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НАУЧНЫЕ ПРИНЦИПЫ ПРИМЕНЕНИЯ БИОМАРКЕРОВ 
В МЕДИКО-ЭКОЛОГИЧЕСКИХ ИССЛЕДОВАНИЯХ (ОБЗОР ЛИТЕРАТУРЫ)
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В статье представлен критический анализ накопленного международного и национального опыта, освещающего становление и 
основные этапы развития теоретических основ и практической значимости применения биомаркеров в медико-экологических ис-
следованиях и экспертизах на примере воздействия на организм вредных химических факторов. Показано, что для доказательства 
причинно-следственной связи возникновения негативных эффектов и их развития с воздействием вредных факторов окружающей 
среды актуализируется необходимость расширения научных исследований в области применения биомаркеров, критериев их вы-
бора и оценки. В соответствии с экспертным докладом, опубликованном международными организациями, выделяются биомаркеры 
трех классов: 1. Биомаркеры экспозиции. 2. Биомаркеры восприимчивости организма к вредному воздействию. 3. Биомаркеры 
вредных эффектов. С учетом современных международных подходов и национальных компетенций дана характеристика и показа-
на практическая значимость каждого класса биологических маркеров при обосновании причинно-следственных связей в системе 
«окружающая среда – здоровье человека», сформулированы основные требования к порядку их применения в медико-экологи-
ческих исследованиях. 

Ключевые слова: биомаркеры экспозиции, биомаркеры чувствительности, биомаркеры эффекта, биомониторинг, референтные 
значения, вредные факторы окружающей среды, экология и здоровье человека

SCIENTIFIIC PRINCIPLES OF USE OF BIOMARKERS IN MEDICO-ECOLOGICAL STUDIES 
(REVIEW)

1-2N. V. Zaitseva, 1M. A. Zemlyanova, 3,4V. P. Chashchin, 5A. B. Gudkov
1Federal Scientific Center for Medical and Preventive Health Risk Management Technologies, Perm; 

2Perm State Medical University named after E. A. Wagner, Perm; 3Northwest Public Health Research Center, 
Saint-Petersburg; 4North-Western State Medical University named after I. I. Mechnikov, Saint-Petersburg; 

5Northern State Medical University, Arkhangelsk, Russia

The article presents an overview and summarizes the accumulated international and national experience, highlighting the formation 
and main stages of the development of the theoretical foundations and practical significance of the use of biomarkers in medico-
ecological studies and evaluations in terms of influence of harmful chemical factors on the human organism. It is shown that in 
order to increase the effectiveness of evidentiary causal relationships of developing negative effects and modifying the mechanism of 
their development with the adverse effects of environmental factors, the need to expand scientific research in the field of biomarkers, 
their selection criteria, and justification of reference levels is becoming more urgent. In accordance with the opinion of experts from 
the Ad Hoc Collaborating Organizations on Biomarkers (UNEP, ILO and WHO), biomarkers of three classes were identified – exposure 
biomarkers, reflecting exposure, sensitivity, characterizing the degree of organism susceptibility to exposure and markers of negative 
effects, indicating the development of the body’s response to the effects of risk factors. Based on the currently existing international 
approaches and taking into account national competencies, a characteristic was given and the practical significance of each class of 
biological markers was shown when solving problems of substantiating cause-effect relationships in the system «environment – human 
health» and making adequate management decisions.

Key words: biomarkers of exposure, biomarkers of sensitivity, biomarkers of effect, biomonitoring, reference values, harmful envi-
ronmental factors, ecology and human health
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К главным стратегическим задачам, поставлен-
ным перед здравоохранением, отнесено развитие 
персонализированной медицины, основанной на со-
временных научных достижениях, а также внедрение 
молекулярно-генетических методов прогнозирования, 
диагностики и мониторинга заболеваний (О Стратегии 
развития здравоохранения Российской Федерации до 
2015 г. Указ Президента РФ от 06.06.2019 г. №  54). 
Однако если персонализированные подходы в клини-
ческой практике уже получили достаточно широкое 
признание, то в профилактической медицине все 
еще преобладают преимущественно популяционные 
модели оценки и управления рисками, основанные на 
допущении, что все субъекты в популяции одинаковы 
и предлагаемые способы профилактики подходят 
всем. Не отрицая полезности использования био-
маркеров в популяционных исследованиях, следует 
все же отметить, что решение ряда практических 
задач требует персонализации оценок, например с 
целью реализации предусмотренного действующим 
законодательством права граждан на возмещение 
вреда при проведении экспертизы по установлению 
причинной связи между нарушениями здоровья и 
противоправными действиями (бездействием) долж-
ностных лиц, повлёкших недопустимое загрязнение 
окружающей среды (Гражданский кодекс Российской 
Федерации. Ч. 2. Ст. 1084 и 1085).

Среди основных причин и факторов, способству-
ющих ухудшению состояния здоровья населения как 
в мире, так и в Российской Федерации, стабильно 
выделяются вредные факторы среды обитания (при-
родного и антропогенного характера), воздействие 
которых обусловливает увеличение частоты и рас-
пространенности нарушений здоровья среди на-
селения, проживающего в районах экологического 
неблагополучия. 

По данным ООН, от 25 до 33 % регистрируемых в 
мире заболеваний тесно связаны с низким качеством 
среды обитания. По оценкам экспертов Всемирной 
организации здравоохранения (ВОЗ), во всем мире 
около 24 % бремени болезней (потерянные годы 
здоровой жизни) и 23 % всех случаев смерти (пре-
ждевременная смертность) обусловлены вредными 
факторами окружающей среды [9, 37], в первую 
очередь загрязнениями химическими веществами. 
Среди детей 0–14 лет доля смертей, связанных с 
загрязнением окружающей среды, достигала 36 % 
[38]. При этом ВОЗ признает, что загрязнение воздуха 
является критическим фактором риска для развития 
неинфекционных заболеваний, вызывая, по оценкам, 
одну четверть (24 %) всех смертей взрослых от 
болезней сердца, 25 % – от инсульта, 43 % – от 
хронической обструктивной болезни легких и 29 % 
– от рака легких [11]. Анализ экологических детер-
минант здоровья населения в РФ свидетельствует, 
что в настоящее время порядка 106,1 млн человек 
(74 % населения страны) проживает в условиях не-
удовлетворительного качества окружающей среды, в 
том числе 17,1 млн человек – в городах с высоким 

и очень высоким уровнем загрязнения атмосферного 
воздуха (17 % городского населения). Вследствие 
загрязнения питьевой воды химическими веществами 
и микроорганизмами увеличивается риск смертности 
(в среднем на 11 тыс. случаев ежегодно) и заболе-
ваемости населения (в среднем на 3 млн случаев 
ежегодно) (О Стратегии экологической безопасности 
Российской Федерации на период до 2025 года. Указ 
Президента РФ от 19.04.2017 г. № 176).

Подготовленный ВОЗ Глобальный план действий 
по профилактике и контролю неинфекционных за-
болеваний на 2013–2020 годы в качестве одной из 
основных своих целей определяет содействие разви-
тию национального потенциала стран для проведения 
эффективной научно-исследовательской деятельности 
в области профилактики неинфекционных заболева-
ний и борьбы с ними, что в конечном итоге должно 
способствовать увеличению продолжительности 
жизни человека.

Для предотвращения и снижения уровня заболе-
ваемости и преждевременной смертности населения, 
связанных с воздействием вредных факторов окружа-
ющей и производственной среды, особую актуальность 
сохраняют исследования, направленные на развитие 
и использование критически важных технологий и 
компетенций, гармонизированных с международно 
признанными подходами, для выявления и оценки при-
чинно-следственных связей негативных последствий 
для здоровья с воздействием факторов окружающей 
среды. При этом выявление и оценка вклада факторов 
окружающей среды в возникновение заболеваний у 
человека нередко затрудняются большим перечнем 
вызываемых ими негативных эффектов, многие 
из которых встречаются среди населения, не под-
вергающегося данному воздействию. В этом случае 
особое внимание, как и прежде, уделяется биоло-
гическим маркерам, отражающим факт воздействия 
(экспозиции), степень чувствительности организма 
к воздействию и развитие ответных реакций в виде 
негативных эффектов на воздействие факторов риска 
[11, 16, 36], критериям отбора и обоснования био-
маркеров [22]. 

Проблема доказательности причинно-следственной 
связи развивающихся негативных эффектов и модифи-
кации механизма их развития с воздействием факторов 
экспозиции актуализирует необходимость расширить 
теоретические знания в области биомаркеров и их 
практического использования. Адекватный выбор 
биомаркеров в тесной связи с анализом токсических 
процессов и механизмов позволяет повысить точ-
ность и объективность оценки риска, прежде всего 
количественной, для индивидов и подгрупп населе-
ния, обеспечивает системный доказательный подход 
при осуществлении экспертных оценок результатов 
углубленных эпидемиологических исследований 
реализации риска и причиненного вреда здоровью, 
скрининга, биомониторинга, прогнозирования состоя-
ния здоровья, а также оценок реального загрязнения 
объектов (атмосферного воздуха, питьевой воды, по-
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чвы, продуктов питания) среды обитания. Широкий 
спектр решаемых задач требует междисциплинарных 
исследований, что вполне очевидно, когда речь идет 
о ведущих возникающих в состоянии здоровья про-
блемах, инициируемых негативным воздействием 
факторов окружающей среды: о канцерогенезе, 
нейротоксичности, иммунотоксичности, кардиотоксич-
ности, репротоксичности, респираторной токсичности 
и др. [15]. 

Задача сохранения человеческого потенциала ак-
туальна в части не только разработки современных 
способов борьбы с нарастающими угрозами (по-
явление новых химических веществ с опасными и 
неизученными свойствами, развитие наноиндустрии, 
глобальное потепление климата и др.) для безопас-
ности населения, но и развития теоретических основ, 
существенно расширяющих возможности анализа, 
оценки, прогноза ситуации [5] для принятия эффек-
тивных мер, направленных на сохранение здоровье 
человека. В этой связи для инициирования новых 
знаний и компетенций, повышающих интенсив-
ность процесса, надежность оценок при установ-
лении связи нарушений здоровья с воздействием 
факторов окружающей среды, при доказательстве 
экологической детерминированности заболеваний на 
уровне популяции, субпопуляции и/или отдельного 
индивидума, необходимым является обобщение на-
копленного международного и национального опыта, 
освещающего становление и основные этапы развития 
теоретических основ и практической значимости при-
менения биомаркеров в различных отраслях знаний, 
в том числе в экологии человека. 

Целью аналитического обзора является обобщение 
основных проблем, достижений и тенденций развития 
в области применения биологических маркеров в 
медико-экологических научных исследованиях. 

Термин «биологический маркер» («биомаркер») 
впервые введен Национальной академией наук США 
(US NRC) в 1989 году для биологического мониторин-
га населения [15]. Согласно определению в широком 
смысле биомаркером является любой количествен-
ный показатель, отражающий взаимодействие между 
биологической системой и потенциально опасным 
для нее агентом, который может иметь физическую, 
химическую или биологическую природу. Определяе-
мый показатель ответной реакции может быть функ-
циональным и физиологическим, биохимическим на 
клеточном уровне или межмолекулярным взаимодей-
ствием [26]. В дальнейшем (2001) эксперты рабочей 
группы Национального института здоровья (США), 
Международной программы по химической безопас-
ности, возглавляемой ВОЗ, в координации с ООН и 
Международной организацией труда стандартизиро-
вали определение биомаркера как «характеристика, 
которую можно объективно измерить в организме 
и которая может служить в качестве индикатора 
физиологических и патологических биологических 
процессов или для прогнозирования частоты исхода 
(outcomes) или заболевания (end-points)» [17, 45]. 

В своем отчете о валидности биомаркеров в оценке 
риска для окружающей среды ВОЗ подтвердила 
данное определение [18]. 

Согласно дефинициям, положенным в основу 
концепций относительно применения биомаркеров, 
экспертами Специальной группы по биомаркерам, 
включающей три сотрудничающие организации 
(ЮНЕП, МОТ и ВОЗ) (1992), выделены биомар-
керы трех классов: экспозиции, чувствительности и 
эффекта [26].

Биомаркеры экспозиции
Биомаркер экспозиции представляет собой экзо-

генное химическое вещество или его метаболит либо 
продукт взаимодействия между веществом и какой-
либо молекулой-мишенью или клеткой-мишенью, 
количественно определяемый в том или ином отделе 
организма [26]. Данное определение сохранило свою 
правомерность и в настоящее время при решении 
практических задач в рамках экологии человека 
[3]. Биомаркеры экспозиции позволяют оценивать 
и параметризировать связи типа «внешняя экспо-
зиция – внутренняя доза – концентрация вещества 
в биосреде». Cодержание конкретного вещества 
в организме при его экзогенном поступлении из 
объектов окружающей среды определяется такими 
факторами, как концентрация данного загрязнителя 
в окружающей среде, длительность экспозиции, его 
физические и химические свойства [7]. 

При существовании большого числа биологиче-
ских материалов, которые можно использовать для 
определения содержания химического вещества при 
экзогенном поступлении в организм (кровь, моча, 
волосы, грудное молоко, слюна, выдыхаемый воздух и 
др.), их индивидуальные физико-химические свойства 
(скорость поглощения, метаболизма и экскреции) 
ограничивают возможности применения конкрет-
ных типов биосубстратов [3]. Однако современные 
аналитические методы с крайне низкими пределами 
количественного определения позволяют расширять 
имеющиеся возможности и применять биологические 
материалы с относительно низким содержанием 
ксенобиотиков. Так, концентрация диоксинов (ли-
пофильных соединений) в 1980-х годах измерялась 
в жировой ткани с содержанием 65–95 % жира, а в 
настоящее время измеряется в сыворотке крови, где 
содержание жира на уровне 0,5–0,6 %. 

Анализ преимуществ и ограничений при использо-
вании тех или иных биоматериалов для исследований 
показал, что кровь, несмотря на инвазивность отбора 
проб, – один из наиболее часто применяемых и 
предпочтительных биосубстратов для многих хими-
ческих веществ, так как она постоянно контактирует 
и находится в состоянии эквилибриума с органами и 
тканями, в которых депонируют химические вещества. 
Кровь является надежным биологическим материалом 
для определения биомаркеров длительной экспозиции 
определенными металлами (ртутью, свинцом), но не 
отражает их кратковременное воздействие [27, 30]. 
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Корреляции между уровнями свинца в материнской и 
пуповинной крови, а также между уровнями свинца в 
крови матери и новорожденного подтверждают про-
никновение свинца из организма матери в организм 
плода [39]. Уровень ртути в крови отражает кратко-
временную экспозицию органической и неорганиче-
ской ртутью, но не дает информацию о длительном 
воздействии. Уровень кадмия в крови в основном 
говорит об экспозиции в течение предшествующих 
2–3 месяцев и частично отражает долговременное 
воздействие на организм [12].

Кровь, пуповинная кровь, плацента и грудное мо-
локо обычно используются для анализа содержания 
стойких биоаккумулируемых соединений, таких как 
перфторированные соединения, хлорорганические 
пестициды, полихлорированные бифенилы, диоксины, 
бромсодержащие ингибиторы горения, оловооргани-
ческие соединения и металлы. При этом плацента и/
или пуповинная кровь предоставляет информацию 
об экспозиции матерей и пренатальной экспозиции 
их детей [43]. Эти биоматериалы позволяют оценить 
экспозицию во внутриутробном периоде жизни, когда 
уязвимость к негативному воздействию факторов 
окружающей среды крайне высока [28]. Мочу, как 
биосубстрат для биомаркеров экспозиции, используют 
для быстро метабилизируемых и экскретируемых ве-
ществ, таких как нестойкие пестициды, бисфенол A, 
парабены, фталаты, летучие органические соединения 
и полициклические ароматические углеводороды. 
Мочу также применяют для оценки экспозиции не-
которыми металлами, таким как мышьяк, неорганиче-
ская ртуть, кадмий. Содержание ртути в моче отражает 
уровень недавней экспозиции неорганической ртутью, 
а также экспозиции органическими соединениями 
ртути [34]. Уровень кадмия в моче в основном вы-
являет общее содержание кадмия в организме в 
результате более длительной экспозиции [12]. В то 
же время существуют свидетельства того, что при 
очень низком уровне экспозиции уровень кадмия в 
моче зависит от целого ряда факторов, практически 
не связанных с токсическим воздействием кадмия и 
его накоплением [23].

В исследования в качестве биосубстратов также 
могут быть включены волосы, ногти, слюна и мо-
лочные зубы. Структура и гистогенез волос и ногтей 
позволяют использовать их для оценки содержания 
следовых элементов долговременной экспозиции 
металлов, стойких органических загрязнителей, в том 
числе общей ртути, метилртути, мышьяка, кадмия, 
парабенов, хлорорганических соединений [14]. В ра-
ботах отечественных авторов доказано, что волосы 
являются эффективным индикатором воздействия 
мышьяка, брома, фтора, группы редкоземельных и 
урановых элементов, ртути [1, 2], что согласуется с 
выводами и зарубежных исследователей. 

Число публикаций на тему использования био-
логических маркеров для решения практических 
задач в мировой литературе неуклонно растет. По-
явились журналы «Cancer Epidemiology, Biomarkers 

& Prevention» (1991), «Biomarkers» (1996) и др., 
которые рассматривают применение биомаркеров для 
оценки риска здоровью населения при воздействии 
химических факторов окружающей среды. Стреми-
тельно растет число научных публикаций о биомар-
керах экспозиции для новых и уже используемых в 
промышленности веществ. Регулярно публикуемый 
журналом «Analytical Chemistry» (1946) обновляемый 
и дополняемый список биомаркеров экспозиции на-
считывает уже более 400 наименований. Такой подход 
обусловлен в первую очередь необходимостью более 
точно оценивать величину экспозиции для определе-
ния реального риска при контакте с тем или иным 
промышленным веществом для каждого работающего, 
возможности выделения лиц с повышенным индиви-
дуальным риском, ранними признаками интоксикации 
при биологическом мониторинге [18]. 

Биомаркеры экспозиции могут быть использованы 
для подтверждения факта количественной оценки 
компонентов экспозиции человека, отраженной в 
установленных концентрациях биомаркеров в био-
логическом материале на индивидуальном, груп-
повом, популяционном уровне, то есть количества 
поступившего в организм вещества в течение кон-
кретного периода времени (его внутренней дозы). 
В Четвертом национальном докладе об экспозиции 
человека химическими веществами окружающей 
среды, подготовленном Центром по контролю за-
болеваний США (CDC), опубликованы результаты 
исследования содержания 212 химических веществ 
в крови и моче (порядка 2 400 человек каждые два 
года с 1999 по 2004 год), 75 из которых, например 
акриламид, мышьяк, бифенол А, триклозан, перх-
лорат, до сих пор не исследовали в биосредах [24]. 

На основе оценки биомаркеров экспозиции можно 
осуществлять реконструкцию экспозиции, т. е. ка-
чественно и количественно восстанавливать компо-
ненты загрязнений окружающей среды. Разработано 
несколько техник разного уровня сложности рекон-
струкции экспозиции. Они варьируют от факторов 
конвертации экспозиции (ECF) [46] до комбиниро-
ванных оценок максимальной вероятности в сочетании 
с физиологически обоснованными биокинетическими 
PBBK на основе синтетических данных о биомарке-
рах с использованием байесовской статистики [25]. 
Реконструкция позволяет измерять величину, время 
и источники экспозиции на основе предшествующей 
информации о ее факторах и условиях.

Применение биомаркеров экспозиции в зонах влия-
ния различных видов промышленных производств дает 
возможность выполнять приоритизацию химических 
веществ в зависимости от действующих факторов экс-
позиции населения [7] и выявлять группы повышенного 
риска. В результате консолидации международных 
усилий по мониторингу экспозиции химическими за-
грязнителями, выполненному в 17 странах Европей-
ского союза (Проекты DEMOCOPHES и COPHES, 
реализуемые в Испании, Дании, Германии, Франции, 
Италии, Фландрии и др.), обоснованы и ранжирова-
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ны по степени значимости в качестве биомаркеров 
экспозиции к приоритетным загрязнителям при по-
пуляционных исследованиях порядка 30 веществ [3, 
7]. К биомаркерам экспозиции высокого приоритета 
отнесли общее содержание ртути в волосах матери, 
кадмия в моче матери, котинина в моче матери и 
свинца в пуповинной крови; среднего приоритета – 
содержание мышьяка в волосах матери или пуповинной 
крови, ртути в моче матери (биомаркер экспозиции 
к неорганической/элементарной ртути); метаболитов 
фталатов, метаболита полицикличексих ароматических 
углеводородов (1-OH пирен) и нестойких пестицидов 
в моче матери; содержание стойких органических за-
грязнителей, кроме диоксиноподобных соединений, в 
пуповинной крови; низкого приоритета – содержание 
парабенов и пентахлорофенола в моче матери; со-
держание полихлорированных дибензодиоксинов/ди-
бензофуранов, диоксиноподобных полихлорированных 
бифенилов в пуповинной крови [7]. 

Использование биомаркеров экспозиции в био-
мониторинге человека как части национальных 
систем оценки окружающей среды позволяет раз-
рабатывать стратегии на уровне отдельных регионов 
и стран, оценивать эффективность принятия мер 
(управленческих действий), направленных на обе-
спечение надлежащего качества объектов окружа-
ющей среды и безопасности для здоровья человека. 
В ряде исследований показано, что при производстве 
пластика и строительных материалов в Швеции и 
Германии в качестве антипиренов добавляют по-
либромированные дифениловые эфиры, которые 
в последующем обнаруживали в грудном молоке 
[44]. Полибромированные дифениловые эфиры по 
своим токсическим свойствам схожи с диоксинами, 
являющимися высокотоксичными ксенобиотиками 
для человека. Увеличение содержания полиброми-
рованных дифениловых эфиров в грудном молоке в 
логарифмической прогрессии в течение последующих 
5 лет явилось основанием для запрета их применения 
в производстве в этих странах. Крупные исследования, 
проведенные в США, России и странах Евросоюза, 
показали, что при неконтролируемом применении 
этилированного топлива содержание свинца в крови 
и тканях организма значительно возрастает (в США 
– до 120 раз, в России – до 10 раз [6, 21]. Выявлена 
связь между содержанием в крови ребенка свинца и 
степенью выраженности тех или иных отклонений в 
состоянии здоровья: повышение содержания свинца 
в крови детей дошкольного возраста на 1 мкг/дл 
ведет к снижению их интеллектуального развития 
на ½–¼ балла, причем негативные последствия 
обнаруживаются и через 10 лет после воздействия 
свинца в раннем детстве [8]. В результате запрета 
на использование тетраэтилсвинца и производство 
двигателей, рассчитанных на этилированный бензин, 
в США за последующие 15 лет содержание свинца 
в крови детей снизилось на 78 % (до 3 мкг/дл при 
биологически допустимом уровне свинца в крови 
10 мкг/дл [24]). 

Интерпретацию измеряемых уровней биомаркеров 
экспозиции химическими веществами осуществляют 
на основе сравнения с допустимыми (референтны-
ми) значениями. В мировой практике определение 
допустимых уровней воздействия базируется на 
комплексном подходе. Референтные уровни со-
держания биомаркеров экспозиции в организме 
человека базируются на критериях, разработанных 
Комиссией по биомониторингу человека Федераль-
ного агентства по окружающей среде Германии [41]. 
В качестве референтного значения принимается 
уровень ксенобиотика в биологических материалах 
человека, ниже которого, по современным данным, 
не наблюдается риска негативного воздействия на 
здоровье и не требуется принятия никаких мер. 
На практике это значения, определенные на основе 
выявления взаимосвязей «экспозиция – последствия 
для здоровья» (например, для кадмия, свинца, рту-
ти и пентахлорфенола) или полученные на основе 
значений допустимого суточного потребления. Для 
соединений, оценка которых основана на эпидеми-
ологических исследованиях, референтное значение 
получено посредством выявления концентрации 
вещества в соответствующих биологических матери-
алах, при какой появляются негативные последствия 
для здоровья. В соответствии с этими подходами 
рекомендованы референтные уровни содержания 
для небольшого перечня металлов и органических 
соединений в информативных биосредах человека. 
Примеры таких значений для отдельных загрязни-
телей приведены в таблице.

Референтные уровни биомаркеров экспозиции для отдельных 
химических веществ в информативных биосредах человека 
по данным международных и национальных организаций

Химическое ве-
щество/биологи-
ческий материал

Популяционная 
группа 

(возрастной диа-
пазон)

Референтное 
значение

Ис-
точ-
ник

Пентахлорфенол 
в сыворотке 
крови

Общая популя-
ция

40 мкг/л
[6]

Пентахлорфенол
в моче

Общая популя-
ция

25 мкг/л или 
20 мкг/г креатинина 

Метаболиты 
ди(2-этилгексил) 
фталата: 5-оксо- 
и 5-ОН-МЭГФ 
в моче

Дети в возрасте 
6–13 лет

500 мкг/л

[6]

Женщины 
репродуктивного 
возраста

300 мкг/л

Мужчины  14 
лет, общая по-
пуляция

750 мкг/л

Бисфенол А 
в моче

Дети 1 500 мкг/л
[6]

Взрослые 2 500 мкг/л

Кадмий в моче
Дети и подростки 0,5 мкг/л

[6]
Взрослые 1 мкг/л

Свинец в крови
Общая популя-
ция

Приостановлено [50]

Ртуть в моче Дети и взрослые
5–7 мкг/г креати-
нина [6]

Ртуть в крови Дети и взрослые 5 мкг/л

Окружающая среда
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В РФ сдерживается развитие данного направления, 
что обусловлено комплексом причин. Важнейшим 
вопросом является разработка подходов нормативно-
методического регулирования, (гармонизация мето-
дов и процедур биомониторинга с международными 
требованиями). Несмотря на это исследования по 
обоснованию допустимых уровней содержания хи-
мических веществ промышленного происхождения 
в биосредах человека ведутся. Полученные после 
статистической обработки результаты (50-й пер-
центиль; медиана; 95-й перцентиль; доля уровней, 
превышающих референтные значения) используются, 
как и в зарубежных исследованиях, для экспертных 
оценок уровня внешней экспозиции, при объединении 
с клиническими наблюдениями для изучения воз-
действия на здоровье экспонированного населения 
и работающих [4, 8, 10]. Накапливается опыт для 
совершенствования и гармонизации нормативно-ме-
тодической базы в области обоснования биомаркеров 
и их применения в практике обеспечения благопо-
лучной окружающей среды и снижения негативных 
последствий для здоровья населения.

Биомаркеры чувствительности
Биомаркер чувствительности является индика-

тором присущей (врожденной) или приобретенной 
организмом человека способности реагировать на 
воздействие экспозиции конкретным химическим 
веществом [3, 18, 45]. 

Биомаркеры чувствительности помогают уточнить 
выраженность ответной реакции индивидов на экс-
позицию. В качестве биомаркеров чувствительности 
могут быть использованы полиморфизмы соответ-
ствующих ферментов, участвующих в метаболизме 
ксенобиотиков. В исследованиях показано, что индук-
ция цитохрома P450, семейство 1, подсемейство А, 
полипептид 1 (CYP1A1) (особенно аллеля *2C I462V) 
связана с развитием рака легкого [47]. Более того, 
аллельные варианты цитохрома P450, семейство 2, 
подсемейство Е, полипептид 1 (CYP2E1) модулируют 
риск алкогольного повреждения печени [40] и онко-
логических заболеваний. Полиморфизм ферментов 
N-оксидации ассоциирован с повышенным риском 
развития рака толстой кишки [29], а полиморфизм 
глутатион-s-трансферазы увеличивает риск развития 
рака легкого [42]. Биомаркеры генетической чувстви-
тельности становятся особенно востребованными в 
сфере проблемы возникновения неврологических 
заболеваний. Авторами показано, что выявление 
аллельного варианта гена, например аполипопроте-
ина E (APOE), играет важную роль в оценке риска 
развития, а также дает дополнительную информацию 
о патогенезе болезни Альцгеймера [35]. 

Биомаркеры эффекта
Биомаркер эффекта количественно характеризует 

биохимическое, физиологическое, поведенческое 
или другое изменение в организме, в зависимости 
от степени которого определяется фактическое или 

потенциальное нарушение здоровья или развитие 
болезни. С помощью маркеров эффекта на основе 
установления причинно-следственной связи между 
экспозицией и эффектом посредством определения 
связей «доза – маркер экспозиции – маркер эффекта 
– ответ» оценивается действие факторов экспозиции 
на здоровье человека.

В серии специальных исследований выявлено, что 
биомаркеры эффекта могут быть специфическими 
и неспецифическими. Специфические биомаркеры 
указывают на биологический эффект конкретного 
фактора воздействия, а также группы факторов, об-
ладающих однонаправленным токсическим действием 
на органы-мишени или характеризующихся однотип-
ным токсическим действием (мутагены, канцерогены, 
репротоксиканты и др.). Известно, что специфическим 
маркером эффекта при экспозиции окиси углерода 
является образование карбоксигемоглобина в крови 
человека [48]. В исследованиях показано, что при 
воздействии кадмия увеличивается экспрессия гена 
металлотионина, связывающего кадмий, в результате 
чего нарушается выведение токсиканта из организма 
[33]; возрастает экскреция микроальбумина с мочой 
и повышается уровень микроглобулина в сыворотке 
крови. При воздействии химических мутагенов, на-
пример окисла этилена, определяется повышенное 
образованием аддуктов ДНК в лейкоцитах крови 
или тканях, а после выщепления пораженной осно-
вы N-7-(2-гидроксиэтил) гуанин выводится с мочой 
[49]. Экспозиция фосфорорганических соединений 
обусловливает повышение активности холинэстеразы 
в сыворотке крови [32].

Неспецифические маркеры не указывают на 
конкретную причину эффекта, но отражают общий 
комплексный эффект комбинированного воздействия. 
В зависимости от экзогенного воздействия на здоровье 
в ряде ранее выполненных исследованиях выявлены 
серии биомаркеров эффекта – от биомолекул, обна-
руживаемых в тканях или биологических жидкостях, 
до измерений физиологических показателей, таких как 
исследования функции легких и визуализация арте-
рий. По проблеме раннего выявления канцерогенных 
эффектов наиболее изученные биомаркеры отражают 
генотоксическое действие [13, 19]. Цитогенетические 
параметры, такие как индукция микроядер, хромосом-
ные аберрации и сестринский хроматидный обмен, 
считаются биомаркерами раннего канцерогенного 
(генотоксического) действия и предикторами риска 
онкологических заболеваний у человека [20]. Аддукты 
ДНК и аддукты белков, особенно гемоглобина, яв-
ляются более точными предикторами риска онколо-
гических заболеваний по сравнению с биомаркерами 
экспозиции. Биомаркеры воспалительных процессов 
включают интерлейкин-1 бета (ИЛ-1, 1бета), рост 
регулирующий онкоген-альфа (GRO-alpha), моно-
цитарный хемотаксический белок 1 (MCP-1), фактор 
некроза опухоли альфа (ФНО-альфа) и C-реактивный 
белок (СРБ) [31]. 

Окружающая среда
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В целом в результате реализации крупных проектов 
международными организациями (Международное 
агентство по изучению рака (IARC), Центр по кон-
тролю и профилактики заболеваний США, Комиссия 
по биомониторингу человека Федерального агентства 
по окружающей среде Германии) сформулированы 
научно обоснованные критерии выбора биомаркеров. 
Биомаркеры должны: отражать взаимодействие (каче-
ственное или количественное) биологической системы 
с изучаемым фактором воздействия (химическим, 
физическим и др.); иметь достаточную специфичность, 
чувствительность и воспроизводимость в качествен-
ном и количественном отношении; быть применимы 
для всех индивидов в пределах одной популяции или 
ее подгруппы; иметь известные пределы вариабельно-
сти, соответствующие неэкспонированной популяции. 
При этом метод количественного анализа биомаркера 
должен иметь известную и достаточную точность и 
прецизионность. В настоящее время требования к 
валидности биомаркеров расширяются. Необходима 
гармонизация методов оценки и разработки стан-
дартизованных подходов к интерпретации данных, 
включая установку референтных значений и изучение 
системного воздействия. 

Заключение
Таким образом, адекватный выбор биомаркеров 

экспозиции и эффекта с учетом биомаркеров чувстви-
тельности в тесной связи с анализом токсических про-
цессов и механизмов и их применение в практической 
деятельности в сфере экологии человека позволяет 
повысить точность и объективность оценки риска 
здоровью, прежде всего количественной, для инди-
видов, подгрупп населения, популяции; обеспечивает 
системный доказательный подход при экспертных 
оценках результатов углубленных эпидемиологиче-
ских исследований реализации риска и причиненного 
вреда здоровью, скрининга, биомониторинга; дает 
возможность оценить реальное загрязнение объ-
ектов окружающей среды и выполнить адекватное 
прогнозирование состояния здоровья населения для 
принятия управленческих решений. 

Основным преимуществом применения биомарке-
ров является возможность существенного повышения 
эффективности профилактики неинфекционных забо-
леваний путем разработки новой стратегии, ориентиро-
ванной не только на популяционные показатели риска, 
но и получение прецизионных (персонализированных) 
оценок экспозиции и восприимчивости организма к 
вредным факторам и их индивидуальной профилактики.

При этом основными условиями, определяющими 
обоснованность и целесообразность применения био-
маркеров экспозиции для оценки риска нарушений 
здоровья, являются:

  доступность надежной научной информации о 
токсикокинетике вещества, характеризующей зако-
номерности его поступления в организм, абсорбции, 
распределения, образования устойчивых продуктов 
метаболизма и выведения из организма;

  достоверность, специфичность, точность и чув-
ствительность методов определения биомаркера, 
исключающих возможность неправильной интерпре-
тации результатов этого определения;

  наличие доступных методов и средств, предотвра-
щающих разрушение биомаркеров и контаминацию 
проб биологических материалов при их хранении, 
транспортировке и обработке;

  соответствие методов отбора проб и порядка 
использования результатов их анализа требованиям 
биомедицинской этики;

  возможность получения достаточного количества 
проб и их объема, обеспечивающих приемлемый 
уровень достоверности количественного определения 
биомаркера;

  возможность применения метрологически обе-
спеченных методов химического анализа;

  стандартизация всех процедур обработки и ана-
лиза биологических проб и их безопасной утилизации.

Показанием для определения биомаркеров экспо-
зиции является необходимость получения основанной 
на доказательствах оценки: 

  суммарного поступления вредного вещества в 
организм из разных сред (например из воздуха, воды, 
с пищевыми продуктами) или различными путями 
(ингаляционным, через пищеварительный тракт, не-
поврежденную кожу и слизистые оболочки);

  риска развития интоксикаций и других наруше-
ний здоровья, связанных с вредным воздействием на 
организм органических и неорганических загрязнений 
среды обитания;

  эффективности методов и средств, снижающих 
интенсивность экспозиции или ускоряющих обезвре-
живание и выведение загрязняющих веществ и их 
метаболитов, а также других мер по профилактике 
их вредного воздействия на здоровье населения.

Общими противопоказаниями для определения 
биомаркеров экспозиции являются хронические забо-
левания в стадии декомпенсации, сопровождающиеся 
клинически выраженными нарушениями функций 
(функциональной недостаточностью) органов кро-
вообращения, дыхания, детоксикационных функций, 
а также инфекционных заболеваний и осложнений 
беременности. Однако применение биомаркеров в 
медико-экологических исследованиях должно пред-
усматривать обязательное выполнение условий более 
тесной координации международных и национальных 
усилий, направленных на расширение деятельности 
по определению влияния на здоровье человека фак-
торов окружающей среды и созданию рациональной 
основы для установления приоритетных направлений 
деятельности по проблеме эффективного применения 
биомаркеров при решении задач защиты здоровья 
населения. 
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СООТНОШЕНИЕ ДОФАМИНА, ГОРМОНОВ, АУТОАНТИТЕЛ СИСТЕМЫ 
ГИПОФИЗ – ЩИТОВИДНАЯ ЖЕЛЕЗА И ФАКТОРОВ РАЦИОНА ПИТАНИЯ 

У КОРЕННОГО НАСЕЛЕНИЯ ЯМАЛА
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Российской академии наук», г. Архангельск; *ГКУ ЯНАО «Научный центр изучения Арктики», г. Салехард

Цель: изучение проблемы влияния фактического питания на состояние системы гипофиз – щитовидная железа у коренного на-
селения Ямало-Ненецкого автономного округа в связи со сменой традиционного питания и ухудшающейся экологической ситуацией. 
Методы. Обследованы 212 человек – тундровое (63 человека) и поселковое (149) население от 21 до 50 лет. Иммуноферментным 
и радиоизотопным методами в сыворотке и плазме крови определяли уровни гормонов, аутоантител, дофамина, циклического 
аденозинмонофосфата (цАМФ). Рассчитаны абсолютные значения фактических величин среднесуточного рациона питания, меди-
аны показателей, проценты их отклонений от референсных границ, коэффициенты корреляции Спирмена. Результаты. Тундровое 
население по сравнению с поселковым отличается более низким содержанием свободного тироксина, интегрального тиреоидного 
индекса на фоне более высоких уровней тиротропина и тиреоглобулина при снижении уровней антител к тиреоглобулину. У тун-
дрового населения выше суточное потребление крови оленя, щокура, сливочного масла, макарон, муки, а у поселкового – курицы, 
сыра, яблок. У тундрового населения положительные корреляции с содержанием цАМФ выявлены при потреблении щокура, ряпушки, 
местных ягод, моркови, лука, растительного масла и отрицательные – при потреблении копченой колбасы и чая. Потребление щуки, 
корюшки отрицательно коррелировало с содержанием общих и свободных фракций тироксина. Между количеством потребления 
щокура и содержанием тиреоглобулина установлены отрицательные связи, а содержанием антител к тиреоглобулину и тиреопе-
роксидазе – положительные. Выводы. Тиреоидный статус и характер питания у тундрового и поселкового коренного населения 
отличаются. Традиционные продукты питания положительно коррелируют с содержанием цАМФ. Потребление местной рыбы от-
рицательно коррелирует с содержанием тиреоглобулина, йодтиронинов и положительно – с уровнями аутоантител.

Ключевые слова: традиционное питание, коренные народы, Арктика, щитовидная железа, аутоантитела, дофамин

RATIO OF DOPAMINE, HORMONES, AUTOANTIBODIES OF THE PITUITARY-THYROID 
BODY AND REGIMEN FACTORSIN THE INDIGENOUS POPULATION OF YAMAL 

E. V. Tipisova, *A. A. Lobanov, V. A. Popkova, I. N. Gorenko, *S. V. Andronov, *A. I. Popov
N. Laverov Federal Center for Integrated Arctic Research (FCIARctic); 

*Arctic Research Center of the Yamal-Nenets autonomous district

The aim is to study the problem of the actual nutrition effect on the state of the pituitary-thyroid body in the indigenous population 
of the Yamalo-Nenets Autonomous District in connection with the change of traditional nutrition and the deteriorating environmental 
situation. Methods. 212 inhabitants (aged 21-50 years old) were surveyed, among them 63 - representatives of tundra and 149 - 
settlement population. The levels of hormones, autoantibodies, dopamine, cyclic adenosine monophosphate (cAMP) were determined by 
immunoenzyme and radioisotope methods in serum and plasma. The absolute values   of the actual magnitudes   of the daily average diet, 
the medians of the indicators, the percentages of their deviations from the reference limits, the Spearman’s correlation coefficients were 
calculated. Results. The tundra population in comparison with the settlement is characterized by a lower content of free thyroxine, an 
integral thyroid index against the background of higher levels of thyrotropine and thyreoglobulin with lowering levels of antibodies to 
thyroglobulin. In the tundra population, the daily intake of deer’s blood, broad whitefish, butter, macaroni and flour is higher, while in 
the settlement - chicken, cheese, and apples. In the tundra population, positive correlations with cAMP content were revealed with the 
consumption of broad whitefish, vendace, local berries, carrots, onions, vegetable oil and negative - with the consumption of smoked 
sausage and tea. Consumption of pike, smelt negatively correlated with the content of total and free thyroxine fractions. Negative 
links were found between the amount of broad whitefish consumption and the thyroglobulin content, and the antibodies content to 
thyroglobulin and thyroperoxidase - positive. Conclusions. The thyroid status and feeding habits in tundra and settlement indigenous 
people are different. Traditional foods are positively correlated with cAMP content. The consumption of local fish negatively correlates 
with the content of thyroglobulin, iodothyronines and positively with the levels of autoantibodies.

Key words: traditional food, indigenous people, Arctic, thyroid gland, autoantibodies, dopamine
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 Проживание в климатогеографических условиях 
Арктики накладывает отпечаток на функционирование 
сердечно-сосудистой, нервной, иммунной, симпато-
адреналовой и других систем организма человека [9, 
13, 18]. Особому напряжению подвергается функци-
ональная активность щитовидной железы, что ведет 
к снижению ее резервных возможностей и раннему 
развитию патологических процессов [17], особенно 
у лиц с экстремальными условиями труда и жизне-
деятельности [10, 14]. Одним из регуляторов работы 
системы гипофиз – щитовидная железа выступает 
дофаминергическая система [19]. В то же время 
важным компонентом, необходимым для нормального 
функционирования всего организма человека, в том 
числе и эндокринной системы, является рациональное 
питание, что особенно актуально при проживании в 
условиях Арктики [3, 11]. Для поддержания нормаль-
ного функционирования щитовидной железы и синтеза 
дофамина необходимыми компонентами являются 
йод, другие микроэлементы, жирные кислоты [4] и 
витамины, а также синтезируемая из фенилаланина 
аминокислота тирозин, которыми богаты традици-
онные продукты питания северных народов. Как 
доступность пищи, так и разнообразие субстратов 
влияет на содержание гормонов щитовидной желе-
зы [26]. При изучении влияния диеты, обогащенной 
рыбьим жиром, показано, что уровни дофамина были 
на 40 % больше в лобной доле у крыс, которых кор-
мили рыбьим жиром, чем у контрольной группы [22]. 
Подобное повышение уровней дофамина в стриатуме 
наблюдали при введении крысам селена [27]. Для 
усиления синтеза дофамина при лечении синдрома 
дефицита внимания и гиперактивности предлагают 
[23] прием сульфата цинка, так как цинк необходим 
для синтеза мелатонина, который стимулирует об-
разование дофамина. 

Ввиду малоизученности проблемы влияния тра-
диционного питания населения Ямала на функцио-
нальную активность щитовидной железы, особенно 
в связи с переходом коренного населения на оседлый 
образ жизни, представляется актуальным проведение 
исследований в отдельных популяционных группах – 
поселковые коренные народы и тундровое кочующее 
коренное население. 

Цель исследования – изучение соотношения потре-
бления отдельных продуктов питания и уровней гор-
монов щитовидной железы, дофамина и циклического 
аденозинмонофосфата (цАМФ) в крови у поселкового 
и тундрового коренного населения Ямало-Ненецкого 
автономного округа (ЯНАО).

Методы
Аналитическое количественное выборочное одно-

моментное контролируемое исследование проводилось 
на территории ЯНАО в период увеличения светового 
дня (март): в 2015 году в с. Се-Яха (70°10’ с. ш.), 
в 2016-м в пос. Тазовский (67°33› с. ш.), с. Гыда 
(70°53’ с. ш.). Обследованы 212 человек коренного 
населения (ненцы) в возрасте от 21 года до 50 лет. 

Обследованных делили на группы: первая группа 
проживала в поселках (149 человек), вторая вела 
кочующий образ жизни в условиях тундры (63 чело-
век). Средний возраст – 40 лет и 42 года соответ-
ственно. На момент обследования наблюдаемые не 
имели зарегистрированной эндокринной патологии, 
обострений хронических заболеваний. 

В период с 8 до 10 часов утра натощак осущест-
влялся забор крови из локтевой вены в пробирки 
типа «Improvacuter» для получения сыворотки и 
плазмы крови. При этом соблюдались нормы био-
медицинской этики в соответствии с документом 
«Этические принципы проведения медицинских 
исследований с участием людей в качестве субъ-
ектов исследования» (Хельсинкская декларация 
Всемирной медицинской ассоциации 1964 года с 
изменениями и дополнениями 2008). Пробирку 
с образцами крови центрифугировали в течение 
10–15 мин при скорости 1 500–2 000 об./мин. 
Полученные сыворотку и плазму расфасовывали 
по микропробиркам и хранили в замороженном 
состоянии до проведения анализа. Методом им-
муноферментного in vitro анализа на планшетном 
автоматическом анализаторе ELISYS Uno («Human», 
Германия) с помощью тест-наборов фирмы «Алкор 
Био» (Россия) в сыворотке крови определяли уровни 
тиротропина (ТТГ), общего и свободного тироксина 
(Т

4, св. Т4), трийодтиронина (Т3, св. Т3), тиреогло-
булина (ТГ), антител к тиреоглобулину (анти ТГ), 
антител к тиреоидной пероксидазе (анти ТПО); с 
помощью тест-наборов фирмы «LDN» (Германия) 
в плазме крови определяли уровни дофамина; ме-
тодом радиоиммунологического in vitro анализа на 
установке «АРИАН» («Наркотест», ООО «Витако», 
Россия) с помощью тест-наборов «Immunotech» 
(Чехия) в плазме крови определяли уровни цикли-
ческого аденозинмонофосфата (цАМФ). 

Проводился анализ анкетных данных по питанию 
обследованных лиц, в которых было указано название 
продукта питания, порции в граммах и частота по-
требления данного продукта. Были получены абсолют-
ные значения фактических величин среднесуточного 
рациона питания. 

Статистическую обработку полученных результатов 
проводили с помощью компьютерного пакета при-
кладных программ «Statistica 10.0» (Stat Soft, США). 
В связи с тем, что выборки не подчиняются закону 
нормального распределения, для проведения анализа 
были использованы непараметрические методы ста-
тистики [21]. В процессе проведения статистического 
анализа рассчитывались медианы показателей (Ме), 
пределы колебаний значений (10–90 %), проценты 
отклонений от референсных границ, коэффициенты 
корреляции Спирмена. В данном анализе пороговое 
значение уровня значимости принималось равным 
0,05. За нормы принимали величины, указанные 
в качестве референсных значений в инструкциях к 
тест-наборам. 
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Результаты
Анализ содержания в крови уровней гормонов, ТГ 

и аутоантител, уровня дофамина и цАМФ у различных 
групп коренного населения показал, что у жителей 
тундры по сравнению с поселковым населением ста-
тистически значимо выше содержание в крови ТТГ, 
ТГ и ниже уровни св. Т4, анти ТГ и интегрального 
тиреоидного индекса (ИТИ) (табл. 1). Частота вы-
явления концентраций ТТГ выше нормы составила 
для поселкового населения 9,7 % и для тундрового 
населения 16,7 %. Высокое содержание ТГ было 
отмечено у 3,2 % поселкового и 14,8 % тундрового 
населения (p = 0,039). Напротив, частота выявления 
уровней антител к антигенам щитовидной железы 
была статистически значимо выше у жителей по-
селков. Так, повышенные уровни анти ТПО имеют 
28,5 % поселковых жителей и 15,4 % тундровиков, 
а анти ТГ – 16,4 и 3,7 % лиц (p = 0,05) соответ-
ственно. Для поселкового и тундрового населения 
характерным является наличие низкого содержания 
цАМФ относительно норм у 30 и 47,8 % лиц со-
ответственно. Относительно содержания дофамина 
было показано наличие 23,4 % лиц с высокими его 
уровнями среди поселкового населения и 30 % лиц 
среди тундрового населения.

Показано статистически значимое увеличение 
количества суточного потребления таких продуктов 
традиционного питания, как кровь оленя (в 2 раза), 
щокур (в 2,85 раза), а также сливочного масла – в 
1,75 раза, макарон – в 2 раза, муки – в 6,43 раза 
у тундрового населения по сравнению с поселковым 
(табл. 2), а среди поселкового – курицы в 2 раза, 
сыра – в 2,58 раза, яблок – в 3,21 раза. 

У поселкового населения корреляционный анализ 
показал положительную связь уровней ТГ с потре-
блением сыра (r = 0,46; p = 0,014), гречи (r = 0,37; 

p = 0,03), зелени (r = 0,43; p = 0,03) и репчатого 
лука (r = 0,38; p = 0,02). Регистрировали нали-
чие обратной связи между содержанием анти ТПО 
и потреблением репчатого лука (r = –0,44; p = 
0,006) и свеклы (r = –0,41; p = 0,013), а анти ТГ 
– репчатого лука (r = –0,36; p = 0,03). Напротив, 
положительные корреляционные связи уровней анти 
ТПО выявили с потреблением хлебобулочных изде-
лий: батона, булочек (r = 0,56; p = 0,009), вафель 
(r = 0,77; p = 0,005) и анти ТГ – с потреблением 
вафель (r = 0,73; p = 0,014). Показаны положи-
тельные корреляционные связи между содержанием 
ТТГ в крови и потреблением макарон (r = 0,34; p = 
0,016) и свинины (r = 0,58; p = 0,046), напротив, 
отрицательные корреляционные связи регистрировали 
между уровнями ТТГ и потреблением свеклы (r = 
–0,31; p = 0,018).

У тундрового населения положительные корреля-
ционные связи с содержанием цАМФ имело потре-
бление таких традиционных продуктов питания, как 
щокур (r = 0,44; p = 0,023), ряпушка (r = 0,72; p = 
0,042), местные ягоды (r = 0,47; p = 0,019). Также 
прямые корреляции уровней цАМФ были выявлены 
с потреблением моркови (r = 0,46; p = 0,043), лука 
(r = 0,47; p = 0,043), растительного масла (r = 0,43; 
p = 0,044) и отрицательные – с использованием в 
пищу копченой колбасы (r = –0,78; p = 0,037) и 
чая (r = –0,58; p = 0,006). Суточное потребление 
курицы у поселкового населения отрицательно кор-
релировало с содержанием цАМФ (r = –0,78; p = 
0,002), в то же время показатели суточного потре-
бления растительного масла имели положительные 
корреляционные связи с содержанием цАМФ (r = 
0,49; p = 0,04).

Суточное количество потребления тундровиками 
крови оленя отрицательно коррелировало с содержа-

Таблица 1 
Содержание показателей системы гипофиз – щитовидная железа, дофамина и цАМФ в крови жителей поселков и тундры 

Ямало-Ненецкого автономного округа

Показатель, ед. изм.
Референсные 

значения тест-
набора

Жители поселков Жители тундры
Значимость 

различий (р)Me (10–90 %) Me (10–90 %)

Тиротропин, мкЕд/мл 0,23–3,40 2,24 (0,96–3,27) 2,54 (1,18–4,22) 0,018

Тироксин, нмоль/л 53–158 112,3 (81,6–129,3) 113,2 (85,4–128,5) >0,05

Свободные фракции тироксина, пмоль/л 10,0–23,2 14,1 (11,5–16,9) 13,1 (11,7–17,4) 0,044

Трийодтиронин, нмоль/л 1,0–2,8 1,53 (1,10–4,70) 1,60 (1,35–3,30) >0,05

Свободные фракции трийодтиронина, пмоль/л 2,7–7,5 5,48 (3,97–6,95) 5,61 (4,32–6,09) >0,05

Тиреоглобулин, нг/мл До 55 16,38 (2,40–41,81) 28,9 (8,07–77,89) 0,005

Антитела к тиреоглобулину, ед/мл 0–65 2,58 (0–83,87) 1,37 (0–9,45) 0,009

Антитела к тиреопероксидазе, ед/мл 0–30 5,79 (0,68–96,13) 2,47 (1,77–68,04) >0,05

Циклический АМФ, нмоль/л 17,97–45,4 20,07 (10,89–47,19) 19,19 (10,89–30,91) >0,05

Дофамин, нмоль/л 0–0,653 0,503 (0,020–0,870) 0,559 (0,078–0,896) >0,05

св. Т3/св. Т4 (ИпПК) – 0,393 (0,291–0,521) 0,394 (0,332–0,511) >0,05

св. Т4 / св. Т3 (ИпПК) 1,37–4,43 2,50 (1,92–3,45) 2,60 (1,95–3,68) >0,05

св. Т3+св. Т4 / ТТГ (ИТИ) 7,04–27,21 8,65 (5,05–19,00) 7,55 (4,69–12,31) 0,016

Примечание. Me – медиана; (10–90 %) – значения 10-го и 90-го процентилей. 
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Таблица 2 
Потребление продуктов питания из среднего расчета граммов в сутки тундровыми и поселковыми жителями Ямало-Ненецкого 

автономного округа

Продукт
Поселок Тундра Значимость 

различий
(р)Ме 10 % 90 % Ме 10 % 90 %

Оленина 600,0 85,7 800,0 600,0 128,6 800,0 >0,05

Печень оленья 20,0 13,3 33,3 23,4 13,3 85,7 >0,05

Кровь оленья 13,3 3,3 26,7 26,7 6,7 100,0 <0,001
Муксун 40,0 20,0 257,1 66,7 26,7 1000,0 >0,05

Щокур 171,4 26,7 1000,0 490,0 40,0 1400,0 0,003
Ряпушка 66,7 1,1 600,0 128,6 0,8 800,0 >0,05

Корюшка 33,4 5,0 600,0 10,0 6,7 600,0 >0,05

Щука 33,3 0,8 607,1 26,7 0,5 128,6 >0,05

Налим 3,3 3,3 171,4 43,3 13,3 128,6 >0,05

Пыжьян 128,6 3,3 600,0 128,6 16,7 800,0 >0,05

Ягоды местные 42,9 4,5 200,0 64,3 2,2 400,0 >0,05

Говядина 26,7 13,3 128,6 20,0 20,0 20,0 >0,05

Свинина 40,0 20,0 400,0 20,0 20,0 128,6 >0,05

Курица 40,0 13,3 128,6 20,0 13,3 128,6 0,046
Колбаса вареная 26,7 4,7 200,0 13,3 6,7 42,9 >0,05

Колбаса копченая 26,7 6,7 200,0 13,3 6,7 26,7 >0,05

Пельмени 26,7 13,3 53,3 33,3 13,3 128,6 >0,05

Консервы мясные 26,7 16,7 85,7 26,7 13,3 53,3 >0,05

Рыба привозная 2,0 2,0 2,0  0 - - –

Консервы рыбные 16,7 13,3 85,7 13,3 13,3 33,3 >0,05

Картофель 400,0 85,7 600,0 400,0 85,7 600,0 >0,05

Морковь 200,0 42,9 200,0 200,0 13,3 200,0 >0,05

Свекла 26,7 6,7 128,6 21,4 3,7 41,5 >0,05

Лук 200,0 40,0 400,0 200,0 17,1 400,0 >0,05

Капуста 85,7 20,0 128,6 128,6 13,3 128,6 >0,05

Помидоры 20,0 10,0 85,7 16,7 6,7 85,7 >0,05

Огурцы 20,0 13,3 85,7 16,7 13,3 85,7 >0,05

Зелень 20,0 6,4 200,0 20,0 10,0 40,0 >0,05

Греча 40,0 20,0 128,6 128,6 32,1 128,6 >0,05

Рис 42,9 20,0 128,6 128,6 40,0 128,6 >0,05

Овсяные хлопья 85,7 13,3 400,0 128,6 26,7 400,0 >0,05

Бобовые 26,7 13,3 53,3 16,7 6,7 40,0 >0,05

Молоко 85,7 13,3 400,0 76,2 13,3 400,0 >0,05

Кефир 85,7 13,3 400,0 20,0 13,3 66,7 >0,05

Сметана 25,7 6,7 200,0 13,3 6,7 42,9 >0,05

Творог 26,7 10,0 85,7 13,3 6,7 400,0 >0,05

Сыр 17,4 4,0 200,0 6,7 3,3 13,3 0,002
Мороженое 10,0 6,7 26,7 6,7 6,7 200,0 >0,05

Масло сливочное 40,0 3,7 120,0 70,0 40,0 150,0 <0,001
Масло растительное 200,0 25,7 200,0 200,0 29,1 200,0 >0,05

Маргарин 13,3 13,3 13,3 0 – – –

Сало свиное 6,7 6,7 30,0 6,7 6,7 13,3 >0,05

Хлеб белый 400,0 140,0 1000,0 400,0 100,0 1000,0 >0,05

Хлеб серый 400,0 70,0 800,0 550,0 125,0 800,0 >0,05

Батон (булочки) 85,7 13,3 400,0 85,7 13,3 400,0 >0,05

Макароны 64,3 20,0 128,6 128,6 85,7 600,0 <0,001
Мука 66,7 26,7 214,2 428,6 40,0 2000,0 0,004
Сахар 40,0 20,0 70,0 25,0 20,0 75,0 >0,05

Варенье 100,0 6,7 120,0 100,0 12,9 500,0 >0,05

Сгущенное молоко 100,0 3,3 100,0 100,0 6,7 100,0 >0,05

Мёд 4,3 0,7 21,4 6,7 3,9 100,0 >0,05

Конфеты карамель 12,9 0,7 60,0 20,0 1,3 48,0 >0,05

Конфеты шоколадные 8,6 0,7 96,0 6,5 0,8 40,0 >0,05

Халва 3,3 3,3 21,4 6,7 6,7 6,7 >0,05
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нием дофамина (r = –0,34; p = 0,049). У поселкового 
населения выявлены положительные корреляции 
между содержанием дофамина и употреблением таких 
мясных продуктов, как варёная колбаса (r = 0,38; 
p = 0,01), копчёная колбаса (r = 0,40; p = 0,007), 
пельмени (r = 0,41; p = 0,003), свиное сало (r = 
0,45; p = 0,016).

У тундрового населения показаны корреляционные 
связи между количеством потребления такого продук-
та традиционного питания, как щокур, с содержанием 
ТГ, однако они носят отрицательный характер (r = 
–0,65; p = 0,02). В то же время показано наличие 
положительных связей между количеством потребле-
ния щокура и содержанием анти ТГ и анти ТПО соот-
ветственно (r = 0,7; p = 0,007; r = 0,62; p = 0,02). 
Отрицательные корреляции показаны у тундрового 
населения относительно содержания Т4 и употребле-
ния местных ягод (r = –0,46; p = 0,03). Суточное 
потребление щуки (r = –0,89; p = 0,01), корюшки 
(r = –0,35; p = 0,03) у поселкового населения от-
рицательно коррелировало с содержанием общих и 
свободных фракций тироксина соответственно. 

Выявлен факт отрицательной корреляции употре-
бления сливочного масла у тундрового населения с 
уровнем св. Т4 (r = –0,47; p = 0,006) и положи-
тельной корреляции с индексом прогрессирующей 
периферической конверсии (ИпПК) (r = 0,48; p = 
0,018).

Обсуждение результатов
Нами показано, что тиреоидный статус и харак-

тер питания у тундрового и поселкового населения 
отличается, а традиционные продукты питания 
оказывают неоднозначное влияние на исследуемые 
показатели. Мы описали наиболее значимые связи 
фактического питания, в том числе и традиционного, 
у коренного населения ЯНАО и состояния системы 
гипофиз – щитовидная железа, уровней дофами-
на и цАМФ, что позволит обратить внимание на 
возможные последствия изменения традиционного 
питания и разработать рекомендации с помощью 
изменения приоритетов в фактическом питании. 
Методологически исследование проведено в один и 
тот же фотопериод года, в утренние часы, натощак, 

у одной возрастной группы лиц, не отличающихся 
статистически по возрасту. Обсуждение полученных 
результатов носит дискуссионный характер и требует 
проведения дальнейших исследований этого вопроса. 
Кроме того, предполагается провести анализ резуль-
татов с учетом пола. 

В литературе имеются сведения о различиях в 
состоянии системы гипофиз – щитовидная железа 
среди пришлого и коренного населения Севера, 
проживающего в поселках, на территориях Сибири 
и Урала [7, 8], однако данных по сравнению из-
учаемых показателей у коренных народов, ведущих 
оседлый образ жизни в поселках и кочующий образ 
жизни, нами не обнаружено. В наших исследованиях 
[6, 19, 20] были показаны некоторые особенности 
активности рассматриваемой системы у данных групп 
населения, включая Европейский и Азиатский Север. 
В настоящем исследовании, касающемся рассмотре-
ния только Азиатского Севера, впервые показаны 
отличия в гипофизарной активности системы гипо-
физ – щитовидная железа, заключающиеся в более 
высоком уровне ТТГ у тундровиков по сравнению с 
поселковым населением. Вероятно, это связано с тем, 
что жизнь кочующих оленеводов в климатических 
условиях ЯНАО подвергается воздействию более 
низких температур по сравнению с Европейским 
Севером. Снижение уровней св. Т4 у тундровиков 
по сравнению с жителями поселков было показано 
ранее и, вероятно, связано с усилением процессов 
периферической конверсии йодтиронинов [8, 19], 
однако в данном исследовании ИпПК статистически 
значимо не изменяется.

В настоящей работе мы демонстрируем более вы-
сокие уровни ТГ у жителей тундры по сравнению с 
поселковым населением. Схожие результаты были 
показаны в работе Корчина В. И. [8], где у пред-
ставителей коренного населения (ханты, манси), 
однако проживающих в поселках, содержание ТГ было 
выше, чем у пришлого населения. Ранее нами было 
показано снижение уровней анти ТПО у кочующего 
населения [19], что согласуется с полученными ныне 
данными о снижении также и уровней анти ТГ. В ра-
боте Колесниковой Л. И. с соавторами [7] отмечены 
более высокие уровни ИТИ у коренного населения 

Продукт
Поселок Тундра Значимость 

различий
(р)Ме 10 % 90 % Ме 10 % 90 %

Шоколад 6,7 3,3 21,4 6,7 1,3 42,9 >0,05

Вафли 100,0 13,3 200,0 42,9 13,3 200,0 >0,05

Пряники 51,5 13,3 200,0 42,9 13,3 200,0 >0,05

Печенье 100,0 13,3 200,0 42,9 13,3 200,0 >0,05

Яблоки 85,7 13,3 400,0 26,7 13,3 128,6 0,004
Ягоды привозные  0 – –  0 – – –

Чай 1000 800 1000 1000 1000 1600 0,035
Кофе 400,0 13,3 800,0 400,0 13,3 400,0 >0,05

Сладкие газированные напитки  0 – – 0 – – –

Примечания: Me – медиана; (10–90 %) – значения 10-го и 90-го процентилей; жирным обозначены статистически значимые 
отличия в массе потребления изучаемых продуктов питания тундровым и поселковым населением.

Продолжение таблицы 2
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(тофалары, эвенки) по сравнению с пришлыми жи-
телями. Нами получены сведения о снижении ИТИ 
в группе кочующих оленеводов по сравнению с по-
селковым населением. 

Более низкое содержание анти ТГ и соответ-
ственно увеличение содержания ТГ у тундровиков по 
сравнению с поселковым населением демонстрирует 
наличие физиологической регуляции уровня ТГ и до-
статочно высокие резервы для синтеза йодтиронинов 
у тундрового населения. Повышение уровней ТТГ при 
снижении содержания св. Т4 у кочующих оленеводов 
объясняется физиологическими механизмами об-
ратной регуляции в системе гипофиз – щитовидная 
железа. Однако наличие превышающих норму значе-
ний ТТГ у коренного населения может как служить 
адаптационной реакцией при расширении пределов 
колебаний показателей у жителей Севера [16], так 
и приводить к срыву адаптационных механизмов и 
являться признаком субклинического гипотиреоза. 
На этом фоне более низкие значения ИТИ у жителей 
тундры могут служить критериями риска развития 
дезадаптивных нарушений со стороны щитовидной 
железы. 

Наибольшее количество корреляционных связей 
между суточным потреблением продуктов питания 
и уровнем показателей системы гипофиз – щито-
видная железа у поселкового населения отмечено 
относительно репчатого лука. Вероятно, что боль-
шое содержание в нём витамина С может оказывать 
положительное влияние на синтез тиреоглобулина 
– белка щитовидной железы, участвующего в син-
тезе тиреоидных гормонов. Однако есть сведения об 
обратном влиянии основного летучего компонента 
N-пропилдисульфид репчатого лука (Allium cepa) у 
крыс [25]. В то же время отрицательные связи между 
содержанием аутоантител, нарушающих работу щи-
товидной железы, и потреблением репчатого лука 
позволяют предположить возможную роль этого 
продукта в снижении аутоиммунизации щитовидной 
железы, что является актуальным ввиду выявления 
большой доли лиц с высокими уровнями антител. 
Можно предположить и пользу свеклы в снижении 
аутоиммунизации щитовидной железы, а также 
положительный эффект на синтез тиреоглобулина 
продуктов питания, богатых аминокислотами, ви-
таминами и микроэлементами, таких как сыр [15], 
гречневая крупа [5] и зелень [12].

Неоднозначный результат получен по корреляци-
ям традиционных продуктов питания и показателей 
системы гипофиз – щитовидная железа и цАМФ. 
Положительные связи между содержанием антител к 
антигенам щитовидной железы и продуктами питания, 
вероятно, могут свидетельствовать о возможной роли 
этих продуктов питания в аутоиммунизации щито-
видной железы. К таким продуктам можно отнести 
хлебобулочные изделия и щокур. Известно, что мест-
ные традиционные продукты питания могут являться 
источниками тяжелых металлов [2], которые, в свою 

очередь, могут оказывать повреждающее действие на 
щитовидную железу [1]. Кроме того, отрицательные 
корреляции показаны между потреблением местной 
рыбы, ягод и содержанием тиреоглобулина и ти-
роксина. С другой стороны, у тундрового населения 
традиционные продукты питания, такие как щокур, 
ряпушка, местные ягоды, а также морковь, лук, рас-
тительное масло, по результатам корреляционного 
анализа, возможно, оказывают положительное вли-
яние на содержание цАМФ, а потребление копченой 
колбасы и чая – отрицательное. Повышение потре-
бления курицы у поселкового населения, вероятно, 
может негативным образом сказываться на уровне 
цАМФ. Ввиду того, что большая доля лиц коренного 
населения имеет значения цАМФ ниже нормативных 
показателей, ограничение мясных деликатесов для 
данной популяции лиц, возможно, будет являться 
мерой, направленной на нормализацию метаболи-
ческих процессов в клетке. 

На напряжение системы гипофиз – щитовидная 
железа, связанное с повышением уровней ТТГ, по 
результатам корреляционно анализа, могло повлиять 
употребление макарон и свинины у поселкового на-
селения. Напротив, отрицательные связи уровней 
ТТГ и свеклы могут предполагать ее положитель-
ный эффект на указанную систему. Известно, что 
чрезмерные уровни дофамина могут ингибировать 
функцию щитовидной железы [24]. В связи с этим 
наличие отрицательной связи между суточным ко-
личеством потребления тундровиками крови оленя 
и уровнем дофамина, возможно, связано с нормали-
зацией психоэмоционального состояния организма 
при употреблении данного продукта, что вызывает 
интерес в свете практического её использования 
для снижения высоких уровней дофамина у жителей 
Арктики.

Выводы
1. Тундровое население по сравнению с поселковым 

отличается более низким содержанием свободного 
тироксина и интегрального тиреоидного индекса 
на фоне более высокого уровня тиреотропина и 
тиреоглобулина при снижении уровней антител к 
тиреоглобулину, что свидетельствует как о большей 
адаптационной способности гипоталамо-гипофи-
зарно-тиреоидной системы, так и о риске развития 
субклинического гипотиреоза.

2. Отрицательные корреляционные связи между 
содержанием аутоантител к тиреопероксидазе и 
тиреоглобулину, нарушающих работу щитовидной 
железы, и потреблением репчатого лука и свеклы 
у поселкового населения позволяют предположить 
возможную роль этих продуктов в снижении ау-
тоиммунизации щитовидной железы, что является 
актуальным ввиду выявления большой доли лиц с 
высокими уровнями антител.

3. Выявлены положительные корреляционные 
связи между содержанием аутоантител к антигенам 
щитовидной железы и употреблением хлебобулочных 
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изделий, а также между концентрацией тиреотропина 
и потреблением макарон и свинины у поселкового 
населения, что может указывать на их роль как в раз-
витии аутоиммунных процессов, так и на напряжение 
со стороны гипофизарной регуляции гипоталамо-ги-
пофизарно-тиреоидной системы.

4. У тундрового населения выявлены положи-
тельные корреляционные связи содержания цАМФ 
в крови с потреблением щокура, ряпушки, местных 
ягод, моркови, лука, растительного масла и отри-
цательные – с употреблением копченой колбасы и 
чая, что позволяет проводить коррекцию активности 
метаболических процессов в клетке с учетом исполь-
зования данных продуктов питания.

5. Потребление местной рыбы поселковым на-
селением и тундровиками отрицательно коррелирует 
с содержанием тиреоглобулина, йодтиронинов и по-
ложительно – с уровнями аутоантител к антигенам 
щитовидной железы, что, возможно, связано с по-
вреждающим воздействием на щитовидную железу 
содержащихся в ней тяжелых металлов.

6. У тундрового населения отрицательные связи 
между потреблением крови оленя и содержанием 
дофамина, возможно, связаны с нормализацией 
психоэмоционального состояния организма при упо-
треблении данного продукта, что вызывает интерес в 
свете практического её использования для снижения 
высоких уровней дофамина у жителей Арктики.

Работа выполнена в соответствии с планом ФНИР 
ФГБУН ФИЦКИА РАН по теме «Выяснение модулиру-
ющего влияния содержания катехоламинов в крови 
на гормональный профиль у человека и гидробион-
тов Европейского Севера» (номер гос. регистрации 
АААА-А15-115122810188-4).
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Проблема гомеостаза и особого гомеостатического поведения параметров функциональных систем организма человека на Севере 
Российской Федерации (в работе рассматривается сердечно-сосудистая система – ССС человека) рассматривается с новых позиций 
(новой теории хаоса – самоорганизации). После доказательства гипотезы Н. А. Бернштейна о «повторении без повторений» в 
биомеханике в виде статистической неустойчивости подряд получаемых выборок (у одного испытуемого в неизменном гомеостазе) 
возникает проблема объяснения механизмов такой неустойчивости. Одним из таких механизмов в появлении хаоса для кардиоин-
тервалов и других параметров ССС может быть хаотическая динамика параметров внешней среды обитания человека. Цель исследо-
вания – оценка влияния внешнего хаоса (параметров среды обитания человека) на внутренние регуляторные функции. Методами 
матриц парного сравнения выборок метеопараметров и расчета параметров квазиаттракторов получали информацию о состоянии 
метеопараметров среды обитания человека, которые демонстрируют стохастическую неустойчивость подряд получаемых выборок 
(одинаковые месяцы и одинаковые сезоны года). Результаты исследования показали, что средние значения площадей квазиат-
тракторов двух фазовых координат (Т, Р) различаются весьма существенно. Высказывается предположение, что такая хаотическая 
динамика способна индуцировать хаос параметров ССС. В работе доказывается гомеостатичность в поведении метеопараметров, 
которые могут существенно влиять на системы регуляции основных функций организма человека. Показана статистическая не-
устойчивость параметров среды обитания, которая весьма подобна динамике тремора и теппинга в эффекте Еськова – Зинченко. 
Выводы. Статистическая неустойчивость метеопараметров подобна гомеостазу живых систем. При этом механизмы регуляции ССС 
и метеопараметров среды обитания человека, безусловно, различны. Общим является особый хаос параметров x

i
, который про-

является в статистической неустойчивости подряд получаемых выборок. Такая статистическая неустойчивость получила название 
эффекта Еськова – Зинченко, и она не имеет аналога в таких системах.
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The problem of homeostasis and especially homeostatic behavior of different parameters of the human body functional systems in 
the Russian North (human’s cardiovascular system (CVS) is considered in the work) was reviewed from new perspective (new theory 
of chaos and self-organization). After proving of N. A. Bernstein’s hypothesis about “repetition without repetition” in biomechanics 
as a statistical instability of obtained samples (in one subject with universal homeostasis) a problem explaining mechanisms of such 
instability appeared. One of the mechanisms of such stochastic chaos for RR intervals and over parameters of cardiovascular system 
may be connected with chaotic dynamics of parameters of the human environment. The purpose of the study is to assess the influence 
of external chaos (parameters of the human environment) on internal regulatory functions. Using the methods of paired comparison of 
samples of meteorological parameters and calculation of quasi-attractors’ parameters, we obtained information on the state of meteo-
rological parameters of the human environment, which demonstrate stochastic instability in succession of samples obtained (identical 
months and the same seasons of the year). The results of the study showed that the average values   of the areas of quasi-attractors 
of two phase coordinates (T, P) differ very significantly. It is suggested that such chaotic dynamics can induce chaos of the CVS 
parameters. The paper proves homeostasis in the behavior of meteorological parameters, which can significantly affect the systems of 
regulation of the main functions of the human body. The statistical instability of the parameters of the human environment is shown, 
which is very similar to the dynamics of tremor and teping in the Eskov-Zinchenko effect. Conclusions. The statistical instability of 
meteorological parameters is similar to the homeostasis of living systems. At the same time, the mechanisms of regulation of the CVS 
and meteorological parameters of the human environment are, of course, different. A common feature is the special chaos of the x

i
 

parameters, which is manifested in the statistical instability in a row of the resulting samples. Such a statistical instability is called 
the Eskov - Zinchenko effect, and has no analogue in such systems. 
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Общеизвестно влияние климата и метеопараметров 
среды обитания на весь растительный и животный мир 
нашей планеты. Резкие похолодания или потепления 
могут влиять на численность особей в популяциях 
или на психическое состояние животных и человека. 
И если проблемам солнечного ветра и магнитных бурь 
на Земле было посвящено большое количество работ, 
то хаос метеопараметров среды обитания человека и 
его влияние на психическое и физиологическое со-
стояние целых популяций (и отдельного человека) 
остается малоизученной проблемой экологии человека 
и естествознания в целом [1–5, 10–16].

Особенную актуальность эта проблема приобре-
тает в связи с доказательством реальности эффекта 
Еськова – Зинченко, в котором показано отсутствие 
статистической устойчивости для подряд получаемых 
выборок треморограмм (ТМГ), теппинграмм (ТПГ), 
а затем и кардиоинтервалов, электромиограмм, 
электроэнцефалограмм и многих других параметров 
гомеостаза человека [10–18]. Неустойчивость любых 
параметров xi гомеостаза организма человека порож-
дает закономерную проблему объяснения механизмов 
такой статистической неустойчивости этих xi.

Отметим, что внутренним механизмам эффекта 
Еськова – Зинченко уделяется особое внимание 
в рамках новой теории хаоса – самоорганизации 
– ТХС, где имеется статистический хаос как не-
прерывная хаотическая самоорганизация систем 
регуляции основных функциональных систем орга-
низма (ФСО) человека [1–16, 12–20]. При этом не 
лишена интереса и проблема влияния внешнего хаоса 
(параметров среды обитания человека) на внутренние 
регуляторные функции. Именно этой проблеме (с 
позиций «человек и среда обитания») и посвящается 
настоящее исследование, в котором доказывается 
наличие аналогичного (гомеостатического) хаоса 
метеопараметров среды обитания человека, который 
может порождать хаос xi для ФСО [12–20].

Методы
Общеизвестна проблема влияния колебаний элек-

трических и магнитных полей на системы регуляции 
ФСО. В первую очередь речь идет о сердечно-сосу-
дистой системе (ССС), которую в 1-й половине 20-го 
века активно изучал выдающийся биофизик профессор 
А. Л. Чижевский. Менее изучено влияние электро-
магнитных полей и гелиовозмущений на базовую 
ФСО человека – нервно-мышечную систему (НМС) 
организма человека. Хотя и здесь имеется целый ряд 
фундаментальных работ. Однако проблема влияния 
хаотически изменяющихся метеопараметров среды 
обитания (x1 – T – температура, x2 – P – давление, 
x3 – R – относительная влажность) на состояние 
ССС и НМС остается все-таки наименее изученной 
проблемой экологии человека [1–5, 10–15, 18–20].

Именно этой проблеме мы и посвящаем наше со-
общение, но исходно мы рассматриваем ее с позиций 
гомеостатического поведения, нового понимания 
гомеостаза не только живых систем, но и других 

природных систем. При этом главное внимание мы 
уделяем именно статистической неустойчивости по-
ведения этих параметров, которые в общем случае 
образуют вектор состояния метеопараметров x = 
x(t) = (x1, x2, x3)

T, в некотором трехмерном фазовом 
пространстве состояний (ФПС) [12–18].

Напомним, что в эффекте Еськова – Зинченко 
доказывается отсутствие статистической устойчи-
вости для подряд получаемых выборок, например, 
ТПГ [10–15]. Демонстрация такой неустойчивости 
представляется в виде матриц парного сравнения 
выборок ТМГ (или ТПГ) [13–18]. Именно в таких 
матрицах (при получении подряд 15 выборок ТМГ у 
испытуемого, находящегося в одном и том же гомео-
стазе) мы рассчитывали число пар k выборок (из всех 
105 независимых пар сравнения в матрице 15×15), 
которые позволяют различать непроизвольные дви-
жения (тремор, с k1  5 % из всех разных 105 пар) 
от произвольных движений (ТПГ, для которого k2  
20 % из всех 105 пар сравнения). 

Результаты
1. Человек и внешняя среда обитания
Для примера мы показываем характерную матрицу 

парных сравнений 15 ТПГ от одного человека (в 
неизменном гомеостатическом состоянии), которые 
получены подряд при их регистрации. Для 15 ТПГ 
в табл. 1 демонстрируется k2 = 17, и это весьма 
небольшая доля стохастики (из всех 105 пар сравне-
ния). Очевидно, что теппинг реализуется с участием 
высшей нервной деятельности и ЦНС, где имеются 
определенные драйвы (управления), но они реали-
зуются хаотически (доля стохастики менее 20 %), и 
это происходит не только в НМС, но и в ССС [1–5, 
10, 11, 20].

Сейчас мы высказываем гипотезу, что для мете-
опараметров среды обитания человека существуют 
тоже некоторые механизмы регуляции (безусловно, 
они бессознательные), но которые обеспечивают для 
нашего трехмерного вектора x(t) некоторую картину, 
сходную по матрицам вида табл. 1. Для проверки 
этого утверждения достаточно изучить подряд (на 
протяжении 15 лет) выборки T, P, R для определенных 
месяцев года и построить по таким выборкам таблицы, 
подобные табл. 1. Мы это выполнили для 12 меся-
цев года в Югре за 15 лет наблюдения и получили 
по 12 матриц для каждого метеопараметра x1, x2, x3 

для каждого месяца года. Характерные примеры (для 
температуры x1 = T) для таких матриц для января 
и июля (за 15 лет наблюдения) мы представляем 
в табл. 2 и табл. 3. Легко видеть, что эти матрицы 
различаются по числу k3 и k4 числа статистических 
совпадений выборок (у нас для Т) по этим 15 по-
вторным измерениям (выборкам) температуры (за 
один месяц года).

Еще более существенные различия мы имеем для 
осени (октябрь) и для весны (апрель). Здесь доля сто-
хастики по температуре Т минимальна. Анализируя эти 
значения k (как доли стохастики), мы можем утверж-
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дать, что осень и весна – это наиболее хаотические 
сезоны года. Для этих месяцев (октябрь и апрель) 
доля стохастики минимальна, а хаос (статистических 
функций распределения f(x)) превалирует, т. е. мы 
имеем максимальную статистическую неустойчивость 
метеопараметров именно осенью и весной.

С биологической точки зрения можно ожидать, что 
большая доля хаоса способствует «расшатыванию» 
параметров ФСО, в первую очередь ССС и НМС. 
Это влияет и на психическое состояние человека, воз-
никают процессы низкой стохастической устойчивости 
параметров ССС и НМС. В итоге люди должны чаще 
болеть (обостряются и хронические заболевания), 
снижается иммунитет и т. д. [14, 15, 20].

Одновременно возникает и проблема описания 
такого особого хаоса метеопараметров, но не в рамках 
стохастики, которая демонстрирует низкую эффектив-
ность [11–20]. Сейчас для описания статистической 
неустойчивости параметров ФСО мы активно при-
влекаем аппарат компартментно-кластерной теории 
биосистем, который был разработан В. М. Еськовым 
в конце 20-го века [6–9].

2. Квазиаттракторы x(t) как модели метеопара-
метров

Очевидно, что использовать статистические табли-
цы (вида табл. 2 и табл. 3) можно, но это все очень 
громоздко и требует затрат большого времени на 
сбор и обработку данных. В рамках новой ТХС мы 

Таблица 1
Матрица парного сравнения выборок теппинграмм испытуемого ГДВ (число повторов N = 15), 

использовался критерий Вилкоксона (уровень значимости p < 0.05, число совпадений k2 = 17)

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

1  .56 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

2 .56  .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

3 .00 .00  .00 .01 .04 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

4 .00 .00 .00  .73 .00 .02 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

5 .00 .00 .01 .73  .00 .05 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

6 .00 .00 .04 .00 .00  .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

7 .00 .00 .00 .02 .05 .00  .00 .00 .02 .00 .00 .00 .12 .00

8 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00  .44 .01 .72 .00 .62 .11 .70

9 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .44  .00 .96 .00 .03 .00 .48

10 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .02 .01 .00  .01 .00 .11 .33 .00

11 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .72 .96 .01  .00 .28 .03 .36

12 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00  .00 .00 .00

13 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .62 .03 .11 .28 .00  .48 .16

14 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .12 .11 .00 .33 .03 .00 .48  .09

15 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .70 .48 .00 .36 .00 .16 .09  

Таблица 2
Матрица парного сравнения выборок температуры T за январь 1991–2009 гг., 

использовался критерий Вилкоксона (уровень значимости р < 0.05, число совпадений k3 = 30)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

1991 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .62 .00 .00 .00 .00

1992 .00 .03 .01 .38 .50 .00 .98 .22 .15 .00 .00 .00 .80 .97

1993 .00 .03 .00 .05 .00 .37 .02 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

1994 .00 .01 .00 .11 .01 .00 .00 .20 .06 .04 .00 .00 .00 .00

1995 .00 .38 .05 .11 .71 .01 .66 .12 .59 .00 .00 .00 .76 .63

1996 .00 .50 .00 .01 .71 .00 .37 .98 .62 .01 .00 .00 .51 .32

1997 .00 .00 .37 .00 .01 .00 .01 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

1998 .00 .98 .02 .00 .66 .37 .01 .23 .05 .00 .00 .00 .56 .67

1999 .00 .22 .00 .20 .12 .98 .00 .23 .94 .00 .00 .00 .40 .08

2000 .00 .15 .00 .06 .59 .62 .00 .05 .94 .00 .00 .00 .01 .05

2001 .62 .00 .00 .04 .00 .01 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

2002 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

2003 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

2004 .00 .80 .00 .00 .76 .51 .00 .56 .40 .01 .00 .00 .00 .97

2005 .00 .97 .00 .00 .63 .32 .00 .67 .08 .05 .00 .00 .00 0.97
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предложили рассчитать параметры квазиаттракторов 
(КА) для фазовых координат [9–18]. У нас это x1, x2, 
x3, для которых можно построить фазовые плоскости 
или трехмерные фазовые пространства состояний [5, 
10–16, 18–20].

Для упрощения иллюстрации выполняемого под-
хода мы сейчас представляем двумерные фазовые 
плоскости для двух координат x1 – Т и x2 – Р. Внеш-
ний вид фазовых плоскостей и фазовых траекторий 
для координат (Т, Р)Т мы представляем на рисунке 
для января – I и июля – II (правый прямоугольник 
как характерный КА). Очевидно, что они суще-
ственно различаются по площади (S

июл = 299 у. е., 
S

янв = 972 у. е.) и занимают разные области в этом 
двумерном ФПС.

Согласно требованиям кинематики для систем тре-

тьего типа – complexity (как эволюции гомеостати-
ческих систем) мы должны регистрировать двукратное 
изменение S для КА (см. рисунок) [10–13, 15–20] 
или выход 2-го КА за пределы 1-го (у нас это на 
рисунке тоже демонстрируется). Кратное изменение 
площади 2-го КА2 по отношению к площади 1-го КА1 

характерно и для табл. 4, где представлены S КА1 

и КА2. Здесь S
янв более чем в 3 раза больше S

июл
, и 

это тоже можно рассматривать как эволюционные 
изменения гомеостатической системы (у нас речь 
идет о гомеостазе метеопараметров среды обитания 
человека), что и показано на рисунке.

Очевидно, что кратные изменения площади КА и 
выход 2-го КА2 за пределы 1-го должно приводить к 
существенным изменениям и в системах регуляции 
ССС и НМС человека, проживающего на Севере 

Таблица 3
Матрица парного сравнения выборок температуры T за июль 1991–2009 гг., 

использовался критерий Вилкоксона (уровень значимости р < 0.05, число совпадений k4 = 39)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

1995 .06 .00 .01 .02 .06 .02 .02 .09 .16 .39 .87 .00 .45 .93

1996 .06 .00 .44 .00 .00 .00 .85 .00 .00 .00 .03 .00 .00 .15

1997 .00 .00 .00 .00 .00 .02 .00 .01 .00 .00 .00 .00 .00 .00

1998 .01 .44 .00 .00 .00 .00 .38 .00 .00 .00 .01 .00 .00 .00

1999 .02 .00 .00 .00 .60 .20 .00 .81 .95 .06 .11 .00 .22 .19

2000 .06 .00 .00 .00 .60 .15 .00 .92 .41 .09 .11 .00 .04 .02

2001 .02 .00 .02 .00 .20 .15 .00 .34 .05 .03 .01 .00 .00 .00

2002 .02 .85 .00 .38 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .03 .00 .00 .03

2003 .09 .00 .01 .00 .81 .92 .34 .00 .45 .16 .25 .00 .21 .05

2004 .16 .00 .00 .00 .95 .41 .05 .00 .45 .58 .15 .00 .15 .01

2005 .39 .00 .00 .00 .06 .09 .03 .00 .16 .58 .76 .00 .87 .56

2006 .87 .03 .00 .01 .11 .11 .01 .03 .25 .15 .76 .00 .40 .68

2007 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 .00

2008 .45 .00 .00 .00 .22 .04 .00 .00 .21 .15 .87 .40 .00 .19

2009 .93 .15 .00 .00 .19 .02 .00 .03 .05 .01 .56 .68 .00 .19

Динамика изменения площадей S квазиаттракторов погодно-климатических показателей 
(T, P) (I – для января S

янв = 972 у. е., II – для июля S
июл = 299 у. е.)
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РФ (эти данные мы приводим для Югры). Возни-
кает вопрос об устойчивости таких изменений, т. е. 
какие существенные изменения характерны для всех 
15 январей и 15 июлей? 

Таблица 4
Значение площадей S квазиаттракторов 

погодно-климатических показателей (T, P) для двух месяцев 
(январь и июль) за 15 лет измерений

Sянв Sиюл

1 814,0 434,7

2 1020,0 405,0

3 708,4 385,9

4 1017,6 317,9

5 1092,0 237,6

6 1186,6 354,0

7 1552,5 389,5

8 972,0 299,6

9 705,6 292,6

10 525,2 325,8

11 1330,1 138,0

12 387,8 519,2

13 344,0 168,0

14 431,2 336,0

15 756,0 265,1

<S> 856,2 324,6

Для иллюстрации мы представляем табл. 4 с рас-
четом площадей S для КА (в координатах (Т, Р)) для 
всех 15 лет (в Югре). Очевидно, что средние значения 
площадей КА этих двух фазовых координат (Т, Р) 
различаются весьма существенно. Для января мы 
имеем среднее значение КА < S

янв
 > = 856,2 у. е., а 

для июля < S
июл

 > = 324,6 у. е. Эти кратные (менее 
чем в 3 раза, но больше, чем в 2 раза!) различия 
с позиций ТХС можно характеризовать как суще-
ственные (эволюционные [10–14, 18]), и они могут 
существенно изменить состояние ФСО, например 
ССС, порождать статистическую неустойчивость 
параметров ССС (в том числе и при переездах с 
Севера РФ на Юг и обратно).

Таким образом, сейчас мы можем говорить о подо-
бии гомеостатического регулирования метеопараме-
тров среды обитания человека гомеостазу самих ФСО 
(у нас был пример для НМС в виде табл. 1 для теп-
пинга). Очевидно, что механизмы регуляции функций 
организма (гомеостаза) существенно отличаются от 
гомеостатического представления метеопараметров. 
Однако статистический хаос метеопараметров спосо-
бен существенно влиять на регуляторные механизмы 
как у ССС, НМС, так и психического состояния 
человека в целом [1–5, 14, 15, 20].

Обсуждение результатов
Современная теория гомеостаза основывается на 

статистической неустойчивости у подряд получаемых 
выборок для одного и того же организма человека, 

находящегося в одном, неизменном гомеостазе. Эта 
гомеостатическая неизменность характеризуется 
стохастическим хаосом подряд получаемых выбо-
рок x

i
, но при этом при их парном сравнении для 

разных видов регуляторных систем (разных ФСО) 
все-таки регистрируется некоторая (небольшая) доля 
стохастики. Для тремора (из 105 независимых пар 
сравнения выборок ТМГ) число пар k1, статисти-
чески совпадающих, весьма невелико – k1  7, для 
теппинга обычно k2  20.

Таким образом, матрицы парных сравнений вы-
борок параметров ФСО (или у нас – метеопараме-
тров) являются эффективным инструментом оценки 
гомеостаза для таких сложных (гомеостатических) 
систем. Оказалось, что метеопараметры среды оби-
тания человека тоже демонстрируют стохастическую 
неустойчивость подряд получаемых выборок (у нас 
это одинаковые месяцы и одинаковые сезоны года). 
Матрицы парных сравнений T, P, R тоже демонстри-
руют статистическую неустойчивость, и они подобны 
биологическим гомеостатическим системам (хотя 
внутренние механизмы регуляции иные).

Для оценки динамики таких (подобных, гомеоста-
тических) систем предлагается также рассчитывать 
площади (или объемы) КА и производить анализ 
существенных (или несущественных) различий этих 
КА. С позиций развиваемой ТХС существенные 
изменения характеризуются двукратным (и более) 
изменением площади (объема) КА или выходом 2-го 
КА2 за пределы 1-го КА1. Именно это мы и проде-
монстрировали на примере сравнения КА для января 
и июля (за 15 лет наблюдения). 

Заключение 
Высказывается предположение, что статистиче-

ская неустойчивость метеопараметров может влиять 
на динамику систем регуляции функций организма 
(у нас это ФСО: НМС и ССС). Косвенно это про-
является в общем и широко известном факте: в 
осенний и весенний сезоны обостряются хронические 
заболевания, люди чаще болеют инфекционными 
заболеваниями, чаще встречаются психические рас-
стройства (и обострения) и особенно обостряются 
сердечно-сосудистые заболевания. Хаос метеопара-
метров «расшатывает» и системы регуляции ССС, и 
чаще наблюдаются инфаркты и инсульты у населения 
северных территорий РФ (впрочем, и средняя полоса 
РФ тоже демонстрирует нарастание заболеваний ССС 
в осенний и весенний сезоны года).

Работа выполнена при поддержке гранта РФФИ 
№ 18-07-00161 А «Разработка вычислительной си-
стемы мониторинга и моделирования параметров 
организма жителей Севера РФ».
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Половые особенности имеют большое значение в 
процессах функционирования и адаптации организ-
ма человека, в том числе в мозговой активности и 
поведении [2, 7]. Данные различия проявляются не 
только в подвижности нервных процессов, реакциях 

на движущийся объект, особенностях внимания и 
восприятия, наблюдательности, стрессоустойчивости 
и надежности профессиональной деятельности, но и в 
структурных компонентах интеллекта [6, 12]. При этом 
установлена важность индивидуальных регуляторных 

УДК 612.821 + 159.922.1 DOI: 10.33396 / 1728-0869-2019-9-31-40

ПОЛОВЫЕ РАЗЛИЧИЯ РЕГУЛЯЦИИ ОПЕРАТОРСКОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 
И ЕЁ НЕЙРОФИЗИОЛОГИЧЕСКОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ
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В статье исследованы вопросы регуляции деятельности у лиц разного пола. Цель – изучить половые различия в психофизиоло-
гической регуляции деятельности при разных видах обратной связи и выявить их взаимосвязи с показателями мозговой активности. 
Методы. Используя методики исследования восприятия и отмеривания длительности тона, обследовали 169 женщин и 60 мужчин 
(229 человек) добровольцев в возрасте 18–26 лет. У 125 женщин и 42 мужчин (167 человек) регистрировали электроэнцефало-
грамму. Результаты. При деятельности на основе внутреннего опыта не установлено половых различий в ее результативности, 
но мужчины более пластичны, их регуляция взаимосвязана с уменьшением только внутриполушарных связей, а у женщин – со 
снижением межполушарных и внутриполушарных связей. При использовании внешней обратной связи мужчины точнее, стабильнее 
и более упорядочены в оценках, меньше переоценивают или недооценивают эталон, более обучаемы, чувствительны к обратной 
связи и пластичнее в действиях. Их регуляция сопряжена со снижением общей представленности β

1
- и δ-ритмов, разнонаправ-

ленными зависимостями от β
2
- и θ-активности с ослаблением обмена информацией между полушариями. Для женщин характерно 

повышение активации, усиление внутри- и межполушарных связей с преобладанием α-ритмов. Важно, что при ложной обратной 
связи данные закономерности сохраняются, а отличия в обучаемости нивелируются. Выводы: мужчины лучше используют обратную 
информацию, применяют отличающиеся стратегии достижения результата и опираются на другие свойства регуляции при разных 
видах обратной связи, успешнее справляются с когнитивным конфликтом; половые различия в регуляции деятельности взаимос-
вязаны с нейрофизиологическими особенностями.

Ключевые слова: половые различия, психофизиологическая регуляция, деятельность, восприятие, электроэнцефалограмма, 
межполушарные связи

GENDER DIFFERENCES OF OPERATOR ACTIVITY REGULATION 
AND ITS NEUROPHYSIOLOGICAL SUPPORT

D. V. Berdnikov, I. I. Bobyntsev, *V. Ya. Apchel, **N. S. Andriutsa
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The article considers the questions of activity regulation in individuals of different sexes. The aim is to study gender differences in 
psychophysiological regulation of activity under a variety of feedbacks and reveal their correlation with brain activity indices. Methods: 
Using the methods of apperception studying and tone value measuring 169 females and 60 males (229 individuals) volunteers aged 
18-26 years were examined. EEG was registered in 125 women and 42 men (167 individuals). Results. Following the internal experience 
no gender differences were found in the activity efficiency, but men were more flexible, their regulation is only interrelated with 
intra-hemispheric links reduction, while that of women - with the reduction of both inter- and intra-hemispheric links. In using the 
external feedback men are more accurate, stable, well-minded, they, to a less degree, overestimate or underestimate the standard, 
they are more educable, more sensitive to feedback and more flexible in work. Their regulation is accompanied by reduced general 
representation of β

1
- and δ-rhythms, multi-directional dependencies of β

2
- and θ-activeness with reduction of information exchange 

between the hemispheres. Females are characterized by activation increase, strengthening of intra- and interhemispherical links with 
α-rhythms prevalence. It is important that in case of false feedback these regulations are preserved and differences in educability 
are neutralized. Conclusions: men better use feedback information, apply different strategies in achieving the result and rely on other 
regulation properties in various kinds of feedback; they are more successive in coping with cognitive conflict. Gender differences in 
activity regulation are interrelated with neurophysiological peculiarities.

Key words: gender differences, psychophysiological regulation, activity, comprehension, electroencephalogram, interhemispherical links
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особенностей мужчин и женщин, обусловленных ней-
рофизиологическими процессами, для формирования 
стратегии достижения необходимого результата [5, 
14], что свидетельствует о значимости учета по-
ловых различий не только при специализированной 
организации профессиональной деятельности, про-
филактики стрессов, выбора методов психокоррекции 
и реабилитации, но и при выборе тактики лечения. 

Однако в большинстве психофизиологических ис-
следований регуляция деятельности обычно рассма-
тривается в целом, как нечто единое и глобальное. 
Только в отдельных работах она представляется как 
последовательная смена этапов/стадий, что по сво-
ей сути является «организацией», а не собственно 
«регуляцией». В подобных работах чаще изучаются 
именно физиологические процессы. Кроме того, в 
них редко учитывается наличие/отсутствие внешней 
обратной связи, которая, повышая осознание, может 
использоваться как для совершения действий, так и 
для регуляции функционального состояния. Важно от-
метить, что подобный подход не учитывает наличия в 
деятельности собственных системно-информационных 
регуляторных процессов, обоснованных положениями 
теории функциональных систем и осуществляющихся 
фактически одномоментно, что подтверждается фазо-
выми изменениями фокусов мозговой активности [9]. 

Исходя из вышеизложенного, полагаем, что психо-
физиологическая регуляция деятельности при разных 
видах обратной связи имеет половые различия на 
уровне её характеристик и свойств, нейрофизиоло-
гическое обеспечение которых у мужчин и женщин 
также отличается. Для ее проверки были поставлены 
следующие задачи: 1) изучить на основе модели опе-
раторской деятельности у разделенных по половому 
признаку испытуемых регуляцию целенаправленного 
восприятия длительности чистого тона; 2) выявить 
взаимосвязи процессов регуляции деятельности 
мужчин и женщин с показателями общей мозговой 
активности. 

Методы
Экспериментальное исследование выполнено в 

полном соответствии со статьями 5, 6 и 7 «Все-
общей декларации о биоэтике и правах человека». 
Регуляцию деятельности изучали у 169 женщин и 
60 мужчин (229 человек) в возрасте 18–26 лет, 
добровольцев из числа студентов высших учебных 
заведений. У 125 женщин и 42 мужчин (167 человек) 
регистрировали электроэнцефалограмму (ЭЭГ). Кри-
терием включения в исследование служило отсутствие 
заболеваний в фазе обострения или требующих по-
стоянной медикаментозной терапии. 

Регуляцию деятельности изучали с помощью 
методики восприятия и отмеривания длительности 
чистого тона (700 Гц, 55 дБ, 1 с) [3]. При этом 
испытуемому на компьютере автоматически предъ-
являли звук, который после четырех пробных тестов 
необходимо было последовательно по 50 раз отме-
рить при следующих условиях: без обратной связи, 

с внешней истинной и ложной обратной зрительной 
связью. Рассчитывали 17 характеризующих структуру 
ошибок коэффициентов, разделённых на несколько 
групп, в которых результат регуляции функциональ-
ной системы проявлялся средней величиной ошибок 
без учёта знака (К1). Вариативность оценок (К2) и 
степень преобладания тенденции к переоценке или 
недооценке (К3) отражали динамическую, а средние 
величины переоценок (К4) и недооценок (К5) – ка-
чественную характеристику стиля достижения ре-
зультата. Обучаемость регуляции характеризовалась 
прогрессом точности воспроизведения эталона (К6), 
стабилизацией процесса регуляции (К7), степенью 
уменьшения вариативности последних десяти оценок 
в сравнении с первыми десятью (К8), отношением 
средних отклонений первых и последних десяти оценок 
по модулю (К9) и относительной негэнтропией (К10), 
отражающей упорядоченность оценок. Степень повы-
шения точности (К11) и стабильности (К12) оценок 
при введении внешней обратной связи отражали 
чувствительность к ней в сравнении с результатом 
при её отсутствии. Другие коэффициенты характери-
зовали различные аспекты пластичности регуляции. 
Степень изменения оценки объекта после получения 
информации о предыдущем результате (К13) связана 
с гибкостью перепрограммирования деятельности, 
реактивной пластичностью. В соотношении пока-
зателей гибкости перепрограммирования действия 
при разных видах обратной связи (К14) проявлялась 
общая пластичность в целом. Скорость перестройки 
деятельности (К15), степень изменения точности 
(К16) и вариативности (К17) оценок при изменении 
параметров эталона отражали направленность на 
скорейшее достижение нового результата. Регуляцию 
целенаправленного восприятия без обратной связи 
оценивали коэффициентами К1–К5, К13, с истинной 
обратной связью – К1–К14, а с ложной связью 
учитывали все показатели. 

Фоновую ЭЭГ регистрировали в состоянии покоя 
монополярно по схеме 10–20 с помощью электро-
энцефалографа «Нейрон-спектр» (Россия, Иваново, 
«Нейрософт»). Референтные электроды крепили 
на мочках ушей. Безартефактные отрезки ЭЭГ 
(эпохами 2,56 с) анализировали с использованием 
пакета программ «Нейрон-спектр 2.0.3.1.». Рас-
считывали спектр мощности ЭЭГ по Блекману – 
Тьюки, кросскорреляцию биопотенциалов лобных, 
теменных, височных, затылочных областей, внутри- 
и межполушарную когерентность биопотенциалов 
(δ-, θ-, α-, β1- и β2-диапазонов). Затем показатели 
фоновой ЭЭГ по 8 зонам мозга у каждого испытуе-
мого усредняли и вычисляли средние общемозговые 
значения индексов, спектров, их мощности, средней 
пространственно-временной скоррелированности и 
когерентности биопотенциалов мозга, что позволяло 
оценить общемозговые характеристики биоэлектри-
ческой активности [8].

Характеристики регуляции целенаправленного 
восприятия у мужчин и женщин сравнивали по 
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критерию Колмогорова – Смирнова, а также кор-
релировали по Спирмену с показателями ЭЭГ с 
использованием программы Statistica 6.0. Проверку 
на нормальность распределения признаков прово-
дили методом анализа асимметрии и эксцесса и их 
стандартных ошибок. При проверке статистических 
гипотез и степени связей за критический уровень 
значимости принимали p < 0,05. 

Результаты

Установлено, что при деятельности на основе 
внутреннего опыта в точности и стиле восприятия, 
отмеривании длительности тона половые различия 
отсутствуют. Ключевым отличием является только 
большая гибкость перепрограммирования действий 
(К13) у мужчин. При введении обратной связи как 
мужчины, так и женщины, улучшают показатели 
своей эффективности. Однако мужчины показы-
вают большую точность (К1), стабильность (К2) и 
упорядоченность (К10) оценок, меньшие величины 
переоценок (К4) и недооценок (К5) при отсутствии 
различий в преобладании какой-либо стилевой тен-
денции (К3) (табл. 1). 

При этом у них лучше чувствительность к обратной 
связи (К11, К12), гибкость перепрограммирования 
действий (К13) и обучаемость (К8, К9). Изменение 
обратной связи на ложную у всех испытуемых вы-
зывает некоторое ухудшение основных показателей 
(табл. 2). Однако и в данном случае мужчины более 
эффективны (К1), стабильнее (К2) и упорядоченнее 
(К10) в оценках. Проявляя лучшую чувствительность 
к обратной связи (К11, К12) и пластичность (К13), 
они меньше переоценивают (К4) и недооценивают 
(К5) эталон, но имеют уже одинаковую с женщинами 
обучаемость. 

Таблица 2
Показатели регуляции восприятия длительности чистого тона 
с ложной обратной связью у женщин и мужчин и значимости 

различий по критерию Колмогорова – Смирнова

Показа-
тель

регуляции

Женщины Мужчины
р

Ме (Q1–Q2) Ме (Q1–Q2)

К1 18,08 (14,43–24,23) 13,52 (11,97–17,82) 0,0001

К2 13,02 (10,10–17,46) 9,41 (8,01–12,52) 0,0001

К3 40,00 (24,00–128,0) 36,00 (20,00–50,00) 0,254

К4 12,22 (6,67–21,84) 9,00 (6,83–12,70) 0,002

К5 17,84 (13,11–23,38) 14,92 (12,54–18,33) 0,009

К6 1,12 (0,93–1,48) 1,15 (0,83–1,47) 0,801

К7 0,67 (0,28–1,02) 0,50 (0,24–1,04) 0,780

К8 0,58 (0,43–0,82) 0,51 (0,40–0,81) 0,550

К9 0,53 (0,40–0,79) 0,49 (0,35–0,87) 0,237

К10 0,71 (0,65–0,77) 0,77 (0,73–0,82) 0,0001

К11 0,87 (0,54–1,33) 0,69 (0,52–0,97) 0,032

К12 0,99 (0,70–1,35) 0,84 (0,61–1,12) 0,069

К13 17,46 (13,82–22,26) 12,94 (11,15–15,19) 0,0001

К14 1,31 (0,98–1,66) 1,21 (0,87–1,49) 0,463

К15 30,50 (9,00–50,00) 27,00 (11,00–50,00) 0,969

К16 1,39 (1,03–2,03) 1,45 (1,03–2,05) 0,985

К17 1,26 (0,84–2,02) 1,39 (0,97–2,02) 0,761

Примечание. Ме – медиана; Q1 – первый квартиль; Q2 – 
второй квартиль.

Взаимосвязи характеристик регуляции деятельно-
сти с показателями ЭЭГ также демонстрируют раз-
личия между мужчинами и женщинами. Так, тенденция 
к недооценкам эталонов (К3) без обратной связи у 
мужчин связана с ростом представленности α-, θ- и 
β1-ритмов, временной синхронизации β1-активности 

Таблица 1
Показатели регуляции целенаправленного восприятия длительности чистого тона у женщин и мужчин и значимости различий 

по критерию Колмогорова – Смирнова

Показатель
регуляции

Без обратной связи С обратной связью

Женщины Мужчины
р

Женщины Мужчины
р

Ме (Q1–Q2) Ме (Q1–Q2) Ме (Q1–Q2) Ме (Q1–Q2)

К1 23,27 (14,77–35,48) 20,20 (15,15–30,42) 0,177 13,75 (10,68–17,01) 10,14 (8,77–12,90) 0,0001

К2 14,77 (10,24–18,74) 12,47 (8,85–17,03) 0,262 11,10 (8,63–14,18) 7,68 (6,51–11,45) 0,0001

К3 154,0 (57,00–188,0) 144,0 (24,00–180,0) 0,385 80,0 (60,0–103,0) 84,0 (64,0–96,00) 0,784

К4 20,30 (11,80–36,34) 17,29 (8,85–27,01) 0,157 13,55 (10,03–17,42) 9,88 (7,88–13,14) 0,001

К5 11,89 (4,31–18,99) 13,63 (5,15–22,05) 0,813 12,90 (9,69–15,85) 9,53 (7,95–12,09) 0,0001

К6 — — — 1,16 (0,80–1,58) 1,20 (0,98–1,71) 0,196

К7 — — — 0,56 (0,25–1,03) 0,56 (0,24–0,98) 0,996

К8 — — — 0,65 (0,45–0,97) 0,73 (0,60–0,93) 0,027

К9 — — — 0,63 (0,46–0,99) 0,72 (0,60–0,90) 0,013

К10 — — — 0,67 (0,63–0,72) 0,70 (0,68–0,73) 0,001

К11 — — — 0,64 (0,42–0,94) 0,50 (0,38–0,65) 0,001

К12 — — — 0,79 (0,55–1,11) 0,74 (0,48–0,87) 0,023

К13 13,39 (10,36–18,03) 10,63 8,42 14,04 0,002 18,05 (14,24–23,11) 13,06 (11,42–17,23) 0,0001

К14 — — — 1,32 (1,05–1,73) 1,32 (1,00–1,63) 0,437

Примечание. Ме – медиана; Q1 – первый квартиль; Q2 – второй квартиль.
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при снижении внутриполушарной кросскорреляции 
всех ритмов и когерентности δ-, α- и β1-ритмов 
(табл. 3). Выраженная гибкость (реактивная пластич-
ность) регуляции (К13) зависит только от усиления 
δ-активности. 

Регуляция деятельности без обратной связи у жен-
щин в большей мере взаимосвязана с изменениями 
характеристик ЭЭГ. Гибкость регуляции (К13) при 
этом зависит от снижения индекса и межполушарной 
когерентности θ-ритма, а также внутриполушарной 
когерентности θ-, α-, β1- и β2-ритмов. Стабильность 
их оценок (К2) связана со снижением межполушарной 
кросскорреляции всех ритмов, когерентности θ-ритма 
и внутриполушарной когерентности θ-, α-, β1- и β2-
ритмов. Низкие величины переоценок (К4) зависят 
от уменьшения внутриполушарной когерентности 
β1-ритма, а недооценок (К5) – от межполушарной 
когерентности β1- и β2-ритмов. 

Взаимосвязи характеристик ЭЭГ и регуляции 
деятельности при использовании внешней обратной 
связи у разных полов более разнообразны (табл. 4). 
Высокий результат (К1) у мужчин сопровождается 
ростом внутриполушарной когерентности β2-ритма, 
а у женщин – α-индекса. 

Стабильность оценок (К2) у мужчин связана с ро-
стом θ-индекса, тенденция к недооценкам (К3) – со 
снижением β1-индекса, низкие переоценки (К4) – с 
уменьшением δ-индекса. У женщин стабильность 
оценок (К2) зависит от роста α-индекса, низкие 
переоценки (К4) – от снижения внутриполушарной 
когерентности α-активности, а недооценки (К5) 
уменьшения представленности медленных ритмов 
– θ- и δ-индексов. Обучаемость регуляции (К6, 
К7, К8, К9) у мужчин в большей мере связана 
со снижением межполушарной кросскорреляции 
всех ритмов и уменьшением θ-индекса (К6). При 
этом высокая упорядоченность (К10) оценок со-
провождается ростом θ-индекса и снижением 
межполушарной когерентности β2-ритма. У женщин 
упорядоченность (К10) оценок взаимосвязана со 
снижением θ-индекса и ростом α-индекса, т. е. со 
снижением напряжения и увеличением скорости 
обработки информации (табл. 5). Иные параметры 
обучаемости сопровождаются ослаблением меж-
полушарной кросскорреляции всех ритмов (К8) 
и межполушарной когерентности β1-ритма (К6, 
К7). Чувствительность регуляции деятельности к 
обратной связи у мужчин связана со снижением 

Таблица 3 
Корреляция показателей фоновой ЭЭГ и регуляции деятельности без обратной связи 

Показатель ЭЭГ

Показатель регуляции

Женщины Мужчины

К2 К4 К5 К13 К3 К13

Максимальная мощность ритма β1 – – – –
r = –0,32
p = 0,037

–

Средняя мощность ритма

β – – – – –
r= – 0,31
p = 0,049

θ – – – –
r = –0,31
p = 0,045

–

α – – – –
r = –0,37
p = 0,015

–

β1 – – – –
r = –0,32
p = 0,040

–

Межполушарная 
когерентность

θ r = 0,21
p = 0,020

– –
r = 0,22 

p = 0,013
– –

β1 – –
r = 0,18

p = 0,044
– – –

β2 – –
r = 0,24

p = 0,006
– – –

Внутриполушарная 
когерентность

δ – – – –
r = 0,41

p = 0,007
–

θ r = 0,31
p = 0,001

– –
r = 0,28

p = 0,002
– –

α r = 0,23
p = 0,009

– –
r = 0,27

p = 0,003
r = 0,33

p = 0,031
–

β1

r = 0,29
p = 0,001

r = 0,19
p = 0,031

–
r = 0,28

p = 0,002
r = 0,37

p = 0,016
–

β2

r = 0,23
p = 0,009

– –
r = 0,24

p = 0,007
– –

Индекс θ – – –
r = 0,22

p = 0,015
– –

Межполушарная кросскорреляция
r = 0,23

p = 0,011
– – – – –

Внутриполушарная кросскорреляция – – – –
r = 0,31

p = 0,044
–
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максимальной амплитуды и индекса β2-ритма (К11), 
а также δ-активности (К12). 

Данный аспект регуляции у женщин зависит от 
внутри и межполушарных связей, т. е. от усиления 
межполушарной кросскорреляции всех ритмов (К11, 
К12) и внутриполушарной когерентности θ- и β1-
ритмов (К12). Более высокая гибкость перепрограм-
мирования действий (К13) у мужчин сопровождается 
низкой межполушарной когерентностью β1-ритма, а у 
женщин – низкой внутриполушарной когерентностью 
θ-ритма. Общая пластичность (К14) у мужчин связана 
со снижением представленности δ- и β1-активности 
и временной синхронизации β1-ритма, тогда как у 

женщин данный показатель коррелирует с ростом 
межполушарной когерентности β1-ритма. 

Возникновение когнитивного конфликта во вре-
мя введения ложной обратной связи соответствует 
большим проявлениям половых различий. При этом 
у женщин превалируют изменения внутриполушарных 
взаимосвязей, а у мужчин – проявления отдельных 
ритмов (табл. 6). 

В частности, низкие переоценки (К4) у мужчин 
взаимосвязаны с уменьшением индекса и межпо-
лушарной когерентности δ-ритма, а недооценки 
(К5) – ослаблением межполушарной когерентности 
θ-ритма. Точность деятельности не имеет корреля-

Таблица 4
Корреляция показателей фоновой ЭЭГ и регуляции деятельности с внешней обратной связью у мужчин

Показатель ЭЭГ
Показатель регуляции

К1 К2 К3 К4 К6 К7 К8 К9 К10 К11 К12 К13 К14

Максимальная 
мощность 
ритма

β1 – – – – – – – – – – – –

r = 
0,35
p = 

0,024

β2 – – – – – – – – –

r = 
0,34
p = 

0,029

– – –

Средняя 
мощность 
ритма

δ – – – – – – – – – –

r = 
0,31
p = 

0,049

–

r = 
0,42
p = 

0,005

β1 – – – – – – – – – – – –

r = 
0,40
p = 

0,008

Межполушар-
ная когерент-
ность

β1 – – – – – – – – – – –

r = 
0,33
p = 

0,036

–

β2 – – – – – – – –

r = 
–0,31

p = 
0,048

– – – –

Внутриполушарная 
когерентность β2

r = 
–0,37

p = 
0,016

– –

r = 
–0,31

p = 
0,049

– – – – – – – – –

Межполушарная 
кросскорреляция

– – – –

r = 
–0,38

p = 
0,014

r = 
–0,34

p = 
0,028

r = 
–0,40

p = 
0,008

r = 
–0,34

p = 
0,026

– – – – –

Индексы 
ритмов

δ – – –

r = 
0,35
p = 

0,021

– – – – – – – – –

θ –

r = 
–0,32

p = 
0,038

– – – – – –

r = 
0,33
p = 

0,032

– – – –

β1 – –

r = 
0,34
p = 

0,025

– – – – – – – – – –

β2 – – – – – – – – –

r = 
0,35
p = 

0,024

– – –
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Таблица 5 
Корреляция показателей регуляции деятельности с внешней обратной связью и фоновой ЭЭГ у женщин

Показатель ЭЭГ
Показатель регуляции

К1 К2 К4 К5 К6 К7 К8 К10 К11 К12 К13 К14

Межполушар-
ная когерент-
ность

β1 – – – –

r = 
–0,19

p = 
0,037

r = 
–0,20

p = 
0,029

– – – – –

r = 
–0,20

p = 
0,023

Внутриполу-
шарная коге-
рентность

θ – – – – – – – – –

r = 
–0,22

p = 
0,015

r = 0,19
p = 

0,033
–

α – –
r = 0,18

p = 
0,044

– – – – – – – – –

β1 – – – – – – – – –

r = 
–0,23

p = 
0,009

– –

Межполушарная 
кросскорреляция

– – – – – –

r = 
–0,18

p = 
0,048

–

r = 
–0,20

p = 
0,025

r = 
–0,30

p = 
0,001

– –

Индексы 
ритмов

δ – – –
r = 0,18

p = 
0,044

– – – – – – – –

θ – – –
r = 0,18

p = 
0,040

– – –

r = 
–0,18

p = 
0,041

– – – –

α

r = 
–0,18

p = 
0,045

r = 
–0,23

p = 
0,010

– – – – –
r = 0,18

p = 
0,041

– – – –

Таблица 6 
Корреляция показателей регуляции деятельности с ложной обратной связью и фоновой ЭЭГ у женщин

Показатель ЭЭГ
Показатель регуляции

К1 К4 К12 К14 К16 К17

Средняя мощность 
ритма

θ – – – – – r = 0,21
p = 0,017

α – – – – – r = 0,29
p = 0,001

Максимальная 
мощность ритма

θ – – – – – r = 0,29
p = 0,001

α – – – – – r = 0,28
p = 0,001

β1 – – – – – r = 0,22
p = 0,015

β 2 – – – – – r = 0,20
p = 0,028

Межполушарная 
когерентность β1 – – – r = –0,19

p = 0,036 – –

Внутриполушарная 
когерентность

θ – r = 0,19
p = 0,030

r = –0,21
p = 0,021 – – –

α r = 0,18
p = 0,048 – – – – –

β1 – – r = –0,23
p = 0,011

r = –0,18
p = 0,043 – –

β 2 – r = 0,19
p = 0,030 – – – –

Индексы ритмов

δ – – – – – r = –0,23
p = 0,010

θ – – – – r = 0,20
p = 0,022 –

α – – – – – r = 0,27
p = 0,002
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ционных связей с показателями ЭЭГ. У женщин же 
хорошая результативность (К1) зависит от снижения 
внутриполушарной когерентности α-ритма, а низкие 
переоценки (К4) – от ослабления внутриполушарной 
когерентности θ-ритма и β2-ритма. Если у женщин в 
подобных условиях нет зависимостей характеристик 
обучаемости с мозговой активностью, то у мужчин 
она (К7) связана с увеличением представленности 
и временной синхронизации медленного δ-ритма 
(табл. 7). Высокая чувствительность к обратной 
связи у мужчин (К12) взаимосвязана со снижением 
представленности θ-ритма, у женщин – с усилением 
внутриполушарной когерентности θ-ритма и β1-ритма. 

Общая пластичность регуляции (К14) деятельности 
у мужчин зависит от снижения представленности и 
временной синхронизации δ- и α-ритма, у женщин – 
от повышения межполушарной и внутриполушарной 
когерентности β1-ритма. При этом выраженная на-
правленность к перестройке деятельности на новый 
эталон у мужчин связана с ростом межполушарной 
когерентности α- и β2-ритмов (К15) и снижением 
внутриполушарной когерентности θ-ритма. У жен-
щин данный аспект пластичности взаимосвязан с 
снижением временной синхронизации θ-, α-, β1- и 
β2-ритмов (К17), θ- и α-индексов (К16, К17), ростом 
δ-индекса (К17). 

Обсуждение результатов
Полученные в работе результаты свидетельствуют 

о том, что в регуляции целенаправленного восприятия 
и воспроизведения информации мужчины применяют 
отличающиеся от женских стратегии достижения 
результата и опираются на другие свойства регуля-

ции при разных видах обратной связи, эффективнее 
используют внешнюю обратную связь и лучше 
справляются с когнитивным конфликтом. Данные 
заключения согласуются с имеющимися в литературе 
представлениями о влиянии на деятельность раз-
личных индивидуальных регуляторных качеств [12]. 
При этом важно отметить, что полученные данные с 
учетом положений теории функциональных систем в 
значительной степени способствуют раскрытию по-
ловых различий в динамических механизмах регуляции 
на разных стадиях процесса достижения результата, 
в том числе при использовании разных типов обрат-
ной связи. В частности, достижение и устойчивость 
необходимого результата при наличии внешней 
обратной связи у мужчин, в отличие от женщин, 
обеспечивается высокой чувствительностью к ней, 
а также повышением пластичности перепрограмми-
рования действий и обучаемости, что способствует 
повышению упорядоченности оценок со снижением 
величин переоценок и недооценок. Кроме того, оче-
видным полученным в работе фактом является уста-
новление не только половых различий в преодолении 
когнитивного конфликта, но и лежащих в их основе 
ключевых психофизиологических особенностей про-
цессов регуляции. Например, повышение у мужчин 
учета обратной информации, гибкости в принятии 
решений и перепрограммировании действий. В то же 
время необходимо отметить, что выполненное нами 
исследование только одного вида деятельности в 
определенной степени затрудняет экстраполяцию по-
лученных закономерностей на другие виды поведения 
человека и обуславливает необходимость проведения 
соответствующих работ в данном направлении. 

Таблица 7 
Корреляция показателей регуляции деятельности с ложной обратной связью и фоновой ЭЭГ у мужчин

Показатель ЭЭГ
Показатель регуляции

К4 К5 К7 К14 К15 К17

Средняя 
мощность ритма

δ – –
r = 0,40

p = 0,009
r = 0,41

p = 0,006
– –

θ – – – – – –

α – – –
r = 0,36

p = 0,020
– –

Максимальная 
мощность 
ритма

δ – –
r = 0,39

p = 0,012
r = 0,37

p = 0,017
– –

α – – –
r = 0,31

p = 0,045
– –

Внутриполушарная 
кросскорреляция

– – – – –
r = 0,39

p = 0,011

Межполушарная 
когерентность

δ r = 0,39
p = 0,011

– – – – –

θ –
r = 0,32

p = 0,036
– – – –

α – – – –
r = –0,34
p = 0,029

–

β2 – – – –
r = –0,40
p = 0,009

–

Внутриполушарная 
когерентность

θ – – – – –
r = 0,39

p = 0,010

Индексы ритмов δ r = 0,38
p = 0,013

– – – – –
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Полученные результаты также позволяют пола-
гать, что в основе половых особенностей процессов 
регуляции лежат половые различия в механизмах 
организации активности нервной системы. При этом 
необходимо обратить внимание на сделанное во мно-
гих работах заключение о том, что при выполнении 
когнитивных заданий происходит уменьшение α- и 
усиление β-активности, положительная корреляция 
между δ- и θ-ритмами с уровнем синхронизации. 
Однако в целом ряде исследований подобные данные 
не нашли подтверждения. Имеющиеся различия 
результатов объяснялись исходными особенностя-
ми ЭЭГ, уровнем активации центральной нервной 
системы (ЦНС), особенностями пространственной 
организации корковых процессов и условиями про-
водимых экспериментов [16]. Объяснению данных 
противоречий способствовало рассмотрение испол-
нительных функций как разноуровневого сочетания 
процессов торможения (фильтрации), рабочей 
памяти и когнитивной гибкости, анатомо-физио-
логическим субстратом которых являются лобные 
доли и стриатум. Подобный подход выявил неодно-
родность регуляторных процессов и различия в их 
нейрофизиологических основах [11]. С вышеука-
занными фактами согласуются результаты нашего 
исследования, учитывающего наличие в деятельности 
различных регуляторных характеристик и свойств, а 
также использование разных видов обратной связи. 
Так, у женщин при опоре на собственный опыт при 
равной с мужчинами эффективности существенную 
роль в её достижении играет снижение межполу-
шарных и внутриполушарных связей в диапазоне 
различных ритмов, что указывает на изменения 
пространственной организации корковых процессов, 
ослабление произвольности познавательных процес-
сов и механизмов отождествления информации [15]. 
Для мужчин при уменьшении внутриполушарных 
взаимосвязей большую значимость приобретает 
усиление локальной активности, отражающей ско-
рость сенсорной фильтрации и обработки инфор-
мации с развитием координационного торможения 
нервных процессов [1, 20]. В случае использования 
обратной связи у мужчин регуляция деятельности 
сопряжена со снижением общей представленности 
β1- и δ-ритмов, разнонаправленными зависимо-
стями характеристик и свойств регуляции с β2- и 
θ-активности и незначительным ослаблением обмена 
информацией между полушариями. Эти результаты 
в определенной степени согласуются с данными о 
наличии определённых паттернов фронтально-окци-
питальной и латеральной организации активности 
θ- и β-осцилляторов коры мозга, обуславливающих 
различия в результативности творческой деятельно-
сти у мужчин и женщин [5], а также с представле-
ниями о сопряжении эффективности деятельности с 
регуляцией когнитивных процессов [18]. У женщин 
же только характеристики гибкости и обучаемости 
связаны с ослаблением межполушарной активности, 
а другие регуляторные свойства сопряжены с более 

высоким уровнем мозговой активации, задейству-
ющей как внутри-, так и межполушарные связи, а 
также с преимущественным преобладанием α-ритмов 
как проявлением механизма произвольного управле-
ния информацией [1]. Во многом сходные половые 
различия наблюдаются и при использовании ложной 
обратной связи: направленность на перестройку 
деятельности к новому эталону у мужчин связана 
со снижением напряжения и активацией процессов 
обработки информации, а у женщин – с координа-
ционным торможением и анализом мыслительных 
процессов [19]. В целом полученные результаты 
согласуются с данными литературы о более высо-
ком уровне мозговой активации с преобладанием 
межполушарной когерентности в диапазонах всех 
ритмов у женщин, внутриполушарной простран-
ственно-временной когерентностью в диапазонах 
β1- и β2-ритмов у мужчин [2, 17], а также с пред-
ставлениями о нейрофизиологическом обеспечении 
половых различий в эффективности различного рода 
деятельности [4, 13]. 

Заключение
Половые различия в индивидуально-психологи-

ческих особенностях, эффективности и стратегиях 
деятельности, их нейрофизиологические основы по-
казаны в целом ряде исследований. Однако наличие 
в регуляции отдельных динамических характеристик, 
составляющих целостную систему, учитывалось 
только в отдельных работах. В данном исследова-
нии психофизиологическая регуляция деятельности 
рассматривается с позиций теории функциональных 
систем как процесс, имеющий собственные дина-
мические особенности. Показано, что мужчины и 
женщины отличаются на уровне характеристик и 
свойств регуляции, проявляющихся на разных стадиях 
процесса достижения результата. Данные различия 
установлены с использованием разных типов об-
ратной связи, и в их основе находятся особенности 
механизмов организации активности ЦНС. Получен-
ные в работе результаты способствуют расширению 
системных представлений о механизмах адаптации, 
стрессоустойчивости и регуляции поведения с учетом 
полового фактора [10].
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В последние годы для определения уровня функци-
ональных возможностей организма активно изучается 
динамика вариабельности ритма сердца, сердечно-
сосудистой системы при различных функциональных 
тестах [7, 9]. Показано, что в процессе индивидуальной 
адаптации к условиям окружающей среды происходит 
перенастройка активности отделов вегетативной нерв-
ной системы (ВНС), которая влияет на показатели 

газообмена, гемодинамики и соответственно на интен-
сивность процессов связывания кислорода в легких и 
тканях, что является доказательством их эффективной 
взаимосвязи с функциональным состоянием ВНС [15].

В настоящее время на территории Магаданской об-
ласти сформировались популяции уроженцев 1–2-го 
поколений укорененных жителей из числа европеоидов, 
родители которых (мигранты, 0-е поколение) прибыли 

УДК 612.233: 612.5.05 DOI: 10.33396 / 1728-0869-2019-9-41-49

ОСОБЕННОСТИ ПЕРЕСТРОЕК КАРДИОГЕМОДИНАМИКИ И ГАЗООБМЕНА В ОТВЕТ 
НА ПРОБУ С РЕРЕСПИРАЦИЕЙ У ЮНОШЕЙ ПРИ РАЗЛИЧНЫХ СРОКАХ АДАПТАЦИИ 

К УСЛОВИЯМ СЕВЕРО-ВОСТОКА РОССИИ
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ФГБУН «Научно-исследовательский центр «Арктика» Дальневосточного отделения Российской академии наук» 
(НИЦ «Арктика» ДВО РАН), г. Магадан

Цель данного исследования – выявить особенности перестроек показателей сердечно-сосудистой системы и газообмена в от-
вет на пробу с возвратным дыханием у молодых жителей при различных сроках адаптации к условиям Северо-Востока России. 
Методы. В исследованиях приняли участие 222 юноши: 31 испытуемый представлял нулевое поколение (мигранты), 73 – первое 
поколение укорененных жителей из числа европеоидов, 86 – второе поколение, и 32 обследованных относились к аборигенному 
населению Магаданской области. У юношей изучали основные показатели сердечно-сосудистой системы, вариабельности сердечного 
ритма и газообмена в состоянии покоя и на пике пробы с ререспирацией. Результаты: проведенные исследования показали, что 
процесс срочной адаптации в ответ на гипоксически-гиперкапническое воздействие происходит путем перестроек сердечно-сосу-
дистой системы, показателей кардиоритма и газоанализа, имеющих ряд различий в зависимости от срока проживания в условиях 
исследуемого региона. Заключение. Установлено что основные характеристики сердечно-сосудистой системы, сатурации артери-
альной крови и в большей степени величины газообмена при анализе разницы фон – проба могут выступать показателем степени 
адаптированности к условиям Северо-Востока России, а также физиологическими критериями этнической принадлежности. При 
этом наиболее специфичными, отражающими различия в перестройках изучаемых систем в ответ на ререспирацию у испытуемых 
четырех групп являются показатели CO

2, 
O

2, 
а также спектральные характеристики кардиоритма как в состоянии покоя, так и на 

пике пробы с возвратным дыханием. 
Ключевые слова: юноши, показатели вариабельности сердечного ритма, показатели сердечно-сосудистой системы, показатели 

газоанализа, проба с возвратным дыханием 

SPECIAL ASPECTS OF CARDIAC HEMODYNAMIC CHANGES AND VENTILATION 
IN RESPONSE TO REBREATHING TEST IN YOUNG MALES HAVING DIFFERENT TERMS 

OF ADAPTATION TO RUSSIA’S NORTHEAST CONDITIONS
I. V. Averyanova

Scientific Research Center “Arktika”, Fareastern Branch of the Russian Academy of Sciences (SRC “Arktika” FEB RAS), 
Magadan, Russia

The aim of the study was to reveal the changes occurred in the cardiovascular system, ventilation, and heart rate in response to a 
rebreathing test in young male residents having different periods of adaptation to the conditions of the northeast of Russia. Methods: 
222 young men took part in the study: 31 - representatives of the 0th generation, 73 - belonged to the 1st generation, 86 - represen-
tatives of the 2nd generation and 32 - indigenous people of Magadan Region. The basic parameters of cardiovascular system, heart 
rate variability and ventilation at rest and at the peak of the rebreathing test were studied. Results: The studies have shown that the 
process of urgent adaptation in response to hypoxic-hypercapnic effect occurs through alternation of the cardiovascular system as well 
as changes in heart rate and ventilation indicators. These changes have a number of differences depending on the period of residence 
in the northeast of Russia. Conclusions: It is found that the main characteristics of the cardiovascular system, arterial blood saturation 
and to greater extent ventilation when analyzing background-test difference, can serve as indicators of the adaptation degree to the 
conditions of the northeast of Russia as well as physiological criteria of ethnicity. However the most specific, reflecting the differences 
in the reconstructions of the studied systems in response to rebreathing in the subjects of the four groups are CO

2
, O

2
 as well as 

spectral characteristics of the heart rate, both at rest and at the peak of the test with recurrent respiration.
Key words: young men, heart rate variability indices, cardiovascular indices, ventilation indicators, rebreathing test
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на северо-восток России в 1940–1960-х годах, где у 
них родились дети (1-е поколение), которые, в свою 
очередь, дали начало следующим поколениям (2-е 
поколение), постоянно там проживающим [1]. Также 
в данный момент в Магаданской области проживает 
популяция аборигенного населения Севера, сохранив-
шая черты традиционного образа жизни, считающаяся 
наиболее адаптированной к северным условиям и 
которая, в свою очередь, может рассматриваться как 
«природная модель» или как некий «эталон» при-
способления к местным геоклиматическим условиям 
[8, 16]. Результаты многолетних фундаментальных 
исследований [2, 8] свидетельствуют о существовании 
этнических различий по ряду биологических характе-
ристик, что является основанием для предположения 
об особенностях функциональных резервов организма 
обследуемых лиц из числа европеоидов и аборигенов 
уроженцев Севера. В связи с этим изучение функци-
ональных резервов организма на основе перестроек 
показателей вариабельности сердечного ритма, арте-
риального давления, газоанализа в состоянии покоя и 
на пике гипоксически-гиперкапнического воздействия у 
лиц, различающихся по срокам проживания в условиях 
северо-востока России, является удобной моделью для 
анализа глубоких механизмов вегетативного обеспе-
чения регуляции газообмена и кардиореспираторной 
системы при адаптации к северным условиям. Не-
обходимо отметить, что результаты данного анализа 
могут быть полезными для научного обоснования 
критериев адаптированности к экстремальным клима-
тогеографическим условиям субарктического региона 
нашей страны. 

Механизмы компенсации умеренных форм гипоксии, 
гиперкапнии или их комбинации в здоровом организме 
имеют определенное приспособительное значение в 
формировании адаптационных реакций, направлен-
ных на повышение устойчивости организма к целому 
комплексу экстремальных факторов [3]. По мнению 
С. Г. Кривощекова с соавт. [12], исследование харак-
тера системных ответов кардиореспираторной системы 
на гипоксическое и/или гиперкапническое воздействие 
имеет важное прогностическое значение для оценки 
функциональных резервов организма человека. При 
этом изучение специфики функциональных ответов 
различных систем организма на измененную газовую 
среду имеет важное значение при оценке стратегий и 
возможностей адаптации человека [6, 12].

Исходя из вышесказанного, целью данной работы 
явилось изучение перестроек показателей гемодина-
мики, газоанализа и характеристик вариабельности 
сердечного ритма в ответ на пробу с ререспирацией у 
юношей-вагонормотоников с различными периодами 
проживания в условиях Северо-Востока России. 

Методы 
Всего были обследованы 222 юноши, из которых 

31 испытуемый являлся представителем 0-го поко-
ления, 73 – 1-го поколения, 86 – 2-го поколения 
и 32 обследуемых относились к аборигенному на-
селению Магаданской области. 

В качестве функциональной нагрузки использо-
валась проба с рерспирацией без поглощения СО2. 
До проведения пробы с помощью портативного 
газоанализатора производства ООО «НПК «Карбо-
ник» определялось у каждого обследуемого долевое 
содержание СО2 и О2 в выдыхаемом им воздухе. Для 
проведения ререспирации испытуемому предлагалось 
совершить три глубоких выдоха в герметичный пла-
стиковый мешок (типа Дугласа), откуда в дальнейшем 
производился процесс вдоха и выдоха, общей про-
должительностью 3 мин, при этом нос закрывался 
зажимом [13]. После завершения ререспирации 
оставшаяся в мешке воздушная газовая смесь ана-
лизировалась с помощью того же прибора по уровню 
долевого содержанию СО2 и О2. 

До пробы с ререспирацией и в процессе ее 3-ми-
нутного выполнения с помощью прибора «Варикард» 
и программного обеспечения VARICARD-KARDi [11] 
производилась запись кардиоритмограммы с учетом 
методических рекомендаций группы Российских экс-
пертов [4]. В дальнейшем анализировались следующие 
показатели вариабельности сердечного ритма (ВСР): 
частота сердечных сокращений (ЧСС, уд./мин); мода 
(М0, мс) – наиболее часто встречающиеся значение 
R-R интервала; разность между максимальным и ми-
нимальным значениями кардиоинтервалов (MxDMn, 
мс); квадратный корень из суммы разностей после-
довательного ряда кардиоинтервалов (RMSSD, мс); 
число пар кардиоинтервалов с разницей более 50 
мс в % к общему числу кардиоинтервалов (pNN50, 
мс); стандартное отклонение полного массива кар-
диоинтервалов (SDNN, мс); амплитуда моды при 
ширине класса 50 мс (AMо50 %, мс); индекс на-
пряжения регуляторных систем (SI, усл. ед.); индекс 
централизации (IC, усл. ед.); суммарная мощность 
спектра сердечного ритма (TP, мс2), мощность спек-
тра высокочастотного компонента ВСР в диапазоне 
0.4–0.15 гц (дыхательные волны) (HF, мс2); мощ-
ность спектра низкочастотного компонента ВСР в 
диапазоне 0.15–0.04 гц (LF, мс2); мощность спектра 
очень низкочастотного компонента ВСР в диапазоне 
0.04–0.015 гц (VLF, мс2).

Тип исходного вегетативного тонуса определяли на 
основании значений следующих показателей: MxDMn, 
SI, TP, где диапазон эйтонии для MхDMn мы учиты-
вали равным от 200 до 300 мс, для SI – от 70 до 
140 усл. ед., для TP – от 1 000 до 2 000 мс2 [14]. Если 
исследуемые показатели MxDMn и TP находились 
ниже данных диапазонов, то вегетативный баланс 
был оценен как симпатотонический, при повышении 
величин данного коридора – как ваготонический. На-
против, при значениях показателей SI более 140 усл. 
ед. (с учетом двух других показателей) вегетативный 
баланс оценивался как симпатотонический, а при 
значениях менее 70 усл. ед. – как ваготонический. 
В связи с немногочисленностью в выборке симпато-
тоников функциональные показатели юношей данного 
типа в этой серии исследований не анализировались. 
В выборку для статистического анализа включались 
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лица с вагонормотоническим (ваготоники и нормо-
тоники) типом вегетативной регуляции.

Показатели артериального давления регистриро-
вались автоматическим тонометром Nessei DS-1862 
(Япония) на фоне и пике пробы (конец 3-й минуты), 
в эти же периоды, с использованием пульсиоксиметра 
«NPB-40» (США) измерялся долевой уровень оксиге-
моглобина (НbO2). Все обследования осуществлялось 
в помещении с комфортной температурой 19–21 оС 
в первой половине дня.

Для исследований допускались только юноши, 
у которых жизненная емкость легких (ЖЕЛ) была 
не менее 3 200 мл и отсутствовали хронические 
заболевания в стадии обострения и жалобы на со-
стояние здоровья, что и являлось непосредственным 
критерием включения в исследования. Исследование 
было выполнено в соответствии с принципами Хель-
синкской декларации. Протокол исследования был 
одобрен Этическим комитетом медико-биологических 
исследований при СВНЦ ДВО РАН (№ 004/013 от 
10.12.2013). До включения в исследование у всех 
участников было получено письменное информиро-
ванное согласие.

Результаты подвергнуты статистической обра-
ботке с применением пакета прикладных программ 
Statistica 7.0. Проверка на нормальность распре-
деления измеренных переменных осуществлялась 
на основе теста Шапиро – Уилка. Результаты не-
параметрических методов обработки представлены 
в виде медианы (Me) и интерквартильного размаха 
в виде 25 и 75 процентилей, а параметрических, как 
среднее значение и его ошибка (М ± m). Статисти-
ческая значимость различий определялась с помощью 
t-критерия Стьюдента для зависимых выборок с 
нормальным распределением и непараметрического 
критерия Уилконсона для выборок с ненормальным 
распределением. Критический уровень значимости (p) 
в работе принимался равным или меньше 0.05 [5]. 

Результаты 

В табл. 1 приведены основные показатели сер-
дечно-сосудистой системы, сатурации артериальной 
крови, концентрации углекислого газа и кислорода 
в выдыхаемом воздухе в состоянии покоя, а также 
на пике выполнения пробы с возвратным дыханием 
у юношей с различными периодом проживания на 
территории Магаданской области. Полученные резуль-
таты указывают на то, что в ряду от 0-го поколения к 
группе аборигенов отмечается снижение артериального 
давления и частоты сердечных сокращения в состоя-
нии покоя. Самые низкие показатели концентрации 
углекислого газа и самые высокие концентрации 
кислорода в выдыхаемом воздухе в состоянии покоя 
были характерны юношам 0-го поколения. Тогда как, 
напротив, статистически значимо более высокие по-
казатели концентрации CO2 в покое на фоне значимо 
более низких величин концентрации O2 в выдыхаемом 
воздухе были зафиксированы в группе представителей 
1-го, 2-го поколений и у юношей из числа аборигенного 
населения области. Межгрупповых различий по по-
казателям сатурации артериальной крови в состоянии 
покоя выявлено не было.

Сравнительный анализ показателей сердечно-со-
судистой системы, газоанализа и сатурации артериаль-
ной крови на пике выполнения пробы с ререспирацией 
также выявил ряд межгрупповых различий. Так, на 
пике пробы мы не выявили отличий относительно по-
казателей систолического и диастолического давления 
(САД и ДАД), что обусловлено отсутствием динамики 
САД у испытуемых 1-й группы, а также различной 
степенью ответной реакции ДАД на ререспирацию, 
имеющей более выраженную динамику в группе або-
ригенов. В ответ на пробу с ререспирацией происходит 
значимое увеличение концентрации углекислого газа 
и снижение концентрации кислорода в выдыхаемом 
воздухе, в большей степени выраженное в группе 

Таблица 1 
Показатели сердечно-сосудистой системы, оксигенации и газоанализа в состоянии фона и на пике ререспирации у юношей 

вагонормотоников с различными периодами проживания в условиях Северо-Востока России 

Показатель

Обследованная группа Уровень значимости различий между группами (р)

0 поколение
(1) n=31

1 поколение
(2) n=73

2 поколение
(3) n=86

Аборигены
(4) n=32

1–2 2–3 3–4 1–3 2–4 1–4

 Состояние покоя

САД, мм рт. ст. 125,6±0,9 124,3±0,7* 123,7±0,5* 122,8±1,2* 0.25 0.48 0.59 <0.05 0.34 <0.05

ДАД, мм рт. ст. 76,5±0,8* 74,4±0,6* 74,1±0,6* 73,8±1,2* <0.05 0.69 0.82 <0.01 0.65 <0.05

ЧСС, уд./мин 75,1±0,8* 71,3±0,7* 70,2±0,8* 68,5±1,2* <0.001 0.30 0.24 <0.001 <0.05 <0.001

Концентрация СО2, % 3,7±0,1* 3,8±0,1* 3,9±0,1* 4,0±0,1* 0.48 0.52 0.55 0.27 0.16 <0.05

Концентрация О2, % 16,5±0,1* 16,2±0,1* 16,0±0,1* 16,2±0,2* <0.05 0.42 0.92 <0.01 0.42 <0.05

HbO2, % 98,6±0,1* 98,5±0,0* 98,5±0,1* 98,6±0,1* 0.16 0.46 0.48 0.55 0.23 0.69

 Ререспирация

САД, мм рт. ст. 126,1±2,1 128,4±1,9 128,0±1,9 128,9±2,0 0.42 0.87 0.74 0.48 0.85 0.33

ДАД, мм рт. ст. 86,0±2,4 84,6±2,5 82,9±2,4 86,0±2,1 0.69 0.63 0.34 0.37 0.66 1.00

ЧСС, уд./мин 80,5±0,9 77,6±1,2 75,6±1,1 73,2±1,4 <0.05 0.22 015 <0.001 <0.01 <0.05

Концентрация СО2, % 7,0±0,1 6,9±0,1 7,0±0,1 6,6±0,2 0.17 0.65 0.32 0.32 0.23 <0.05

Концентрация О2, % 12,7±0,1 12,5±0,1 12,5±0,1 13,0±0,2 0.16 0.99 <0.05 0.18 <0.05 0.18

HbO2, % 96,5±0,1 95,9±0,2 95,9±0,2 95,8±0,4 <0.001 0.98 0.75 <0.05 0.84 <0.05

Примечание. * обозначены статистически значимые различия между фоновыми показателями и на пике выполнения пробы
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юношей 0-го поколения, что согласуется с более вы-
сокими показателями CO2 и O2, представленными 
на рисунке. На пике ререспирации отмечено значимое 
снижение показателя сатурации артериальной крови 
во всех группах, но более выраженная динамика этого 
показателя в ответ на гипоксически-гиперкапническое 
воздействие была зафиксирована в группе аборигенов. 

В табл. 2 представлены показатели кардиоритма 

в состоянии покоя и на пике выполнения пробы с 
ререспирацией у юношей 0-го, 1-го, 2-го поколений 
и аборигенов, а также уровни значимости их различий 
(табл. 3). Полученные результаты указывают на то, 
что в ответ на гипоксически-гиперкапническое воз-
действие у обследуемых всех групп происходит уве-
личение RMSSD, pNN50, SDNN на фоне снижения 
Mo, AMo с отсутствием значимой динамики относи-
тельно показателей MxDMn и SI. Анализ динамики 
спектральных характеристик кардиоритма в ответ 
на функциональную пробу выявил увеличение HF-
составляющей спектра во всех группах обследуемых, 
снижение LF-компонента спектра на фоне снижения 
VLF во всех группах, кроме юношей-аборигенов. 
Динамика показателя TP в ответ на ререспирацию 
также имела различия в зависимости от продолжи-
тельности проживания в северных условиях: так, в 
группе представителей 2-го поколения и аборигенов 
было отмечено увеличение данного показателя, тогда 
как у обследуемых из числа представителей 0-го и 
1-го поколений аналогичных изменения выявлено не 
было. Самые высокие показатели индекса централи-

Таблица 2 
Показатели кардиоритма в состоянии покоя и на пике пробы с ререспирацией юношей с различными сроками проживания 

на территории Магаданской области 

Показатель

Этап эксперимента 

Фон Ререспирация Значимость 
различий 

(р)

Фон Ререспирация Значимость 
различий 

(р)0 поколение, n = 31 1 поколение, n = 73

MxDMn, мс 332,0 (282,1; 462,3) 375,3 (300,7; 420,8) 0.84 369,5 (300,1; 440,8) 358,7 (292,0; 519,9) 0.22

RMSSD, мс 41,7 (36,0; 56,7) 52,7 (44,5; 68,0) <0.05 46,4 (34,9; 66,7) 59,4 (42,0; 82,7) <0.001

pNN50, % 19,2 (12,4; 27,7) 30,4 (22,1; 40,6) <0.001 21,3 (13,0; 33,1) 35,5 (22,1; 54,1) <0.01

SDNN, мс 63,3 (47,5; 80,4) 73,4 (61,0; 86,7) <0.05 70,8 (55,8; 84,4) 72,2 (56,5; 102,9) <0.01

Mo, мс 823,8 (761,3; 923,0) 772,2 (672,9; 873,3) <0.001 824,6 (727,5; 924,6) 736,7 (678,9; 825,2) <0.001

AMo50, мс 32,7 (26,8; 40,4) 28,5 (22,1; 31,2) <0.01 31,0 (25,7; 39,0) 27,9 (23,3; 33,6) <0.01

SI, усл. ед. 59,7 (34,0; 83,6) 48,0 (36,6; 68,2) 0.72 48,4 (30,3; 81,2) 46,9 (30,6; 77,0) 0.76

TP, мс2 3240,8 (2231,0; 
5576,6)

3681,2 (2856,2; 
5472,1)

0.69
3772,8 (2465,7; 

5700,3)
3962,7 (2368,8; 

6600,3)
0.08

HF, мс2 698,2 (429,0; 1057,5)
1398,8 (787,9; 

2628,4)
<0.001 978,2 (491,4; 1713,8)

2198,9 (1117,2; 
3746,6)

<0.001

LF, мс2 1274,0 (842,1; 045,0)
1022,1 (753,8; 

1336,9)
<0.05

1349,2 (969,2; 
1654,0)

1140,3 (554,7; 
1688,6)

<0.05

VLF, мс2 542,7 (382,4; 710,6) 438,2 (326,0;679,1) <0.05 627,6 (434,4; 913,0) 447,6 (185,8; 756,4) <0.001

IC, усл. ед. 3,2 (1,8; 5,4) 1,4 (0,5; 2,2) <0.001 2,2 (1,6; 3,8) 0,7 (0,4; 1,2) <0.001

2 поколение, n = 86 Аборигены, n = 32

MxDMn, мс 368,2 (300,5; 447,7) 365,7 (291,5; 523,8) 0.08 349,8 (265,6; 423,5) 368,0 (312,7; 456,0) 0.26

RMSSD, мс 44,6 (34,5; 66,6) 60,9 (42,3; 87,3) <0.001 46,6 (35,0; 67,6) 57,3 (42,4; 79,4) <0.001

pNN50, % 21,2 (12,0; 35,7) 39,3 (20,8; 55,5) <0.001 25,9 (12,9; 43,6) 39,0 (22,6; 50,7) <0.001

SDNN, мс 68,0 (54,8; 84,6) 74,9 (58,0; 108,1) <0.001 60,7 (46,7; 78,5) 71,5 (58,9; 96,9) <0.001

Mo, мс 825,0 (728,5; 951,3) 774,2 (711,2; 875,0) <0.001 852,2 (741,3; 978,1) 775,8 (698,9; 871,5) <0.001

AMo50, мс 30,4 (25,5; 39,2) 27,7 (21,6; 33,7) <0.001 31,5 (25,3; 40,0) 28,7 (21,3; 34,2) <0.001

SI, усл. ед. 48,4 (30,6; 80,4) 47,2 (27,5; 80,4) 0.44 54,9 (31,5; 101,5) 58,1 (27,4; 76,4) 0.08

TP, мс2 3779,0 (2446,1; 
5842,4)

4047,9 (2506,7; 
7217,2)

<0.001
3009,8 (1758,4; 

4714,2)
3624,5 (2551,2; 

8134,4)
<0.001

HF, мс2 958,1 (492,1;1738,1)
2312,3 (1035,6; 

3772,4)
<0.001 932,3 (507,0; 1746,1)

1684,6 (1020,0; 
3445,1)

<0.001

LF, мс2 1341,9 (948,5;1686,8)
1160,0 (562,2; 

1782,9)
<0.05

1075,5 (717,4; 
1500,1)

845,3 (660,4; 1955,7) <0.05

VLF, мс2 648,4 (409,1;932,3) 444,2 (205,8; 722,2) <0.001 429,6 (239,7; 914,0) 414,3 (268,8; 975,4) 0.60

IC, усл. ед. 2,2 (1,4;3,8) 0,7 (0,4; 1,2) <0.001 1,9 (1,1; 3,7) 0,9 (0,6; 1,9) <0.001

Значения разницы показателей концентрации кислорода, угле-
кислого газа, сатурации артериальной крови между фоновыми 
величинами и на пике выполнения пробы у юношей с различным 
сроком проживания в условиях Севера



45

Экологическая физиологияЭкология человека 2019.09

зации были выявлены в группе представителей 0-го 
поколения со значимым снижением в зависимости от 
увеличения продолжительности проживания в услови-
ях Севера. В табл. 4 представлены расчетные индексы, 

отражающие соотношение одного сердечного ритма с 
потреблением кислорода и выведением углекислого 
газа. Полученные данные указывают на то, что наи-
меньшими величинами данных расчетных индексов 
характеризовались юноши из числа аборигенного 
населения Магаданской области, тогда как самые 
высокие цифровые значения были зафиксированы у 
представителей 0-го поколения.

Обсуждение результатов 
Наше исследование показателей сердечно-сосуди-

стой системы показало, что в ряду от 0-го поколения 
к группе аборигенов отмечается снижение артери-
ального давления и частоты сердечных сокращения 
в состоянии покоя. Полученные результаты согла-
суются с более ранними нашими исследованиями 
относительно перестроек морфофункциональных 
показателей в зависимости от периода проживания в 
условиях Севера, но величины показателей сердечно-
сосудистой системы, полученные в настоящей работе, 
несколько ниже, чем были представлены нами ранее 
[16]. Данный факт по большей части связан с тем, 
что в настоящей работе из выборки исключены сим-
патотоники и представленные показатели характерны 
лишь для юношей с вагонормотоническим типом 
вегетативной регуляции. Необходимо отметить, что 
при прочих равных условиях весьма информативной, 
на наш взгляд, оказалась динамика фоновых значений 
кислорода и углекислого газа в выдыхаемом воз-
духе в ряду от 0-го поколения к группе аборигенов. 
Полученные результаты подтверждают высказанный 
ранее нами и рядом других исследователей вывод о 
снижении чувствительности дыхательного центра к 
высоким значением углекислоты при адаптации к 
условиям Севера [17], а также о более эффективном 
использовании кислорода из вдыхаемого воздуха. 
Об этом свидетельствует, с одной стороны, значимое 
увеличение концентрации углекислого газа, а с дру-
гой – значимое понижение концентрации кислорода 
в выдыхаемом воздухе у юношей в ряду от 0-го по-
коления к группе аборигенов.

Анализ показателей сердечно-сосудистой системы, 
газоанализа и сатурации артериальной крови, пред-
ставленный в табл. 1, позволил установить, что на 
пике проведения ререспирацонной пробы значимых 
межгрупповых отличий по показателям САД и ДАД 
отмечено не было, что обусловлено отсутствием 
динамики САД у обследуемых 0-го поколения, а 
также различной степенью ответной реакции ДАД 
на ререспирацию, имеющей более значительное 
увеличение в группе аборигенов. При этом в ответ 
на пробу отмечалось значимое повышение ЧСС у 
всех обследуемых с меньшей динамикой в группе 
аборигенов. 

Как показывают результаты исследования (см. ри-
сунок), в ответ на пробу с ререспирацией отмечается 
более выраженная степень потребления кислорода в 
группе юношей с наименьшим стажем проживания в 
условиях Севера (0-е поколение) со снижением данного 

Таблица 3 
Показатели уровня значимости различий 

между изучаемыми группами

Показатель
Значимость различий между изучаемыми 

группами (р)

1–2 2–3 3–4 1–3 1–4 2–4

Состояние покоя

MxDMn, мс 0.52 0.81 0.24 <0.05 0.60 0.30

RMSSD, мс <0.05 0.91 0.93 <0.05 <0.05 0.85

pNN50, % 0.24 0.95 0.63 0.22 <0.05 0.58

SDNN, мс 0.26 0.97 0.12 0.26 0.67 0.13

Mo, мс 0.93 0.69 <0.05 0.65 0.48 0.53

AMo50, мс 0.39 0.69 0.69 0.36 0.77 0.70

SI, усл. ед. 0.54 0.96 0.53 0.47 0.93 0.58

TP, мс2 0.33 0.95 0.33 <0.05 0.99 0.39

HF, мс2 <0.05 0.87 0.91 <0.05 <0.05 0.91

LF, мс2 0.75 0.97 0.95 0.71 0.70 0.97

VLF, мс2 0.25 0.94 <0.05 <0.05 0.46 0.22

IC, усл. ед. 0.12 0.82 0.55 <0.05 <0.05 0.45

 Ререспирация

MxDMn, мс 0.51 0.90 0.77 0.40 0.97 0.87

RMSSD, мс 0.32 0.82 0.63 0.23 0.39 0.80

pNN50, % <0.05 0.80 0.77 <0.05 <0.05 0.99

SDNN, мс 1.00 0.74 0.77 0.76 0.96 0.98

Mo, мс 0.81 0.57 0.62 0.92 0.37 0.36

AMo50, мс 0.86 0.79 0.95 0.50 0.88 0.80

SI, усл. ед. 0.95 0.78 0.93 0.79 0.89 0.90

TP, мс2 0.63 0.75 0.75 0.78 0.63 0.96

HF, мс2 <0.05 0.83 0.38 <0.05 0.54 0.46

LF, мс2 0.94 0.70 0.55 0.69 0.60 0.84

VLF, мс2 0.91 0.88 0.43 0.81 0.64 0.50

IC, усл. ед. <0.05 0.87 0.14 <0.05 0.53 0.10

Примечание. 1 – 0-е поколение; 2 – 1-е поколение; 3 – 2-е 
поколение; 4 – аборигены.

Таблица 4 
Расчетные индексы, отражающие отношение частоты 

сердечных сокращений и концентраций O2 и CO2 в выдыхае-
мом воздухе в зависимости от степени адаптированности 

к условиям Севера 

Расчетный индекс 

Группа в зависимости от срока прожива-
ния в условиях Северо-Востока России

0-е по-
коление

1-е по-
коление

2-е по-
коление

Абориге-
ны

ЧСС фон / концен-
трация О2 в выдыхае-
мом воздухе на фоне 

4,6 4,4 4,3 4,2

ЧСС фон / концен-
трация СО2 в выдыха-
емом воздухе на фоне

20,3 18,8 18,0 17,0

ЧСС проба / концен-
трация О2 в выдыха-
емом воздухе на пике 
пробы

6,3 6,2 6,0 5,6

ЧСС проба / концен-
трация СО2 в выдыха-
емом воздухе на пике 
пробы

11,5 11,2 10,8 11,0
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показателя к группе аборигенов, о чем свидетель-
ствуют самые высокие показатели О2 в 1-й группе 
и самые низкие у юношей 4-й группы. Аналогичная 
тенденция отмечена и относительно концентрации 
углекислого газа, где данная величина в группе пред-
ставителей 0-го поколения превосходила аналогичную 
характеристику, выявленную у обследуемых из числа 
аборигенов. При этом необходимо отметить, что самые 
низкие значения разницы фон – проба относительно 
концентрации углекислого газа были зафиксированы 
в группе юношей-аборигенов (см. рисунок). Учитывая 
вышеописанные наблюдения, можно говорить о том, 
что, несмотря на более высокие показатели фоно-
вых значений концентрации CO2 и низких величин 
О2, которые прямо пропорциональны длительности 
проживания в условиях Севера, гипоксически-гипер-
капническая проба не вызывает столь значительного 
увеличения концентрации углекислоты и снижения 
кислорода в выдыхаемом воздухе, что может являться 
следствием более экономного и эффективного режима 
метаболического обеспечения на фоне сниженного 
кислородного запроса организма по мере увеличения 
степени адаптированности к северным условиям. 
Необходимо отметить выраженность снижения по-
казателя сатурации артериальной крови в ряду от 
0-го поколения к аборигенам, также представленной 
на рисунке. Исходя из этого, можно предположить, 
что основные характеристики сердечно-сосудистой 
системы, сатурации артериальной крови и в большей 
степени величины газоанализа при анализе разницы 
фон – проба могут выступать показателем степени 
адаптированности к условиям Северо-Востока России. 

Анализ фоновых величин показателей ВРС (см. 
табл. 2, 3) выявил значимо более низкие показате-
ли RMSSD в группе 0-го поколения, что отражает 
сниженную активацию парасимпатической модуля-
ции в состоянии покоя. Представители этой группы 
также характеризовались более низкими значениями 
pNN50 относительно группы аборигенов, что также 
свидетельствует о менее выраженных проявлениях 
активности парасимпатического звена в регуляции 
сердечного ритма в состоянии покоя. Необходимо 
отметить статистически значимо более высокие пока-
затели индекса централизации у представителей 0-го 
поколения, которые, в свою очередь, свидетельствуют 
о преобладании центрального контура управления 
над автономным и в определенной степени о цен-
трализации управления ритмом сердца, что отличает 
эту группу от других. Статистически значимо самые 
низкие показатели HF-волн в состоянии покоя были 
зафиксированы у представителей этой же группы. 
Учитывая более высокие показатели высокочастотно-
го компонента у представителей других групп из числа 
европеоидов с более продолжительными периодами 
проживания в северных условиях, а также более вы-
раженную степень увеличения данного показателя в 
ответ на ререспирацию (степень увеличения которого 
возрастала в ряду от 0-го к 2-му поколению (в 1-й 
группе на 100 %, во 2-й на 124 %, в 3-й на 136 %), 

можно предположить адаптивную направленность уве-
личения HF-составляющей спектра при проживании в 
северных условиях. В настоящее время дыхательные 
волны (HF) связывают с синусовой аритмией, суть 
которой состоит в обеспечении оптимальной концен-
трации газов в крови и оптимизации газообмена при 
дыхании путем сопоставления перфузии с ЧСС [20, 
23, 26]. Эти выводы подтверждаются результатами, 
полученными при анализе расчетных индексов, от-
ражающих соотношение ЧСС и концентрации O2 и 
CO2 в выдыхаемом воздухе как в состоянии покоя, 
так и на пике выполнения ререспирацонной пробы 
(см. табл. 4). Показано, что в ряду от представителей 
0-го поколения к группе аборигенов происходит их 
снижение, цифровые значения их соотносятся как 
со степенью увеличения HF-составляющей спектра 
в ответ на пробу, так и с их величинами в состоянии 
покоя. Полученные данные указывают на снижение 
расчетных индексов по мере увеличения степени 
адаптированности к Северу, что свидетельствует о 
повышении эффективности использования кислорода 
и выведения углекислого газа в соотнесении с каж-
дым сердечным циклом, что прямо пропорционально 
сопряжено с более высокими значениями высоко-
частотной компоненты сердечного ритма. 

Анализ LF-составляющей спектра ритма сердца не 
выявил межгрупповых различий в состоянии покоя 
и на пике пробы, при этом испытуемые характе-
ризовались различной степенью ответной реакции 
на гипоксически-гиперкапническое воздействие в 
зависимости от срока адаптации к Северу. Так, в 
группе представителей 0-го поколения в ответ на 
пробу с ререспирацией было выявлено снижение 
низкочастотной составляющей ритма сердца на 19 %, 
в группе юношей, относящихся к представителям 
1-го поколения, – на 15 %, у обследуемых 2-го 
поколения на – 13 %, а у юношей из числа абори-
генов снижение LF-компонента спектра находилось 
в пределах 21 %. 

В настоящее время LF-частоты спектра кардиорит-
ма принято рассматривать как активатор колебаний 
ритма артериального давления, реализуемого через 
барорефлекторные механизмы [10]. При повышении 
артериального давления афферентные импульсы от 
барорецепторов поступают в кардиоингибиторный и 
сосудодвигательный центры продолговатого мозга, 
при этом оказывают тормозное влияние на сим-
патическую активность и активирующее действие 
на парасимпатическую модуляцию, что приводит к 
снижению тонуса симпатических сосудосуживающих 
волокон и, в свою очередь, обусловливает снижение 
ЧСС [18]. Исходя из этого уменьшение абсолютной 
величины LF-компоненты сердечного ритма на пике 
ререспирации во всех группах обследуемых лиц может 
отражать снижение импульсации от барорецепторов и 
свидетельствует об активации вазомоторного тонуса, 
что, в свою очередь, проявляется увеличением ДАД 
на пике пробы, в большей степени выраженным в 
группе аборигенов. Важно отметить, что выявленное 
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увеличение ДАД прямо пропорционально снижению 
низкочастотной составляющей ритма. Данные измене-
ния происходят на фоне повышения ЧСС, что может 
отражать дисфункцию барорефлекторного механиз-
ма снижения ЧСС при повышении артериального 
давления. По большей части это связано с тем, что 
хеморефлексы играют доминирующую роль в регу-
лировании вентиляционных и сердечно-сосудистых 
автономных реакций при изменении газового состава 
крови [21], что является результатом комплексных 
механизмов взаимодействия между баро- и хемореф-
лексами, при этом чувствительность артериального 
барорефлекса обратно пропорциональна чувствитель-
ности периферического хеморефлекса [18]. Между тем 
гиперкапния является основным фактором, влияющим 
на симпатические модуляции [22]. Исходя их этого 
можно предположить, что угнетение барорефлектор-
ной регуляции сердечно-сосудистой системы является 
результатом хеморефлекторной активации в ответ 
на гипоксически-гиперкапническое воздействие, 
вследствие которой повышается тонус симпатической 
нервной системы, что ведет к увеличению артери-
ального давления, а также ЧСС. Здесь необходимо 
отметить, что обычно механизм повышения частоты 
пульса при дыхательных пробах рассматривается 
через гипоксемическую активацию симпатического 
влияния на сердечную функцию [19, 25]. 

У обследуемых европеоидов в зависимости от 
продолжительности проживания на Севере была 
отмечена и более выраженная тенденция снижения 
VLF-компонента спектра в ответ на гипоксически-
гиперкапническую пробу (1-я группа снижение на 
19 %, 2-я – на 30 % и 3-я – на 32 %), что, учитывая 
интерпретацию данного показателя, может отражать 
особенности энергетически-метаболический статуса 
организма [24]. 

Необходимо подчеркнуть, что в группе обследуемых 
аборигенов мы не отметили данной тенденции, что 
может объясняться иными механизмами, обеспечи-
вающими динамику гемодинамических показателей 
и характеристик газоанализа при проведении пробы 
с ререспирацией, и, в свою очередь, обусловливать 
этнические особенности перестроек кардиоритма. 
Так, именно в этой группе не было отмечено столь 
выраженного увеличения высокочастотного ком-
понента в ответ на пробу с возвратным дыханием 
с отсутствием значимой динамики относительно 
VLF-мощности. Выявленные нами особенности в 
перестройках кардиоритма в группе аборигенов со-
впадали со значительным снижением низкочастотной 
составляющей общего спектра (LF). 

При этом менее значительное увеличение HF-
составляющей ритма на пике пробы (на 80 %, тогда 
как в остальных группах оно варьировало от 100 до 
136 %), может свидетельствовать о менее выра-
женной тормозной деятельности парасимпатического 
звена ВНС. 

Таким образом, проведенные исследования выявили 
ряд моментов, свидетельствующих о различиях в пере-

стройках показателей сердечно-сосудистой системы, 
газоанализа в зависимости от срока проживания на 
территории Магаданской области. 

В целом проведенный анализ показателей кардио-
ритма как в состоянии покоя, так и на пике пробы 
с ререспирацией вывил более низкие показатели 
ВСР в группе юношей с непродолжительным стажем 
проживания на Севере (0-е поколение), что может 
рассматриваться как сниженная активация парасим-
патического звена. При этом увеличение активности 
парасимпатической модуляции на сердечный ритм как 
в состоянии покоя, так и при динамике в ответ на 
дыхательную пробу в группе 1-го и 2-го поколений 
может обусловливать степень адаптированности к 
северным условиям и являться отражением ком-
пенсаторно-приспособительных перестроек вагусной 
активации, направленной на обеспечение газового 
гомеостаза при гипоксии и гиперкапнии при увели-
чении срока проживания на Севере. 

Показано, что при выполнении пробы с возвратным 
дыханием происходит активация автономного контура 
регуляции, о чем свидетельствует увеличение в спек-
тре сердечного ритма высокочастотной компоненты на 
фоне снижения LF-составляющей, степень изменения 
которых прямо пропорциональна степени адаптиро-
ванности к северным условиям. Данные изменения 
сопровождаются увеличением RMSSD и pNN50 в 
ответ на ререспирацию, степень выраженности кото-
рой возрастала в ряду от 0-го к 2-му поколению, что 
однозначно свидетельствует в пользу преобладания 
парасимпатических влияний на физиологические 
функции организма, увеличивающихся от продол-
жительности проживания в условиях Магаданской 
области. Также отмечено снижение централизации 
управления ритмом сердца, что проявляется более 
высокими значениями индекса централизации как в 
состоянии покоя, так и на пике пробы у юношей 0-го 
поколения. Необходимо подчеркнуть, что данные из-
менения характерны лишь для юношей-европеоидов. 
По-видимому, столь выраженное увеличение активно-
сти парасимпатического звена ВНС, и в частности вы-
сокочастотной составляющей ритма сердца, является 
фактором, обеспечивающим оптимальный газообмен 
при выполнении пробы с ререспирацией, что находит 
свое подтверждение в снижении показателей CO2, 

O2, в ряду от 0-го ко 2-му поколению европеоидов, а 
также расчетных индексов, отражающих потребление 
кислорода (кислородный эффект сердцебиения) и 
выведения углекислого газа в соотнесении с каждым 
сердечным циклом. 

Анализ перестроек показателей кардиоритма, гемо-
динамики и газоанализа в группе юношей-аборигенов 
свидетельствует о наличии этнических особенностей в 
поддержании функционального состояния организма 
в ответ на гипоксически-гиперкапническую пробу. 
Об этом свидетельствуют, с одной стороны, наимень-
шая степень увеличения высокочастотной компоненты 
кардиоритма, а с другой – выраженное значимое 
понижение низкочастотной составляющей ритма на 



48

Экологическая физиология Экология человека 2019.09

фоне выраженной ответной реакции со стороны по-
казателей гемодинамики. На этнические особенности 
в перестройках физиологических показателей при 
ререспирации также указывают значения расчетных 
индексов газоанализа, наименьшие величины которых 
были зафиксированы в группе юношей-аборигенов, 
отражающие эффективность использования кислорода 
и выведения углекислого газа. 

Таким образом, полученные нами данные до-
статочно наглядно демонстрируют тот факт, что 
основные характеристики сердечно-сосудистой си-
стемы, сатурации артериальной крови и в большей 
степени величины газообмена при анализе разницы 
фон – проба могут выступать показателем степени 
адаптированности к условиям северо-востока России. 
При этом наиболее специфичными, отражающими 
различия в перестройках изучаемых систем в от-
вет на ререспирацию у испытуемых четырех групп 
являются показатели CO2, O2, а также HF-, LF-, 
VLF-составляющие вариабельности сердечного ритма. 

Работа выполнена за счет бюджетного финанси-
рования НИЦ «Арктика» ДВО РАН.

Аверьянова Инесса Владиславовна – ORCID 0000-0002-
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В статье представлены взгляды отечественных и зарубежных ученых на взаимоотношения тревоги и интеллектуальной деятель-
ности. Описаны взаимосвязи и зависимости интеллектуальной деятельности и уровня тревоги. Тревожность – это субъективное 
проявление неблагополучия взаимодействия личности с окружающей средой. Оптимальный уровень тревожности может оказывать 
позитивное влияние на интеллектуальную деятельность и способствовать мобилизации активности и достижению наилучшего ре-
зультата. Высокий уровень тревожности будет мешать нормальному развитию адаптационных процессов. Интеллект как способность 
рассматривается в качестве самостоятельной реальности на основе критерия регуляции поведения. Способом внутренней организа-
ции целостной системы интеллекта являются межфункциональные связи разноуровневых психических функций, (память, мышление, 
внимание). Если рассматривать интеллект как способность, то необходимо говорить об адаптационном значении интеллекта для 
человека. Высокая тревожность может мешать формированию адаптивного поведения и приводить к нарушению поведенческой 
интеграции, снижать возможности самоактуализации. У детей высокая тревожность препятствует эффективному школьному обу-
чению, снижая способность к концентрации внимания и умственной работоспособности, ухудшая воспроизведение информации и 
ассоциативное мышление. Тревожность может быть причиной возникновения школьных неврозов, неумения ребенка адаптироваться 
в новой ситуации, затруднения интеллектуальной деятельности, снижения умственной работоспособности, трудностей в общении и 
установлении межличностных отношений с окружающими людьми. Тревожность является серьезным фактором риска для развития 
психосоматических отклонений и нередко служит причиной возникновения стрессовых состояний. Результаты представленных 
исследований подтверждают данные о том, что высокая тревожность оказывает дезорганизующее влияние на результативность 
интеллектуальной деятельности человека. В этой связи изучение природы тревожности и ее влияния на интеллектуальное и лич-
ностное развитие ребенка приобретает особую значимость и актуальность.

Ключевые слова: тревожность, интеллект, головной мозг, дети
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The article presents the views of domestic and foreign scientists on the relationship of anxiety and intellectual activity. The inter-
relations and dependences of intellectual activity on the level of anxiety have been described. Anxiety is a subjective manifestation 
of the unfavorable interaction of the individual with the environment. The optimal level of anxiety can have a positive impact and 
help to mobilize activity and achieve the best result. The high level of anxiety will prevent the normal development of adaptive pro-
cesses. Intelligence as a capacity is considered as an independent reality based on the criterion of behavior regulation. The method 
of internal organization of an integrated system of intelligence is a cross-functional communication of mental functions of different 
levels (memory, thinking, attention). If we consider intelligence as certain ability, it is necessary to talk about the adaptive value of 
intelligence for a human. High anxiety can prevent formation of adaptive behavior and lead to a disturbance of behavioral integration, 
reduce the possibility of self-actualization. High anxiety in children prevents effective schooling, reducing the ability to concentrate 
and mental performance, worsening the information reproduction and associative thinking. Anxiety can cause school neuroses, failure 
to adapt to a new situation, difficulties in intellectual activity, reduce mental performance, and cause difficulties in communication and 
establishing interpersonal relations with other people. Anxiety is a serious risk factor for the development of psychosomatic disorders 
and often causes stress. The results of the studies prove the data that high anxiety has a disruptive influence on the effectiveness of 
human intellectual activity. In this regard, the study of the anxiety nature and its impact on the intellectual and personal development 
of the child is of particular importance and relevance.
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Взаимосвязь тревожности и интеллекта анализи-
руется в работах многих авторов, при этом данные 
по этому вопросу представлены в научной литературе 
весьма противоречиво и неоднозначно [1, 12, 18]. 
Чаще всего тревожность оценивается в ее взаи-
мосвязи с самооценкой, мотивацией, когнитивными 
стилями и другими структурными компонентами лич-
ности [13, 17, 27]. 

Тревожность – один из основных компонентов, 
входящих в структуру индивидуальных различий, это 
субъективное проявление неблагополучия взаимо-
действия личности с окружающей средой. С одной 
стороны, оптимальный уровень тревожности является 
естественным и необходимым условием активности 
личности. Так, наличие тревожности может оказывать 
позитивное влияние и способствовать мобилизации 
активности и достижению наилучшего результата. 
В этом случае нормальный или оптимальный уровень 
тревожности будет необходимым для осуществления 
интеллектуальной и любой другой деятельности. 
Оптимальная ситуативная тревожность обеспечивает 
надежное, стабильное и качественное выполнение 
деятельности с достижением доступных для человека 
результатов. Тревожность здесь выступает как одно 
из условий прогнозирования трудностей при осущест-
влении деятельности. С другой стороны, высокий или 
слишком низкий уровень тревожности (ее отсутствие) 
будут мешать нормальному развитию адаптационных 
процессов [4, 15, 29].

Интеллект как свойство психики субъекта, как об-
щая способность является относительно автономным 
интегральным образованием, обладающим динамиче-
ской устойчивостью, непрерывностью, регулярностью, 
способным к саморазвитию [1]. Интеллект как способ-
ность рассматривается в качестве самостоятельной 
реальности на основе критерия регуляции поведения. 
Способом внутренней организации целостной систе-
мы интеллекта являются межфункциональные связи 
разноуровневых психических функций, среди которых 
в характеристике интеллекта выделяются прежде 
всего память, мышление, внимание [19]. Если рас-
сматривать интеллект как определенную способность, 
то необходимо говорить об адаптационном значении 
интеллекта для человека. Проявление интеллекта 
предполагает активность субъекта и наличие у него 
саморегуляции. Наряду с работоспособностью актив-
ность и саморегуляция являются базовыми факто-
рами интеллектуальных способностей. Умственная 
активность может выступать основой интеллекта, а 
саморегуляция выступает как прикладной компонент, 
обеспечивающий необходимый для решения задачи 
уровень активности [7, 44]. При этом высокая тре-
вожность может мешать формированию адаптивного 
поведения и приводить к нарушению поведенческой 
интеграции. Чем выше уровень тревожности, тем 
ниже возможности к самоактуализации [33]. 

Интеллект – это универсальная адаптивность, он 
определяется в контексте анализа поведения, то есть 
особого взаимодействия (обмена) между внешним 

миром и субъектом. Назначение интеллекта – струк-
турирование отношений между средой и организмом. 
Модель интеллекта включает его функциональные 
свойства и факторы. При этом тревожность как 
устойчивое личностное образование входит в группу 
факторов, влияющих на работу интеллекта и резуль-
тативность интеллектуальной деятельности. 

В литературе имеется большое количество данных 
о негативном влиянии тревожности на интеллекту-
альную продуктивность [12, 16]. Установлена обратно 
пропорциональная связь между результатами тестов 
интеллекта и уровнем тревожности как во взрослом, 
так и в детском возрасте, обнаружены отрицательные 
корреляции между тревожностью и интеллектом, 
подтверждающие, что чем выше тревожность, тем 
ниже интеллект [13, 35]. 

В то же время общеизвестно: чем выше уровень 
тревоги, тем более успешно выполняются тестовые 
задания, характеризующие интеллект, а высокая лич-
ностная тревожность находится в прямой зависимости 
от высокого интеллекта [34, 49]. 

Одним из основных источников тревожности счи-
тают также и некоторые свойства темперамента, в 
первую очередь эмоциональную чувствительность, 
при этом ряд авторов определяют темперамент как 
главную причину тревожности [3, 9]. 

В тесной связи с темпераментом рассматриваются 
также когнитивные стили и акцентуации характера. 
В ряде работ тревожность рассматривается как 
свойство темперамента, включающее в себя высокий 
нейротизм. В этом случае тревожность выступает по-
казателем слабости нервной системы, проявляющейся 
в излишнем эмоциональном реагировании в различных 
жизненных ситуациях [5, 8, 27, 37].

Эффективность интеллектуальной деятельности 
определяется устойчивой внутренней мотивацией, 
нацеленностью на достижение успеха, целеполага-
нием. Снижение эффективности интеллектуальной 
деятельности связано с нарушением этой системы 
на уровне любого из входящих в него структурных 
компонентов. Среди факторов, которые могут ока-
зать неблагоприятное влияние на интеллектуальную 
деятельность, большое значение имеет высокая тре-
вожность. Высокая тревожность оказывает дезорга-
низующее действие: она снижает мотивацию к успеху, 
предопределяет нерациональный выбор целей и путей 
их достижения, отрицательно влияет на умственную 
деятельность [19, 25, 38, 40].

Имеется некоторое количество исследований, в 
которых сопоставляются результаты, полученные 
при тестировании испытуемых с помощью тестов 
Г. Айзенка и Д. Векслера [13, 45, 48].

В одном из исследований установлено, что экс-
траверты лучше справляются с невербальной частью 
теста Д. Векслера, а интроверты с вербальной, а 
различий в уровне развития общего интеллекта не 
выявлено. Результаты объяснялись таким образом, 
что уровень активированности таламокортикальной 
системы определяет не только экстраверсию – ин-
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троверсию, но и различия в интеллектуальном раз-
витии. Экстраверты стремятся повысить исходный 
уровень активации до оптимума и, взаимодействуя 
со средой, быстрее приобретают моторные навыки 
и координирующие их интеллектуальные операции. 
Интроверты вырабатывают классические условные 
рефлексы с большей скоростью, они должны лучше 
решать задачи, требующие сенсорного научения. 
Исходя из этого у экстравертов должен быть лучше 
развит невербальный интеллект, а у интровертов – 
вербальный.

По данным Г. Айзенка, различия в успешности 
выполнения субтестов шкалы Векслера между ин-
тровертами и экстравертами весьма незначительны. 
При этом уровень экстраверсии слабо коррелирует 
с интеллектом. Эти результаты объяснялись более 
спокойной реакцией экстравертов на ситуацию те-
стирования (исходя из представлений самого Г. Ай-
зенка о природе экстраверсии и интроверсии) [13, 
19]. Существуют и противоположные результаты, 
указывающие на то, что более оптимистичные и 
жизнерадостные студенты лучше решают вербальные 
субтесты, а пессимистичные лучше справляются с 
невербальными заданиями [8, 33, 46].

Выявлена достоверная связь между экстраверсией 
и продуктивностью. Экстраверты характеризуются 
большей быстротой, меньшей аккуратностью и 
меньшей рефлексивностью (особенно в условиях 
недостатка информации). При нарастании дефицита 
информации экстраверты ускоряют свои действия 
и становятся менее рефлексивными, а интроверты 
наоборот. Подтвердилось предположение Г. Айзенка 
о том, что интроверты должны сильнее реагировать 
на дефицит времени, чем экстраверты, и при огра-
ничении времени тестирования экстраверты лучше 
справились с субтестом «Общая осведомленность», 
а интроверты – с субтестом «Шифровка» [13]. 
По Г. Айзенку, экстраверты выполняют все задания 
быстрее интровертов, но менее аккуратно. 

Изучение личностной тревожности является 
важным условием для понимания особенностей 
эмоционального сопровождения интеллектуальной 
деятельности. Тревожность как энергетический аспект 
активности субъекта представляет собой одно из 
проявлений важнейшей черты темперамента – эмо-
циональную нестабильность. Интеллект выступает 
как информационный аспект активности субъекта. 
В тревожности отображается также интенсивность 
эмоционально-волевых процессов. Высокотревожные 
люди более чувствительны к эмоциональному стрессу, 
с трудом выходят из состояния фрустрации, при этом 
у них часто отмечаются эмоциональные нарушения 
невротического характера [32, 47]. 

Представляет интерес сопоставление показателей 
тревожности с показателями умственной продуктив-
ности (по тесту Р. Кэттелла) [21]. В результате про-
веденного факторного анализа было выявлено, что 
соотношение показателей интеллекта и тревожности 
тяготеет, с одной стороны, к проявлению разнонаправ-

ленных тенденций, а с другой – к проявлению одно-
направленных изменений. Из этого следует, что по 
мере повышения значений энергетического фактора 
(к которому относится уровень активации и связанная 
с этим степень тревожности) интеллектуальная про-
дуктивность повышается, затем, после достижения 
определенного оптимума, начинает снижаться. По-
добные противоречивые данные авторы связывают с 
личностными свойствами более высокого уровня, а 
именно – со столкновением мотивов.

В рамках психофизиологии индивидуальные раз-
личия в показателях интеллектуального развития объ-
ясняются действием ряда физиологических факторов, 
и эти различия в значительной степени обусловлены 
факторами генотипа, влияющими на стабильность и 
изменчивость показателей психометрического ин-
теллекта [20, 37, 38]. Наиболее последовательную 
позицию в теоретическом плане здесь занимает 
Г. Айзенк. Он рассматривает биологический интеллект 
как генетически детерминированную биологическую 
базу когнитивного функционирования и всех его 
индивидуальных различий [13, 38]. Биологический 
интеллект, возникая на основе нейрофизиологических 
и биохимических факторов, непосредственно связан 
с деятельностью коры больших полушарий.

В последующих исследованиях были сделаны 
выводы о связи интеллектуальных способностей со 
свойствами темперамента на уровне биологических 
основ и их психических проявлений и выделены 
следующие характеристики: общая работоспособ-
ность, непосредственный и опосредованный типы 
активности, непроизвольный и произвольный типы 
саморегуляции [1, 23, 36].

В основе таких исследований лежат взгляды 
Б. Г. Ананьева [1], который отмечал, что способом вну-
тренней организации целостной системы интеллекта 
являются межфункциональные связи разноуровневых 
психофизиологических функций, среди которых в 
характеристике интеллекта выделяются прежде всего 
память, мышление, внимание. Интеллект определялся 
как многоуровневая организация познавательных 
сил, включающая психофизиологические процессы, 
состояния и свойства личности.

При этом психофизиологической основой интеллек-
та выступают процессы метаболизма (интенсивность 
обменных процессов, влияющая на вегетативную 
деятельность и на нейродинамику мозга) [10, 16]. 
В теоретической схеме анализа структуры развития 
интеллекта он выделил базовые компоненты интел-
лектуальной деятельности, в частности, выдвинул 
положение о тройном составе (функциональном, 
операциональном и мотивационном) всех психиче-
ских процессов и интеллекта в целом. Б. Г. Ананьев 
указывает, что развитие интеллекта связано с по-
треблением энергии, а зрелый интеллект способен 
генерировать энергию.

Эта теория в дальнейшем была поддержана экспе-
риментальными исследованиями [34, 50], в результате 
которых сделаны выводы о том, что существование 
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интеллектуальной деятельности невозможно без 
протекания аккомпанирующих психофизиологиче-
ских процессов и оптимального функционирования 
блока энергообеспечения. Успешность деятельности 
человека рассматривается во взаимозависимости с 
уровнем активации по закону Йеркса – Додсона: 
оптимальный уровень активации равен продуктив-
ности умственной деятельности.

Актуализация мотивации стремления к успеху в 
условиях эксперимента связана с усилением внутри-
полушарных связей в левом полушарии. При актуали-
зации мотивации избегания неудачи уровень корковой 
синхронизации связан с уровнем психометрического 
интеллекта. Наследственная обусловленность взаи-
мосвязи показателей интеллекта и амплитудно-вре-
менных характеристик компонента Р300 наиболее 
высока во фронтальной области. Индивидуальные 
различия по уровню психометрического интеллекта 
в целом и отдельным его составляющим имеют су-
щественную генетическую обусловленность [19, 22]. 

При сопоставлении уровней психометрического 
интеллекта и мотивации достижения было выявлено, 
что у обследуемых с высоким уровнем психометриче-
ского интеллекта преобладает мотивация стремления 
к успеху и, наоборот, у обследуемых с низким уровнем 
психометрического интеллекта наблюдается преоб-
ладание мотивации избегания неудачи [13].

Исходя из закона Йеркса – Додсона, высокий 
уровень тревожности повышает исходный уровень 
возбуждения в начале интеллектуальной деятельности 
и в дальнейшем влияет на его увеличение в процессе 
выполнения заданий. В результате происходит бы-
строе достижение и превышение оптимума мотивации, 
приводящее к снижению результатов деятельности в 
условиях, способствующих усилению возбуждения. 
Влияние тревожности на деятельность субъекта через 
мотивы происходит за счет побудительной силы самой 
тревожности, которая подменяет мотивы деятельно-
сти, сама выступая как мотив, имеющий достаточно 
привычные формы его реализации. 

По А. Анастази, важен «баланс» между слабой 
и сильной тревожностью. Индивидам с невысоким 
уровнем тревожности благоприятны тестовые условия, 
вызывающие состояние ситуативной тревоги, в то 
время как людям, имеющим высокий уровень тревож-
ности, лучше выполнять интеллектуальные задания в 
более спокойных условиях. Интеллект может способ-
ствовать снижению уровня тревожности, обеспечивая 
многомерное видение проблемной ситуации с широким 
спектром вариантов выхода из нее [29–31]. Однако 
высокая тревожность выступает и фактором риска воз-
никновения неврозов, которые являются классическим 
вариантом «информационной болезни», а информация 
выступает в качестве основного средства лечения. 
Успешная деятельность в этом случае может защитить 
человека от патогенного информационного дефицита, 
а интеллект является залогом ее продуктивности.

Как уже упоминалось выше, интеллект – глобаль-
ная способность разумно действовать, рационально 

мыслить и хорошо справляться с жизненными обсто-
ятельствами, развитый интеллект проявляется в уни-
версальной адаптивности, в достижении «равновесия» 
индивида со средой. Чем выше уровень биологическо-
го интеллекта, тем больше шансов у организма (как 
в детском, так и во взрослом возрасте) справиться 
с информационными потоками и сохранить здоровье 
[19]. Имеются результаты исследований, в которых 
определено, что для детей с высоким интеллектом 
свойственна более высокая активность и жизнера-
достность, меньшая тревожность [33]. 

Но в то же время интеллект постоянно застав-
ляет человека делать сложный выбор в различных 
ситуациях, исключающих зачастую уверенность в 
правильности принимаемого решения. Предвосхи-
щение будущих событий вызывает эмоциональную 
реакцию на них еще до того, как они происходят, 
тем самым постоянно поддерживается напряженное 
эмоциональной состояние. Следствием этого является 
хроническое чувство тревожности.

Особую актуальность в настоящее время при-
обретает вопрос изучения влияния тревожности на 
эффективность школьного обучения, на здоровье и 
развитие учащихся в целом, так как известно, что воз-
действие неблагоприятных факторов в значительной 
степени опосредуется личностными особенностями 
школьников, в первую очередь – уровнем тревож-
ности. Высокие психоэмоциональные и учебные 
нагрузки, чрезмерная интенсификация учебного про-
цесса, несоответствие методик и технологий обучения 
индивидуальным и функциональным возможностям 
особенно негативно отражаются на детях младшего 
школьного возраста [14, 28, 40]. Специалисты от-
мечают, что количество детей с высоким уровнем 
тревожности среди учащихся младших классов в 
последнее десятилетие увеличилось и продолжает 
возрастать. Установлено, что высокая тревожность 
препятствует эффективному школьному обучению, 
снижает концентрацию внимания и умственную 
работоспособность, ухудшает воспроизведение ин-
формации и ассоциативное мышление [6]. 

С тревожностью могут быть связаны причины воз-
никновения школьных неврозов, неумение ребенка 
адаптироваться в новой ситуации, затруднения ин-
теллектуальной деятельности, снижение умственной 
работоспособности, трудности в общении и установ-
лении межличностных отношений с окружающими 
людьми. Состояние беспокойства и тревоги может 
быть вызвано социальным окружением – обстановкой 
в семье, школе. Тревожность является серьезным 
фактором риска для развития психосоматических от-
клонений и нередко служит причиной возникновения 
стрессовых состояний [2, 32]. 

Дети с высоким уровнем тревожности показывают 
хорошие результаты в интеллектуальной и сенсомо-
торной деятельности на базе положительного моти-
вационного подкрепления. Дети с низким уровнем 
тревожности показывают наилучшие результаты на 
базе собственной мотивации, и внешнее эмоциональ-
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ное подкрепление в ряде случаев приводит к снижению 
продуктивности выполнения задания. Кроме того, 
было выявлено отсутствие связи между сформиро-
ванностью у школьников социального интеллекта и 
уровнем тревожности [18, 23, 50].

Часто тревожность изучается как устойчивое 
новообразование, негативным образом влияющее на 
протекание психических процессов и на многие лич-
ностные характеристики ребенка. Имеются данные 
о взаимосвязи тревожности и самостоятельности в 
познавательной деятельности у младших школьни-
ков. Один из вариантов эксперимента предполагал 
следующее: детям с разным уровнем тревожности 
предлагалось запомнить и воспроизвести серии из 
различных словосочетаний при разных условиях: 
без использования каких-либо средств для запо-
минания, с использованием данного средства и с 
использованием разных способов запоминания для 
разных словосочетаний (то есть с осуществлением 
самостоятельного выбора между различными спо-
собами). Было выявлено влияние тревожности на 
самостоятельность, особенно в ситуации выбора 
рационального способа решения задач. В стрессо-
генной экспериментальной ситуации эффективность 
воспроизведения у тревожных детей оказалась ниже 
по сравнению с детьми с низкой тревожностью, а 
использование нескольких способов запоминания 
не повышало эффективность выполнения заданий 
тревожными детьми.

В целом, исследователи сходятся в выводах о 
том, что повышенная тревожность отрицательно 
влияет на успешность работы в учебных ситуациях, 
требующих проявления самостоятельности даже при 
сформированной полной ориентировочной основе 
действий. Ситуативная тревожность минимизируется 
при высоком уровне сформированности способов 
выполнения познавательного действия, а личностная 
тревожность практически не изменяется [11, 22, 24].

В исследовании О. Б. Гилевой [8] проведен срав-
нительный анализ возрастной динамики показателей 
времени реакции, тревожности и темперамента в 
структуре индивидуальности у детей школьного воз-
раста. При сравнении показателей времени реакции 
и тревожности выявлено, что академически наибо-
лее успешные школьники переходят на следующий 
уровень развития раньше своих менее успешных 
сверстников. Исходя из динамики времени реакции, 
развитие наиболее успешных школьников харак-
теризуется более ранним развитием рефлекторной 
деятельности, но более поздними изменениями 
эмоциональной сферы, в частности более поздним 
подъемом уровня тревожности. По мнению автора, 
такой путь развития более «выгоден» для ребенка, 
поскольку пик тревожности приходится на более 
поздние сроки, когда у ребенка в большей степени 
сформированы механизмы самоконтроля и регуляции 
поведения. Кроме того, определено, что школьники, 
наиболее успешные академически, в подростковом 
возрасте демонстрируют достоверно более низкий 

уровень тревожности по сравнению со своими менее 
успешными сверстниками.

В ряде исследований выявлено, что чем выше 
уровень тревожности, тем ниже успеваемость и 
показатели интеллектуального уровня. При этом 
отмечается, что в ряде случаев поддержание у от-
дельных школьников тревожности на оптимальном 
для них уровне может положительно влиять на про-
дуктивность их интеллектуальной деятельности [22, 
26, 36]. В исследованиях тревоги у подростков с 
легкими интеллектуальными нарушениями показано, 
что у тревожных подростков самооценка и оценка 
окружающих не совпадают. Самооценка занижает-
ся, несмотря на хорошее отношение сверстников, 
что вызывает увеличение тревоги при социальных 
взаимодействиях [41]. Коррекция когнитивного вос-
приятия у таких подростков уменьшает симптомы 
социальной тревожности [42].

Связь между социальной тревогой и предвзятыми 
интерпретациями у подростков с легкими наруше-
ниями интеллекта показана в другом исследовании 
[39], где у 631 подростка с легкими нарушениями 
интеллекта был измерен уровень социальной тре-
вожности. Было оценено, как они интерпретируют 
неоднозначные ситуации: подростки с более высоким 
уровнем социальной тревожности интерпретировали 
неоднозначные сценарии как более негативные, чем 
подростки с более низкой социальной тревожностью. 
Кроме того, это негативное толкование было харак-
терно именно для социальных ситуаций. Социальная 
тревога была связана только с неоднозначными сце-
нариями, связанными с социальной тревогой, но не 
с другими сценариями.

В исследованиях тревоги, связанной с дискальку-
лией, показано, что высокая тревога снижает уровень 
восприятия математического материала. У детей с 
дискалькулией, сочетающейся с высоким уровнем 
тревожности, уменьшен объем миндалины, изменена 
структура областей мозга, связанных с обработкой 
страха и тревоги  [43]. Также показано, что тревога, 
связанная с математическими заданиями, оказывает 
более выраженное влияние на математические задачи, 
требующие большего количества ресурсов обработки, 
в отличие от простых арифметических задач, а дети 
с более высоким уровнем рабочей памяти более 
уязвимы к воздействиям тревоги [36].

Собственные исследования показали, что время, 
затрачиваемое на решение заданий теста интеллекта Р. 
Кеттела, у детей с высокой тревожностью несколько 
меньше, чем у детей контрольной группы. Количество 
ошибочных ответов тревожных детей достоверно 
выше, а по уровню интеллекта они характеризуются 
более низкими показателями, чем их сверстники с 
нормальным уровнем тревожности. Вероятно, высоко-
тревожные школьники были склонны воспринимать 
обстановку исследования, в частности ограничение 
времени решения теста, как угрожающую, что по-
буждало их реагировать на нее тревожным состоянием 
и повышением эмоциональной активации, приводя в 
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итоге к непродуктивной напряженности. При этом вто-
рое, более важное, но одновременно и более трудное 
условие – решать задания правильно, а не угадывать 
вариант ответа – отошло на второй план. По нашему 
мнению, именно формирование состояния непродук-
тивной напряженности, характерное для тревожных 
детей при ограничении времени решения заданий и 
приводит к неэффективному выполнению ими теста 
интеллекта Р. Кеттела. Кроме того, ошибки при вы-
полнении теста могут быть связаны с неправильным 
принятием решения в процессе выбора, что, в свою 
очередь, может быть обусловлено как нарушением 
непосредственно самих когнитивных процессов, так и 
проблемами в регуляции психофизиологических про-
цессов, обеспечивающих когнитивную деятельность. 
Эти данные подтверждают дезорганизующее влияние 
высокой тревожности на интеллектуальную деятель-
ность, процесс мышления, а также активационные 
процессы, осуществляющие регуляцию и контроль 
за выполнением произвольной деятельности [21].

В целом результаты проведенного нами иссле-
дования подтверждают имеющиеся в литературе 
данные о том, что высокая тревожность оказыва-
ет дезорганизующее влияние на результативность 
интеллектуальной деятельности человека. В этой 
связи, изучение природы тревожности и ее влияния 
на интеллектуальное и личностное развитие ребенка 
является крайне значимым и актуальным.

Исследование выполнено при финансовой поддерж-
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Ухудшение экологической обстановки в России, 
рост смертности от онкологических и кардиологиче-
ских заболеваний являются причинами интенсивных 
исследований возможностей повышения антиокси-
дантной защиты организма. Выявление биологической 
роли селена как мощного природного антиоксиданта 
определило приоритетность исследований селенового 

статуса населения различных регионов России и в их 
числе – Европейского Севера.

Селен – микроэлемент, являющийся частью многих 
ферментов и благодаря этому играющий важную роль в 
работе многих органов и систем организма. Селен обла-
дает широким спектром действия, участвуя в различных 
биохимических процессах. В качестве кофактора он 

УДК 613.2 + 546.23(470.1/.2) DOI: 10.33396 / 1728-0869-2019-9-59-64

ПРОДУКТЫ ПИТАНИЯ КАК ИСТОЧНИК ОБЕСПЕЧЕНИЯ СЕЛЕНОМ ЖИТЕЛЕЙ 
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Цель исследования – оценить вклад продуктов питания в обеспечение селеном различных половозрастных групп населения 
города Архангельска. Методы. Для анализа использованы 386 проб продуктов питания. Для изучения половозрастной динамики 
исследованы образцы сыворотки крови 180 добровольцев: 90 мужчин и 90 женщин разных возрастных групп. Содержание селена 
в отобранных образцах определяли флуориметрическим методом на анализаторе жидкости Флюорат «02-2М» согласно МУК 4.1.033-
95. Тип распределения для выборок устанавливали с помощью критериев Шапиро – Уилка. Для описания количественных данных, 
имеющих нормальное распределение, пользовались средним арифметическим, стандартной ошибкой среднего арифметического, 
минимальным и максимальным значениями. Параметры с ненормальным распределением представляли как медиану. Значимость 
различий анализировали с помощью критериев Фишера – Стьюдента и Манна – Уитни: за достоверные принимали различия при 
значениях < 0,05. Результаты. По данным исследования установлено, что содержание селена в продуктах питания увеличивается 
в следующей последовательности: фрукты → овощи → ягоды → грибы → яйца → хлебные продукты и макаронные изделия 
→ рыбопродукты → мясопродукты → молоко и молочные продукты. Анализ данных показал, что среднее содержание селена в 
сыворотке крови женщин (Me = 60,85 мкг/л) несколько ниже, чем в сыворотке крови мужчин (67,09 мкг/л), (U = 908, p < 0,05). 
Выводы. Полученные данные свидетельствуют о том, что количество селена, потребляемого жителями города с продуктами питания 
в среднем находится в пределах нижней границы рекомендуемой нормы ВОЗ. Анализ выявил, что 4,4 % женщин имеют тяжелую 
степень недостаточности селена, 68,9 % женщин и 61,1 % мужчин – легкую степень. Большинство жителей города Архангельска 
имеют риск развития селенодефицита. 
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The aim of this study is to assess the contribution of food when providing Arkhangelsk city’s residents, being of different age and 
sex, with selenium. Methods. 386 food samples were used for the analysis. Serum samples of 180 volunteers, including 90 men and 
90 women of different age groups, were studied to observe the sex-and-age dynamics. Selenium content in the selected samples was 
detected by means of fluorimetric method in a liquid analyzer Fluorat “02-2M”, according to the MG (methodological guidelines) 4.1.033-
95. Type of distribution for the samples was determined using Shapiro-Wilk test. To describe quantitative data with normal distribution, 
we used arithmetic mean, mean-square error of arithmetic mean, minimum and maximum values. Parameters with abnormal distribution 
were presented as a median. Validity of differences was analyzed using Fisher - Student and Mann-Whitney test: valid differences were 
considered having values < 0.05. Results. According to a research it is established that selenium content in food increases in the fol-
lowing sequence: fruit → vegetables → berries → mushrooms → eggs → grain products and pasta → fish products → meat products 
→ milk and dairy products. The analysis of data showed that the average content of selenium in blood serum of women (Me = 60.85 
mkg/l) is slightly lower, than in blood serum of men (67.09 mkg/l), (U = 908, p < 0.05). Conclusions. The data obtained indicate that 
the amount of selenium consumed by the residents of Arkhangelsk with food is on average within the lower limit of the norm recom-
mended by World Health Organization. Despite this, slight selenium deficiency prevails among the surveyed residents. The analysis 
revealed that 4.4 % of women have a severe degree of selenium deficiency, 68.9 % of women and 61.1 % of men – a slight degree of 
insufficiency. Most residents of the city of Arkhangelsk are at risk of developing selenium deficiency.
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поддерживает активность многих селеносодержащих 
ферментов и селенопротеинов [5, 11, 17].

Механизмы адаптивной перестройки организма 
в условиях Севера закономерно приводят к сдвигу 
микроэлементарного гомеостаза и возникновению 
акклиматизационного дефицита, что усугубляет при-
родную недостаточность жизненно важных элементов, 
в том числе и селена. К основным факторам, способ-
ным вызвать дефицит селена в организме человека, 
относятся: низкое качество питания и недостаточное 
поступление селена с пищей, нарушение обмена в ор-
ганизме, расход соединений селена на нейтрализацию 
вредных веществ, алкоголизм [1, 19, 20].

В то же время до сих пор недостаточно точно 
определен оптимальный уровень потребления селена, 
не в полной мере разработаны методики оценки се-
ленового статуса организма в норме и при патологии, 
не до конца выяснены механизмы биологического 
действия этого элемента.

В работах Н. А. Голубкиной, посвященных со-
стоянию обеспеченности территорий Российской 
Федерации селеном, отмечается дефицит селена в 
двадцати семи регионах России. В их числе Бурятия, 
Читинская и Иркутская области, северо-западные 
регионы Российской Федерации (Мурманская, Ленин-
градская, Архангельская, Новгородская, Вологодская, 
Ярославская, Ивановская, Тверская и Московская 
области) [7, 8].

Основными источниками поступления селена в 
организм человека служат вода и продукты питания. 
Согласно литературным данным главными пищевыми 
продуктами, обеспечивающими поступление селена, 
являются зерновые, их вклад составляет 50 % от 
общего уровня потребляемого микроэлемента. При 
этом на долю мяса, рыбы, молочных продуктов и яиц 
приходится 20, 10, 10 и 5 % соответственно, а вклад 
овощей и фруктов в обеспеченность селеном вообще 
незначителен и составляет 1–2 %. Употребление в 
пищу исключительно местных продуктов и влияние 
геохимической специфики местности имеют решаю-
щее значение в обеспеченности организма селеном, 
вызывая селенодефицитные состояния или селенозы 
[15, 16, 22].

Важным показателем обеспеченности селеном 
организма является содержание микроэлемента в 
крови человека. Оно позволяет оценить среднюю 
величину поступления селена с пищей за период от 
нескольких дней до нескольких недель. Показатель 
характеризует общее содержание активных форм 
селена (ферментов и селенопереносящего белка) 
и депонированного селена [3]. Для России средние 
концентрации селена в сыворотке крови составляют 
от 62 мкг/л на Западе до 145 мкг/л на Востоке [7].

Коррекцию селенового статуса можно осущест-
влять несколькими способами. Самый простой и без-
опасный – употребление в пищу продуктов, богатых 
селеном. Кроме того, повысить содержание селена 
в организме человека можно посредством внесения 
микроудобрений в почву, из которой он поступает в 

растения, а затем – в организмы животных и чело-
века [4, 9, 12, 13, 18, 21]. 

Город Архангельск, жители которого были об-
следованы, расположен в 50 км от Белого моря на 
правом берегу устьевого участка Северной Двины 
и на островах ее дельты (64°33’ с. ш., 40°32’ в. д.). 
По своим природно-климатическим характеристикам 
он приравнен к территориям Крайнего Севера. Для 
территории города характерен субарктический климат, 
переходный от морского к континентальному, с про-
должительной зимой и коротким прохладным летом. 
Ведущую роль в промышленности Архангельска 
играют отрасли специализации: лесная (лесозаго-
товительная, лесопильно-деревообрабатывающая, 
целлюлозно-бумажная), машиностроение (судострое-
ние и судоремонт), рыбная промышленность, добыча 
алмазов, добыча нефти и газа [6].

Проведенные ранее исследования [10] свиде-
тельствуют о том, что с питьевой водой население 
Архангельска получает от 0,4 до 1,0 % необходимого 
селена. В связи с этим поступление данного элемента 
с пищей становится главным фактором, определяю-
щим уровень содержания селена в организме чело-
века. Таким образом, целью исследования послужила 
оценка вклада продуктов питания в формирование 
селенового статуса жителей Европейского Севера 
России, и в частности города Архангельска.

Методы
Для анализа были отобраны пробы продуктов пи-

тания, которые традиционно пользуются наибольшим 
спросом и популярностью у жителей Архангельска. 
Предпочтения были отданы продуктам, произведен-
ным на территории Архангельской области и наиболее 
часто встречающимся в торговых сетях, с учетом 
потребительской корзины.

Отбор проб продуктов питания осуществлялся в 
несколько этапов: выбор транспортных упаковок; от-
бор лабораторной пробы; отбор навесок для анализа. 
Каждая из перечисленных операций проводилась в 
строгом соответствии с требованиями нормативной 
документации на исследуемые продукты: отбор, транс-
портировку и хранение проб хлеба и хлебопродуктов 
осуществляли по ГОСТ 5667-65, мяса – по ГОСТ 
7269-79, круп – по ГОСТ 26312.1-84, молока и 
молочных продуктов – по ГОСТ 3622-68, рыбы, 
морских млекопитающих, морских беспозвоночных 
и продуктов их переработки – по ГОСТ 7631-2008.

Селеновый статус был определен у 180 доброволь-
цев-архангелогородцев с получением их информиро-
ванного согласия на проведение исследования. Для 
изучения половозрастной динамики образцы крови 
были отобраны у 90 мужчин: 30 человек в возрасте 
до 30 лет, 30 человек от 30 до 50 и 30 человек стар-
ше 50 лет, а также у 90 женщин тех же возрастных 
групп. Отбор проб крови осуществлялся на базе 
ЦНИЛ Северного государственного медицинского 
университета г. Архангельска.

Определялось содержание селена в отобранных 
образцах флуориметрическим методом на анализа-
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торе жидкости Флюорат «02-2М» согласно МУК 
4.1.033-95 на базе лаборатории биогеохимических 
исследований кафедры химии и химической экологии 
Северного (Арктического) федерального университета 
имени М. В. Ломоносова.

Для получения данных об объемах потребления 
основных продуктов питания был использован метод 
анкетирования. Количество респондентов – 30 чело-
век в каждой группе. Респонденты заполняли анке-
ты, в которых они указывали объемы потребления 
различных продуктов в сутки в течение двух недель.

Тип распределения для выборок определяли с по-
мощью критериев Шапиро – Уилка. Для описания 
количественных данных, имеющих нормальное рас-
пределение, пользовались средним арифметическим, 
стандартной ошибкой среднего арифметического, 
минимальным и максимальным значениями. Параме-
тры с ненормальным распределением представляли 
как медиану. Значимость различий анализировали с 
помощью критериев Фишера – Стьюдента и Манна 
– Уитни: за достоверные принимали различия при 
значениях <0,05. Для определения тесноты связи 
между параметрами применяли критерий корреляции 
Спирмена, который является непараметрическим 
аналогом коэффициента Пирсона.

Результаты
В табл. 1 приведены данные по содержанию селена 

в основных продуктах питания жителей Архангельска.

Таблица 1
Содержание селена в продуктах питания жителей 

Архангельска, мкг/кг

Объект n
Интервал 

концентраций
Среднее 
значение

Хлебные продукты (хлеб и макаронные изделия, мука, крупы, 
бобовые)

Хлеб пшеничный 12 2,10–2,70 2,32 ± 0,43

Хлеб ржаной 9 1,87–2,01 1,96 ± 0,50

Рис 7 90,10–93,23 91,83 ± 0,72

Пшено 5 16,18–16,86 16,83 ± 0,72

Макаронные изделия 4 1,5–1,91 1,83± 0,72

Крупа гречневая 3 6,55–7,12 7,00 ± 1,24

Овес 3 6,73–8,88 6,83 ± 0,72

Мука 4 73,20–73,90 73,30 ± 0,72

Овощи и фрукты

Картофель 12 1,99–3,11 3,01 ± 0,78

Капуста 9 0,52–0,64 0,63 ± 0,09

Морковь 20 0,11–0,35 0,30 ± 0,05

Свекла 9 0,45–0,80 0,65 ± 0,14

Лук 12 2,55–2,81 2,78 ± 0,16

Чеснок 3 19,50–19,74 19,64 ± 0,25

Укроп 4 0,83–0,94 0,86 ± 0,09

Руккола 3 0,26–0,42 0,36 ± 0,06

Петрушка 4 0,51–0,69 0,66 ± 0,06

Огурцы 6 0,09–0,21 0,16 ± 0,01

Кабачки 6 0,06–0,19 0,13 ± 0,01

Абрикосы 6 4,05–4,55 4,31 ± 0,64

Бананы 6 8,67–9,05 8,97 ± 0,30

Апельсины 3 0,44–0,68 0,53 ± 0,09

Объект n
Интервал 

концентраций
Среднее 
значение

Груши 3 0,56–0,74 0,67 ± 0,07

Яблоки 3 0,98–1,34 1,00 ± 0,09

Ягоды и грибы

Клубника 9 4,33–5,12 5,08 ± 0,08

Малина 6 0,24–0,29 0,28 ± 0,12

Красная смородина 3 3,99–4,15 4,10 ± 0,23

Черная смородина 3 0,54–0,60 0,59 ± 0,11

Клюква 3 10,10–10,45 10,15 ± 0,13

Черника 3 12,11–12,65 12,42 ± 0,07

Подосиновики 6 12,00–12,44 12,34 ± 0,06

Подберезовики 6 10,01–10,15 10,03 ± 0,05

Волнушки 3 4,01–4,16 4,11 ± 0,13

Серянки 3 2,46–2,55 2,50 ± 0,09

Мясопродукты

Телятина 20 12,91–18,01 15,97 ± 2,13

Свинина 12 125,36–125,96 125,92 ± 0,37

Курица 18 53,5–73,78 64,62 ± 5,31

Индейка 9 12,76–12,92 12,83 ± 1,03

Печень телячья 3 62,47–62,66 62,57 ± 1,86

Рыбопродукты

Треска 16 7,56–7,77 7,72 ± 0,93

Горбуша 21 50,18–50,45 50,23 ± 0,47

Зубатка 9 20,44–20,66 20,64 ± 0,10

Окунь морской 6 48,89–59,15 49,09 ± 5,14

Корюшка 3 7,54–9,66 8,64 ± 0,65

Кальмары 3 1,29–1,35 1,32 ± 0,14

Камбала 3 102,99–103,34 103,21 ± 0,15

Молоко и молочные продукты

Творог 21 151,47–152,00 151,67 ± 0,72

Сметана 12 92,89–93,78 93,67 ± 0,72

Молоко 18 68,32–68,55 68,40 ± 0,25

Сыр 2 491,65–492,76 491,83 ± 7,89

Яйца 9 12,11–12,99 12,81 ± 0,12

Проведенные исследования позволили установить, 
что среднее содержание селена в продуктах питания 
увеличивается в следующей последовательности: 
фрукты → овощи → ягоды → грибы → яйца → хлебные 
продукты и макаронные изделия → рыбопродукты → 
мясопродукты → молоко и молочные продукты. Ни в 
одном из продуктов питания не обнаружено превы-
шение ПДК (500 мкг/кг).

В то же время внутри определенных групп про-
дуктов питания содержание селена может значительно 
различаться. Так, например, среди мясных продуктов 
наибольшее содержание селена обнаружено в свини-
не, среди рыбных – в камбале, среди молочных – в 
сыре, среди овощей – в чесноке, среди фруктов – в 
банане, среди ягод – в чернике и клюкве, среди 
круп – в рисе.

Известно, что некоторые соединения селена (на-
пример, H2Se) являются летучими. Это может быть 
причиной потерь элемента в ходе термической обра-
ботки продуктов питания перед их употреблением. Для 
установления уровня таких потерь были проведены 
дополнительные исследования, результаты которых 
представлены в табл. 2. 

Продолжение таблицы 1
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Таблица 2
Содержание селена в продуктах 

до и после термической обработки, мкг/кг

Объект
Содержание Se 
до термической 

обработки

Содержание Se 
после термиче-
ской обработки 

Потери, %

Свинина 111,2 ± 9,33 42,5 ± 2,48 61,78

Курица 73,43 ± 0,85 28,67 ± 0,72 60,96

Телятина 13,67 ± 0,92 7,66 ± 0,62 43,96

Картофель 0,99 ± 0,16 0,25 ± 0,10 74,75

Морковь 0,22 ± 0,05 0,10 ± 0,01 54,55

Свекла 0,82 ± 0,21 0,33 ± 0,04 59,76

Корюшка 9,51 ± 0,69 4,57 ± 0,27 51,95

Окунь 51,25 ± 0,67 20,31 ± 0,53 60,37

Горбуша 46,98 ± 1,79 19,83 ± 0,40 57,79

Выявлено, что при термической обработке про-
дуктов питания потери могут быть значимыми и 
достигать 75 %. 

Полученные экспериментальные данные по содер-
жанию селена в сыворотке крови мужчин и женщин 
разных возрастных групп представлены в табл. 3.

Таблица 3
Содержание селена в сыворотке крови 

населения г. Архангельска, мкг/л

Возрастная 
группа

Мужчины Женщины Всего

n Х ±SD n Х ±SD n Х ±SD

До 30 лет 30 80,49 5,22 30 54,74 2,93 60 67,61 13,64

От 30 до 
50 лет

30 65,86 3,40 30 55,07 3,49 60 60,47 6,42

Старше 
50 лет

30 54,91 3,04 30 72,73 3,40 60 63,83 9,54

Всего 90 67,09 11,25 90 60,85 9,05 180 63,97 9,57

В ходе проведенных исследований установлена 
средняя концентрация селена в сыворотке крови, 
равная 63,97 мкг/л.

Обсуждение результатов
Определение количества селена, поступающего с 

пищей, – один из способов оценки содержания его 
в организме человека.

Оценка поступления селена в организм человека 
может быть осуществлена прежде всего посредством 
определения объемов потребления населением основ-
ных продуктов питания, выявленных путем анкетирова-
ния жителей города. В дальнейшем с использованием 
этих данных, а также средних показателей содержания 
селена в продуктах питания было рассчитано коли-
чество селена, поступающего в организм человека:

X =
C

Se
 · m

,
1000 г

где X – количество селена, поступающего в организм 
человека (мкг/сутки); C

Se
 – содержание селена в 

продукте, мкг/кг; m – масса потребления продукта 
в сутки, г. 

Представленные в табл. 4 данные свидетельствуют 

о том, что количество потребляемого с продуктами 
селена находится в пределах рекомендуемой нормы, 
но ближе к минимальному значению. Можно отме-
тить, что в целом с возрастом поступление селена с 
продуктами питания увеличивается. Возможно, это 
связано с более внимательным отношением к своему 
рациону питания. 

Таблица 4
Поступление селена с продуктами питания у разных групп 

населения г. Архангельска

Группа 
продуктов

Поступление в организм человека, мкг/в сутки

Женщины Мужчины

до 30 
лет

30–50 
лет

>50 
лет

до 30 
лет

30–50 
лет

>50 
лет

Мясные 
продукты

4,10 15,37 24,38 13,75 38,38 19,62

Молочные 
продукты

46,78 75,14 118,00 54,62 85,55 88,12

Хлебные 
продукты

10,38 9,22 11,15 12,64 22,45 16,65

Овощи 0,81 1,33 2,30 0,90 1,94 1,24

Фрукты 0,58 0,69 2,14 0,94 1,20 0,78

Рыбопродукты 0,51 3,50 8,57 0,20 6,56 9,20

Яйца 0,03 0,03 0,05 0,04 0,05 0,04

Общее 
поступление

63,19 105,28 166,59 83,09 156,13 135,65

Рекомендуемая 
норма

55–350 70–350

Чтобы получить представление о вкладе той или 
иной группы продуктов питания в поступление селена 
в организм человека, необходимо отнести фактическое 
поступление этого элемента к общему поступлению 
селена в организм (табл. 5).

Таблица 5 
Вклад продуктов питания в обеспеченность селеном жителей 

г. Архангельска, %

Группа 
продуктов

Возрастная группа

Женщины Мужчины

до 30 
лет

30–50 
лет

>50 
лет

до 30 
лет

30–50 
лет

 >50 
лет

Молочные 
продукты

74 71 71 66 55 65

Мясные 
продукты

7 15 15 17 25 14

Хлебные 
продукты

16 9 7 15 14 12

Рыбные 
продукты

1 3 5 0 4 7

Фрукты 1 1 1 1 1 1

Овощи 1 1 1 1 1 1

Из расчетов видно, что наибольший вклад в обе-
спечение селеном жителей Архангельска вносят 
молоко и молочные продукты.

Определение уровня содержания селена в сыво-
ротке крови – один из важнейших критериев уста-
новления селенового статуса человека. Показатель 
характеризует общее содержание активных форм 
селена и депонированного селена [14].
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Статистический анализ данных показал, что среднее 
содержание селена в сыворотке крови женщин Ар-
хангельска (Me = 60,85 мкг/л) несколько ниже, 
чем в сыворотке крови мужчин (67,09 мкг/л), (U = 
908, p < 0,05).

Содержание селена в сыворотке крови женщин 
увеличивалось с возрастом. Так, у женщин старше 
50 лет среднее содержание микроэлемента в сыворот-
ке крови (72,73 мкг/л) по сравнению с женщинами 
до 50 лет (54,91 мкг/л) выше (t = –20,987, p < 
0,05). Ситуация по содержанию селена в организ-
ме мужчин иная. Среднее содержание его у лиц до 
30 лет (80,49 мкг/л) выше, чем у мужчин 30–50 лет 
(65,86 мкг/л) (t = 12,420, p < 0,05) и старше 50 лет 
(54,91 мкг/л) (t = 25,080, p < 0,05).

Сравнительная оценка обеспеченности селеном 
одинаковых возрастных групп мужчин и женщин по-
казала статистически значимые различия. По данным 
видно, что среднее содержание селена у мужчин (80,49 
мкг/л) несколько выше, чем у женщин (54,74 мкг/л) 
в возрастной группе до 30 лет (t = –23,477, p < 
0,05). Аналогичная картина наблюдается и у воз-
растных групп от 30 до 50 лет (t = –12,131, p < 
0,05). В возрастной группе старше 50 лет у женщин 
среднее содержание (72,73 мкг/л) несколько выше, 
чем у мужчин (54,91 мкг/л), то есть наблюдается 
обратная тенденция (t = 21,414, p < 0,05). 

В целом анализ индивидуальных показателей сыво-
роточного селена выявил у 4,4 % женщин тяжелую 
степень недостаточности селена, у 68,9 % – легкую 
степень недостаточности, и у 26,7 % отмечен суб-
оптимальный уровень. Среди мужчин не выявлено 
тяжелой степени недостаточности, 61,1 % имеют 
легкую недостаточность селена и 38,9 % находятся в 
зоне субоптимального уровня. Большинство жителей 
Архангельска подвержено риску развития селенодефи-
цита. Очевидно, что у женщин этот риск уменьшается 
с возрастом, а у мужчин, наоборот, увеличивается [10].

Выводы 
Несмотря на то, что поступление селена в организм 

человека с продуктами питания находится в преде-
лах рекомендуемых норм, у населения преобладает 
состояние легкой селеновой недостаточности. Это 
может свидетельствовать о наличии как внешних, 
так и внутренних факторов, влияющих на селеновый 
статус жителей Архангельск. 

К внутренним можно отнести низкую долю усво-
яемости некоторых соединений селена [2]. Главные 
внешние факторы – суровые природно-климатические 
условия (холодовой фактор и нарушение светового 
режима) и высокое загрязнение целым комплексом 
вредных веществ, что приводит к возникновению 
акклиматизационного дефицита и, как следствие, 
увеличенной потребности организма человека во 
многих микроэлементах, в том числе в селене. 

Таким образом, основываясь на полученных ре-
зультатах исследований, можно сделать вывод, что 
продукты питания являются главным источником се-
лена для организма человека и позволяют обеспечить 
минимальный уровень его поступления.
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