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Резюме. Розглянуто особливості впливу факторів складності завдань, їх змісту, фактору
психофізіологічних станів різних груп випробуваних на надійність виконання психофізіологічних
завдань військовослужбовців. Виявлені чіткі закономірності дії «мнестичного» та
«темпорального» компонентів складності завдань на якість та надійність операторської
діяльності. Встановлені закономірності доцільно використовувати для психофізіологічного
контролю професійної діяльності операторів.
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Вступ. Безсумнівно, одним з
найважливіших фундаментальних завдань
науки є пошук фізіологічних закономірностей.
Його вирішення особливо набуває
першорядного значення у сучасному
швидкоплинному технократичному суспільстві,
де нові технічні засоби і технології у
виробництві, транспорті, військовій справі та
інших галузях діяльності людини вимагають
таких психофізіологічних можливостей
людини, які раніше були потрібні тільки в
особливих та нестандартних ситуаціях. У
зв’язку з цим, уточнення особливостей
операторської діяльності людини в умовах
наближених до граничних рівнів
інформаційного навантаження є досить
актуальним. Потрібно підкреслити, що у цих
умовах надійність діяльності набуває
першорядного значення, оскільки неякісне
виконання виробничих завдань може
призвести до тяжких економічних, екологічних
і соціальних наслідків. Оскільки вимоги до
людини та умови її діяльності можуть бути
самими різними, доцільним є вивчення
особливостей надійності виконання завдань
військовослужбовцями, які мають  істотно різні
психофізіологічні стани.

Оцінка якості та надійності діяльності може
здійснюватися багатьма способами [11, та ін.].
Проте, основним недоліком багатьох з цих
підходів є неадекватність складності
запропонованого завдання індивідуальним
психофізіологічним якостям обстежуваного. В
таких умовах «фізіологічна ціна» виконання
роботи для кожного з досліджуваних буде
різною, що веде до труднощів у порівнянні
отриманих даних в результаті роботи, в
виявленні адекватних закономірностей
формування надійнішої професійної діяльності.

Усунення такого недоліку можна
здійснювати за допомогою декількох прийомів.
Одним з них є метод пред’явлення завдань
однакових за змістом, але з різною складністю
та подальшим вибором адекватного для даної
групи досліджуваних інформаційного
навантаження (наприклад, за 5% критерієм
якості виконання цього завдання [11]). На думку
інших авторів, використання при тестуванні
завдань різної складності, можливо, дозволить
підібрати оптимальний рівень навантаження
(для різних завдань такий оптимум припадає
на різні значення їх складності), тобто знайти
відповідність до закону Йоркса–Додсона, згідно
з яким, сила мотивації (напруги, активації)
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пов’язана з результативністю діяльності за
«дзвоноподібним» законом. Виконання цього
закону на широкому спектрі об’єктів
започаткувало виникнення ідей про розгляд
активації як комбінації принаймні двох
незалежних факторів, взаємодія яких на різних
рівнях неоднаково відбивається на якості
діяльності [11]. На цій основі було розроблено
цілий  клас моделей, названих багатовимір-
ними теоріями активації [15]. Розвиваючи одну
з них, Д.Р.Девіс виявив певні активаційні
ефекти, що описуються законом Йоркса-
Додсона, на основі пред’явлення завдань на
пильність [12]. Класичний ефект зниження
пильності в сенсорних завданнях автори
пов’язують зі згасанням активуючого впливу
рефлексу  орієнтації. У більш пізніх дослідженнях
пильності показаний яскравий ефект, що можна
описати з допомогою ресурсної моделі. Він
полягає у впливі внутрішніх рефлексивних
процесів, що супроводжують тривалий
експеримент, із завданням «на пильність» [14].
В дослідженнях І.А. Казановської [2] проана-
лізовані механізми прийняття рішення при
різних рівнях інформаційного навантаження
незалежно від фаху досліджуваних, причому,
пошук оптимального рівня складності, в даному
випадку, залежав тільки від темпоральних
характеристик завдань.  Проте, складність
завдання не завжди пов’язана з його темпо-
ральними характеристиками, а ще обумовлена
його змістом. Крім того, діяльність людини
може відбуватись, коли у неї спостерігаються
різні психофізіологічні стани (ПФС) [5], що
впливає  на рівні ефективності та надійності її
роботи [6]. У зв’язку з цим вивчення особли-
востей формування надійності виконання
завдання на переробку інформації з різними
рівнями його складності у осіб, що перебувають
в неоднакових психофізіологічних станах
(адекватної мобілізації, стресу, а також пере-
втоми й перенапруги, викликаної невротич-
ними розладами) залишається однією з най-
актуальніших проблем гігієни та фізіології праці.

Тому метою даної роботи було виявлення
особливостей формування надійності
операторської діяльності, яка проявляється в

істотно різних психофізіологічних станах під час
переробки потоку інформаційних завдань при
неоднаковому рівні їх темпоральної і змістовної
складності.

Матеріали та методи дослідження.
Дослідження проводились на військовослуж-
бовцях (26 осіб віком 22-25 років, з них 92%
чоловіків), які знаходились в ПФС адекватної
мобілізації (в звичайних комфортних умовах) –
група І. Для моделювання напруженого стану
організму військовослужбовців був вико-
ристаний стресогенний вплив, який форму-
вався в умовах вступу до вищого військового
навчального закладу при проведенні
професійного добору. Досліджувану вибірку
складали 73 особи такої ж вікової групи (з них
58% чоловіки) – група ІІ. Також було досліджено
ІІІ групу осіб, які знаходились у
функціональному стані дизадаптації (38
військовослужбовців з діагностованими
преморбідними невротичними розладами).

Оскільки, у якості найбільш інформативних
показників працездатності та надійності
операторської діяльності за літературними
даними є стійкість, швидкість та точність реакції
спеціаліста, зокрема, швидкість і точність його
реакції на рухомий об’єкт (РРО), якість
динамічного запам’ятовування (ЯДЗ),
концентрація уваги та обсяг короткочасної
пам’яті (КУКП) [1],  було спеціально створено
комп’ютерну методику для оцінки цих
параметрів, яка детально описана в публікації
[3]. У якості показника надійності операторської
діяльності було використано відсоток помилок
для різних рівнів складності неоднакових
тестових завдань.

Зміст кожної з трьох серій пропонованих
завдань істотно відрізнявся. У першій серії він
полягав в оцінці РРО. Ускладнення завдання за
змістом в наступній серії завдань полягало у
динамічному запам’ятовуванні попереднього
кольору пропонованих подразників при різному
темпі їх пред’явлення, тобто у використанні
механізмів короткочасної пам’яті з мінімальним
обсягом запам’ятовування – ЯДЗ. Третя серія
завдань складалась з запам’ятовування певної
послідовності декількох символів шляхом їх
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упізнавання в наступній, більш коротшій,
послідовності символів і характеризувалася
максимальним для даної людини навантаженням
на короткочасну пам’ять і увагу – КУКП.

Таким чином, була реалізована діяльність
без запам’ятовування (РРО), з запам’ято-
вуванням однієї одиниці інформації (ЯДЗ) та
запам’ятовуванням декількох одиниць
інформації (КУКП).

Моделі трьох різних за своїм змістом інфор-
маційних навантажень були однотипними за
своєю моторною складовою. Для полегшення
засвоєння і виконання зазначених методик в усіх
випадках була використана одна й та сама
процедура «ТАК-НІ», коли досліджуваний у
відповідь на подразник в будь-якому випадку
повинен був натискувати одну з двох заздалегідь
обраних альтернативних клавіш («ТАК» чи «НІ»),
на яких лежали його пальці. Така організація
експерименту дозволила виключити ефект різної
підготовки випробуваних, що мали неоднаковий
досвід у використанні клавіатури комп’ютера. Крім
того, зовсім однакова схема моторних дій при
вирішенні завдань, що відрізняються як за темпом
пред’явлення завдання, так і змістом,  дозволила
вважати реакцію випробуваного, насамперед,
залежною від компонента, пов’язаного зі
сприйняттям і переробкою інформації.

Для вирівнювання психофізіологічних
можливостей випробуваних і надання їм завдань,
адекватних їхнім психофізіологічним
можливостям при пред’явленні завдань з різною
складністю, був використаний спеціальний
прийом. По-перше, визначалися максимальні
можливості з переробки інформації кожного
випробуваного. Для цього йому пропонувалося
виконати завдання у режимі «зі зворотним
зв’язком», коли кожне правильне рішення окремої
задачі викликало її ускладнення в наступному
пред’явленні, а неправильне – відповідно
спрощення. Таким чином, визначалася точка К,
коли всі випробувані потрапляли в однакові умови
за індивідуальними параметрами мнестичного
навантаження. По-друге, у подальших
експериментах складність завдань рівномірно
змінювалася щодо точки К і наступні чотири
завдання пред’являлися відповідно зі складністю:

К-к, К, К+к, К+2к (де к – крок зміни складності
завдання у %). Трансформація складності завдань
полягала: для ЯДЗ - у зміненні експозиції
пред’явлення кольорових сигналів на 10%.; для
РРО - у зміні швидкості руху стрілки на 10 %;  для
КУКП – у зміні кількості символів в
оброблюваному ряді на одиницю.

Кожна серія досліджень проводилась в три
етапи. Перший етап був пробним варіантом
тестування, коли досліджуваний навчався
працювати за пропонованими йому мето-
диками. На наступному етапі пред’явлення
завдань  здійснювалось з використанням
режиму «зворотного зв’язку» (складність зав-
дання змінювалась в залежності від пра-
вильності  відповіді), а саме: швидкість руху
стрілки та зміна експозиції сигналу на 5% у
методиках з визначення РРО та ЯДЗ;  кількості
символів в оброблюваному ряді символів  у
методиці КУКП на одиницю. Кожне
дослідження третього етапу проводилося
послідовно на всіх чотирьох рівнях складності.

В експерименті враховувалися три
фактори, що впливають на якість виконання
завдань: фактор складності пред’явлення
завдань (СПЗ), фактор складності змісту
завдань (СЗЗ), фактор психофізіологічного
стану (ПФС) групи випробуваних.
Характеристикою надійності діяльності було
відношення кількості неправильних відповідей
до загальної їх кількості, а показником
стабільності діяльності – середні квадратичні
відхилення відповідних показників. Специфіка
трактовки середнього квадратичного
відхилення при наявності альтернативних
відповідей (правильне рішення – помилка)
полягає в тому, що при наближенні цього
показника до 50% відповіді будуть максимально
хаотичними. Зменшення значень цього
показника у випадку превалювання
правильних рішень свідчить про поліпшення
якості роботи, а у випадку превалювання
помилок – про її погіршення. Статистичний
аналіз результатів проводився за допомогою
методів варіаційної статистики, одно- та дво-
факторного дисперсійного аналізу, з вико-
ристанням пакета програм STATISTICA 8.0.
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Результати дослідження та їх
обговорення. Дані аналізу РРО наведені на
рис.1. З рисунку видно, що під час дії лише
темпорального психофізіологічного чинника
при РРО, надійність операторської діяльності
достовірно погіршується лише на 4 рівні
складності пред’явленого тестового завдання
у 3 групи осіб в порівнянні з 2. Ці результати
свідчать про те, що надійність операторської
діяльності при надмірних рівнях виключно
темпорального навантаження  у ПФС

дизадаптації буде достовірно зменшуватись.
Розглядаючи рівні надійності точності реакції
на рухомий об’єкт, необхідно відзначити, що
особливістю вирішення завдань
досліджуваних груп є відсутність різниці в
стабільності реакції у 1 та 2 групах і наявність
невеликого достовірного впливу фактору
ПФС на цей параметр у 3 групи осіб (p<0,01,
2,4%). Причому, стабільність реакції у осіб з
ПФС дизадаптації за РРО, гірше, ніж у інших
груп.
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Рис. 1. Особливості надійності діяльності людини при вирішенні психомоторних завдань на точність РРО різної складності  в
групах з неоднаковими психофізіологічними станами; (А- середні рівні надійності діяльності; Б –  середні квадратичні

відхилення надійності діяльності)
В цілому, необхідно відзначити, що

більшість кривих, які описують реакції людини
при зміні СПЗ можна вважати паралельними
(фактор «непаралельності» кривих не є
достовірним). Таким чином, фактор СПЗ (у
дослідженому діапазоні) для таких «простих»
тестів як РРО, як правило,  не має істотного
впливу на випробуваних різних груп.

Виключенням може бути група з
невротичними розладами, у якої достовірно
погіршується стабільність виконання завдань.

Істотно інша картина реакцій
випробуваних спостерігається при вирішенні
більш складних завдань на ЯДЗ (змістовні
складові якого є мнестична та темпоральна),
наведена на рис. 2.
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Рис. 2. Особливості надійності діяльності людини при вирішенні психомоторних завдань на якість динамічного
запам’ятовування різної складності в групах з неоднаковими психофізіологічними станами (А- середні рівні надійності

діяльності; Б – середні квадратичні відхилення надійності діяльності)
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Тут спостерігається суттєва дія фактора
СПЗ у бік погіршення надійності діяльності
переважно на високому рівні СПЗ для 1 та 2
груп (р<0,05, 9,7% та р<0,001, 11,1% загальної
дисперсії відповідно).  При цьому встановлено
достовірно менший рівень помилок у 1 групи
осіб, що перебувають у ПФС активної мобіліза-
ції порівняно з іншими досліджуваними група-
ми осіб. Представники 3 групи на всіх рівнях
складності мають стабільно погані результати,
які близькі до 50%, тобто мають найбільш
хаотичну реакцію при вирішенні пропонованих
завдань. Крім того,  відмічається достовірно
вищий рівень помилок на 4-му рівні складності
(р<0.01) у 2 групи осіб в порівнянні з 3. Спосте-
рігається  достовірна дія фактору ПФС (p<0,001;
5,3%). Наявність такого феномену можна
пояснити тим, що мнестична складова у поєд-
нанні з темпоральною по-різному впливає на
осіб, що перебувають в неоднакових ПФС. У
випадку осіб з адекватною мобілізацією відбу-
вається закономірне зменшення надійності
діяльності при ускладненні виконуваних
завдань. Але рівень цієї надійності є достатньо
високим у порівнянні з іншими групами. Друга
група, яка перебуває в стані підвищеної
нервово-емоційної напруги, теж закономірно
зменшувала надійність діяльності при
ускладненні завдань. Проте, у порівнянні з
особами групи 1 всі завдання виконувались
значно гірше. Цікавою була поведінка осіб з
проявами дизадаптації, коли при ускладненні
завдань хаотичність їх відповідей не
змінювалася. У порівнянні з 2 групою,
представники якої при найвищій швидкості
пред’явлення виконували завдання гірше ніж
3, але не встигали їх виконувати – особи з
невротичними проявами в більшості випадків
у відповідь досить тривало натискали тільки на
одну з обраних клавіш, в результаті чого їх
поведінку не можна було трактувати як
детерміновану заданими правилами. Тому
паралельності отриманих кривих при
ускладненні завдань також не відзначається
(достовірність дії фактору непаралельності
p<0,01; спільний вплив факторів СПЗ і ПФС
складає 3,2%).

«Тенденції» кривих стабільності ЯДЗ
представлені на рис. 2Б. Тут у 2 групі осіб має
місце істотний вплив фактора СПЗ (p<0,001;
28,4%), а в інших групах така динаміка не
спостерігається, тобто стабільність ЯДЗ не
змінюється протягом усього експерименту і
характеризується більшою хаотичністю.
Проте якість роботи представників групи 2
погіршується при високих темпах
пред’явлення подразників, що ймовірно,
свідчить про вплив стресу на надійність
діяльності. Це також підтверджується
наявністю достовірної дії фактора ПФС
(p<0,05; 4,5%) і поєднаної дії факторів ПФС
та СПС (p<0,05; 2,6%).

Третя серія експериментів здійснювалася
з самими складними за мнестичним
навантаженням завданнями (КУКП). У цьому
випадку складність визначалася не швидкістю
реакції (як у першій серії завдань), не
запам’ятовуванням одного сигналу, а
запам’ятовуванням індивідуально максимально
можливої  кількості символів. Отже, мнестичне
навантаження в цій серії завдань було
найвищим. Результати випробувань у цій серії
досліджень наведені на рис. 3.

Видно, що в поведінці 1 та 3 груп
спостерігається очікуване закономірне
суттєве зниження надійності діяльності при
збільшенні складності завдань (р<0,001). В
цьому випадку надійність діяльності осіб 1
групи вище, ніж осіб 3 групи. На першому
рівні складності КУКП надійність
операторської діяльності є достовірно
вищою у порівнянні з  іншими
досліджуваними групами при знаходженні
людини у ПФС активної мобілізації (І група).
У цій групі осіб фактор СПЗ достовірно
підтверджує зниження надійності
операторської діяльності (p<0,01; 17,2%).
Психофізіологічні показники надійності
операторської діяльності в 3 групі осіб
суттєво гірші за аналогічні показники у
інших осіб починаючи з другого рівня
складності. Дія фактора ПФС є суттєвою і
пояснює 10,1 % загальної дисперсії
(p<0,001).
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Рис. 3. Особливості надійності діяльності людини при вирішенні психомоторних завдань на якість
концентрації уваги та обсяг короткочасної пам’яті різної складності у групах з неоднаковими
психофізіологічними станами; (А- середні рівні надійності діяльності; Б – середні квадратичні

відхилення надійності діяльності)
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При дії в основному мнестичної складової
психофізіологічного навантаження в
поведінкових реакціях 2 групи осіб
спостерігається цікаве явище. У них надійність
діяльності на 4 рівні складності зросла на 10%
(р<0.001) та стала краще за своїм рівнем ніж у
осіб інших груп. Тут дія фактору СПЗ  є
достовірною (p<0,001). Він пояснює 7,6%
загальної дисперсії отриманих даних. Наявність
такого феномену для групи 2 можна пояснити
більшою мобілізацією осіб, які проходять
процедуру вступу до навчального закладу і є
більш мобілізованими та підготовленими до
запам’ятовування і відтворення великого обсягу
інформації.

Інтегрально оцінюючи дію факторів СПЗ і
ПФС на надійність мнестичної діяльності,
потрібно підкреслити, що на відміну від
діяльності з менш вираженою складністю
мнестичної складової тут найбільш
проявляється сполучена дія досліджуваних
факторів, яка на 6,1% пояснює загальну
дисперсію досліджуваних даних (p<0,001). Це
свідчить про те, що збільшення складності
завдань сприяє більш чіткій диференціації
досліджуваних за параметрами надійності їх
операторської діяльності. Цей ефект
проявляється і при аналізі сполученої дії
вказаних факторів за параметром стабільності

діяльності (р<0,001; 5,7%). Тільки в цьому
випадку зниження параметру варіабельності
виконання завдань в групі 2 свідчить про
покращення цієї характеристики надійності
діяльності, що віддзеркалює більш
детерміновану поведінку, спрямовану на
правильне виконання запропонованих
завдань.

Розглядаючи всі матеріали експерименту
в цілому, необхідно відзначити, що найбільш
однорідними були дані при рішенні
найпростіших завдань (РРО), де для різних груп
досліджуваних не спостерігалося розходжень у
переробці інформації. При ускладненні
завдання (ЯДЗ) дія фактора СПЗ стала суттєво
виразнішою, посилилась дія фактору ПФС. При
рішенні серії завдань на КУКП вплив всіх
досліджених факторів проявлявся вже у повній
мірі - як правило, достовірним була дія кожного
з факторів.

Для пояснення отриманих даних необхідно
відзначити, що сучасні підходи до аналізу
мнестичної діяльності часто ґрунтуються на
розробленій відомим польським психіатром А.
Кемпінським [4] і підтримуваній також
вченими США, Європи та Японії [8-13] теорії
інформаційного метаболізму. За аналогією з
«речовинним» і «енергетичним» під
інформаційним метаболізмом розуміють
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сукупність інформаційних перетворень, що
відбуваються в живому організмі і забезпечують
його життєдіяльність у взаємозв’язку із
зовнішнім середовищем. «Засвоєння» вхідних
зовнішніх і внутрішніх інформаційних  сигналів
призводить до створення специфічного
інформаційного продукту, за допомогою якого
здійснюється управління фізіологічними
процесами в організмі.

Якщо повернутися до проведених нами
досліджень, то вони побудовані таким чином,
що в них переважно виділяється і досліджується
інформаційна складова діяльності, тобто
здійснюється вивчення інформаційного
метаболізму різної інтенсивності. Остання
моделюється дією трьох факторів, вплив яких
аналізується. Істотним є те, що інтенсивність
інформаційного метаболізму по-різному
змінюється при ускладненні пропонованих
завдань, різних ПФС випробуваних, зміні
складності змісту завдань. Найчастіше
проявляється дія фактора ПФС. І це не дивно,
оскільки в результаті досліджень була виявлена
істотна відмінність досліджених груп. Такий
розподіл груп за надійністю діяльності є
важливим з теоретичної і практичної точки
зору. Для теорії важливо, що в результаті цього
розподілу були виявлені чіткі закономірності дії
інших досліджених факторів, а для практики –
цікавим є аспект визначення ступеню
надійності операторської діяльності у осіб, що
знаходяться в неоднакових ПФС.

У випадку дії фактора ПФС можна
проводити порівняльний аналіз інтенсивності
інформаційного метаболізму при виконанні
завдань як на ЯДЗ, так і КУКП, оскільки тут є
однакові одиниці виміру (для завдань на РРО
межу надійного виконання завдання можна
визначити лише умовно, прив’язавши її до
виконання у певному ПФС). При рішенні
завдань на ЯДЗ  існує «значний» внесок
рухового компонента (рухи, що пов’язані з
реакцією на пред’явлені завдання потрібно
робити декілька разів на секунду) і «менший» –
мнестичного (запам’ятовується тільки один
об’єкт). При рішенні завдань на КУКП
спостерігається зворотне співвідношення

значимості цих компонентів результату.
Безсумнівним є те, що завдання КУКП
когнітивно більш складні через необхідність
запам’ятовувати більше число об’єктів. Отже,
порівняння результатів цих досліджень дає
нібито парадоксальну картину – надійність
діяльності у другому випадку (КУКП) «вища»,
ніж у першому (ЯДЗ), незважаючи на їх більшу
складність. Наявність такого «парадоксу» можна
пояснити тим, що, ймовірно, як в організмі
людини, так і в технічних засобах, найбільш
складними, довгостроковими і неякісними є
реакції, що поєднують істотно різні функції: з
переробки інформації і моторною активністю.
У випадку ЯДЗ цих «поєднань» істотно більше,
ніж при рішенні КУКП. У цьому контексті
інтенсивність інформаційного метаболізму  при
виконанні завдань на ЯДЗ, вочевидь, може
бути вищою, ніж при виконанні КУКП. Але цей
аспект ще вимагає подальших досліджень і
уточнень.

Отримані результати дозволяють дійти
висновку, що при рішенні завдань із «низьким»
інформаційним метаболізмом, коли відсутня дія
фактора СПЗ, адекватні та чіткі
психофізіологічні результати можна
одержувати, використовуючи тільки одну точку
«складності» завдання (при даному діапазоні
зміни складності завдань). З іншого боку, при
значній інтенсивності інформаційного
метаболізму такого прийому недостатньо і
потрібно досліджувати та враховувати
психофізіологічні особливості випробуваних в
якомога  ширшому діапазоні СПЗ.

Висновки
1. Збільшення мнестичної та темпоральної

складності завдань, в основному, призводить
до формування інтенсивнішого інформаційного
метаболізму в організмі людини. Зростання
внеску  «мнестичної» складової призводить до
суттєвого впливу фактору «темпоральності»
(ЯДЗ) і «максимального напруження
короткочасної пам’яті» (КУКП), який сприяє
зниженню надійності виконання завдань у осіб,
які знаходяться у стані активної мобілізації чи
дизадаптації. При мінімальному залученні
«мнестичної» складової (РРО) якість виконання
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завдання не змінюється в досить широкому
діапазоні швидкостей виконання завдань.

2. Надійність виконання завдань різної
складності, в основному, залежить від психо-
фізіологічного стану людини, що відобра-
жається у кращому виконанні завдань зі

збільшеним мнестичним навантаженням під
дією стресогенних чинників (p<0,001; 7,6%
загальної дисперсії отриманих даних).

3. Отримані закономірності доцільно вико-
ристати для розробки психофізіологічних критеріїв
надійності та контролю операторської  діяльності.
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