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Октябрьской революции». В пользу этой гипотезы 
говорил тот факт, что на официальном сайте предпри-
ятия указано, что оно «выполняет работы по подго-
товке стальных поверхностей под нанесение цинкового 
покрытия» (http://www.nelma.amur.ru). Наночастицы 
этого гранулометрического профиля нами ранее были 
обнаружены и верифицированы как частицы хрома 
и железа и (или) их оксидов с помощью атомно-
адсорбционной спектроскопии, масс-спектрометрии 
высокого разрешения с индуктивносвязанной плазмой 
и сканирующей электронной микроскопией в г. Уссу-
рийск около локомотивно-ремонтного завода (также 
имеется гальваническое производство). Поэтому по 
размерности и морфометрическим характеристикам 
еще до проведения элементного анализа можно ве-
рифицировать наночастицы из района отбора проб 
21 как частицы металлов (предположительно цинк) 
и (или) их оксидов. 

Наночастицы размером от 100 до 200 нм были 
обнаружены в районе 19 в количестве 9 %. Ис-
точник пыления для этой фракции без элементного 
анализа и электронной микроскопии установить пока 
не удалось.

В атмосфере районов 3, 7, 13 и 21 выявлены 
частицы менее 10 мкм в достаточно значимом ко-

личестве (от 20 до 100 %), что позволяет отнести 
территории к районам с повышенной экологической 
нагрузкой. Источником этих взвесей являются по-
вышенный грузопоток транспорта, ТЭЦ и промыш-
ленные предприятия.

На станциях отбора проб 4, 5, 8, 11, 13, 14, 16, 
22 было отмечено довольно высокое содержание 
взвесей размером от 10 до 50 мкм (от 80 до 100 %), 
что позволяет отнести их к районам с относительно 
напряженной экологической ситуацией.

Наиболее крупные частицы взвесей (до 1 мм) 
встречались в образцах из районов 1, 2, 10, 17, 18, 
20, 23–25, которые были наиболее благоприятны 
для проживания. 

Более детальные физические характеристики об-
наруженных в снеге частиц взвеси, также получен-
ных с помощью лазерного анализатора, приведены 
в табл. 3.

Стоит обратить внимание на то, что частицы наи-
более мелкого размерного состава обладают огромной 
удельной площадью поверхности (до 564 102,88 см2/
см3 в районе 21) и могут сорбировать на себе ток-
сические вещества. Крупные частицы (от 500 до 
1 000 мкм) в районе 2 (экологически благоприятная 
зона) имеют крайне малую площадь поверхности – 

Таблица 3
Морфометрические параметры частиц взвеси, содержавшихся в снеге в различных районах г. Благовещенска

Точка отбора
Средний ариф-

метический 
диаметр, мкм

Мода, мкм Медиана, мкм
Отклонение, 

мкм2

Среднеквадра-
тичное откло-

нение, мкм

Коэффициент 
отклонения, %

Удельная 
поверхность, 

см2/см3

Районы неблагоприятные для проживания

3 8,47 8,35 8,41 0,58 0,76 9,05 7139,66

4 28,33 21,92 21,44 1488,53 38,58 136,17 3319,20

7 40,15 32,97 32,45 972,56 31,18 77,67 3417,07

13 31,26 35,52 33,75 298,16 17,26 55,23 6400,27

19 410,38 1003,37 24,89 222246,26 471,43 114,87 40469,63

21 13,07 16,29 7,41 214,29 14,63 111,97 564102,88

Районы относительно неблагоприятные для проживания

5 53,58 16,29 16,68 6013,22 77,54 144,70 3051,86

8 58,04 14,04 15,17 6374,20 79,83 137,54 2905,78

9 99,11 112,27 105,12 3778,47 61,46 62,01 1272,33

11 39,71 39,70 39,46 22,48 4,741 11,93 1532,14

12 131,12 181,90 169,68 4699,89 68,55 52,28 945,34

14 62,37 13,03 13,24 11433,67 106,92 171,43 3850,85

16 12,20 12,56 12,16 1,22 1,10 9,06 4956,02

22 14,84 15,12 14,80 1,37 1,17 7,88 4065,99

24 569,18 773,76 741,33 114788,12 338,80 59,52 858,86

Районы относительно благоприятные для проживания

1 579,12 666,99 665,85 46444,01 215,50 37,21 220,44

2 742,49 718,40 738,83 5225,70 72,28 9,73 81,93

6 105,60 116,51 105,43 366,65 19,14 18,13 587,54

10 586,73 718,40 690,88 69768,93 264,13 45,01 686,42

15 288,83 596,70 205,50 63622,77 252,23 87,32 730,03

17 545,61 666,99 662,75 73357,93 270,847 49,64 855,74

18 836,36 1003,37 958,61 103091,82 321,07 38,39 733,84

20 750,16 1003,37 943,53 118530,19 344,28 45,89 582,82

23 716,60 1003,37 938,23 162870,18 403,57 56,31 778,18

25 759,62 1003,37 951,75 130489,95 361,23 47,55 523,12

Примечание. Серым фоном выделены высокоопасные для здоровья фракции частиц, светло-серым – малоопасные. 
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Для экологии человека исследования по гелиобиологии весьма 
актуальны, поскольку с солнечной активностью, по мнению многих 
специалистов, связаны колебания уровня заболеваемости, смертности 
и функциональное состояние нервной системы у людей. Гелиогео-
физические факторы, с одной стороны, обусловливают нормальные 
процессы жизнедеятельности (фотосинтез, биологические ритмы и 
др.), а с другой – могут быть и причиной нежелательных явлений в 
биосфере.

В периоды бурь и суббурь солнечного и магнитосферного проис-
хождения снижается профессиональная надежность функционирования 
лиц, лабильных к влиянию гелиогеофизических возмущений, которая 
особенно проявляется в ситуациях экстремального риска. Проблемы 
адаптации человека в условиях гелиогеофизических возмущений ак-
туальны как на Земле, так и в космосе.

В последние десятилетия по данным отечественных и зарубежных 
медицинских учреждений накоплено много фактов, указывающих на 
влияние флюктуаций физических полей в околоземном пространстве 
на организмы людей, в результате которых происходит «сбой» в функ-
ционировании различных физиологических систем [1, 8, 10, 11, 13].

В настоящей работе рассматривается временная корреляция между 
гелиогеофизическими индексами и показателями крови, которые от-
ражают состояние гуморальных и гемореологических регуляторных 
механизмов, обеспечивающих оптимизацию гемоциркуляции в целом 
организме, на всех уровнях системы кровообращения от магистраль-
ных артерий до микроциркуляторного русла и, что особенно важно, в 
цереброваскулярной системе человека.

Методы
В качестве клинических показателей, отражающих субъективное 

самочувствие пациентов в периоды развития гелиогеофизических про-
цессов, рассматривались материалы банка данных по числу госпита-
лизаций людей с поражением сосудов головного мозга за 1979–1980 
и 1983–1984 годы Службы скорой помощи г. Москвы. Эти данные 
в целом рассматриваются как интегральные. Для изучения причин 
ухудшения самочувствия пациентов исследовались катехоламины 
плазмы: норадреналин (НА), адреналин (А), дофамин (ДА) как у лиц, 
относящихся к клинической норме (n = 73), так и у больных с арте-
риальной гипертензией (АГ) и начальными признаками хронической 
цереброваскулярной патологии (НПХЦВП) (n = 93), обследовав-
шихся в Научном центре неврологии РАМН (Москва). Исследование 
катехоламинов проводилось методом высокоэффективной жидкостной 
хроматографии с электрохимической детекцией [15]. 

УДК [616.831:616.155.1] :612.014.426

ИЗМЕНЕНИЯ КАТЕХОЛАМИНОВ И РЕОЛОГИЧЕСКИХ
ХАРАКТЕРИСТИК КРОВИ ЛЮДЕЙ ПОД ВОЗДЕЙСТВИЕМ
ГЕЛИОГЕОФИЗИЧЕСКИХ ФАКТОРОВ
© 2013 г. Ю. Я. Варакин, В. Г. Ионова, *Е. А. Сазанова, 
** Н. П. Сергеенко 

Научный цент неврологии Российской академии медицинских наук,
*Больница Российской академии наук, г/о Троицк г. Москва
** Институт земного магнетизма, ионосферы и распространения 
радиоволн им. Н. В. Пушкова Российской академии наук, г/о Троицк 
г. Москва 

Анализируются корреляционные 
свойства вариаций числа 
госпитализированных людей 
с поражениями сосудов головного 
мозга и характеристиками 
гелиогеофизической активности. 
Проверяется гипотеза, что одной 
из внутренних причин наблюдаемых 
биотропных эффектов является 
повышение уровня катехоламинов 
и изменений агрегационных свойств 
эритроцитов крови. Обнаруженные 
эффекты являются статистически 
значимыми и указывают на наличие 
прямых воздействий физических 
процессов во время возмущений 
на клетки крови.
Обсуждаются физические процессы, 
влияющие на цереброваскулярные 
сдвиги у людей. Предполагается, 
что в начальный период бури 
одним из физических механизмов 
внешнего воздействия может 
быть стохастический резонанс. 
Также обсуждается возможность 
прямого воздействия геомагнитных 
вариаций во время бурь на мозг 
и реологические свойства крови, 
связанные с воздействием 
электромагнитного поля на динамику 
процесса агрегации – дезагрегации 
эритроцитов в потоке крови как 
в опытах in vitro, так и in vivo. 
Ключевые слова: гелиогео-
физические возмущения, 
электромагнитные резонансы, 
организм человека, катехоламины, 
реологические свойства эритроцитов
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Характер изменений эритроцитарной состав-
ляющей реологических характеристик крови 
анализировался у здоровых людей и пациентов с 
АГ и НПХЦВП по данным, полученным в рамках 
проводимого скрининга населения г. Москвы. 
У 261 мужчины в возрасте 40–64 лет исследова-
ли состояние агрегационных и деформационных 
свойств эритроцитов в спокойные дни и в периоды 
гелиогеофизических возмущений. Среди них была 
группа здоровых (n = 115) и группа лиц с АГ и 
НПХЦВП (n = 146). У всех наблюдаемых лиц 
определяли способность эритроцитов к агрегации. 
Агрегация эритроцитов определялась фотометри-
чески по методу [12] при индуцировании процесса 
агрегации 10 % раствором гамма-глобулина. 

Для оценки гелиогеофизической активности ис-
пользовали временные ряды потока солнечного 
радиоизлучения на длине волны 10,7 см (R-индекс); 
интенсивности ионосферных возмущений (δfoF2) 
и геомагнитной активности (К-индекс) по данным 
ионосферно-магнитного мониторинга ИЗМИРАН. 
Указанные индексы отражают развитие гелиогео-
физических процессов во время бури [2].

При математической обработке был использован 
критерий Стьюдента, статистически значимыми 
считались различия при р < 0,05. Результаты сум-
мированы и проанализированы в зависимости от 
гелиогеофизических условий. 

Результаты 
Данные Московской скорой помощи использо-

ваны для кросскорреляционного анализа гелиогео-
физических и медицинских выборок данных. Такой 
анализ дает возможность определить не только 
степень связи одного потока событий с другим, но 
и временную задержку начала одного процесса от-
носительно другого. При этом все регулярные ритмы 
(~3,5; 7; 14; 27 дней) из временных вариаций как 
гелиогеофизических, так и медицинских данных были 
исключены. Всего было рассмотрено 23 возмущения. 
На рис. 1 приведен типичный пример временной 
зависимости коэффициента корреляции между 
рядами суточных чисел госпитализаций пациентов 
с цереброваскулярной патологией и индексами 
R(t), δfoF2(t) и K(t) для трех следующих друг за 
другом возмущений 15, 18 и 23 октября 1984 года 
соответственно малой, большой и умеренной интен-
сивности. Пунктиром показан уровень значимости 
коэффициентов корреляции. По оси абсцисс «0» 
соответствует дню начала магнитной бури. Как 
видно из рисунка, значимая корреляция увеличения 
числа госпитализаций этой категории больных и 
R- и δfoF2-индексов отмечается практически без 
временной задержки. Корреляция с К-индексом 
наблюдается с задержкой в ~2 суток, то есть с на-
чалом усиления геомагнитной активности в Москве. 
Анализ большого массива данных показал, что нет 
прямой зависимости между ухудшением здоровья и 
интенсивностью геомагнитной бури. Этот вывод, 

по-видимому, позволяет объяснить, почему ряд 
авторов (см., например, обзоры [1, 11, 13]) отме-
чают биотропный эффект возмущений за 2–3 дня 
до начала магнитной бури. Люди с цереброваску-
лярными нарушениями начинают реагировать на 
усиления солнечной активности практически одно-
временно с ионосферными возмущениями, которые 
могут происходить как на спокойном геомагнитном 
фоне, так и во время геомагнитных бурь. Часто 
ионосферные возмущения начинаются раньше гео-
магнитных [9].

Рис. 1. Коэффициенты корреляции между временными рядами 
числа госпитализаций за сутки и (а) потока солнечного радио-
излучения на длине волны 10,7 см (R-индекс); (б) интенсивности 
ионосферных возмущений (δfoF2); (в) геомагнитной активности 
(К-индекс) для возмущенных условий 

Для проверки этого вывода также был проанали-
зирован 101 случай повышенного числа обращений 
в скорую помощь во время возмущений. Факты 
увеличения числа вызовов скорой помощи людьми 
с сосудистыми нарушениями были сопоставлены с 
моментами вспышек и началом магнитных и ионо-
сферных возмущений. Из 101 случая 29 не удалось 
отождествить с гелиогеофизическими событиями. 
Остальные распределились, как показано на рис. 2. 
Видно, что ~50 % случаев увеличения числа вызовов 
однозначно соответствуют по времени либо солнечной 
вспышке, либо началу магнитной или ионосферной 
бури; причём наибольшее число повышенного коли-
чества обращений соответствует началу ионосферного 
возмущения.

Рис. 2. Число увеличений обращений в скорую медицинскую 
помощь, связанных с солнечными вспышками (СВ), магнитными 
бурями (МБ), ионосферными бурями (ИВ)
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Таблица  2
 Распределение частиц по размерным фракциям на станциях отбора проб снега в г. Благовещенске 

Районы неблагоприятные Районы относительно неблагоприятные Районы относительно благоприятные 

Диа-
метр, 
мкм

3 4 7 13 19 21 5 8 9 11 12 14 16 22 24 1 2 6 10 15 17 18 20 23 25

Ме-
нее 
1

0,1–
0,2
(9)

0,01–
0,12
(36)

1–10 6–10
(100)

6–10
(14)

5–10
(28)

1–5
(20)

3–4
(1) 4–10

(20)
4–6
(3)

6–7
(1)

5–8
(3)

7–10
(6)

5–6
(1) 4–6

(1)
4–5
(1)5–8

(10)
7–10

(3)

10–
50

20–
35

(80)

35–
45

(45) 20–
90

(80)

30–
40

(32)

10–
30

(24)

15–
30

(81)

10–
20

(56)

20–
30

(25) 30–
50

(100)

20–
30
(5) 10–

20
(82)

10–
20

(100)

20–
30

(100)

20–
30

(28)

20–
25
(2)

25–
35

(13)

20–
30
(4)

20–
30
(4)

20–
30
(5) 10–

20
(10)

10–
15
(5)

20–
25
(2)

20–
30
(5)

35–
45
(7)

40–
50

(20)

40–
50

(26)

45–
55
(4)

40–
50

(24)

30–
40
(9)

40–
50
(3)

40–
50
(3)

45–
50
(2)

50–
100

70–
100
(27)

70–
100
(4)

50–
80
(6)

60–
200

(100)

35–
70

(40)

70–
100
(10)

100–
400

200–
300
(6)

800–
1000
(48)

200–
300
(19)

200–
300
(18)

100– 
200
(45) 200–

300
(67)

300–
400
(18)

200–
400
(21)

100–
200
(3)

150–
300
(10)

100–
200
(3)

100–
200
(4)

100–
200
(2)

250– 
300
(22)

400–
700

400–
500
(3) 500–

1000
(76)

500–
1000
(100)

500–
1000
(81)

350–
500
(10) 500–

1000
(81)

400–
500
(18)

500–
600
(10)

Бо-
лее 
700

600–
1000
(69)

500–
900
(36)

700–
1000
(78)

800–
1000
(69)

700–
1000
(72)

700–
1000
(76)

Примечания: серым фоном выделены высокоопасные для здоровья фракции частиц, светло-серым – малоопасные; в скобках – 
доля частиц в процентах. 

Окружающая среда

Рис. 3. Размеры частиц и их доля (в %) в пробах взвеси со станций 19, 20 и 21
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Размеры и процентное соотношение фракций в 
некоторых пробах взвеси показаны на рис. 2 и 3. 
Обобщает эти рисунки табл. 2, позволяющая увидеть 
картину полностью. 

Обсуждение результатов

Как можно видеть, самая опасная фракция частиц 

с диаметром от 10 до 120 нм встречается в районе 
21-й станции отбора проб. 

После обнаружения высокой концентрации наноча-
стиц во взвеси мы предположили, что они представ-
лены металлами или их оксидами – продуктами «пы-
ления» гальванического цеха. Источником наночастиц 
может быть ОАО «Судостроительный завод имени 

Станция Характеристика

12 – перекресток улиц Горького – Партизанская Крупный транспортный узел 

13 – перекресток улиц Партизанская – Ленина Крупный транспортный узел

14 – площадь Ленина Крупный транспортный узел. Побережье р. Амур

15 – район торгового центра «Мега» Крупный транспортный узел 

16 – перекресток улиц Горького – Калинина Крупный транспортный узел 

17 – 2-й микрорайон (около детского сада № 60) Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий. Средняя транспортная нагрузка

18 – 2-й микрорайон (около областного роддома на ул. 
Воронкова)

Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий. Средняя транспортная нагрузка

19 – ТЭЦ (500 м от дороги) ТЭЦ-1, работающая на твердом топливе

20 – ул. Калинина (транспортное кольцо) Один из крупнейших транспортных узлов Благовещенска. Равнинная 
зона с ветрами

21 – ул. Театральная (транспортное кольцо) Один из крупнейших транспортных узлов Благовещенска

22 – пост ГИБДД на выезде из города Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий и транспортных развязок

23 – Первомайский парк Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий и транспортных развязок. Парковая зона

24 – площадь Победы (ул. Краснофлотская) Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий. Средняя транспортная нагрузка. Парковая зона

25 – район комплекса промышленных предприятий Близость крупного железнодорожного узла 

Продолжение таблицы 1

Рис. 2. Размеры частиц и их доля (в %) в пробах взвеси со станций 1, 2 и 3
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Проведённый анализ показывает, что существует 
связь с ионосферными возмущениями в области F2 в 
большей мере, чем с геомагнитными бурями, общих 
медицинских показателей, каковыми являются числа 
вызовов в скорую помощь. 

Для выяснения ответа на вопрос о внутренней 
причине наблюдаемых функциональных сдвигов об-
ратимся к анализу показателей катехоламинов (КА) 
крови в различные периоды гелиогеофизических 
возмущений. Как известно, гормоны стресса – ка-
техоламины прямо или опосредованно влияют на 
активность липаз, фосфолипаз, интенсивность пере-
кисного окисления липидов, активацию свертывающей 
системы и усиление агрегации как эритроцитов, так 
и тромбоцитов, а также усиливают спазм сосудов 
микроциркуляторного русла. Анализ показателей 
КА в крови выявил, что (рис. 3) у здоровых людей 
уровень НА статистически значимо повышается уже 
за 2 дня до магнитной бури в 1,7 раза (р = 0,012) 
и остаётся повышенным во время бури (р = 0,053). 
В этот период наблюдается высокая внутрирядовая 
вариабельность данного показателя (среднеквадра-
тичное отклонение – 67,9). На фазе восстановления 
бури (через 2 дня после её главной фазы) НА снова 
повышен (637,9 ± 178,3) пг/мл (р = 0,05). Анало-
гично ведёт себя и уровень адреналина. Содержание 
А в крови в 1,4 раза возрастает за 2 дня до бури (р = 
0,03) и сохраняется умеренно повышенным во время 
бури (149,8 ± 30,4) пг/мл, (р = 0,01). В отличие от 
НА и А за два дня до бури концентрация ДА в крови 
здоровых людей резко в 2,5 раза снижается. Важно 
отметить выраженную индивидуальную вариабель-
ность данного показателя во все периоды наблю-
дений. Поэтому можно отметить лишь тенденцию к 
снижению ДА за 2 дня до бури и в момент бури, а 
также к возрастанию ДА после бури.

Рис. 3. Динамика изменений уровней катехоламинов плазмы 
крови в различные периоды гелиогеофизических возмущений. 
1 – спокойные условия, 2 – за 2 дня до бури, 3 – во время бури, 
4 – через 2 дня после бури

Как видно из рис. 3, у пациентов с АГ и НПХЦВП 
наибольшие повышения НА происходят в момент 
бури и за 2 дня до нее, когда концентрации воз-
растают в 1,5 раза до (410,4 ± 102,1) пг/мл (р = 
0,02) и (389,9 ± 88,8) пг/мл (р = 0,02). Менее от-
четлив рост НА через 2 дня после бури в 1,3 раза. 
Концентрации А тоже значимо увеличивались за 
2 дня до бури и в момент бури: с (114,6 ± 11,8) до 
(141,3 ± 17,6) пг/мл, то есть на 23 % (р = 0,02), 
и (147,5 ± 25,8) пг/мл, то есть на 28 % (р = 0,02) 
соответственно. Причем исходно, проявляя тенден-
цию к снижению в спокойные дни, величины А в 
момент бури практически не отличались от значений 
здоровых лиц. Содержание ДА в спокойные дни со-
ставляло лишь (2,7 ± 5,2) пг/мл. За 2 дня до бури 
его среднестатистический показатель возрастает в 
12 раз при наличии высокой внутрирядовой вариа-
бельности показателей. А в момент бури средний 
показатель концентрации ДА в крови у больных с 
НПЦВП составил (23,5 ± 19,1) пг/мл (р = 0,04), 
значимо превышая его исходный очень низкий 
уровень спокойного периода. Важно отметить, что 
указанная повышенная величина ДА у пациентов 
с АГ и НПХЦВП была в 1,8 раза ниже показате-
ля ДА у здоровых лиц в спокойный период, хотя в 
момент бури она, наоборот, в 1,4 раза превышала 
величины здоровых лиц.

Таким образом, как у здоровых лиц, так и у па-
циентов с цереброваскулярными нарушениями в 
периоды гелиогеофизических возмущений имеется 
статистически значимый рост уровней НА и А плазмы 
крови, причем этот рост значим уже за 2 дня до маг-
нитной бури. Как известно, выделение КА в кровоток 
способствует поддержанию адекватного гомеостаза, в 
том числе посредством воздействия на реологические 
и свертывающие свойства крови. В то же время они 
активируют процесс образования тромбоцитарных 
агрегатов, влияют на деформационные свойства 
эритроцитов и соответственно на кислородообмен 
эритроцитов в капиллярах. Установлена прямая связь 
между деформационными свойствами эритроцитов 
и уровнем НА крови. Таким образом, по-видимому, 
регулярное воздействие бурь на организм в целом, 
сопровождаемое катехоламиновым выбросом, может 
стать одним из факторов риска развития недостаточ-
ности кровообращения в сосудистой системе головы 
у данной категории больных. 

Нами проведен анализ динамики изменений пока-
зателей агрегационной активности эритроцитов (АЭ) 
у здоровых мужчин и пациентов с АГ и НПХЦВП 
(рис. 4), который выявил в дни гелиогеофизиче-
ских возмущений существенные отличия изменений 
изучаемого показателя в сравниваемых группах лиц. 
В спокойные дни показатель АЭ в обеих группах не 
выходил за границы нормальных колебаний, состав-
ляя (12,4 ± 2,4) %, тогда как за 2 дня до магнитной 
бури, в момент бури и после нее происходил его рост. 
У здоровых людей максимальное (в 1,6 раза) увели-
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чение АЭ наблюдалось в момент начала магнитной 
бури. Следует отметить, что в этих случаях значи-
тельное превышение верхнего параметра нормы по-
казателя АЭ сопровождается двукратным увеличением 
среднеквадратичного отклонения (19,1 по сравнению 
с 8,1), которое указывает на существенное повыше-
ние внутрирядовой индивидуальной вариабельности 
функциональной активности красных клеток крови 
у здоровых людей в условиях гелиогеофизических 
возмущений. 

Рис. 4. Динамика изменений значений агрегации эритроцитов в 
различные периоды гелиогеофизических возмущений. Обозначения 
те же, что и на рис. 3

Несколько иная картина состояния агрегационной 
активности эритроцитов обнаружена у больных с 
АГ и НПХЦВП. Оказалось, что у данной категории 
пациентов средние показатели АЭ в спокойные дни 
ниже контрольных значений (7,8 ± 1,6) %, то же 
отмечено и в момент бури. Заслуживает внимания, 
что у них в периоды до, во время и после бури имеет 
место лишь тенденция к повышению АЭ.

Отметим также, что у здоровых лиц показатели, 
характеризующие деформируемость эритроцитов 
(ДЭ), существенно не изменялись при различных 
состояниях гелиогеофизической обстановки. Их 
значения составили соответственно фильтрация эри-
троцитов (ФЭ) – (97,0 ± 0,2) %, время фильтрации 
(ВФ) – (79,0 ± 1,0) сек. У пациентов с НПХЦВП 
в спокойные дни средние значения показателей ДЭ 
не отличались от нормы, хотя и имели тенденцию к 
снижению доли ФЭ и удлинению ВФ. Они соответ-
ственно составили (95,0 ± 1,2) % и (88,3 ± 4,2) сек. 
В период гелиогеофизических пароксизмов у больных 
с НПХЦВП деформационные свойства эритроцитов 
ухудшаются. Так, ФЭ в момент бури снизилась до 
(90,8 ± 3,4) % (р = 0,02), а ВФ возросло до (97,2 ± 
5,5) сек (р = 0,01).

Таким образом, среди здоровых людей и больных 
АГ и НПХЦВП в условиях гелиогеофизических воз-
мущений наблюдается рост числа случаев с повы-
шенной АЭ, хотя и с разной амплитудой, отражающей 
степень активности клеток. Наблюдаемое у большин-
ства больных ухудшение деформационных свойств 
эритроцитов, по-видимому, играет ключевую роль в 
развитии нарушений реологических свойств крови на 
разных уровнях структурно-функциональной системы 

сосудов мозга, включаясь как в механизмы адаптации, 
так и в деструктивные процессы, способствующие 
развитию ангиопатии головного мозга.

Следует отметить факт, что практически здоро-
вый и больной организмы по-разному реагируют на 
внешние стресс-факторы, в данном случае гелио-
геофизические возмущения. Во время возмущений 
выявляются более значительные реакции со сто-
роны здорового организма. Для его нормального 
функционирования в этих условиях более значимо 
активизируются резервные механизмы адаптации 
к новым условиям. Тогда как у пациентов с АГ и 
НПХЦВП резервные адаптационные возможности, 
по-видимому, снижены. В связи с этим состояние 
больного организма во время бурь характеризует-
ся угнетением клеточного и гуморального звеньев 
иммунитета, снижением уровня эндогенных анти-
оксидантов (увеличением атерогенных фракций в 
крови).

Обсуждение результатов
Из данных проведённого выше анализа видно, 

что изменения концентраций нейротрансмитте-
ров и агрегации эритроцитов в крови, связанные 
с усилением гелиогеофизической активности, в 
большинстве случаев происходят уже до начала 
воздействия собственно магнитной бури. Это по-
зволяет предположить, что на начальных стадиях 
возмущений на организм человека действуют не 
изменения амплитуды геомагнитного поля, а другие 
физические факторы. Данные рис. 1 и 2 показыва-
ют, что внешним влияющим физическим фактором 
должен быть агент, связанный с вариациями верх-
ней ионосферы во время бурь. Предполагается, 
что это ионосферные резонаторы, шумановский и 
альфвеновский, причём именно добротность альф-
веновского резонатора связана с возмущённым 
состоянием ионосферы.

Как известно, внешние электромагнитные ко-
лебания могут синхронизировать или десинхрони-
зировать ритмы гуморальных систем организма. 
Из всего спектра электромагнитного поля, на-
блюдаемого на поверхности Земли, биологически 
действующий фактор находится в той частотной по-
лосе, где уровень напряженности поля наибольший, 
а перепады напряженности от спокойных условий 
к возмущённым достаточно велики. Таким услови-
ям удовлетворяет диапазон сверхнизких частот, в 
котором располагается низкочастотное «окно про-
зрачности» ионосферы. Электромагнитные волны 
с такими частотами свободно доходят до Земли, 
причём их интенсивность возрастает во время бурь 
в десятки раз [2, 14].

В низкочастотном диапазоне, кроме микропуль-
саций, генерируемых процессами в магнитосфере 
Земли, и шумановских резонансов, в волноводе 
Земля – ионосфера также образуется резонатор для 
альфвеновских волн. Альфвеновская ионосферная 
резонансная структура спектра является фундамен-
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Таблица 1
Станции отбора проб в г. Благовещенске

Станция Характеристика

1 – район мебельной фабрики Крупный транспортный узел.  Парковая зона на берегу р. Амур

2 – район 1-й городской больницы Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий. Парковая зона со средней транспортной нагрузкой. 

3 – ТЭЦ (5 м от дороги) ТЭЦ-1, работающая на твердом топливе

4 – 3-й микрорайон Относительно экологически благополучный район с крупными пред-
приятиями. Средняя транспортная нагрузка  

5 – поселок Чигири Относительно экологически благополучный район с отсутствием крупных 
предприятий и транспортных развязок

6 – 2-й микрорайон (ул. Институтская) Крупный транспортный узел 

7 – район домостроительного комбината Крупный транспортный узел

8 – перекресток улиц Богдана  Хмельницкого – Про-
летарская

Крупный транспортный узел

9 – район оптово-производственного склада Крупный транспортный узел

10 – железнодорожный вокзал Близость крупного железнодорожного узла. Транспортный тупик.

11 – район ВДНХ Крупный транспортный узел 

Рис. 1. Места отбора проб снега 
на территории г. Благовещенска
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Благовещенск – административный центр Амурской области, рас-
положенный на юго-западе Зейско-Буреинской равнины, на левом 
берегу Амура при впадении в него реки Зеи. Рельеф города в основном 
равнинный, на окраинах есть небольшие возвышенности.

В городе с населением 220 000 жителей имеется несколько круп-
ных источников пыления: ТЭЦ, а также более 10 котельных и около 
90 000 автомобилей (за 2011 год), согласно сайту УГИБДД по Амурской 
области (http://28.gibdd.ru).

В Благовещенске резкоконтинентальный климат с муссонными 
чертами, что выражается в больших годовых и суточных колебаниях 
температур воздуха и резком преобладании летних осадков. Лето жаркое, 
но короткое и дождливое, со значительным количеством солнечного 
сияния. Зима холодная, сухая, с маломощным снежным покровом.

Настоящая работа продолжает нашу серию работ, посвященных 
сбору сведений о количественном (гранулометрический и фракцион-
ный), а также качественном (минералогический и химический) составах 
взвесей городов Дальнего Востока [2–4].

Методы
Пробы снега собирались в Благовещенске на 25 станциях (рис. 1, 

табл. 1), различающихся экологическими условиями, согласно нашей 
методике [1]. 

Снег собирался в момент снегопада зимой 2011/2012 года. Чтобы 
исключить вторичное загрязнение антропогенными аэрозолями, был 
собран верхний слой (5–10 см) только что выпавшего снега. Его 
помещали в стерильные контейнеры объемом 1 л. Через пару часов, 
когда снег в контейнерах растаял, из каждого образца набирали 40 мл 
жидкости и анализировали на лазерном анализаторе частиц Analysette 
22 NanoTech (фирма Fritsch), позволяющем в ходе одного измерения 
устанавливать распределение частиц по размерам, а также определять 
их форму. Анализатор обладает не только хорошей воспроизводимо-
стью, точностью и высоким разрешением, но и большим диапазоном 
измерений (от 10 нм до 2 мм). Измерение частиц можно проводить 
как в жидкой, так и сухой средах.

Результаты 
Анализируя атмосферные взвеси нескольких городов Дальнего Вос-

тока (Хабаровск, Биробиджан, Благовещенск, Магадан, Уссурийск, 
Белогорск, Партизанск, Соловьевск) [2–4], мы разделили их по раз-
мерам частиц согласно данным лазерного анализатора на семь классов: 
1) от 0,1 до 1 мкм (соответствует PM1); 2) от 1 до 10 (соответствует 
PM10); 3) от 10 до 50; 4) от 50 до 100; 5) от 100 до 400 мкм; 6) от 
400 до 700 и 7) от 700 мкм и более. 
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тальной характеристикой электромагнитного поля 
в полости Земля – ионосфера. Существование 
этого резонатора обусловлено немонотонным про-
филем показателя преломления в области макси-
мума ионосферы. Резонансная структура спектра 
атмосферного шумового фона является, наряду с 
шумановской резонансной структурой, регулярно 
наблюдаемой особенностью фонового электро-
магнитного шума в диапазоне частот 0,1–10 Гц. 
В работах [5, 6] показано, что параметры резонанс-
ной структуры в значительной мере контролируются 
структурой ионосферы в точке наблюдения. 

Таким образом, можно проследить следующую це-
почку событий: вариации электронной концентрации 
в максимуме ионосферы во время возмущений приво-
дят к флуктуациям частот и периодов ионосферного 
альфвеновского резонатора, которые в свою очередь 
могут влиять на ритмы составляющих организма. 
В таблице приведены оценённые в [16] биоэффектив-
ные резонансные частоты головного мозга человека 
и близкие к ним частоты шумановского усиления 
электромагнитного шума и альфвеновского ионо-
сферного резонатора.

Резонансные частоты головного мозга человека и частоты 
шумановского усиления электромагнитного шума 

и альфвеновского ионосферного резонатора 
(n – номер гармоник)

Значения биоэффек-
тивных частот, Гц

Резонансные частоты ионосферного 
электромагнитного шума, Гц

5,0–7,6 (n = 1) 7,8 ± 1,5 (шумановский, n = 1)

2,5–3,8 (n = 2) 3,50 ± 1,25 (альфвеновский, n = 2)

1,3–1,7 (n = 3) 1,75 ± 1,25 (альфвеновский, n =1) 

При развитии резонансных явлений возникает 
стрессовая реакция, ведущая к появлению в крови 
«гормонов стресса» – катехоламинов и глюкокор-
тикоидов. Эти гормоны прямо или опосредованно 
влияют на активацию факторов системы свертыва-
ния крови, прежде всего агрегационную активность 
клеточных элементов крови, а также обусловливают 
развитие спазма в сосудах микроциркуляторного 
русла, вплоть до полного выключения кровотока 
в капиллярах, превышая допустимый временной 
параметр, что может приводить к развитию очагов 
ишемии в мозговой ткани.

В литературе также обсуждаются и прямые воз-
действия вариаций амплитуд геомагнитного поля во 
время магнитных бурь как на ткань мозга, так и на 
систему крови в периоды гелиогеофизических воз-
мущений. Отметим некоторые из них. В работе [7] 
установлено, что внутри живых организмов могут 
присутствовать нанокристаллы ферримагнитных 
минералов, в частности Fe3O4. Установлено, что 
они имеют биогенное происхождение, то есть по-
степенно образуются в результате кристаллизации 
непосредственно в клеточной среде. Биогенный маг-
нетит обнаружен в мозге и других органах человека. 
Наличие магнетита в живых организмах является 

одной из возможных причин их чувствительности к 
слабым магнитным полям и вариациям геомагнит-
ного поля.

Кровь, благодаря эритроцитам, также можно 
рассматривать как магнитонасыщенную среду. 
Гемоглобин эритроцитов включает атомы железа, 
обладающие ненулевым магнитным моментом. 
Поэтому среда, содержащая такие частицы, спо-
собна проявлять свойства, присущие магнетикам. 
Неоднородное магнитное поле влияет на распре-
деление ионов и перенос их через эритроцитарную 
мембрану человека, что приводит к изменению 
электрического потенциала эритроцитов, в резуль-
тате чего могут происходить изменения структур 
клеточных мембран. В клетках, у которых мем-
браны были под действием электромагнитного 
поля, происходило уменьшение электрической 
подвижности, что способствовало активации их 
агрегационных свойств, росту проницаемости 
мембран и изменению переноса электрогенных 
ионов натрия и калия. Спонтанное намагничивание 
массива частиц может привести к возникновению 
в нем групп с упорядоченной упаковкой частиц 
благодаря параллельной ориентации их магнитных 
моментов [3, 4]. Перемещаясь в сосудистом русле, 
такая группа представляет собой солитоноподоб-
ный объект. Образованию таких объектов в потоке 
крови способствует, очевидно, и явление обратимой 
агрегации эритроцитов. Так как по мере движения 
объекта вследствие изменения, например, просвета 
сосудистого русла магнитный поток его неизбежно 
изменяется, то в соответствии с законом электро-
магнитной индукции будут возникать электрические 
токи, стремящиеся компенсировать изменения маг-
нитного потока. Поскольку плазма крови содержит 
большое количество ионов, она электропроводна. 
Электрические токи, индуцируемые движущимися 
объектами, в состоянии вызвать усиление циркуля-
ции плазмы вокруг них, а следовательно, и вокруг 
каждого эритроцита. 

Вполне возможно, что причиной физиологических 
сдвигов во время возмущений может быть не один, 
а комбинация нескольких физико-химических ме-
ханизмов. Отметим лишь, что уровень толкования 
природы связи медикобиологических эффектов с про-
цессами в околоземном космическом пространстве к 
настоящему времени ещё не миновал стадии поиска 
фундаментальной основополагающей идеи. 

Заключение
Представленные в работе изменения у здоровых и 

больных сосудистыми заболеваниями людей во время 
возмущений указывают на наличие прямых воздействий 
внешних электромагнитных колебаний прежде всего 
на железосодержащие клетки крови – эритроциты, 
составляющие у человека от 40 до 50 % объема 
крови. Поскольку нарушения реологических свойств 
оказывают существенное влияние на макро- и микро-
циркуляцию, тканевый обмен, реологические сдвиги 
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могут быть как самостоятельным патогенетически зна-
чимым механизмом, так и одной из причин в комплексе 
патогенетических механизмов развития хронических 
форм цереброваскулярной недостаточности и тяжелых 
сосудистых катастроф, таких как ишемический инсульт. 
Данные проведенного анализа позволяют предполагать, 
что, по-видимому, одним из ведущих механизмов воз-
действия возмущений на цереброваскулярную систему 
человека являются их эффекты на состояние реологи-
ческих свойств крови. Ионосферные и геомагнитные 
возмущения могут служить индикатором воздействий 
физических процессов во время гелиогеофизических 
возмущений на здоровье людей.

Очевидно, что неоднозначность реакции сложных 
нелинейных систем, каковым является организм 
человека, на слабые внешние воздействия гелиогео-
физического характера зависит не только от свойств 
воздействующего фактора, но и от состояния самой 
системы. При целостности внутренней выстилки 
сосудистого русла у здоровых лиц изменения реоло-
гических свойств крови, связанные с возмущениями, 
являются обратимыми. У людей с АГ и НПХЦВП при 
наличии патологических процессов, развивающихся 
на разных уровнях сосудистой системы кровообраще-
ния, в частности в сосудистой системе головы – от 
магистральных артерий до микроциркуляторного 
русла, создаются условия для развития различных 
по степени тяжести цереброваскулярых нарушений, 
вплоть до инсульта.
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могут быть как самостоятельным патогенетически зна-
чимым механизмом, так и одной из причин в комплексе 
патогенетических механизмов развития хронических 
форм цереброваскулярной недостаточности и тяжелых 
сосудистых катастроф, таких как ишемический инсульт. 
Данные проведенного анализа позволяют предполагать, 
что, по-видимому, одним из ведущих механизмов воз-
действия возмущений на цереброваскулярную систему 
человека являются их эффекты на состояние реологи-
ческих свойств крови. Ионосферные и геомагнитные 
возмущения могут служить индикатором воздействий 
физических процессов во время гелиогеофизических 
возмущений на здоровье людей.

Очевидно, что неоднозначность реакции сложных 
нелинейных систем, каковым является организм 
человека, на слабые внешние воздействия гелиогео-
физического характера зависит не только от свойств 
воздействующего фактора, но и от состояния самой 
системы. При целостности внутренней выстилки 
сосудистого русла у здоровых лиц изменения реоло-
гических свойств крови, связанные с возмущениями, 
являются обратимыми. У людей с АГ и НПХЦВП при 
наличии патологических процессов, развивающихся 
на разных уровнях сосудистой системы кровообраще-
ния, в частности в сосудистой системе головы – от 
магистральных артерий до микроциркуляторного 
русла, создаются условия для развития различных 
по степени тяжести цереброваскулярых нарушений, 
вплоть до инсульта.
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level of increased catecholamins and changes of agregative 
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