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Введение
Сударшан Крия (СК) (процесс разных ритмов дыхания) 
была разработана Шри Шри Рави Шанкаром. Слово 
«Сударшан» в переводе с санскрита означает «Су» 
– правильный, «Даршан» – видение, «Крия» - очища-
ющее действие. Таким образом, это не просто тех-
ника медитации в чистом виде, Сударшан Крия (СК) 
определяется некоторыми как состояние релаксации, 
другими - как состояние сознания. Она практикуется в 
качестве короткой самостоятельной стратегии по управ-
лению стрессом.  Субъективные отчеты участников ука-
зывают на то, что СК снижает уровень беспокойства и 
депрессии, также было установлено, что СК является 
полезной в лечении депрессии. Для изучения влияния 
расслабляющих техник на умственную деятельность 
были использованы различные инструменты. К ним от-
носятся ЭЭГ, вызванные потенциалы головного мозга 
(BAER-тест, P300, среднелатентные потенциалы), МРТ, 
ОФЭКТ. ЭЭГ использовалась для изучения изменений 
во время медитации, а также долгосрочного эффекта 
регулярной практики медитации в течение последних 
2-3 десятилетий. Во время трансцендентальной ме-
дитации (ТМ) было отмечено увеличение регулярно-
сти и амплитуды альфа-активности. Результаты были 
противоречивы, так как разные процессы вызывают 
различные изменения. Наблюдаемые изменения были 
связаны с типом медитации и продолжительностью 
практики медитации, так как используемые участника-
ми исследований медитативные техники значительно 
различались, опыте и эффективности их применении. 
Различие в технике может привести к двойственности 
физиологических эффектов. Большая часть физиоло-
гических исследований медитации была проведена по 
ТМ, точно не известно, могут ли другие схожие прак-
тики давать такой же физиологический эффект.

В настоящее время не имеется никаких сведений об 
изменениях в ЭЭГ при СК. Целью настоящего иссле-
дования было изучение последовательных изменений 
ЭЭГ во время СК.

План исследования и методология:
Пятеро участников, регулярно практикующих СК, во-
шли в исследуемую группу. Они были связаны с Цен-
тром Ved Vignan Maha Vidya Peeth (международный 
центр «Искусство Жизни» в Индии, Бангалор), где 
регулярно практикуется и преподается СК. Они при-
няли участие в Базовом курсе (22 часа), Продолжен-
ном курсе (4 дня) и Курсе для обучения учителей. Все 
участники были женского пола в возрасте от 35 до 
45 лет, со схожей социально-экономической ситуа-
цией и уровнем образования. У них не было выявлено 
психических, неврологических заболеваний; ни одна 

из участниц не принимала лекарственных препара-
тов на постоянной основе. Всех участниц попросили 
не принимать никаких стимуляторов центральной 
нервной системы/кофеин до начала испытания.

ЭЭГ: Все записи были сделаны в одинаковых усло-
виях. Испытуемых просили устроиться удобно, сидя 
на стуле, с закрытыми глазами. Электроды были раз-
мещены по системе размещения электродов 10-20; 
запись велась на 21-канальном компьютерном элек-
троэнцефалографе (Profile, Oxford UK) с разреше-
нием аналого-цифрового преобразования 22 бит и 
частотой оцифровки 256 Гц. Для записи данных ис-
пользовались настройки фильтра 0,5-50 Гц, стандарт-
ная чувствительность 7 мкВ/мм и скорость бумаги 30 
мм/сек.

Были выбраны записи ЭЭГ длительностью 6 секунд 
без артефактов, сделанные во время исходного со-
стояния, Пранаямы, Бхастрики и трех фаз СК в пер-
вом цикле и в шестом цикле, в конце СК, и каждые 
5 минут после этого в течение 20 минут. Выбранные 
данные были подвергнуты FFT-анализу с использова-
нием  MATLAB. Диапазон частот ЭЭГ был определен 
следующим образом: дельта - 0-4 Гц, тета - 5-7 Гц, 
альфа - 8-12 Гц, бета 1:13-18, бета 2:19-30, и были 
рассчитаны мощности в каждом диапазоне и состав-
лены карты соответствующих частот.

Результаты:
Когерентность: увеличение когерентности наблюдалось 
в шестом цикле преимущественно в лобно-центральных 
областях мозга в бета-диапазоне и в задних отделах 
мозга в альфа-диапазоне. 

Частотный анализ: при СК наблюдалась повышенная 
альфа-активность в задних отделах мозга. Кроме того 
была обнаружена тета-активность в центральных и 
серединных отделах. ЭЭГ в исходном состоянии про-
демонстрировала повышенную фокальную бета-ак-
тивность. Во время СК наблюдалось увеличение кож-
но-гальванической реакции (КГР).

Обсуждение:
Повышенная когерентность предполагает повышен-
ную взаимосвязь. Это предполагает более эффектив-
ную обработку информации. Центральная средняя 
тета-активность и увеличение КГР предполагает акти-
вацию, а увеличение альф-активности предполагает 
релаксацию. Таким образом, во время СК одновре-
менно происходит и релаксация, и активация. 

Необходимо изучить большее количество субъектов 
для того, чтобы более глубоко определить эти изме-
нения.
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Следующее - это образцы ЭЭГ перед началом Крии, 
во время Крии и после Крии.

До Крии Средняя фаза

Быстрая фаза 7-ой цикл

1 минута после Крии

После Пранаям

Медленная фаза 7-ой цикл

ЭЭГ выполненная во время 
и после 

Сударшан Крии
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Все исследования по Сударшан Крии, проводимые Всеиндийским институтом медицинских наук,  
были вдохновлены Шри Шри Рави Шанкаром. Проводятся в сотрудничестве с  Центром Ved Vignan 
Mahavidyapeeth, Бангалор. Финансируются Центральным Научно-исследовательским Советом по 

йоге и натуропатии, Нью-Дели.
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