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Резюме. Введение. Актуальность работы обусловлена потребностью формирования амбидекстрии как 
мануального навыка будущих хирургов для ускорения выполнения операций, минимизации травматизации 
специалиста, а также снижения риска заболевания гемоконтактными инфекциями. Амбидекстрию можно раз-
вивать с помощью выполнения специальных упражнений дома, а объективную оценку изменений состояния 
нервно-мышечного аппарата проводить с помощью поверхностной электромиографии (ЭМГ). Цель иссле-
дования — разработка эффективного варианта упражнений для развития мелкой моторики с применением 
ЭМГ-оценки динамики функционального состояния двигательных единиц мышц предплечий неведущей руки. 
Материалы и методы. В десятидневном эксперименте участвовали 20 человек в возрасте 18–23 лет, кото-
рые были равномерно разделены на две группы, обе из которых один раз в сутки выполняли упражнения для 
развития мелкой моторики пальцев рук, вторая группа при этом дополнительно выполняла упражнения для 
развития межполушарных связей. Регистрация ЭМГ осуществлялась при помощи электромиографа Biopac 
Student LAB Basic Systems. Достоверность различий зависимых выборок определяли с помощью непараме-
трического критерия Манна–Уитни, для зависимых выборок применяли критерий Уилкоксона. Результаты. 
Выполнение тренинга по развитию мелкой моторики в сочетании с упражнениями, активирующими работу 
двух полушарий головного мозга, более эффективно способствует развитию моторики нерабочей руки. 
Формирование межполушарных взаимодействий увеличивает количество вовлеченных двигательных еди-
ниц и степень их синхронизации. Выводы. Развитие межполушарных связей позволяет более эффективно 
осваивать манипуляции нерабочей рукой за счет вовлечения в процесс сокращения мышц большего числа 
двигательных единиц.
Ключевые слова: амбидекстрия, электромиография, мелкая моторика
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Abstract. Introduction. The relevance of the work is due to the need to develop ambidexterity as a manual skill of 
future surgeons in order to speed up the performance of operations and minimize trauma to the specialist, as well as 
reduce the risk of blood-borne infections. Ambidexterity can be developed by performing special exercises at home, 
and an objective assessment of changes in the state of the neuromuscular apparatus can be carried out using surface 
electromyography. The aim of the study is to develop an effective version of exercises for the development of fine motor 
skills using EMG assessment of the dynamics of the functional state of the motor units of the muscles of the forearms of 
the non-dominant hand. Materials and methods. The ten-day experiment involved 10 people aged 18–23 years, who 
were evenly divided into two groups, which once a day performed exercises to develop fine motor skills of the fingers, 
and the second group additionally performed exercises to develop interhemispheric connections. EMG registration was 
carried out by electromyograph Biopac Student LAB Basic Systems. The reliability of differences in dependent samples 
was determined using the nonparametric Mann–Whitney criterion; for dependent samples, the Wilcoxon criterion was used. 
Results. Performing fine motor skills training in combination with exercises that activate the work of both hemispheres 
of the brain more effectively contributes to the development of motor skills of the non-working hand. The formation of 
interhemispheric interactions increases the number of involved motor units and the degree of their synchronization. 
Conclusion. The development of interhemispheric connections allows for more effective mastery of manipulations with 
the non-working hand due to the involvement of a larger number of motor units in the process of muscle contraction.
Keywords: ambidexterity, electromyography, fi ne motor skills

нением ЭМГ — оценки динамики функционального состояния 
двигательных единиц мышц предплечий неведущей руки.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В десятидневном эксперименте участвовали 20 человек 
в возрасте от 18 до 23 лет, которые были равномерно разде-
лены на две группы. Обе группы один раз в сутки выполняли 
упражнения для развития мелкой моторики пальцев рук, при-
меняемые при реабилитации пациентов после перенесенных 
травм верхней конечности [11]. Вторая группа дополнительно 
выполняла упражнения, направленные на развитие межполу-
шарных связей [12].

Оценку изменений ДЕ нерабочей руки проводили с при-
менением поверхностной ЭМГ (регистрировали с помощью 
электромиографа BIOPAC STUDENT LAB BASIC SYSTEMS). 
Статистический анализ данных проводился с помощью про-
граммы STATISTICA, версия 6.0. Достоверность различий 
зависимых выборок определяли с помощью непараметриче-
ского критерия Манна–Уитни, для зависимых выборок приме-
няли критерий Уилкоксона.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Через неделю эксперимента время выполнения зада-
ний нерабочей рукой (табл. 1) сократилось в обеих груп-
пах, при этом у студентов второй группы прогресс был бо-
лее существенным по сравнению с таковым у лиц в первой 
группе.

Результаты динамики амплитуды и частоты суммарной 
биоэлектрической активности мышц нерабочей руки студен-
тов первой и второй групп до исследования и после недели 
выполнения упражнений представлены в таб лицах 2 и 3.

ВВЕДЕНИЕ

Формирование мануальных навыков — один из элемен-
тов подготовки хирургов высшими медицинскими учебными 
заведениями [1]. Использование не только правой, но и левой 
руки — амбидекстрия — позволяет во время проведения опе-
раций не перекладывать инструменты из одной руки в другую, 
тем самым иметь возможность выполнения хирургических 
манипуляций нерабочей рукой [2]. Обоерукость также способ-
ствует более продуктивному процессу обучения, уменьшает 
общий уровень эмоционального стресса и психической на-
грузки [3, 4]. Умение пользоваться неведущей рукой минимизи-
рует травматизацию специалиста, снижает риск заболевания 
различными гемоконтактными инфекциями, а также понижает 
уровень дискомфорта больного, увеличивает скорость и каче-
ство осуществляемой процедуры, способствуя снижению пока-
зателей хирургического стресса и быстрому восстановлению 
пациента [5].

Обычно мануальные навыки развивают с помощью специ-
альных тренажеров [6]. Но амбидекстрию можно эффективно 
развивать с помощью выполнения специальных упражнений 
дома [7]. Для объективной оценки изменений состояния дви-
гательных единиц (ДЕ) в биомеханике, эргономике и спор-
тивных исследованиях применяют электромиографию (ЭМГ) 
[7, 8]. Именно ЭМГ является подходящим методом для оцен-
ки физиологических процессов, происходящих в нервно-мы-
шечном аппарате в процессе наработки специальных двига-
тельных навыков нерабочей руки [9]. 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Целью исследования является разработка эффективного 
варианта упражнений для развития мелкой моторики с приме-
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Таблица 1
Время выполнения заданий для оценки мелкой моторики неведущей рукой до и после выполнения 

комплекса упражнений в первой и второй экспериментальных группах
Table 1

Time of completing tasks to assess fine motor skills of the non-dominant hand before 
and after completing a set of exercises in the first and second experimental groups

Выполняемое задание / Task to be performed

Общая выборка 
до выполнения 
комплекса, с / 

Total sample before 
the execution of the 

complex, sec

1-я группа после 
выполнения комп-

лекса, с / 1st group after 
completing 

the complex, sec

2-я группа после 
выполнения 

комплекса, с / 
2nd group after 
completing the 
complex, sec

Застегнуть пуговицы / Button up 43 22 18
Продеть нитку в иголку / Thread a needle 25 17 13

Вставить стержень в отверстие пуговицы (бусины) и поднять ее / 
Insert the rod into the hole of the button (bead) and lift it up

17 12 8

Достать спичку из коробка и зажечь ее / 
Take a match out of the box and light it

12 9 7

Собрать монеты с плоской поверхности, положить 
их в кошелек / Collect coins from a fl at surface 

and put them in a wallet

15 10 6

Стереть ластиком предварительно нарисованные крестики / 
Erase the previously drawn crosses with an eraser

9 5 3

Отвинтить гайку рукой / Unscrew the nut by hand 9 5 3
Намотать нитку на катушку / Wind the thread onto the spool 8 4 3

Таблица 2
Максимальная амплитуда осцилляций на электромиограмме нерабочей руки 

до и после выполнения комплекса упражнений
Table 2

Maximum amplitude of oscillations on the electromyogram of the non-working hand 
before and after performing a set of exercises

Группа / Group

До эксперимента / Before the experiment После эксперимента / After the experiment
момент максимального 

сокращения, мкВ / 
moment of maximum 

contraction, μV

момент максимального 
расслабления, мкВ / 
moment of maximum 

relaxation, μV

момент максимального 
сокращения, мкВ / 

moment of maximum 
contraction, μV

момент максимального 
расслабления, мкВ / 
moment of maximum 

relaxation, μV
1 783±362 250±167 844±366 104±37,9
2 792±38,1 180±8,3 1052±43,7* 81±2,6*

* p ≤0,05, статистически значимые отличия, критерий Манна–Уитни.
* p ≤0.05, statistically signifi cant differences, Mann–Whitney test.

Средняя амплитуда и частота осцилляций ЭМГ в обеих 
группах до исследования статистически значимо не отлича-
лась. После выполнения упражнений амплитуда в обеих груп-
пах изменялась схожим образом: во время максимального со-
кращения становилась выше, а в момент расслабления ниже, 
чем до эксперимента. У студентов второй группы изменения 
статистически значимо отличались от данных до эксперимента. 

Частота осцилляций ЭМГ после недельного тренинга ме-
нялась схожим образом, при этом у студентов первой группы 
получено значимое снижение частоты осцилляций только 

в условиях максимального расслабления по отношению к 
фону, в то время как у лиц во второй группе статистические от-
личия частоты на ЭМГ были значимы как на фоне максимально-
го сокращения, так и при максимальном расслаблении.

ОБСУЖДЕНИЕ

Нами показано, что моторные навыки нерабочей руки здо-
рового человека можно существенно улучшить в результате 
недельной тренировки, если выполнять упражнения каждый 
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день 1 раз в сутки. Улучшается не только время выполнения 
тестовых заданий на оценку мелкой моторики, но и изменяет-
ся электрическая активность ДЕ предплечья: увеличивается 
амплитуда и частота осцилляций во время сокращения. Бо-
лее высокие показатели максимальной амплитуды и частоты 
сокращений на ЭМГ показали студенты второй группы, т.е. 
у них в результате развития межполушарных взаимодейст-
вий рекрутировалось большее количество нейромоторных 
единиц, и возрастала их импульсная активность [13].

Показано, что бимануальные движения рук связаны с 
симметричным облегчением нервной активности, опосредо-
ванным как усилением внутриполушарной связи, так и усиле-
нием транскаллозального взаимодействия SMA и M1. Допол-
нительная двигательная область — это ключевая структура, 
которая стимулирует или подавляет активность в кортикаль-
ной двигательной сети, управляющей одно- и двусторонними 
движениями рук [14].

Частота и амплитуда осцилляций ЭМГ на фоне макси-
мального расслабления, которые в основном отражают актив-
ность концевых пластинок мышц, также были ниже у студен-
тов второй группы, что свидетельствует о более выраженном 
снижении тонической импульсации ДЕ в результате утомле-
ния [15]. Ранее установлено, что доля амплитуды низкоча-
стотного и высокочастотного диапазонов значительно корре-
лирует с относительными уровнями фосфата, что может быть 
следствием истощения запасов энергии в миоцитах [16].

ВЫВОДЫ

1. Упражнения, направленные на развитие межполушар-
ных связей, более эффективно позволяют освоить манипуля-
ции нерабочей рукой.

2. Транскаллозальное взаимодействие способствует во-
влечению в сокращение большего числа ДЕ. 

3. В результате более эффективного сокращения в мыш-
цах развивается утомление, приводящее к снижению импуль-
сации нейронов.
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