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В статье обоснованы принципиальные различия содержательных понятий основных психофизиологических тер-
минов «утомление», «переутомление», «усталость». С позиций системного единства течения физиологических 
процессов в организме человека предложена схема трансформации одних форм утомления (переутомления, хро-
нического утомления) и напряжения (перенапряжения, хронического напряжения) в другие, и показана их связь 
с физиологическими и типическими патологическими процессами. Сформулирована гипотеза, согласно которой 
переутомление и хроническое утомление отличаются темпом уменьшения функционального резерва организма, 
гармонично связанного с интенсивностью соответствующих синхронно развивающихся процессов перенапряже-
ния и хронического напряжения.
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Проблема изучения особенностей развития 
утомления в физиологии труда не новая [1, 6, 9, 11, 
15, 19]. Однако, исследователи постоянно возвра-
щаются к ней, поскольку механизмы развития 
утомления, особенно при различных условиях 
труда, остаются еще не до конца выясненными [19, 
25, 30, 45, 46].

Любой вид деятельности человека объединен 
осуществляющимися в его организме процессами 
восприятия, преобразования информации, форми-
рования решений разной степени сложности и 
реализацией алгоритмов поведения, что особенно 
важно для осуществления операторской работы. В 
настоящее время почти во всех сферах человече-
ской деятельности резко возросло количество про-
фессий операторского и управленческого профиля, 
требующих решения большого объема сложных 
задач в условиях дефицита времени и информации, 
что приводит к развитию в организме человека 
повышенного напряжения и утомления [37, 38, 40, 
44]. В связи с этим различные формы утомления, 
формирующиеся при определенных видах деятель-
ности, имеют много общего [39, 41–43, 45]. 
Поэтому термином «общее утомление» [6] неред-
ко обозначают временные функциональные изме-
нения, характеризующие снижение работоспособ-
ности при различных видах работ. Они также про-

являются в изменениях самочувствия, настроения, 
а также других психологических и физиологических 
характеристик функционального состояния орга-
низма. К сожалению, даже в современных норма-
тивных документах и результатах исследований не 
встречается полного списка определений терми-
нов, связанных с утомлением [3, 21]. Считаем 
целесообразным, для более четкого понимания 
сути проблемы, уточнить некоторые из них.

Утомление – совокупность временных изме-
нений в физиологическом и психологическом 
состоянии человека, развивающихся в резуль-
тате напряженной или продолжительной дея-
тельности и ведущих к ухудшению количе-
ственных и качественных показателей рабо-
ты, сопровождающихся снижением функцио-
нальных резервов организма, а также, к дис-
координации физиологических функций, повы-
шающих физиологическую стоимость работы.

Утомляемость – свойство организма в целом 
или отдельных его физиологических систем 
быть подверженным утомлению. Глубина раз-
вивающегося утомления при одной и той же нагруз-
ке, зависит от адаптационных возможностей орга-
низма человека к определенному виду деятельности, 
его физиологических резервов, текущего функцио-
нального состояния работающего, выраженности 
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нервно-эмоционального напряжения, уровня моти-
вации к данному виду деятельности, наличия про-
фессиональных умений и навыков.

Усталость – эмоционально окрашенное пере-
живание развившегося утомления, отражаю-
щее совокупность изменений психофизиологиче-
ских и биохимических функций, возникающих во 
время длительной или интенсивной работы. 
Чувство усталости порождает желание либо прекра-
тить, либо снизить рабочую нагрузку, что является 
необходимым психологическим механизмом для пре-
дотвращения перегрузок, вызываемых работой. 
Интенсивность ощущения усталости не всегда стро-
го коррелирует со степенью развития утомления; на 
ее проявления, чаще всего, оказывает значительное 
влияние эмоциональный настрой, мотивация к дан-
ной деятельности и волевые усилия, определяемые 
значимостью этой работы и чувством ответственно-
сти за достижение заданного результата [17].

Переутомление – совокупность устойчи-
вых функциональных нарушений в организме 
человека, возникающих в результате интен-
сивной непрекращающейся деятельности 
(дни, недели), характеризующихся резким 
уменьшением функциональных резервов орга-
низма, не исчезающих за время отдыха между 
суточными и недельными периодами работы, 
и являющихся неблагоприятными для здоро-
вья работающих.

Хроническое утомление – совокупность ста-
бильных морфофункциональных изменений, 
медленно накапливающихся за длительный 
промежуток времени (месяцы, годы) в резуль-
тате деятельности работающего, и харак-
теризующихся постепенным исчерпанием 
функциональных резервов и наличием стойких 
системных и неспецифических по своей природе 
психических и физиологических нарушений в 
его организме.

Утомление является обратимым процессом, и его 
охранительная роль в жизнедеятельности организма 
сводится не только к сохранению здоровья человека, 
но и к поддержанию на должном уровне эффектив-
ности труда [1, 21]. Исследователи соглашаются с 
мнением, что утомление является пусковым меха-
низмом для активизации процессов восстановления, 
а также для более длительного и качественного 
усвоения рабочих навыков и умений. Уровень воз-
действия рабочей нагрузки носит индивидуальный 
характер и зависит от мотивации работника.

Утомление выражается в уменьшении мышечной 
силы и выносливости, возрастании количества оши-
бочных действий, часто, в увеличении частоты сер-
дечных сокращений, дыхания, артериального давле-
ния, времени переработки поступающей информа-
ции, периода сенсомоторных реакций, ослаблении 
концентрации, устойчивости и переключения вни-
мания, оперативной памяти и мышления, снижении 
выдержки, настойчивости и др. (рис. 1). Недоста
точное восстановление сил и резервных возможно-
стей организма приводит к развитию переутомления 
и хронического утомления. Как видно из перечис-
ленных симптомов, они неспецифичны для разных 
форм утомления и характеризуются усилением 
определенных психофизиологических проявлений, 
особенно в эмоциональной сфере.

В литературе существуют определенные разноч-
тения терминов «переутомление» и «хроническое 
утомление». По мнению В. А. Бодрова [1, С. 49]: 
«переутомление – это патологическое состояние 
организма, которое характеризуется стойкими функ-
циональными нарушениями физиологических и пси-
хических систем и процессов, расстройством целе-
направленной и целесообразной трудовой деятель-
ности. Оно возникает вследствие продолжения 
напряженной, интенсивной работы, несмотря на 
проявления признаков хронического утомления». 
Такую же мысль формулирует Е. П. Ильин [7,  
С. 275], постулирующий, что «вредно не утомление, 
а переутомление, то есть хроническое утомление, 
приводящее к значительному истощению физиче-
ской и нервной энергии». С этими утверждениями 
трудно согласиться. Ведь с позиций общей патоло-
гии (например, патогенеза воспаления) первичным 
является появление преимущественно острых форм 
патологии, которые, при определенных условиях, 
могут переходить в хронические (хроническое вос-
паление с наличием своеобразных морфологических 
изменений тканей в области очага воспаления) [16]. 
В частности, хорошей моделью для исследования 
развития переутомления у операторов является экс-
периментальное изменение их состояния в условиях 
вынужденного 72-часового бодрствования [31].

В конечной стадии эксперимента операторы 
переставали полностью интегрировать информа-
цию, поступающую из внешней среды и собствен-
ного организма; у них появлялось рассогласование 
соматических ощущений и психических пережива-
ний; раздвоение «Я» на действующее и на наблю-
дающее; возникало чередование чувства «отсутствия  
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мыслей» с переживанием их навязанности, а также 
ощущение чуждости, непонятности и нереальности 
обстановки, то есть, они достаточно быстро «про-
валивались» в состояние сильного утомления. При 
рассмотрении приведенных симптомов явно видно, 
что у операторов развилось переутомление, так как 
хроническое утомление за столь малый срок сфор-
мироваться никак не может.

Поэтому, на наш взгляд, более созвучным дей-
ствительному положению дел является мнение  
А. О. Навакатикяна о переутомлении, как об острой 
предпатологической форме утомления, а о хрони-
ческом утомлении – как о хронической, медленно 
развивающейся форме утомления, одним из пред-
шественников которого может быть многократно 
повторяющееся переутомление (предварительная 
острая форма развития предпатологии), сопрово-
ждающаяся недостаточным периодом для отдыха, 
особенно с сокращением ночного сна [20]. В под-
тверждение этой мысли можно привести исследо-
вания, где четко показано, что следствием развития 
хронического утомления является появление мор-
фологических нарушений в ткани головного мозга и 

других органов, что свидетельству-
ет о необратимом характере воз-
действия хронического утомления 
на живой организм, то есть о пере-
ходе физиологического процесса в 
типический патологический про-
цесс [28].

Таким образом, переутомление 
является острой фазой значительно 
выраженного утомления, и разви-
вается при действии существенных 
нагрузок в течение достаточно 
короткого времени – 1–2 рабочих 
смен, возможно, при сочетанном 
влиянии высокого психоэмоцио-
нального напряжения и отсутствия 
сна, пищи, применения психости-
муляторов с целью активизации 
функций организма и повышения 
работоспособности [14, 31].

Хроническое утомление – дли-
тельно развивающийся процесс, 
имеющий определенные фазы. Оно 
имеет много симптомов, которые 
условно можно разделить на груп-
пы: психофизиологические, эмо-
циональные, поведенческие и 

социальные. Анализ этих симптомов свидетель-
ствует, что, прежде всего коренным изменениям 
подвержена эмоциональная сфера работника. 
Таким изменениям сопутствует появление психо-
физиологических, поведенческих и социальных 
нарушений в жизни человека. Многие симптомы 
утомления, переутомления и хронического утомле-
ния имеют общие черты. Однако при развитии 
хронического утомления «провал» в утомление 
происходит медленно. Так же медленно осущест-
вляется восстановление затронутых хроническим 
утомлением функций (в случае применения реаби-
литационных мероприятий и длительного отдыха), 
что свидетельствует о развитии предпатологиче-
ского, а при длительном действии этого состояния 
и необратимого патологического процесса, вызы-
вающего определенные морфологические измене-
ния в тканях организма.

Хроническое утомление имеет некоторые общие 
черты патогенеза с другими патологическими про-
цессами; здесь прослеживается определенная уни-
версальность процесса для разных живых объектов 
(человек, крыса, морская свинка и т. д.), а также 

Рис. 1. Симптомы различных форм утомления.
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определенная фазовость развития. При этом наблю-
дается постепенное снижение функциональной актив-
ности организма, снижение тонуса, работоспособно-
сти, быстрое развитие физической и эмоциональной 
усталости, как правило, даже под влиянием обычно-
го рабочего напряжения. В связи с особенностью 
патогенеза хроническое утомление на начальной 
стадии может быть обратимым и его следует считать 
предпатологическим состоянием, которое впослед-
ствии может постепенно переходить в разные формы 
патологии. По мнению А. О. Навакатикяна [19, 22, 
23], формирование хронического утомления воз-
можно при накоплении неблагоприятных функцио-
нальных сдвигов в организме, когда восстановитель-
ные процессы не достаточны для полной нормализа-
ции его работоспособности и других функций. 
Клинические проявления хронического утомления 
малоспецифичны (повышенное давление, неврозо-
подобные симптомы, поражения желудочно-кишеч
ного тракта и др.), по механизму развития их не уда-
ется четко разграничить с некоторыми другими пато-
логическими состояниями [9, 12, 27, 35, 36].

Иногда исследователи используют термины 
«хроническая усталость», «выгорание», в которые 
вкладывают понятие клинических проявлений утом-
ления, а не его патогенетическую сущность. Мы 
считаем корректным их использование только в 
случае употребления в виде терминов «синдром 
хронической усталости» – (СХУ), или «синдром 
выгорания» – (СВ) [4, 12]. На выраженность про-
фессионального «выгорания» может влиять ком-
плекс факторов, в частности, такое позитивное 
эмоциональное состояние как увлеченность рабо-
той. Установлено, что между «выгоранием» и поло-
жительным отношением к работе существует зна-
чимая отрицательная связь [26]. Как полагает 
автор, увлеченность работой является мотивацион-
ным феноменом и отражает стремление субъекта к 
погружению в деятельность, достижению высоких 
результатов и получению удовлетворения от рабо-
ты. Вместе с тем, со временем, достаточная зависи-
мость от работы, обусловленная наличием сильной 
увлеченности, может привести к истощению ресур-
сов организма, развитию хронического утомления.

Утомление бывает общее, локальное, умственное, 
зрительное, мышечное и т. д., и является следствием 
временного снижения работоспособности организма, 
отдельных его систем и органов. Наряду с умственным 
утомлением некоторые авторы выделяют психическое 
утомление, связанное с нарушением психической дея-

тельности и функционирования, прежде всего, про-
фессионально значимых для конкретной деятельности 
психических функций [1]. На наш взгляд, введение 
такого дополнительного термина нецелесообразно, 
поскольку в результате развития умственного утомле-
ния возникают сдвиги и в психической и в физической 
сферах жизнедеятельности организма.

Ход нарастания утомления и его конечная вели-
чина зависят от индивидуальных особенностей 
работающего и действия на него трудовой среды. 
Характер трудовой нагрузки в значительной мере 
влияет на развитие утомления, так как происходя-
щие при этом функциональные изменения первона-
чально локализуются преимущественно в звеньях, 
несущих наибольшую нагрузку в обеспечении дея-
тельности человека, а затем распространяются на 
весь его организм. Поэтому, в зависимости от вида 
выполняемой работы можно различать разные 
формы утомления, отличие между которыми опре-
деляется соотношением глубины функциональных 
изменений в разных физиологических системах.

Такие понятия как утомление и работоспособ-
ность тесно взаимосвязаны. Как правило, сниже-
ние работоспособности под влиянием работы 
характеризует степень утомления. Нередко отме-
чается, что взаимоотношения между работоспо-
собностью и утомлением не являются простыми. 
Для доказательства этого положения ссылаются, 
например, на повышение эффективности трудовой 
деятельности перед окончанием рабочего дня, 
получившее название «конечного порыва», или на 
возможность активно заниматься дома интересны-
ми делами после утомительной работы (высокая 
мотивация к деятельности) [22].

Развитие утомления тесно связано с понятием 
«рабочего напряжения», которое, по мнению ряда 
авторов, является характеристикой интенсивности 
физиологических процессов, задействованных в 
выполнении конкретного трудового задания [1, 13, 
18]. Активация функциональных систем во многом 
зависит от возбуждения лимбико-ретикулярной 
системы, что проявляется изменением эмоцио-
нального состояния человека [5, 21, 33]. При этом 
степень напряжения тесно связана с наличием экс-
тремальных факторов или чрезвычайных условий, 
которыми следует считать такие значения элемен-
тов ситуации, которые ощущаются и переживают-
ся субъектом как источник дискомфорта [24]. 
Скорость развития утомления и его глубина нахо-
дятся в достаточно тесной зависимости от уровня 
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нервно-эмоционального напряжения организма 
работника [18]. Было предложено определенное 
соотношение между развитием различной степени 
утомления и уровня напряжения [21].

Многие авторы указывают на особенный харак-
тер взаимоотношений между состояниями напря-
жения и утомления, хотя совершенно очевидно, 
что между ними существует тесная связь [1, 23, 25, 
35, 45]. Во всевозможных ситуациях: в случае 
отсутствия утомления, при развитии различных 
форм утомления рабочее напряжение имеет соот-
ветствующий уровень и, как правило, оказывает 
существенное влияние на обеспечение трудовой 
деятельности. Если мысленно попытаться скон-
струировать упрощенную модель трудовой дея-
тельности, то рабочее напряжение можно пред-
ставить в виде некоторого энерго-информацион
ного «клапана», регулирующего использование 
резервов организма, а утомление – как индикатор 
остаточного физиологического ресурса организма. 
Чем меньше этот остаточный ресурс, тем больше 
усилий требуется для поддержания должного уров-
ня качественных и количественных характеристик 
работы, тем выше должно быть рабочее напряже-
ние и, наоборот. Описанная модель позволяет 
понять не только некоторые элементы взаимоот-
ношения утомления и рабочего напряжения, но и 
выявить их единство в деле сохранения стабильной 
и успешной деятельности. Конечно, обсуждаемая 
модель элементарна для глубокого описания про-
цессов, происходящих при развитии 
утомления, и не может объяснить 
многих нюансов поведенческой 
активности человека во всех фазах 
изменения работоспособности. Но 
некоторые основные тенденции 
совместного изменения уровней 
утомления и напряжения с ее помо-
щью понять можно.

По нашим представлениям эти 
состояния могут существовать в 
организме синхронно и, возможно, 
взаимоиндуцировать друг друга. 
Вероятным представляется такой 
двуединый механизм функциониро-
вания организма, когда напряжение 
направлено на интенсификацию реа-
лизации цели благодаря деятельно-
сти функциональных систем, а утом-
ление, отражая уровень функцио-

нальных резервов организма и, выполняя охрани-
тельную функцию по обереганию организма от чрез-
мерных нагрузок и истощения, позволяет достичь 
работнику нужного результата без повреждения его 
организма. Поэтому, в большинстве случаев очевид-
на прямая зависимость между нарастанием напря-
жения и ростом утомления. Потенциально возмож-
ная взаимозависимость этих состояний и их перехо-
ды в другие формы утомления представлена на рисун-
ке 2. Здесь отчетливо видно, что, в случае наличия 
оптимальной работоспособности, рабочее напряже-
ние, развивающееся в организме, также имеет опти-
мальный уровень. При развитии утомления (разных 
его стадий: компенсированного, некомпенсирован-
ного) соответствующим образом растет уровень 
рабочего напряжения.

Некоторые современные авторы [34], пытаясь 
провести параллель между фазами развития рабо-
тоспособности и стресса, вообще исключают ста-
дию утомления из списка фаз развития работоспо-
собности: после «оптимальной работоспособно-
сти» следует стадия «конечного порыва». Причем 
этому этапу соответствует стадия стресса, называе
мая «истощением», характеризующаяся нарушением 
адаптационного процесса и исчерпанием приспо
собительных возможностей систем внутреннего рав-
новесия. На наш взгляд фаза «утомления» обязатель-
но входит в рамки обратимых типических физиоло
гических процессов, отличительной чертой которых 
является нормальное течение адаптационного  

Рис. 2. Схема трансформации функциональных состояний  
при напряженной умственной деятельности.
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процесса даже в случае развития умеренной, по 
своему уровню, стрессовой реакции.

Различные производственные ситуации, связан-
ные с перегрузкой организма работника, вызывают 
развитие других форм утомления. Здесь уместно 
подчеркнуть, что такие перегрузки могут иметь 
различные временные характеристики. Некоторые 
из них могут быть взрывоподобными – выполне-
ние объемного задания за небольшой промежуток 
времени. Другие – могут незначительно превы-
шать резервные возможности организма человека 
и поэтому приводить к постепенному истощению 
этих резервов. В свое время М. И. Виноградов [2] 
широко обсуждал особенности быстро и медленно 
развивающегося утомления. Он писал: «Внешнее 
выражение утомления имеет две крайние формы: 
быстро возникающее (острое) утомление в резуль-
тате непривычной или чрезмерной активности и 
медленно развивающееся утомление с малым гра-
диентом функциональных изменений в результате 
хотя и привычной, но слишком длительной актив-
ности» [2, С. 228]. Надо полагать, что при продол-
жении работы эти формы утомления (соответ-
ственно быстрая и медленная) переходят в пере
утомление и хроническое утомление.

Теперь уместно обсудить взаимоиндукцию парал-
лельно развивающихся процессов переутомления 
и перенапряжения, которые, как полагает  
А. И. Киколов [8], должны иметь собственные 
(различные) корково-подкорковые нейронные 
связи. Автор считает, что при возникновении пере-
утомления одним из ведущих факторов является 
нарушение саморегуляции, координации и согласо-
ванности физиологических процессов вследствие 
замедления и снижения лабильности и возбудимо-
сти, а также истощения функционального потен-
циала нервных элементов. Это ограничивает вклю-
чение дополнительных нервных механизмов вслед-
ствие ослабления активности и дезинтеграции 
нервных процессов. С другой стороны, сложные 
механизмы нервного перенапряжения должны 
включать и интегрировать многие функции высших 
и вегетативных отделов мозга вследствие усиления 
и повышения активности нервных процессов. 
Причем, энергетическим материалом нервного 
перенапряжения следует считать повышенный уро-
вень метаболизма эрготропной системы, особенно 
подкорковых образований. Отличие переутомле-
ния от перенапряжения, по мнению А. И. Киколова, 
состоит в том, что в первом случае организм не 

может подключать дополнительные физиологиче-
ские механизмы для продолжения деятельности, а 
во втором – активно подключает эти механизмы.

Во многом соглашаясь с мнением А. И. Киколова, 
следует отметить, что живой организм всегда имеет 
возможность подключать дополнительные механиз-
мы обеспечения деятельности, но вследствие един-
ства обсуждаемых процессов перенапряжения и 
переутомления делает это, опираясь на различные 
звенья единой системы. И тот и другой процессы 
связаны с резким уменьшением резервных возмож-
ностей организма. Поэтому организм ведет актив-
ный поиск путей их пополнения: путем предельной 
активизации метаболизма, с одной стороны (пере-
напряжение), а с другой – путем добавления новых 
связей между различными функциями организма. И 
в том, и в другом случае этот процесс сопровождает
ся подключением различных дополнительных меха-
низмов обеспечения деятельности (переутомление). 
Таким образом, согласно нашим представлениям, 
развитие состояния перенапряжения несколько 
опережает развитие переутомления (до тех пор, 
пока имеются значительные резервные возможно-
сти организма), но затем оба этих процесса разви-
ваются, в какой-то мере, синхронно.

Имеет смысл говорить, что как переутомление 
соседствует с перенапряжением, так и хроническое 
утомление связано с хроническим напряжением. В 
простейшем случае некоторое превышение рабо-
чего напряжения до того уровня, когда человек 
вынужден затратить на выполнение работы боль-
ше ресурсов, чем это позволяют физиологические 
возможности его организма, приводит к небольшо-
му превышению должного уровня утомления в 
конце рабочего дня. Такой эффект приводит к тому, 
что послерабочий отдых не всегда может обеспе-
чить полное восстановление функциональных 
резервов организма и, вызванное таким образом 
хроническое утомление постепенно накапливается. 
Естественно, что за длительный промежуток вре-
мени, в котором формируется хроническое утомле-
ние, на рабочем месте бывают эпизоды, когда у 
работника развивается переутомление. Такие слу-
чаи, связанные с интенсивными тратами ресурсов 
организма, усугубляют генез хронического утомле-
ния, делая его застойным и, ускоряя переход к 
поломкам, вызывающим патологический процесс.

Показано, что с развитием хронического утомле-
ния значительно ухудшаются психофизиологиче-
ские показатели, характеризующие работу сердеч
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но-сосудистой системы и психоэмоциональное 
состояние человека. Высокая выраженность хрони-
ческого утомления сопровождается значительным 
напряжением эмоциональной сферы у работников 
различных профессий [27]. Установлено наличие 
неспецифического механизма формирования хро-
нического утомления в различных профессиональ-
ных группах под влиянием высокого психоэмоцио-
нального напряжения, в реализации которого наи-
более важным звеном являются негативные эмо-
циональные сдвиги в организме человека. На фоне 
негативных эмоций хроническое напряжение при-
водит к «кумуляции» утомления, которое, в свою 
очередь, стимулирует необходимость повышения 
напряжения для реализации психофизиологических 
функций. Так замыкается «порочный круг» пред-
патологического процесса [10, 32].

Таким образом, утомление и различные его 
формы, а также разные формы рабочего напряже-
ния в организме, не существуют отдельно. Имеет 
смысл говорить о единстве этих процессов. Более 
того, если в нормальных условиях скорость разви-
тия утомления пропорциональна скорости увеличе-
ния рабочего напряжения, то в случае переутомле-
ния и хронического утомления скорость развития 
этих процессов уже не постоянна, а изменяется со 
своей скоростью (то есть ускорением). Причем, если  
в случае перенапряжения это ускорение достаточно 
велико, то при хроническом утомлении оно может 

быть довольно умеренным. В этом и есть коренное 
различие переутомления и хронического утомле-
ния. Тщательное изучение единых «корней» утом-
ления и рабочего напряжения, а также их форм, 
даст возможность до некоторой степени прояснить 
механизмы развития этих состояний.

Выводы

1. С позиций системного единства течения физио-
логических процессов в организме человека 
предложена схема трансформации одних форм 
утомления (переутомления, хронического утом-
ления) и напряжения (перенапряжения, хрони-
ческого напряжения) в другие, и показана их 
связь с физиологическими и типическими пато-
логическими процессами.

2.  Сформулирована гипотеза, согласно которой 
переутомление и хроническое утомление отли-
чаются темпом уменьшения функционального 
резерва организма, гармонично связанного с 
интенсивностью соответствующих, синхронно 
развивающихся, процессов перенапряжения и 
хронического напряжения.

3. Предложены определения утомления и его 
форм, отличительной особенностью которых 
является привлечение в качестве важной харак-
теристики утомления степени и скорости исчер-
пания физиологических резервов организма.
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Пишнов Г. Ю., Кальниш В. В.

КОНЦЕПЦІЯ УНІВЕРСАЛЬНОСТІ ТРАНСФОРМАЦІЙ ФУНКЦІОНАЛЬНИХ СТАНІВ 
ОРГАНІЗМУ ПРАЦЮЮЧОЇ ЛЮДИНИ ПРИ РОЗВИТКУ СТОМЛЕННЯ.  
ПОВІДОМЛЕННЯ 1. ТЕРМІНИ, ПОНЯТТЯ, ГІПОТЕЗИ
ДУ «Інститут медицини праці НАМН України», м. Київ

У статті обґрунтовано принципові відмінності змістовних понять основних психофізіологічних термінів «стомлен-
ня», «перевтома», «втома». З позицій системної єдності перебігу фізіологічних процесів в організмі людини запро-
понована схема трансформації одних форм стомлення (перевтоми, хронічного стомлення) та напруження (перена-
пруження, хронічного напруження) в інші, та показано їхній зв’язок з фізіологічними і типовими патологічними 
процесами. Сформульовано гіпотезу, згідно з якою перевтома й хронічне стомлення відрізняються темпом змен-
шення функціонального резерву організму, гармонійно пов’язаного з інтенсивністю відповідних процесів, що 
синхронно розвиваються – перенапруження й хронічного напруження.

Ключові слова: втома, стомлення, перевтома, хронічне стомлення, напруження, перенапруження,  
хронічне напруження, термінологія

Pyshnov G., Kalnysh V.

THE CONCEPT OF TRANSFORMATION UNIVERSALITY OF THE HUMAN BODY 
FUNCTIONAL STATE WHILE FATIGUE DEVELOPMENT.  
REPORT 1. TERMS, CONCEPTS, HYPOTHESES
Institute for Occupational Health of AMS of Ukraine, Kiev

The article highlights fundamental concepts of main substantial differences of psychophysiological terms «fatigue», 
«overwork», et al. From standpoints of a systemic unity in the development of physiological processes in the human body, a 
scheme of transformation of some types of fatigue (fatigue, chronic fatigue) and tension (overstrain, chronic stress) and others 
is presented and its association with physiological and typical pathological processes is shown. A hypothesis was formulated, 
according to which fatigue and chronic fatigue are differed by rates of decreasing body functional reserves, which is 
harmoniously related on the intensity of corresponding synchronously developing processes of overstrain and chronic strain.

Key words: fatigue, tiredness, chronic fatigue, stress, overstrain, chronic strain, terminology
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