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Анотація—Стаття присвячена дослідженню психофізичного стану людини під час сумарного впливу розтягну-
того у часі стресового фактору та направленого акустичного впливу, що являє собою музичний сигнал низької 
частоти. Оскільки наявність дельта-хвиль в електроенцефалограмі відносно здорової людини в стані неспання 
може свідчити про перебування її в стані стресу, метою роботи є аналіз зміни вкладу дельта-хвиль головного мозку 
у його сумарну електричну активність під час прослуховування низькочастотного акустичного сигналу до та під 
час впливу стресогенного фактору. В статті використано спектральний аналіз відфільтрованих результатів запису 
нативної електроенцефалограми для отримання ритмів головного мозку. Показано, що під впливом значного нав-
чального навантаження на зареєстрованій електроенцефалограмі зростає відсотковий вклад дельта-хвиль у сума-
рну потужність, що говорить про збільшення психоемоційної напруженості. Для статистичного аналізу співвідно-
шень між тестовими підгрупами використовувався непараметричний критерій Уілкоксона. На підставі збільшення 
вкладу дельта-ритму у загальну потужність енцефалограми в межах порівняльних груп у діапазоні від 7,11 до 10,79 
відсоткових пунктів обґрунтована переважна роль впливу розтягнутого у часі стресового фактору у формуванні 
психофізичного стану людини. За отриманими результатами зроблено висновок, що перебування людини в стані 
стресу нівелює корисний терапевтичний вплив низькочастотних музичних аудіостимулів, що був зареєстрований 
у вигляді зменшення відсоткового вкладу дельта-ритму у сумарну потужність отриманих сигналів в межах 2-3 від-
соткових пунктів. Під час впливу суперпозиції стресових факторів та музичного сигналу було виявлено різницю 
менше одного відсотку. 

Ключові слова — дельта-ритм; електроенцефалограма; акустичний музичний сигнал; стрес. 

 

I. ВСТУП  
На сьогоднішній день актуальним напрямком  

в психоакустиці є застосування акустичних впливів  
з метою корекції фізіологічного, функціонального 
або психологічного стану людини [1], [2]. Для досяг-
нення поставленої мети, наприклад, регуляції частоти 
пульсу, підвищення продуктивності виконуваної  
людиною роботи, покращення настрою, скорочення 
імовірності нападів у хворих епілепсією, зменшення 
проявів синдрому дефіциту уваги чи гіперактивності, 
полегшення стану при депресії використовуються  
різноманітні аудіо стимули [3]–[6]. Це можуть бути 
музичні фрагменти певних стилів — класична, фоль-
клорна, духовна, поп-музика, окремі музичні елеме-
нти — звуки, ритми, шумові сигнали — білий, роже-
вий, коричневий шум тощо. Слід зазначити, що відбір 
музично-акустичних сигналів для проведення музич-
ної терапії в більшості випадків носить суб'єктивний 
характер, тому використання навіть однакових творів 

в деяких випадках призводить до протилежних  
результатів і висновків. Одним із варіантів вирішення 
даної проблеми може бути застосування спектраль-
ного і часового аналізу акустичних сигналів, що  
використовуються для аудіостимуляції, з одночасним 
пошуком зв'язку між їх об'єктивними характеристи-
ками та закономірностями в зміні біоелектричної  
активності головного мозку до, під час та після акус-
тичного впливу. 

Для дослідження ефективності музичної терапії за 
допомогою сучасних електроенцефалографічних 
комплексів реєструють електроенцефалограму (ЕЕГ) 
і проводять її аналіз. Оскільки ЕЕГ відображає різ-
ницю електричних потенціалів постсинаптичних 
мембран нейронів, за зміною її частотних компонен-
тів (ритмів) можна оцінити зміни в роботі головного 
мозку. 

Основні ритми мозку — це альфа- (частота від 8 
до 13 Гц, амплітуда 15-100 мкВ), бета- (частота  
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від 13 до 40 Гц, амплітуда 3-10 мкВ), дельта- (частота 
від 0,3 до 4 Гц, амплітуда 20-30 мкВ), тета- (частота 
від 4 до 7 Гц, амплітуда до 40 мкВ), і гамма-ритм  
(частота від 35 до 500 Гц, амплітуда зазвичай до 
10 мкВ) [7]. 

Альфа-ритм максимально виражений в задніх  
(потиличних) відведеннях при закритих очах. Альфа-
хвилі пов'язані з умінням людини розслаблятися, зда-
тністю долати стрес, а також засвоювати нову інфор-
мацію. У нормі відзначається зниження альфа-ритму 
на ЕЕГ при розплющенні очей, занепокоєнні, при  
активній розумовій діяльності, а також під час сну. 

Бета-ритм має максимальну вираженість  
в лобово-центральних відведеннях. Він посилюється 
в період сонливості, при засинанні та іноді при про-
будженні. В період глибокого сну амплітуда і вира-
женість бета-ритму істотно знижується. Посилення 
активності бета-ритму відзначається при прийомі 
психоактивних препаратів. Регіональне зниження 
бета-ритму одночасно зі зниженням альфа-ритму 
може говорити про структурне ушкодження або  
дефект кори головного мозку. 

Максимальна вираженість тета-ритму зустріча-
ється у дітей 4-6 років. Він може реєструватися на 
ЕЕГ здорової притомної людини під час емоційної  
активації. Однак поруч з цим існує безліч патологіч-
них станів або змінених станів свідомості (сон,  
медітація), що супроводжуються розвитком продов-
женої і короткочасної тета-активності, більшість  
з яких вимагає проведення нейровізуалізації. 

Дельта-ритм реєструється під час глибокого сну, 
при гіпервентиляції або в стані наркозу. Домінування 
дельта-активності у підлітків і дорослих в стані  
неспання — ознака патології. Виявляється у пацієнтів 
з наявністю енцефалопатій, що супроводжуються змі-
нами рівня свідомості (кома), а також є ознакою важ-
кого структурного мозкового порушення (пухлина, 
інсульт, травма, абсцес). В поодиноких роботах  
зустрічається інформація, що коливання в цьому діа-
пазоні можуть бути ідентифіковані в сигналі ЕЕГ  
у стані спокою при деяких формах стресу. 

В роботі [7], присвяченій дослідженню дельта-
ритму при виконанні різних когнітивних процесів, 
 автор зазначає, що функціональні дельта-коливання 
реєструються під час синхронізації мозкової діяльно-
сті з вегетативними функціями, в мотиваційних про-
цесах, пов'язаних як з винагородою, так і з атавістич-
ними захисними механізмами, у вищій емоційній дія-
льності, а також у когнітивних процесах, пов'язаних  
з увагою та виявленням мотиваційно помітних подра-
зників у навколишньому середовищі. Під час вико-
нання розумових завдань роль дельта-хвиль пов'язана 
з пригніченням чуттєвих стимулів, які перешкоджа-
ють внутрішній концентрації. Також відомо, що збі-
льшення потужності дельта-коливань при виконанні 
розумових завдань відіграє роль бар'єру для всіх  
перешкод, які можуть вплинути на виконання за-
вдання [7]. 

Як у людей, так і у гризунів, фронтальні δ- та θ- 
ритми пов’язані з когнітивним контролем та організа-
цією цілеспрямованої діяльності. Часом зміни δ-
ритму пов’язані з різними захворюваннями мозку. 
Міжпівкульна та лобно-тім'яна δ-синхронізація змен-
шується у пацієнтів із легкою хворобою Альцгеймера 
та судинною деменцією. [8] 

Загалом існує кілька різних конкуруючих і в пев-
ній мірі перехрестних ідей про значення та механізми 
місцевого ритму дельти в стані бадьорості. Виник-
нення локальної дельти в певній частині мозку може 
бути пов’язане з неуважністю, непритомністю, або 
навіть сном у цій частині мозку. Докази, що підтвер-
джують цю гіпотезу, походять із досліджень дельфі-
нів, тюленів та птахів, які показують присутній у всій 
півкулі ритмічний дельта ритм та її (півкулі) перебу-
вання у стані повільного сну, тоді як інші відділи  
мозку знаходяться в активованому стані. У цьому 
стані тварини свідомі, активні і зазвичай займаються 
руховими завданнями. Інша ідея, яка базується на 
спостереженні за пацієнтами з епілепсією, полягає  
в тому, що під час нападів та безпосередньо після них 
деякі кортикальні ланцюги можуть виявляти пові-
льно-хвильову активність та дельта-ритм. У ці моме-
нти пацієнти не знають про своє оточення і не реагу-
ють на подразники. Таким чином, згідно з цією гіпо-
тезою, локальний дельта-ритм виникає, коли люди 
частково або повністю несвідомі. Експерименти на 
гризунах дозволяють припустити, що напади можуть 
ефективно зупинити висхідну активуючу систему,  
зокрема холінергічні нейрони і що це може пояснити 
як непритомність, так і уповільнення кори. На відміну 
від цих свідчень, є дані, що локальні кортикальні  
ланцюги, навіть локальні колони, можуть демонстру-
вати диференційований дельта-ритм на основі попе-
редньої активності в області мозку, тобто на основі 
попереднього навантаження та поточного метаболі-
зму у відповідній частині мозку. Згідно з цією гіпоте-
зою, стовпці, які були активними і задіяні в тому чи 
іншому завданні, можуть входити в ритми, схожі на 
сон, тоді як сусідні стовпці все ще активні. Ця гіпо-
теза також має експериментальну доказову базу, 
отриману у гризунів [9]. 

II. ПОСТАНОВКА ПРОБЛЕМИ 
В попередніх дослідженнях, що проводилися  

авторами, вивчалась біоелектрична активність голов-
ного мозку студентів при прослуховуванні низькоча-
стотного аудіостимулу. При цьому спостерігалася  
позитивна динаміка альфа- і бета-ритмів, що гово-
рить про те, що застосування такого роду сигналів  
допомагає уникати перезбуджень максимально акти-
вних ділянок мозку і таким чином запобігати форму-
ванню патологічних вогнищ, а також сприяє віднов-
ленню роботи мозку в фізіологічних умовах на етапах 
функціональних перевантажень. 

Однак, незважаючи на присутність позитивного 
ефекту від прослуховування низькочастотного музи-
чного твору, в ЕЕГ всіх учасників експерименту, які 
на момент дослідження були практично здорові, не 
мали в анамнезі черепно-мозкових травм, виражених 
проблем слуху, а також захворювань центральної  
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нервової системи, фіксувалися дельта-хвилі, наяв-
ність яких в стані неспання зазвичай вважається озна-
кою патології.  

Якщо дослідити часові періоди, в які проводилися 
вимірювання, а це періоди до та під час залікової  
сесії, то можна пов'язати наявність в ЕЕГ дельта-рит-
мів з дією певних стресових факторів на учасників 
експерименту. Як відомо, стрес — це стан людини, 
що виникає у відповідь на екстремальні впливи, реа-
кція організму на дію негативних факторів. Стресові 
фактори — це впливи на організм, які викликають  
реакцію напруги. До останніх відносять фізіологічні  
і психологічні фактори, зокрема, фізичні, інформа-
ційні, емоційні навантаження.  

За останнє десятиріччя в загальній картині стресу 
зросла значущість проблем, пов'язаних з навчальною 
діяльністю [10]. Значні навчальні навантаження, які 
пов'язані з великою кількістю завдань з різних видів 
дисциплін, серйозні емоційні переживання, необхід-
ність обробки великого обсягу інформації виклика-
ють значне нервове напруження у студентів [11], [13]. 
На сьогодні окремою категорією виділяють таке  
поняття як екзаменаційний стрес [14].  

В літературі описані різноманітні підходи в дослі-
дженні прихованих та явних форм стресу. Це можуть 
бути суб'єктивні методи, що ґрунтуються на викори-
станні опитувальників і тестів на визначення рівня 
тривожності та депресії за різними шкалами [15], 
[16], й об'єктивні, що включають дослідження шкі-
рно-гальванічної реакції, ЕЕГ та фотоплетизмограм 
[17]. Поширені дослідження по вивченню впливу  
музичних творів на рівень стресу [18], [19], [20]. Зок-
рема, в [18] досліджується вплив музичних творів  
різних жанрів, що звучать англійською мовою  
і мовою урду, яке показало, що треки англійською  
мовою призводили до зниження рівня стресу краще. 
Такі висновки були зроблені на підставі результатів 
застосування алгоритмів послідовної мінімальної  
оптимізації, методу стохастичного градієнту та логіс-
тичної регресії. Серед жанрів значних відмінностей 
по впливу на стрес зафіксовано не було. Також в цій 
роботі було показано, що прояви стресу у жінок  
мають точніший відклик на музичний вплив, ніж  
у чоловіків. В статті [19] систематизовано дослі-
дження, що проводилися протягом останніх десяти-
літь і були присвячені спробам зменшення рівня 
стресу із застосуванням різних аудіостимулів. Зміна 
рівня стресу оцінювалась по зміні альфа- і тета-хвиль. 
В [20] за оцінкою альфа-ритму вивчали вплив музики 
на короткотривалий стрес, який створювали учасни-
кам дослідження безпосередньо під час проведення 
експерименту. Праці [16] і [21] присвячені спробі 
класифікувати стрес на підставі аналізу ЕЕГ. В них 
показано, що в якості можливого біомаркеру довго-
тривалого стресу можна розглядати асиметрію альфа- 
і бета-ритмів. В статті стрес [13] оцінювався по від-
ношенню тета-ритму до альфа-ритму. 

Проведений аналіз показав, що існує багато робіт 
по вивченню впливу музики окремо на стрес або на 
зміну параметрів альфа-, бета- або тета-хвиль. Однак 
відсутні роботи по дослідженню сукупного впливу 

аудіостимулу та розтягнутого в часі стресу на елект-
ричну активність головного мозку, зокрема на дельта-
ритм. 

Задача і мета дослідження 

Метою даної роботи є аналіз відношення вкладу 
дельта-хвиль головного мозку у його сумарну актив-
ність у відсотковому обсязі під час прослуховування 
низькочастотних акустичних сигналів до та під час дії 
стресогенного фактору, тобто під впливом суперпо-
зиції стимулів. 

Для досягнення мети були сформульовані насту-
пні задачі: 

1) Проаналізувати зміни рівня дельта-ритму до 
та після прослуховування низькочастотного 
музичного фрагменту.  

2) Проаналізувати зміну рівня дельта-ритму до 
та під час непрямого впливу розтягнутих  
у часі стресових факторів. 

В ході експериментів вивчався опосередкований 
вплив розтягнутого у часі (протягом декількох тиж-
нів) навчального стресу, що призводить до збіль-
шення психоемоційної напруженості. Перша серія 
досліджень проводилася на початку навчального  
семестру, друга — під час підвищеного навчального 
навантаження – в період після другого календарного 
контролю перед початком сесії. В той самий час  
музичний вплив був прямим – безпосередньо під час 
експериментів. 

У рамках даного дослідження чисельне значення 
рівня напруженості визначалося відсотком вкладу δ-
ритму у загальну потужність енцефалограми – тобто 
чим вище відсоток, тим вище рівень стресу. 

Дослідження проводилися на кафедрі акустичних 
та мультимедійних електронних систем КПІ ім. Ігоря 
Сікорського. В них приймали участь 5 осіб, з яких 2 – 
чоловіки і 3 – жінки у віці 18-22 років. Всього було 
проведено 14 експериментів – по 7 в чоловічій та  
жіночій групах. Кількість проведених сеансів на 
особу: 4 сеанси – 2 особи (1 чол., 1 жін.); 1 сеанс –  
3 особи (2 чол., 1 жін.,).  

Перед початком експерименту всі вони надавали 
інформовану згоду на участь у проведенні дослі-
джень та проходили тестування на визначення рівня 
вираженості тривоги та депресії за шкалою HADS. 

Отримані результати було розділено на дві рівні 
групи (по 7 експериментів) – до початку непрямого 
впливу розтягнутих у часі стресових факторів (3 екс-
перименти у жінок, 4 експерименти у чоловіків) та  
після (4 експерименти у жінок, 3 експерименти  
у чоловіків). 

Реєстрація електроенцефалограми (ЕЕГ) відбува-
лася в 16 монополярних відведеннях з накладанням 
електродів на однаковій відстані один від одного над 
основними відділами головного мозку – лобними, 
центральними, тім'яними, потиличними, скроневими 
по міжнародній системі "10-20" (Рис. 1). 
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Рис. 1. Схема розміщення електродів 

Електроди закріплювалися на голові респондента 
м'яким гумовим шоломом. Потенціали активних еле-
ктродів вимірювались по відношенню до нульових 
референтних електродів, розміщених на мочках вух. 
Для дослідження використовували електроенцефало-
графічний комп'ютерний комплекс BRAINTEST-16 
(ТОВ НВП "DX-системи", Україна, м. Харків).  

Дослідження проводилося в звукоізольованій  
камері при комфортних температурних умовах  
в положенні сидячи. На першому етапі реєстрували 
фонову ЕЕГ в спокійно-розслабленому стані з закри-
тими очима у відсутності акустичних подразнень. 

Початкові дані записів реєстрували в смузі пропу-
скання 0,16-100 Гц, а потім оцінювали за допомогою 
швидкого перетворення Фур'є (ШПФ) в діапазоні від 
0,5 до 30 Гц (Рис. 2).  

Для математичної обробки ЕЕГ застосовували ме-
тоди цифрової фільтрації та спектрального аналізу 
[22] на безартефактних ділянках ЕЕГ (артефакти були 
видалені із досліджуваних записів на етапі первинної 
обробки результатів класичним методом[23]), записа-
ної протягом наступних часових періодів: однієї хви-
лини перед початком музичного впливу, протягом 
хвилини прослуховування музики, та після закін-
чення акустичного фрагменту тишу тривалістю одну 
хвилину.  

 

Рис. 2 Налаштування програми обробки результатів для прове-
дення швидкого перетворення Фур'є 

Статистичний аналіз отриманих даних проводи-
вся з використанням програмного продукту 
BrainTest® електроенцефалографічного комп'ютер-
ного комплексу BRAINTEST-16 та прикладних про-
грам Microsoft® Excel® 2016 та STATISTICA.  

Представлені у роботі дані є результатом спектра-
льного аналізу відфільтрованого запису нативної еле-
ктроенцефалограми, що перед фінальною обробкою 
були подані у відсотковому вкладі кожного з біорит-
мів у загальну потужність зареєстрованої ЕЕГ на під-
ставі використання обчислювальних можливостей 
програми BrainTest®. 

У якості музичного впливу була використана ком-
позиція Demon Wings гурту Bohren & der Club of 
Gore, спектральні характеристики якої були розгля-
нуті у роботі [24] та наведені на Рис. 3. – головні піки 
сигналу якої знаходяться на 35 та 46 герцах. 

Для аналізу використовували дані ЕЕГ, усеред-
нені по певним групам відведень та показники для ко-
жного відведення (Таблиця 1), що пізніше були усе-
реднені по півкулям. Групи відведень були утворені 
таким чином, щоб відображувати стан певних діля-
нок головного мозку (лобних або скроневих часток) 
для різних півкуль.  

 

Рис. 3 Спектрограма фрагменту композиції On Demon Wings гурту 
Bohren & der Club of Gore 

ТАБЛИЦЯ 1 ДАНІ ЕЕГ, УСЕРЕДНЕНІ ПО ГРУПАМ ВІДВЕДЕНЬ 

Півкуля Відведення 

 Ліва Fp1, F3, F7 

 Права Fp2, F4, F8 

 Ліва T3, T5 

 Права T4, T6 

 Ліва C3 

 Права C4 

 Ліва P3 
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Півкуля Відведення 

 Права P4 

 Ліва O1 

 Права O2 

Ліва Fp1, F3, F7, T3, T5, C3, P3, O1 

Права Fp2, F4, F8, T4, T6, C4, P4, O2 

 

III. РЕЗУЛЬТАТИ 
Результати, отримані у періоди до та під час дії 

стресового фактору, представлені у Таблиця 2, де  
наведені середнє значення відсоткового внеску δ-
ритму у повну потужність по двох півкулях, отримані 
значення параметрів Z та p, що визначають присут-
ність статистично значимої різниці між рівнями 
вкладу δ-ритму у відсотковому відношенні до сумар-
ної потужності за різними критеріями (на першій та 
третіх хвилинах експерименту та до та під час впливу 
стресового фактору) для тестових груп (групи містять 
по 7 вимірів). При цьому у роботі параметр α (грани-
чне значення рівня значимості) прийнято рівним 0,05, 
а параметр р визначає наявність або відсутність різ-
ниці між досліджуваними вибірками[25] – якщо його 
значення нижче 0,05, то нульова гіпотеза відхиля-
ється, тобто наявні розбіжності є статистично значи-
мими. Можливість застосування вибірок такого 
об’єму показана у [26]. За допомогою непараметрич-
ного тесту Уілкоксона [27] було визначено наявність 
чи відсутність статистично значимої різниці між під-
групами[28]: 

 w

w

U m
Z

−
=

σ
 (1) 

У формулі (1) складові mw та σw мають наступний 
вигляд: 

 
( 1)

4w
n nm +

=  (2) 

 
( 1)(2 1)

24w
n n n+ +

σ =  (3) 

У приведених формулах (1)-(3): n – розмір вибі-
рки, U – менший індекс.  

З 14 експериментів було сформовано 8 груп  
результатів, які згодом були сформовані в інші, порі-
вняльні групи. Самі результати тесту складаються  
з відносних рівнів у відсотковому діапазоні δ-ритмів 
біоелектричної активності мозку людини протягом 
тривалості тесту відносно загального рівня біоелект-
ричної активності мозку. 

Основним розподілом між тестовими групами 
було розміщення їх за часом щодо впливу фактору 
стресу – перша група (7 експериментів усього), які 
проходили до початку впливу стресу, позначаються 
як “д”, ті (7 експериментів усього), що реєструвались 
під час впливу позначаються як “п”. 

ТАБЛИЦЯ 2 РЕЗУЛЬТАТИ ЕКСПЕРИМЕНТУ ДО ТА ПІД ЧАС ДІЇ СТРЕСО-
ВОГО ФАКТОРУ 

Тестова 
група 

Номер 
порів-
няль-

ної 
групи 

Тест Уілкоксона   
Середнє 

значення 
відсот-
кового 

внеску δ-
ритму у 
повну по-

туж-
ність 

Z p 

д 1 лів 
1 

15,37 
2,37 0,018 

п 1 лів 22,48 

д 1 прав 
2 

14,43 
2,37 0,018 

п 1 прав 23,67 

д 3 лів 
3 

12,39 
2,37 0,018 

п 3 лів 22,79 

д 3 прав 
4 

12,21 
2,37 0,018 

п 3 прав 23,011 

д 1 лів 
5 

15,37 
2,37 0,018 

д 3 лів 12,39 

д 1 прав 
6 

14,43 
2,2 0,028 

д 3 прав 12,21 

п 1 лів 
7 

22,48 
1,01 0,31 

п 3 лів 22,79 

п 1 прав 
8 

23,67 
1,18 0,24  п 3 прав   23,01 

 

Інший критерій розділу складався з хронометражу 
результатів у самому експерименті — було виділено 
дві розділові точки — результати першої хвилини (до 
музичного впливу) позначені цифрою “1”, результати 
третьої хвилини (після музичної експозиції) позна-
чені цифрою “ 3 ”. 

Словами «лів» та «прав» позначені результати від-
повідно для лівої та правої півкуль.  

Відповідно до Таблиця 2, за відсотковим вкладом 
δ-ритму у загальну потужність енцефалограми, порі-
вняльні групи описують наступні співвідношення  
у семи вимірах тестових груп: 

• Перша порівнює тестову групу, що реєструва-
лась до впливу стресу протягом першої хви-
лини записаних даних з лівої півкулі з тестовою 
групою, що була виміряна під час впливу 
стресу під час першої хвилини запису даних  
з лівої півкулі.  

• Друга порівнює тестову групу, що реєструва-
лась до впливу стресу протягом першої хви-
лини записаних даних з правої півкулі з тесто-
вою групою, що була виміряна під час впливу 
стресу під час першої хвилини запису даних  
з правої півкулі. 
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• Третя порівнює тестову групу, що реєструва-
лась до впливу стресу протягом третьої хви-
лини записаних даних з лівої півкулі з тестовою 
групою, що була виміряна під час впливу 
стресу під час третьої хвилини запису даних  
з лівої півкулі. 

• Четверта порівнює тестову групу, що реєстру-
валась до впливу стресу протягом третьої хви-
лини записаних даних з правої півкулі з тесто-
вою групою, що була виміряна під час впливу 
стресу під час третьої хвилини запису даних  
з правої півкулі. 

• П’ята порівнює тестову групу, що реєструва-
лась до впливу стресу протягом першої хви-
лини записаних даних з лівої півкулі з тестовою 
групою, що була виміряна до впливу стресу під 
час третьої хвилини запису даних з лівої пів-
кулі. 

• Шоста порівнює тестову групу, що реєструва-
лась до впливу стресу протягом першої хви-
лини записаних даних з правої півкулі з тесто-
вою групою, що була виміряна до впливу 
стресу під час третьої хвилини запису даних  
з правої півкулі. 

• Сьома порівнює тестову групу, що реєструва-
лась під час впливу стресу протягом першої 
хвилини записаних даних з лівої півкулі з тес-
товою групою, що була виміряна під час впливу 
стресу під час третьої хвилини запису даних  
з лівої півкулі. 

• Восьма порівнює тестову групу, що реєструва-
лась під час впливу стресу протягом першої 
хвилини записаних даних з правої півкулі  
з тестовою групою, що була виміряна під час 
впливу стресу під час третьої хвилини запису 
даних з правої півкулі. 

Для усіх порівняльних груп під час розрахунку  
наявності статистично значимої різниці було врахо-
вано той факт, що усі тестові групи є залежними, оскі-
льки відображують результати експериментів одних  
і тих самих людей. Відмінністю є або часовий промі-
жок у власне матеріалах експерименту, або час про-
ведення самого експерименту. 

З отриманих результатів видно, що середні зна-
чення тестових груп під час впливу стресових факто-
рів значно збільшилися відносно значень отриманих 
до даного впливу. Окрім того, якщо до впливу стре-
сових факторів спостерігалося зменшення значень на 
третій хвилині експерименту відносно першої, то  
після вказаного впливу значення практично не варію-
валися. Для двох останніх порівняних груп немає ста-
тистично значимої різниці. 

Для наочності порівняння даних отриманих до та 
під час стресового фактору результати представленні 
у вигляді графіків (Рис. 4-Рис. 11). 

 

Рис. 4 Результати, отримані до та під час впливу стресу на 1 хви-
лині експерименту (ліва півкуля) – перша група 

 

Рис. 5 Результати, отримані до та під час час впливу стресу на  
1 хвилині експерименту (права півкуля) 

При аналізі Рис. 4 (порівняльна група 1, що має  
різницю між середніми значеннями для груп 7,11 від-
соткових пунктів) та Рис. 5 (порівняльна група 2, що 
має різницю між середніми значеннями для груп 9,24 
відсоткових пунктів) можна зробити висновок, що 
хоча результати учасників експерименту різняться 
між собою, спостерігається тенденція зростання  
рівня дельта-ритмів під час впливу стресових факто-
рів, яка яскраво виражена для двох півкуль. Статис-
тично значима різниця між тестовими групами при-
сутня у обох порівняльних груп. Цей результат був 
отриманий до початку впливу музичного сигналу. 

 

Рис. 6 Результати, отримані до та під час дії стресового фактору на 
3 хвилині експерименту (ліва півкуля) 

 

Рис. 7 Результати отримані до та під час дії стресового фактору на 
3 хвилині експерименту (права півкуля) 
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Результати, зображені у вигляді графіків на Рис. 6 
(порівняльна група 3, що має різницю між середніми 
значеннями для груп 10,4 відсоткових пунктів)  
і Рис. 7 (порівняльна група 4, що має різницю між  
середніми значеннями для груп 10,79 відсоткових 
 пунктів) вказують на те, що напруженість під час дії 
стресового фактору значно зростає і це спостеріга-
ється для всіх отриманих експериментальних резуль-
татів і показують, що зростання рівня стресу відбува-
лось і після музичного впливу. Статистично значима 
різниця також була наявна для обох груп. 

 

Рис. 8 Результати, отримані до дії стресового фактору на 1 та 3 хви-
лині експерименту (ліва півкуля) 

 

Рис. 9 Результати отримані до дії стресового фактору на 1 та 3 хви-
лині експерименту (права півкуля) 

Аналіз експериментальних даних, представлених 
на Рис. 8 (порівняльна група 5, що має різницю між 
середніми значеннями для груп 2,97 відсоткових  
пунктів) та Рис. 9 (порівняльна група 6, що має різ-
ницю між середніми значеннями для груп 2,22 відсот-
кових пунктів) дозволяє зробити висновок, що на тре-
тій хвилині експерименту проведеного до впливу 
стресових факторів рівень напруження знижується, 
що є результатом впливу низькочастотного акустич-
ного сигналу, тобто спостерігається бажаний терапе-
втичний ефект. Статистично значима різниця спосте-
рігається для двох порівняльних груп. 

 

Рис. 10 Результати отримані під час дії стресового фактору на 1 та 
3 хвилині експерименту (ліва півкуля) 

 

Рис. 11 Результати, отримані під час дії стресового фактору на 1 та 
3 хвилині експерименту (права півкуля) 

При аналізі результатів, наведених на Рис. 10  
(порівняльна група 7, що має різницю між середніми 
значеннями для груп 0,32 відсоткових пункти) та  
Рис. 11 (порівняльна група 8, що має різницю між  
середніми значеннями для груп 0,66 відсоткових  
пунктів) стає зрозумілим, що під час впливу стресо-
вих факторів рівень стресу практично не змінився 
протягом експерименту і учасники перебували в стані 
постійного напруження, що нівелювало результати 
акустичного впливу.  

ВИСНОВКИ 
При відсутності дії на учасників експерименту  

додаткових стресових факторів, в якості яких розгля-
далися значні навчальні навантаження під час здачі 
сесії, прослуховування низькочастотного музичного 
фрагменту викликає зниження рівня дельта-ритму  
в лівій і правій півкулях, порівняно з його значеннями 
на фоновій ЕЕГ, отриманій до початку акустичного 
впливу на рівні 2,97 відсотків для лівої півкулі, 2,22 
відсотків для правої, статистичний аналіз показав на-
явність статистично значимої різниці між вихідними 
та результуючими даними.  

Під час непрямого впливу розтягнутих у часі стре-
сових факторів рівень дельта-ритму значно зростає як 
до, так і після прослуховування низькочастотного  
музичного фрагменту для обох півкуль, що говорить 
про зростання рівня напруженості, при чому збіль-
шення становить 7-11 відсотків, статистичний аналіз 
показав наявність статистично значимої різниці між 
тестовими групами.  

Оскільки збільшення відсоткового вкладу дельта-
ритму в загальну картину біоелектричній активності 
головного мозку є аномальним для організму  
людини, що перебуває у бадьорому стані, наявність 
додаткових стресових факторів впливає на резуль-
тати експериментів по дослідженню впливу музич-
ного сигналу на психоемоційний стан людини, неза-
лежно від характеру впливу та спектральних характе-
ристик музичного сигналу, що виявилось у змінах  
дельта ритму у межах одного відсотку (було відмі-
чене як збільшення, так і зменшення рівня відсотко-
вого вкладу досліджуваного ритму). 
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Таким чином, зважаючи на характер впливу роз-
тягнутого стресового впливу, зокрема стресу під час 
значних навчальних навантажень під час сесії, на  
характер енцефалограми та враховуючи його при-
роду (виникає внаслідок довготривалої напруженої 
розумової роботи, котра спрямована на отримання  
чіткого результату і заважає звичайному ритму 
життя) в майбутньому слід виключити вплив даного 
фактору на досліджувану особу, оскільки він нівелює 
корисний вплив акустичного музичного сигналу.  
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Abstract—Today the actual direction in psychoacoustics is the use of acoustic influences in order to correct the physio-
logical, functional or psychological state of man. Various audio stimuli are used to achieve this goal, such as regulating heart 
rate, increasing the productivity of human work, improving mood and relieving depression. 

To study the effectiveness of music therapy with the help of modern electroencephalographic complexes, an electroen-
cephalogram (EEG) is recorded and analyzed. Changes in the state of the brain can be assessed by changes in the frequency 
components (rhythms) of the EEG. 

Delta rhythm is registered during deep sleep, hyperventilation or anesthesia. The dominance of delta activity in adoles-
cents and adults in the state of wakefulness is a sign of pathology. There is information that fluctuations in this rhythm can 
be identified in the EEG signal at rest under some forms of stress. The aim of this work is to analyze the ratio of the contri-
bution of delta waves of the brain in its total activity in percentage when listening to low-frequency acoustic signals before 
and during the action of stressors. 

The experiments were conducted on 5 people, of whom 2 were men and 3 – women, all of them aged 18-22 years. A total 
of 14 experiments were conducted — 7 in male and female groups. Electroencephalogram (EEG) registration took place in 
16 leads. The composition “Demon Wings” by Bohren & der Club of Gore was used as a musical impact factor. Research 
was conducted in time periods before and during the increased study load, which is actually considered as a factor that 
causes an increase in psycho-emotional stress. 

The results obtained in the periods before and during the influence of the stress factor are presented via the following 
data: mean values of the comparative levels, differences in mean values and the probability of error of the delta rhythms in 
the two hemispheres of the brain in periods during the first and third minutes of the experiment. The probability of error 
of the assumption was determined via using Student's t-criterion.  

Obtained results show that the average values of the test groups under the influence of stress factor increased signifi-
cantly relative to the values obtained before this influence. In addition, if before the influence of stress factors there was  
a decrease in values in the third minute of the experiment relative to the first, then after this effect, the values did not vary. 
There is no statistically significant difference for the last two compared groups The data presented in the paper indicate that 
the level of delta rhythm increases significantly during the indirect influence of time-stretched stressors, despite the presence 
of another type of influence — acoustic, caused by a low-frequency music signal. 

This rhythm is abnormal for the human body, which is in good spirits. That is why the presence of a high level of this 
rhythm can affect the accuracy of experiments that investigate the effect of a musical signal on the psycho-emotional state 
of a person, regardless of the nature of the impact and spectral characteristics of the musical signal. 

Keywords — delta rhythm; electroencephalogram; acoustic music signal; stress. 
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