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In works on the theory and physiology of sports, great importance is attached to the vestibular analyzer in pro-
viding complex coordination movements and its role in cyclic locomotion and its influence on the energy capabilities 
of the autonomic nervous system are underestimated. In parallel, the role of vestibular load on the functional state 
of the autonomic nervous system as a factor influencing the organism is being investigated.

The aim is to analyze the information of modern scientific literature regarding the influence of vestibular-sensory 
load on the vegetative reactions of a person.

It is shown that a complex of the most important nervous formations is invariably activated when vestibular 
stimulation is applied, and each of them has a certain function in the overall integrated activity of the brain as a 
whole system. The analyzed available results indicate a significant role of the vestibular system in the organization of 
homeostatic processes, the essence of which is to bring the internal environment of the organism and its biologically 
adequate spatial position to mutual compliance.

Knowledge of a sufficient level of vestibular stability proves that it is an important factor in the formation of an 
adequate adaptive response on the part of central hemodynamics, and the nervous system manifests itself as a sin-
gle unit due to reflex mechanisms of various complexity, which are accordingly closed at different levels.

Key words: vestibular sensory load, homeostatic processes, autonomic reactions, vestibular analyzer, cardiovas-
cular system, autonomic nervous system.

Connection of the publication with planned re-
search works. 

The work is a fragment of the research project of the 
National University of Physical Education and Sports of 
Ukraine «The influence of exogenous and endogenous 
factors on the course of adaptive reactions of the body 
to physical exertion of different intensities» (state 
registration number 012U108187).

Introduction.
The sensory system that participates in maintaining 

balance and provides regulatory systems with informa-
tion about the position of the body in space is the ves-
tibular sensory system. The sensory stimulus perceived 
by the vestibular system is the acceleration that occurs 
during organism and head movements. The receptors 
of the vestibular system are located in a special organ 
– the vestibular apparatus. In the process of human evo-
lution, extremely sophisticated mechanisms of sensory 
analyzers were formed, aimed at developing the ability 
to receive more and more information about the envi-
ronment, to analyze in more and more detail the signs 
of complex stimuli, identifying from them those that de-
termine adaptive behavior and orientation in space. In 
the conditions of Earth’s gravity, an important role in the 

processes of intersensory integration and orientation in 
space belongs to the vestibular analyzer [1].

In a complete organism, the vestibular apparatus, 
which is integrated by the nervous system with other 
subsystems into a single functional complex and is con-
nected in the form of a peripheral sensor with the exter-
nal environment, can be considered as a dynamic sys-
tem characterized by the accumulation and expenditure 
of stimulus energy and the transition from one state to 
another under the influence of the control information 
circulating in it [2, 3].

In works on the theory and physiology of sports, 
great importance is attached to the vestibular analyzer 
in providing complex coordination movements and its 
role in cyclic locomotion and its influence on the energy 
capabilities of the autonomic nervous system are under-
estimated [4-6]. In parallel, the role of vestibular load on 
the functional state of the autonomic nervous system as 
a factor influencing the organism is being investigated 
[7].

The aim of the study.
To analyze the information of modern scientific liter-

ature regarding the influence of vestibular-sensory load 
on the vegetative reactions of a person.
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Main part.
Since the end of the 19th century, fairly large-scale 

studies of the nervous pathway of the emergence of 
vestibular-vegetative reactions have been conducted 
[8]. This pathway connects the ventral part of the me-
dial vestibular nucleus, the autonomic nuclei of the hy-
pothalamus and medulla oblongata. However, it is still 
emphasized that vestibular-vegetative connections and 
the development of the corresponding syndromes are 
the result of more complex central correlations of the 
vestibular apparatus, the problem of which is still far 
from being solved [9-12].

It should be noted that unlike direct vestibulo-so-
matic connections, vestibulo-vegetative correlations are 
mediated through complex integrative and regulatory 
systems, such as: cerebellum, reticular formation, limbic 
system, thalamus, cerebral cortex. This entire complex 
of the most important nervous formations is invariably 
activated when vestibular stimulation is applied, and 
each of them carries a certain function in the overall in-
tegrated activity of the brain as a whole system [13, 14].

Formation of vestibulo-vegetative and vestibulo-so-
matic reactions.

The labyrinth is connected to the cerebellum both 
through the primary vestibular fibers and indirectly 
through the vestibular nuclei. In addition, the presence 
of fairly close connections between the cerebellum and 
the autonomic nervous system has been proven. The 
main role of the cerebellum comes down to the adaptive 
and trophic effect on the entire central nervous system. 
The sphere of influence of the cerebellum extends to 
both the vegetative system and the afferent system: the 
cerebellum can stabilize the influence on numerous re-
flex functions. Moreover, it was established that the na-
ture of the influence of the cerebellum largely depends 
on the individual typological features of the organism 
[14, 15].

Therefore, the cerebellum affects various depart-
ments of the autonomic nervous system, including var-
ious central departments of the brain; in general, the 
role of the cerebellum is to establish a balance between 
inhibitory and excitatory processes in motor, sensory, 
and autonomic function – vestibular impulses entering 
the cerebellum from the vestibular nuclei serve as infor-
mation for starting these processes under the action of 
accelerations [16]. 

Vestibular-reticular relations are an indispensable 
component of all vestibular reactions, and primarily veg-
etative ones. The reticular formation, located in the brain 
stem, exerts an ascending and descending influence, re-
spectively, on the higher regions of the brain and the spi-
nal cord [17-19]. It is supported by a continuous flow of 
afferent impulses entering the reticular formation along 
collagen fibers from the sensory conductive pathways 
that go to the cerebral cortex. It was established [20, 21] 
that the decisive role in maintaining the activity of the 
reticular formation belongs to the influence of the ves-
tibular apparatus, the cerebellum and the cortex of the 
large hemispheres.

Violation of the vestibular apparatus generates a 
so-called primary response in a specific projection zone 
of the cortex. Following the primary response, a new 
wave of excitation appears in the cortex, which is called 
the “secondary response.” It is characterized by a large 
amplitude and duration and is registered “diffusely” in 

many points of the cortex of the large hemispheres. 
Later studies showed that impulses capturing the prima-
ry response go to the cerebral cortex along specific affer-
ent fibers (media loop, lateral group of thalamic nuclei). 
The emergence of a “secondary response” is ensured by 
conduction of excitation through the reticular formation 
and nonspecific nuclei of the thalamus [22, 23].

Vestibular impulses, activating reticular mechanisms, 
influence the cortex of the large hemispheres and non-
specific thalamic nuclei. Central vestibulovegetative 
connections are distinguished, which become stereo-
typed in sports activities with constant vestibular loads. 
Developing in response to the action of vestibular irri-
tation, the character of the generalized reaction of the 
brain is largely determined by the functional state of 
the reticular formation and the presence or absence of 
“competing afferentation”. For example, afferent flows 
from working muscles, ligaments, tendons. The func-
tional state of the ascending activating systems of the 
brain largely depends on humoral irritations, to which 
the reticular formation is highly sensitive [24-27]. This 
circumstance indicates a large share of the formation’s 
participation in the regulation of a number of vegetative 
functions.

The role of the hypothalamic-pituitary complex con-
sists in the coordination and integration of nervous and 
hormonal regulatory mechanisms, which ensures the 
preservation or restoration of homeostasis [28, 29]. 
Among the afferent connections of the hypothalamus, 
the most important for vestibulovegetative correlations 
may be: diffuse descending connections from all nuclei 
of the hypothalamic region, especially from the later-
al and rear, to the lower sympathetic formations and 
nodes; hypothalamic-pituitary connections that provide 
regulation of pituitary functions. Based on experimental 
studies, it was established that the hypothalamus pro-
vides regulation of many organism systems [30-32]. Its 
functions include the regulation of the cardiovascular 
and respiratory systems, functions of the gastrointesti-
nal tract and urination, body temperature, water-salt, 
protein, carbohydrate and fat metabolism, regulation 
of the permeability of vessel walls and interstitial mem-
branes.

Connections of the vestibular system with the hypo-
thalamus and activation of the latter under the influence 
of vestibular afferentation determine a diverse complex 
of vestibule-vegetative reactions, which under optimal 
conditions meets the compensatory requirements of 
the organism [19, 33]. This compensation is carried out 
through vegetative-somatic correlations that ensure the 
required level of energy expenditure and effective effec-
tors and the proper functioning of sensorimotor mecha-
nisms involved in the specific analysis of the spatial posi-
tion and its correction.

With sufficient intensity and duration of the action 
of vestibular stimuli, for example, sign-changing accel-
erations, the participation of vegetative and especially 
humoral components in the reaction response increas-
es sharply, and their role in the further management of 
body functions may turn out to be leading [34, 35].

On the basis of the information obtained at the pres-
ent time, the functional connections of the vestibular 
system, which include the most important nervous and 
endocrine formations that ensure the vital activity of the 
body, have become clearer. Their breadth indicates the 
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significant role of the vestibular system in the organi-
zation of homeostatic processes, the essence of which 
is to bring the “internal environment” of the body into 
mutual conformity with its biologically adequate spatial 
position, which is undoubtedly relevant in sports activi-
ties [36-39].

The influence of vestibular loads on the functional ca-
pabilities of the organism’s physiological systems.

Information about the dynamics of changes in vari-
ous physiological processes in the body is based on nu-
merous experimental and clinical data [40-42], reflecting 
those processes that occur in the body during a single 
action of a vestibular stimulus (the physiological limit of 
response) or during its long and intense action, which 
leads to “pathological” motion sickness syndrome.

The vestibular stimulus, spreading in specific and 
non-specific ways, through the cortex of the large 
hemispheres and the limbic system, through the 
cerebellum and the reticular formation, ultimately 
reaches the posterior hypothalamus. From here, through 
the abdominal nerves, the impulse reaches the cortex of 
the adrenal glands, which releases adrenaline into the 
blood.

This process constitutes the first phase of the adap-
tation reaction – the transformation of a nervous signal 
into a hormonal one, which provides an emergency re-
sponse of the autonomic nervous system to a tempo-
rary vestibular stimulus. Adrenaline expands the ves-
sels of the heart, brain and lungs, narrows the vessels 
of the skin and internal organs, especially the digestive 
ones, as a result of which there is a redistribution of the 
blood volume, which is beneficial for the performance 
of various motor reactions that accompany the vestib-
ular effect. Adrenaline mobilizes reserves of sugar from 
the liver and fatty acids from fat depots and thereby im-
proves the nutrition of the nervous and muscular sys-
tem. As a result, this whole complex of reactions leads to 
an increase in body temperature, creating optimal con-
ditions for the flow of chemical reactions. Finally, adren-
aline dramatically increases the heart’s ability to absorb 
oxygen. Adrenaline, in addition, affecting the reticular 
formation and the cortex of the large hemispheres, 
maintains a state of excitement in them. Being rapidly 
destroyed in the blood by amine oxidase, adrenaline, 
however, “manages” to give a new stimulus to the hy-
pothalamic-pituitary system, resulting in the release of 
adrenocorticotropic hormone from the pituitary gland, 
which, acting on the cortex of the adrenal glands, ulti-
mately stimulates the formation of a complex of cortico-
steroids, the main of which is cortisol [43, 44].

The formation of this hormone begins the second 
phase of the transformation of the incoming vestibular 
signal – the hormone forms a general protective reaction 
of the body, necessary for more or less prolonged vestib-
ular effects. but the effect of cortisol is much longer. In 
particular, cortisol stimulates the delivery of energy ma-
terials to tissues, converting proteins into sugar, causing 
hyperglycemia. This fact is very important, because in 
the process of acceleration on the body during forced 
active motor reactions aimed at maintaining equilibri-
um in these conditions, sugar does not come from the 
outside, and reserves of reserve sugar – glycogen – are 
limited [45, 46].

Vegetative reactions that occur during pumping can 
be attributed to the general non-specific adaptation syn-

drome, in addition, during the action of accelerations, 
reliable shifts in the blood coagulation regulation system 
are noted [47-49], for example, with significant angular 
accelerations.

The reaction of the gastrointestinal tract in response 
to the long-term effect of sign-changing accelerations 
concerns the digestive function: appetite is suppressed, 
the function of the glandular apparatus is suppressed, 
the sensitivity of the vomiting center increases, and the 
contents of the stomach, due to its inertia, are an ad-
ditional stimulus for the receptors of the gastrointesti-
nal tract. Most often, the symptom complex of motion 
sickness occurs during passive oscillations, when the 
body remains passive in conditions that require the ac-
tive function of all adaptive systems and, first of all, the 
motor system. And it is precisely this realization that is 
the “goal” of adaptation. Therefore, motion sickness, in 
general, should be recognized as a phenomenon that 
occurs in artificially created “abnormal” conditions, to 
which the organism can respond only with non-specific 
adaptation mechanisms [50, 51].

The influence of vestibular load on the function of the 
cardiovascular system.

One of the most reactive systems that actively re-
sponds to any functional test is the cardiovascular sys-
tem. Vestibular load is a functional test capable of sig-
nificantly changing the indicators of the cardiovascular 
system. However, the indicators that characterize its 
work do not change in the same way. Under the influ-
ence of vestibular stimuli, indicators of cardiac perfor-
mance, such as heart rate, blood pressure, cardiac stroke 
volume, and cardiac output, change more clearly [52, 
53]. The state of blood vessels also changes significantly, 
for example, the tone of vessels and their diameter. But 
there are indicators that have not yet been sufficiently 
studied under various vestibular loads. These include 
the characteristics of the phase activity of the heart. A 
number of researchers [54, 55] indicate that there are 
opposing views on the assessment of the values of such 
indicators as the phase of blood expulsion, the phase of 
isovolumetric increase in intraventricular pressure, etc. 
At the same time, in our opinion, the study of the pha-
sic activity of the heart under non-specific loads, which 
include vestibular loads, has both theoretical and prac-
tical significance, in particular in sports physiology and 
medicine.

A number of works show that in sports that require 
high requirements for the level of coordination of move-
ments and balance, multiple unidirectional and com-
bined vestibular loads have an intense effect on the 
afferent apparatus of the vestibular analyzer, which can 
lead to the development of protective inhibition in the 
NA and, as a result, to a violation of the pattern vestibu-
lo-visceral reactions [56]. These factors can cause serious 
functional disorders of the cardiovascular system, dam-
age the activity of visual and vestibular analyzers [57]. 
Such powerful exteroreception leads to the discoordina-
tion of afferent vestibular and central integrative flows, 
which forms a complex of various maladaptive states of 
a visceral and somatic nature: first of all, the emergency 
adaptive reactions of the cardiovascular and respiratory 
systems are disturbed. Vestibular loads disrupt not only 
visceral reactions, but also the tone of translational body 
and conduction muscles in athletes [58, 59].
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In addition, it is shown that the vestibular nuclei are 
connected with the nuclei of the vagus nerve, and this 
vestibulo-vegetative pathway provides chronotropic and 
isotropic effects on the structures of the cardiovascular 
system under the action of accelerations. Such reactions 
are initiated in the receptors of the vestibular apparatus 
and by afferent projections reach the vestibular nuclei 
(Bekhtereva and Schwalbe), from which they are trans-
mitted to the vasomotor center of the medulla oblonga-
ta and autonomic centers of the hypothalamic region. 
Efferent impulses from these centers, in turn, modulate 
the work of the conduction system of the heart, involv-
ing the reflex circuits of the myocardium and blood ves-
sels [60, 61]. The relationship between the tone of the 
paravertebral muscles of the cervical and thoracic region 
and the functional indicators of the cardio-respiratory 
system during physical exertion was also revealed. It is 
logical to assume that the combined influence of vestib-
ular and proprioceptive afferentation creates conditions 
for the integrative interaction of these flows at different 
levels of central and vegetative projections on the con-
duction system of the heart [62]. Harmonization of the 
interaction of these pathways in the area of cardiovas-
cular reflexogenic zones can be a corrective factor that 
minimizes the severity of maladaptive effects of vestibu-
lar loads on the state of the cardiovascular system.

It was established that the assessment of vestibu-
lar stability has a direct dependence on the growth of 
a person’s training. Recently, considerable attention of 
researchers has been drawn to the study of the relation-
ship between the level of vestibular resistance and the 
response of the cardiovascular system to vestibular stim-
uli. Moreover, they believe that a sufficient level of ves-
tibular stability is an important factor in the formation of 
an adequate adaptive response from the side of central 
hemodynamics [63, 64].

The influence of vestibular-sensory load on the func-
tion of the nervous system.

The labyrinth is connected to the cerebellum both 
through the primary vestibular fibers and indirect-
ly through the vestibular nuclei. It was experimentally 
proven that after decerebration animals do not experi-
ence vomiting during motion sickness, which is in good 
agreement with the information about the existence of 
fairly close connections between the cerebellum and the 
autonomic nervous system. In the genesis of the sym-
pathocomplex of motion sickness, the cerebral cortex 
has an inhibitory effect on vestibule-vegetative reac-
tions.

According to the classic studies of L.A. Orbeli [65], 
the main role of the cerebellum is reduced to the adap-
tive and trophic effect on the entire central nervous sys-
tem. The sphere of influence of the cerebellum is not 
limited to only one motor function, but extends to both 
the autonomic and afferent nervous systems. Moreover, 
it was established that the nature of vegetative influenc-
es largely depends on the individual typological charac-
teristics of the organism [66, 67].

Experiments on the removal of the cerebellum, in 
which distinct changes in a number of reflex functions 
were observed (tetanic contraction of muscles, hair and 
tendon reflexes of the extremities, changes in sensory 
and motor chronaxia, etc.) testify to the connections 
of the cerebellum with the autonomic nervous system. 
In experiments with irritation of the cerebellum, auto-

nomic reactions such as pupil dilation and exophthalmos 
were found, which disappeared after cutting the cervical 
sympathetic nerve that innervates the eyes [68].

The reproduction of the amount of effort that de-
velops is a complex physiological characteristic that al-
lows you to determine the accuracy of the neuromus-
cular sensation that occurs as a result of irritation of 
the vestibular apparatus. When the vestibular analyzer 
is excited, somatic reactions occur (on the basis of ves-
tibulo-spinal nerve connections) that contribute to the 
redistribution of muscle tone and constant maintenance 
of the body’s balance in space. They are carried out with 
the participation of motor centers of the brain stem, cer-
ebellum, thalamus and post-central gyrus of the cortex 
of the large hemispheres, where orientation in space is 
realized. Irritation of the otolith apparatus inhibits the 
manifestations of nystagmus and activates the reflexes 
of transversely striated muscles [69].

It should be emphasized once again that the role 
of the cerebellum is to establish a balance between in-
hibitory and excitatory processes in motor, sensory and 
autonomic function. Vestibular impulses sent to the cer-
ebellum from the vestibular nuclei serve as information 
for starting these processes under the action of acceler-
ations. Further expression of cerebellar effects is deter-
mined by typological features formed by a complex of 
systems from the hypothalamus to the cerebral cortex.

Classical studies of M.O. Aghajanyan showed [70] 
that adrenocorticotropic hormone is produced in re-
sponse to various “stress stimuli” that reach the hypo-
thalamus through the central part of the reticular for-
mation, as well as as a result of “mental stress”, which 
apparently involves corticofugal or limbic projection 
pathways to the anterior part of the brainstem. The re-
lease of adrenocorticotropic hormone can be caused by 
adrenaline circulating in the blood, which increases the 
level of background activity of the posterior hypothala-
mus. Thus, the stress effect, reaching the hypothalamus, 
includes the entire complex of protective and restorative 
homeostatic reactions.

The affiliation of some nuclear formations of the 
hypothalamic region to the reticular formation of the 
brain stem and the important role of the hypothalamic 
nuclei for its activity have been established.  Thus, it is 
shown that, being the center of neurohumoral regula-
tion, the nuclei of the hypothalamus exert influence of 
the nervous system on humoral functions and humoral 
influences on the function of the nervous system. Exces-
sive vestibular irritation, which leads to the sympathoc-
omplex of motion sickness, is a typical stress factor that 
causes reactions in the organism characteristic of this 
factor, including reactions of an emotional nature [14, 
71].

Especially important importance is given to the issue 
of studying the typological features of vestibular func-
tions in athletes in connection with the formed stereo-
type of the relationship of the vestibular analyzer with 
other sensory systems under the influence of the train-
ing process. Moreover, it is believed that the functional 
state of the vestibular analyzer, taking into account its 
connection with all sensory systems, including visceral 
ones, significantly affects the physiological state of the 
body as a whole [72]. The negative components of the 
complex of physiological effects of vestibular loads, 
along with changes in the activity of visceral systems (vi-
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olation of urgent adaptive reactions of the respiratory 
and cardiovascular systems), include general inhibition 
of the central nervous system and deterioration of cog-
nitive functions of the brain [73, 74].

It should be especially emphasized that in functional 
restructuring, aimed at the development and strength-
ening of adaptive and compensatory reactions and 
mechanisms, aimed at increasing the working capacity 
of the organism and increasing the efficiency of the func-
tioning of the systems responsible for these processes, 
the nervous system manifests itself as a single entity 
as a result of reflex mechanisms of various complexity, 
which are respectively closed at its different levels: 1) 
autonomic ganglia; 2) integrative-coordinating appara-
tus of the spinal cord; 3) analyzer-coordinator apparatus 
of various analyzers; 4) a system of analyzers, including 
the vestibular apparatus [75, 76]. The formation of ad-
aptation is physiologically connected with the search 
for a model of the compensatory mechanism, the new-
est ways of increasing its efficiency. This fully applies to 
vestibular loads, which play an important, and some-
times prominent, role in planning the training process 
of sportsmen’s.

Conclusions.
It is shown that the entire complex of the most 

important nervous formations is invariably activated 

when vestibular stimulation is applied, and each of them 
has a certain function in the overall integrated activity 
of the brain as a whole system. The analyzed available 
results indicate a significant role of the vestibular system 
in the organization of homeostatic processes, the 
essence of which is to bring the internal environment 
of the organism and its biologically adequate spatial 
position to mutual compliance. It has been proven that 
a sufficient level of vestibular stability is an important 
factor in the formation of an adequate adaptive response 
on the part of central hemodynamics, and the nervous 
system manifests itself as a single entity due to reflex 
mechanisms of various complexity, which are closed at 
different levels.

Prospects for further research.
A more thorough study of the vestibular-sensory 

load on autonomic reactions will make the functional 
connections of the vestibular system, which include the 
most important nervous and endocrine formations that 
ensure the vital activity of the body, which is undoubt-
edly relevant in sports activities and, in the end, can play 
an important role, more clearly in planning the training 
process of sportsmen’s.
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ВПЛИВ ВЕСТИБУЛЯРНО-СЕНСОРНОГО НАВАНТАЖЕННЯ НА ВЕГЕТАТИВНІ РЕАКЦІЇ 
Національний університет фізичного виховання і спорту України (м. Київ, Україна)
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В роботах з теорії та фізіології спорту, велике значення приділяється вестибулярному аналізатору 
в забезпеченні складнокоординаційних рухів і недооцінюється його роль в циклічних локомоціях та його 
вплив на енергетичні можливості вегетативної нервової системи. Паралельно досліджують роль 
вестибулярного навантаження на функціональний стан вегетативної нервової системи, як фактора 
впливу на організм.

Мета - проаналізувати відомості сучасної наукової літератури щодо впливу вестибулярно-сенсорного 
навантаження на вегетативні реакції людини.

Показано, що комплекс найважливіших нервових утворень незмінно приводиться в дію при застосуванні 
вестибулярного подразнення, причому кожне з них несе певну функцію в загальній інтегральній діяльності 
мозку як цілісної системи. Проаналізовані наявні результати вказують на значну роль вестибулярної 
системи в організації гомеостатичних процесів, сутність яких полягає у приведенні до взаємної 
відповідності внутрішнього середовища організму і його біологічно адекватного просторового положення. 

Знання про достатній рівень вестибулярної стійкості доводить, що він є важливим фактором 
у формуванні адекватної адаптаційної відповіді з боку центральної гемодинаміки, причому нервова 
система проявляється як єдине ціле внаслідок рефлекторних механізмів різної складності, що відповідно 
замикаються на різних її рівнях.

Kлючові слова: ветибулярно-сенсорне навантаження, гомеостатичні процеси, вегетативні реакції, 
вестибулярний аналізатор, серцево-судинна система, вегетативна нервова система.

Звʼязок публікації з плановими науково-дослід-
ними роботами.

Робота є фрагментом НДР Національного універ-
ситету фізичного виховання і спорту України «Вплив 
екзогенних та ендогенних факторів на перебіг адап-
таційних реакцій організму до фізичних навантажень 
різної інтенсивності» (державний реєстраційний 
номер 012U108187).

Вступ.
Сенсорна система, яка бере участь у підтриманні 

рівноваги і постачає регуляторним системам інфор-
мацію про положення тіла в просторі –  вестибуляр-
на сенсорна система. Сенсорним стимулом, який 
сприймає вестибулярна система, є прискорення, що 
виникає під час рухів тіла й голови. Рецептори ве-
стибулярної системи розміщуються у спеціальному 



ISSN 2077-4214. Вісник проблем біології і медицини – 2024 – Вип. 4 (175) / Bulletin of problems in biology and medicine – 2024 – Issue 4 (175)96

ОГЛЯДИ ЛІТЕРАТУРИ / LITERATURE REVIEWS

органі – вестибулярному апараті. У процесі еволю-
ції людини сформувалися вкрай витончені механіз-
ми сенсорних аналізаторів, спрямовані на розвиток 
здатності отримувати все більшу інформацію про на-
вколишнє середовище, все більш детально аналізу-
вати ознаки складних подразників, виявляючи з них 
такі, які визначають адаптивну поведінку і орієнтацію 
в просторі. В умовах земної гравітації важлива роль у 
процесах міжсенсорних інтеграції та орієнтації в про-
сторі належить саме вестибулярному аналізатору [1].

В цілісному організмі вестибулярний апарат, що 
інтегрований нервовою системою з іншими підсис-
темами в єдиний функціональний комплекс і пов’я-
заний у вигляді периферичного датчика з зовнішнім 
середовищем, можна розглядати як динамічну си-
стему, для якої характерно накопичення і витрачання 
енергії подразника і перехід з одного стану в інший 
під впливом циркулюючої в ній управляючої інфор-
мації [2, 3].

В роботах з теорії та фізіології спорту, велике зна-
чення приділяється вестибулярному аналізатору в 
забезпеченні складнокоординаційних рухів і недоо-
цінюється його роль в циклічних локомоціях та його 
вплив на енергетичні можливості вегетативної нер-
вової системи [4-6]. Паралельно досліджують роль 
вестибулярного навантаження на функціональний 
стан вегетативної нервової системи, як фактора впли-
ву на організм [7].

Мета дослідження.
Проаналізувати відомості сучасної наукової літе-

ратури щодо впливу вестибулярно-сенсорного на-
вантаження на вегетативні реакції людини.

Основна частина.
З кінця ХІХ сторіччя проводилися досить широко-

масштабні дослідження нервового шляху виникненні 
вестибуло-вегетативних реакцій [8]. Цей шлях поєд-
нує вентральний відділ медіального вестибулярно-
го ядра, вегетативні ядра гіпоталамуса і довгастого 
мозку. Однак і натепер підкреслюється, що вести-
було-вегетативні зв’язки та розвиток відповідних 
синдромів є наслідком більш складних центральних 
кореляцій вестибулярного апарату, проблема яких і 
нині далека від свого вирішення [9-12]. 

Слід зазначити, що на відміну від прямих вести-
було-соматичних зв’язків, вестибуло-вегетативні ко-
реляції опосередковані через складні інтегративні та 
регуляційні системи, такі, як: мозочок, ретикулярна 
формація, лімбічна система, таламус, кора головного 
мозку. Весь цей комплекс найважливіших нервових 
утворень незмінно приводиться в дію при застосу-
ванні вестибулярного подразнення, причому кожне з 
них несе певну функцію в загальній інтегральній ді-
яльності мозку як цілісної системи [13, 14].

Формування вестибуло-вегетативних та ве-
стибуло-соматичних реакцій.

Зв’язок лабіринту з мозочком здійснюється як 
через первинні вестибулярні волокна, так і опосе-
редковано – через вестибулярні ядра. Окрім того, 
доведена наявність досить тісних зв’язків мозочка 
з вегетативною нервовою системою. Основна роль 
мозочка зводиться до адаптаційно-трофічного впли-
ву на всю центральну нервову систему. Сфера впли-
ву мозочка поширюється і на вегетативну систему, і 
на афферентну систему: мозочок може стабілізува-
ти  вплив на численні рефлекторні функції. Причому 

встановлено, що характер впливу мозочка значною 
мірою залежить від індивідуальних типологічних 
особливостей організму [14, 15]. 

Отже, мозочок впливає на різні відділи вегетатив-
ної нервової системи, включаючи і різні центральні 
відділи головного мозку; в цілому роль мозочка по-
лягає у встановленні балансу між гальмівними і збуд-
ними процесами в моторній, сенсорній і вегетативній 
функції -  інформацією для запуску цих процесів при 
дії прискорень слугують вестибулярні імпульси, що 
надходять в мозочок з вестибулярних ядер [16].

Неодмінним компонентом всіх вестибулярних 
реакцій, і, перш за все вегетативних, є вестибуло-ре-
тикулярні відносини. Розташована в стовбурі мозку 
ретикулярна формація здійснює висхідний і спадний 
вплив відповідно на вище розташовані відділи голов-
ного мозку і спинний мозок [17-19]. Він підтримуєть-
ся безперервним потоком аферентних імпульсів, що 
надходять в ретикулярну формацію по колагеновим 
волокнам від сенсорних провідних шляхів, що пря-
мують до кори головного мозку.  Було встановлено 
[20, 21], що вирішальна роль у підтримці активності 
ретикулярної формації належить впливу з боку вести-
булярного апарату, мозочка і кори великих півкуль.

Порушення вестибулярного апарату генерує в 
специфічній проекційній зоні кори так звану пер-
винну відповідь. Слідом за первинною відповіддю в 
корі з’являється нова хвиля збудження, що отримала 
назву «вторинної відповіді». Вона відрізняється вели-
кою амплітудою і тривалістю і реєструється «дифуз-
но» у багатьох пунктах кори великих півкуль. Пізніші 
дослідження показали, що імпульси, що вловлюють 
первинну відповідь, йдуть до кори мозку за специ-
фічними аферентними волокнами (медійна петля, 
латеральна група таламічних ядер). Виникнення 
«вторинної відповіді» забезпечується проведенням 
збудження через ретикулярну формацію і неспеци-
фічні ядра таламуса [22, 23].

Вестибулярні імпульси, активізуючи ретикулярні 
механізми, здійснюють вплив на кору великих півкуль 
і неспецифічні таламічні ядра. Виділяють центральні 
вестибуловегетативні зв’язки, які в спортивній діяль-
ності при постійних вестибулярних навантаженнях 
стають стереотипними. Розвиваючись у відповідь на 
дію вестибулярного подразнення, характер генера-
лізованої реакції мозку багато в чому визначається 
функціональним станом ретикулярної формації і на-
явністю або відсутністю «конкуруючої аферентації». 
Наприклад, аферентні потоки від працюючих м’язів, 
зв’язок, сухожиль. Функціональний стан висхідніх ак-
тивуючих систем мозку багато в чому залежить від 
гуморальних подразнень, відносно яких ретикулярна 
формація має високу чутливість [24-27]. Ця обстави-
на вказує на велику частку участі формації в регуляції 
ряду вегетативних функцій.

Роль гіпоталамо-гіпофізарного комплексу полягає 
в координації та інтеграції нервових і гормональних 
регуляторних механізмів, чим забезпечується збе-
реження або відновлення гомеостазу [28, 29]. Серед 
аферентних зв’язків гіпоталамуса найбільш важли-
ве значення для вестибуловегетативних кореляцій 
можуть мати: дифузні нисхідні зв’язки від всіх ядер 
гіпоталамічної області, особливо від бічних і задніх, 
до нижчого симпатичних утворень і вузлів; гіпотала-
мо-гіпофізарні зв’язки, що забезпечують регуляцію 
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функцій гіпофіза. На підставі експериментальних 
досліджень було встановлено, що гіпоталамус забез-
печує регуляцію безлічі систем організму [30-32]. До 
його функцій належать регуляція серцево-судинної 
і дихальної систем, функцій шлунково-кишкового 
тракту і сечовиділення, температури тіла, водно-со-
льового, білкового, вуглеводного і жирового обміну, 
регуляція проникності стінок судин і міжтканинних 
мембран.

Зв’язки вестибулярної системи з гіпоталамусом 
і активація останнього під впливом вестибулярної 
аферентації обумовлюють різноманітний комплекс 
вестибуло-вегетативних реакцій, який в оптимальних 
умовах відповідає компенсаторним вимогам орга-
нізму [19, 33]. Ця компенсація здійснюється шляхом 
вегетосоматичних кореляцій, що забезпечують необ-
хідний рівень енергетичних витрат і діючих ефекторів 
і належне функціонування сенсомоторних механіз-
мів, які беруть участь в специфічному аналізі просто-
рового положення і його корекції. 

При достатній інтенсивності і тривалості дії вести-
булярних подразників, наприклад знакозмінних при-
скорень, участь вегетативних і особливо гуморальних 
компонентів у відповідь реакції різко зростає, і їх 
роль в подальшому управлінні функціями організму 
може виявитися провідною [34, 35].

На підставі отриманих на теперішній час відомо-
стей, стали більш зрозумілими функціональні зв’язки 
вестибулярної системи, які охоплюють найважливіші 
нервові і ендокринні формації, що забезпечують жит-
тєдіяльність організму. Їх широта вказує на значну 
роль вестибулярної системи в організації гомеоста-
тичних процесів, сутність яких полягає у приведенні 
до взаємної відповідності «внутрішнього середо-
вища» організму і його біологічно адекватного про-
сторового положення, що, безсумнівно, актуально в 
спортивній діяльності [36-39]. 

Вплив вестибулярних навантажень на функціо-
нальні можливості фізіологічних систем організму.

Відомості про динаміку змін різних фізіологічних 
процесів в організмі засновані на численних експери-
ментальних та клінічних даних [40-42] відображають 
ті процеси, які протікають в організмі при одноразо-
вій дії вестибулярного стимулу (фізіологічну межу ре-
агування) або при тривалій і інтенсивній його дії, що 
веде до «патологічного» синдрому заколисування.

Вестибулярний стимул, поширюючись специ-
фічними і неспецифічними шляхами, через кору 
великих півкуль і лімбічну систему, через мозочок і 
ретикулярну формацію, досягає в підсумку задньо-
го гіпоталамуса. Звідси через черевні нерви імпульс 
досягає кори надниркових залоз, що виділяє в кров 
адреналін.

Цей процес становить першу фазу адаптаційної 
реакції – перетворення нервового сигналу в гормо-
нальний, що забезпечує екстрену реакцію вегетатив-
ної нервової системи на тимчасовий вестибулярний 
стимул. Адреналін розширює судини серця, мозку 
і легень, звужує судини шкіри і внутрішніх органів, 
особливо травних, внаслідок чого відбувається пе-
рерозподіл обсягу крові, вигідний для виконання 
різних рухових реакцій, які супроводжують вести-
булярний вплив. Адреналін мобілізує запаси цукру 
з печінки і жирних кислот з жирових депо і тим по-
кращує живлення нервової і м’язової системи. Весь 

цей комплекс реакцій в результаті призводить до 
підвищення температури тіла, створюючи оптималь-
ні умови для протікання хімічних реакцій. Нарешті, 
адреналін різко збільшує здатність серця засвоювати 
кисень. Адреналін, крім того, впливаючи на ретику-
лярну формацію і кору великих півкуль, підтримує в 
них стан збудження. Швидко руйнуючись в крові амі-
ноксидазою, адреналін, проте, «встигає» дати новий 
стимул гіпоталамо-гіпофізарній системі, в результаті 
чого з гіпофіза виділяється адренокортикотропний 
гормон, який, діючи на кору надниркових залоз, сти-
мулює в останній утворення комплексу кортикосте-
роїдів, головним серед яких є кортизол [43, 44].

Утворенням цього гормону починається друга 
фаза перетворення вхідного вестибулярного сигна-
лу – гормон формує загальну захисну реакцію орга-
нізму, необхідну при більш-менш тривалих вести-
булярних впливах. але дія кортизолу значно довша. 
Зокрема, кортизол стимулює доставку енергетичних 
матеріалів тканинам, перетворюючи білки в цукор, 
викликаючи гіперглікемію. Цей факт дуже важливий, 
позаяк в процесі дії на організм прискорень при ви-
мушених активних рухових реакціях, спрямованих на 
збереження в цих умовах рівноваги, цукор ззовні не 
надходить, а запаси резервного цукру – глікогену – 
обмежені [45, 46].

Вегетативні реакції, які проявляються при зака-
чуванні, можуть бути віднесені до загального не-
специфічного синдрому адаптації, крім того, при дії 
прискорень відзначаються достовірні зрушення в 
системі регуляції згортання крові [47-49], наприклад, 
при значних кутових прискореннях. 

Реакція шлунково-кишкового тракту у відповідь 
на тривалу дію знакозмінних прискорень стосується 
функції травлення: пригнічується апетит, функція за-
лозистого апарату, підвищується чутливість блювот-
ного центру, і вміст шлунка в силу своєї інерційності 
є додатковим подразником для рецепторів шлун-
ково-кишкового тракту. Найчастіше симптомокомп-
лекс заколисування виникає при пасивних коливан-
нях, коли організм в умовах, які вимагають активної 
функції всіх пристосувальних систем і, в першу чергу, 
рухової системи, залишається пасивним. А саме ця 
реалізація і є «метою» адаптації. Тому заколисуван-
ня, загалом, слід визнати як феномен, що виникає в 
штучно створених «аномальних» умовах, на які орга-
нізм може відповідати лише неспецифічними адап-
таційними механізмами [50, 51].

Вплив вестибулярного навантаження на функцію 
серцево-судинної системи.

Однією з найреактивніших систем, яка активно 
відповідає на будь яку функціональну пробу є сер-
цево-судина система. Вестибулярне навантаження, 
є функціональною пробою спроможною суттєво 
змінювати показники серцево-судинної системи. 
Але, показники які характеризують її роботу зміню-
ються не однаково. Під впливом вестибулярних по-
дразнень виразніше змінюються показники продук-
тивності серця, такі як частота серцевих скорочень, 
артеріальний тиск, ударний об’єм серця, серцевий 
викід [52, 53]. Також суттєво змінюється й стан крово-
носних судин, наприклад, тонус судин та їх діаметр. 
Але є показники які ще не достатньо вивченні при 
різних вестибулярних навантаженнях. До таких від-
носять, характеристики фазової діяльності серця. Ряд 
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дослідників [54, 55] вказує що є протилежні погляди 
в оцінки значень таких показників, як фаза вигнання 
крові, фаза изоволюметричного збільшення внутріш-
луночкового тиску тощо. При цьому, на наш погляд, 
вивчення фазової діяльності серця при неспецифіч-
них навантаженнях, до яких відносять і вестибулярні, 
має як теоретичне, так і практичне значення, зокрема 
у спортивній фізіології та медицині.

Рядом робіт показано, що у видах спорту, котрі ви-
магають високі вимоги до рівня координації рухів та 
рівноваги множинні односпрямовані та комбіновані 
вестибулярні навантаження справляють інтенсивний 
вплив на аферентний апарат вестибулярного аналі-
затора, що може призвести до розвитку охоронного 
гальмування у НС і, як наслідок, порушення патерну 
вестибуло-вісцеральних реакцій [56]. Ці фактори мо-
жуть спричинити серйозні функціональні розлади 
серцево-судинної системи, пошкодити діяльність 
зорового та вестибулярного аналізаторів [57]. Така 
потужна екстерорецепція призводить до дискоорди-
нації аферентних вестибулярних та центральних інте-
гративних потоків, що формує комплекс різного роду 
дезадаптивних станів вісцерального і соматичного 
характеру: в першу чергу порушуються екстрені адап-
тивні реакції серцево-судинної та дихальної систем. 
Вестибулярні навантаження порушують не тільки віс-
церальні реакції, але й тонус поступальних корпусних 
та провідних м’язів у спортсменів [58, 59]. 

Окрім того показано, що вестибулярні ядра пов’я-
зані з ядрами блукаючого нерва, і цим вестибуло-ве-
гетативним  шляхом забезпечуються хронотропні 
та ізотропні впливи на структури серцево-судинної 
системи при дії прискорень.  Такі реакції  ініціюються 
в рецепторах вестибулярного апарату і за аферент-
ними проекціями досягають вестибулярних ядер 
(Бехтерева та Швальбе), від них передаються у су-
динноруховий центр довгастого мозку та вегетатив-
ні центри гіпоталамічної області. Еферентні імпуль-
си від цих центрів, у свою чергу, модулюють роботу 
провідної системи серця, залучаючи рефлекторні 
контури міокарду та судин  [60, 61]. Також виявлено 
залежність між тонусом паравертебральних м’язів 
шийно-грудної області та функціональними показни-
ками кардіо-респіраторної системи при фізичних на-
вантаженнях. Логічно припустити, що при сумісному 
впливі вестибулярної та пропріоцептивної аферен-
тації формуються умови для інтегративної взаємодії 
цих потоків на різних рівнях центральних та вегета-
тивних проекцій на провідну систему серця [62].  Гар-
монізація взаємодії цих шляхів в області серцево-су-
динних рефлексогенних зон може бути коригуючим 
фактором, що мінімізує вираженість дезадаптивних 
впливів вестибулярних навантажень на стан карді-
о-васкулярної системи.  

Встановлено, що оцінка вестибулярної стійкості 
має пряму залежність від зростання тренованості 
людини. Останнім часом досить значна увага дослід-
ників привертається до вивчення взаємозв’язку рівня 
вестибулярної стійкості та реакції серцево-судинної 
системи на вестибулярні подразники. Причому вва-
жають, що достатній рівень вестибулярної стійкості є 
важливим фактором у формуванні адекватної адап-
таційної відповіді з боку центральної гемодинаміки 
[63, 64]. 

Вплив вестибулярно-сенсрного навантаження на 
функцію нервової системи.

Зв’язок лабіринту з мозочком здійснюється як 
через первинні вестибулярні волокна, так і опосе-
редковано – через вестибулярні ядра. Експеримен-
тально було доведено, що після децеребрації у тва-
рин не спостерігається блювота при заколисуванні, 
що добре узгоджується з відомостями про наявність 
досить тісних зв’язків мозочка з вегетативною нерво-
вою системою. У генезі сімпатокомплекса заколису-
вання кора головного мозку надає гальмівний вплив 
на вестибуловегетативні реакції. 

За класичними дослідженнями Л.А. Орбелі [65], 
основна роль мозочка зводиться до адаптаційно-тро-
фічного впливу на всю центральну нервову систе-
му.  Сфера впливу мозочка не обмежується тільки 
однією руховою функцією, але поширюється і на ве-
гетативну, і на аферентну нервову систему. Причому 
встановлено, що характер вегетативних впливів знач-
ною мірою залежить від індивідуальних типологіч-
них особливостей організму [66, 67]. 

Експерименти з видалення мозочка, при яких 
спостерігалися виразні зміни ряду рефлекторних 
функцій (тетанічне скорочення м’язів, волоскові і 
сухожильні рефлекси кінцівок, зміна чутливої і мо-
торної хронаксіі й ін.) свідчать про зв’язки мозочка з 
вегетативною нервовою системою.  В дослідах з по-
дразненням мозочка були виявлені такі вегетативні 
реакції, як розширення зіниці і екзофтальм, які зника-
ли після перерізання шийного симпатичного нерва, 
що іннервує очі [68, 69].

Відтворення величини зусилля, що розвиваєть-
ся – це комплексна фізіологічна характеристика, яка 
дає змогу визначити точність нервово- м’язового 
відчуття, яке виникає внаслідок подразнення вести-
булярного апарату. При збудженні вестибулярного 
аналізатора виникають соматичні реакції (на основі 
вестибуло-спинальних нервових зв’язків), що сприя-
ють перерозподілу тонусу м’язів і постійній підтримці 
рівноваги тіла в просторі. Вони здійснюються за учас-
тю рухових центрів стовбура мозку, мозочка, таламу-
са й пост- центральної звивини кори великих півкуль, 
де усвідомлюється орієнтація в просторі. Подразнен-
ня отолітового апарату гальмує прояви ністагму та ак-
тивує рефлекси поперечно посмугованих м’язів [70].

Слід ще раз підкреслити, що роль мозочка поля-
гає у встановленні балансу між гальмівними і збуд-
ними процесами в моторній, сенсорній і вегетативній 
функції. Інформацією для запуску цих процесів при 
дії прискорень слугують вестибулярні імпульси, що 
надходять в мозочок з вестибулярних ядер. Подаль-
ший вираз мозочкових ефектів визначається типоло-
гічними особливостями, що формуються комплексом 
систем від гіпоталамуса до кори головного мозку. 

Класичними дослідженнями М.О. Агаджаняна 
показано [70], що адренокортикотропний гормон 
виробляється у відповідь на різні «стрес-подразнен-
ня», що досягають гіпоталамуса через центральну 
частину ретикулярної формації, а також в результаті 
«психічного стресу», у виникненні якого, очевидно, 
беруть участь кортікофугальні або лімбічні проекцій-
ні шляхи до передньої частини стовбура мозку. Виді-
лення адренокортикотропного гормону може бути 
викликано циркулючим в крові адреналіном, який 
підвищує рівень фонової активності заднього гіпота-
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ламуса. Таким чином, стресова дія, досягаючи гіпо-
таламуса, включає весь комплекс захисно-відновних 
гомеостатичних реакцій. 

Встановлена приналежність деяких ядерних утво-
рень гіпоталамічної області до ретикулярної формації 
мозкового стовбура і важливу роль ядер гіпоталаму-
са для її діяльності.   Так показано, що, будучи цен-
тром нейрогуморальних регуляцій, ядра гіпоталаму-
са здійснюють вплив нервової системи на гуморальні 
функції і гуморальні впливи на функцію нервової сис-
теми. Надмірне вестибулярне подразнення, що веде 
до сімпатокомплексу заколисування, є типовим стре-
совим чинником, що викликає в організмі характер-
ні для дії цього фактора реакції, в тому числі реакції 
емоційної природи [14, 71].

Особливо важливе значення надається питанню 
вивчення типологічних особливостей  вестибуляр-
них функцій у спортсменів у зв’язку зі сформованим 
стереотипом взаємин вестибулярного аналізатора з 
іншими сенсорними системами під впливом трену-
вального процесу. Причому вважають, що функціо-
нальний стан вестибулярного аналізатора, враховую-
чи його зв’язок з усіма сенсорними системами, в тому 
числі і вісцеральні, значно впливає на фізіологічний 
стан організму в цілому [72]. До негативних компо-
нентів комплексу фізіологічних впливів вестибуляр-
них навантажень, поряд зі змінами у діяльності вісце-
ральних систем (порушення термінових адаптивних 
реакцій дихальної та серцево-судинної систем), спо-
стерігають загальне гальмування ЦНС та погіршення 
когнітивних функцій мозку [73,74]. 

Слід особливо наголосити, що у функціональних 
перебудовах, спрямованих на розвиток та посилення 
адаптаційно-компенсаторних реакцій і механізмів, 
спрямованих на збільшення працездатності організ-
му і підвищення ефективності функціонування сис-
тем, що за ці процеси відповідають, нервова система 
проявляється як єдине ціле внаслідок рефлектор-
них механізмів різної складності, що відповідно за-

микаються на різних її рівнях: 1) вегетативні ганглії; 
2) інтегративнокоординаторний апарат спинного 
мозку; 3) аналізаторнокоординаторний апарат різних 
аналізаторів; 4) система аналізаторів, у тому числі й 
вестибулярний апарат [75, 76]. Формування адаптації 
фізіологічно пов’язане з пошуком моделі компенса-
торного механізму, новітніх шляхів підвищення його 
ефективності. Повною мірою це стосується і вести-
булярних навантажень, котрі відіграють важливу, а 
подекуди й чільну, роль в плануванні тренувального 
процесу спортсменів. 

Висновки.
Показано, що весь комплекс найважливіших не-

рвових утворень незмінно приводиться в дію при 
застосуванні вестибулярного подразнення, причому 
кожне з них несе певну функцію в загальній інте-
гральній діяльності мозку як цілісної системи. Проа-
налізовані наявні результати вказують на значну роль 
вестибулярної системи в організації гомеостатичних 
процесів, сутність яких полягає у приведенні до вза-
ємної відповідності внутрішнього середовища ор-
ганізму і його біологічно адекватного просторового 
положення. Доведено,  що достатній рівень вестибу-
лярної стійкості є важливим фактором у формуванні 
адекватної адаптаційної відповіді з боку центральної 
гемодинаміки, причому нервова система проявля-
ється як єдине ціле внаслідок рефлекторних механіз-
мів різної складності, що відповідно замикаються на 
різних її рівнях.

Перспективи подальших досліджень.
Більш ґрунтовне вивчення вестибулярно-сенсор-

ного навантаження на вегетативні реакції зробить 
більш зрозумілими функціональні зв’язки вестибу-
лярної системи, які охоплюють найважливіші нервові 
і ендокринні формації, котрі забезпечують життєді-
яльність організму, що є безсумнівно актуальним в 
спортивній діяльності і, в решті решт, може відіграва-
ти важливу роль в плануванні тренувального процесу 
спортсменів.
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ВПЛИВ ВЕСТИБУЛЯРНО-СЕНСОРНОГО НАВАНТАЖЕННЯ НА ВЕГЕТАТИВНІ РЕАКЦІЇ
Пастухова В. А., Ширай Т. В. 
Резюме. В цілісному організмі вестибулярний апарат, що інтегрований нервовою системою з іншими під-

системами в єдиний функціональний комплекс і пов’язаний у вигляді периферичного датчика з зовнішнім се-
редовищем, можна розглядати як динамічну систему, для якої характерно накопичення і витрачання енергії 
подразника і перехід з одного стану в інший під впливом циркулюючої в ній управляючої інформації. Пробле-
ма вестибулярної стійкості при подразненні вестибулярного аналізатора є предметом досліджень багатьох 
науковців. В роботах з теорії та фізіології спорту, велике значення приділяється вестибулярному аналізатору в 
забезпеченні складнокоординаційних рухів і недооцінюється його роль в циклічних локомоціях та його вплив 
на енергетичні можливості вегетативної нервової системи. Є дані про роль підвищеної вестибулярної чутли-
вості у розвитку артеріальної гіпертензії. Адаптація організму до різних умов перебування тісно пов’язана з 
реакціями серцево-судинної системи. 

На даний час окремі наукові роботи показують важливий вплив індивідуальних типологічних особливос-
тей вищих відділів центральної нервової системи. Паралельно досліджують роль вестибулярного наванта-
ження на функціональний стан вегетативної нервової системи, як фактора впливу на організм. Показано, що 
достатній рівень вестибулярної стійкості є важливим фактором у формуванні адекватної адаптаційної від-
повіді з боку центральної гемодинаміки, причому нервова система проявляється як єдине ціле внаслідок 
рефлекторних механізмів різної складності, що відповідно замикаються на різних її рівнях. 

Проте оцінка впливу вестибулярного навантаження у спортсменів із різною вестибулярною чутливістю на 
вегетативні реакції на даний час потребує вивчення.

Ключові слова: ветибулярно-сенсорне навантаження, гомеостатичні процеси, вегетативні реакції, вести-
булярний аналізатор, серцево-судинна система, автономна частина периферичної нервової системи.

INFLUENCE OF VESTIBULAR SENSORY LOAD ON VEGETATIVE REACTIONS
Pastukhova V. A., Shirai T. V.  
Abstract. In a complete organism, the vestibular apparatus, which is integrated by the nervous system with 

other subsystems into a single functional complex and is connected in the form of a peripheral sensor with the 
external environment, can be considered as a dynamic system characterized by the accumulation and expenditure 
of stimulus energy and the transition from one state to another under the influence of the control information 
circulating in it. The problem of vestibular stability during stimulation of the vestibular analyzer is the subject of 
research by many scientists. In works on the theory and physiology of sports, great importance is attached to the 
vestibular analyzer in providing complex coordination movements and its role in cyclic locomotion and its influence 
on the energy capabilities of the autonomic nervous system are underestimated. There is evidence of the role of 
increased vestibular sensitivity in the development of arterial hypertension. The adaptation of the body to different 
living conditions is closely related to the reactions of the cardiovascular system. 

Currently, some scientific works show an important influence of individual typological features of the higher 
parts of the central nervous system. In parallel, the role of vestibular load on the functional state of the autonomic 
nervous system as a factor influencing the organism is being investigated. It is shown that a sufficient level of 
vestibular stability is an important factor in the formation of an adequate adaptive response on the part of central 
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hemodynamics, and the nervous system manifests itself as a single entity due to reflex mechanisms of various 
complexity, which are respectively closed at different levels.

However, the assessment of the impact of vestibular load on autonomic responses in athletes with different 
vestibular sensitivity currently requires study.

Key words: vestibular sensory load, homeostatic processes, autonomic reactions, vestibular analyzer, 
cardiovascular system, autonomic nervous system.
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CONTEXTUAL ANALYSIS OF THE IMPACT OF THE USE OF METAL STRUCTURES FOR 
PROSTHETICS ON THE MORPHOLOGICAL AND FUNCTIONAL STATE OF THE ORAL 

CAVITY AS AN IMPORTANT MEDICAL AND SOCIAL PROBLEM OF THE PRESENT
Poltava State Medical University (Poltava, Ukraine)

taniaperepelova@gmail.com

The use of metal structures in dentistry remains a widespread and effective approach to restoring the function-
ality of the dentoalveolar system, primarily due to the strength, durability and cost-effectiveness of materials such 
as titanium, cobalt-chromium and nickel-chromium alloys. Nevertheless, using metals is associated with several 
problems, including the risk of corrosion, allergic reactions, and changes in the oral microbiome that can lead to 
dysbiosis, galvanosis, periodontitis, and other complications. These problems are further exacerbated by poor oral 
hygiene and social determinants such as economic inequality and limited access to high-quality dental care.

The historical development of metallic materials in dentistry, from the use of gold to modern alloys, emphasizes 
the continuous improvement of their biocompatibility. Innovations such as CAD/CAM technology and advances in 
materials such as titanium and hypoallergenic alloys have helped to reduce risks and improve prosthetic structures. 
Despite these advances, challenges related to denture adaptation, prevention of galvanic reactions, and maintaining 
a balanced oral microbiome remain major concerns.

Future research areas are focused on developing new biocompatible materials, minimizing the adverse effects of 
metals on oral tissues, and raising public awareness. These efforts aim to reduce the incidence of complications, op-
timize dental practices, and support the implementation of preventive programs that are important for maintaining 
patients' overall health.

Key words: metal structures, metal alloys, dentistry, oral cavity, biocompatibility, prosthetics, morphofunctional 
state.

Connection of the publication with planned re-
search works.

The work is a fragment of the complex initiative 
topic of the Department of Prosthetic Dentistry with 
Implantology: “Application of the latest technologies 
for diagnosis and treatment of functional pathology of 
the dentoalveolar system” (state registration number 
0121U113817).

Introduction. 
The use of metal structures for prosthetics is one of 

the most common methods in modern dental practice, 
which allows for the effective restoration of chewing 
function, basic aesthetics, and quality of life of patients 
[1]. Metal bases, such as titanium, cobalt-chromium, 
chromium-nickel, and stainless steel alloys, are widely 
used due to their strength, durability, and affordability 


