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Восстановление группы операторов  
после интенсивной работы 

Проведена классификация известных методов, используемых для восстановления работоспособности чело-
века, и показано, что они не позволяют осуществить быстрое восстановление рабочего состояния у малой 
группы операторов биотехнических систем. Предложено использовать для этих целей специальные биотех-
нические системы игрового типа, в которых реализуется метод графических символов, отображаемых на 
экране монитора в виде изображения игрового сюжета. Особенностью символов является раздельное управ-
ление их основными параметрами по желанию исследователя и в зависимости от действий группы. Они поз-
воляют быстро изменять содержание теста при сохранении возможности точной фиксации ответных 
действий и оценить важные характеристики всей группы как единого системного образования. 

Работоспособность малой группы операторов, методы восстановления работоспособности,  
биотехническая тестовая система, метод графического символа, игровая стратегия 

Одну из важных проблем сохранения работо-
способности человека-оператора, выполняющего 
функции управления сложными информацион-

ными системами, представляет восстановление 
его рабочих функций после интенсивной преды-
дущей работы. К концу рабочего периода боль-
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шое число людей ощущает утомление разной вы-
раженности, причем по данным исследований 
более 25 % работающих сильно устают и нужда-
ются в восстановлении сил. При этом за время 
выполнения функциональных обязанностей у 
человека-оператора (ЧО) может произойти потеря 
концентрации внимания, ухудшение памяти и 
других функциональных характеристик. Развива-
ется общее утомление: оно может быть физиче-
ским, нервно-психическим и смешанным и не 
позволяет ему активно включиться в следующий 
цикл работы. Поэтому после выполнения задания 
группа операторов некоторое время будет находить-
ся в нерабочем состоянии; затем группа должна 
пройти этап реабилитации, в ходе которого она вос-
станавливает функциональное состояние и готов-
ность к очередному рабочему заданию. Конечно, 
основной вариант – продолжительный отдых, раз-
влечения, перемена занятий и другие приемы. Од-
нако при продолжительной профессиональной ра-
боте, когда в рабочем расписании не предусматри-
ваются длительные перерывы, необходимы другие 
приемы и методы для быстрого восстановления 
рабочего состояния [1]–[3]. 

Работоспособность человека-оператора. Под 
работоспособностью обычно понимается «соци-
ально-биологическое свойство человека, отража-
ющее его возможность выполнять максимально 
возможное количество работы в течение заданно-
го времени с необходимым уровнем эффективно-
сти и качества» [4].  

Сама работа подразделяется на умственную, 
характеризующую способность выполнять опре-
деленное количество работы и требующую зна-
чительной активации нервно-психической сферы, 
и физическую, которая определяет способность 
выполнять максимально возможное количество 
физической работы за счет активации опорно-
двигательного аппарата. Эти две составляющие 
присутствуют в работе ЧО, так как ему приходит-
ся выполнять анализ большого объема информа-
ции, принимать ответственные решения и выпол-
нять управляющие движения для передачи реше-
ний в исполнительные подсистемы.  

Работоспособность определяется комплексом 
профессиональных, психологических и физиоло-
гических качеств субъекта труда. При выполне-
нии конкретной работы работоспособность имеет 
определенные вполне закономерные колебания: 
вначале, когда только человек приступил к рабо-
те, работоспособность относительно невысока; со 

временем она постепенно повышается, но потом 
опять снижается из-за усталости человека.  

Основным фактором, который влияет на ра-
ботоспособность человека, считается состояние 
его здоровья, а его умственная и физическая ра-
ботоспособность зависит от уровня тренирован-
ности, опыта, физического и психического состо-
яния. Немаловажным показателем служит склон-
ность конкретного человека и всех членов группы 
к данному виду деятельности, мотивация и свя-
занные с работой эмоции. Большое влияние на 
его работоспособность оказывает состояние окру-
жающей среды и организация труда, где особенно 
много значит наличие необходимого оборудова-
ния, его размещение в рабочем пространстве, 
возможность свободного общения с другими 
участниками работы. Для сохранения работоспо-
собности человека на продолжительный период 
большое значение приобретают профессионально 
значимые качества и методы профессионального 
отбора и подготовки группы [1], [5]. Степень ра-
ботоспособности оценивается сопоставлением 
текущих показателей деятельности и психофи-
зиологических функций с фоновыми показателя-
ми, полученными, например, в состоянии опера-
тивного покоя.  

В динамике изменения работоспособности в 
течение одного рабочего цикла выделяют не-
сколько стадий: 

– стадия врабатывания, в течение которой от-
мечается усиление обменных процессов, деятель-
ности нервной и сердечно-сосудистой систем, воз-
растание активности психических процессов, при-
водящие к некоторому увеличению эффективности 
труда. Но возможны также гиперреакция организма, 
неустойчивость рабочих действий, ухудшение ско-
рости и точности восприятия; 

– стадия устойчивой работоспособности, 
проявляющаяся в наиболее высокой стабильной 
продуктивности и надежности труда и адекватно-
сти функциональных реакций на количество ра-
бочей нагрузки. Она характеризуется устойчиво-
стью психических процессов, оптимальности во-
левых усилий, чувством удовлетворенности про-
цессом и результатами труда; 

– стадия снижения работоспособности, кото-
рая характеризуется возникновением усталости, 
снижением интереса к текущей работе. Нарастает 
напряженность психических и физиологических 
функций, увеличиваются волевые усилия для со-
хранения необходимой продуктивности и качества 
деятельности. 
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При продолжении работы на последней стадии 
нарушаются профессиональные параметры дея-
тельности, снижается производительность и появ-
ляются ошибочные действия, падает мотивация к 
труду, ухудшается общее самочувствие и настрое-
ние. Иногда в этой стадии может возникнуть либо 
фаза срыва – полная дискоординация функций ор-
ганизма и отказ от работы, либо фаза конечного 
порыва – сознательная мобилизация оставшихся 
психических, физиологических резервов с времен-
ным, резким повышением эффективности труда. 

Известно несколько вариантов восстановле-
ния работоспособности, в течение которых раз-
виваются восстановительные процессы в орга-
низме человека, снижается психическое напря-
жение и накапливаются функциональные резер-
вы. Различают: 

– текущее восстановление в процессе работы 
после завершения ее наиболее напряженных эта-
пов; 

– срочное восстановление непосредственно 
после окончания всей работы; 

– отставленное восстановление, осуществ-
ляемое на протяжении многих часов после за-
вершения работы. 

Временное снижение функциональных воз-
можностей группы операторов, выражающиеся в 
снижении работоспособности, объясняется возрас-
танием утомления отдельных ее членов. Усталость 
рассматривается как «субъективное состояние, вы-
ражающееся нежеланием продолжать работу, она 
часто имеет условно-рефлекторную природу» [3], 
[5], [6]. Умственное утомление связано с физио-
логическими процессами, возникающими в ре-
зультате выполнения умственной работы, оно ха-
рактеризуется развитием двух фаз: двигательного 
беспокойства и торможения. Физическое утомление 
связано с изменениями в клетках двигательного 
центра, возникающими в процессе выполнения 
мышечной деятельности. 

Биологическая роль утомления чрезвычайно 
высока, оно предохраняет организм от истощения 
при слишком длительной или слишком напряжен-
ной работе; повторное утомление, не доводимое до 
чрезмерного, служит средством повышения функ-
циональных возможностей организма.  

Методы управления и восстановления ра-
бочего состояния группы. Существует множе-
ство способов повышения и восстановления об-
щей работоспособности человека. Зная его фи-
зиологические и психические особенности, мож-

но грамотно построить особый процесс управле-
ния деятельностью человека-оператора и малой 
группы, например учитывающий снижение рабо-
тоспособности в начальной стадии работы, по-
вышенный уровень нагрузки в период устойчи-
вой работоспособности и снижение нагрузки на 
последнем этапе рабочего цикла. Сохранить по-
вышенную работоспособность помогает также 
регламентация продолжительности и рациональ-
ное чередование различных видов деятельности. 

Основным содержанием психофизиологиче-
ского и физического восстановления группы ста-
новятся: 

– донозологическая диагностика физического, 
физиологического и психологического состояния 
каждого ее члена, в ходе которой можно выявить 
возникшие нарушения; 

– восстановление физиологических резервов и 
функциональных возможностей, коррекция про-
фессиональных навыков как отдельного человека, 
так и группы в целом.  

Среди методов восстановления состояния для 
членов группы после выполнения сложного задания 
нашли применение несколько способов [2], [5], [7]. 

Гигиенические средства восстановления. К ним 
относятся: аэроионизация воздуха, зеленые насаж-
дения, уголки живой природы, картины, витражи и 
др. Оборудуются комнаты психологической раз-
грузки с креслами для релаксации, а психогенное 
воздействие достигается при помощи различных 
звуковых программ: словесных, музыкальных, ими-
тирующих. Такие центры хорошо изолируются от 
вредных факторов: шума, вибрации, пыли, химиче-
ских агентов, однако они должны находиться в 
непосредственной близости от рабочих мест; обес-
печиваются приточно-вытяжной вентиляцией или 
установками для кондиционирования воздуха. Тем-
пература воздуха поддерживается на уровне 
18…20 °С, а для работающих в жарких условиях – 
на 2…3 °С ниже. Площадь центра должна иметь 
2 × 2 м на одного отдыхающего и не менее 15 поса-
дочных мест. 

Использование спортивных сооружений. Вос-
становительные занятия могут проводиться на 
спортивных площадках; успешно используются 
плавательные бассейны, особенно после тяжелого 
труда в неблагоприятных санитарно-гигиенических 
условиях. Можно проводить занятия на спортивно-
игровых площадках и в спортивных залах. 
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Программы релаксационно-лечебных упраж-
нений (РЛУ). Это специально подобранные позы 
и лечебные упражнения, направленно действую-
щие на сердечно-сосудистую, нервно-мышечную, 
дыхательную системы и эмоциональный компо-
нент. РЛУ обладают регулирующим воздействием 
на эндокринную систему, устраняя гиперэмоцио-
нальное состояние, снижая количество адренали-
на и норадреналина в крови, а также на сердечно-
сосудистую систему, нормализуя ее функции. Ме-
тод используется при функциональных расстрой-
ствах: наличии общеневротической симптоматики 
(повышение эмоциональной возбудимости, утомле-
ние, переутомление, нарушение сна и т. д.), вегето-
сосудистой и эмоционально-вегетативной не-
устойчивости (особенно при склонности к обмо-
рокам), нейроциркуляторной дистонии гипо- и 
гипертонического типов. 

Дыхательные упражнения. Функционирова-
ние организма в условиях суточных ритмов, свя-
занных с различными уровнями психической ак-
тивности, характеризуется различными типами 
дыхания – так называемым дневным и вечерним 
дыханием. В дневном дыхании фазы вдоха по 
длительности преобладают над фазами выдоха, 
что стимулирует возбудительные процессы. Ве-
чернему дыханию свойственна противоположная 
зависимость, способствующая нарастанию в цен-
тральной нервной системе процессов торможе-
ния. Отмеченные закономерности положены в 
основу комплекса дыхательных упражнений, це-
ленаправленно изменяющих состояние и работо-
способность оператора. 

Комплексный метод психической саморегуля-
ции (ПСР) представляет собой систему приемов 
психического самовоздействия для целенаправ-
ленной регуляции всесторонней деятельности 
организма, его процессов, реакций и состояний. 

Метод включает специальную модификацию 
аутогенной тренировки и целенаправленную ак-
тивацию представления действий в процессе 
профессиональной деятельности на фоне ауто-
генного погружения – так называемую релакс-
идеомоторную тренировку. Эффективность при-
емов психической саморегуляции в процессе са-
мой деятельности проявляется в виде: 

– формирования функционального состояния, 
наиболее соответствующего условиям выполне-
ния задания; 

– повышения уровня регулирующих возмож-
ностей, обеспечивающих эффективную регуля-
цию процессов возбуждения и торможения; 

– создания четкого психического образа пред-
стоящей деятельности, предопределяющего психи-
ческую готовность к выполнению задания и регу-
лирующего уровень напряжения в процессе работы; 

– целенаправленного формирования навыков 
самоконтроля, самоорганизации и самовоспитания. 

Приемы снижения утомления в процессе ра-
боты. Для этого принимается во внимание ряд 
факторов: 

– улучшение общей рабочей обстановки, свя-
занной с санитарно-гигиеническими условиями 
труда и качеством окружающей рабочей среды; 

– выбор оптимальной рабочей зоны, рацио-
нальных движений, удобная конструкция пультов 
управления и целесообразное расположение ор-
ганов на них и др.; 

– ритмичность и равномерность распределе-
ния работы во времени с учетом отмеченных осо-
бенностей работоспособности; 

– чередование труда и отдыха, изменение 
форм труда. 

Стимулирующие вещества. Для борьбы с 
утомлением могут использоваться также различ-
ные стимулирующие вещества, но нужно пом-
нить, что химические вещества вызывают ряд 
побочных и вредных явлений: бессонницу, поте-
рю аппетита и др.  

Некоторые из рассмотренных методов отра-
жают тенденции развития нового альтернативно-
го направления управления состоянием здоровья 
человека – «кинезиологии» [8]. Этот метод диа-
гностики и терапии декларирует связь мышечно-
го напряжения (тонуса) с состоянием внутренних 
органов и систем организма и предлагает спосо-
бы корректирующего немедикаментозного воз-
действия на них. 

Для ряда других методов требуется использова-
ние специальных технических средств, однако та-
ких приемов немного, что не отвечает современно-
му уровню развития техники. К ним относятся: 

Контрастные температурные воздействия. 
Воздействие горячего воздуха и пара на организм 
человека служит одним из физиотерапевтических 
средств, при применении которых тепловой фактор 
чередуется с охлаждением. Они предназначены для 
восстановления работоспособности после физиче-
ских и эмоциональных нагрузок, снятия явлений 
утомления, нервно-эмоционального напряжения и 
десинхронизации. Среди многих эффектов восста-
новления с помощью таких процедур отмечается: 
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– улучшение работы сердца и дыхания, воз-
растание температуры тела, изменения парамет-
ров кровообращения и т. п.; 

– улучшение общего психического состояния, 
показателей внимания и памяти, скорости сенсо-
моторных реакций; 

– значительное улучшение операторских навы-
ков: показателей качества и точности реакций на 
движущийся объект, роста скорости восприятия и 
переработки информации и др. 

Электростимуляция нервно-мышечного ап-
парата. Электростимуляция нервно-мышечного 
аппарата предназначена для профилактики мы-
шечного дискомфорта, снятия напряженности и 
повышения работоспособности операторов. Ме-
тод основан на общефизиологических принципах 
воздействия на нервно-мышечный аппарат сла-
бым электрическим током, вызывающим есте-
ственное сокращение мышц (с помощью электро-
стимуляторов). Показаниями к применению ме-
тода служат мышечный дискомфорт, напряжен-
ность, сонливость и усталость. 

Метод центральной электротранквилизации 
(ЦЭТ). Этот метод используется для замены фар-
макологических препаратов анальгетического и 
седативного действия, когда необходима нейрове-
гетативная защита жизненно важных функций 
организма. Метод ЦЭТ используется для коррек-
ции нарушений процессов саморегуляции в цен-
тральной нервной системе; он применим при не-
адекватных реакциях на эмоциональную нагруз-
ку, которые выражаются в колебаниях частоты 
пульса, уровня артериального давления, наруше-
ниях сна, повышенной утомляемости и др. С его 
помощью удается снизить реактивную тревож-
ность, изменить тип поведения в стрессовых си-
туациях, добиться улучшения самооценки состо-
яния и купировать невротические проявления. 

Анализ известных методов показывает, что они 
не могут эффективно и быстро восстановить рабо-
тоспособность каждого члена малой группы, тем 
более группы в целом, так как требуют большого 
времени, а методы восстановления с применением 
технических средств требуют дополнительных фи-
нансовых затрат на оборудование. Кроме того, все 
они рассчитаны, как правило, на индивидуальное 
использование, что приводит к дополнительным 
затратам времени на восстановление группы.  

Игровые тестовые биотехнические систе-
мы в качестве средства восстановления. Отно-
сительно новым приемом восстановления рабо-

тоспособности группы следует признать приме-
нение специализированных биотехнических си-
стем тестового игрового типа [9], [10]. В таких 
системах за счет применения определенных при-
емов, примененных при разработке структуры та-
ких систем и программного обеспечения, удается 
создавать условия, близкие к рабочим, привычным 
для обычной деятельности. Большое значение 
имеет эмоциональное возбуждение, возникающее 
за счет заинтересованности и постановки понят-
ных, но не простых для выполнения игровых зада-
ний, однако сюжеты таких игр упрощаются и 
должны иметь развлекательный характер. Игры 
должны не только отличаться занимательностью, 
но и позволять оценивать некоторые важные для 
работы характеристики сенсорных и эффектор-
ных систем, внимания, памяти, быстроты реак-
ций на различные стимулы. 

Для выполнения таких мероприятий не требу-
ется сложной техники, это можно сделать, ориен-
тируясь на обычное техническое оснащение рабо-
чего места человека-оператора, меняется только 
программное обеспечение, отвечающее задачам 
тестирования. Причем тестовые задания рассчи-
тываются как на индивидуальную, но проводимую 
одновременно для всех членов группы, так и на 
совместную работу над одним тестом с примене-
нием информационных технологий [10]. Учиты-
вая, что основные функции членов малых групп 
операторов при управлении сложными техниче-
скими системами связаны с анализом поступаю-
щей информации и принятием решений, целесо-
образно и игровые средства разрабатывать на этих 
же принципах.  

Для отображения информации и передачи ко-
манд человек-оператор, как правило, использует 
визуальные средства (мониторы) и пульты управ-
ления компьютеров; эти же средства можно ис-
пользовать и для организации игровых ситуаций. 
Тестовые изображения требуемого содержания на 
экранах мониторов можно сформировать про-
граммными средствами, позволяющими изменять 
сюжет за счет применения методов визуального 
пространственного кодирования, а для передачи 
команд управления рекомендовать простые от-
ветные действия.  

Визуальное пространственное кодирование 
информации для ЧО рассматривается как необхо-
димая часть общего процесса кодирования в си-
стемах управления, когда происходит переход от 
технического канала связи к человеку [7], [9]. Ко-
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дирование определяется как преобразование сю-
жетов в знаковую информацию, рассчитанную на 
прием и декодирование ее человеком, трансфор-
мацию образа знака в образ управляемого объек-
та. Основной принцип кодирования – согласова-
ние взаимодействия двух систем: объективной 
(система знаковой информации) и субъективной 
(переработка знаковой информации человеком-
оператором). Кодирование связано с высоким 
уровнем развития знаковой функции у человека, 
поскольку кодовые знаки – вторичные, производ-
ные от речевых сообщений.  

Кодирование сложных сообщений имеет свои 
закономерности, а структура знаковых моделей 
определяется степенью объективной сложности 
кодируемых сообщений. Для уменьшения субъек-
тивной сложности переработки знаковой информа-
ции необходимо выделение семантических групп и 
комплексов для кодирования информации, что спо-
собствует переходу от последовательного декодиро-
вания информации к блочному способу и соответ-
ственно повышает успешность ее переработки.  

Широкие возможности для пространственного 
кодирования предоставляет метод измерительных 
графических символов (метод ИГС), в котором ин-
формационная модель регулируемого объекта пред-
ставляется на экране монитора в виде визуального 
образа изучаемой модели. Этот образ в виде изоб-
ражения строится по множеству характеристик 
объекта, которыми модулируются параметры не-
скольких категорий визуального кодирования: раз-
мер, место положения на экране, окраска и др. Ин-
формационная модель преобразуется в наглядный 
образ, в котором любые изменения модели сразу 
отражаются в изменениях ее изображения. 

В методе ИГС предусматривается несколько 
принципов формирования графических элементов: 

– в изображение включается несколько неза-
висимых графических элементов как набора так 
называемых первообразных, из которых строится 
изображение; 

– каждый графический элемент должен опи-
сываться хорошо понятными регулируемыми па-
раметрами; 

– параметры одних элементов могут быть за-
висимыми от аналогичных параметров других 
элементов; 

– все элементы вместе образуют суммарное 
изображение, которое уже является тестовым; 

– рекомендуемая тестовая реакция на предъ-
являемое изображение, которая предлагает набор 
ответных действий для коррекции изображения, 
должна быть простой даже для необученного че-
ловека; 

– руководящий принцип, опираясь на кото-
рый, испытуемый определяет ответное действие 
по изменению содержания сюжета тестового 
изображения, не должен быть сложным. 

От выбираемого набора первообразных и числа 
описывающих их параметров зависит предельная 
емкость множества изображений ИГСM , которые 
могут быть созданы с их помощью. Чем больше

ИГСM , тем больше разнообразие синтезируемых 
изображений и сложнее сама игра. Для оценки 
количества разнообразных сюжетов ИГСM , кото-
рые могут быть созданы с помощью выбранного 
набора первообразных, в [9] предложено исполь-
зовать коэффициент разнообразия, который опре-
деляется отношением неповторяющихся призна-
ков к общему количеству признаков, описываю-
щих все первообразные. 

Выполнение этих принципов упрощает как ра-
боту по созданию тестов, так и выбор ответных ре-
акций каждого из испытуемых. Выбираемые или 
устанавливаемые параметры первообразных эле-
ментов легко контролируются и фиксируются в ка-
честве результатов исследования. По их значениям 
легко установить изучаемые свойства каждого чле-
на группы и группы в целом. 

В качестве первообразных выбирают легко раз-
личимые наборы: множество точек изображения, 
отрезков прямых линий или простые фигуры, кото-
рые легко формируются электронными схемами. 
Для отмеченных первообразных такой коэффици-
ент достаточно велик, чтобы считать использование 
метода ИГС эффективным. 

Примеры нескольких тестовых изображений 
приведены на рисунке, в их основе в качестве 
первообразных выбраны четыре прямоугольника, 
каждый из которых описывается набором не-
скольких параметров. 

Два первых изображения рис. а, б построены 
так, что один из углов каждого прямоугольника 
зафиксирован в соответствующем углу экрана 
монитора, а изменения касаются регулировки 
размеров сторон, т. е. каждый из них описывается 
двумя параметрами – размерами сторон. Регули-
ровка размеров приводит к изменению изображе-
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ния за счет «наезда» прямоугольников друг на 
друга. При разной окраске прямоугольников эф-
фект наезда становится более заметным, так как 
на их пересечениях изменяется окраска. Пример 
промежуточного расположения прямоугольников 
иллюстрирует пример «б», а игра может заклю-
чаться в перестройке изображения к виду «а».  

В изображении рисунка «в» углы прямоуголь-
ников «оторваны» от углов экрана, что увеличивает 
количество степеней свободы и усложняет тестовые 
изображения и сложность игр на их основе. Теперь 
для формирования изображения нужно задать не 
только размеры сторон, но и координаты одной из 
вершин, вокруг которой формируется фигура. Об-
щее количество регулируемых параметров для 
изображения «в» уже будет 1, 6. Дополнительно 
увеличить «мощность первообразных» можно за 
счет использования регулируемой яркости или 
окраски прямоугольников. 

Тестовое изображение «г» еще больше услож-
няет решение, так как изменение горизонтального 
размера любого прямоугольника приводит к изме-
нению размеров остальных. В данном варианте ре-
ализуется метод «относительного уравновешива-
ния», который учитывает такое влияние [11]. Суть 
игры, например, может состоять в том, чтобы вна-
чале задать размеры в верхней части изображения – 
эта часть будет определять эталон – тестовое зада-
ние, а затем совместными усилиями участников 
изменить нижнюю часть так, чтобы она совпала с 
верхней частью, с эталоном. 

Другая возможность применения описанного 
подхода к синтезу биотехнических систем тестового 
типа открывается при организации кратковремен-
ного отдыха группы. Отдых должен быть активным, 
при этом соблюдаются следующие принципы: 

– применение средней степени нагрузки и раз-
дражителей; 

– при интенсивной основной работе использо-
вать меньшие нагрузки, а при длительной малоин-
тересной работе – наоборот; 

– стремиться к возбуждению мышц-антаго-
нистов (мышц левой руки при работе правой и 
наоборот); 

– шире использовать эмоциональные воздей-
ствия при отдыхе за счет занимательности тестовых 
изображений, вызывающих интерес и возбуждение 
психоэмоциональной сферы человека. 

Примеры биотехнических тестовых систем, в 
которых использованы некоторые из представлен-
ных тестовых изображений, для исследования от-
дельного человека описаны в доступной литерату-
ре, например в [6], [7]. В них подбираются такие 
тесты, которые не только вызывают игровой ин-
терес, но и позволяют одновременно оценивать 
некоторые функциональные возможности как 
одного исследуемого, так и группы в целом.  

Определенный интерес в практике восстанов-
ления работоспособности группы вызывают си-
стемы для тестирования характеристик согласован-
ного действия ее членов. Для этих целей легко при-
способить рассмотренные тестовые изображения 
(особенно тесты типа «г»), которые описаны в [11], 
[12]. Тесты, реализуемые в этих системах, можно 
использовать для оценки сохранности функцио-
нальных характеристик группы после выполнения 
работы и продолжительного отпуска или для вос-
становления этих способностей. 

Большое значение имеет восстановление соци-
ально-психологического климата в группе. Психо-
логическое и психофизиологическое тестирование 
позволяет оценить: 

– познавательные психические процессы (вос-
приятие, внимание, память, мышление) каждого ее 
члена группы; 

– свойства нервной системы (сила, подвиж-
ность, лабильность, уравновешенность) и психо-
моторику; 

– психологические особенности личности (тем-
перамент, характер, способности) и нервно-психи-
ческую устойчивость. 

И для этих целей при формировании тестовых 
изображений можно приспособить описанный вы-
ше метод измерительного графического символа и 
приведенные примеры тестовых изображений. Те-
стовые изображения могут быть представлены и не 
на экране монитора. В [13] описана система, в кото-
рой тестовые изображения отображаются на 
спортивную площадку, а группа спортсменов, 
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ориентируясь на элементы изображения, сов-
местно выполняют определяемые тренером фи-
зические упражнения во время тренировки или 
активного отдыха. 

Выводы: 
1. Биотехнические системы тестового типа 

позволяют значительно расширить возможности 
при организации отдыха малой группы для опе-
раторов биотехнических систем за счет пере-
стройки рабочих систем, используемых при вы-
полнении рабочего задания. 

2. Одновременно применение таких систем 
позволят легко и количественно оценить многие 
функциональные характеристики, как каждого 
члена группы, так и всей группы в целом. 

3. Основой для выполнения указанных задач 
служит метод измерительного графического сим-
вола, в котором предусмотрены все возможности 
по управлению содержанием тестовых визуаль-
ных сюжетов и оценке изучаемых характеристик 
испытуемых. 
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RESTORING THE OPERATOR GROUP AFTER INTENSIVE WORK 
A classification of known methods used to restore the working capacity of the man has been carried out, and it is shown 
that they do not allow a rapid restoration of the working state of a small group of operators of biotechnical systems. It is 
proposed to use for this purpose special biotechnical systems of game type, in which the method of graphic symbols dis-
played on the screen of the monitor as an image of a game story is realized. A feature of the symbols is the separate con-
trol of its main parameters at the request of the researcher and depending on the actions of the group. They allow you to 
quickly change the content of the test while maintaining the possibility of accurately recording the response and to assess 
the important characteristics of the whole group as a single systemic education. 

Working capacity of a small group of operators, methods for restoring work-ability, biotechnical test system, method  
of graphic symbol, game strategy 

 


