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Разработан кортико-спинальный нейроинтерфейс, основанный на кинестетическом во-
ображении тыльного сгибания стопы, дополненный робототехническим устройством пе-
ремещения конечностей “Биокин” и чрескожной электростимуляцией спинного мозга
(ЧЭССМ). Показано, что доля правильных ответов при классификации ЭЭГ-сигналов
мозга (ДПО) в условиях работы с нейроинтерфейсом в среднем составляет 68% и значимо
увеличивается при добавлении механотерапии и ЧЭССМ на 9%. ЭМГ-активность перед-
ней большеберцовой мышцы (ПБМ), осуществляющей тыльное сгибание стопы, во время
инструкции воображать движение увеличена по сравнению с таковой во время инструкции
находиться в покое. Добавление механотерапии и ЧЭССМ при работе с нейроинтерфейсом
в большей степени влияет не на увеличение активности ПБМ при воображении движения
ипсилатеральной стопы, но на уменьшение активности ПБМ при инструкции находиться в
покое. Выявленные эффекты, по-видимому, важны для формирования адекватных коорди-
национных паттернов управляющих сигналов от ЦНС и мышечной активности при реали-
зации движений и могут использоваться в клинической реабилитации двигательной актив-
ности с использованием кортико-спинального нейроинтерфейса.

Ключевые слова: кортико-спинальный нейроинтерфейс, мозг-компьютерные интерфейсы,
воображение движений стопы, мышечная активность
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ВВЕДЕНИЕ
Кинестетическое воображение движений –

это ментальное представление ощущений,
которые возникают при соответствующих ре-
альных движениях. Хотя воображение движе-
ний является известным методом восстанов-
ления двигательных функций конечностей, а
его влияние на нейропластичность в областях
мозга, обеспечивающих регуляцию движе-
ний, хорошо известно (Page, 2012; Burianová,
2020), общее влияние воображения движений
на периферическую двигательную систему
еще не полностью изучено. Электромиогра-
фические (ЭМГ) исследования мышечной ак-
тивности во время воображения движений

показали разные результаты (Ranganathan
et al., 2004; Personnier et al., 2008; Hashimoto,
Rothwell, 1999; Gandevia et al., 1997). В неко-
торых исследованиях сообщается о сублими-
нальной (т.е. не вызывающей сокращение
мышцы) ЭМГ активности во время вообра-
жения движений (Hashimoto, Rothwell, 1999;
Gandevia et al., 1997, Dickstein et al., 2005,
Guillot et al., 2007). В некоторых исследова-
ниях не выявлена активация мышц во время
выполнения задач, связанных с воображени-
ем движений, например, приседания на кор-
точках (Mulder et al., 2005) или поднятия по
лестнице (Geiger et al., 2019).
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Регистрация и машинная классификация
специфических изменений активности мозга
во время воображения различных движений
является одной из основных парадигм для со-
здания неинвазивных нейроинтерфейсов
(Бобров, Фролов, 2017; Hramov et al., 2021;
Saha et al., 2021). Предложено множество
классификаторов активности мозга, а также
метрик для численной оценки их работы, та-
ких как доля правильных ответов (ДПО),
площадь под ROC-кривой, точность (preci-
sion), полнота (recall) и др. (Hramov et al.,
2021). Эффективность подобных систем для
восстановления двигательных функций
верхних конечностей подтверждается мно-
гочисленными клиническими исследовани-
ями (см. обзоры (Bai et al., 2020; Kruse et al.,
2020)).

Восстановление функций нижних конеч-
ностей с помощью воображения движений –
сравнительно недавно появившееся и разви-
вающееся направление исследований (см. об-
зор (Боброва и др., 2019; Camargo-Vargas, Calle-
jas-Cuervo, Mazzoleni, 2021). Большинство
исследований направлено на восстановление
функции ходьбы (King et al., 2013, 2014, 2015;
Do et al., 2013; García-Cossio et al., 2015; Donati
et al., 2016; Villiger et al., 2013), ряд работ – на вос-
становление движений в голеностопном суста-
ве (Do et al., 2011, 2012; McCrimmon et al., 2014,
2015). Совместно с нейроинтерфейсами ис-
пользуются роботизированные устройства (Do
et al., 2013; Xu et al., 2014; García-Cossio et al.,
2015; Donati et al., 2016; Li et al., 2021; Pino et al.,
2022; Cui et al., 2022; Gao et al., 2022), функцио-
нальная электрическая стимуляция (Do et al.,
2011; Takahashi et al., 2012; King et al., 2014, 2015;
McCrimmon et al., 2014, 2015; Mrachacz-Kerst-
ing et al., 2016; Bouton, 2020; Ren et al., 2020),
виртуальная реальность (Donati et al., 2016;
King et al., 2013; Luu et al., 2016; Ren et al.,
2020), тактильная стимуляция опорной по-
верхности (Cheron et al., 2012). В последние го-
ды стали появляться разработки систем педа-
лирования, напоминающих велосипед, запус-
каемых при успешном воображении движений
нижних конечностей, что детектируется ней-
роинтерфейсом, с использованием в качестве
обратной связи виртуальной реальности (Perez
et al., 2021; Cardoso et al., 2019).

Одной из недавно появившихся перспек-
тивных систем для нейрореабилитации ниж-
них конечностей является кортико-спи-
нальный интерфейс. Кортико-спинальный
нейроинтерфейс использует активность го-

ловного мозга для управления стимуляцией
спинного мозга с целью искусственного со-
единения нейронных сетей головного и
спинного мозга для восстановления двига-
тельной функции (Nishimura et al., 2013; Zim-
mermann, Jackson, 2014). Нейронную актив-
ность мозга, отражающую двигательные на-
мерения, преобразуют в команды для
стимуляции спинного мозга (Alam et al., 2016;
Capogrosso et al., 2016; Yadav et al., 2020). Было
показано, что контролируемая мозгом стиму-
ляция спинного мозга более эффективна для
восстановления движений, чем стимуляция
без обратной связи (McPherson et al., 2015;
Capogrosso et al., 2016; Bonizzato et al., 2018).
Первая работа, посвященная неинвазивному
кортико-спинальному нейроинтерфейсу, по-
явилась в 2022 г. (Insausti-Delgado et al., 2022).
В ней описывается тестирование кортико-
спинального нейроинтерфейса, основанного
на запуске магнитной стимуляции спинного
мозга от ЭЭГ-сигналов, на 10 здоровых испы-
туемых.

Для создания кортико-спинального ней-
роинтерфейса может быть использована чре-
скожная электрическая стимуляция спинного
мозга (ЧЭССМ). ЧЭССМ – это неинвазив-
ный метод, который может активировать
нейронные сети спинного мозга, управляю-
щие движением. Показано, что ЧЭССМ
может инициировать непроизвольные ша-
гательные движения у здорового человека
(Городничев и др., 2012; Gerasimenko et al.,
2015) и у пациентов с нарушениями движе-
ний (Harkema et al., 2011). ЧЭССМ может
воздействовать не только на мышцы через
структуры спинного мозга, но и на нейрон-
ную активность головного мозга. ЧЭССМ
вызывает изменения активности головного
мозга (Telkes et al., 2020; Ridder et al., 2013;
Bentley et al., 2016; McGeady et al., 2021; Steele
et al., 2022; Moens et al., 2012; Manson et al.,
2022), при этом электрическая стимуляция
мышц подобного эффекта не вызывает
(Steele et al., 2022). У здоровых испытуемых
при ЧЭССМ выявлено увеличение активно-
сти в сенсомоторных областях коры, таламу-
се, хвостатом ядре, бледном шаре и скорлупе,
а уменьшение – в прилежащем ядре и задней
теменной коре (Manson et al., 2022); измене-
ния активности 4, 6 и 9-го полей Бродмана
(Steele et al., 2022). Сочетание воображения
движения со стимуляцией нервов верхних и
нижних конечностей повышает возбуди-
мость кортикоспинального тракта у здоровых
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людей (Kaneko et al., 2014; Takahashi et al.,
2019; Yasui et al., 2019). При изучении влияния
ЧЭССМ шейного отдела спинного мозга на
долю правильных ответов при управлении
нейроинтерфейсом, основанным на класси-
фицировании ЭЭГ при реальных движениях
руки, значимых изменений не было выявле-
но (McGeady et al., 2021).

Механотерапия широко применяется в
двигательной реабилитации (Даминов, 2013;
Бодрова, 2012). В сочетании с ЧЭССМ меха-
нотерапия становится более эффективной
(Harkema et al., 2011, Grishin et al., 2019; Бога-
чева и др., 2015).

Анализ работ, посвященных методам
классификации ЭЭГ, показывает, что наибо-
лее популярные и эффективные алгоритмы
основаны на поиске оптимальных простран-
ственных фильтров при помощи метода
Common Spatial Patterns (CSP, Lotte et al.,
2018; Hramov et al., 2021). В работе (Jayaram,
Barachant, 2018) на нескольких наборах дан-
ных от разных исследовательских групп было
показано, что метод CSP с линейным дискри-
минантным анализом обеспечивает сопоста-
вимую и нередко более высокую точность
классификации (оценивалась площадь под
ROС-кривой), чем более продвинутые мето-
ды выделения признаков и классификации.
Поэтому в данной работе для выделения при-
знаков использовался именно метод CSP, как
будет описано далее.

В данной статье представлен инновацион-
ный метод нейрореабилитации, основанный
на кортико-спинальном нейроинтерфейсе,
запускающем ЧЭССМ и механотерапию от
сигналов мозга при воображении тыльного
сгибания правой (ПС) или левой стопы (ЛС).
Анализируется активность мозга, оценивае-
мая по ДПО сигналов ЭЭГ при воображении
этих движений и при инструкции находиться
в покое, а также активность мышц, обеспечи-
вающих тыльное сгибание стоп, при управле-
нии нейроинтерфейсом, основанным на ки-
нестетическом воображении этих движений,
в зависимости от дополнительных воздей-
ствий в виде механотерапии с помощью ро-
бототехнического устройства перемещения
конечностей и/или ЧЭССМ.

МЕТОДИКА
Для проведения экспериментов использо-

вался разработанный авторами статьи кортико-
спинальный нейроинтерфейс (рис. 1) – ком-

плекс на базе нейроинтерфейса со зрительной
обратной связью, дополненный механотрена-
жером “Биокин” и электростимулятором
“БиоСтим-5”, который обеспечивал чре-
скожную электростимуляцию спинного моз-
га (ЧЭССМ). Интерфейс программы нейро-
интерфейса и принцип работы классифика-
тора были аналогичны подробно описанным
в статье (Боброва и др., 2023). При работе
нейроинтерфейса на экране монитора в слу-
чайном порядке предъявлялись три инструк-
ции испытуемому: воображать тыльное сги-
бание ПС – треугольник, направленный
вправо (П), ЛС – треугольник влево (Л), на-
ходиться в покое – треугольник, направлен-
ный вверх (R).

Механотренажер обеспечивал пассивное
перемещение конечности в случае успешного
воображения движения, задаваемого инструк-
цией. Успешность оценивалась по ДПО, вы-
числяемой классификатором нейроинтер-
фейса. Чем выше ДПО при воображении дви-
жения стопы, тем больше угол сгибания в
голеностопном суставе.

При ЧЭССМ стимулировали дорсальные
корешки спинного мозга на уровне L1–L2 на
расстоянии 1.5 см от срединной линии позво-
ночника во время инструкции воображать
движение. При инструкции воображать дви-
жения ПС стимулировали корешки справа от
средней линии, ЛС – слева; ЧЭССМ запуска-
лась независимо от ДПО. Ритмическая сти-
муляция осуществлялась через накожные
электроды заполненными (5 кГц) бифазны-
ми импульсами, длительностью 1 мс, с часто-
той 15 Гц.

ЭЭГ регистрировали с помощью беспро-
водного электроэнцефалографа SmartBCI
(производства компании “Мицар”, Санкт-
Петербург), обеспечивающего возможность
записи ЭЭГ с 32 отведений с частотой дикре-
тизации 250 Гц. Электроэнцефалограф (вес
50 г) закреплялся в непосредственной близо-
сти от места контакта электродов с поверхно-
стью головы, отсутствие длинного шлейфа
позволяло минимизировать влияние сетевых
помех и артефактов движения на регистриру-
емую ЭЭГ.

ЭМГ-активость передних большеберцо-
вых мышц (ПБМ, tibialis anterior), икронож-
ных (ИМ), четырехглавых мышц бедра
(ЧМБ) и двуглавых мышц бедра (ДМБ) пра-
вой и левой ног регистрировали с помощью
беспроводного миографа DELSYS Trigno.
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Классификация ЭЭГ

Электроэнцефалограмма фильтровалась в
диапазоне 5–30 Гц при помощи фильтра Бат-
терворта 5-го порядка. Для поиска простран-
ственных фильтров использовался метод CSP:
отбирались те CSP-компоненты, для которых
отношение большей и меньшей дисперсий
для двух сравниваемых классов (покой и во-
ображение движений ЛС либо покой и вооб-
ражение движений ПС) превышало 0.7, при
условии, что сумма этих дисперсий равна 1.
Если таких компонент не было, то отбира-
лись компоненты с максимальным отноше-
нием дисперсий. Минимальное число ото-
бранных компонент равнялось 6. Логарифмы
дисперсий отобранных компонент образовы-
вали векторы признаков, которые классифи-
цировались при помощи квадратичного дис-
криминантного анализа.

Процедура эксперимента

В эксперименте приняли участие 10 ис-
пытуемых (6 женщин и 4 мужчин в возрасте
21–35 лет), до этого не имевших опыта
управления нейроинтерфейсом. Протокол
исследования соответствовал требованиям
Хельсинкской декларации и был одобрен
Этической комиссией Института физиоло-
гии им. И.П. Павлова РАН. Исследования
проводили с соблюдением основных биоэти-

ческих правил, все испытуемые дали пись-
менное согласие на участие в экспериментах.

Каждый испытуемый принял участие в
1 сессии, включающей в себя 4 сеанса управ-
ления нейроинтерфейсом, основанным на во-
ображении тыльного сгибания ПС или ЛС, с
разными условиями: 1) управление нейроин-
терфейсом без дополнительных воздействий,
2) управление нейроинтерфейсом с добавле-
нием механотерапии, т.е. с пассивным при-
ведением в движение стоп с помощью робо-
тотехнического устройства перемещения
конечностей (механотренажера “БиоКин”)
в случае высокого значения ДПО, 3) управле-
ние нейроинтерфейсом с включением ЧЭССМ
при инструкции испытуемому воображать дви-
жение, 4) управление нейроинтерфейсом с
обоими видами дополнительных воздействий.
Кроме того, в начале эксперимента проводи-
ли регистрацию ЭМГ-активности в трех
условиях: 1) при пассивном перемещении
стоп в механотренажере с максимальной, но
комфортной амплитудой движения, 2) при
активном повторении испытуемым этих же
движений в том же темпе и 3) при воображе-
нии этих же движений той же амплитуды и в
том же темпе.

Анализ данных
Анализировали интегральные характери-

стики ЭМГ-активности мышц нижних конеч-

Рис. 1. Блок-схема кортико-спинального нейроинтерфейса. Пояснения в тексте.
Fig. 1. Block diagram of brain-spine neurointerface. Explanations in the text.
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ностей при реальных и воображаемых движе-
ниях стоп при разных условиях проведения
эксперимента. Рассчитывалось среднее значе-
ние модуля сигнала ЭМГ в интервалы времени
при инструкции участнику эксперимента во-
ображать движения ПС, ЛС и в покое (R).

Для оценки влияния условий эксперимента
и инструкций испытуемому на ЭМГ-актив-
ность мышц и ДПО использовали дисперси-
онный анализ. Перед проведением дисперси-
онного анализа проводили разведывательный
анализ Explore, который позволяет выявить
выбросы и визуализировать распределения.
Оценку отклонений распределения от нормаль-
ного проводили с использованием критерия
Колмогорова–Смирнова. В случае отклонения
от нормальности, которое было выявлено для
ЭМГ-активности, но не для ДПО, логарифми-
ровали данные с целью симметризации распре-
деления и приближения его к нормальному.

Затем при анализе ЭМГ-активности
проводили двухфакторный дисперсион-
ный анализ ANOVA RM (Analysis of Vari-
ance, Repeated Measures) для зависимых пе-
ременных – факторы Условие (1/2/3/4) и
Инструкция (Л/П/R). Затем, с целью уточ-
нения результатов для выявления влияния
условия (т.е. значимости стимуляционных
воздействий) проводили однофакторный
дисперсионный анализ ANOVA RM – фак-
тор Условие (1/2/3/4) – по отдельности для
правой и левой ПБМ для каждой из ин-
струкций Л, П, и R.

Различия в зависимости от эксперимен-
тальных условий ДПО сигналов мозга при
воображении движений ПС по сравнению с
состоянием покоя и ЛС по сравнению с со-
стоянием покоя оценивали методом двух-
факторного дисперсионного анализа ANOVA
RM – факторы Условие (1/2/3/4) и Стопа
(ПС/ЛС).

В случае выявления значимых эффектов
анализировали множественные сравнения.
Статистические решения принимались на
5%-м уровне.

Расчеты проводились с использованием
программного комплекса SPSS Inc.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЙ
Показатели работы ИМК приводятся в

табл. 1. Приводятся средние числа правиль-
ных положительных и отрицательных отве-
тов, средние числа ложных положительных и
отрицательных ответов, F-мера, точность,
полнота и доля правильных ответов, а также
стандартные отклонения для этих величин,
ДПО.

Анализ значимости различий ДПО при
разных условиях проведения экспериментов
при воображении движений ПС и ЛС прово-
дили методом двухфакторного дисперсион-
ного анализа ANOVA RM, факторы Условие
(1/2/3/4) и Стопа (ПС/ЛС). Этот анализ вы-
явил главные эффекты, свидетельствующие о
значимости главного эффекта только для
фактора Условие, F(3.27) = 12, p < 0.001, η2 =

Таблица 1. Показатели работы ИМК. TP — число правильных положительных ответов (воображение движения),
TN — число правильных отрицательных ответов (покой), FP и FN — число ложных положительных и отрица-
тельных ответов
Table 1. The BCI performance measures. TP stands for True Positives (motor imagery detection), TN stands for True Neg-
atives (resting state detection), FP stands for False Positives, and FN stands for False Negatives

Доп. условие Конечность TP TN FP FN F-мера Точность Полнота

Доля 
правильных 

ответов 
(ДПО), %

Нет Левая 289 ± 50 262 ± 41 144 ± 41 117 ± 50 0.69 ± 0.07 0.67 ± 0.06 0.71 ± 0.12 68 ± 6
Правая 288 ± 52 261 ± 44 145 ± 44 118 ± 52 0.68 ± 0.07 0.67 ± 0.06 0.71 ± 0.13 68 ± 7

Механотерапия Левая 303 ± 36 282 ± 31 124 ± 31 103 ± 36 0.73 ± 0.05 0.71 ± 0.05 0.75 ± 0.09 72 ± 4
Правая 306 ± 36 280 ± 41 126 ± 41 100 ± 36 0.73 ± 0.04 0.71 ± 0.06 0.75 ± 0.09 72 ± 4

ЧЭССМ Левая 320 ± 36 287 ± 34 119 ± 34 86 ± 36 0.76 ± 0.05 0.73 ± 0.05 0.79 ± 0.09 75 ± 5
Правая 320 ± 40 278 ± 47 128 ± 47 86 ± 40 0.75 ± 0.07 0.72 ± 0.08 0.79 ± 0.10 74 ± 7

Механотерапия + 
+ ЧЭССМ

Левая 336 ± 30 300 ± 48 106 ± 48 70 ± 30 0.79 ± 0.05 0.77 ± 0.08 0.83 ± 0.07 78 ± 6
Правая 330 ± 31 291 ± 48 115 ± 48 76 ± 31 0.78 ± 0.05 0.75 ± 0.08 0.81 ± 0.08 76 ± 6
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= 0.571, но не для фактора Воображаемая сто-
па и не для взаимодействия факторов. Следо-
вательно, отличий в ДПО при воображении
движения ПС по сравнению с покоем и ЛС
по сравнению с покоем не выявлено ни для
одного из условий проведения эксперимента.
Отличия же ДПО в зависимости от условия
проведения эксперимента на основании ана-
лиза множественных сравнений таковы:

1. ДПО при всех условиях с дополнитель-
ными воздействиями выше, чем при работе с
нейроинтерфейсом без них (рис. 2а, б). Все эти
различия статистически значимы, за исключе-
нием тенденции (р = 0.063) при добавлении
механотерапии (т.е. при сравнении усл. 1 и 2) в
условиях воображения движений ЛС.

2. При воображении движений как ПС, так
и ЛС ДПО выше при совместном воздействии
механотерапии и ЧЭССМ (усл. 4), чем при до-
бавлении только механотерапии (усл. 2), т.е.
добавление ЧЭССМ к механотерапии значи-
мо увеличивает ДПО (рис. 2 (а, б)).

3. Сравнение усл. 3 и 4 показывает, что до-
бавление механотерапии к ЧЭССМ значимо
увеличивает ДПО только при воображении
движений ЛС (рис. 2 (а)), кроме того, при вооб-
ражении движений ЛС есть тенденция (р = 0.08)
большей ДПО при добавлении ЧЭССМ, чем
механотерапии (рис. 2 (а)).

Несмотря на то, что, согласно инструкции,
испытуемые должны были только вообра-
жать, но не осуществлять движения в ходе ра-
боты с нейроинтерфейсом, у большинства
испытуемых была выявлена мышечная актив-
ность, наиболее выраженная в ПБМ – той
мышце, которая в реальности осуществляет
тыльное сгибание стопы, которое следовало
воображать в эксперименте (табл. 2). В связи с
этим далее будут описаны особенности ЭМГ-
активности именно этой мышцы – ПБМ.

Активность ПБМ чаще, но не всегда син-
хронизирована с инструкцией воображать
движения. У некоторых испытуемых она воз-
никает при инструкции, но длится дольше и
может захватывать еще один или несколько
следующих отрезков времени, в которые
предъявляются уже другие инструкции. У од-
ного из испытуемых попытки воображать
движение вызывали почти непрерывную ак-
тивность ПБМ. В ряде случаев активность
может возникать на мышце, контралатераль-
ной стопе, движение которой воображается,
а механотерапия и/или ЧЭССМ синхронизи-
рует активность мышцы с инструкцией и уве-
личивает амплитуду ЭМГ.

Для количественной оценки этих наблю-
дений был проведен дисперсионный анализ
ЭМГ-активности ПБМ во временные интер-

Рис. 2. Доля правильных ответов при классификации сигналов мозга при воображении движений левой
(a) и правой (б) стопы по сравнению с покоем. Звездочки (*) между столбцами – значимые отличия точ-
ности классификации сигналов мозга при разных условиях эксперимента: 1 – при работе с нейроинтерфей-
сом без дополнительных воздействий, 2 – при добавлении механотерапии, 3 – при добавлении ЧЭССМ, 4 –
при добавлении обоих воздействий. * – р < 0.05, для тенденций значимости величины р представлены на
графиках вместо *.
Fig. 2. The accuracy of classification of brain signals during the imagination of movements of the left (a) and the
right (б) foot compared to the rest. Asterisks (*) between the columns indicate significant differences in the accuracy
of classifying brain signals under different experimental conditions: 1 – when working with the neural interface with-
out additional impact, 2 – with the addition of mechanotherapy, 3 – with the addition of TESCS, 4 – with the addition
of both impacts. * – p < 0.05, in a case of trends in significance, p values are presented on the graphs instead of *.
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валы, когда предъявлялась инструкция вооб-
ражать сгибание ЛС (Л) или ПС (П), а также
при инструкции находиться в покое (R).
Двухфакторный дисперсионный анализ
ANOVA RM, факторы Условие (1/2/3/4) и
Инструкция (Л/П/R), выявил главные эф-
фекты, представленные в табл. 3. Как можно
видеть из табл. 3, получено значимое влияние
фактора Инструкция (Л/П/R), а также зна-
чимое взаимодействие факторов на ЭМГ-ак-
тивность ПБМ, но не значимое влияние для
фактора Условие, т.е. не выявляется значи-
мых изменений в зависимости от нали-
чия/отсутствия стимуляционных воздей-
ствий.

Результаты множественных сравнений
представлены на рис. 3 и описаны ниже.

1) При инструкции воображать ипсилате-
ральные движения (ПС для правой ПБМ и
ЛС – для левой ПБМ) ЭМГ-активность ПБМ
в среднем по всем испытуемым значимо
больше, чем при инструкции находиться в
покое для всех четырех условий проведения
эксперимента, за исключением ЭМГ-актив-
ности правой ПБМ при работе с нейроинтер-
фейсом без дополнительных воздействий
(рис. 3 (б)). При управлении нейроинтерфей-

сом без дополнительных воздействий увели-
чение ЭМГ-активности по сравнению с
ЭМГ-активностью при инструкции нахо-
диться в покое при воображении движений
ЛС составляет в среднем по испытуемым
14.8%, при добавлении механотерапии для
ПС и ЛС – соответственно 98.3% и 150.0%,
при добавлении ЧЭССМ – 51.1% и 35.3%,
при добавлении механотерапии и ЧЭССМ
одновременно – 156.0% и 129.1%.

2) При инструкции воображать контрала-
теральные движения стопы ЭМГ-активность
как правой, так и левой ПБМ значимо не от-
личается от ЭМГ-активности при инструк-
ции находиться в покое для всех условий про-
ведения эксперимента.

3) Сравнение ЭМГ-активности ПБМ при
воображении движений ипси-и контралате-
ральной стопы показало, что:

– ЭМГ правой ПБМ (рис. 3 (б)) при вооб-
ражении движений ипсилатеральной ПС
значимо больше, чем при воображении дви-
жений контралатеральной ЛС для всех усло-
вий, когда имеют место стимуляционные
воздействия (на 78.3% при механотерапии, на
42.4% при ЧЭССМ и на 140.3% при одновре-

Таблица 2. ЭМГ-активность (в мкВ ± SD) мышц правой (П) и левой (Л) ног (ЧМБ – четырехглавая мышца бед-
ра, ДМБ – двуглавая мышца бедра, ПБМ – передняя большеберцовая мышца, ИМ – икроножная мышца) при
разных условиях эксперимента: 1 – при работе с нейроинтерфейсом без дополнительных воздействий, 2 – при
добавлении механотерапии, 3 – при добавлении ЧЭССМ, 4 – при добавлении обоих воздействий
Table 2. EMG activity (in μV ± SD) of the muscles of the right (П) and left (Л) legs (ЧМБ – quadriceps femoris, ДМБ –
biceps femoris, ПБМ – tibialis anterior, ИМ – gastrocnemius) under different experimental conditions: 1 – neural inter-
face control without additional impact, 2 – with the addition of mechanotherapy, 3 – with the addition of TESCS, 4 – with
the addition of both impacts

Условие ЧМБ Л ДМБ Л ПБМ Л ИМ Л ЧМБ П ДМБ П ПБМ П ИМ П

1 1.7 ± 0.4 1.7 ± 0.4 4.2 ± 3.1 1.7 ± 0.3 1.8 ± 0.5 2.1 ± 0.8 4.2 ± 2.3 1.7 ± 0.4
2 1.7 ± 0.4 1.6 ± 0.3 7.0 ± 6.6 1.8 ± 0.3 1.7 ± 0.5 1.8 ± 0.3 6.6 ± 4.9 1.8 ± 0.3
3 2.0 ± 0.4 1.7 ± 0.2 3.8 ± 1.9 1.6 ± 0.2 2.1 ± 0.6 1.9 ± 0.5 4.0 ± 0.7 1.6 ± 0.3
4 2.0 ± 0.4 1.8 ± 0.4 6.5 ± 4.7 1.7 ± 0.3 2.2 ± 0.6 1.9 ± 0.4 6.1 ± 5.1 1.7 ± 0.3

Таблица 3. Главные эффекты двухфакторного дисперсионного анализа ANOVA RM, факторы Условие (1/2/3/4)
и Инструкция(Л/П/R)
Table 3. Main effects of two-way analysis of variance ANOVA RM Factors condition (1/2/3/4) and instruction (Л/П/R)

Мышца Факторы Tests of Within-Subjects Effects 
(Гринхауз–Гейзер тест)

Левая ПБМ Инструкция F(1.2, 10.8) = 14.6, p = 0.002, η2 = 0.619
Левая ПБМ Условие * инструкция F(2.2, 19.6) = 7.1, p = 0.004, η2 = 0.619
Правая ПБМ Инструкция F(1.1, 9.6) = 10.9, p = 0.008, η2 = 0.547
Правая ПБМ Условие * инструкция F(2.5, 17.7) = 6.5, p = 0.008, η2 = 0.420
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Рис. 3. ЭМГ-активность левой (а) и правой (б) передней большеберцовой мышцы (мкВ) при инструкциях
находиться в покое (R), воображать движения левой (Л) и правой (П) стопы. * над столбцами – значимые
отличия от ЭМГ при инструкции находиться в покое (р < 0.05); * между соседними столбцами – значимые
отличия между ЭМГ при воображении движений правой и левой стопы при одном из условий экспери-
мента: 1 (при работе с нейроинтерфейсом без дополнительных воздействий) или 2 (при добавлении меха-
нотерапии), или 3 (при добавлении ЧЭССМ), или 4 (при добавлении обоих воздействий) (р < 0.05); * меж-
ду не соседними столбцами – значимые отличия между ЭМГ при разных условиях эксперимента. Для тен-
денций значимости величины р представлены на графиках вместо *.
Fig. 3. EMG activity of the left (а) and right (б) tibialis anterior (μV) when instructed to be at rest (R), to imagine
movements of the left (Л) and of the right (П) foot. * above the columns – significant differences in EMG when
subject was instructed to be at rest (p < 0.05); * between adjacent columns – significant differences between EMG
when subject was instructed to imagine the movements of the right and left foot under one and the same experimen-
tal condition: 1 (when working with the neural interface without additional impact), or 2 (with the addition of mech-
anotherapy), or 3 (with the addition of TESCS), or 4 (with the addition of both impacts) (p < 0.05); * between non-ad-
jacent columns – significant differences between EMG under different experimental conditions. In a case of trends in
significance, p values are shown in the graphs instead of *.
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менном воздействии механотерапии и ЧЭС-
СМ);

– ЭМГ левой ПБМ (рис. 3 (а)) при вообра-
жении движений ипсилатеральной ЛС
значимо больше, чем при воображении дви-
жений контралатеральной ПС при стимуляци-
онных воздействиях, включающих механотера-
пию: на 39.4% при механотерапии и на 43.8%
при одновременном воздействии ЧЭССМ и ме-
ханотерапии. При работе с нейроинтерфей-
сом без воздействий имеет место тенденция
(р = 0.06), а при добавлении ЧЭССМ значи-
мых отличий нет.

Поскольку двухфакторный анализ не вы-
явил значимых главных эффектов для факто-
ра Условие, с целью детализации влияния
условия был дополнительно проведен одно-
факторный дисперсионный анализ ANOVA
RM, фактор Условие (1/2/3/4) по отдельно-
сти для правой и левой ПБМ для каждой из
инструкций Л, П, и R. При проведении этого
анализа были получены значимые главные
эффекты для следующих условий (табл. 4):
для правой ПБМ – только при условии нахо-
диться в покое, для левой ПБМ при инструк-
ции находиться в покое, а также при вообра-
жении движений ЛС и ПС.

Результаты множественных сравнений так-
же представлены на рис. 3 и описаны ниже.

1) Сравнение ЭМГ-активности при разных
условиях проведения эксперимента при вооб-
ражении движений ипсилатеральной стопы
не выявило значимых различий.

2) Сравнение ЭМГ-активности при разных
условиях проведения эксперимента при вооб-
ражении движений контралатеральной сто-
пы выявило уменьшение в ЭМГ-активности
левой ПБМ при добавлении к работе с нейро-
интерфейсом стимуляционных воздействий,
включающих механотерапию (значимое при
совместных воздействиях механотерапии и

ЧЭССМ, тенденция, р = 0.052, при добавле-
нии только механотерапии). Для правой
ПБМ значимых отличий не выявлено.

3) Сравнение ЭМГ-активности при разных
условиях проведения эксперимента при ин-
струкции находиться в покое выявило умень-
шение ЭМГ-активности левой ПБМ при всех
видах стимуляционных воздействий (значи-
мое при воздействиях, включающих ЧЭССМ,
при добавлении механотерапии – тенденция,
р = 0.079), значимое уменьшение ЭМГ-ак-
тивности правой ПБМ – лишь при совмест-
ных воздействиях механотерапии и ЧЭССМ.

ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ

В условиях управления нейроинтерфей-
сом были выявлены изменения мозговой и
мышечной активности в зависимости от до-
полнительных стимуляционных воздей-
ствий.

ДПО при классификации ЭЭГ-сигналов
мозга в условиях работы с кортико-спиналь-
ным нейроинтерфейсом при всех дополни-
тельных воздействиях увеличивалась, в боль-
шей степени при совместных воздействиях
механотерапии и ЧЭССМ. По-видимому,
механотерапия и ЧЭССМ приводят к актива-
ции кортикальных нейронных сетей, обеспе-
чивающих воображение движений (что про-
является в увеличении ДПО). Влияние меха-
нотерапии на изменение ЭЭГ-активности
связано, по-видимому, с увеличением восхо-
дящего афферентного потока в структуры
головного мозга при механотерапии, приво-
дящей к пассивному растяжению мышц,
обеспечивающих движение стопы. Увеличе-
ние ДПО при ЧЭССМ находится в соответ-
ствии с имеющимися в литературе сведениями
о влиянии ЧЭССМ на активность головного
мозга (Telkes et al., 2020; Ridder et al., 2013; Bent-

Таблица 4. Главные эффекты однофакторных дисперсионных анализов ANOVA RM, фактор Условие (1/2/3/4)
Table 4. Main effects of univariate analyses of variance ANOVA RM Factor condition (1/2/3/4)

Мышца Инструкция Tests of Within-Subjects Effects

Правая ПБМ Воображать движение ПС (П)
Правая ПБМ Воображать движение ЛС (Л)
Правая ПБМ Находиться в покое (R) F(3.27) = 2.96, p = 0.05, η2 = 0.245
Левая ПБМ Воображать движение ПС (П) F(3.27) = 4.8, p = 0.008, η2 = 0.349
Левая ПБМ Воображать движение ЛС(Л) F(3.27) = 2.97, p = 0.05, η2 = 0.248
Левая ПБМ Находиться в покое (R) F(3.27) = 4.5, p = 0.011, η2 = 0.333
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ley et al., 2016; McGeady et al., 2021; Steele et al.,
2022; Moens et al., 2012; Manson et al., 2022).

По сравнению с ЭМГ-активностью других
мышц нижних конечностей, зарегистрирован-
ных в нашем эксперименте, наибольшая ЭМГ-
активность при управлении нейроинтерфейсом
наблюдалась в ПБМ – мышце, обеспечиваю-
щей реальное осуществление воображаемого
тыльного сгибания стопы. Наличие ЭМГ-ак-
тивности в мышце при воображении движения
соответствует имеющимся в литературе данным
о возникновении сублиминальной (неосозна-
ваемой) мышечной активности при воображе-
нии движений (Hashimoto, Rothwell, 1999; Gan-
devia et al., 1997, Dickstein et al., 2005, Guillot
et al., 2007).

Активность ПБМ во время инструкции во-
ображать движение ипсилатеральной стопы
была значимо увеличена по сравнению с ак-
тивностью ПБМ во время инструкции нахо-
диться в покое при всех условиях проведения
эксперимента, за исключением активности
правой ПБМ при воображении движений ПС
в условиях работы с нейроинтерфейсом без
дополнительных стимуляционных воздей-
ствий (рис. 3 (б)). Такое отличие в активности
правой и левой ПБМ при воображении дви-
жений ипсилатеральной стопы может быть
связано с межполушарными различиями си-
стемы регуляции движений: специализацией
правого полушария на формировании це-
лостного представления о состоянии тела –
“схемы тела” и движениях, осуществляемых
с использованием обратных связей, левого –
на регуляции быстрых баллистических дви-
жений, мелкой моторики, речи (Harrington,
Haaland, 1991; Haaland et al., 2004; Bobrova et al.,
2013; 2015; 2017; Sainburg, 2005; Sainburg, Duff,
2006). Кроме того, это отличие может быть свя-
зано с асимметрией процессов внимания: из
трех разных, но взаимосвязанных сетей вни-
мания (сети оповещения, ориентации и ис-
полнительного контроля (alerting, orienting,
and executive control networks)) сеть оповеще-
ния асимметрична и включает правую лоб-
ную и правую теменную кору, а также таламус
(Posner, Rothbart, 2007). Очевидно, что задача
воображения движения требует от испытуемо-
го сильной концентрации внимания.

При добавлении стимуляционных воздей-
ствий, когда ДПО увеличивалась, активность
ПБМ при воображении движений ипсилате-
ральной стопы была всегда значимо больше,
чем в покое. Увеличение активности ПБМ
при воображении движения ипсилатераль-

ной стопы по сравнению с покоем в большей
степени было выражено при условиях, акти-
вирующих пассивное перемещение стопы
(т.е. при механотерапии, а также при совмест-
ном воздействии механотерапии и ЧЭССМ).
Однако значимых отличий от активности
ПБМ при воображении движений ипсилате-
ральной стопы при управлении нейроинтер-
фейсом без дополнительных воздействий не
выявлено. Лишь значимо бОльшие величины
ЭМГ-активности при условиях, включающих
механотерапию, чем при добавлении ЧЭССМ,
выявлены для левой ПБМ (рис. 3 (а)).

Тем не менее значимые различия в актив-
ности обеих ПБМ в зависимости от нали-
чия/отсутствия дополнительных воздействий
выявлены, но выявлены они для временных
интервалов при инструкции находиться в по-
кое, а также для левой ПБМ при инструкции
воображать движение противоположной сто-
пы. В эти временные интервалы одновремен-
ное добавление механотерапии и ЧЭССМ
приводит к уменьшению активности ПБМ по
сравнению с таковой при управлении нейро-
интерфейсом без дополнительных воздей-
ствий. Аналогичный эффект наблюдается
для левой ПБМ при ЧЭССМ и в виде тенден-
ции – при добавлении механотерапии. Это,
как можно предполагать, связано с тем, что
дополнительная стимуляция помогает син-
хронизировать воображение движений с ин-
струкцией и “вытормозить” мышечную актив-
ность в периоды, когда задаваемое инструкцией
намерение осуществить конкретное движение
отсутствует. Аналогичных сведений в литерату-
ре нами не обнаружено, хотя есть сведения о
роли сетей спинного мозга, включающих тор-
мозные интернейроны и обеспечивающих тор-
можение движения во время его мысленного
воображения (Столбков и др., 2018; Grosprêtre
et al., 2016). Такого рода эффекты, по-видимо-
му, важны для формирования адекватных ко-
ординационных паттернов в “оркестре” (по
образному выражению Н.А. Бернштейна)
управляющих сигналов от ЦНС при реализа-
ции движений.

Рассматривая результаты в целом, отме-
тим, что влияние дополнительных стимуля-
ционных воздействий на ЭМГ-активность
было в большей степени выражено для левой,
чем для правой ПБМ, причиной чего, как уже
предполагалось выше, может быть межполу-
шарная асимметрия системы регуляции дви-
жений и внимания (Harrington, Haaland,
1991; Haaland et al., 2004; Bobrova et al., 2013;
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2015; 2017; Sainburg, 2005; Sainburg, Duff, 2006;
Posner, Rothbart, 2007).

ВЫВОДЫ
1. Апробирована работа с кортико-спи-

нальным нейроинтерфейсом, основанным на
кинестетическом воображении тыльного сги-
бания стопы, в условиях наличия или отсут-
ствия дополнительных стимуляционных воз-
действий в виде механотерапии и ЧЭССМ.

2. При работе с кортико-спинальным ней-
роинтерфейсом активность ПБМ – мышцы,
осуществляющей в реальности воображение
этого движения, выше, чем у остальных
мышц нижних конечностей (камбаловид-
ных, латеральных широких мышц бедра и
двуглавых мышц бедра).

3. При работе с кортико-спинальным ней-
роинтерфейсом без дополнительных стимуля-
ционных воздействий активность левой, но не
правой ПБМ, выше во временные интервалы,
когда испытуемый получал инструкцию вооб-
ражать движение ипсилатеральной стопы, чем
при инструкции находиться в покое. Это отли-
чие, как предполагается, связано с асимметри-
ей системы регуляции движений и внимания.

4. В условиях добавления механотерапии в
случае успешного распознавания воображае-
мого движения стопы (оцененного по ДПО)
и/или добавления ЧЭССМ при инструкции
воображать ипсилатеральное движение сто-
пы активность обеих ПБМ значимо выше,
чем при инструкции находиться в покое.

5. Дополнительные воздействия в виде ме-
ханотерапии и ЧЭССМ приводят к увеличе-
нию ДПО сигналов мозга, что, по-видимому,
свидетельствует об активации кортикальных
нейронных сетей, обеспечивающих вообра-
жение движений.

6. Подключение механотерапии и ЧЭССМ
при работе кортико-спинального нейроинтер-
фейса в большей степени влияет не на актив-
ность ПБМ, движение которых воображается,
но на синхронизацию их активности с намере-
нием осуществить конкретное движение (в на-
шем случае – синхронизация с инструкцией),
которая проявляется в вытормаживании ак-
тивности ПБМ, движение которых согласно
инструкции не следует воображать в соответ-
ствующий временной интервал.

7. Влияние дополнительных стимуляцион-
ных воздействий на ЭМГ-активность было в
большей степени выражено для левой, чем

для правой ПБМ, причиной чего может быть
межполушарная асимметрия системы регу-
ляции движений и внимания.
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OF BRAIN-SPINE NEUROINTERFACE
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A brain-spine neurointerface based on the kinesthetic imagination of foot dorsif lexion with addi-
tional activation of foot movement by Biokin robotic device (mechanotherapy), and transcutane-
ous electrical spinal cord stimulation (TESCS) has been developed. Accuracy of classification of
EEG-signals during the neurointerface control was on average 68% and significantly increases with
the addition of mechanotherapy and TESCS by 9%. The EMG activity of the tibialis anterior (TA) – the
muscle, which performs dorsif lexion of the foot, significantly increased during the instruction to
imagine movement compared to that during the instruction to be at rest. The addition of mechan-
otherapy and TESCS during the neurointerface control has a greater effect not on the increase in
TA activity when imagining the movement of the ipsilateral foot, but on the decrease in TA activity
at rest. The revealed effects are apparently important for the formation of adequate coordination
patterns of control signals from the CNS and of muscle activity during the implementation of move-
ments and can be used in the clinical rehabilitation of motor activity using the cortico-spinal neu-
rointerface.

Keywords: brain-spine neurointerface, brain-computer interfaces, imagery of foot movements,
muscle activity
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