжительного состоя-
ния бодрствования при проведении эксперимента в 
среднем составляла несколько минут, а кратковре-
менное состояние бодрствования продолжалось в 
среднем чуть меньше минуты. Кратковременный 
сон в среднем длился около полутора десятков 
секунд, что на порядок короче длительности состоя-
ний продолжительного сна. Однако каждый чело-
век обладает своими индивидуальными законами 
засыпания и пробуждения, хотя эти законы для 
него могут меняться со временем. Часто периоды 
засыпания при непрерывной деятельности возни-
кают, когда эта деятельность прекращается. Но 
могут быть случаи, когда человек не осознает, что 
деятельность еще продолжается, что ведет к 
вероят ному появлению различных инцидентов на 
транспорте или в производстве [31]. 

Снижение уровня бодрствования нередко при-
водит к нарушениям зрительно-моторной коорди-
нации, что влечет за собой появление ошибок при 
взаимодействии субъекта с окружающим миром, 
например, при управлении автомобильным транс-
портом [19, 26, 27]. Как показывают исследования 
[6], однообразный характер работы позволяет 
быстро, в течение 1 ч вызывать состояние моното-
нии, сопровождающееся снижением уровня бодр-
ствования. К концу 1 ч такой работы у оператора 
возникают ошибки, связанные со снижением уров-
ня бодрствования с проявлениями «микросна», что 
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идентифицируется по появлению на ЭЭГ дремот-
ных паттернов и по визуальному анализу его видео-
изображений. Аналогичные состояния возникают у 
водителей при длительной езде на большие рас-
стоя ния [19, 36]. 

Анализ временных характеристик медленных 
прослеживающих и быстрых саккадических дви-
жений глаз показал высокую чувствительность 
этих характеристик к снижению работоспособно-
сти оператора, вызываемой снижением уровня 
бодрствования [6]. В исследованиях, проведенных 
авторами, было показано, что в процессе часовой 
монотонной деятельности по отслеживанию дви-
жущегося объекта у примерно половины испыту-
емых наблюдалось формирование довольно гру-
бых ошибок, вызываемых кратковременными 
эпизодами с закрыванием глаз длительностью 
2–5 с («микросон»). Перед такими эпизодами 
«микросна» на ЭЭГ, как правило, наблюдалось 
возникновение a-веретен и θ/δ-волн, характер-
ных для начальной стадии дремоты («дремотные 
паттерны ЭЭГ»). Причем кратковременные 
закрывания глаз обычно сопровождались появле-
нием или усилением ритмики в a-диапазоне ЭЭГ. 
Испытуемые, у которых возникали эпизоды 
«микросна» имели в течение 60-минутного экс-
перимента от 3 до 12 таких эпизодов. 

Таким образом, можно констатировать, что сен-
сорная, как и двигательная депривация, оказывают 
существенное влияние на функционирование пси-
хики человека. Вместе с тем, необходимо особо 
подчеркнуть, что описанные феномены имеют 
строго индивидуальный характер и степень их про-
явления не одинакова даже для людей, находящих-
ся в одинаковых условиях [2].

Изменение функционального состояния при 
двигательной депривации. По мнению В. С. Аве-
рья нова и соавторов, проанализировавших доступ-
ные им источники литературы [1], при моторной 
однородности действий, если работа не осложняет-
ся дополнительными факторами (физической 
тяжестью, нервно-эмоциональной напряженно-
стью и другими), в качестве критерия монотонии 
можно использовать снижение уровня активности 
физиологических функций организма, выражением 
которого может быть уменьшение количества 
функционирующих мышц, то есть увеличение 
мышечной «локальности», снижение уровня веге-
тативно-энергетического обеспечения (частота 
пульса, артериального давления и др.) и лабильно-

сти нервных процессов. Дефицит информации в 
профессиональной деятельности приводит к появ-
лению ошибок, построению ложных выводов и 
принятию контрпродуктивных решений. Это связа-
но с тем, что каждый человек в зависимости от 
своего опыта и взглядов на жизнь по своему интер-
претирует получаемую информацию, наделяет ее 
своими смыслами в зависимости от, например, 
личной заинтересованности, что может привести к 
неадекватным оценкам действительности.

Изменение функционального состояния при 
когнитивной депривации. Когнитивная деприва-
ция подразумевает не только дефицит информации, 
но и ее хаотичность, изменчивость, неупорядочен-
ность, препятствующие построению адекватных 
моделей окружающего мира [2].

Анализ ЭЭГ у испытуемых при нарушениях, 
сопровождающихся реализацией информационно-
го мысленно выполняемого теста, показал хоро-
шую корреляцию изменений ЭЭГ с показателями 
деятельности при разных уровнях активации орга-
низма [5]. На разных стадиях активации автор 
получил следующие результаты: 1) в бодрствую-
щем состоянии и при легкой дремоте необходимым 
условием для нажатия на кнопку (индикатор реше-
ния задания) было наличие a-ритма в 100 % случа-
ев; 2) снижение силы нажатия при уменьшении 
активации сопровождалось спадом амплитуды 
a-ритма (в 80–90 % случаев) и появлением θ-волн 
(в 60–80 % случаев); 3) при прекращении нажа-
тий на кнопку, вызываемых дальнейшим углубле-
нием дремоты, ритмические колебания в a-диа-
па зоне ЭЭГ не наблюдались в 100 % случаев. 
При этом a-ритм замещался ЭЭГ активностью в 
θ/δ-диапазонах; 4) спонтанное (без внешнего сти-
мула) восстановление нарушенной деятельности во 
всех случаях сопровождалось характерными изме-
нениями в ЭЭГ. 

Таким образом, результаты приведенного иссле-
дования показывают, что при выполнении психо-
моторного теста с закрытыми глазами необходи-
мым условием моторной деятельности (нажатия на 
кнопку) было наличие a-ритма. Прекращение 
нажатий на кнопку при углублении дремоты сопро-
вождалось замещением a-ритма активностью в 
θ/δ-диапазонах ЭЭГ. В дремотном состоянии необ-
ходимым условием спонтанного восстановления 
деятельности, было появление a-активности в виде 
a-веретен. Причем после значительных нарушений 
деятельности появлению a-веретена предшество-
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вал высокоамплитудный К-комплекс, который 
обычно регистрируется на второй стадии сна. 
Предполагается, что фазическая активация мозга в 
цикле сон/бодрствование может быть связана с 
циркадианной системой, которая контролирует 
протекание циклических процессов в организме, 
варьирующих в широком диапазоне от суток – до 
минут и секунд [28, 39]. 

Дальнейшим развитием этой гипотезы может 
быть предположение о проявлениях некоторой 
«вторичности» психических процессов по отноше-
нию к циркадианной системе организма, которая 
контролирует периодический характер нейрофизио-
логических механизмов, определяющих функцио-
нирование «binding processes» [21, 30] и, соответ-
ственно, дискретный характер сознания.

Развитие особых состояний. События жизни 
накладывают определенный отпечаток на нейрофи-
зиологические процессы. Если же обыденные сен-
сорные события по какой-либо причине прекраща-
ются, то у человека возникает дополнительное нега-
тивно эмоционально окрашенное возбуждение, 
которое воспринимается им как стресс, страх или 
дезориентация [17]. В результате получается, что 
события окружающей среды способствуют форми-
рованию определенных нервных контуров, а их 
дальнейшее повторение содействует поддержанию и 
укреплению образованных нервных связей.

Таким образом, в контексте когнитивной теории 
поступление внешних стимулов способствует 
сохранению, регулированию, корректировке опре-
деленной структуры нервных связей, а их ограниче-
ние затрудняет построение когнитивных моделей, с 
помощью которых человек активно взаимодейству-
ет с внешней средой.

В условиях сенсорной депривации формируется 
торможение наиболее поздних структур мозга, 
регулирующих функционирование второй сигналь-
ной системы, которые по И. П. Павлову являются 
достаточно ранимыми и, следовательно, быстрее 
подверженными торможению. Такая ситуация 
может привести к тому, что первая сигнальная 
система по закону «взаимной индукции» освобож-
дается от влияния второй и становится более авто-
номной и активной, а, следовательно, зарождаются 
мечты, грезы, затем наступает легкое сонное 
состояние [2].

По-видимому, усиление воображения является 
определенным защитным, компенсаторным меха-
низмом, проявляющимся в условиях однообразия 

среды [12]. Возникающие у человека при этом 
яркие образы в какой-то мере компенсируют скуд-
ность впечатлений от окружающей среды и тем 
самым помогают ему сохранить психическое рав-
новесие. В это же время повышается интерес к 
любой появляющейся новой информации на фоне 
снижения эффективности умственной деятельно-
сти, что препятствует критической оценке окру-
жающих событий и повышает уровень внушаемо-
сти субъектов.

Психологические последствия социальной 
депривации. Профессиональная деятельность в 
условиях групповой изоляции чаще всего оказывает 
негативное воздействие на нервную систему челове-
ка, истощая имеющиеся физиологические резервы. 
В той или иной мере формируются такие эмоцио-
нальные реакции, как раздражительность, несдер-
жанность, неадекватная оценка событий, тревога, 
страх, депрессия, быстрая утомляемость и др. [12]. В 
группе могут развиваться конфликты, что приводит 
к уменьшению интенсивности межличностного 
общения, нарастает замкнутость, аутичность. Одной 
из значимых причин такого поведения в группе, 
кроме феномена изоляции от социума, является так 
называемый «эффект аквариума», когда человек 
вынужден постоянно находиться в поле зрения своих 
коллег и, всесторонне контролируя свое поведение, 
стабильно играть выбранную им социальную роль.

Оценка степени однородности деятельно-
сти по параметру ее ритмичности. Все приве-
денное обилие мнений свидетельствует о недоста-
точной разработанности вопроса о механизмах раз-
вития состояния монотонии. Однако даже если 
природа развития монотонии еще не совсем ясна, 
все же необходимо как-то оценивать уровень его 
проявления. Как было рассмотрено в Сообщении 1 
этой статьи [9], на формирование состояния моно-
тонии влияет однородность параметров окружаю-
щей среды, в частности, условий труда. Действие 
факторов депривации приводит к ряду изменений в 
функциональном состоянии работника, которые 
целесообразно рассмотреть.

В случае работы на конвейере темп выполнения 
операций для всех работников является одинако-
вым, но его можно изменять в течение смены. Как 
показали исследования [8], в первые часы рабочей 
смены и после обеденного перерыва наблюдается 
постепенное ускорение работы. Наличие такого 
феномена объясняют постепенным повышением 
функциональной подвижности нервных процессов, 
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связанных с подкреплением условных связей в 
процессе трудовой деятельности, с усвоением 
заданного ритма и формированием доминанты. 
Далее, перед обеденным перерывом и в конце 
рабочей смены наблюдается замедление темпа 
работы, которое отражает снижение работоспо-
собности, формирование утомления. Для отдале-
ния появления утомления применяют переменный 
ритм работы в разных периодах смены. Поло-
жительным результатом такого переменного ритма 
скоростей конвейера является борьба с проявле-
ниями монотонии. В этом случае улучшаются 
условнорефлекторные реакции работника, увели-
чивается его выносливость, уменьшаются энерге-
тические затраты, увеличивается производитель-
ность труда и снижается брак. Как показал опыт, в 
целом колебания скорости не должны превышать 
12–15 % от среднего рабочего такта.

Однако неритмичность работы в течение дли-
тельного времени имеет свои отрицательные эффек-
ты. Она вызывает нарушение динамического стерео-
типа, замедление времени выполнения операций [8]. 
Неритмичная работа требует от коры головного 
мозга «постоянной готовности к ответу» и как след-
ствие вызывает большое напряжение ЦНС. 
Усвоение нового ритма требует формирования иной 
установки для нормального функционирования 
основных нервных процессов, выработку нового 
стереотипа, что является значительной нагрузкой 
для ЦНС. Наличие такого механизма делает понят-
ными отрицательные последствия всякого наруше-
ния ритмической деятельности. Неритмичность в 
работе ведет к снижению работоспособности из-за 
отсутствия возможности подкрепления доминанты, 
сопровождается нарушением устойчивости динами-
ческого стереотипа и ведет к появлению невротиче-
ских реакций – раздражительности, слезливости. В 
результате нарушение ритма в работе оказывает 
вредное влияние на здоровье человека.

Для численной оценки степени «ритмичности» 
появления элементов профессиональной деятель-
ности на отдельных этапах рабочей смены можно 
предложить несколько подходов. Один из них 
состоит в вычислении индекса ритмичности-нерит-
мичности производственного процесса по формуле:

где Iр-нр – индекс ритмичности-неритмичности 
производственного процесса (при Iр-нр = 0 изучае-

мый процесс абсолютно ритмичен, а при Iр-нр > 0 
процесс соответственно неритмичен в разной сте-
пени);

n – количество последовательно зарегистриро-
ванных ti интервалов времени, характеризующих 
последовательность выполнения однородных эле-
ментов работы;

i = 1, 2, … , n.
Степень асимметрии появления элементов дея-

тельности в процессе выполнения рабочего зада-
ния можно оценить по формуле:

где As – коэффициент асимметрии;
tср – среднее арифметическое ti;
σ – среднее квадратическое отклонение ti.
Для определения достоверности наличия асим-

метрии рассчитывается среднее квадратическое 
отклонение асимметрии σAS по формуле:

.  

Затем осуществляется расчет коэффициента 
достоверности (по Стьюденту) наличия асимме-
трии появления элементов деятельности в про-
цессе выполнения рабочего задания tAS по фор-
муле:

. 

Расчет степени «кучности» появления элементов 
деятельности в процессе выполнения рабочего 
задания осуществляется с помощью коэффициента 
эксцесса Ex по формуле:

Для определения достоверности наличия экс-
цесса рассчитывается среднее квадратическое 
отклонение асимметрии σEX по формуле:

.  

 

Затем осуществляется расчет коэффициента 
достоверности (по Стьюденту) наличия эксцесса 
(«кучности») появления элементов деятельности в 



15

4(49) ‘2016 ОРИГІНАЛЬНІ СТАТТІ

процессе выполнения рабочего задания tЕХ по фор-
муле:

. 

Присутствие значительной неритмичности произ-
водственного процесса может служить указанием 
на необходимость рационализации производства. 
Коэффициент достоверной асимметрии показывает 
преобладание быстрых или медленных элементов 
деятельности. Коэффициент эксцесса оценивает 
«кучность» или значительную неравномерность 
интервалов времени, характеризующих динамику 
появления элементов работы в процессе производ-
ства. Полученная в результате таких расчетов 
информация даст возможность исследователю 
наметить пути совершенствования производствен-
ного процесса.

Факторы устойчивости к депривации. 
Значимым фактором устойчивости к депривации 
является мотивация к деятельности, готовность 
получить окончательный результат. Другим каче-
ством, способствующим эффективной работе в 
условиях монотонии и стресса, является «жизне-
стойкость» [13]. Жизнестойкость представляет 
собой систему убеждений о себе, о мире, об отноше-
ниях с миром и включает в себя три сравнительно 
автономных компонента: вовлеченность, контроль, 
принятие риска. Существенная выраженность этих 
компонентов, как правило, препятствует формиро-
ванию психического напряжения в стрессовых 
ситуа циях за счет восприятия их как менее значи-
мых. В этом смысле компонент «вовлеченность» 
определяет убежденность личности в том, что погру-
жение в происходящее дает ей шанс найти что-то 
стоящее и интересное; контроль – определяет 
убежденность в том, что собственная борьба позво-
ляет повлиять на результат происходящего; риск – 
обуславливает убежденность человека, что проис-
ходящее способствует его развитию за счет знаний, 
извлекаемых из опыта. 

Ч. Сэнсан с соавторами [37], изучавшие влияние 
жизнестойкости на саморегуляцию монотонной дея-
тельности, пришли к выводу, что жизнестойкость 
способствует развитию саморегуляторных процес-
сов не только деятельности в условиях стресса, но и 
при однородной работе. Испытуемые с высокой 
жизнестойкостью были склонны самостоятельно 
варьировать способы выполнения задания и за счет 
этого дольше выполняли его, но только в том слу-

чае, если решение его было для них осмысленным 
(им говорили, что их комментарии позволят оптими-
зировать работу людей, занятых такой монотонной 
деятельностью). Результаты этого исследования 
показали, что деятельность высоковыносливых 
индивидуумов более продуктивна в случае, когда им 
обеспечивали «выгоду» от проделанной работы, и 
этот эффект проявляется через попытку делать 
задачу более интересной. Лица с высоким уровнем 
добросовестности были более продуктивны (вне 
зависимости от предполагаемой выгоды), чем те, 
добросовестность которых была ниже. Причем лица 
с высокой добросовестностью пытались варьиро-
вать способы выполнения задания независимо от 
его осмысленности, а «жизнестойкие» «гибко» обе-
спечивали выбор между продолжением и прекраще-
нием деятельности. 

Интересным также является факт, что жизне-
стойкость способствует достаточной эффективно-
сти деятельности в тех условиях, когда стрессовые 
события сменяются длительным ожиданием и 
периодами однородной деятельности [13]. 

Для полноты изложения необходимо также рас-
смотреть вопрос о возможных психологических 
причинах неустойчивости к влиянию стрессоген-
ных факторов. Так, невротики чаще переживают 
сильные приступы тревожности, переходящей в 
панику [11]. Лица с истероидно-демонстративной 
акцентуацией характера тяжело переживают сен-
сорную изоляцию, поскольку им важен приток 
новых впечатлений [14].

Таким образом, можно проводить направленный 
отбор специалистов на монотонные виды труда с 
учетом факторов, способствующих, а также пре-
пятствующих развитию состояния монотонии.

Возможности профилактики и коррекции 
негативных последствий развития моното-
нии. В настоящее время разработано и применяет-
ся ряд мероприятий, направленных на предотвра-
щение развития состояния монотонии. Эти меро-
приятия связаны как с совершенствованием произ-
водственного процесса, так и с непосредственным 
физиологическим воздействием на работающего 
человека.

По-видимому, для установления оптимального 
темпа работы при коллективном труде (например, на 
конвейере) целесообразно учитывать тот непрелож-
ный факт, что не бывает работников с абсолютно 
одинаковыми психофизиологическими качествами. 
Поэтому любой темп работы, приемлемый для одного 
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работника, будет не оптимален для других. Выходом 
из такой ситуации может служить опыт работы на 
японской фирме «Тоёта», где скорость продвижения 
конвейера не связывается с возможностями отдель-
ного работника. На каждом участке, где осуществля-
ются однородные действия, методом «проб и оши-
бок» подбирается такое количество людей, которое 
может обеспечить качественное выполнение работы 
без ущерба для здоровья каждого работника. Регули-
рование оплаты, обусловленной разной производи-
тельностью труда работников на данном участке, 
осуществляется с помощью карточек «канн-бан», 
сопровождающих каждое изделие и содержащих 
информацию об авторе этого изделия.

Для преодоления пагубного воздействия одно-
родной работы М. И. Виноградов [3] предлагает 
следующие мероприятия борьбы с монотонностью: 
1) объединение чрезмерно простых операций в 
более сложные и разнообразные по содержанию; 
2) периодическая смена выполняемых операций;  
3) периодическое изменение ритма работы в соот-
ветствии с изменением работоспособности; 4) вве-
дение непродолжительных дополнительных пере-
рывов для отдыха в зависимости от напряженности 
труда; 5) введение сторонних раздражителей, в 
частности, музыки, пения и др.

Как правило, различные виды депривации воз-
действуют на человека не по отдельности, а ком-
плексно, вызывая у него то сходные, то разносто-
ронние реакции. Поэтому профилактика развития 
неблагоприятных состояний должна базироваться 
на всестороннем изучении условий труда и жизни 
человека. Сенсорная депривация купируется рядом 
различных воздействий на органы чувств: музыкой, 
световыми сигналами, средствами аромотерапии и 

др. Лучшей профилактикой когнитивной деприва-
ции является избегание информационного дефици-
та, получение разнообразных впечатлений, приоб-
ретение новых знаний, общение с разными людьми. 
Развитие эмоциональной депривации компенсиру-
ется полноценным эмоциональным общением.

Таким образом, последствием выполнения одно-
родной работы является развитие состояния моно-
тонии, имеющее ряд неспецифических проявлений 
функционального состояния работника. На основе 
анализа литературных данных показано, что состо-
яние монотонии, развивающееся в процессе 
выполнения длительной однородной работы, 
осложненное наличием сенсорной, когнитивной и 
социальной депривации, сопровождается измене-
ниями в эмоциональной сфере, перцептивных про-
цессов, нарушениях режимов сна и бодрствования, 
функционального состояния головного мозга и воз-
можным развитием особых состояний. Борьба с 
развитием состояния монотонии сводится к при-
менению определенных организационных и психо-
физиологических мероприятий, дающих значитель-
ный положительный эффект.

Выводы

Рассмотрены последствия влияния длительной 
однородной работы на функциональное состояние 
работников. Выделены факторы устойчивости к 
развитию монотонии.

Предложены методы оценки однородности дея-
тельности по параметру ее ритмичности.

Описаны возможные способы профилактики и 
коррекции негативных последствий развития 
состояния монотонии. 
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Кальниш В. В.

МОНОТОННА ДІЯЛЬНІСТЬ І СТАН МОНОТОНІЇ.  
ПОВІДОМЛЕННЯ 3. НАСЛІДКИ, ОЦІНКА ТА РЕАБІЛІТАЦІЯ
Державна установа «Інститут медицини праці Національної академії медичних наук України», м. Київ

Вступ. Негативний вплив фактора монотонії на працездатність, особливо в осіб, схильних до розвитку стану моно­
тонії, є серйозною й дедалі більшою за своїм значенням проблемою. Вирішення цієї проблеми лежить у декількох 
площинах: виявленні наслідків впливу монотонії на функціональний стан людини, оцінці факторів виробничого 
процесу, що призводять до розвитку цього стану, оцінці рівня розвитку монотонії та розробці заходів, спрямованих 
на усунення негативних наслідків і профілактику становлення стану монотонії. Вирішення цих питань є актуаль­
ним внаслідок широкого поширення й зростання обсягів однорідних робіт, пов’язаних з комп’ютеризацією про­
фесійної діяльності.
Мета дослідження – огляд наявних відомостей про наслідки дії стану монотонії в процесі виконання однорідної 
роботи, розробка на цій основі способів оцінки однорідності виробничого процесу й прояву стану монотонії, а 
також способів профілактики та реабілітації наслідків розвитку цього стану.
Результати. На основі аналізу даних літератури показано, що стан монотонії розвивається в процесі виконання 
тривалої однорідної роботи, ускладненої наявністю сенсорної, когнітивної та соціальної депривації, супровод­
жується змінами в емоційній сфері, перцептивних процесів, порушеннями режимів сну та неспання, функціональ­
ного стану головного мозку й можливим розвитком особливих станів. Виділено фактори стійкості до різних видів 
депривації, що перешкоджають розвитку монотонії.
Висновки. Розглянуто наслідки впливу тривалої однорідної роботи на функціональний стан працівників. Виділено 
фактори стійкості до розвитку монотонії. Запропоновано методи оцінки однорідності діяльності за параметром її 
ритмічності. Описано можливі способи профілактики та корекції негативних наслідків розвитку стану монотонії.

Ключові слова: однорідна діяльність, стан монотонії, наслідки монотонії, оцінка однорідності діяльності, 
профілактика монотонії

Kalnish V. V.

MONOTONE ACTIVITY AND THE STATE OF MONOTONIA.  
INFORMATION 3. CONSEQUENCES, ASSESSMENT AND REHABILITATION
State Institution «Institute for Occupational Health of the National Academy of Medical Sciences of Ukraine», Kyiv

Introduction. A negative effect of the monotonia factor on work capacity, in individuals, inclined to development of the mono­
tonia state, in particular, represents a serious and ever growing problem by its significance. A solution of this problem lies in 
several planes: defining consequences of the monotonia effect on the functional state of a man, assessment of factors of the 
work environment, resulting in development of the monotonia state and elaboration of measures, directed at removal of 
negative consequences and preventing formation of the monotonia state. The solution of these problems is urgent because of 
their wide prevalence and due to the increase of volumes of similar works, connected with computerization of occupational 
activity.
The purpose of the present publication is to perform a survey of the available evidence on the consequences of the effect of the 
monotonia state in the process of the monotone work, to develop, on this base, methods of assessment of the uniformity of 
the production process and expressiveness of the monotonia state as well as preventive measures and rehabilitation of conse­
quences of developing such state.
Results. Basing on the analysis of the literature data it is shown, that the monotonia state, developing in the process of a long­
term similar work, complicated by the availability of sensory, cognitive and social deprivation, is accompanied by changes in 
the emotional sphere, perceptive processes, disorders of sleep and wakefulness modes, functional state of the brain and prob­
able development of specific states. There have been distinguished factors of stability to different types of deprivation, prevent­
ing monotonia development. 
Conclusion. There have been considered consequences of the effect of a long­term similar work on employees’ functional state. 
Factors of stability to monotonia development have been distinguished and methods of assessment of the uniform activity have 
been proposed by parameters of its rhythmicity. Possible methods of prevention and correction of negative consequences after 
development of the monotonia state are described.

Key words: similar activity, monotonia state, monotonia consequences, assessment of uniformity in the activity, 
monotonia prevention
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