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ABSTRACT
The number of environmental factors simultaneously affecting the human body is extremely large. Tracking these factors in time 
has become possible thanks to the development of artificial intelligence technologies, including machine learning algorithms, 
deep learning algorithms, and generative artificial intelligence. The integration of this new generation of technological solutions 
into biomedical sciences enables the identification of hidden interdependencies among studied elements and processes that 
were previously overlooked. In the context of research on the mechanisms of human adaptation and maladaptation, special 
attention should be given to exogenous hypoxia as one of the most significant environmental factors studied within ecology, 
physiology, and clinical medicine. The topic of individual markers of human resistance to hypoxia remains open and is regularly 
addressed in physiological and pathophysiological works. In recent works, methods of machine and deep learning have already 
found wide application, including the analysis of multimodal physiological data. For example, a machine learning model has 
been developed to predict the development of acute mountain sickness with a sensitivity of 0.998 and a specificity of 0.978. The 
model was trained using physiological indicators of test subjects and real-time climate data. Thus, the application of artificial 
intelligence tools for scientific research planning, data processing, and the creation of predictive models significantly expands 
the current understanding of physiological mechanisms of human adaptation to hypoxia and enables the analysis of other 
environmental factors to be carried out at a new technological level.
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Технологии искусственного интеллекта  
в медико-биологических исследованиях  
адаптации и дезадаптации человека  
к различным факторам среды
И.О. Балунов1, А.С. Михалищина2, А.А. Венерин2, О.С. Глазачев2

1	 Российский национальный исследовательский медицинский университет им. Н.И. Пирогова, Москва, Россия;
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АННОТАЦИЯ
Количество факторов внешней среды, воздействующих на человека одномоментно, чрезвычайно велико. Отслежива-
ние их в динамике стало возможно благодаря развитию технологий искусственного интеллекта, включая алгоритмы 
машинного обучения, глубокого обучения и генеративный искусственный интеллект. Внедрение данного спектра тех-
нологических решений нового поколения в медико-биологические науки позволяет обнаруживать неявные взаимоза-
висимости исследуемых элементов и процессов, упускаемые ранее. В контексте исследований механизмов адаптации 
и дезадаптации человека особое внимание следует уделить экзогенной гипоксии как одному из наиболее значимых 
факторов внешний среды, исследуемых в рамках экологии, физиологии и клинической медицины. Тема индивидуаль-
ных маркеров устойчивости человека к гипоксии до сих пор остаётся открытой и регулярно освещаемой в физиоло-
гических и патофизиологических работах. В последних методы машинного и глубокого обучения уже нашли широкое 
применение, включая анализ мультимодальных физиологических данных. Например, разработана модель машинно-
го обучения, прогнозирующая развитие острой горной болезни с чувствительностью 0,998 и специфичностью 0,978. 
Для обучения модели использовались физиологические показатели испытуемых и климатические данные, фиксиру-
емые в режиме реального времени. Таким образом, применение инструментов искусственного интеллекта для пла-
нирования научных исследований, обработки полученных данных и создания прогностических моделей существенно 
расширяет горизонт актуального понимания физиологических механизмов адаптации человека к гипоксии и позволя-
ет на новом технологическом уровне подойти к анализу других факторов внешней среды.

Ключевые слова: искусственный интеллект; факторы среды; гипоксия; машинное обучение; адаптация.
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人工智能技术在医学-生物学研究中用于分析人类对
不同环境因素的适应与失调
Ilya O. Balunov1, Alina S. Mikhalishchina2, Andrey A. Venerin2, Oleg S. Glazachev2

1	 N.I. Pirogov Russian National Research Medical University, Moscow, Russia;
2	 I.M. Sechenov First Moscow State Medical University, Moscow, Russia

摘要摘要

在同一时刻作用于人体的环境因素数量极为庞大。随着人工智能技术的发展，特别是机器学

习、深度学习以及生成式人工智能算法的广泛应用，动态监测这些因素已成为可能。新一代

人工智能解决方案在医学-生物学研究中的引入，使得研究者能够识别出此前未被发现的研

究要素与生理过程之间的隐性相互关系。在探讨人类对环境适应与失调机制的研究背景下，

外源性低氧应作为生态学、生理学及临床医学中最重要的环境因素之一被重点关注。个体对

低氧耐受的标志物仍是一个开放性议题，至今仍频繁出现在生理学和病理生理学研究中。机

器学习和深度学习方法已被广泛应用于该领域，尤其是在多模态生理数据的分析方面。例

如，研究人员已构建出一种预测急性高原病发生的机器学习模型，其灵敏度达0.998，特异

性为0.978。该模型基于受试者的生理参数与实时采集的气候数据进行训练。因此，在科研

设计、数据处理和预测建模过程中应用人工智能工具，显著拓宽了对人体低氧适应生理机制

的当前认识，并使我们能够在新的技术层面上开展对其他环境因素的分析。

关键词：关键词：人工智能；环境因素；低氧；机器学习；适应。
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INTRODUCTION
Artificial intelligence (AI) technologies have become cen-

tral to the emerging sixth technological cycle. The impact of 
new tools on scientific research across diverse fields cannot 
be overstated. According to an analytical report on publica-
tion activity, from 2019 to 2023 the number of publications by 
Russian authors at A*-level AI conferences increased by 70%, 
and the economic effect of AI implementation is projected to 
reach tens of trillions of rubles by the end of the decade [1]. 
AI also holds immense potential in the biomedical sciences. 
For instance, it is used to analyze medical images—such as 
X-rays, CT scans, and MRIs—for the early detection of dis-
eases. A novel direction enabled by AI technologies includes 
virtual assistants and wearable devices that collect health 
data from patients and assist in the management of chronic 
diseases [2]. AI is applicable not only in clinical practice but 
also in fundamental research. The analysis of large data-
sets accelerates the development of new drugs and delivery 
systems. Artificial intelligence capabilities are actively be-
ing utilized in the Russian healthcare system. For example, 
the TOP-3 and AIDA services have been integrated into the 
medical information system to support general practitioners 
in diagnosing patients, with the cumulative number of con-
firmed final diagnoses already exceeding 1.3 million  [3]. 
The development of next-generation clinical decision sup-
port systems has become possible due to the emergence of 
generative AI technologies, which are applied across a wide 
spectrum of medical tasks—from the analysis of electronic 
health records to medical education, drug development, and 
scientific research [4–7]. In Russia, generative AI is also ad-
vancing rapidly in the medical domain. For example, in Feb-
ruary 2024, the large language model GigaChat successfully 
passed the final state examination in the specialty 31.05.01 
General Medicine at the V.A. Almazov National Medical Re-
search Centre [8].

This paper focuses on the integration of AI technologies 
into research projects related to the study of human physio
logical functions. Some attempts have already been made to 
summarize the existing applications of machine learning in 
various physiological research methods  [9]. However, due 
to the rapid development of AI, up-to-date reviews of the 
current state of this direction are especially valuable.

KEY DIRECTIONS IN THE DEVELOPMENT 
OF ARTIFICIAL INTELLIGENCE 
TECHNOLOGIES: MACHINE  
AND DEEP LEARNING

Modern AI development is marked by the rapid evolution 
of methods and approaches applied across diverse fields—
from medicine and pharmacology to natural language pro-
cessing and computer vision. In this work, we focus on 
analyzing three key directions in AI development: machine 

learning, deep learning, and generative AI. Although these 
technologies share common origins, they differ substantially 
in their architectural principles, learning methods, and practi-
cal implementation, which makes them applicable to solving 
different classes of problems.

Machine learning, as a classical approach, is based on 
statistical models and feature engineering, enabling effec-
tive work with structured data and the integration of expert 
knowledge [10]. However, its limitations in processing com-
plex unstructured data and its dependence on feature quality 
have driven the development of more advanced methods. 
Deep learning, based on multilayer neural networks, has 
revolutionized the processing of unstructured data—such 
as images, audio, and text—due to its ability to automati
cally extract hierarchical features. In the context of deep 
learning, neural networks are hierarchical architectures 
capable of extracting multilevel features from data through 
multiple hidden layers. Each layer transforms the input data 
using linear and nonlinear operations, allowing the model 
to learn complex dependencies and patterns in the data. A 
foundational publication in the field of deep learning is the 
article by LeCun et al.  [11]. Nevertheless, its high demands 
for computational resources and data, as well as the “black 
box” problem, remain significant limitations. Generative AI, 
representing the next stage in AI evolution, focuses on the 
creation of new data and solutions. This opens the door to 
creative applications such as image and text generation and 
even the design of new materials, all made possible by a new 
neural network architecture—transformers  [12]. However, 
this direction also presents its own challenges, including the 
complexity of managing large parameter sets and ensuring 
the feasibility of the generated outcomes.

Each of these directions addresses specific tasks—from 
working with structured data and extracting hierarchical fea-
tures to generating new data and solutions. The combination 
of these methods constitutes the generalized concept of AI, 
where each technology complements and enhances the capa-
bilities of the others despite their inherent limitations. Thus, 
AI is an integrative discipline that brings together diverse 
methods and approaches to solve a broad range of prob-
lems. A comparative table of the AI technologies discussed 
above—machine learning, deep learning, and the distinct 
features of generative AI—is presented below (Table 1).

ARTIFICIAL INTELLIGENCE  
AS A DISRUPTIVE TECHNOLOGY  
IN MEDICAL AND BIOLOGICAL SCIENCES

Application of Artificial Intelligence  
in Clinical Practice

Computer vision is the first AI technology to be widely ad-
opted in clinical practice. Using neural networks, physicians 
can quickly identify pathological changes, estimate their size 
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and volume, and determine the most probable diagnosis [13]. 
Automated medical image analysis is already widely used in 
diagnostic radiology to detect retinal diseases, identify melano-
ma and other skin tumors, identify and classify malignant cells 
in histological sections, detect colon polyps during colonosco-
py, and perform automated ECG interpretation [14–19]. In the 
Russian Federation, the MosMedAI project enables all medical 
institutions nationwide to submit radiological studies for AI-
based processing to support clinical decision-making. As of the 
end of 2023, over 250,000 studies had been processed [20].

Natural language processing is the second major group 
of AI technologies widely used in medicine. A patient’s elec-
tronic health record contains a vast amount of medical infor-
mation that may influence physician decision-making. A sig-
nificant portion of this information is free-text data describing 
symptoms, examination findings, and diagnostic conclusions. 
Machine learning models for natural language processing are 
capable of analyzing large amounts of unstructured data and 
drawing conclusions  [21]. Natural language processing in 
electronic health records is used to determine the onset of 
allergic diseases, identify patients at high risk of developing 
asthma based on clinical notes and laboratory data, automat-
ically extract cancer-related information, and detect a history 
of delirium [22–24]. In Russia, several AI-based services for 
processing medical records have received regulatory approv-
al and are used in clinical settings, including AIDA, TOP-3, 
Webiomed, and MedicBK.

The main challenge for AI in this domain lies in support-
ing clinical decision-making regarding interventions, order-
ing diagnostic tests, and making a clinical diagnosis. With 
the advent of multimodal AI systems capable of processing 
numerous parameters, medicine now has the opportunity 
to develop recommendation systems that take into account 
chronic diseases, sex, age, results of laboratory and instru-
mental studies, and social determinants of health [25, 26].

Application of Artificial Intelligence  
in Molecular Biology

Deep learning models are capable of identifying complex 
patterns in high-dimensional data, making them especially 
useful in omics research. Hwang et al. [27] trained a genomic 
language model (gLM) to predict protein function based on 
genomic information, classify genomic sequences, and iden-
tify co-regulated gene modules such as bacterial operons. 
The model was validated on the  E. coli  K-12 genome and 
demonstrated an absolute accuracy of 59.2%. This study is 
unique as it was the first to show that deep learning models 
can capture “context” within nucleotide sequences using the 
same algorithms employed in language processing.

In another study, the machine learning model Methyl-
BoostER effectively predicted the pathomorphological sub-
type of renal tumors based on DNA methylation profiles [28]. 
On a test dataset, the model achieved a prediction accuracy 
of 0.960. Such high accuracy indicates that, following vali-
dation in clinical trials, this model could be used to assess 
patient prognosis preoperatively.

AI has also transformed and accelerated the drug discov-
ery process. Until 2021, researchers lacked a tool capable 
of predicting the three-dimensional structure of a protein 
based on its amino acid sequence. That changed when Goo-
gle DeepMind researchers developed the artificial intelligence 
model AlphaFold, which solved this problem with high pre-
cision  [29]. This innovative tool marked a breakthrough in 
chemistry and molecular biology, earning its creators the 
Nobel Prize in Chemistry in 2024. That same year,  Na-
ture  published an article introducing AlphaFold 3  [30]. The 
updated model can accurately predict the structures of pro-
teins, nucleic acids, small molecules, and modified residues, 
and it can also model protein–ligand interactions. The root-
mean-square deviation in structure prediction is less than 

Table 1. Comparison of machine learning, deep learning and generative artificial intelligence

Aspect Machine Learning Deep learning Generative artificial Intelligence

Computational 
approach

Utilizes feature engineering 
and statistical models 
Requires variable 
computational resources

Employs multilayer neural networks for 
hierarchical feature extraction Requires high 
computational power and large datasets

Applies techniques such as variational 
autoencoders and generative adversarial 
networks to model the data generation 
process

Learning 
mechanisms

Uses supervised, 
unsupervised, and 
reinforcement learning  
on structured data

Applies backpropagation and deep reinforcement 
learning to large sets of raw data

Involves adversarial and variational 
probabilistic learning using large,  
domain-specific datasets

Practical 
implementation

Integrates expert knowledge 
via engineered features, but 
may miss novel patterns

Performs well on unstructured data (e.g., image 
recognition, natural language processing),  
but lacks transparency (“black box”)

Generates novel multimodal content:  
text, images, videos, and more

Advantages Ease of interpretation 
and integration of expert 
knowledge

High performance in handling complex 
unstructured data

Ability to generate new data and solve 
complex tasks without task-specific 
training

Limitations Limited in capturing complex 
patterns; heavily reliant  
on feature quality

High computational and data requirements,  
low interpretability

High training cost; requires massive 
datasets for learning

https://academic.oup.com/eurheartj/article/42/46/4717/6371908


DOI: https://doi.org/10.17816/humeco643537

395560
Экология человекаТ. 32, № 1, 2025

0.2  nanometers. Today, neural network models are widely 
used in the pharmaceutical industry to identify molecular 
targets, screen candidate molecules, and predict their phar-
macokinetic and pharmacochemical properties [31].

PROSPECTS FOR APPLICATION  
OF GENERATIVE ARTIFICIAL 
INTELLIGENCE IN HEALTHCARE

Large language models, such as GPT (Generative Pre-
trained Transformer), have become important tools in health-
care and have enabled new scenarios for physician–patient 
interaction. Trained on vast amounts of textual data, these 
models successfully pass various formats of medical exam-
inations. In a 2023 study, the large language model ChatGPT 
surpassed the passing threshold on the United States Medical 
Licensing Exam (USMLE), and in February 2024, the GigaCh-
at model passed the state certification exam in the General 
Medicine specialty [32]. AI chatbots that generate text in re-
sponse to user queries are capable of optimizing physicians’ 
workflows. ChatGPT-4, having received a transcript of a doc-
tor–patient consultation, is able to summarize the conversa-
tion and generate a structured medical note [33]. In December 
2024, Sechenov University and Neuromed LLC announced clin-
ical trials of an AI assistant for cardiologists [34]. The AI assis-
tant generates visit notes and discharge summaries, provides 
access to drug reference information, offers diagnostic and 
treatment recommendations based on current clinical guide-
lines, and automatically assesses individual patient risks.

Large language models also hold promise for delivering 
psychological support. In 2022, the AI-enabled psychother-
apeutic platform Wysa was approved by the FDA for use in 
patients with musculoskeletal pain, anxiety, and depression, 
following evidence from a cohort study  [35]. The study in-
cluded 153 participants divided into three cohorts: the first 
cohort received no psychological support; the second cohort 
received at least one in-person counseling session; and the 
third cohort was given access to a digital platform featuring 
a mobile chatbot powered by a neural network that provid-
ed cognitive behavioral therapy. In addition to the chatbot, 
patients could also receive remote consultations from spe-
cialists via the platform. In the group with access to Wysa, 
symptom scores for depression and anxiety improved by 2.8 
to 3.7 points compared with the group that received no psy-
chological counseling. Physical function, as measured by the 
PROMIS questionnaire, improved by 2.4 points in the Wysa 
group compared with the traditional counseling group.

ARTIFICIAL INTELLIGENCE TOOLS  
IN PHYSIOLOGICAL RESEARCH

AI is becoming an essential tool in studying the patho-
genesis of pathological conditions. Machine learning models 

can analyze millions of scientific articles and identify com-
plex relationships, thereby synthesizing scientific data in a 
more comprehensive and less biased manner. Wei et al. [36] 
used machine learning models to identify overlaps in the mo-
lecular pathophysiology of Alzheimer disease, amyotrophic 
lateral sclerosis, and frontotemporal dementia. Specifically, 
machine learning methods were applied to compare and re-
veal shared molecular mechanisms among these diseases. 
To this end, a semantic knowledge network, SemNet 2.0, 
was built based on over 33 million biomedical publications. AI 
models identified the most significant nodes in the network 
related to each disease using a machine learning–based 
ranking algorithm. These nodes represented protein mole-
cules playing a key role in the pathogenesis of the diseas-
es. This scientific data mining approach makes it possible 
to identify the most promising directions in the study of the 
pathogenesis of Alzheimer disease, amyotrophic lateral scle-
rosis, and frontotemporal dementia.

Researchers in the field of physiology also use AI to un-
cover new relationships between genotype and phenotype 
in various pathologies. Asencio et al. [37] applied a machine 
learning model to process temporal features of cardiac con-
tractions and classify different types of sarcomere patho-
logical changes based on these characteristics. Using this 
model, the researchers achieved an accuracy of 78.5 ± 0.1% 
in classifying sarcomere mutations. This study demonstrates 
the potential of AI for investigating the mechanisms of car-
diomyopathy associated with various mutation types.

Neural networks are widely used to detect physiological 
signals under pathological conditions. Peng et al. [38] de-
scribed a model based on nasal airflow pressure and blood 
oxygen saturation (SpO₂) for detecting apnea and hypopnea ep-
isodes. According to the researchers, integration of data from 
electrocardiography, electroencephalography, and body move-
ment patterns may enable the development of even more 
accurate diagnostic systems for obstructive sleep apnea.

AI can also serve as a tool for identifying “red flags” to 
predict life-threatening events (such as cardiac arrest, sep-
sis, hemorrhagic shock, or respiratory failure) by analyzing 
large volumes of human physiological data [39]. AI technol-
ogies are facilitating the development of novel methods for 
studying physiological processes. Cai et al. [40] demonstrat-
ed the effectiveness of AI-based velocimetry for the quantita-
tive assessment of blood flow velocity and shear stress. The 
researchers successfully combined imaging, experimental 
data, and physical principles using neural networks, enabling 
automated analysis of experimental data and extraction of 
key hemodynamic indicators. These findings allow for the 
investigation of processes occurring in vessels affected by 
microaneurysms.

Pretrained language models may have a sufficiently high 
level of knowledge in physiology to be applied in education. 
In a study by Soulage et al. [41], the large language model 
ChatGPT-3.5 performed better on a physiology exam than 
most medical students enrolled in a physiology course. Large 
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language models trained on physiology content may become 
effective tools for educating students. Potential educational 
use cases for ChatGPT include generating introductory mate-
rial for complex topics, creating self-assessment questions, 
developing study plans, and finding additional resources [42].

APPLICATION OF ARTIFICIAL 
INTELLIGENCE IN STUDYING THE IMPACT 
OF ENVIRONMENTAL FACTORS  
ON HUMAN HEALTH

Until recently, most studies on childhood obesity exam-
ined the impact of external factors only at a single level of 
the socioecological model (e.g., individual or community lev-
el) [43]. Investigating the combined effects of environmental, 
social, and individual factors on obesity had been a chal-
lenging task prior to the advent of machine learning tools. 
Allen et al. [44] used the random forest method as a machine 
learning algorithm, which is commonly applied in studies of 
gene–gene interactions. The study confirmed the hypothesis 
that young individuals with similar levels of education and 
family wealth have varying risks of obesity depending on the 
economic and educational resources available in their neigh-
borhoods. The model also revealed that environmental pollu-
tion significantly influences obesity development in children 
from low-income families. However, machine learning meth-
ods require further study and interpretation, as the models 
used cannot establish the mechanisms behind the identified 
associations. One fundamental issue is model interpretability. 
Most AI models function as “black boxes,” making it impos-
sible to determine the specific decision-making algorithms 
used by neural networks.

Ojha et al. [45] investigated the influence of urban environ-
mental factors on physiological responses using machine learn-
ing models. Thirty study participants, equipped with wearable 
sensors (Empatica E4) and backpacks containing environmen-
tal monitoring devices—measuring noise levels, temperature, 
humidity, light intensity, and particulate matter concentration—
moved through the city. The wearable devices recorded electro-
dermal activity, which reflects arousal levels and is commonly 
used in neurophysiological research to assess the impact of 
external stimuli. In retrospective analysis, a binary classification 
algorithm predicted participants’ arousal states with a sensitivity 
of 0.89 and specificity of 0.84. Using a deep learning algorithm, 
the researchers identified patterns of how external factors trig-
ger arousal: sounds exceeding 66 dB, low light levels (<580 lux), 
and temperatures above 22 °C were most frequently associated 
with physiological arousal. The researchers used a self-orga-
nizing map (SOM) clustering model to group participants based 
on the degree of their reactivity to environmental changes. The 
researchers confirmed that machine learning can automate the 
analysis of complex interactions among multiple factors and ac-
curately predict physiological responses to stimuli across differ-
ent population groups. The main limitation of the study was the 

low quality of electrodermal activity data, which contained a large 
amount of noise and artifacts, leading to the exclusion of data 
from 10 out of 30 participants from the analysis.

In addition to retrospectively analyzing the impact of envi-
ronmental factors on human health, AI can process real-time 
data. This tool can be used to investigate how sudden en-
vironmental changes affect the functional state of the hu-
man body and to detect pathological changes. Wei et al. [46] 
demonstrated the high efficacy of machine learning methods 
in predicting the risk of high-altitude hypoxia by analyzing 
real-time individual physiological parameters and environ-
mental factors. The AI system analyzed heart rate, heart rate 
variability, blood oxygen saturation, and environmental fac-
tors (ambient temperature, atmospheric pressure, relative 
humidity, and ascent rate). Based on these inputs, 25  ma-
chine learning algorithms were trained and tested. The most 
accurate model achieved a sensitivity of 0.998 and specificity 
of 0.978 in diagnosing mild acute mountain sickness.

Wearable devices equipped with biosensors that track 
environmental conditions and physiological parameters are 
routinely used in medicine, particularly in sports medicine. 
Shen et al. [47] described biosensors for noninvasive mea-
surement of lactate levels, the elevation of which serves as 
a marker of hypoxia due to a metabolic shift toward anaer-
obic glycolysis. For example, electrochemical sensors can 
measure the electrical current generated during lactate 
oxidation by enzymes (e.g., lactate oxidase or lactate dehy-
drogenase) and convert it into lactate concentration. These 
sensors can operate across a wide range of concentrations 
(from micromolar to millimolar levels) and are characterized 
by high accuracy. Potentiometric sensors register changes 
in the electric potential at the electrode depending on lactate 
concentration, whereas impedance sensors detect variations 
in resistance or capacitance resulting from the interaction of 
lactate with the biosensing layer. Optical biosensors detect 
optical signal changes (such as fluorescence intensity or col-
orimetric shifts). For instance, hydrogen peroxide generated 
during enzymatic oxidation of lactate reacts with chromogen-
ic substrates (e.g., tetramethylbenzidine), leading to a color 
change measurable by a smartphone camera or portable 
spectrometer. Semiconductor biosensors, such as field-ef-
fect transistors and organic electrochemical transistors, 
detect changes in channel conductivity upon lactate binding 
to a bioreceptor (e.g., an enzyme). These are especially sen-
sitive to low lactate concentrations and can be integrated 
into flexible substrates. Self-powered biosensors, such as 
piezoelectric devices, convert mechanical energy (e.g., body 
movement) into electrical signals modulated by lactate con-
centration. Biofuel cells generate current from lactate oxi-
dation, with current magnitude correlating to lactate levels. 
As the number of biosensors increases, the amount of avail-
able data also grows, enabling the assessment of functional 
body status and informing lifestyle modifications, therapeu-
tic decisions, and disease risk evaluation. Kimball et al. [48] 
described a machine learning model that incorporates both 
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physiological and environmental parameters to predict the 
development of hypovolemia. Physiological inputs included 
photoplethysmography, electrocardiography, seismocardiog-
raphy, as well as cardiac output, stroke volume, heart rate, 
blood pressure, skin and core temperature, total peripheral 
resistance, and blood volume. Such technologies are espe-
cially relevant for athletes and military personnel subjected 
to high physical loads and varying environmental conditions.

The use of neural networks to predict pathological con-
ditions is currently an area of active research. However, AI 
has yet to find widespread application in the study of human 
adaptation to altered environmental conditions. Training such 
algorithms requires the accumulation of physiological data 
collected under hyperbaric conditions and during states of 
hypo- and hyperoxia. These studies could help identify phys-
iological parameters that respond positively to training in 
such environments. Thus, the development of AI may lead to 
new discoveries in sports medicine.

Despite its promising potential, several limitations cur-
rently hinder the widespread implementation of AI in stud-
ies of environmental effects on the human body. Machine 
learning algorithms used in existing research are effective at 
identifying correlations but cannot reliably explain why cer-
tain environmental factors elicit specific responses. At pres-
ent, most machine learning models can be used to generate 
hypotheses but not to verify them. Developing interpretable 
models remains a major challenge for future research in hu-
man physiology [49].

Most studies to date have involved small sample sizes, 
as noted by the researchers themselves. The development 
of accurate predictive models necessitates a large number 
of labor-intensive experiments simulating altered environ-
mental conditions. It is essential to maintain a balanced dis-
tribution of environmental conditions and subject groups to 
ensure that the training data are sufficiently representative. 
In addition, biosensors used to detect physiological changes 
are often susceptible to noise and artifacts, which significant-
ly complicates research in this domain.

PROSPECTS FOR APPLICATION OF 
ARTIFICIAL INTELLIGENCE TECHNOLOGIES 
IN RESEARCH ON HUMAN HYPOXIC 
POTENTIAL UNDER EXTREME CONDITIONS

Hypoxic potential refers to the human body’s ability to 
adapt to conditions of reduced oxygen availability—such as 
high-altitude environments, intense physical exertion, or oth-
er extreme situations. Studying hypoxic adaptation is import-
ant for medicine, sports, space biology, and other scientific 
domains. Within the field of adaptive medicine, interest in 
machine learning models is only beginning to grow, and the 
number of published studies is still minimal.

Machine learning models can be used to design personal-
ized training programs that account for individual responses 

to hypoxic stress. This is particularly important in elite sports, 
where even small improvements can be decisive. In one 
study  [50], a machine learning model was developed based 
on selected physiological parameters (red blood cell count 
and hemoglobin concentration) collected from 64 profes-
sional speed skaters who underwent a 10-week training 
program (3 weeks of baseline training at sea level, 4 weeks 
of hypoxic training, and 3 weeks of recovery). The machine 
learning model demonstrated higher accuracy in assessing 
physiological variables compared with a polynomial model 
and enabled the development of an effective system for pre-
dicting physiological changes under hypoxic training based on 
baseline sea-level measurements.

Beyond sports medicine, AI is also applied in aviation. In 
another study [51], researchers explored the use of wearable 
sensors and machine learning algorithms to enable early de-
tection of hypoxia and prevent in-flight emergencies. As part 
of the experiment, 85 participants underwent a two-phase 
study in which they used aviation masks that regulated ox-
ygen supply. The participants performed cognitive tests and 
flight simulations whereas the oxygen level was gradually 
reduced to simulate high-altitude ascent. The data collected 
via dry EEG electrodes were processed using machine learn-
ing algorithms, and the extracted features of brain activity 
were transformed. The machine learning models showed 
high sensitivity (0.83 to 1.00) and specificity (0.91 to 1.00) in 
detecting hypoxia. This research highlights major progress in 
developing real-time systems for in-flight hypoxia detection.

Mazing et al.  [52] demonstrated machine learning mo
dels' ability to detect tissue hypoxia during reduced inspired 
oxygen levels and to assess individual hypoxia tolerance. 
Using an optical sensor, the researchers measured tissue 
hypoxemia in participants. The collected data were used to 
train a self-organizing map (SOM), a type of neural network 
used to uncover hidden patterns and cluster objects into 
groups. As a result, the model divided the participants into 
three groups with differing levels of hypoxia tolerance and 
functional physiological states. This study demonstrates the 
feasibility of creating a simple, reproducible test to assess 
individual hypoxia tolerance based on neural networks.

The use of AI models in the study of hypoxic adaptation 
mechanisms represents a promising area of research. Ma-
chine learning models can serve as tools for processing and 
analyzing large datasets, identifying latent patterns, and pre-
dicting individual responses to hypoxic exposure. For exam-
ple, there are still no precise and clearly defined parameters 
that allow for an objective assessment of a person’s hypoxia 
tolerance during a hypoxic test. Many additional parameters 
may indirectly help to complete the picture of an individu-
al’s hypoxia tolerance [53]. Numerous contentious questions 
remain concerning the selection of an intermittent hypoxic 
stimulation regimen, such as the oxidative and inflamma-
tory processes induced by intermittent hypoxic training  [54, 
55], and the involvement of reactive oxygen species during 
recovery [56, 57].
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The undeniable advantages of AI-based approaches for 
detecting hypoxia lie primarily in their ability to rapidly pro-
cess multimodal data—such as biosensor readings from 
wearable devices (lactate, SpO₂, heart rate, heart rate vari-
ability) and environmental parameters (temperature, humid-
ity, atmospheric pressure), among others—and to identify 
complex patterns within these data. Traditional approaches 
would require predefined hypotheses and lengthy statistical 
processing, along with preprocessing to enable data com-
parability. This paper described earlier how neural networks 
can process unstructured data—such as EEG, ECG, micro-
circulation images, and examples of nasal airflow and SpO₂ 
analysis for apnea detection—which would not be feasible 
using standard polysomnography due to its high cost and 
interpretive complexity.

AI applications in this field are likely to offer new per-
spectives on data related to hypoxia tolerance, the imple-
mentation of adaptive mechanisms at molecular and system-
ic levels, and the interrelationships among these processes.

CONCLUSION
The modern environment is characterized by numerous 

simultaneously acting external factors, the impact of which 
on the human body can now be monitored thanks to advanc-
es in AI, such as machine learning algorithms, deep learn-
ing, and generative models. These technologies open new 
frontiers in the biomedical field, enabling the identification 
of hidden relationships between elements and processes. Of 

particular importance is the study of exogenous hypoxia—
one of the key environmental factors explored in ecology, 
physiology, and clinical medicine. Questions concerning in-
dividual tolerance to hypoxic conditions remain highly rel-
evant and are actively discussed in the scientific data. Con-
temporary research increasingly employs machine learning 
and deep learning methods to analyze multidimensional 
physiological data. The application of these methods in the 
planning of scientific experiments, data analysis, and the de-
velopment of predictive models significantly improves our 
understanding of human adaptation mechanisms to hypoxia 
and facilitates further investigation into the effects of other 
environmental factors. Ongoing developments demonstrate 
considerable potential for future progress in this area by 
improving the efficiency of research procedures through 
optimized statistical analysis, data processing, and experi-
mental design. A particularly important direction of research 
involves the study of human adaptive capacity, wherein the 
development of classification models to distinguish groups 
with differing levels of stress resilience holds relevance for 
various fields, including medicine, biology, and psychology. 
The creation of predictive models for assessing hypoxia tol-
erance holds potential for enhancing machine learning meth-
odologies and for addressing applied challenges in clinical, 
aerospace, and space medicine. However, several limitations 
hinder the widespread use of AI in adaptation studies, includ-
ing difficulties in acquiring sufficient data, the limited quality 
of biosensors, and the lack of interpretable machine learning 
models for studying environmental factors.
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Стратегии совместной когнитивной деятельности 
в диадах испытуемых с разными индивидуально-
типологическими характеристиками
Е.П. Муртазина, О.И. Ермакова, С.С. Перцов
Федеральный исследовательский центр оригинальных и перспективных биомедицинских и фармацевтических технологий, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Актуальной проблемой социальной психофизиологии является изучение стратегий достижения резуль-
татов командной деятельности и факторов, определяющих их выбор, в различных профессиональных сферах.
Цель. Выявить стратегии достижения совместного результата когнитивной деятельности в диадах у испытуемых 
с различными личностными характеристиками и показателями персональной результативности.
Материалы и методы. Обследованы 52 пары мужчин и 50 пар женщин (средний возраст — 17 лет 9 мес. ± 3 мес., 
знакомые друг с другом в диадах), давших добровольное, информированное согласие. Личностные характеристики 
определяли по методике «Большая пятёрка». Участники выполняли тест «Установление закономерностей» индивиду-
ально, соревнуясь и кооперативно в диадах.
Результаты. Выявлены совместная и раздельная стратегии кооперации, с сопоставимыми значениями интегральной 
успешности и одинаковым распределением по всей выборке и в группах диад мужчин и женщин. Показатели ко
оперативной деятельности диад с разными стратегиями отличались по временны ́м характеристикам и ошибочностью. 
При раздельной стратегии, по сравнению с совместной, пары быстрее проходили тест, отмечая большее число зако-
номерностей, но с большим числом ошибок. Для испытуемых с совместной стратегией кооперации были характерны 
более высокие уровни индивидуальной ошибочности, их разниц между партнёрами и сходство темпа деятельности 
по сравнению с участниками пар, выбравших в последующем раздельную стратегию. У испытуемых пар с совместной 
стратегией были выше уровни исходных личностных характеристик «понимание» и «расслабленность» и ниже пока-
затель активности по сравнению с участниками, выбравшими раздельную стратегию.
Заключение. Полученные факты вносят вклад в понимание выбора стратегий командной интеллектуальной дея-
тельности и их взаимосвязей с персональными особенностями партнёров. Выявленные закономерности могут лечь 
в основу методик подбора людей, сотрудничающих при достижении интегральных результатов в различных сферах 
деятельности.

Ключевые слова: стратегии совместной когнитивной деятельности; темп деятельности; ошибочность; 
внутридиадическая разница; личностные характеристики.
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Joint Cognitive Task Strategies in Participant Dyads 
with Different Personality Profiles
Elena P. Murtazina, Olga I. Ermakova, Sergey S. Pertsov
Federal Research Center for Innovator and Emerging Biomedical and Pharmaceutical Technologies, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: A current issue in social psychophysiology is the investigation of strategies for achieving outcomes in team 
activities and the factors influencing their selection across various professional domains.
AIM: To identify strategies for achieving joint cognitive task outcomes in dyads of subjects with different personality traits and 
individual performance indicators.
METHODS: 52 male dyads and 50 female dyads (mean age: 17 years 9 months ± 3 months, dyad members were acquainted 
with each other) were examined after providing voluntary informed consent. Personality traits were assessed using the Big 
Five questionnaire. Participants performed the Pattern Recognition test individually, competitively, and cooperatively in dyads.
RESULTS: Joint and separate cooperation strategies were identified, characterized by comparable levels of integral success 
and similar distribution across the entire sample and within male and female dyad groups. Performance indicators under 
the two strategies differed in timing and error rates. Compared to the joint strategy, the separate strategy resulted in faster 
completion and identification of more patterns, but with more errors. Dyads employing the joint strategy demonstrated higher 
individual error rates, greater error differences between partners, and more similar work pace, compared with those who 
later adopted the separate strategy. Dyad participants with a joint cooperation strategy exhibited higher baseline levels of the 
personality traits “agreeableness” and “relaxedness,” and a lower level of activity compared with participants who adopted a 
separate strategy.
CONCLUSION: The findings contribute to the understanding of strategic choices in team-based intellectual activity and their 
association with individual partner characteristics. These patterns may serve as a basis for developing methods to select 
collaborators for achieving integrated results in various fields of activity.

Keywords: joint cognitive activity strategies; task pace; error rate; intra-dyad difference; personality traits.
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具有不同个体类型特征的受试者二人组中协同认知活
动的策略
Elena P. Murtazina, Olga I. Ermakova, Sergey S. Pertsov
Federal Research Center for Innovator and Emerging Biomedical and Pharmaceutical Technologies, Moscow, Russia

摘要摘要

论证。论证。在社会心理生理学中，研究团队活动成果达成策略及其选择因素，尤其在不同专业领

域中，仍是一个重要课题。

目的。目的。揭示在具有人格特征和个人绩效差异的被试者二人组中达成认知活动共同结果的策

略。

材料与方法。材料与方法。共评估52对男性与50对女性组成的二人组（平均年龄17岁9个月±3个月，组内

成员彼此熟识），所有参与者均签署知情同意书。个体人格特征采用“五大人格特质”法进

行评估。受试者在三种条件下完成“模式识别”测试任务：单独完成、竞争模式下完成、二

人协作完成。

结果。结果。识别出协作策略的两种类型——共同策略与分工策略，两者在综合成功率方面相当，

并在总体样本及男性与女性二人组中呈现出相同的分布特征。采用不同协作策略的二人组在

时间特征和错误率方面存在差异。在分工策略下，与共同策略相比，二人组完成测试的速度

更快，识别出的规律更多，但同时错误率也更高。采用共同协作策略的受试者表现出更高的

个体错误率、更大的组内差异，以及较分工策略组更一致的活动节奏。在采用共同策略的受

试者对中，“理解性”和“放松度”的初始人格特质水平高于选择分工策略的参与者，而活

跃度水平则较低。

结论。结论。所得结果有助于深化对团队智力活动中策略选择机制及其与组员个体特征之间关系的

理解。所揭示的规律可为在多种活动领域中协作完成综合性任务时的人员选配方法提供依

据。

关键词：关键词：协同认知策略；活动节奏；错误性；二人组内差异；人格特征。
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ОБОСНОВАНИЕ
Среди основных факторов психосоматического здоро-

вья человека, развития хронических заболеваний у насе-
ления выделяют экосоциальные: начиная с социального 
благополучия в ближайшем семейном окружении, статуса 
в социальных сетях и заканчивая социально-экономиче-
ской организацией общества и природных особенностей 
окружающей среды [1, 2]. Особенно актуально изучение 
социальных взаимодействий людей с целью обеспечения 
эффективности деятельности в экстремальных или не-
благоприятных условиях, включая работу в коллективах 
с вахтовым режимом организации труда [3, 4]. Также 
перспективным направлением исследований совместной 
деятельности является изучение командной эффективно-
сти междисциплинарных бригад, в частности неотложной 
медицинской помощи, спасательных служб, и при ока-
зании медико-социальной поддержки населению [5–7].

Исследования поведенческих и физиологических 
механизмов межличностных взаимодействий привлека-
ют внимание специалистов разных областей науки: со-
циологов, психофизиологов, организаторов медицины 
и практиков, занимающихся повышением эффективности 
производственных процессов [8, 9].

Сотрудничество даёт значительные преимущества 
в достижении целей отдельным индивидам и компани-
ям при недостатке каких-либо собственных компетенций 
или ресурсов посредством создания альянсов с другими 
субъектами, обладающими дополнительными навыками 
или активами [10, 11].

Кооперация требует от партнёров реорганизации 
своего поведения для координации с другими членами 
коллектива, группового планирования и выбора страте-
гий сотрудничества. Под термином «стратегия» понима-
ют генеральную программу действий или набор правил 
для принятия решений, направленных на достижение 
цели. Выявляют две основные стратегии кооперации: ин-
теграция усилий субъектов с совместным выполнением 
общей задачи или разделение её на подзадачи с их па-
раллельным решением [12, 13]. Для эффективного сотруд-
ничества в коллективах формируются функционально- 
ролевые структуры с композицией или компиляцией 
ролей участников [9, 14]. Под композицией понимаются 
структуры, в которых функции их членов имеют значи-
тельное сходство между собой, их вклад примерно оди-
наков. Компиляция предполагает интеграцию различных, 
несходных между собой ролей.

Показано, что личностные характеристики партнёров 
имеют высокую значимость для понимания и прогнози-
рования взаимоотношений, ролевых функций, а также 
эффективности командной деятельности [15, 16].

Во многих исследованиях совместной деятельности 
используются задачи, требующие определённого типа 
межличностных взаимодействий без возможности выбора 
разных стратегий кооперации. Мало изучена зависимость 

командной эффективности от типа выбираемых взаимо-
действий. Недостаточно внимания уделено оценке осо-
бенностей формирования разных стратегий кооперации 
в зависимости от исходных психофизиологических харак-
теристик индивидов.

Цель исследования. Выявить стратегии достижения 
совместного результата когнитивной деятельности в диа-
дах у испытуемых с различными личностными характери-
стиками и показателями персональной результативности.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
С марта 2022 г. по июнь 2023 г. обследованы 204 здо-

ровых испытуемых (средний возраст — 17 лет 9 мес. ±  
3 мес.). Исследование одобрено межвузовским комитетом 
по этике при ассоциации медицинских и фармацевтиче-
ских вузов (протокол № 3 от 17.02.2022, получен в отде-
ле организации научных проектов и исследовательских 
программ ФГБОУ ВО МГМСУ им. А.И. Евдокимова). После 
ознакомления с особенностями обследования все испыту-
емые добровольно подписали форму информированного 
согласия, утверждённую в составе протокола исследо-
вания этическим комитетом. Участники, ранее знакомые 
друг с другом, проходили тестирования в парах одного 
пола (52 диады мужчин и 50 диад женщин).

Личностные характеристики выявляли по методике 
«Большая пятёрка», адаптированной А.Б. Хромовым [17]. 
В качестве модели когнитивной деятельности использо-
вали компьютерный тест, разработанный в лаборатории 
на основе методики «Установление закономерностей» 
[18]. На мониторе испытуемым предъявляется матрица 
с заданным количеством строк, в каждой из которых 
слева представлено одно эталонное сочетание шести 
букв латинского алфавита и справа 5 разных шестизнач-
ных чисел. Задача испытуемых — последовательно про-
смотреть все строки представленной матрицы, выявляя 
в них полное соответствие или расхождение между зако-
номерностью расположения повторяющихся или разных 
букв в эталонном слове и местоположением цифр в пяти 
числах каждой строки. Участники должны отметить все 
цифровые группы с помощью левой или правой клавиши 
компьютерной мышки на наличие или отсутствие в них 
закономерностей. Каждое действие испытуемого (клики 
на левую или правую кнопки мышки по всем отдельным 
цифровым группам во всех строках матрицы одного те-
стового задания), правильность выбора соответствия 
или несоответствия представленным в словах законо-
мерностям и время их осуществления после начала теста 
фиксировали в отдельный файл для последующего ана-
лиза. Выделяли следующие показатели результативности 
выполнения отдельного задания: общее количество отме-
ченных цифровых групп (N, максимальное количество — 
число строк × 5 цифровых групп); суммарное количество 
верно выявленных закономерностей (З); количество не-
верно отмеченных цифровых групп (Nош.); количество 
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неотмеченных/пропущенных цифровых групп (Nпроп.); 
длительность выполнения теста (T); среднее время ана-
лиза одной цифровой группы (Тц.гр.=Т/N, с). По этим 
показателям вычисляли коэффициент успешности (КУ) 
по следующей формуле:

КУ=N×[(З–Nпроп.)/(З+Nош.)].
При повторных предъявлениях испытуемым данно-

го теста матрицы были сравнимой сложности, но их со-
держание отличалось, включая другие сочетания букв 
в эталонных словах и цифр в анализируемых числах всех 
строк. Это исключало запоминание содержания ранее 
представленной матрицы.

На индивидуальном этапе испытуемые одновременно 
проходили тест по одинаковым матрицам за отдельными 
мониторами, разделёнными перегородками. При трени-
ровочной сессии предъявлялась матрица из шести строк 
без ограничения по времени, контрольное тестирование 
испытуемые выполняли по матрице из 12 строк, предъ-
являемой на 3 мин. Затем перегородки убирали, испыту-
емых информировали о соревновательном характере за-
дания и необходимости выполнить его быстрее и точнее, 
чем соперник. Новые матрицы также состояли из 12 строк 
и предъявлялись на отдельных экранах с ограничением 
по времени в 3 мин. На следующем этапе испытуемые 
инструктировались действовать кооперативно, то есть вы-
являть закономерности вместе в строках новой матрицы, 
демонстрируемой на одном мониторе компьютера с дву-
мя активными компьютерными мышками. Участники диад 
сначала обсуждали программу совместных действий, за-
тем проходили сеанс тренировки без временнÓго ограни-
чения по матрице из шести строк. Затем пары участников 
выполняли контрольное кооперативное задание по новой 
матрице из 12 строк, предъявляемой на 3 мин.

Статистический анализ и графическое представление 
данных осуществляли с помощью программ Statistica 12.5 
и GraphPad Prism 8. Проверка распределений данных в вы-
борках (по методам Шапиро–Вилкоксона и Колмогорова– 
Смирнова) выявила их несоответствие параметрам нор-
мальности. Исходя из этого, в дальнейшем исполь-
зовали непараметрические статистические методы. 
Различия показателей между группами испытуемых ана-
лизировали по критерию Манна–Уитни и с помощью метода  
Краскела–Уоллиса (KW) с поправкой для множественных 
парных сравнений.

РЕЗУЛЬТАТЫ
Анализ видеозаписей и пространственно-временны́х 

паттернов действий партнёров позволил выделить со-
вместную (1) и раздельную (2) стратегии кооперативной 
деятельности испытуемых в диадах (рис. 1). При со-
вместной стратегии кооперации (А-1 и В-1 на рис. 1) ис-
пытуемые сообща последовательно обсуждали и анали-
зировали все цифровые группы каждой строки матрицы. 
Один из партнёров при этом отмечал мышкой наличие 

или отсутствие закономерностей после принятия обще-
го решения. Окончание выполнения теста в парах с этой 
стратегией происходило в нижних строках матрицы.

При второй стратегии кооперации участники выпол-
няли части задания раздельно, самостоятельно анализи-
руя и отмечая цифровые группы своими компьютерны-
ми мышками в отдельных строках матрицы поочерёдно: 
чётные–нечётные или верхние–нижние (А-2 на рис. 1). 
При этом на графике пространственного паттерна (В-2 
на рис. 1) отражаются переходы действий от одного пар-
тнёра к другому (в представленной паре с верхних строк 
к нижним и обратно). Окончание выполнения задания 
в представленной паре произошло соответственно в се-
редине матрицы.

Распределения числа пар по всем группам с разными 
стратегиям кооперации были сопоставимы и достовер-
но не различались (1 — 52,9%, n=54; 2 — 47,1%, n=48), 
как и между отдельными группами диад мужчин и жен-
щин (1♂ — 27,5%, n=28; 2♂ — 23,5%, n=24; 1♀ — 25,5%, 
n=26; 2♀ — 23,5%, n=24).

Достоверных различий значений КУ между группами 
пар с разными стратегиями кооперации и между всеми 
подгруппами диад мужчин и женщин не выявлено. Так-
же не обнаружено значимых различий КУ между парами 
с разными стратегиями кооперации отдельно в мужских 
и женских выборках.

Обнаружены достоверные различия временны́х ха-
рактеристик кооперативной деятельности между парами 
с разными стратегиями кооперации и полом партнёров 
(рис. 2). Все пары с раздельной стратегией, по сравнению 
со всеми диадами с совместной стратегией, достоверно 
быстрее выполняли тест (рис. 2А), просматривая значи-
мо большее число цифровых групп (рис. 2В), затрачивая 
меньше времени на анализ отдельных чисел (рис. 2С). 
Такие же различия выявлены между мужскими парами 
с разными стратегиями, но не между женскими диада-
ми с разными стратегиями кооперации и не между муж-
скими и женскими парами, действовавшими совместно. 
Половые различия временны́х характеристик деятель-
ности найдены между диадами, выбравшими стратегию 
разделения задания на подзадачи: эти пары мужчин бы-
стрее выполняли тест и отметили больше цифровых групп 
по сравнению с аналогичными парами женщин.

Анализ показателей ошибочности кооперативной 
деятельности выявил, что пары женщин с совместной 
стратегией совершают меньше пропусков, по сравнению 
с аналогичными диадами мужчин (p <0,05) и с женскими 
парами с раздельной стратегией (p <0,05). Обнаружены 
половые различия числа неверно выявленных закономер-
ностей (p=0,08) и общего количества ошибок (p <0,10), 
но вне зависимости от стратегий кооперации: все мужские 
пары совершали их больше, чем все женские.

Далее проведён сравнительный анализ показате-
лей результативности испытуемых на индивидуальном 
этапе деятельности и значений их внутридиадических 
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разниц при соревновании между группами участников 
пар, которые в последующем выбрали разные стратегии 
кооперации (табл. 1). Обнаружено, что показатели инди-
видуальной ошибочности и внутридиадические разницы 
числа ошибок при соревновании были выше у участни-
ков с последующей совместной стратегией кооперации, 
по сравнению с теми, кто выбрал раздельную. Однако 
у испытуемых с совместной стратегией кооперации вну-
тридиадические разницы количества просмотренных 
чисел и среднего времени их анализа при соревновании 
были значимо меньше, чем в парах с раздельной стра-
тегией. Это свидетельствует о том, что пары, выбравшие 
совместную стратегию кооперации, состояли из партнё-
ров, у которых была большая исходная индивидуальная 
ошибочность и их разницы при соревновании, но они име-
ли при этом близкий темп деятельности. У участников 
диад с раздельной стратегией были меньшие значения 

ошибочности на индивидуальном этапе и их разницы 
в парах при соревновании, но они больше различались 
по временны́м показателям индивидуальной и соревно-
вательной деятельности.

Сравнительный анализ личностных характеристик 
между испытуемыми, которые выполняли когнитивный 
тест в парах с разными стратегиями кооперации, пока-
зал, что для всей выборки участников с совместной стра-
тегией кооперации были характерны бóльший уровень 
баллов по субшкале «понимание» фактора «доброже-
лательность» и по субшкале «расслабленность» фактора 
«нейротизм» пятифакторной модели личности, по срав-
нению с участниками с раздельной стратегией (рис. 3). 
У последних были выше баллы по субшкале «активность» 
фактора «экстраверсия».

Совокупные достоверные различия субфакторов «по-
нимание» (stat(KW)=20,01; p <0,001) и «расслабленность» 

Рис. 1. Иллюстрации выполнения теста «Установление закономерностей»: фотографии партнёров с совместной (А-1) и раздельной (А-2) страте-
гиями кооперации; графики последовательных кликов компьютерными мышками в 2-мерном пространстве матрицы теста при совместной (B-1) 
и раздельной (B-2) стратегиях кооперации. Оси абсцисс — номера цифровых групп в строках, оси ординат — номера строк матрицы, пунктирные 
линии — траектории переходов нажатий от одной цифровой группы к следующей, стрелки — место окончания выполнения теста.
Fig. 1. Illustrations of the Pattern Recognition Test Performance: Photographs of partners employing joint (A-1) and separate (A-2) cooperation strategies; 
graphs of sequential mouse clicks in the two-dimensional matrix space of the test under joint (B-1) and separate (B-2) cooperation strategies. The x-axis 
shows the numbers of digit groups in rows; the y-axis shows the row numbers in the matrix; dashed lines represent the trajectories of transitions between 
digit groups, and arrows indicate the point at which the test was completed.
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Таблица 1. Показатели индивидуальной результативности и внутридиадических разниц испытуемых при соревновании в парах с разными стра-
тегиями последующей кооперации
Table 1. Indicators of individual performance and intra-dyadic differences among participants during competitive tasks in dyads with different subsequent 
cooperation strategies

Показатели 
Indicator

Стратегии кооперации | Cooperation strategy p (критерий Манна–Уитни)
p (Mann–Whitney test)1 2

Nпроп.
Nomitted

1,5±0,2
1 (0,0; 2,0)

1,1±0,3
0 (0,0; 1,0)

0,019

ΔNпроп. 
ΔNomitted

2,0±0,3
1 (1,0; 3,0)

1,7±0,4
1 (0,0; 2,0)

0,06

Nош.
Nincorrect

4,5±0,5
3 (1,0; 7,0)

2,7±0,4
1 (0,0; 4,0)

0,048

ΔNош. 
ΔN (incorrectly)

5,2±0,6
4,5 (1,5; 9,0)

3,4±0,5
2 (0,0; 4,0)

0,03

N (все ошибки)
N (all errors)

5,9±0,6
4 (1,0; 8,5)

3,8±0,5
2 (0,0; 6,0)

0,002

ΔN (все ошибки) 
ΔN (all errors)

6,0±0,7
5 (1,5; 9,5)

4,2±0,6
3 (1,0; 5,0)

0,06

ΔN 8,2±1,0
5 (2,0; 14,0)

11,3±1,2
10 (5,5; 15,0)

0,04

ΔTц.гр., с
ΔTgr. (s)

0,9±0,1
0,9 (0,3; 1,3)

1,4±0,2
1 (0,5; 1,6)

0,08

Примечание. N — количество отмеченных цифровых групп; Nош. — количество неверно отмеченных цифровых групп; Nпроп. — количество не-
отмеченных/пропущенных цифровых групп; Тц.гр. — среднее время анализа одной цифровой группы. Представлены средние значения ± ошибки 
средних и медианы с квартилями (Q1; Q3); p — достоверность различий между группами с разными стратегиями кооперации.

Note: N, number of identified digit groups; Nincorrect, number of incorrectly identified digit groups; Nomitted, number of omitted/unmarked digit groups; Tdigit 
group, average time spent analyzing one digit group. Values are presented as means ± standard errors and medians with quartiles (Q1; Q3). p, statistical 
significance of differences between groups with different cooperation strategies.

А В С

Рис. 2. Диаграммы показателей кооперативной деятельности пар испытуемых: А — общее время выполнения теста «Установление закономер-
ности»; В — суммарное количество отмеченных цифровых сочетаний; С — средняя длительность анализа цифровых групп. По осям абсцисс 
группы сравнения: 1 и 2 — все пары с разными стратегиями кооперации; ♂1, ♂2, ♀1, ♀2 — мужские и женские диады с разными стратегиями. 
По осям ординат шкалы показателей. Линии внутри боксов — медианные значения, границы боксов — квартили Q1 и Q3, «усы» — минимальные 
и максимальные значения, крестики в боксах — средние значения. Достоверность различий: * — между стратегиями (критерий Манна–Уитни) ,  
+ — между полом (критерий Манна–Уитни) , # — между всеми четырьмя группами (метод Краскела–Уоллиса). Количество символов соответ-
ствует уровням значимости: p <0,05, p <0,01 и p <0,001. 
Fig. 2. Diagrams of cooperative performance indicators in participant dyads: A, total time to complete the Pattern Recognition Test; B, total number of 
identified digit combinations; C, average duration of digit group analysis. On the x-axis comparison groups: 1 and 2 represent all dyads with different 
cooperation strategies; ♂1, ♂2, ♀1, ♀2 represent male and female dyads with different strategies. On the y-axis: scales of the indicators. Lines inside 
the boxes represent medians; box edges correspond to Q1 and Q3 quartiles; whiskers indicate minimum and maximum values; crosses inside the boxes 
denote means. Statistical significance: * between cooperation strategies (Mann–Whitney test), + between sexes (Mann–Whitney test), # across all four 
groups (Kruskal–Wallis test). The number of symbols corresponds to levels of significance: p < 0.05, p < 0.01, p < 0.001.
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(stat(KW)=23,66; p <0,001) выявлены между всеми че-
тырьмя группами испытуемых: мужчин и женщин с раз-
ными стратегиями кооперации. По обеим характери-
стикам женщины отличались бóльшими значениями 
баллов по сравнению со всеми мужчинами (p <0,001). 
При этом выявлены множественные парные различия 
баллов по субшкале «понимание» между следующими 
группами участников (Ж1 > [Ж2≈M1] > М2): выше у муж-
чин с совместной, чем у мужчин с раздельной стратегией  
(М1 > М2, p <0,05), и выше у женщин с совместной 
стратегией кооперации по сравнению с мужчинами 
с той же стратегией (Ж1 > М1, p <0,001). По субшкале 
«расслабленность» значения баллов имели следующий 
градиент значимых (p <0,05) межгрупповых различий:  
[Ж1≈Ж2] > M1 > М2.

Кроме того, выявлены отличия других личностных ка-
честв отдельно в выборках мужчин и женщин с разными 
стратегиями кооперации в диадах. Мужчины с совмест-
ной стратегией имели более высокий уровень значений 
по субшкалам «поиск впечатлений» фактора «экстравер-
сия» (p <0,05), «эмоциональная стабильность» фактора 
«нейротизм» (p <0,1) и были менее доверчивы (субшка-
ла основного фактора «доброжелательность», p <0,05), 
по сравнению с мужчинами, выбравшими раздельную 
стратегию. У женщин, выбравших совместную стратегию, 
были выше показатели по субшкалам самоконтроля фак-
тора «добросовестность» (p <0,05) и сенситивности фак-
тора «открытость» (p <0,1), чем у женщин с раздельной 
стратегией, которые имели более высокий уровень харак-
теристики по субшкале «чувство вины» фактора «экстра-
версия» (p <0,01).

ОБСУЖДЕНИЕ
В результате проведённого исследования показано, 

что диады испытуемых выбирали две разные стратегии 
кооперативного выполнения когнитивного задания: со-
вместную или раздельную. Полученные данные согласу-
ются с рядом исследований, в которых также выделены 
две аналогичные стратегии кооперативной деятельности, 
первая из которых обозначается как совместная, интегра-
тивная или ролевая компиляция, а вторая — как сегрега-
ция функций или композиция ролей партнёров [9, 12–14].

Большинство эмпирических исследований проведены 
с использованием чётких типов заданий и инструкций, 
которые предполагают однозначное использование той 
или иной стратегии взаимодействий в группах. Проде-
монстрирована зависимость стратегий кооперации от типа 
решаемых партнёрами задач: в зрительно-пространствен-
ных тестах преобладало сотрудничество со стратегией 
сегрегации, тогда как при необходимости принятия со-
вместных перцептивных решений пары выбирали инте-
гративный тип кооперации [11]. Авторы объясняют эти 
различия в первую очередь структурой и уровнем слож-
ности задач, от которых зависит возможность отдельных 
членов группы взять на себя решение части задания, на-
пример, пространственное разделение поиска объектов. 
Также показано, что решение группой аддитивных задач, 
как правило, осуществляется посредством композиции 
ролей или сегрегации функций, тогда как выполнение 
дизъюнктивных и конъюнктивных задач преимуществен-
но происходит с формированием компиляционной функ-
ционально-ролевой структуры команды [14].

Рис. 3. График уровней личностных характеристик испытуемых с совместной (1) и раздельной (2) стратегиями последующей кооперации в диадах. 
Представлены средние значения с ошибками средних в группах и достоверностью межгрупповых различий: * p <0,1, ** p <0,05.
Fig. 3. Levels of personality traits in participants with joint (1) and separate (2) strategies of subsequent cooperation in dyads. Mean values with standard 
errors are presented for each group; the significance of intergroup differences is indicated as follows: * p  < 0.1, ** p  < 0.05.

активность
activity
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agreeableness
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Нами выявлено, что интегральный показатель успеш-
ности не различался между парами с разными стратеги-
ями кооперации. Это свидетельствует о том, что резуль-
тат командной деятельности одного уровня может быть 
достигнут разными способами или стратегиями действий 
участников. Аналогичные данные получены в исследова-
ниях как результативности индивидуальной деятельности 
человека [19], так и командной эффективности [20]. Та-
кие результаты соответствуют принципу эквифинально-
сти, предложенному Bertalanffy [21] для любых открытых 
систем, и узловым механизмам теории функциональных 
систем П.К. Анохина [22].

В нашей работе обнаружено, что эти две стратегии от-
личались по характеристикам кооперативной деятельности 
пар. При раздельной стратегии тест выполнялся быстрее, 
но с большей общекомандной ошибочностью по сравне-
нию с совместной. Этот факт объясняется тем, что при со-
вместной стратегии анализа закономерностей партнёры ис-
пользовали возможность коммуницирования для принятия 
общего решения и прихода к согласию. Тогда как при раз-
дельной стратегии этот аспект взаимодействий отсутство-
вал, партнёры не вмешивались в решения друг друга, 
только визуально согласовывая двигательный компонент 
выполнения общего задания (проставление отметок соб-
ственной мышкой поочерёдно в своих строках). А время, 
затрачиваемое партнёром на эти действия, использовалось 
другим участником для визуального анализа своих строк 
теста. При этом отсутствие взаимного контроля правиль-
ности выявления закономерностей в парах с раздельной 
стратегией приводило к большей командной ошибочности.

Анализ персональных показателей результативности 
когнитивной деятельности испытуемых и их исходных 
личностных характеристик выявил прогностические фак-
торы последующего выбора партнёрами разных стратегий 
кооперации. Совместную стратегию кооперации преиму-
щественно выбирали испытуемые с более высокой оши-
бочностью на индивидуальном этапе деятельности и её 
разницей в паре при соревновании, близким темпом дея-
тельности партнёров и более высокими уровнями оценок 
по субшкале «понимание других», меньшими значениями 
по фактору «нейротизм».

Выявленные нами высокие показатели ошибоч-
ности при индивидуальной деятельности и их внутри-
диадические разницы при соревновании в сочетании 
с меньшей доверчивостью участников пар с последую
щей совместной стратегией кооперации согласуются 
с возможным формированием в этих диадах ролевой 
структуры «лидер–последователь» [23] с дополнитель-
ной рациональной возможностью взаимного контроля 
качества когнитивной деятельности. Более низкие пока-
затели исходной индивидуальной ошибочности, высокое 
доверие к партнёру и большая разница темпа деятель-
ности других испытуемых могли способствовать тому, 
что они в последующем выбрали равноправную раздель-
ную стратегию кооперации.

Нами показано, что у участников с совместной стра-
тегией был близкий персональный темп когнитивной де-
ятельности. Это согласуется с исследованиями, в которых 
доказана роль психологического и нейрофизиологическо-
го сходства и различий, а также возможной комплимен-
тарности качеств партнёров в эффективности совместной 
деятельности [24–26]. Высокая разница темпа деятель-
ности между участниками может также способствовать 
их стремлению выполнять отдельные части задачи неза-
висимо.

Взаимосвязи личностных характеристик индивидов 
с результативностью командной деятельности показаны 
во многих исследованиях. Выделяют влияние отдельных 
черт личности на микроклимат социальных взаимоот-
ношений в коллективе, а других качеств — непосред-
ственно на процессы командных взаимодействий [15]. 
Обе группы персональных характеристик членов команд 
прямо или косвенно влияют на эффективность дости-
жения общего результата кооперации. Jolić Marjanović 
и соавт.  [16] приводят результаты исследований взаи-
мосвязей личностных качеств с характеристиками со-
трудничества, демонстрирующие, что добросовестность 
и доброжелательность положительно связаны с каче-
ством выполнения задач, требующих принятия совмест-
ных решений. При этом добросовестность в большей сте-
пени сказывалась на процессах деятельности команды, 
а доброжелательность была взаимосвязана с социаль-
ными отношениями и ролями в группах. Также показано, 
что степень экстраверсии значима для позиционирования 
субъектов внутри группы, а эмоциональная стабильность 
влияет на сплочённость команды. Такие взаимосвязи 
объясняются тем, что у людей с большей степенью экс-
траверсии и доброжелательности сильнее проявляется 
«эффект Саймона», который отражает способность че-
ловека интегрировать представления о действиях парт
нёров и своих собственных [27].

Нами выявлены половые различия показателей де-
ятельности диад: мужчины совершали большее число 
ошибок и быстрее выполняли тест, чем женщины, осо-
бенно при сравнении пар с раздельной стратегией коо-
перации. Также обнаружены половые особенности раз-
личий личностных характеристик между испытуемыми 
с разными стратегиями последующей кооперации. Эти 
результаты согласуются с данными исследований, в ко-
торых показано бÓльшее предпочтение к сотрудничеству 
у женщин, чем у мужчин, склонных к конкурентным вза-
имоотношениям [28]. Эти половые различия являются 
результатом формирования разных социальных ролей 
и функций мужчин и женщин в процессе эволюции че-
ловеческих сообществ.

К ограничению исследования следует отнести молодой 
возраст испытуемых, большинство которых были студен-
тами вузов и имели на момент участия в исследованиях 
социальный опыт только в семейном общении и в обра-
зовательных коллективах. В последующем необходимо 
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провести исследования совместной деятельности мужчин 
и женщин среднего и старшего возрастов, с бÓльшим со-
циальным опытом в разных сферах профессиональной 
деятельности. В дальнейшем перспективно проведение 
лонгитюдных исследований процессов формирования 
команд, их устойчивого развития на протяжении более 
длительных периодов времени и по возможности в ус-
ловиях реальной трудовой деятельности или на основе 
симуляционных командных тренингов.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
В результате проведённого исследования выявле-

ны совместная и раздельная стратегии кооперативной 
когнитивной деятельности пар испытуемых. Распреде-
ления числа пар по группам с разными стратегиям ко-
операции были сопоставимы и достоверно не различа-
лись, как и между отдельными выборками диад мужчин 
и женщин. Не обнаружено отличий значений интеграль-
ной успешности пар между группами с разными стратеги-
ями и полом испытуемых. Пары с раздельной стратегией 
кооперации быстрее выполняли когнитивное задание, 
но с большей ошибочностью по сравнению с диадами 
с совместной стратегией.

Выявлены персональные прогностические факто-
ры выбора испытуемыми разных стратегий коопера-
ции в диадах. У партнёров с совместной и раздельной 
стратегиями значимо отличались исходные показатели 
индивидуальной результативности, внутридиадические 
разницы ошибочности и временны ́х параметров когни-
тивной деятельности, а также ряд личностных характе-
ристик.

Показаны половые отличия временны ́х характеристик 
и ошибочности деятельности диад с раздельной страте-
гией кооперации. Кроме общих для обоих полов психо-
логических характеристик (понимание, расслабленность 
и активность), дополнительные личностные качества раз-
личались между парами мужчин (доверие, поиск впечат-
лений, эмоциональная стабильность) и диадами женщин 
(самоконтроль, сенситивность и чувство вины), выбрав-
ших разные стратегии кооперации.

Полученные данные могут лечь в основу разработ-
ки новых методических подходов к подбору команд 
с высокой эффективностью совместной деятельности 
при разных требованиях к характеру её выполнения. На-
пример, при необходимости скорейшего получения ре-
зультата целесообразнее выбор исполнителей, способных 
без лишних коммуникаций раздельно выполнить подза-
дачи для быстрого достижения общей цели. В условиях 
без временнÓго ограничения и с высокими требованиями 
к качеству конечного результата необходимо обеспечить 
совместную стратегию командной работы партнёров, кон-
тролирующих действия друг друга, способных к взаимо-
пониманию и схожих по темпу деятельности, для эффек-
тивной межличностной координации.
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Circannual Variations in Partial Oxygen Density 
Depending on Solar Activity Level and Climatic Zone
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ABSTRACT
BACKGROUND: Some medical weather classifications identify reduced partial oxygen density in the air as a key parameter 
affecting human well-being. This parameter can be modulated not only by meteorological factors but also by the helio-
geophysical environment. It should be noted that synoptic combinations with elevated oxygen content are not considered 
among the weather types, although several studies have shown that hyperoxia can have adverse effects on health.
AIM: To assess the influence of circannual variations in solar activity on the changes of atmospheric partial oxygen density in 
subarctic and subtropical regions.
METHODS: Calculations of partial oxygen density were based on daily average values of air temperature, atmospheric pressure, 
and relative humidity of the ambient air. Sunspot number data were obtained from publicly available sources provided by the 
Royal Observatory of Belgium. Data from 2007 (a year of low solar activity in the 23rd solar cycle) and 2001 (a year of high solar 
activity) were compared. Wavelet analysis was used for mathematical processing.
RESULTS: The mesor, amplitude, coefficient of variation, and rhythm spectrum of sunspot numbers differed significantly 
between the years of low (2007) and high (2001) solar activity. In 2001, the dominant rhythm was close to a semiannual cycle. 
In 2007, the rhythm of sunspot numbers was 27.27 days. In Khanty-Mansiysk, the seasonal range of partial oxygen density 
was ~147 g/m3 in 2001 and ~70 g/m3 in 2007. The annual cycle was characterized by prevailing hyperoxia, with upper values 
reaching 395 g/m3 (normal: 285 g/m3). In Polokwane, the winter–summer variation in partial oxygen density in 2001 was 
approximately 24 g/m3 (virtually the same as in 2007, 30 g/m3), which falls into the category of unfavorable hypoxic weather. In 
the year of high solar activity (2001), a polyrhythmic pattern of both stable and transient rhythms of partial oxygen density was 
observed in both subarctic and subtropical regions.
CONCLUSION: In the subarctic region, wintertime values of partial oxygen density were high in the year of low solar activity 
and very high in the year of high activity. Seasonal fluctuations between hyperoxia and hypoxia extended far beyond the range of 
favorable weather types. Fluctuations in partial oxygen density characteristic of the subtropical climate consistently remained 
within hypoxic ranges, regardless of solar activity levels. During the year of elevated solar activity, both examined regions 
exhibited polyrhythmic patterns of partial oxygen density, indicative of desynchronosis. It is recommended that medical weather 
classifications be expanded to include “hyperoxic day” and “hyperoxic weather type.”

Keywords: extreme weather conditions; oxygen; hypoxia; hyperoxia; North.
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Цирканнуальные вариации парциальной плотности 
кислорода в зависимости от уровня солнечной 
активности и климатического пояса
О.Н. Рагозин1, L. Muthelo2, Е.Ю. Шаламова1, А.Б. Гудков3, И.В. Радыш4,  
Э.Р. Рагозина1, И.А. Погонышева5

1	 Ханты-Мансийская государственная медицинская академия, Ханты-Мансийск, Россия;
2	 Университет Лимпопо, Полокване, Южно-Африканская Республика;
3	 Северный государственный медицинский университет, Архангельск, Россия;
4	 Российский университет дружбы народов им. Патриса Лумумбы, Москва, Россия;
5	 Нижневартовский государственный университет, Нижневартовск, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Существуют медицинские классификации погоды, где определяющим параметром, влияющим на са-
мочувствие человека, является снижение в воздухе парциальной плотности кислорода, которая может модулировать-
ся не только метеофакторами, но и гелиогеофизической обстановкой. Необходимо отметить, что среди типов погод 
не рассматриваются синоптические комбинации с повышенным содержанием кислорода, хотя в ряде исследований 
установлено негативное воздействие гипероксии на здоровье.
Цель. Оценить влияние окологодовых вариаций солнечной активности на динамику парциальной плотности кислоро-
да атмосферного воздуха в субарктическом и субтропическом регионах.
Материалы и методы. Для расчёта парциальной плотности кислорода использовали ежедневные среднесуточные 
значения температуры, атмосферного давления и относительной влажности окружающего воздуха. Данные о числе 
солнечных пятен получены из общедоступных материалов Королевской обсерватории Бельгии. Сравнивали данные 
за 2007 г., как наиболее спокойный год 23-го цикла солнечной активности, и за 2001 г., когда активность солнца была 
высокой. Для математической обработки применяли вейвлет-анализ.
Результаты. В годы спокойного (2007 г.) и активного (2001 г.) солнца значимо отличаются мезоры числа солнечных 
пятен, амплитуда их колебаний, коэффициент вариации и спектр ритмов. В 2001 г. наиболее мощным являлся ритм, 
близкий к полугодовому. В 2007 г. динамика числа солнечных пятен составляла 27,27 сут. В Ханты-Мансийске раз-
мах сезонных колебаний парциальной плотности кислорода в 2001 г. был ~147 г/м3, в 2007 ~70 г/м3. В годовом цикле 
превалирует гипероксия с верхней границей 395 г/м3 (норма 285 г/м3). В Полокване в 2001 г. зимне-летняя вариация 
парциальной плотности кислорода составляет ~24 г/м3 (практически не отличается от 2007 г. — 30 г/м3), что попа-
дает в разряд неблагоприятной гипоксической погоды. В год активного солнца (2001 г.) обнаруживается полиритмия 
постоянных и вставочных ритмов парциальной плотности кислорода как в субарктическом, так и в субтропическом 
регионах.
Заключение. В субарктическом регионе в зимний период наблюдаются высокие значения парциальной плотности 
кислорода в год спокойного солнца и очень высокие — в год активного солнца. Сезонная вариативность состояния 
«гипероксия/гипоксия» выходит далеко за рамки благоприятного типа погоды. Для субтропического климата харак-
терны колебания парциальной плотности кислорода в пределах гипоксического статуса вне зависимости от уровня 
солнечной активности. В год высокой солнечной активности в обоих исследованных регионах выявлена полиритмия 
парциальной плотности кислорода как признак десинхроноза. Медицинские классификации погод рекомендуем до-
полнить такими пунктами, как «гипероксический день» и «гипероксический тип погоды».

Ключевые слова: экстремальные погодные условия; кислород; гипоксия; гипероксия; Север.
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日光活动水平与气候带对氧密度年周期变化的影响
Oleg N. Ragozin1, Livhuwani Muthelo2, Elena Yu. Shalamova1,  
Andrei B. Gudkov3, Ivan V. Radysh4, Elina R. Ragozina1, Irina A. Pogonysheva5

1	 Khanty-Mansiysk State Medical Academy, Khanty-Mansiysk, Russia;
2	 University of Limpopo, Polokwane, South Africa;
3	 Northern State Medical University, Arkhangelsk, Russia;
4	 Peoples’ Friendship University of Russia, Moscow, Russia;
5	 Nizhnevartovsk State University, Nizhnevartovsk, Russia

摘要摘要

论证。论证。在医学气象分类中，影响人体舒适感受的一个关键因素是空气中氧密度的下降，而该

参数不仅受气象条件的调节，还可能受到太阳地球物理环境的影响。值得指出的是，在这些

天气类型中尚未纳入富氧的天气组合，尽管已有研究证实高氧状态可能对健康产生不利影

响。

目的。目的。评估太阳活动的近年周期变化对亚北极和亚热带地区大气氧密度动态的影响。

材料与方法。为计算氧密度，使用了每日的平均气温、大气压和相对湿度值。关于太阳黑子

数的数据来自Royal Observatory of Belgium公开发布的资料。比较了第23太阳活动周期

中最为平静的年份2007年和太阳活动最为活跃的年份2001年的数据。数学分析采用小波分析

法。

结果。结果。在太阳活动平静（2007年）和活跃（2001年）年份，太阳黑子数的中值、波动幅度、

变异系数和节律谱存在显著差异。2001年最显著的节律接近半年周期。2007年太阳黑子数

的变化节律为27.27天。在Khanty-Mansiysk，2001年氧密度的季节波动幅度约为147 g/m3， 

2007年约为70 g/m3。全年周期内以高氧状态为主，其上限为395 g/m3（正常值为285 g/m3）。 

在Polokwane，2001年冬夏季节的氧密度变化约为 24 g/m3（与2007年的30 g/m3 差异不

大），均被归为不利的低氧型天气条件。在太阳活动活跃年（2001年），在亚北极和亚热带

地区均发现氧密度存在主节律与插入节律共存的多节律现象。

结论。结论。在亚北极地区的冬季，太阳活动平静年份的氧密度水平较高，而在太阳活动活跃年份

则达到非常高的水平。“高氧/低氧”状态的季节性变异明显超出有利天气类型的范围。亚

热带地区的氧密度波动始终处于低氧状态，且不受太阳活动水平的影响。在太阳活动旺盛年

份，两个地区均观察到氧密度节律的多样性，可作为生物节律失调（desynchronosis）的一

个指征。建议将“高氧日”和“高氧型天气”纳入医学气象分类体系。

关键词：关键词：极端气象条件；氧；低氧；高氧；北方地区。
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Wavelet analysis was used to evaluate the time series2. 
The results of the wavelet transformation show how the 
spectral composition of the time series changes over time.

The following parameters of the analyzed time series 
were determined: the average level (mesor, M ± m), rhythm 
amplitude (A, arbitrary units), periods of stable and tran-
sient (quantized) rhythms (days), and coefficient of variation  
(cv, %). The statistical significance of the rhythms was as-
sessed by performing multiple (5000) random permutations 
of the original time series levels. The reported p-value indi-
cates the proportion of cases in which the energy of the ex-
tracted frequency component in the original series exceeded 
that in the permuted series.

Khanty-Mansiysk, the capital of the Khanty-Mansi Au-
tonomous Okrug–Yugra, is located at 61° N and 69° E. The 
climate is sharply continental, with harsh, prolonged winters 
featuring strong winds and blizzards, spring cold snaps, and 
late spring and early autumn frosts. Pronounced changes 
in photoperiod occur throughout the year: the shortest day-
light duration is recorded on December 22 and reaches 5 h 
32 min, whereas in summer, during the “white nights,” day-
light reaches 19 h 17 min3.

Polokwane is the administrative center of the Polok-
wane Municipality, Capricorn District, Limpopo Province 
(South Africa), located at 23° S and 29° E. Summer in Lim-
popo lasts from November to March (~5  months). During 
this season most annual precipitation occurs. Winter spans 
from June to August (~3  months) and is characterized by 
little to no precipitation. The province receives abundant 
sunshine throughout the year, especially in winter. Sea-
sonal variations in photoperiod are minor, with a gradient 
of approximately 3 hours (10 h 39 min on June 22 and 13 h 
36 min on December 22)4.

RESULTS
Descriptive statistics of the Wolf number (arbitrary units) 

and intra-annual rhythms of solar activity for 2001 and 2007 
are presented in Table  1 and Fig.  1.

Mean annual levels of W (arbitrary units), A (arbitrary 
units), and cv (%) significantly differed between the years of 
low (2007) and high (2001) solar activity (see Fig.  1). The 
rhythm spectra also varied (see Table 1).

In 2001, the most prominent rhythm was close to a semi-
annual cycle (165.3 days), as well as rhythms with periods 
of approximately three months, two months, and one week 
(Table 1, Fig. 2). In 2007, the dynamics of W followed a 27.0-
day rhythm, with the highest amplitude in spring and autumn 

2	 Software for Studying Biological Rhythms Using Wavelet Analysis. 
Certificate of state registration of computer software No. 2014611398 of 
February 3, 2014.

3	 Khanty-Mansiysk Center for Hydrometeorology and Environmental 
Monitoring. Available at: http://www.ugrameteo.ru. Accessed on: 
November 07, 2024.

4	 Green Book: Adapting South African Settlements to Climate Change. 
Available at: https://greenbook.co.za. Accessed on: November 7, 2024.

BACKGROUND
Extensive data have been accumulated on the effects 

of geophysical and weather-related factors on human 
health [1–3].

Russian researchers have made a significant contribution 
to the study of heliometeorotropic responses of the human 
body  [4]. Meteorotropic reactions are observed in patients 
with cardiovascular, bronchopulmonary, gastrointestinal, 
dermatological, musculoskeletal, neurological, and psychi-
atric disorders [5, 6].

In northern regions, conditions arise that disrupt the tem-
poral organization of psychophysiological functions due to the 
specific heliogeophysical conditions of circumpolar areas [7].

At present, the attention of specialists from various dis-
ciplines is increasingly focused on the influence of exoge-
nous factors on the changes of oxygen content in near-sur-
face air  [8]. Several weather classifications identify partial 
oxygen density (POD), or gravimetric oxygen content, as 
the key factor affecting human health. These classifica-
tions distinguish hypoxic, spastic, indifferent, and hypoten-
sive weather types, which may or may not require medical 
supervision [9, 10].

It should be noted that existing classifications do not 
account for weather types associated with elevated oxygen 
content, although several studies have demonstrated the 
adverse effects of hyperoxia on human health and well-be-
ing  [11–15]. It is therefore relevant to assess the impact of 
solar activity levels—both high and low—on the formation 
of circannual rhythms of POD in the near-surface air layer 
across different climatic zones.

The work aimed to assess the influence of circannual 
variations in solar activity on the seasonal changes of atmo-
spheric POD in subarctic and subtropical regions.

METHODS
To calculate POD (g/m3), daily average values of ambi-

ent air temperature (T, °C), atmospheric pressure (P, mm 
Hg), and relative humidity (φ, %) were used. POD is direct-
ly proportional to atmospheric pressure minus the partial 
pressure of water vapor and inversely proportional to air 
temperature: O2 = 83 × (P – φ)/T. A direct correlation has 
been observed between POD and the partial pressure of 
oxygen in inspired and alveolar air, depending on physical 
characteristics [16].

Data on the daily relative sunspot number (Wolf number, 
W) were obtained from publicly available materials provided 
by the Royal Observatory of Belgium (Brussels)1. The year 
2007, identified as the calmest year of the 23rd solar cycle 
(smoothed monthly minimum W = 2.2), was compared with 
2001, a year of active sun (W = 180.3).

1	 WDC-SILSO. Royal Observatory of Belgium, Brussels. Available at: http://
www.sidc.be/silso/datafiles Accessed on: December 7, 2024.

ОРИГИНАЛЬНОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ



DOI: https://doi.org/10.17816/humeco648668

36
Ekologiya cheloveka (Human Ecology)Vol. 32 (1) 2025 

Rhythm of 165.3 days (semiannual rhythm) Rhythm of 27.27 days (rotation period of the Sun 
according to the Carrington model)

Table 1. Intra-annual rhythms of solar activity in 2001 and 2007

Year Period, days Rhythm energy, arb. units p

2001 165.3 4.55 0.001

105.1 2.33 0.001

59.7 1.08 0.024

9.8 0.87 0.012

2007 27.0 4.08 0.001

13.7 1.43 0.001

8.7 1.04 0.001

2001

mesor (M ± m) A (arb. units) cv (%)
2007

mesor (M ± m) A (arb. units) cv (%)
Fig. 1. Descriptive statistics of sunspot numbers (arb. units), 2001 and 2007: A, amplitude; cv , coefficient of variation.

Fig. 2. Wavelet spectrograms of solar activity variations: A, 2001; B, 2007

А В

years of the solar cycle. However, significant differences 
were observed in the coefficient of variation of POD in the 
subarctic region between years of differing solar activity 
(Table   2, Fig.  3). There was also a marked trend toward 
differences in the POD coefficient of variation between the 
subarctic and subtropical regions during the year of low so-
lar activity. In Khanty-Mansiysk, seasonal POD fluctuations 
in 2001 were more pronounced, ranging from 148  g/m3 in 
summer to 395 g/m3 in winter (compared with 260 g/m3 in 
summer and 330 g/m3 in winter in 2007). The variability of 
the hyperoxia/hypoxia state extends far beyond the scope of 
current medical weather classifications.

In Polokwane, the winter–summer variation in POD in 2001 
(see Table 2) ranged from 262 g/m3 in summer to 286 g/m3 
in winter and was virtually the same as in 2007 (260 g/m3 in 
summer, 290 g/m3 in winter), although the values fell within 
the range of unfavorable oxygen-related weather [17].

In the year of high solar activity (2001), polyrhythmic 
patterns of both stable and transient POD rhythms were 
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and low-amplitude biweekly and near-weekly peaks in win-
ter (see Table 1, Fig. 2).

No statistically significant differences in mean annual 
POD values or in the amplitude of circannual fluctuations 
were found across the examined climatic zones for different 
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identified in both the subarctic and subtropical regions [18]. 
Polyrhythmicity of POD (2001) was 5 in Khanty-Mansiysk and 
4 in Polokwane (Table  3).

In the year of high solar activity (2001), five and four 
significant POD rhythms were identified In Khanty-Mansiysk 
(subarctic region) and in Polokwane (subtropics), respectively 
(see Table 3). In the year of low solar activity (2007), three 
significant intra-annual POD rhythms were observed in both 
regions.

DISCUSSION
Low solar activity is characterized by temporal stability 

of electromagnetic radiation across the entire spectral range 
and of the so-called solar wind—a weak flow of electrons, 
protons, and helium nuclei, representing a radial outflow 
of plasma from the solar corona into interplanetary space. 
Periodically, approximately every 11  years, solar activity 
increases (manifesting as sunspots, chromospheric flares, 
and prominences in the solar corona). During these periods, 
wave-type solar radiation intensifies at various frequen-
cies, and streams of electrons, protons, and helium nuclei 

are ejected from the solar atmosphere into interplanetary 
space. The energy and velocity of these particles are signifi-
cantly higher than those of solar wind particles. This particle 
flux propagates through interplanetary space and reaches 
the Earth’s orbit after a certain time (12–24 hours)  [19]. 
The Earth’s magnetic field acts as a shield against the so-
lar wind; however, some charged particles can penetrate 
the magnetosphere. This occurs primarily at high latitudes, 
where two so-called cusps are located—one in the Northern 
Hemisphere and one in the Southern Hemisphere [20]. These 
regions are characterized by specific features associated with 
the season (winter–summer) and the level of solar activity.

Human responses to heliogeophysical factors range from 
localized to systemic, are aggravated by anthropogenic risk 
factors, and exert a biorhythm-modulating, desynchronizing 
effect on the functional systems of the body [21].

Some authors hypothesize that biological systems are 
sensitive to weak electromagnetic fields of both artificial and 
natural origin and that magnetic pulsations, the oscillation 
frequencies of which lie within the range of low-frequency 
biological rhythms, may influence them [22]. A thermospheric 
response to magnetic storms has been observed, manifesting 

Table 2. Descriptive statistics of partial oxygen density in Khanty-Mansiysk and Polokwane in 2001 and 2007

Indicator
Ханты-Мансийск | Khanty-Mansiysk Полокване | Polokwane

2001 2007 2001 2007

Mesor. M±m 278.23±50.10 283.24±14.79 272.59±6.19 274.22±6.55

Amplitude. arb. units 79964.45 80445.13 74341.42 75237.27

Coefficient of variation. % 18.15* 5.22** 2.27 2.39

Note: *р = 0.022; **р = 0.058.

Table 3. Structure of circannual rhythms of partial oxygen density in Khanty-Mansiysk and Polokwane in 2001 and 2007

City Year Period. days Amplitude. arb. units p

Khanty-Mansiysk 2001 325.9 35.51 0.001

147.6 3.899 0.001

83.8 1.604 0.001

105.1 1.477 0.005

27.0 1.059 0.003

2007 291.1 35.52 0.001

93.8 4.395 0.001

147.6 3.081 0.002

Polokwane 2001 291.1 45.67 0.001

83.8 1.088 0.010

59.7 1.024 0.012

131.8 0.998 0.015

2007 291.1 44.30 0.001

83.8 2.068 0.002

24.1 0.692 0.042
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Fig. 3. Circannual changes of partial oxygen density in Khanty-Mansiysk and Polokwane during years of high (2001) and low (2007) solar activity.
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2001

2007
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WINTER SPRING SUMMER AUTUMN WINTER

Khanty-Mansiysk

2001

2007

WET SEASON DRY SEASON

 Polokwane

January February March April May June July August September October November December 

WET SEASON

as a more than tenfold decrease in the atomic oxygen to mo-
lecular nitrogen concentration ratio in high-latitude regions 
compared with the quiet geomagnetic level. Notably, this 
thermospheric response is 1.5 times more pronounced in the 
Northern Hemisphere than in the Southern Hemisphere [23].

In our study, we obtained evidence of a heliometeoro-
tropic effect of solar activity level on the oxygen status. This 
effect is manifested as a pathological desynchronosis of the 
circannual variability in POD, with a hyperoxic accent in the 
subarctic region and a hypoxic one in the subtropics.
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Based on these findings, continuous monitoring of POD 
in inhaled air is necessary to assess hypoxia/hyperoxia and 
should be included in weather forecasting systems.

CONCLUSION
In the subarctic region, high and extremely high values 

of POD are observed during years of low and high solar ac-
tivity, respectively. In the North, the circannual variability in 
the hyperoxia/hypoxia state extends far beyond the range of 
favorable weather types. In the subtropical climate, a hypox-
ic pattern of POD fluctuations is recorded regardless of the 
level of solar activity. The indicator of POD polyrhythmici-
ty in the ground-level air layer can be used as a criterion 
for diagnosing heliometeotropic responses to solar activity 
fluctuations. Continuous monitoring of POD is essential for 
predicting emergency medical conditions.
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Оценка психофункциональных возможностей 
центральной нервной системы детей-бурят  
при избыточном использовании смартфонов
И.В. Мыльникова1, О.Г. Богданова1, Е.З. Урбанова2, Н.В. Ефимова1

1 Восточно-Сибирский институт медико-экологических исследований, Ангарск, Россия;
2 Центр общественного здоровья и медицинской профилактики Республики Бурятия им. В.Р. Бояновой, Улан-Удэ, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Одним из компонентов окружающей среды современных детей являются мобильные устройства. 
При этом цифровой контент развивается быстрее, чем исследования влияния гаджетов на здоровье детей.
Цель. Оценка изменения психофизиологических реакций центральной нервной системы детей-бурят в связи увеличе-
нием использования мобильных электронных устройств.
Материалы и методы. Проведено двухэтапное обследование 262 школьников бурятского этноса (1-я группа — 
149 детей, обследованных в 2016 г., 2-я группа — 113 детей, обследованных в 2024 г.). Психофизиологические воз-
можности центральной нервной системы изучали с применением простой зрительно-моторной реакции и теппинг-
теста.
Результаты. Исследование вегетативного статуса обследованных детей свидетельствует о формировании наруше-
ний сна у детей 2-й группы в 44,2±4,7% случаев, приступообразных головных болей — в 39,8±4,6%, повышенной 
утомляемости — в 33,6±4,4%. Перечисленные вегетативные симптомы сопровождались снижением функциональных 
возможностей центральной нервной системы. Во 2-й группе выявлено меньше детей, чем в 1-й группе, с высокой ско-
ростью синтеза и анализа поступающей информации (<189 мс), высокой стабильностью сенсомоторного реагирования 
(<33 мс), большей точностью зрительно-моторных реакций и, соответственно, меньшим количеством преждевремен-
ных реакций, высоким уровнем функциональных возможностей центральной нервной системы (от 3,8 усл. ед.). Вместе 
с тем в 1-й группе реже, чем во 2-й, встречается вариант среднеслабой нервной системы, характеризующейся низкой 
подвижностью нервных процессов, предрасположенностью к быстрому развитию утомления, инертностью формиро-
вания условно-рефлекторных реакций, сопровождающейся увеличением числа ошибочных реакций. Перечисленные 
психофизиологические характеристики центральной нервной системы объективно отражают отрицательное влияние 
современных мобильных устройств на здоровье детей сельских территорий.
Заключение. В целях снижения риска для здоровья детей, обусловленного цифровой средой, необходимо формиро-
вать у детей навыки безопасного использования мобильных цифровых устройств.

Ключевые слова: дети; буряты; сельская местность; психофункциональные возможности; центральная нервная 
система; смартфоны; цифровые устройства; Восточная Сибирь.
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Assessment of Psychophysiological Functions  
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ABSTRACT
BACKGROUND: Mobile devices have become an integral part of the environment of modern children. However, digital content 
is evolving more rapidly than scientific research on its impact on children’s health.
AIM: To assess changes in the psychophysiological responses of the central nervous system in Buryat children associated with 
increased use of mobile electronic devices.
METHODS: A two-stage examination was conducted in 262 schoolchildren of Buryat ethnicity (Group 1: 149 children examined 
in 2016; Group 2: 113 children examined in 2024). Psychophysiological functions of the central nervous system were assessed 
using the simple visual-motor reaction test and the tapping test.
RESULTS: The evaluation of the autonomic status of the examined children indicated the development of sleep disturbances 
in 44.2±4.7% of children in Group 2, paroxysmal headaches in 39.8±4.6%, and increased fatigue in 33.6±4.4% of cases.  
The above autonomic symptoms were accompanied by a decline in the functional capacities of the central nervous system. 
In Group 2, compared to Group 1, fewer children exhibited high speed of information synthesis and analysis (<189 ms), high 
stability of sensorimotor responses (<33 ms), greater visual-motor reaction accuracy and, accordingly, fewer premature 
responses, as well as a high level of central nervous system functional capacity (starting from 3.8 arbitrary units). At the same 
time, the moderately weak type of nervous system—characterized by low mobility of nervous processes, a tendency toward 
rapid fatigue, inertia in the formation of conditioned reflexes, and an increased number of erroneous responses—was less 
common in Group 1 than in Group 2. The listed psychophysiological characteristics of the central nervous system objectively 
reflect the adverse impact of modern mobile devices on the health of children living in rural areas.
CONCLUSION: To reduce the health risks posed to children by the digital environment, it is essential to develop their skills for 
the safe use of mobile digital devices.

Keywords: children; Buryats; rural areas; psychophysiological functions; central nervous system; smartphones; digital 
devices; Eastern Siberia.

To cite this article:
Mylnikova IV, Bogdanova OG, Urbanova ЕZ, Efimova NV. Assessment of psychophysiological functions of the central nervous system in buryat children  
with excessive smartphone use. Ekologiya cheloveka (Human Ecology). 2025;32(1):42–51. DOI: 10.17816/humeco677125 EDN: UGYBZR

Received: 14.03.2025	 Accepted: 10.04.2025	 Published online: 03.06.2025

ORIGINAL STUDY ARTICLE

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://doi.org/10.17816/humeco677125
https://elibrary.ru/ugybzr
https://doi.org/10.17816/humeco677125
https://elibrary.ru/ugybzr


44
Ekologiya cheloveka (Human Ecology)

The article can be used under the CC BY-NC-ND 4.0  International License 
© Eco-Vector, 2025

Vol. 32 (1) 2025 

DOI: https://doi.org/10.17816/humeco677125	 EDN: UGYBZR 

布里亚特族儿童因过度使用智能手机导致的中枢神经
系统心理功能状态评估
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摘要摘要

论证。论证。移动电子设备已成为当代儿童生活环境的组成部分之一。然而，数字内容的发展速度

快于其对儿童健康影响的研究进程。

目的。目的。评估随着移动电子设备使用频率的增加，布里亚特族儿童中枢神经系统心理生理反应

的变化。

材料与方法。材料与方法。对262名布里亚特族学龄儿童进行了两阶段调查（第1组为2016年接受调查的

149名儿童，第2组为2024年接受调查的113名儿童）。采用简单视动反应测试和敲击测试评

估中枢神经系统的心理生理功能状态。

结果。对受检儿童植物神经状态的评估显示，第2组儿童中，44.2±4.7%的个体出现睡眠障

碍，39.8±4.6%出现阵发性头痛，33.6±4.4%表现为疲劳感增强。上述植物神经症状伴随着

中枢神经系统功能能力的减退。第2组中，具备高水平信息整合与处理速度（<189 ms）、

高稳定性感觉运动反应（<33 ms）、更高视动反应准确性及更少提前反应次数，以及中枢神

经系统功能能力较高（≥3.8分）的儿童比例低于第1组。同时，第1组中神经系统中等偏弱

类型的发生频率低于第2组，其特征为神经过程灵活性低、易于快速疲劳、条件反射形成迟

缓，并伴有错误反应数量的增加。上述中枢神经系统心理生理特征客观反映出现代移动设备

对农村地区儿童健康的负面影响。

结论。结论。为降低数字环境对儿童健康带来的风险，应在儿童中形成安全使用移动数字设备的行

为习惯。

关键词：关键词：儿童；布里亚特族；农村地区；心理功能状态；中枢神经系统；智能手机；数字设

备；东部西伯利亚。
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ОБОСНОВАНИЕ
В последнее десятилетие стала особенно актуальна 

проблема избыточной цифровой нагрузки на растущий 
организм детей, которая отражена в многочисленных ра-
ботах отечественных и иностранных исследователей [1–5].  
По данным современных исследований, практически 
у 68,3% детей наблюдается психологическое погружение 
в виртуальную среду компьютерных игр [6].

Именно поэтому одной из современных проблем ох-
раны здоровья детей и подростков является увеличе-
ние частоты заболеваний, связанных с использованием 
смартфонов и других цифровых устройств [7, 8]. Цифровое 
напряжение зрительного аппарата при несоблюдении ги-
гиенических правил использования смартфонов приводит 
к формированию компьютерного зрительного синдрома (су-
хость, жжение, покраснение, расплывчатость изображения 
и др.) [9]. Также тяжёлым последствием нерегламентиро-
ванной эксплуатации смартфонов является трудность с за-
сыпанием [10, 11]. Доказанным является и деструктивное 
воздействие мобильных телефонов (2G–4G-смартфонов) 
на высшие отделы центральной нервной системы 
(ЦНС) — структуры головного мозга [12].

Тем не менее данные о положительных и отрица-
тельных последствиях использования экранных медиа 
на когнитивное развитие детей и подростков достаточно 
противоречивы. Так, использование цифровых устройств 
в обучающих программах позволяет улучшить у детей на-
выки чтения и развить способности к творческому мыш-
лению [13]. У подростков одновременное выполнение 
нескольких задач в информационном пространстве отри-
цательно отражается на рабочей памяти, процессах тормо-
жения, способности переключаться между задачами [14].

Исследования состояния здоровья, включая психо-
функциональные возможности ЦНС, детей различных эт-
нических групп малочисленны [15–18]. В последние годы 
обеспеченность детей различными гаджетами претерпела 
значительные изменения, поэтому важно оценить воз-
можные риски для здоровья именно сельских подрост-
ков, в том числе представителей коренного населения 
Восточной Сибири.

Цель исследования. Оценка изменения психофизио
логических реакций ЦНС детей-бурят в связи увеличени-
ем использования мобильных электронных устройств.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Двухэтапное исследование проведено на сельских 

территориях Восточной Сибири.

Критерии соответствия
Рождение и постоянное проживание на территории ис-

следования, отсутствие декомпенсированных хронических 
и врождённых заболеваний, умеренный и средний уровень 
физической активности (посещение занятий физической 

культуры в рамках школьной программы и спортивных 
секций, в целом не более 8 ч в неделю, умеренная по-
мощь по дому), использование электронных устройств, 
информированное согласие родителей/опекунов.

Условия проведения
Обследование детей проводили в первой половине 

дня в помещениях медицинского блока школ, темпера-
тура воздуха составляла 20–22 °C. В день обследования 
школьники учебные занятия не посещали. 

Продолжительность исследования
Первый этап исследования проведён в 2016 г., второй 

этап — в 2024 г.

Описание медицинского вмешательства
Предварительно проведено анкетирование родите-

лей по специально разработанной анкете для выявления 
детей, активно использующих электронные устройства. 
В 2016 г. обеспеченность обследованных детей смартфо-
нами составляла 30%, в 2024 г. — 100%.

Психофизиологические возможности ЦНС изучали 
с помощью аппаратно-программного комплекса ком-
пании «НС-ПсихоТест» (ООО «Нейрософт», Россия). 
Для оценки сенсомоторного реагирования использовали 
показатели простой зрительно-моторной реакции (ПЗМР): 
среднее время реакции (мс); минимальное время реак-
ции (мс); медиана времени реакции (мс); коэффициент 
точности Уиппла (усл. ед.); число ошибок опережения  
(усл. ед.); стандартное квадратичное отклонение време-
ни реакции (мс). Функциональное состояние ЦНС оце-
нивали по критериям Т.Д. Лоскутовой: функциональный 
уровень системы (ФУС, усл. ед.); устойчивость реакции  
(УР, усл. ед.) и уровень функциональных возможностей 
(УФВ, усл. ед.). Тип нервной системы и работоспособность 
определяли с помощью теппинг-теста по следующим по-
казателям: скорость начального темпа (Гц); средняя ча-
стота (Гц); минимальная и максимальная частота нажатий 
(Гц). Результаты ПЗМР и теппинг-теста интерпретировали 
в соответствии с рекомендациями по проведению психо-
физиологических исследований [19].

Для выявления неблагоприятного влияния избыточной 
цифровой нагрузки (нарушений гигиенических правил ис-
пользования смартфонов) проведено тестирование школь-
ников с использованием опросника А.М. Вейна (1998).

Этическая экспертиза
Исследования проведены с одобрения биоэтическо-

го комитета ФГБНУ ВСИМЭИ (приказ № 4 от 14.11.2012, 
приказ № 2 от 11.06.2024) в соответствии с требованиями 
Хельсинкской декларации Всемирной медицинской ассо-
циации «Этические принципы проведения медицинских 
исследований с участием человека в качестве субъекта», 
принятой на 18-й Генеральной ассамблее ВМА (Хельсин-
ки, Финляндия, июнь 1964 г.), в редакции изменений, 

ОРИГИНАЛЬНОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ



DOI: https://doi.org/10.17816/humeco677125

46
Ekologiya cheloveka (Human Ecology)Vol. 32 (1) 2025 

внесённых на 75-й Генеральной ассамблее ВМА (Хель-
синки, Финляндия, октябрь 2024 г.).

Статистический анализ
Принципы расчёта размера выборки. Размер выбор-

ки предварительно не рассчитывался.
Методы статистического анализа данных. Полу-

ченные результаты обработали с применением програм-
мы Statistica (StatSoft Inc., версия 10.1). С помощью тестов 
Колмогорова–Смирнова установлено, что данные имеют 
распределение, отличное от нормального, психофизио-
логические характеристики ЦНС представили непара-
метрическими показателями: медиана (Ме) и квартили 
распределения признаков (Р25–Р75). Частоту изучаемых 
явлений (тип ЦНС) рассчитали на 100 обследованных, 
ошибка показателя P±p. Различия между показателями 
ПЗМР и теппинг-теста в группах оценивали при помо-
щи теста Манна–Уитни (приведены показатели z-score), 
между показателями частоты — по критерию χ2 (крите-
рию Чупрова  — К*), статистически значимыми отличия 
считали при p <0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ
В обследовании приняли участие 262 школьника бурят

ского этноса: 1-ю группу составили 149 детей (75 маль- 
чиков и 74 девочки; средний возраст 13,0±0,2 года),  
обследованных в 2016 г.; 2-ю группу — 113 детей (56 маль- 
чиков и 57 девочек; средний возраст 14,0±0,2 года),  
обследованных в 2024 г.

Предварительная оценка собранных данных не вы-
явила гендерных различий, поэтому в работе дети объ-
единены с учётом года обследования.

Проанализированы показатели среднего времени 

ПЗМР (табл. 1). Отмечено, что групповые показатели зани-
мают диапазон возрастной нормы и оцениваются как сред-
няя скорость ПЗМР [19], независимо от периода обсле-
дования, что указывает на уравновешенность процессов 
торможения и возбуждения. Оценка индивидуальных 
значений скорости сенсомоторного реагирования по-
казала, что дети с высокой скоростью реакции (менее  
189 мс) встречаются в 2 раза чаще в 1-й группе (23,5±3,5%), 
чем во 2-й (11,5±3%): χ2=7,49; p=0,024; К*=0,318. Тогда 
как удельный вес детей с низкой скоростью сенсомотор-
ного реагирования — более 277 мс (с замедлением про-
цессов анализа информации и принятия решения) име-
ет близкие значения в 1-й и 2-й группах — 16,1±3,0% 
и 13,3±3,2% соответственно.

Значения стандартного квадратичного отклонения 
времени реакции у обследованных детей, независимо 
от территории проживания, занимали нижний диапазон 
возрастной нормы — 30–49 мс [19], что свидетельствует 
о стабильности сенсомоторного реагирования и, соот-
ветственно, уравновешенности нервных процессов. Вы-
сокий уровень изучаемого показателя (менее 33 мс), 
свидетельствующий о высоком уровне стабильности сен-
сомоторного реагирования, встречался у детей 1-й груп-
пы (26,2±3,6%) в 3,3 раза чаще, чем у детей 2-й группы 
(7,9±2,5%; p=0,000): χ2=14,24; p <0,001; К*=0,233.

Анализ индивидуальных сенсомоторных реакций де-
тей позволил определить минимальные значения ана-
лизируемого показателя, отражающие потенциал функ-
циональных возможностей ЦНС. Установлено, что дети 
с минимальными значениями скорости сенсомоторной 
реакции в ходе выполнения теста (122–179 мс) в 1,9 раза 
чаще встречаются в 1-й группе (51,0±4,1%), чем во 2-й 
(25,7±4,1%): χ2=4,43; p=0,036; К*=0,176.

О низком уровне внимания и уравновешенности 

Таблица 1. Показатели простой зрительно-моторной реакции у обследованных детей, Ме (Р25–Р75)
Table 1. Indicators of simple visual-motor reaction in the examined children, Me (Р25–Р75)

Показатели простой зрительно-моторной реакции
Simple visual-motor reaction indicators

1-я группа
Group 1

2-я группа
Group 2

Статистическая значимость различий
Statistical significance of differences

Среднее время реакции, мс | Mean reaction time, ms 248 (224–277) 241 (225–258) z=0,72; p=0,232

Минимальное время реакции, мс | Minimum reaction time, ms 179 (159–198) 163 (145–184) z=4,15; p <0,001

Медиана времени реакции, мс | Median reaction time, ms 244 (224–269) 239 (223–256) z=0,87; p=0,192

Коэффициент точности Уиппла, усл. ед.
Whipple’s accuracy coefficient, arb. units

0,10 (0,06–0,15) 0,15 (0,05–0,21) z=−0,34; p=0,363

Число ошибок опережения, усл. ед.
Number of premature errors, arb. units

3,0 (2,0–5,0) 10,0 (3,2–17,0) z=−7,19; p <0,001

Стандартное квадратичное отклонение времени реакции, мс
Standard deviation of reaction time, ms

40,5 (32,7–48,5) 43,0 (37,6–48,5) z=−0,89; p=0,186

Функциональный уровень системы, усл. ед.
Functional system level, arb. units

4,1 (3,6–4,5) 4,1 (3,8–4,4) z=0,39; p=0,348

Устойчивость реакции, усл. ед. | Reaction stability, arb. units 1,6 (1,1–2,1) 1,6 (1,1–1,8) z=0,18; p=0,428

Уровень функциональных возможностей, усл. ед.
Functional performance level, arb. units

3,1 (2,5–3,6) 3,1 (2,6–3,3) z=1,36; p=0,086
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нервных процессов при выполнении теста ПЗМР у об-
следованных детей свидетельствует коэффициент точ-
ности Уиппла. Ошибки опережения у детей 2-й группы 
отмечены в 3,3 раза чаще, чем детей 1-й группы. Бо-
лее пяти ошибок опережения определено у 26,8±3,6% 
и 73,4±4,2% детей в 1-й и 2-й группах соответственно  
(χ2

с поправкой Йейтса=56; p <0,001; К*=0,462).
Согласно величине ФУС текущее функциональное со-

стояние ЦНС у большинства обследованных детей оцени-
вается как низкое. При этом у детей обеих групп устой-
чивость реакции соответствует среднему уровню, уровень 
функциональных возможностей — низкому. Несмотря 
на низкий уровень показателей по критериям Т.Д. Лоску-
товой, функциональное состояние ЦНС обследованных 
детей соответствует варианту нормы и имеет благопри-
ятный прогноз [20]. Среднегрупповые значения показате-
лей ФУС, УР, УФВ у детей 1-й и 2-й групп имеют близкие 
значения и соответствуют низкому уровню. Проведённая 
оценка индивидуальных значений критериев Т.Д. Ло-
скутовой показала, что в 1-й группе чаще, чем во 2-й, 
встречаются дети с высоким уровнем ФУС, УР и УФВ. Со-
гласно значениям критерия ФУС средний уровень отмечен 
у 20,8±3,3% и 13,3±3,2% детей 1-й и 2-й групп соответ-
ственно, высокий уровень — у 6,7±2% и 3,5±1,7% детей 
1-й и 2-й групп (χ2=4,2; p=0,121; К*=0,107). Средний уро-
вень УР отмечен у 29,5±3,7% и 50,4±4,7% детей 1-й и 2-й 
групп соответственно, высокий уровень — у 28,8±3,7% 
и 8,8±2,7% детей 1-й и 2-й групп (χ2=20,02; p <0,001; 
К*=0,36). Средний уровень УФВ отмечен у 38,9±4,0% 
и 49,5±4,7% детей 1-й и 2-й групп соответственно, вы-
сокий уровень — у 14,1±2,9% и 5,3±2,1% детей 1-й и 2-й 
групп (χ2=6,529; p=0,012; К*=0,213).

Оценка результатов теппинг-теста выявила различный 
уровень функционального состояния ЦНС в каждой обсле-
дованной группе детей. Вариант слабой нервной системы 
(нисходящий и вогнутый тип кривых) преобладал у детей 
1-й группы — 55,7±4,1% (табл. 2). У детей 2-й группы 
средний и слабый вариант силы нервной системы имел 
близкие значения — 36,3±4,5% и 38,9±4,6% соответствен-
но. Установлено, что в 1-й группе вариант среднеслабой 

нервной системы (промежуточный тип кривой) встречал-
ся в 2 раза реже, чем у детей 2-й группы. Сильный тип 
нервной системы одинаково распространён среди детей 
1-й и 2-й групп — 26,2±3,6% и 24,8±4,1%. При этом лица 
с выпуклым типом кривой выявлены только среди детей 
1-й группы.

Средняя частота теппинга (4–7 Гц) у большинства 
обследованных детей свидетельствует об инертности 
нервных процессов (табл. 3). Оценка индивидуальных 
значений скорости теппинг-теста выявила варианты 
ярко выраженной инертности нервных процессов в 1-й 
группе — у 10,1±2,5%, во 2-й — у 15±3,3%. Удельный 
вес лиц с подвижностью нервных процессов в 1-й груп-
пе (10,7±2,5%) в 2,4 раза больше, чем во 2-й (4,4±1,9%): 
χ2=4,48; p=0,035; К*=0,291.

По результатам предварительного опроса школьников 
о характеристиках образа жизни, связанных с использо-
вание мобильных телефонов, установлено следующее: 
ежедневная продолжительность использования смарт-
фона составила до 1 ч — у 35,6±3,9% и 12,4±3,1% де-
тей 1-й и 2-й групп соответственно; 1–3 ч — у 43,6±4,1% 
и 43,4±4,7% детей 1-й и 2-й групп соответственно; более 
3 ч — у 20,8±3,3% и 44,2±4,7% детей 1-й и 2-й групп со-
ответственно (χ2=24,91; p <0,001; К*=0,41). Не размеща-
ли телефон на расстоянии от тела (на столе, подставке) 
и держали гаджет в руках практически все обследо-
ванные дети. Использование смартфона прекращали 
за 1 ч до сна у 33,5±3,9% и 13,2±3,2% детей 1-й и 2-й 
групп соответственно, только перед сном — у 13,4±2,8% 
и 30,9±4,3% детей 1-й и 2-й групп (χ2=20,16; p <0,001; 
К*=0,41). Во 2-й группе выявлены дети, использующие 
смартфон для засыпания (8,8±2,7%).

Анкетирование по опроснику А.М. Вейна выявило 
у детей 1-й и 2-й групп приступообразные головные 
боли — в 14,8±2,9% и 39,8±4,6% соответственно (χ2=25,86;  
p <0,001; К*=0,443). У детей 1-й группы в 2 раза реже, 
чем во 2-й, отмечено снижение работоспособности, бы-
страя утомляемость — в 16,8±3,1% и 33,6±4,4% (χ2=18,28; 
p <0,001; К*=0,378). У детей 1-й группы реже встречались 
нарушения сна: трудности с засыпанием — в 12,1±2,7% 

Таблица 2. Распределение обследованных детей с учётом типа кривых работоспособности (P±p)
Table 2. Distribution of examined children by type of performance curve (P±p)

Тип кривой среднего темпа движения рук  
(тип силы нервной системы)

Type of hand movement average speed curve  
(type of nervous system strength)

1-я группа
Group 1

2-я группа
Group 2

Статистическая значимость  
различий

Statistical significance  
of differences

Выпуклый (сильный) | Convex (strong) 10,9±2,6 1,4±1,4 χ2=13,85 
p <0,001
К*=0,195Ровный (сильный) | Flat (strong) 15,3±2,9 24,8±4,1

Промежуточный (среднеслабый) | Intermediate (moderately weak) 18,1±3,2 36,3±4,5

Нисходящий (слабый) | Descending (weak) 42,7±4,1 33,9±4,5

Вогнутый (слабый) | Concave (weak) 13,0±2,8 5,0±2,0

Примечание. Ожидаемый уровень показателя (f ‘) [21]; К* — коэффициент взаимной сопряжённости Чупрова.

Note: Expected value (f ‘) [21]; K*, Tschuprow’s coefficient of contingency.
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и 44,2±4,7% (χ2=24,89; p <0,001; К*=0,432), чувство не-
выспанности, усталости при пробуждении утром — 
в 3,3±1,5% и 10,6±2,9% (χ2=13,77; p <0,001; К*=0,41).

Положительным моментом является активная здо-
ровьесберегающая деятельность общеобразовательных 
учреждений: 57,5±4,6% детей 2-й группы владеют инфор-
мацией о необходимости выполнять физические упраж-
нения для профилактики отклонений здоровья при ис-
пользовании мобильного телефона.

ОБСУЖДЕНИЕ

Резюме основного результата исследования
Исследование вегетативного статуса обследованных 

детей свидетельствует о формировании нарушений сна 
у детей 2-й группы в 44,2±4,7% случаев, приступообраз-
ных головных болей — в 39,8±4,6%, повышенной утом-
ляемости — в 33,6±4,4%. Перечисленные вегетативные 
симптомы сопровождались снижением функциональных 
возможностей ЦНС. Во 2-й группе выявлено меньше де-
тей, чем в 1-й, с высокой скоростью синтеза и анализа 
поступающей информации (<189 мс), высокой стабиль-
ностью сенсомоторного реагирования (<33 мс), большей 
точностью зрительно-моторных реакций и, соответствен-
но, меньшим количеством преждевременных реакций, 
высоким уровнем функциональных возможностей ЦНС 
(от 3,8 усл. ед.). Вместе с тем в 1-й группе реже, чем 
во 2-й, встречается вариант среднеслабой нервной систе-
мы, характеризующийся низкой подвижностью нервных 
процессов, предрасположенностью к быстрому развитию 
утомления, инертностью формирования условно-рефлек-
торных реакций, сопровождающихся увеличением числа 
ошибочных реакций. Перечисленные психофизиологи-
ческие характеристики ЦНС объективно отражают отри-
цательное влияние современных мобильных устройств 
на здоровье детей сельских территорий.

Обсуждение основного результата 
исследования

Важным моментом в профилактике и сохранении здо-
ровья детей, увлечённых общением в социальных сетях, 
видеоиграми, просмотром различного контента, явля-
ется соблюдение гигиенических правил использования 

электронных устройств. Как отмечено в методических 
рекомендациях по безопасному для здоровья детей ис-
пользованию мобильных устройств1, нерегламентирован-
ная эксплуатация девайсов сопровождается не только 
снижением качества зрения, но и развитием плечелок-
тевого синдрома, нарушений осанки, цифрового аутизма, 
головных болей и др. Анкетирование детей 2-й группы 
по вопросам образа жизни выявило несоблюдение правил 
безопасного использования смартфонов. Исследование ве-
гетативного статуса обследованных детей свидетельствует 
о формировании у детей 2-й группы нарушений сна, повы-
шенной утомляемости, приступообразных головных болей. 
Полученные результаты согласуются с исследованиями 
П.В. Пчелиной и соавт. [22], свидетельствующими о разви-
тии нарушений сна в условиях информационной перегруз-
ки. По данным Cheung и соавт. [23], с каждым часом ис-
пользования экранных устройств теряется около 16 мин сна 
в день. Доказательства возможной причинно-следственной 
связи между избыточным использованием мобильного те-
лефона и риском мигрени представлены в исследовании 
He и соавт. [24]. Одним из подтверждений этой связи яв-
ляются данные Ю.В. Соловьёвой и соавт. [25], выявивших 
приступообразные головные боли у 40,0±4,9% детей, не со-
блюдавших регламент использования мобильных элек-
тронных устройств. Примечательно, что сокращение или  
прекращение использования электронных устройств сопро
вождается облегчением симптомов головной боли [26].

Перечисленные вегетативные симптомы сопровожда-
лись снижением функциональных возможностей у обсле-
дованных детей. При этом среди бурятов 1-й группы, об-
следованных в 2016 г., выявлено больше детей с высокой 
скоростью синтеза и анализа поступающей информации 
(<189 мс), высокой стабильностью сенсомоторного реаги-
рования (<33 мс), большей точностью зрительно-мотор-
ных реакций и, соответственно, меньшим количеством 
преждевременных реакций, высоким уровнем функцио-
нальных возможностей ЦНС (от 3,8 усл. ед.).

Вместе с тем у бурятов 1-й группы реже, чем во 2-й, 

1	 Методические рекомендации по безопасному для здоровья детей 
и подростков использованию мобильного телефона. Утверждены 
Национальным медицинским исследовательским центром здоровья 
детей (НИИ гигиены и охраны здоровья детей и подростков). Мо-
сква, 2024 г. URL: https://static-0.minzdrav.gov.ru/system/attachments/
attaches/000/067/691/original/1.pdf?1724852329

Таблица 3. Результаты теппинг-теста обследованных детей, Ме (Р25–Р75)
Table 3. Tapping test results in examined children, Me (Р25–Р75)

Показатели
Indicator

1-я группа
Group 1

2-я группа
Group 2

Статистическая значимость различий
Statistical significance of differences

Скорость начального темпа, Гц | Initial rate, Hz 6,5 (4,9–7,2) 7 (6,2–8,0) z=0,95; p=0,171

Средняя частота, Гц | Average rate, Hz 5,63 (4,98–6,28) 5,61 (4,95–6,28) z=0,15; p=0,44

Минимальная частота нажатий, Гц | Minimum tapping rate, Hz 4,2 (1,7–5,2) 4,4 (2,0–5,0) z=−0,11; p=0,456

Максимальная частота нажатий, Гц | Maximum tapping rate, Hz 7,6 (6,8–8,4) 7,4 (6,4–8,5) z=−1,25; p=0,1
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встречается вариант среднеслабой нервной системы, 
для которого характерны низкая подвижность нервных 
процессов, предрасположенность к быстрому развитию 
утомления, инертность формирования условно-рефлек-
торных реакций, сопровождающаяся увеличением числа 
ошибочных реакций. Перечисленные психофизиологиче-
ские характеристики ЦНС у обследованных детей объ-
ективно отражают отрицательное влияние современных 
мобильных устройств на здоровье детей сельских терри-
торий. Полученные результаты согласуются с данными 
ПЗМР о низком УФВ ЦНС, поскольку инертность нервных 
процессов определяет медленное усвоение информации, 
в том числе обработку данных. Сопоставление получен-
ных результатов с индивидуальными значениями УФВ по-
казало, что высокий уровень показателя, свидетельству-
ющий о быстрой обработке информации и оптимальном 
функциональном состоянии ЦНС, имеют дети с подвиж-
ностью нервных процессов.

Проведённые ранее исследования позволили выя-
вить психофизиологические различия у детей бурятского 
и славянского этноса [16]. Полученные результаты нашли 
отражение в работе Н.П. Сетко и соавт. [27], согласно ко-
торым у детей славянской этнической группы 12–14 лет 
ФУС составил 2,06 усл. ед., УР — 0,72 усл. ед., УФВ — 
1,72 усл. ед. Примечательно, что у аборигенных популя-
ций Магаданской области (коряков, эвенов, камчадалов, 
ительменов) медиана среднего времени ПЗМР в 1,4 раза 
больше, чем у бурят [17]. Критерии Т.Д. Лоскутовой у або-
ригенов Магадана, по сравнению с бурятами, меньше 
в 1,3–1,6 раза, что указывает на более совершенное раз-
витие нейродинамических функций у детей-бурят. Таким 
образом, психофизиологические характеристики детей 
бурятского этноса являются уникальными, требующими 
детального и продолжительного изучения.

Ограничения исследования
Настоящее исследование имеет ограничение, заклю-

чающееся в малом количестве обследуемых лиц.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Непременным атрибутом повседневной жизни со-

временных детей и подростков являются мобильные 
устройства. Интерактивность, эмоциональная вовлечён-
ность в цифровое общение, потоки новой информации об-
условили избыточное использование смартфонов и других 
гаджетов. Психофизиологическое исследование функци-
онального состояния ЦНС у детей бурятской этнической 
группы, проведённое с интервалом в 8 лет, выявило тен-
денции к сокращению времени реагирования, устойчи-
вости внимания, изменению подвижности нервных про-
цессов в сторону увеличения их инертности. Среди детей 
со 100% обеспеченностью смартфонами выявлена сред-
няя и относительно сильная связь избыточного исполь-
зования гаджетов с развитием симптомов вегетативной 

дисфункции (головные боли, быстрая утомляемость, труд-
ности с засыпанием, усталость при пробуждении). Именно 
поэтому в целях снижения риска для здоровья детей, обу-
словленного цифровой средой, необходимо формировать 
у молодёжи навыки безопасного использования мобиль-
ных цифровых устройств.
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Оценка пищевого статуса работающего населения 
в зависимости от пола и коэффициента физической 
активности
И.В. Заикина1,2, Н.Е. Комлева1,3, С.И. Мазилов1, М.В. Поздняков1,3,  
В.Н. Долич1, С.В. Райкова1,3

1	 Федеральный научный центр медико-профилактических технологий управления рисками здоровью населения, Саратов, Россия;
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Для повышения эффективности профилактических мероприятий и определения потребности в их опти-
мизации важное значение имеют распространённость и контроль модифицируемых факторов риска, в числе которых 
важную роль играет питание.
Цель. Оценить пищевой статус работающего населения с учётом пола и коэффициента физической активности.
Материалы и методы. В рамках поперечного исследования изучен пищевой статус 1183 работающих. Сформирова-
ны группы наблюдения: рабочие (n=731) и служащие (n=452). С учётом пола и коэффициента физической активности 
изучены режим и характер питания, частота потребления основных продуктов, доли основных макронутриентов в су-
точной калорийности рациона, содержание насыщенных жиров, свободного сахара и клетчатки. Проанализированы 
маркеры метаболического статуса. Для статистического анализа применяли программу Statistica 10: критерии Манна–
Уитни и Пирсона с построением четырёхпольных таблиц. Статистически значимыми считались различия при р <0,05.
Результаты. Частота потребления основных продуктов в группах рабочих и служащих не имеет статистически значи-
мых различий. Доля белка в рационе мужчин выше, чем в рационе женщин: 15,1 [13,0; 17,6] и 14,0 [11,6; 16,9] соответ-
ственно (p <0,001 для критерия Манна–Уитни); доля углеводов в рационе мужчин ниже, чем в рационе женщин: 46,6 
[39,1; 52,7] и 48,9 [39,8; 55,2] (p=0,022 для критерия Манна–Уитни); доля жиров не имела статистически значимой меж-
групповой разницы. Вне зависимости от коэффициента физической активности энергетическая ценность во всех груп-
пах наблюдения недостаточная. У мужчин в группе служащих превалирует распространённость ожирения (р=0,002) 
и артериальной гипертензии (р <0,001), а также количество лиц со значениями общего белка ниже референтных 
(р=0,011), а общего холестерина, индекса атерогенности, глюкозы и гликированного гемоглобина выше референтных 
значений (р <0,001 для всех сравнений). У женщин распространённость ожирения и артериальной гипертензии сопо-
ставима в группах рабочих и служащих; в группе рабочих превалирует количество лиц со значениями общего белка 
вне референтных значений, холестерина липопротеидов низкой плотности и триглицеридов — выше референтных 
значений (р <0,001 для всех сравнений); в группе служащих — количество лиц с уровнем альбумина и холестерина 
липопротеидов высокой плотности ниже (р <0,001 и р=0,011 соответственно), а HbA1с — выше (р=0,004) референтных 
значений.
Заключение. Полученную оценку пищевого статуса работающего населения с учётом пола и коэффициента физи-
ческой активности, а также низкую информированность населения о принципах здорового питания целесообразно 
учитывать при разработке профилактических мероприятий, корпоративных и просветительских программ о здоровом 
питании, направленных на сохранение здоровья, качества жизни и профессионального трудового долголетия работа-
ющих.

Ключевые слова: рацион питания; здоровье сердечно-сосудистой системы; пищевой статус; население 
трудоспособного возраста; социальный статус; пол.
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Assessment of Nutritional Status in the Working 
Population Based on Sex and Physical Activity Level
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ABSTRACT
BACKGROUND: To enhance the effectiveness of preventive measures and determine the need for their optimization, the 
prevalence and control of modifiable risk factors—among which nutrition plays a significant role—are of considerable 
importance.
AIM: To assess the nutritional status of the working population based on sex and physical activity level.
METHODS: The dietary status of 1183 employed individuals was assessed in a cross-sectional study. Two groups were 
formed: manual workers (n=731) and office employees (n=452). Dietary patterns, food intake frequency, the proportions of 
major macronutrients in the total daily caloric intake, and the intake of saturated fats, free sugars, and fiber were assessed 
with consideration of sex and physical activity level. Markers of metabolic status were also analyzed. Statistical analysis was 
performed using Statistica 10 software with the Mann–Whitney and Pearson’s chi-squared tests based on contingency tables. 
Differences were considered statistically significant at p < 0.05.
RESULTS: The frequency of consumption of basic food products did not differ significantly between the groups of manual 
workers and office employees. The proportion of protein intake was higher in men than in women: 15.1 [13.0; 17.6] and 14.0 
[11.6; 16.9], respectively (p <0.001, Mann–Whitney test); the proportion of carbohydrates was lower in men than in women: 
46.6 [39.1; 52.7] and 48.9 [39.8; 55.2], respectively (p=0.022, Mann–Whitney test); no statistically significant difference was 
observed in fat intake between the groups. Regardless of physical activity level, energy intake was insufficient across all 
groups. Among men, office employees had a higher prevalence of obesity (p=0.002) and hypertension (p <0.001), as well as 
more individuals with total protein levels below reference values (p=0.011) and total cholesterol, atherogenic index, glucose, 
and glycated hemoglobin levels above reference values (p  <0.001 for all). Among women, the prevalence of obesity and 
hypertension was comparable between manual workers and office employees. However, female manual workers had more 
individuals with total protein levels outside reference values, and levels of low-density lipoprotein cholesterol and triglycerides 
higher than reference values (p <0.001 for all). Female office employees had more individuals with lower albumin and high-
density lipoprotein cholesterol levels (p <0.001 and p=0.011, respectively), and higher HbA1c levels (p=0.004) than reference 
values.
CONCLUSION: The assessment of the nutritional status of the working population, taking into account sex and physical activity 
level, along with the low awareness of healthy eating principles, should be considered when developing preventive measures, 
as well as corporate and educational programs on healthy eating aimed at preserving health, improving quality of life, and 
maintaining professional longevity.
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根据性别和身体活动系数评估劳动人群的营养状况
Inna V. Zaikina1,2, Nataliia E. Komleva1,3, Svyatoslav I. Mazilov1,  
Michail V. Pozdnyakov1,3, Vladimir N. Dolich1, Svetlana V. Raikova1,3

1	 Federal Scientific Center for Medical and Preventive Health Risk Management Technologies, Saratov, Russia;
2	 Medical University "Reaviz", Saratov, Russia;
3	 Saratov State Medical University named after V.I. Razumovsky, Saratov, Russia

摘要摘要

论证。论证。为提高预防措施的有效性并明确其优化需求，了解可调节危险因素的流行情况及其控

制水平至关重要，其中饮食因素发挥着重要作用。

目的。目的。评估劳动人群在不同性别和身体活动系数下的营养状况。

材料与方法。材料与方法。本研究为横断面研究，调查了1183名劳动人群的营养状况。观察对象分为两

组：工人组（n=731）和职员组（n=452）。在考虑性别和身体活动系数的基础上，分析了膳

食模式和饮食特征、主要食品的摄入频率、膳食中主要常量营养素在总能量中的占比，以及

饱和脂肪、游离糖和膳食纤维的摄入量。分析了代谢状态标志物。统计分析使用Statistica 

10软件，采用Mann–Whitney U检验和皮尔逊卡方检验，构建四格表。在p<0.05时，差异具

有统计学意义。

结果。结果。在工人组和职员组中，主要食品的摄入频率无统计学显著差异。男性膳食中蛋白质占

比高于女性：15.1 [13.0; 17.6] vs. 14.0 [11.6; 16.9]（p<0.001，Mann–Whitney U检

验）；碳水化合物占比低于女性：46.6 [39.1; 52.7] vs. 48.9 [39.8; 55.2]（p=0.022

，Mann–Whitney U检验）；脂肪占比差异无统计学意义。无论身体活动系数如何，各组的

总能量摄入均低于推荐水平。男性职员中，肥胖（p=0.002）和高血压（p<0.001）的患病

率更高，同时总蛋白低于参考值（p=0.011），总胆固醇、动脉粥样硬化指数、葡萄糖和糖

化血红蛋白均高于参考值（p<0.001，适用于所有比较）。女性中，工人组与职员组在肥胖

和高血压的患病率方面大致相当；在工人组中，总蛋白水平超出参考范围、低密度脂蛋白

胆固醇和甘油三酯高于参考值的人数占比较多（p<0.001，适用于所有比较）；而在职员组

中，白蛋白和高密度脂蛋白胆固醇低于参考值（p<0.001和p=0.011），HbA1с高于参考值

（p=0.004）。

结论。结论。在考虑性别和身体活动系数的基础上获得的劳动人群营养状况评估结果，以及公众对

健康饮食原则认知水平较低的现实，应在制定旨在维护劳动者健康、生活质量和职业可持续

性的预防措施、企业项目和健康教育计划时予以充分重视。

关键词：关键词：膳食结构；心血管系统健康；营养状况；劳动年龄人群；社会地位；性别。
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ОБОСНОВАНИЕ
Известно, что характер питания как напрямую, так 

и косвенно влияет на риск развития и течение многих за-
болеваний, в том числе болезней системы кровообраще-
ния, которые являются доминирующими в причине смерт-
ности населения [1–5]. При этом доказано, что снижение 
потребления переработанного мяса, простых углеводов, 
ненасыщенных жиров, увеличение потребления пище-
вых волокон до рекомендуемых научно-обоснованных 
норм может способствовать минимизации рисков разви-
тия ожирения, сахарного диабета, ишемической болезни 
сердца и снижению смертности от сердечно-сосудистых 
заболеваний [6–8].

Для повышения эффективности профилактических 
мероприятий и определения потребности в их оптимиза-
ции важное значение имеют оценка распространённости 
и контроль модифицируемых факторов риска, в числе ко-
торых важную роль играет питание [9, 10].

С учётом роста алиментарно-зависимых заболева-
ний [11], а также значения питания в сохранении и укре-
плении здоровья населения в настоящее время в рамках 
национального проекта «Демография»1 внедряются про-
светительские программы по вопросам здорового пита-
ния2. Одной из задач проекта является изучение состо-
яния питания различных социальных групп, в том числе 
работающего населения. Данные научной литературы до-
казывают связь характера питания с профессиональной 
принадлежностью [12, 13], что обосновывает актуальность 
изучения особенностей питания работающего населения 
с учётом характера трудовой деятельности.

Для сохранения здоровья трудоспособного населения 
требуется анализ особенностей питания в современных 
условиях, алиментарных факторов риска с целью оптими-
зации профилактических мероприятий на разных уровнях.

Цель исследования. Оценить пищевой статус рабо-
тающего населения с учётом пола и коэффициента физи-
ческой активности (КФА).

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
В рамках одномоментного исследования на базе 

Саратовского МНЦ гигиены ФБУН «ФНЦ медико-профи-
лактических технологий управления рисками здоровью 
населения» в 2022–2023 гг. в ходе проведения периоди-
ческих медицинских осмотров обследована сплошная вы-
борка 1183 работающих 19–65 лет (46,42±11,4 года). Все 
участники исследования являлись условно здоровыми.

1	 Паспорт национального проекта «Демография». Режим доступа: 
http://static.government.ru/media/files/Z4OMjDgCaeohKWaA0psu6lCek
d3hwx2m.pdf

2	 Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потреби-
телей и благополучия человека. Приказ от 24 марта 2020 г. № 186 
«Об утверждении концепции создания обучающих (просветитель-
ских) программ по вопросам здорового питания». Режим доступа:  
https://docs.cntd.ru/document/565491500

Участники исследования были распределены на две 
группы с учётом КФА [14]. Группу рабочих составили работ-
ники промышленных предприятий (n=731) — слесари, на-
ладчики, станочники, водители автобусов, экскаваторов, 
работники тепличных хозяйств, растениеводы (КФА 1,9),  
группу служащих (n=452) — руководители предприятий, 
инженеры, научные работники, врачи, учителя, воспита-
тели (КФА 1,4).

Критерии включения: работающие в возрасте от 19 
до 65 лет, должности которых соответствуют I (КФА 1,4) 
и III (КФА 1,9) группам по MP 2.3.1.0253-21. Критерии ис-
ключения: отсутствие письменного согласия на участие 
в исследовании.

Для оценки пищевого статуса проанализировали фак-
тическое питание с помощью метода 24-часового воспро-
изведения суточного рациона с применением атласа пор-
ций продуктов и блюд [15] для определения размера и веса 
порций. Макронутриентный состав пищевого суточного 
рациона анализировали с помощью компьютерной про-
граммы «Индивидуальная диета 5.0: профессиональная 
версия» (сертификат соответствия № 0568970; РОСС RU.  
HB 71.H18866). Для определения нормы физиологических 
потребностей в энергии и пищевых веществах руковод-
ствовались МР 2.3.1.0253-21 (табл. 1).

Всем участникам исследования были заданы стан-
дартные вопросы, которые позволяли получить сведения 
о режиме питания (количество приёмов пищи в сутки), 
частоте завтраков, обедов и ужинов, частоте потребления 
основных продуктов питания (ежедневный, 3–4 раза в не-
делю, 1–2 раза в неделю, 1–2 раза в месяц), о преимуще-
ственном способе приготовления пищи (жарка, тушение, 
варка, запекание, на пару), о соблюдении суточной дозы 
потребляемых жиров (да, нет), о предпочтениях в упо-
треблении растительного масла (рафинированное, нера-
финированное), об информированности о принципах здо-
рового питания (рекомендуемые продукты, их количество 
и частота употребления в неделю, информация о содер-
жании в продуктах соли, добавленного сахара, о прин-
ципе тарелки здорового питания и пр.), о роли питания 

Таблица 1. Рекомендуемые доли белков, жиров и углеводов в ка-
лорийности рабочих и служащих с учётом коэффициента физической 
активности
Table 1. Recommended proportions of proteins, fats, and carbohydrates 
in the daily caloric intake of manual workers and office employees, 
considering physical activity level

Показатели
Indicator

Рабочие (КФА 1,9)
Manual workers  

(PAL 1.9)

Служащие (КФА 1,4)
Intellectual workers  

(PAL 1.4)

Белки, % | Proteins, % 12.5 14.0

Жиры, % | Fats, % 30.0 30.0

Углеводы, %
Carbohydrates, %

30.0 30.0

Примечание. КФА — коэффициент физической активности.

Note: PAL, physical activity level.

ОРИГИНАЛЬНОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ

http://static.government.ru/media/files/Z4OMjDgCaeohKWaA0psu6lCekd3hwx2m.pdf
http://static.government.ru/media/files/Z4OMjDgCaeohKWaA0psu6lCekd3hwx2m.pdf
https://docs.cntd.ru/document/565491500
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в развитии хронических (алиментарно-зависимых) забо-
леваний (о влиянии различных продуктов на течение и/или  
развитие хронических неинфекционных заболеваний).

Проанализированы маркеры метаболического статуса: 
индекс массы тела (ИМТ, кг/м2), общий белок, альбумины, 
глюкоза, общий холестерин, холестерин липопротеидов 
высокой (ХС ЛПВП) и низкой (ХС ЛПНП) плотности, три-
глицериды (биохимический анализатор «Furuno», реакти-
вы «Dia sys»), гликированный гемоглобин (HbA1с; ГГТ-01 
«Элта»), индекс атерогенности сыворотки крови.

Статистический анализ проводили с применением 
пакета прикладных программ Statistica 10 (StatSoft Inc., 
США). Особенности распределения рациона по содержа-
нию нутриентов оценивали сравнением частот отклонений 
от рекомендованных значений в рационе мужчин и жен-
щин. Проверку на нормальность распределения пере-
менных выполняли с помощью критерия Шапиро–Уилка. 
Для выборок, распределение параметров в которых от-
личалось от нормального, данные представлены в виде 
Me [Q1; Q3]. Для определения статистической значимости 
различий между группами применяли непараметрические 
критерий Манна–Уитни и критерий Пирсона с построением 
таблиц 2×2, число степеней свободы равно 1. Статистиче-
ски значимыми считали различия при р <0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ
Характеристика групп наблюдения по возрасту, сред-

нему ИМТ, количеству лиц с ожирением и артериальной 
гипертензией представлена в табл. 2.

Установлено, что у 477 (65,3%) рабочих и у 118 (26,1%) 
служащих преимущественно 3–4-разовый режим питания 
(р <0,001); при этом сбалансированные по белкам, жирам 
и углеводам завтраки — у 470 (64,3%) рабочих и у 189 
(41,8%) служащих (р <0,001), сбалансированные обеды — 
у 608 (83,2%) рабочих и у 165 (36,5%) служащих (р <0,001), 
сбалансированные ужины — у 529 (72,4%) рабочих у 285 
(63,1%) служащих (р <0,001).

Частота потребления основных продуктов между 
группами рабочих и служащих не имеет статистически 
значимых различий, что позволило оценить фактическое 
питание в общей выборке. Выявлено, что в целом еже-
дневно в суточном рационе присутствует мясо у 1029 
(87,0%) человек, промышленные мясные изделия (колба-
сы) — у 1077 (91,0%), картофель — у 914 (77,3%), зерно-
вые (без учёта хлебобулочных изделий) — у 379 (32,0%), 
хлебобулочные изделия — у 1065 (90,0%), овощи  — 
у 377 (31,9%), фрукты — у 408 (34,5%), яйца — у 683 
(57,7%), промышленные кондитерские изделия (мучные 
изделия, конфеты и прочие сладости) — у 1121 (94,8%). 
Молочные продукты присутствуют в рационе ежедневно 
у 184 (15,6%) лиц, 1–2 раза в неделю — у 890 (75,2%),  
1–2 раза в месяц — у 102 (8,6%). Два раза в месяц и реже 
1063 (89,9%) респондента употребляют морскую рыбу и мо-
репродукты, 1113 (94,1%) — бобовые, орехи, раститель-
ные нерафинированные масла. Для приготовления пищи 
респонденты в основном применяют подсолнечное мас-
ло — 1098 (92,8%) опрошенных. Для жарки и для заправ-
ки салатов 1061 (89,7%) человек употребляют преимуще-
ственно рафинированное подсолнечное, как правило, 

Таблица 2. Характеристика групп наблюдения 
Table 2. Characteristics of the study groups 

Показатели
Indicator

Мужчины | Men Уровень статистической 
значимости 

Statistical significance
Рабочие | Manual workers

(n=532)
Служащие | Intellectual workers

(n=268)

Возраст, лет | Age, years 40,0 [33,0; 50,0] 43,0 [34,0; 52,3] 0,262*

ИМТ, кг/м2 | BMI, kg/m2 26,9 [23,7; 30,2] 26,7 [24,1; 29,8]] <0,001*

Количество лиц с ИМТ больше 30 кг/м2

Number of individuals with BMI > 30 kg/m2
137 (25,8%) 98 (36,6%) 0,002**

Количество лиц с АГ
Number of individuals with hypertension

161 (30,3%) 114 (42,5%) <0,001**

Показатели
Indicator

Женщины | Women Уровень статистической 
значимости 

Statistical significance
Рабочие | Manual workers 

(n=199)
Служащие | Intellectual workers 

(n=184)

Возраст, лет | Age, years 42,0 [37,0; 54,0] 51,0 [34,5; 57,0] 0,172*

ИМТ, кг/м2 | BMI, kg/m2 29,1 [26,6; 35,2] 28,7 [24,6; 32,8] 0,329*

Количество лиц с ИМТ больше 30 кг/м2

Number of individuals with BMI > 30 kg/m2
76 (38,2%) 70 (38,0%) 0,977**

Количество лиц с АГ
Number of individuals with hypertension

47 (23,6%) 44 (23,9%) 0,946**

Примечание. ИМТ — индекс массы тела; АГ — артериальная гипертензия; * критерий Манна–Уитни; ** критерий Пирсона. 

Note: BMI, body mass index; * Mann–Whitney test; ** Pearson’s chi-squared test. 
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не дозировано, игнорируя рекомендуемые уровни потре-
бления.

При оценке преимущественных способов приготовле-
ния пищи получены следующие результаты: 652 (55,1%) 
респондента предпочитают жарку, 300 (25,4%) — туше-
ние, 175 (14,8%) — варку, 62 (5,2%) — запекание в ду-
ховом шкафу. Приготовление на пару не указал ни один 
респондент.

При выборе блюд 1048 (88,6%) респондентов руковод-
ствуются пищевыми привычками, не ориентируясь на поль-
зу для здоровья: в группе рабочих 697 (95,4%) человек, 
в группе служащих — 351 (77,7%), р <0,001. Характерно, 
что 1120 (94,7%) участников исследования не информиро-
ваны о принципах питания, рекомендованных кардиова-
скулярным обществом: в группе рабочих — 711 (97,3%), 
в группе служащих — 409 (90,5%), р <0,001; 885 (74,8%) 
участников исследования не знают о роли питания в раз-
витии хронических (алиментарно-зависимых) заболеваний, 
кроме ожирения и сахарного диабета: среди рабочих — 
634 (86,7%), среди служащих — 251 (55,5%), р <0,001.

Изучены доли основных макронутриентов в суточной 
калорийности рациона у мужчин и женщин в зависимости 
от КФА (табл. 3).

Доля белка в рационе мужчин выше, чем в рационе 
женщин: 15,1 [13,0; 17,6] и 14,0 [11,6; 16,9] соответствен-
но (p <0,001 для критерия Манна–Уитни); доля углеводов 
в рационе мужчин ниже, чем в рационе женщин: 46,6 
[39,1; 52,7] и 48,9 [39,8; 55,2] (p=0,022 для критерия Ман-
на–Уитни); доля жиров в калорийности рациона мужчин 
(37,5 [33,1; 43,8]) и женщин (36,9 [31,8; 43,7]) статисти-
чески значимых различий не имела (p=0,322). При этом 
у лиц одного пола распределение рациона по белкам, 

жирам и углеводам между рабочими и служащими ста-
тистически значимых различий не имело. Таким образом, 
суточное потребление энергии у мужчин закономерно 
статистически значимо выше, чем у женщин, и в группе 
рабочих, и в группе служащих. Вне зависимости от КФА 
энергетическая ценность продуктов питания во всех груп-
пах наблюдения является недостаточной.

В суточном рационе рабочих и служащих проанализи-
ровано содержание ряда нутриентов, являющихся пище-
выми триггерами развития метаболических расстройств 
(табл. 4).

Установлено, что в суточном рационе мужчин, по срав-
нению с женщинами, статистически значимо превалирует 
потребление насыщенных жиров в группе рабочих, сахара 
и клетчатки — в группе служащих. При этом у мужчин 
свободный сахар в суточном рационе преобладает в груп-
пе служащих по сравнению с группой рабочих.

Результаты сопоставления потребления насыщенных 
жиров, свободного сахара и клетчатки в суточном рацио-
не работающего населения с физиологическими нормами, 
а также доли отклонений от модальных значений пред-
ставлены в табл. 5. Избыточное потребление насыщенных 
жиров и недостаточное потребление клетчатки (менее 
физиологической нормы) в группе мужчин-рабочих ста-
тистически значимо выше, чем в группе служащих; по-
требление свободного сахара выше нормы преобладает 
в группе мужчин-служащих. Клетчатку менее модального 
значения потребляют женщины группы рабочих по срав-
нению со служащими.

Распределение доли лиц по суточному потреблению 
насыщенных жиров, свободного сахара и клетчатки среди 
мужчин и женщин представлено на рис. 1.

Таблица 3. Энергетическая ценность и доля основных нутриентов в суточном рационе в зависимости от коэффициента физической активности
Table 3. Energy value and proportion of major nutrients in the daily diet by physical activity level

Показатель
Indicator

Рабочие | Manual workers Служащие | Intellectual workers

pМужчины | Men
(n=532)

Женщины | Women
(n=199)

Мужчины | Men
(n=268)

Женщины | Women
(n=184)

Энергетическая ценность, ккал
Energy value, kcal

1774 [1349; 2175] 1234 [934; 1693] 1796 [1524; 2274] 1295 [1024; 1556] р3=0,154

р1 <0,001 р2 <0,001 р4=1,000

Белки, % от калорийности
Proteins, % of total calories

15,9 [13,6; 18,5] 16,4 [12,4; 19,7] 15,7 [13,5; 19,2] 15,7 [14,2; 20,0] р3=0,998

р1=0,885 р2=0,321 р4=0,509

Жиры, % от калорийности
Fats, % of total calories

38,2 [33,5; 45,5] 44,0 [34,0; 48,8] 37,8 [32,2; 43,8] 39,5 [35,7; 45,6] р3=0,224

р1=0,273 р2=0,254 р4=0,788

Углеводы, % от калорийности
Carbohydrates, % of total calories

44,1 [38,1; 50,8] 37,4 [33,8; 54,2] 45,7 [38,4; 52,2] 44,0 [34,6; 48,6] р3=0,335

р1=0,247 р2=0,188 р4=0,853

Примечание. * Уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни; р1 — уровень статистической значимости для критерия  
Манна–Уитни между мужчинами и женщинами в группе рабочих; р2 — уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни между 
мужчинами и женщинами в группе служащих; р3 — уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни между рабочими  
и служащими мужчинами; р4 — уровень статистической значимости для критерия Манна-Уитни между рабочими и служащими женщинами.

Note: * Statistical significance level according to the Mann–Whitney test; p1, Mann–Whitney test significance level between men and women in the manual 
workers group; p2, Mann–Whitney test significance level between men and women in the office employees group; р3, Mann–Whitney test significance level 
between male manual workers and office employees; р4, Mann–Whitney test significance level between female manual workers and office employees.
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Таблица 4. Оценка содержания насыщенных жиров, свободного сахара и клетчатки в суточном рационе работающего населения 
Table 4. Assessment of saturated fat, free sugar, and fiber intake in the daily diet of the working population 

Показатели
Indicators

Рабочие | Manual workers Служащие | Intellectual worker

рМужчины | Men
(n=532)

Женщины | Women
(n=199)

Мужчины | Men
(n=268)

Женщины | Women
(n=184)

Насыщенные жиры, г
Saturated fats, g

19,5 [12,7; 28,2] 16,6 [11,4; 21,6] 20,3 [13,8; 27,4] 17,9 [13,1; 24,2] р3=0,764
р1=0,048 р2=0,333 р4=0,327

Сахар, г 
Sugar, g

58,0 [35,6; 86,4] 49,5 [19,1; 77,] 66,0 [45,3; 97,5] 41,1 [28,4; 66,5] р3=0,013
р1=0,202 р2=0,004 р4=1,000

Клетчатка, г
Fibre, g

10,4 [7,3; 14,4] 8,6 [6,1; 14,0] 11,9 [7,5; 15,1] 6,3 [4,9; 8,6] р3=0,207
р1=0,280 р2 <0,001 р4=0,081

Примечание. * Уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни; р1 — уровень статистической значимости для критерия Манна–
Уитни между мужчинами и женщинами в группе рабочих; р2 — уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни между мужчинами 
и женщинами в группе служащих; р3 — уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни между рабочими и служащими мужчина-
ми; р4 — уровень статистической значимости для критерия Манна–Уитни между рабочими и служащими женщинами

Note: * Statistical significance level according to the Mann–Whitney test; p1, Mann–Whitney test significance level between men and women in the manual 
workers group; p2, Mann–Whitney test significance level between men and women in the office employees group; р3, Mann–Whitney test significance level 
between male manual workers and office employees; р4, Mann–Whitney test significance level between female manual workers and office employees.

Таблица 5. Сопоставление потребления насыщенных жиров, свободного сахара и клетчатки с физиологическими нормами и их модальные зна-
чения в суточном рационе работающего населения 
Table 5. Comparison of saturated fat, free sugar, and fiber intake with physiological norms and their modal values in the daily diet of the working population 

Потребление в суточном рационе
Daily intake

Мужчины
Men

Женщины
Women

Рабочие
Manual workers

Служащие
Intellectual worker

Рабочие
Manual workers

Служащие
Intellectual worker

Насыщенные жиры: более физиологической нормы  
(30 г/сут для мужчин, 20 г/сут для женщин)
Saturated fats: above physiological norm  
(30 g/day for men, 20 g/day for women)

114 (21,4%) 38 (14,2%) 72 (36,2%) 64 (34,8%)
χ²=6,086; р=0,014 χ²=0,082; р=0,776

Свободный сахар: более физиологической нормы (40 г/сут)
Free sugars: above physiological norm (40 g/day)

367 (68,9%) 210 (78,3%) 111 (55,8%) 96 (52,2%)
χ²=3,521; р=0,006 χ²=0,500; р=0,480

Клетчатка: менее физиологической нормы (30 г/сут)
Fiber: below physiological norm (30 g/day)

525 (98,7%) 259 (96,6%) 199 (100%) 184 (100%)
χ²=3,793; р=0,052 —

Модальные значения суточного потребления на-
сыщенных жиров у мужчин составили 23  г/сут, у жен-
щин  — 14 г/сут; потребление клетчатки среди мужчин 
и женщин — 11 г/сут. Модальный интервал потребления 
свободного сахара как среди мужчин, так и среди жен-
щин составил от 45 до 55 г/сут.

Изучены показатели метаболического статуса как мар-
керы сердечно-сосудистого риска у мужчин и женщин 
с учётом КФА (табл. 6).

Выявлена высокая распространённость ожирения 
и артериальной гипертензии во всех группах наблюдения.

Среди мужчин в группе служащих превалирует ко-
личество лиц со значениями общего белка ниже рефе-
рентных, а общего холестерина, индекса атерогенности, 
глюкозы и HbA1с выше референтных значений. Среди 
женщин в группе рабочих превалирует количество лиц 
со значениями общего белка вне референтных зна-
чений, ХС ЛПНП и триглицеридов — выше референт-
ных; в группе служащих — количество лиц с уровнем 

альбумина и ХС ЛПВП ниже, а HbA1с выше референтных 
значений.

ОБСУЖДЕНИЕ
В рамках настоящего исследования на репрезентатив-

ной выборке проанализирован пищевой статус работаю-
щего населения с учётом пола и КФА.

Установлено, что у значительного количества лиц от-
сутствуют полноценные завтраки и обеды, при этом пере-
распределение энергетической ценности пищи приходится 
на вечернее время, что может сопровождаться снижением 
уровня производительности в течение рабочего дня, это не-
обходимо учитывать при разработке корпоративных про-
грамм [16]. Характерно, что представители рабочих про-
фессий в большей степени придерживаются оптимального 
3–4-разового режима питания и полноценных приёмов 
пищи (завтрак, обед, ужин). Не исключено, что этому спо-
собствует организация питания на производстве, в то время 
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как служащие зачастую не используют возможность регла-
ментированного приёма пищи [16, 17]. Отсутствие полно-
ценных основных приёмов пищи способствует появлению 
преждевременных дополнительных перекусов, среди ко-
торых превалируют хлебобулочные и кондитерские изде-
лия, чем объясняется преобладание простых углеводов 
(добавленного сахара) у мужчин-служащих.

В суточном рационе участников исследования выявлено 
недостаточное потребление бобовых, орехов, нерафиниро-
ванного растительного масла, морской рыбы, молочных 
продуктов, избыточное потребление соли, что не противо-
речит результатам других исследований [17, 18].

Таким образом, выявленные особенности питания 
способствуют недостаточному поступлению с пищей 

полиненасыщенных жирных кислот и ряда микронутри-
ентов, роль которых доказана в управлении сердечно-со-
судистым риском [17], а также создают условия для из-
быточного потребления трансизомеров жиров и сахара, 
которые могут выступать пищевыми триггерами метабо-
лических расстройств [19, 20].

Уровни суточной энергетической ценности рациона, 
рассчитанные с учётом КФА, оказались ниже рекомендо-
ванных норм вне зависимости от вида трудового процесса 
и обусловлены, вероятно, пищевыми привычками. Оцен-
ка КФА согласно МР 2.3.1.0253-21 [14] позволяет оценить 
тяжесть профессионального труда, однако данный коэф-
фициент не учитывает бытовую физическую активность 
(занятия физкультурой, спортом, работа по дому и т.д.), 

Таблица 6. Анализ показателей метаболического статуса мужчин и женщин с учётом коэффициента физической активности
Table 6. Analysis of metabolic status indicators in men and women considering physical activity level

Показатели
Indicators

Группы | Groups Критерий Пирсона
Pearson's test

χ²; р
Рабочие | Manual workers

(n=731)
Служащие | Intellectual worker

(n=452)

Мужчины (532 рабочих и 268 служащих) | Men (532 manual workers and 268 office employees)

Общий белок <66 г/л | Total protein <66 g/l 25 (4,70%) 25 (9,33%) 6,518; 0,011

Общий белок >88 г/л | Total protein >88 g/l 4 (0,75%) 1 (0,37%) 0,412; 0,522

Альбумин <35 г/л | Albumin <35 g/l 4 (0,75%) 3 (1,12%) 0,278; 0,599

Альбумин >52 г/л | Albumin >52 g/l 4 (0,75%) 0 (0,00%) 2,025; 0,155

Общий холестерин >5,3 ммоль/л | Total cholesterol >5.3 mmol/l 22 (3,01%) 171 (63,81%) 414,615; <0,001

ХС ЛПНП >3,6 ммоль/л | LDL cholesterol >3.6 mmol/l 4 (0,75%) 5 (1,87%) 1,988; 0,159

ХС ЛПВП <0,8 ммоль/л | HDL cholesterol <0.8 mmol/l 4 (0,75%) 3 (1,12%) 0,278; 0,599

Триглицериды >1,8 ммоль/л | Triglycerides >1.8 mmol/l 114 (21,43%) 51 (19,03%) 0,626; 0,429

Индекс атерогенности >3,5 | Atherogenicity index >3.5 118 (22,18%) 99 (36,94%) 19,641; <0,001

Глюкоза >5,6 ммоль/л | Glucose >5.6 mmol/l 4 (0,75%) 33 (12,31%) 54,006; <0,001

HbA1с выше возрастной нормы | HbA1с above the age norm 19 (3,57%) 25 (9,33%) 11,364; <0,001

Женщины (199 рабочих и 184 служащих) | Women (199 manual workers and 184 office employees)

Общий белок <66 г/л | Total protein <66 g/l 16 (8,04%) 6 (3,26%) 4,033; 0,045

Общий белок >88 г/л | Total protein >88 g/l 16 (8,04%) 0 (0,00%) 15,439; <0,001

Альбумин <35 г/л | Albumin <35 g/l 0 (0,00%) 25 (13,59%) 28,926; <0,001

Альбумин >52 г/л | Albumin >52 g/l 0 (0,00%) 2 (1,09%) 2,174; 0,141

Общий холестерин >5,3 ммоль/л | Total cholesterol >5.3 mmol/l 143 (71,86%) 130 (70,65%) 0,068; 0,795

ХС ЛПНП >3,6 ммоль/л | LDL cholesterol >3.6 mmol/l 24 (12,06%) 4 (2,17%) 13,790; <0,001

ХС ЛПВП <0,8 ммоль/л | HDL cholesterol <0.8 mmol/l 0 (0,00%) 6 (3,26%) 6,592; 0,011

Триглицериды >1,8 ммоль/л | Triglycerides >1.8 mmol/l 72 (36,18%) 27 (14,67%) 23,071; <0,001

Индекс атерогенности >3,5 | Atherogenicity index >3.5 83 (41,71%) 63 (34,24%) 2,261; 0,133

Глюкоза >5,6 ммоль/л | Glucose >5.6 mmol/l 24 (12,06%) 12 (6,52%) 0,558; 0,456

HbA1с выше возрастной нормы | HbA1с above the age norm 8 (4,02%) 22 (11,96%) 8,341; 0,004

Примечание. ХС ЛПНВ — холестерин липопротеидов низкой плотности; ХС ЛПВП — холестерин липопротеидов  высокой плотности; HbA1с — 
гликированный гемоглобин.

Note: LDL cholesterol, low-density lipoprotein cholesterol; HDL cholesterol, high-density lipoprotein cholesterol; HbA1c, glycated hemoglobin.
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Рис. 1. Распределение доли лиц по суточному потреблению насыщенных жиров, свободного сахара и клетчатки среди мужчин и женщин:  
а — по потреблению насыщенных жиров; b — по потреблению свободного сахара; с — по потреблению клетчатки.
Fig. 1. Distribution of individuals by daily intake of saturated fats, free sugars, and dietary fiber among men and women: a, saturated fat intake; b, free 
sugar intake; c, fiber intake.
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что может быть причиной искажения результатов иссле-
дования.

Выявлено недостаточное количество углеводов 
в рационе, что объясняет более низкие значения энер-
гопотребления. Эти данные согласуются с результатами 
другого исследования, в рамках которого установлено, 
что среди мужчин рабочих профессий в разных группах 

интенсивности труда и возрастных категориях также от-
мечалась недостаточность рациона питания по энергети-
ческой ценности и содержанию углеводов [21], при этом 
противоречат данным ряда других исследований [17, 
22]. В структуре потребления углеводов превалируют ис-
точники добавленного сахара [21], что имеет значение 
в аспекте минимизации сердечно-сосудистых рисков [8]. 
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Полученные результаты неоптимального энергопотребле-
ния и углеводов могут быть обусловлены рядом причин. 
Не исключено влияние факта субъективизма в оценке ре-
спондентами своего питания, кроме того, нельзя исклю-
чить, что в исследовании принимали участие лица, кото-
рые уже соблюдают диетические рекомендации в связи 
с нарушением состояния здоровья, что могло повлиять 
на среднегрупповые показатели, и этот факт не учиты-
вался в ходе исследования. Также следует обратить вни-
мание на возможную погрешность метода. В литературе 
описан факт занижения энерго- и белкового потребле-
ния при оценке питания с помощью метода 24-часово-
го воспроизведения рациона [23]. Признаётся, что этот 
метод и частотный опросник (по частоте приёма пищи) 
демонстрируют более низкие среднегрупповые величины 
энерго- и белкового потребления (на 11–15%), чем пи-
щевой анамнез, что может искажать реальную ситуацию 
и значимо недооценивать риск заболеваний [24]. Кроме 
того, следует отметить, что, несмотря на предоставляе-
мый атлас порций продуктов и блюд, при анкетировании 
у респондентов вызывала затруднения оценка объёма 
потребляемых порций, а также участникам исследования 
зачастую сложно было воспроизвести рацион предыду-
щего дня. Из этого можно сделать вывод, что, несмотря 
на признание валидности метода 24-часового воспро-
изведения питания, для оценки фактического питания 
участникам исследования целесообразно вести дневник 
приёма пищи, регистрируя продукты и блюда непосред-
ственно в тот же день, причём не за 24 ч, а в течение 
нескольких дней, что позволит усреднить данные. По-
добный подход может способствовать объективизации, 
что важно и в научных, и в практических целях. Кроме 
того, у мужчин вызывает затруднение указать состав 
блюд, что вполне логично, так как их приготовлением за-
нимаются, как правило, женщины.

При оценке сбалансированности рациона рабочих уста-
новлен жировой тип питания, что находит отражение в ре-
зультатах других исследований [19, 21–23], не исключено, 
что это может являться оптимальным из-за климатических 
особенностей на значительной территории России. Тем 
не менее в структуре жирового компонента рациона пита-
ния важно соблюдать оптимальный баланс растительных 
и животных жиров, который нарушен у участников иссле-
дования, и включать в рацион растительные масла, в том 
числе нерафинированные, с бóльшим содержанием жиро-
растворимых витаминов, а также эйкозапентаеновой и до-
козагексаеновой кислот, что способствует минимизации 
риска метаболических расстройств [24, 25].

У всех обследованных выявлено недостаточное по-
требление растительной клетчатки относительно принятых 
научно-обоснованных норм, что согласуется с общероссий-
скими данными [17, 22, 23]. Причём по результатам настоя-
щего исследования превалирует дефицит клетчатки в груп-
пе рабочих и не имеет различий по половому признаку. 
Е. Ronda-Pérez и соавт. [13] установили, что представители 

таких профессий, как инженеры, учёные и работники здра-
воохранения потребляют значительно большее количество 
продуктов, насыщенных клетчаткой, по сравнению с пред-
ставителями рабочих профессий. Более высокое потребле-
ние пищевых волокон способствует значимому снижению 
уровня глюкозы, гликированного гемоглобина, инсулина, 
индекса HOMA, общего холестерина, ХС ЛПНП, артериаль-
ного давления у гипертоников, при этом имеет дозозави-
симый эффект в отношении этих событий [26, 27]. При раз-
работке профилактических мероприятий важно учитывать, 
что низкоуглеводный рацион с преобладанием раститель-
ных пищевых продуктов (жиров и белков) и сокращение 
потребления насыщенных жиров как минимум в течение 
двух лет может способствовать уменьшению общего чис-
ла сердечно-сосудистых событий на 17% [28].

Полученные данные, свидетельствующие о высокой 
частоте нарушений в пищевом рационе работающего на-
селения, могут быть связаны с крайне низким уровнем 
информированности участников исследования о прин-
ципах здорового питания (94,7%), а также о возможном 
влиянии пищевого фактора на развитие хронических 
(алиментарно-зависимых) заболеваний (74,8%).

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Для рабочих в большей степени характерен 3–4-разо-

вый режим питания, а также сбалансированные по белкам, 
жирам и углеводам завтраки, обеды и ужины. В суточном 
рационе мужчин статистически значимо превалирует по-
требление насыщенных жиров в группе рабочих, сахара 
и клетчатки — в группе служащих. При этом среди муж-
чин свободный сахар в суточном рационе преобладает 
у служащих по сравнению с рабочими. Суточное потре-
бление энергии у мужчин статистически значимо выше, 
чем у женщин, и в группе рабочих, и в группе служащих.

Установлено, что при выборе блюд основная часть 
респондентов руководствуется пищевыми привычками, 
не ориентируясь на пользу для здоровья: рабочие стати-
стически значимо чаще, чем служащие. Одной из причин 
этого факта может быть недостаточная информирован-
ность о принципах здорового питания, рекомендованных 
кардиоваскулярным обществом.

Среди мужчин распространённость ожирения и арте-
риальной гипертензии (маркеры сердечно-сосудистого 
риска) статистически значимо превалирует в группе слу-
жащих; среди женщин распространённость этих заболе-
ваний сопоставима в группах рабочих и служащих.

Полученная оценка пищевого статуса работающего 
населения с учётом пола и КФА, а также установленная 
низкая информированность населения о принципах здо-
рового питания должны учитываться при разработке про-
филактических мероприятий, корпоративных и просвети-
тельских программ о здоровом питании, направленных 
на сохранение здоровья, качества жизни и профессио-
нального трудового долголетия работающих.

ОРИГИНАЛЬНОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ
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Адренорецепторные механизмы функционального 
симпатолизиса в регуляции регионального 
кровотока на эпинефрин на фоне 5-дневной 
холодовой адаптации
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. При сокращении мышц в них увеличивается кровоток в десятки раз благодаря механизмам симпа-
толизиса. Однако отсутствуют исследования, которые бы количественно описывали влияние эпинефрина на альфа- 
адренорецепторы артерий при симпатолизисе на фоне 5-дневной холодовой адаптации.
Цель. Исследовать влияние 5-дневной холодовой адаптации на адренореактивность артериальных сосудов мышц 
при симпатолизисе на разные дозы эпинефрина.
Материалы и методы. Исследование проведено в четырёх группах кроликов: контрольная группа (N1, n=20); группа 
симпатолизиса (N2, n=15) с электростимуляцией мышц (частота 5 Гц, напряжение 10 В, L= 5 мс) для индукции сим-
патолизиса; группа холодовой адаптации (N3, n=15) после 5-дневной экспозиции в климатической камере (−10 °C,  
6 ч/сут); группа кроликов с сочетанием пяти дней холодовой адаптации и индукции симпатолизиса (N4, n=15). У всех 
кроликов через бедренную артерию после перевязки всех анастомозов насосом постоянного расхода перфузиро-
вали кровью артерии мышц конечности. После введения восьми доз эпинефрина (0,5–30 мкг/кг) по реакции «доза– 
эффект» анализировали адренореактивность артерий конечности в двойных обратных координатах Лайниувера–Берка. 
Это позволило определить количество активных адренорецепторов (Pм) и их чувствительность (1/Кm) к эпинефрину.
Результаты. Симпатолизис после пяти дней холодовой адаптации (N4) был на все дозы эпинефрина намного меньше, 
чем без холода (N2), что доказывало уменьшение кровотока в работающих мышцах при симпатолизисе на фоне хо-
лода. Анализ этого механизма в двойных обратных координатах Лайниувера–Берка выявил при симпатолизисе после 
холода увеличение количества активных альфа-адренорецепторов (в 1,407 раза или на 40,7%) до Pm=312,5 мм рт. ст. 
по сравнению с Pm=222 мм рт. ст. при симпатолизисе без холода. Одновременно после холода (N4) при симпатолизисе 
увеличилась чувствительность (1/Km) в 1,632 раза (на 63,2%) альфа-адренорецепторов к эпинефрину до 1/Km=0,08 
по сравнению с величиной 1/Km=0,049 при симпатолизисе без холода (N2). Полная нивелировка симпатолизиса после 
холода при 30 мкг/кг эпинефрина подтверждает критическую роль дозозависимой фармакокинетики регуляции тонуса 
артерий в условиях холодового стресса.
Заключение. Полученные данные позволяют сделать следующее заключение: симпатолизис на фоне пяти дней хо-
лода сохраняется, но в меньшей степени, чем симпатолизис без холода. Усиление адренергической вазоконстрикции 
после пяти дней холода оптимизирует теплосбережение, но снижает кровоток в работающих мышцах, что лимитиру-
ет физическую работоспособность. Обнаруженные механизмы объясняют феномен ранней холодовой астении у лиц 
с краткосрочной арктической экспозицией, характеризующейся снижением толерантности к физическим нагрузкам 
при сохранении базового гемодинамического гомеостаза.

Ключевые слова: кролики; 5-дневная холодовая адаптация; эпинефрин; адренорецепторы артерий; симпатолизис; 
электростимуляция мышц.
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ABSTRACT
BACKGROUND: Muscle contraction is accompanied by an increase in blood flow by several tens of times due to the mechanisms 
of sympatholysis. However, no studies have quantitatively described the effect of epinephrine on arterial alpha-adrenergic 
receptors during sympatholysis under conditions of 5-day cold acclimation.
AIM: To investigate the impact of 5-day cold acclimation on the adrenoreactivity of arterial vessels in muscles during 
sympatholysis in response to various doses of epinephrine.
METHODS: The study involved four groups of rabbits: a control group (N1, n=20); a sympatholysis group (N2, n=15) with 
electrical muscle stimulation (5 Hz, 10 V, L=5 ms) to induce sympatholysis; a cold acclimation group (N3, n=15) exposed for 
five days in a climate chamber (−10 °C, 6 h/day); and a group of rabbits subjected to a combination of 5-day cold acclimation 
and sympatholysis (N4, n=15). In all animals, after ligation of all anastomoses, arterial blood was perfused into the limb 
muscles through the femoral artery using a constant-flow pump. Following administration of eight doses of epinephrine  
(0.5–30 µg/kg), adrenoreactivity of the limb arteries was assessed based on dose–response analysis in Lineweaver–Burk 
double reciprocal coordinates. This allowed determination of the number of active adrenergic receptors (Pm) and their sensitivity  
(1/Km) to epinephrine.
RESULTS: Sympatholysis after 5-day cold acclimation (N4) was markedly lower at all doses of epinephrine than under non-
cold conditions (N2), which indicated a reduction in blood flow in working muscles during sympatholysis in the context of 
cold exposure. Analysis in Lineweaver–Burk double reciprocal coordinates revealed that, during sympatholysis after cold 
exposure, the number of active alpha-adrenergic receptors increased 1.407-fold (by 40.7%) to Pm=312.5 mmHg, compared 
to Pm=222  mmHg during sympatholysis without cold exposure. Simultaneously, after cold exposure (N4), the sensitivity 
(1/Km) of alpha-adrenergic receptors to epinephrine during sympatholysis increased 1.632-fold (by 63.2%) to 1/Km=0.08, 
compared to 1/Km=0.049 during sympatholysis without cold exposure (N2). Complete attenuation of sympatholysis  
at 30 µg/kg epinephrine after cold acclimation confirmed the critical role of dose-dependent pharmacokinetics in arterial tone 
regulation under cold stress.
CONCLUSION: Based on the obtained data, it can be concluded that sympatholysis is preserved after five days of cold exposure, 
but occurs to a lesser extent than without cold exposure. The enhanced adrenergic vasoconstriction after five days of cold 
exposure improves heat conservation but compromises blood flow in working muscles, thereby limiting physical performance. 
These mechanisms may underlie the phenomenon of “early cold asthenia” in individuals with short-term Arctic exposure, 
characterized by reduced physical exercise tolerance despite preserved basal hemodynamic homeostasis.

Keywords: rabbits; 5-day cold acclimation; epinephrine; arterial adrenergic receptors; sympatholysis; electrical muscle 
stimulation.

To cite this article:
Ananev VN, Ananev GV, Torshin VI, Ananeva OV. Adrenergic receptor mechanisms of functional sympatholysis in the regulation of regional blood flow in 
response to epinephrine after 5-day cold acclimation. Ekologiya cheloveka (Human Ecology). 2025;32(1):64–73. DOI: 10.17816/humeco678047 
EDN: IQWLOU

ORIGINAL STUDY ARTICLE

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://doi.org/10.17816/humeco678047
https://elibrary.ru/iqwlou
https://doi.org/10.17816/humeco678047
https://elibrary.ru/iqwlou


66
Ekologiya cheloveka (Human Ecology)

The article can be used under the CC BY-NC-ND 4.0  International License 
© Eco-Vector, 2025

Vol. 32 (1) 2025 

收到收到: 02.04.2025	 接受接受: 22.04.2025	 发布日期发布日期: 02.06.2025

DOI: https://doi.org/10.17816/humeco678047	 EDN: IQWLOU

5天寒冷适应条件下肾上腺素对区域血流调节中功能
性交感抑制的肾上腺素能机制
Vladimir N. Ananev1, Georgy V. Ananev2, Vladimir I. Torshin3, Olga V. Ananeva4

1	 Institute of Biomedical Problems of the Russian Academy of Sciences, Moscow, Russia;
2	 Pharmstandard JSC, Moscow, Russia;
3	 Peoples’ Friendship University of Russia, Moscow, Russia;
4	 Tyumen State Medical University, Tyumen, Russia

ABSTRACT
论证。论证。在肌肉收缩过程中，血流量可通过交感神经抑制机制增加数十倍。然而，尚无研究定

量描述在5天寒冷适应背景下，肾上腺素对交感抑制状态下动脉α-肾上腺素能受体的影响。

目的。研究5天寒冷适应对交感抑制状态下骨骼肌动脉对不同剂量肾上腺素的肾上腺素能反

应性的影响。

材料与方法。材料与方法。本研究在四组兔中开展：对照组（N1，n=20）；交感抑制组（N2，n=15），通

过电刺激肌肉（频率5 Hz、电压10 V、脉宽5 ms）诱导交感神经抑制；寒冷适应组（N3， 

n=15），在气候舱中进行5天寒冷适应（–10 °C，每天6小时）；接受5天寒冷适应并诱导

交感抑制的兔组（N4，n=15）。所有兔结扎各吻合支后，通过股动脉以恒流泵灌注肢体肌肉

动脉。注射8个剂量梯度的肾上腺素（0.5–30 μg/kg）后，根据“剂量-效应”关系，在

Lineweaver–Burk双倒数坐标中分析肢体动脉的肾上腺素能反应性。该方法可用于确定活性

肾上腺素能受体数量（Pm）及其对肾上腺素的敏感性（1/Km）。

结果。结果。与单纯交感抑制组（N2）相比，寒冷适应后的交感抑制组（N4）在所有剂量水平下的

交感抑制显著减弱，表明寒冷背景下工作肌群血流减少。在Lineweaver–Burk双倒数坐标图

中对该机制的分析显示，在寒冷适应后的交感抑制状态下，活性α-肾上腺素能受体的数量

增加了1.407倍（即增加了40.7%），达到Pm = 312.5 mmHg，而在未经过寒冷适应的交感抑

制状态下，该值为Pm = 222 mmHg。同时，在寒冷适应后的交感抑制状态下（N4），α-肾

上腺素能受体对肾上腺素的敏感性（1/Km）增加了1.632倍（即上升了63.2%），达到1/Km = 

0.08，而在未经过寒冷适应的交感抑制状态下（N2），该值为1/Km = 0.049。注射30 μg/

kg肾上腺素后，寒冷适应组的交感抑制作用被完全抵消，这证实了在寒冷应激条件下，剂量

依赖性的药代动力学在动脉张力调节中具有关键作用。

结论。结论。根据所得数据可得出如下结论：在经历5天寒冷适应后，交感抑制作用依然存在，但

程度低于无寒冷适应时。5天寒冷适应后肾上腺素能血管收缩增强，有助于优化热量保存，

但也减少了工作肌肉的血流，从而限制了机体的运动能力。上述机制解释了在短期极地暴露

个体中出现的“早期寒冷虚弱”现象，其特征是在保持基础血流动力学稳态的同时，机体对

体力活动的耐受性下降。

关键词：关键词：兔；5天寒冷适应；肾上腺素；动脉肾上腺素能受体；交感抑制；肌肉电刺激。
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ОБОСНОВАНИЕ
Проблема кратковременной адаптации человека к ус-

ловиям Европейского Севера, несмотря на значительное 
число проведённых исследований, сохраняет актуаль-
ность. Особенно важными являются исследования тех 
групп населения, чья деятельность связана с физической 
нагрузкой в условиях холода (вахтовые работники, спорт
смены).

Состояние физического здоровья человека опреде-
ляется его способностью выполнять физическую работу 
в различных условиях внешней среды [1–4]. Главным 
механизмом, обеспечивающим эффективное выполнение 
мышечной деятельности, является увеличение сердечного 
выброса, артериального давления, увеличение перфузии 
жизненно важных органов при локальной вазодилатации 
активно работающих мышц (функциональный симпато-
лизис) [5, 6]. Локальную вазодилатацию вызывают веще-
ства, высвобождаемые из скелетных мышц, эндотелия 
сосудов и эритроцитов, а остальные феномены — акти-
вацией симпатической нервной системы и модуляцией 
активности α1-адренорецепторов, что подчёркивает роль 
катехоламинов (норадреналина и адреналина) как ключе-
вых медиаторов симпатической регуляции [5–7].

На Севере человек адаптируется прежде всего 
к холоду, сужение периферических сосудов является 
адекватной реакцией на воздействие низких темпера-
тур. Известно, что даже кратковременное воздействие 
холода индуцирует значительное повышение уровня 
катехоламинов в плазме крови [8]. Исследования адап-
тации к холоду демонстрируют вариабельность методо-
логических подходов: от краткосрочных лабораторных 
экспозиций (1–5 воздействий в течение 1 дня) до много-
летнего естественного воздействия в условиях арктиче-
ского климата [9–11]. Например, при ежедневных по-
гружениях в холодную воду (14 °C, 120 мин) в течение 
пяти дней у испытуемых наблюдалось снижение кожной 
температурной реакции на холод, по сравнению с кон-
трольной группой [11]. Привыкание к холоду характе-
ризуется быстрым снижением рефлекторных болевых 
ощущений и холодового дискомфорта, что отмечается 
уже после 1–2 экспозиций [12–14]. Тогда как физиоло-
гические адаптационные изменения (снижение вазокон-
стрикторных реакций, задержка возникновения дрожи) 
развиваются в течение 3–11 повторных воздействий 
[15–19]. Интересно, что метаболические сдвиги, вклю-
чая переход от дрожи к недрожательному термогенезу, 
наблюдаются после 3–6-го погружения, что может сви-
детельствовать о пороговом характере адаптационных 
процессов [14, 20–24].

Однако системные ограничения сердечного выброса 
обусловливают необходимость селективного перерас-
пределения кровотока, преимущественно в критически 
задействованные мышечные группы [25]. Функциональ-
ный симпатолизис, или рабочая мышечная гиперемия, 

обеспечивает увеличение перфузии активных мышц  
с 2–8 мл/мин/100 г в покое до более 100 мл/мин/100 г 
при нагрузке [6, 26]. Современные данные свидетель-
ствуют о сохранении эффектов функционального сим-
патолизиса в течение 10 мин после прекращения фи-
зической нагрузки, что имеет потенциальное значение 
для регуляции артериального давления в постнагрузоч-
ном периоде [27].

В контексте холодовой адаптации особый интерес 
представляет роль симпатической нервной системы и её 
медиаторов. Установлена прямая корреляция между ин-
тенсивностью холодового воздействия и повышением 
концентрации норэпинефрина и эпинефрина в крови [8]. 
Однако остаются неисследованными вопросы динамики 
адренореактивности сосудов на фоне краткосрочной хо-
лодовой адаптации. Существующие работы преимуще-
ственно фокусируются на длительной адаптации (месяцы/
годы), тогда как актуальность изучения кратковременных 
адаптационных периодов (5–7 дней) обусловлена их ча-
стотой в повседневной жизни (спортивные мероприятия, 
профессиональная деятельность, туризм).

Цель исследования. Изучить влияние 5-суточной 
холодовой адаптации на адренореактивность артериаль-
ных сосудов мышц к эпинефрину при функциональном 
симпатолизисе.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
Опыты по мышечной гиперемии при электрости-

муляции мышц у кроликов при регистрации перфу-
зионным насосом функциональной активности адре-
норецепторов проводилось с 2012 года по 2020 г. 
Экспериментальные исследования выполнены на кроли-
ках-самцах (n=65) массой 2,5–3,5 кг. Животные содер-
жались в виварии в стандартных условиях (температура  
22±1°C, 12-часовой световой цикл) с обеспечением сво-
бодного доступа к воде и корму. Для индукции наркоза ис-
пользовали внутривенное введение гексенала (30 мг/кг).  
Антикоагулянтную терапию обеспечивали гепарином 
(1000 МЕ/кг, в/в). После наркоза выполнена канюли-
зация бедренной артерии с последующей перевязкой 
коллатеральных анастомозов для изоляции перфузи-
онного бассейна. Перфузию артерий скелетных мышц 
конечности осуществляли через бедренную артерию 
насосом постоянного расхода 6–8 мл/мин (модель ПН-
2) с установкой начального перфузионного давления  
на уровне 110–115 мм рт. ст. Эпинефрин вводили в бе-
дренную артерию конечности перед насосом в следую-
щих дозах: 0,5; 1,0; 2; 5; 10; 15; 20 и 30 мкг на 1 кг веса 
животного.

Животные рандомизированы в 4 группы: кон-
трольная группа (N1, n=20) — интактные животные 
без вмешательств; группа симпатолизиса (N2, n=15) — 
с электростимуляцией мышц (частота 5 Гц, напряже-
ние 10 В, длительность импульса 5 мс) для индукции 
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функционального симпатолизиса (функциональной рабо-
чей гиперемии); группа холодовой адаптации (N3, n=15) 
— 5-дневная экспозиция в климатической камере (−10 °C,  
6 ч/сут); комбинированная группа (N4, n=15) — сочетание 
холодовой адаптации и электростимуляции.

Адренореактивность оценивали методом дозозависи-
мого введения эпинефрина (Sigma-Aldrich) в бедренную 
артерию перед насосом в восьми возрастающих дозах 
(0,5–30 мкг/кг). Изменение перфузионного давления 
регистрировали на выходе насоса датчиком MPX5100DP 
(Motorola) и записывали на компьютер с параллельной 
записью на самописец TZ4620 (Line Recorder).

Дозозависимые кривые анализировали в двойных 
обратных координатах (1/D, 1/Pm) Лайниувера–Бер-
ка [28–31], где Pm (максимальный прессорный ответ, 
пропорциональный количеству активных адренорецеп-
торов)  — обратная величина отрезка на оси ординат; 
чувствительность адренорецепторов (1/Km) — отрезок 
на оси абсцисс, откуда Km (константа Михаэлиса) — доза, 
вызывающая 50% эффект от Pm. Линейная регрессия вы-
полнена методом наименьших квадратов. Величина фар-
макологического эффекта была прямо пропорциональна 
концентрации комплексов «лекарственное вещество–ре-
цептор». Максимальный эффект происходит при оккупа-
ции 100% адренорецепторов [30].

Статистическую обработку распределения проверя-
ли критериями Шапиро–Уилка (p >0,1) и Колмогорова–
Смирнова (p >0,15). Межгрупповые сравнения оценивали 
парным t-критерием Стьюдента. Данные представлены 
как M±m. Данные считались достоверными при уровне 
значимости p <0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ
Сравнительный анализ адренореактивности артерий 

скелетных мышц в контрольной группе (N1, n=20) выявил 
статистически значимое различие (p <0,01) снижения 
прессорного действия всех восьми доз эпинефрина на ар-
терии конечности при симпатолизисе (N2, n=15; табл. 1,  
рис. 1). При анализе результатов по Лайниуверу–Берку 
максимальный прессорный ответ (Pm) в обеих группах 
оставался одинаковым: 222,0±6,7 мм рт. ст. (в группе 
N1) и 222,0±7,5 мм рт. ст. (в группе N2); p <0,05. Одна-
ко параметр чувствительности α-адренорецепторов  
(1/Km) при симпатолизе продемонстрировал 24,3-крат-
ное снижение: с 1,2±0,04 (в N1) до 0,049±0,0016 (в N2), 
что подтверждено анализом дозозависимых кривых 
в координатах Лайнуивера–Берка (рис. 2) и характери-
зовалось конкурентным типом ингибирования реакции 
«медиатор–рецептор».

Пятисуточная (5-ДХА) холодовая адаптация (N3, n=15) 
усилила вазоконстрикторный ответ на эпинефрин во всём 
диапазоне доз (1,0–30 мкг/кг), за исключением мини-
мальной дозировки (0,5 мкг/кг), где различия с контроль-
ной группой (N1) не достигли статистической значимости 
(p >0,05). В комбинированной группе (N4, n=15) сочета-
ние (5-ДХА) и симпатолизиса привело к достоверному  
(p <0,05) усилению адренергического ответа по сравне-
нию с группой N2, что свидетельствует о нивелирующем 
влиянии холодовой экспозиции на механизмы функци-
ональной гиперемии. Полученные данные позволяют 
заключить следующее: физиологический симпатоли-
зис реализуется через модуляцию чувствительности 

Таблица 1. Активность α-адренорецепторов артерий конечности кролика на 8 доз эпинефрина в четырёх сериях опытов, мм рт. ст. (М±m)
Table 1. Activity of α-adrenergic receptors in limb arteries of a rabbit in response to 8 doses of epinephrine across four experimental series, mm Hg (M±m)

Серия
Series

Группа
Group

Доза, мкг/кг | Dose, µg/kg

0,5 1,0 2,0 5,0 10 15 20 30

N1 Контроль (N1)
Control (N1)

(М1±m1)

83±2,1 121±1,7 157±3,5 191±4,2 205±4,6 211±5,1 213±4,2 216±4,5

N2 Симпатолиз
Sympatholysis

(М2±m2)

5,0±0,2* 10,5±0,24* 20±0,31* 44±1,12* 74±2,39* 95±2,9* 110±1,69* 133±2,95*

N3 Холод 5 дней
5-day cold exposure

(М3±m3)

84±1,2 131±1,7* 181±1,5* 235±2* 261±2,4* 271±2* 277±1,2* 282±2,5*

N4 Холод 5 дней  
и симпатолиз

5-day cold exposure + 
sympatholysis

(М4±m4)

11±0,19*#§ 22±0,29*#§ 42±0,7*#§ 88±1,6*#§ 138±2,4*#§ 169±2,9#§ 191±1,8*#§ 220±3#§

Примечание. N1 — контрольная группа (20 кроликов), N2 — симпатолизис (15 кроликов), N3 — 5 дней холодовой адаптации (15 кроликов),  
N4 — симпатолизис на фоне 5 дней холодовой адаптации (15 кроликов); *p ≤0,01 — изменения достоверны к группе N1, #p ≤0,01 — изменения 
достоверны к группе N3; §p ≤0,05 — изменения достоверны к группе N2.

Note: N1, control group (20 rabbits); N2, sympatholysis (15 rabbits); N3, 5-day cold acclimation (15 rabbits); N4, sympatholysis after 5-day cold acclimation 
(15 rabbits). *p ≤ 0.01, significant changes compared with N1; #p ≤ 0.01, significant changes compared with N3; §p ≤ 0.05, significant changes compared  
with N2.

ORIGINAL STUDY ARTICLE



DOI: https://doi.org/10.17816/humeco678047

69
Экология человекаТ. 32, № 1, 2025

 

84

131

181

235

261
271 277 282

11
22

42

88

138

205 211 213 216

5 10,5
20

44

220

169
191

157

191

121

83

110,5
133

95
74

0

50

100

150

200

250

300

0.5Y 1Y   2Y 5Y 10Y 15Y 20Y 30Y

 5D-COLD-Ep-N3
5D-COLD-Ep+Sym-N4
CONT+Ep-N1
CONT+Ep+SYM-N2

 
 Рис. 1. Увеличение перфузионного давления в бедренной артерии в четырёх группах кроликов на 8 доз эпинефрина: в контрольной группе (N1), 

при симпатолизисе (N2), после 5 дней холодовой адаптации (N3), после 5 дней холодовой адаптации при симпатолизисе (N4). Ось абсцисс: доза 
эпинефрина в мкг/кг (Y); ось ординат: увеличение перфузионного давления (мм рт. ст.). Все различия величин опытов при симпатолизисе (N2) 
и контроле (N1) достоверны (p <0,01). Все различия величин опытов при симпатолизисе на фоне 5 дней холода (N4) и после 5 дней холода (N3) 
достоверны (p <0,01). Данные опытов при симпатолизисе на фоне 5 дней холода (N4) и симпатолизисе (N2) достоверны (p <0,05). Реакции эпинеф-
рина на дозу 0,5 мкг/кг в группах N3 и N1 недостоверны (p >0,05). Реакции эпинефрина на дозу 30 мкг/кг в группах N4 и N1 недостоверны (p >0,05).
Fig. 1. Increase in perfusion pressure in the femoral artery across four rabbit groups in response to eight doses of epinephrine: control group (N1), 
sympatholysis (N2), after 5-day cold acclimation (N3), and sympatholysis after 5-day cold acclimation (N4). X-axis: epinephrine dose (µg/kg); Y-axis: 
increase in perfusion pressure (mmHg). All differences between the sympatholysis group (N2) and the control group (N1) were statistically significant 
(p < 0.01). All differences between the group with sympatholysis after 5-day cold exposure (N4) and the 5-day cold exposure group (N3) were statistically 
significant (p  < 0.01). Experimental data for the group with sympatholysis after 5-day cold exposure (N4) and the sympatholysis group (N2) were 
statistically significant (p < 0.05). The epinephrine response at 0.5 µg/kg in groups N3 and N1 was not statistically significant (p > 0.05). The epinephrine 
response at 30 µg/kg in groups N4 and N1 was not statistically significant (p > 0.05).

Рис. 2. Увеличение перфузионного давления в бедренной артерии в четырёх группах кроликов на 8 доз эпинефрина: в контрольной группе 
(N1), при симпатолизисе (N2), после 5 дней холодовой адаптации (N3), после 5 дней холодовой адаптации при симпатолизисе (N4) в двойных 
обратных координатах Лайниувера–Берка. Ось абсцисс: доза эпинефрина в обратной величине 1/(мкг/кг). Ось ординат: перфузионное давление 
в обратной величине 1/(мм рт. ст.).
Fig. 2. Increase in perfusion pressure in the femoral artery across four rabbit groups in response to eight doses of epinephrine: control group (N1), 
sympatholysis (N2), after 5-day cold acclimation (N3), and sympatholysis after 5-day cold acclimation (N4), shown in double reciprocal Lineweaver–Burk 
coordinates. X-axis: inverse dose of epinephrine, 1/(µg/kg). Y-axis: inverse perfusion pressure, 1/(mm Hg).
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α-адренорецепторов без изменения их количества, 
краткосрочная холодовая адаптация (5 дней) потенци-
рует адренергическую вазоконстрикцию, ограничивая 
резервы рабочей гиперемии.

Введение эпинефрина в дозе 0,5 мкг/кг животным 
с 5-ДХА (N3) индуцировало повышение перфузионного 
давления на 84,0±1,2 мм рт. ст. относительно исходного 
уровня. В комбинированной группе (N4) аналогичная доза 
вызвала увеличение давления лишь на 11,0±0,1 мм рт. ст.  
(p < 0,05), что соответствует 7,64-кратному снижению 
вазоконстрикторного ответа после холода при индукции 
симпатолизиса (см. рис. 1). При дозе 2 мкг/кг различие 
между группами сохранилось: Pm=181,0±1,5 мм рт. ст. 
(N3) и 42,0±0,7 мм рт. ст. (N4; p <0,05), демонстрируя 
4,31-кратное подавление реакции. Аналогичная тенден-
ция наблюдалась в диапазоне доз 5–30 мкг/кг. Например, 
при максимальной дозе (30 мкг/кг) перфузионное дав-
ление в группе N3 достигло 282,0±2,5 мм рт. ст., тогда 
как в N4 — 220,0±3,0 мм рт. ст. (p <0,05), что свидетель-
ствует о 1,28-кратном снижении эффективности симпа-
толизиса после холодовой адаптации (см. табл. 1, рис. 1).

Анализ кривых «доза–эффект» в координатах Лайну-
ивера–Берка выявил 15-кратное снижение чувствитель-
ности α-адренорецепторов (1/Km=0,08±0,003) в группе N4 
при симпатолизисе после 5-ДХА по сравнению с контро-
лем (N1, 1/Km=1,2±0,04; p <0,001). Действие 5-дневной 
адаптации (N4) к холоду не изменило количество адре-
норецепторов при симпатолизисе и без него. Это доказы-
вают результаты опытов, где количество рецепторов (Pm) 
достоверно не изменилось: Pm=312,5±11,0 мм рт. ст. (N4) 
при симпатолизисе после холода и Pm=294,0±9,0 мм рт. ст.  
после холода (N3; p >0,05; см. рис. 2), что показано 
в координатах Лайнуивера–Берка и продемонстрировало 
конкурентный тип ингибирования реакции «медиатор– 
рецептор»  .

Краткосрочная холодовая адаптация потенцирует 
десенситизацию α-адренорецепторов (1/Кm) в услови-
ях функционального симпатолизиса, преимущественно 
за счёт модуляции аффинности рецептор-лигандного вза-
имодействия (1/Кm чувствительности адренорецепторов).

Наблюдаемая дозозависимая динамика (7,64-кратное 
снижение ответа при 0,5 мкг/кг и 1,28-кратное — при  
30 мкг/кг) указывает на конкурентный характер ингиби-
рования, что согласуется с моделью частичного агонизма.

В ходе исследования, проведённого на кроликах по-
сле 5-дневной холодовой адаптации, было выявлено, 
что симпатолизис, то есть увеличение кровотока в работа-
ющих мышцах (N4), происходит преимущественно за счёт 
снижения чувствительности (1/Кm) альфа-адренорецеп-
торов артериальных сосудов сокращающихся мышц. 
Однако 5-ДХА существенно снижает симпатолизис (N4) 
по сравнению с группой животных, не подвергавшихся 
холодовой адаптации (N2).

Из полученных данных можно сделать вывод, 
что после пяти дней холодовой адаптации при работе 

мышц будет наблюдаться значительно меньший крово-
ток, что не позволит выполнять физические нагрузки, 
особенно интенсивные, на уровне, сопоставимом с кон-
тролем.

Снижение резерва функциональной гиперемии (сим-
патолизиса) после 5-ДХА может лимитировать толерант-
ность к физическим нагрузкам in vivo за счёт нарушения 
перфузионно-метаболического баланса.

При увеличении дозы эпинефрина с 5 мкг/кг  
до 30 мкг/кг указанная закономерность сохранялась. По-
сле 5-дневной адаптации к холоду (N4) сужение артерий 
у кроликов при симпатолизисе было менее выраженным, 
чем без симпатолизиса (N3).

После 5-дневной адаптации к холоду при дозе эпи-
нефрина 30 мкг/кг перфузионное давление повысилось 
(N3) на 282,0±2,5 мм рт. ст., а при симпатолизисе (N4) — 
на 220,0±3,0 мм рт. ст., что в 1,28 раза меньше (p <0,05).

Анализ прессорной реакции артерий на введение 
эпинефрина на фоне 5-дневной адаптации к холоду 
при симпатолизисе (N4) выявил, что при низких дозах 
эпинефрина симпатолизис значительно сильнее пода-
влял прессорную реакцию артерий по сравнению с высо-
кими дозами. Если при введении низких доз эпинефрина  
(0,5 мкг/кг) прессорная реакция артерий снижалась  
в 7,64 раза, то при введении высокой дозы (30 мкг/кг) 
симпатолизис вызывал лишь 1,28-кратное уменьшение 
сокращения артерий (см. табл. 1).

ОБСУЖДЕНИЕ
Данное исследование впервые предоставля-

ет количественную оценку изменений реактивности 
α-адренорецепторов (α-AR) артерий скелетных мышц 
в условиях функционального симпатолизиса при 5-днев-
ной адаптации к холоду. В отличие от предыдущих ра-
бот, фокусирующихся на физиологических проявлениях 
симпатолизиса [5–7], нами применён метод двойных об-
ратных координат Лайнуивера–Берка, позволивший вы-
явить 24,3-кратное снижение аффинности рецепторов  
(1/Km) к эпинефрину при сохранении их количества (Pm; 
см. рис. 2). Это подтверждает гипотезу о ключевой роли 
десенситизации α-AR, а не их даунрегуляции (изменения 
количества адренорецепторов), в механизмах функцио-
нальной мышечной гиперемии.

Анализ литературы выявил пробел в исследова-
ниях краткосрочных адаптационных процессов. Хотя 
временны́е рамки холодовой адаптации широко варьиру-
ют (от 1 дня до нескольких лет) [11, 13, 14], большинство 
работ посвящено долгосрочным эффектам (>30 дней). 
Наши данные о 5-суточной экспозиции (−10 °C) согласуют-
ся с клиническими наблюдениями за вахтовыми работни-
ками, у которых кардиоваскулярные и нейровегетативные 
нарушения (ортостаз, аритмии, нарушение сна) достига-
ют пика на 3–10-е сут, нивелируясь к 20–30-му дню [32]. 
Однако в отличие от этих исследований, акцентирующих 
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системные реакции, наша работа впервые демонстрирует, 
что даже незавершённая фаза адаптации (5 сут) критиче-
ски модулирует локальные механизмы регуляции тонуса 
артерий через изменение адренореактивности.

Полученные результаты имеют аспекты новизны. Это 
дозозависимая динамика: 7,64-кратное подавление ва-
зоконстрикторного ответа при низких дозах эпинефрина  
(0,5 мкг/кг) и 1,28-кратное — при высоких (30 мкг/кг), 
что требует пересмотра классических моделей симпа-
толизиса. Временнáя специфика: сравнение с данны-
ми после 30-суточной адаптации [30, 31] показывает, 
что 5-дневная экспозиция индуцирует переходное состоя-
ние, при котором компенсаторные механизмы (например, 
активация a-AR) ещё не сформированы.

Пятисуточная холодовая адаптация нарушает баланс 
между метаболическими потребностями мышц и адре-
нергической регуляцией, снижая резерв функциональ-
ной гиперемии. Это объясняет клинические наблюдения 
ограничения толерантности к нагрузкам в ранние сроки 
адаптации [32] и подчёркивает необходимость фармако-
логической коррекции α-адренергического соотношения 
в экстремальных условиях.

В нашей работе мы использовали для оценки адрено-
реактивности артерий восьми доз эпинефрина при фар-
макокинетическом и фармакодинамическом методе ана-
лиза, включая анализ в двойных обратных координатах 
Лайниувера–Берка. Другие исследователи не проводили 
подобных опытов, не изучали симпатолизис после 5 дней 
холодовой адаптации.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Краткосрочная (5 дней) адаптация к холоду увеличи-

ла количество прессорных адренорецепторов (Pm) арте-
рий и снизила их чувствительность (1/Km) к эпинефрину. 
После 5-ДХА (N4) симпатолизис на фоне введения всех 
доз эпинефрина был намного (p <0,05) меньше, чем у не-
адаптированных к холоду животных (N2). Это свидетель-
ствует об уменьшении кровотока в работающих мышцах 
при симпатолизисе после адаптации к холоду. Анализ по-
лученных данных в двойных обратных координатах Лай-
ниувера–Берка выявил, что при симпатолизисе у адапти-
рованных к холоду кроликов (N4) происходит увеличение 
количества активных α-AR (в 1,407 раза или на 40,7%) 
до Pm=312,5 мм рт. ст. по сравнению с Pm=222 мм рт. ст. 
при симпатолизисе (N2) без холода. Одновременно после 
5 дней адаптации к холоду (N4) при симпатолизисе уве-
личилась чувствительность (1/Km) в 1,632 раза (на 63,2%) 
альфа-адренорецепторов к эпинефрину до 1/Km=0,08 
по сравнению с величиной 1/Km=0,049 при симпатолизисе 
у неадаптированных к холоду животных (N2).

Полученные данные позволяют сделать заключение, 
что усиление адренергической вазоконстрикции после 
адаптации к холоду оптимизирует теплосбережение, 
но снижает перфузионный резерв работающих мышц, 

что потенциально лимитирует физическую работоспособ-
ность. Обнаруженные механизмы объясняют феномен 
ранней холодовой астении у лиц с краткосрочной арк
тической экспозицией, характеризующейся снижением 
толерантности к нагрузкам при сохранении базового ге-
модинамического гомеостаза.

Перспективой использования результатов работы 
является изучение роли α-адренергических рецепторов 
в компенсации выявленного дисбаланса, а также поиск 
фармакологических модуляторов, способных восстано-
вить перфузионно-метаболическое соответствие в усло-
виях незавершённой холодовой адаптации.
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