
ФИЗИОЛОГИЯ ЧЕЛОВЕКА, 2019, том 45, № 3, с. 85–91

85

МЕТАБОЛИЧЕСКИЕ РЕАКЦИИ ЖЕНСКОГО ОРГАНИЗМА 
ПРИ КРАТКОВРЕМЕННОЙ ИЗОЛЯЦИИ В ГЕРМООБЪЕМЕ

© 2019 г.   А. А. Маркин1, *, О. А. Журавлева1, Д. С. Кузичкин1,
М. И. Колотева1, С. А. Пономарев1, В. И. Логинов1, И. В. Заболотская1,

Л. В. Вострикова1, Т. В. Журавлева1, Т. А. Смирнова1

1ФГБУН ГНЦ РФ – Институт медико-биологических проблем РАН, Москва, Россия
*E-mail: andre_markine@mail.ru
Поступила в редакцию 18.01.2017 г.

После доработки 14.09.2017 г.
Принята к публикации 21.03.2018 г.

В восьмисуточном эксперименте “Луна-2015”, имитировавшем облет Луны и изучавшем механиз-
мы адаптации женского организма к условиям изоляции в гермообъекте (ИГ) при межпланетных
перелетах, у шести участниц в возрасте от 25 до 34 лет измеряли значения 42 биохимических пока-
зателей, характеризовавших состояние органов и тканей, а также основных путей обмена веществ.
Венозную кровь отбирали за 25 сут до начала изоляции, через час после вращения (+Gz, 2G, 21 мин)
на центрифуге короткого радиуса (ЦКР) перед началом ИГ, на 5 сут ИГ, сразу после ее окончания
и через час после вращения на ЦКР (+Gz, 2G, 30 мин) по окончании изоляции. После первого вра-
щения на ЦКР наблюдались признаки выраженной стресс-реакции: достоверно увеличивалась
концентрация глюкозы, β-гидроксибутирата (ГОБТ), бикарбоната (БКБ), за счет мышечного изо-
фермента повышалась активность креатинфосфокиназы (КФК). На пятые сутки ИГ отмечались
слабо выраженные признаки гиподинамии – умеренно снижалась концентрация глюкозы, альбу-
мина, кальция и хлоридов, активность холинэстеразы (ХЭ) и лактатдегидрогеназы (ЛДГ); повыша-
лась активность липазы, концентрация магния и фосфора. По завершении ИГ значения большин-
ства показателей достоверно не отличались от фоновых величин. После вращения на ЦКР наблю-
дались изменения, сходные с предыдущим гипергравитационным воздействием (ГВ), но менее
выраженные и не по всем показателям – значения активности КФК и его мышечного изофермента,
концентрации ГОБТ не отличались от фоновых, а уровень БКБ снижался, что может быть связано
как с эффектом гиподинамии, так и с развитием тренированности к ГВ. Таким образом, ГВ на ЦКР
приводит к развитию стресс-реакции, характеризующейся повышением в крови уровня глюкозы,
холестерина, повышением активности КФК. Нахождение в условиях гермообъема даже в течение
ограниченного времени приводит к появлению метаболических признаков гиподинамии, которые
быстро нивелируются по завершении этого воздействия.
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Новым этапом развития пилотируемой космо-
навтики является осуществление межпланетных
полетов, условия пребывания в которых для чле-
нов экипажей будут отличаться от условий ны-
нешних орбитальных экспедиций. В этом аспекте
особое значение приобретают вопросы состояния
здоровья и работоспособности космонавтов –
участников межпланетных миссий. Анализ забо-
леваемости членов космических экипажей в по-
летах, а также персонала, длительно находящегося в
аналоговой среде (подводные лодки, полярные и
высокогорные станции) выявил эпизоды самых
различных заболеваний от адаптационного син-
дрома до эндокринных, метаболических и имму-
нологических расстройств [1]. Современное со-

стояние медицинских технологий не позволяет
осуществить всестороннее обследование членов
экипажа непосредственно в ходе экспедиции, в
связи с чем получить представление об особенно-
стях метаболических процессов при космических
полетах различной продолжительности возмож-
но пока только в наземных модельных экспери-
ментах.

Модель с изоляцией в гермообъеме позволяет
имитировать действие на организм человека
практически всех факторов космического полета,
за исключением невесомости [2]. Тем не менее, в
первых наземных экспериментах с длительной
изоляцией человека в гермокамере, проведенных
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еще в 70–80 гг. прошлого века, были отмечены
изменения отдельных параметров обмена ве-
ществ, характерные для длительных космических
полетов и экспериментов с гипокинезией. Сни-
жался уровень основнего обмена, уменьшалась
интенсивность энергообмена в эритроцитах и
лимфоцитах, наблюдались сдвиги метаболизма
холестерина в сторону преобладания его атеро-
генных форм. В белковом обмене отмечались
признаки усиления катаболических реакций [3].
По всей вероятности, самого наличия факторов
гермообъема – гиподинамии, измененных пара-
метров внешней среды (газового состава, влаж-
ности, давления, температуры) уже достаточно
для появления признаков некоторых метаболиче-
ских сдвигов, характерных для длительного кос-
мического полета.

Вторая половина 90-х гг. ознаменовалась на-
чалом комплексного изучения состояния обмена
веществ испытателей. В эксперименте со 135-су-
точной изоляцией “Хюбес” отмечались измене-
ния некоторых биохимических показателей (со-
держание гемоглобина, билирубина, холестерина
и его фракций, увеличение активности трансами-
наз), характерные для длительных космических
полетов [4]. При более длительной, 240-суточной
изоляции в гермообъеме, проведенной в рамках
эксперимента “SFINCSS-99”, наблюдались призна-
ки некоторых изменений, характерных для гипо-
динамии, формирующейся в реальных и модели-
руемых космических полетах: снижение интен-
сивности биологического окисления, белкового,
нуклеинового и энергетического метаболизма,
активности метаболических процессов в скелет-
ной мускулатуре. Долговременная адаптация к
данным условиям гермообъема, базирующаяся на
формировании нового гомеостатического уровня
организма [5], достигалась на пятом-шестом ме-
сяце изоляции [6].

В международном проекте “Марс 500”, моде-
лировавшем 520-суточный полет к Марсу с вы-
садкой и месячным пребыванием части экипажа
на поверхности планеты, метаболические изме-
нения, наблюдавшиеся в предыдущих экспери-
ментах, отмечались в минимальной степени,
некоторые из них вовсе не были обнаружены.
Длительное воздействие комплекса факторов
гермообъема адекватно компенсировалось испы-
тателями, не приводило к выраженным измене-
ниям обмена веществ и значимо не влияло на со-
стояние органов и тканей [7], что можно отнести
на счет тщательно спланированной циклограммы
труда и отдыха обследуемых, правильно подо-
бранным рационам питания, успешной програм-
ме профилактики неблагоприятного действия
факторов гермообъема. Следует отметить, что
успех данного эксперимента базировался на опы-
те, полученном в предыдущих проектах.

Таким образом, гомеостатические изменения,
формирующиеся в процессе изоляции, во многом
зависят от факторов внутренней среды гермообъ-
ема с одной стороны и факторов, связанных с ре-
жимом труда и отдыха испытателей, особенностей
питания, их физической активности, – с другой.

Все имеющиеся данные относятся к экспери-
ментам с длительной изоляцией, в то время как
одним из приоритетных направлений развития и
реализации космической программы Российской
Федерации является осуществление пилотируе-
мого полета на Луну [8], продолжительность ко-
торого не превышает одной−двух недель. Для мо-
делирования такой экспедиции был разработан
проект “Луна-2015”, длительность изоляции в ко-
тором составляла 8 сут. Особенностью данного
эксперимента стало то, что в нем изучали меха-
низмы адаптации женского организма при меж-
планетных перелетах, а также впервые моделиро-
вали перегрузки выхода на орбиту и спуска с ор-
биты, чего в предыдущих проектах не делалось.

Целью данной работы явилось изучение мета-
болических реакций участниц эксперимента с
8-суточной изоляцией в гермообъеме “Луна-2015”
при воздействии на них комплекса моделирован-
ных факторов космического полета.

МЕТОДИКА
Исследовали шесть участниц в возрасте от 24

до 34 лет. На начальной стадии эксперимента пя-
теро обследуемых находились в фолликулярной
фазе менструального цикла и одна – в овулятор-
ной. По завершении воздействия двое участниц
были в фолликулярной фазе цикла и четверо – в
лютеиновой.

Гипергравитационное воздействие моделиро-
вали на центрифуге короткого радиуса с величи-
ной перегрузки 2 g в направлении голова–таз (+Gz)
в течение 21 мин перед началом изоляции и 30 мин
после ее завершения. Разница во времени воздей-
ствия объясняется большей величиной перегру-
зок спуска с орбиты по сравнению с перегрузками
вывода космического корабля на орбиту.

Венозную кровь отбирали утром натощак за
25 сут до начала изоляции, через час после враще-
ния на центрифуге короткого радиуса перед нача-
лом изоляции, на 5 сут изоляции, сразу после ее
окончания и затем через час после вращения на
центрифуге.

В пробах взятой венозной крови определяли
активность аспартатаминотрансферазы, алани-
наминотрансферазы, γ-глутамилтрансферазы, хо-
линэстеразы (ХЭ), глутаматдегидрогеназы (ГЛДГ),
щелочной фосфатазы, α-амилазы и ее панкреати-
ческого изофермента, креатинфосфокиназы (КФК)
и ее сердечного изофермента КФК-МВ, лактат-
дегидрогеназы (ЛДГ), α-гидроксибутиратдегид-
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рогеназы, панкреатического изофермента триа-
цилглицериновой липазы, а также концентрацию
общего белка, альбумина, глюкозы, β-гидрокси-
бутирата (β-ГБ), креатинина, мочевины, мочевой
кислоты, цистатина С, холестерина, холестерина
липопротеидов высокой плотности (ЛПВП),
триглицеридов (ТГ), фосфолипидов, железа,
кальция, магния, неорганического фосфора, хло-
ридов и бикарбонатов с помощью стандартных
коммерческих наборов фирмы “DiaSys” (ФРГ).
Концентрацию общего и прямого билирубина
измеряли с помощью наборов фирмы “Эко-сер-
вис” (РФ). Активность триацилглицериновой ли-
пазы определяли, используя наборы фирмы
“Randox” (Великобритания). Измерения произ-
водили на биохимическом автоматическом анали-
заторе “Targa BT 3000” фирмы “Biotecnika Instru-
ments” (Италия). Уровень калия и натрия изме-
ряли с помощью ион-селективного анализатора
электролитов “EasyLite Na/K” фирмы “Medica”
(США).

Активность мышечного изофермента креат-
инфосфокиназы КФК-ММ рассчитывали как
разность между активностями КФК и КФК-МВ,
а концентрацию непрямого билирубина – как
разность между концентрациями общего и пря-
мого билирубинов. Содержание холестерина ли-
попротеидов низкой плотности (ЛПНП), холе-
стерина липопротеидов очень низкой плотности
(ЛПОНП), ЛПВП-отношения и индекса атеро-
генности вычисляли по формулам [9].

Статистическую обработку данных проводили
методами вариационной статистики с примене-
нием пакета прикладных программ Statistica for
Windows, Kernel Release 6.0 фирмы StatSoft, Inc.
(США). Экстремальные значения из генеральной
совокупности исключали с помощью критерия
Dixon [10]. Результаты исследования представля-
ли в виде медианы (Me) и верхней и нижней гра-
ниц квартильных отрезков (UQr и LQr) для каж-
дой серии измерений. Достоверность различий с
фоновыми значениями оценивали с помощью
критерия Вилкоксона, принимая различия зна-
чимыми при р < 0.05.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

Результаты исследований представлены в
табл. 1 и 2. После первого вращения на центрифу-
ге короткого радиуса, проведенного перед нача-
лом изоляции, наблюдались признаки выражен-
ной стресс-реакции: достоверно, на 16% увеличи-
валась концентрация глюкозы, на 43% – β-ГБ,
метаболита β-окисления жирных кислот, на 7%
бикарбоната (табл. 1). За счет мышечного изо-
фермента более чем вдвое повышалась актив-
ность КФК (табл. 2). Более чем двукратное повы-
шение активности митохондриального фермента

ГЛДГ можно так же отнести за счет повышенной
потребности в энергии при стрессовом воздей-
ствии.

Влияние гипергравитации не исчерпывается
запуском стресс-реакции, а оказывает системное
воздействие на организм [11]. Через час после
первого гипергравитационного воздействия до-
стоверно повысилось содержание холестерина в
крови, при этом снизилась концентрация ТГ и
холестерина ЛПОНП, что может свидетельство-
вать об активации процессов, направленных на
стабилизацию биомембран. Понизился уровень
общего белка, что может быть связано только с
перераспределением жидких сред организма.
Не исключено, что такой же механизм лежит в
основе понижения уровня общего билирубина и
сывороточного железа. Снижалась активность
α-амилазы и ХЭ, что свидетельствует о сдвигах
функционального состояния печени и желудоч-
но-кишечного тракта.

С такими изменениями биохимических пока-
зателей женский экипаж вошел в гермообъем. На
5 сут изоляции значения ряда показателей, сдви-
ги которых наблюдались после воздействия пере-
грузок, нивелировались и достоверно не отлича-
лись от фонового уровня. Это относится к α-ами-
лазе, общему белку, бикарбонату, β-ГБ, КФК с
изоферментами, общему холестерину, холестери-
ну ЛПОНП, ТГ. При этом величины активности
ГЛДГ, ХЭ, ЛДГ и концентрации сывороточного
железа оставались примерно на том же уровне,
что и после воздействия перегрузок.

Несмотря на короткий срок изоляции, появи-
лись слабо выраженные признаки развития гипо-
динамии: понизилась концентрация альбумина,
глюкозы, хлоридов, снизился уровень кальция.
На этом фоне увеличилась концентрация фосфо-
ра, повысилось содержание магния (табл. 1). До-
стоверно, на 22% повысилась активность триаци-
лглицериновой липазы, что по всей вероятности,
объясняется также воздействием комплекса фак-
торов гермообъема. При гиподинамии интенси-
фицируется липолитический распад жиров, что
приводит к уменьшению массы жировых депо и
удалению из них ТГ, которые в большом количе-
стве поступают в кровь и стимулируют активиза-
цию триацилглицериновой липазы [12].

Сразу после окончания изоляции значения
большинства исследованных показателей не от-
личались достоверно от фоновых величин. Тем не
менее, уровень некоторых параметров был бли-
зок к таковому на 5 сут изоляции, а по некоторым
показал возникновение изменений, характерных
для дальнейшего развития гиподинамии. Так, ак-
тивность ГЛДГ еще более увеличилась, хотя и не-
достоверно; активность липазы практически не
изменилась по сравнению с предыдущим сроком
обследования (табл. 2). Уровень общего билиру-
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бина оставался сниженным, концентрация фос-
фора – повышенной. Но при этом обнаружилось
снижение концентрации бикарбонатов и актив-
ности сердечного изофермента КФК – КФК МВ.
Концентрация кальция повысилась.

После вращения на центрифуге короткого ра-
диуса, имитирующего перегрузки спуска с орбиты,
наблюдалось снижение концентрации креатини-
на в крови. Аналогичный феномен наблюдается в
ряде случаев и у космонавтов в послеполетном
периоде, что можно связать со снижением уровня
энергетического метаболизма в скелетной муску-
латуре, развившемся в условиях гиподинамии, в
результате чего при использовании креатинфос-
фата на энергетические нужды в экстремальных
ситуациях, высвобождающийся креатин не под-
вергается гидратированию с образованием креа-
тинина, а полностью расходуется в реакции фос-
форилирования.

В целом же, у обследуемых наблюдались изме-
нения, сходные с начальным гипергравитацион-
ным воздействием, но по меньшему числу пока-
зателей. Понизился уровень общего билирубина,
железа, общего белка. Снизилась активность
α-амилазы. В отличие от первого вращения, кон-
центрация бикарбоната понизилась. Значения
активности КФК с изоферментами, ЛДГ, холе-
стерина с его фракциями, ТГ, β-ГБ не отличались
от фонового уровня. Обнаруженный феномен
может быть связан как с последствиями гиподи-
намии, так и с эффектом тренированности к дей-
ствию перегрузок.

Значения биохимических показателей, не упо-
мянутых в разделе “Результаты исследования и их
обсуждение”, достоверно не изменялись и не по-
казали каких-либо тенденций к изменению отно-
сительно фоновых величин.

Комплексное изучение особенностей метабо-
лизма человека в условиях гермообъема осу-
ществлялось ранее при изоляции длительностью
от 135 сут и более, только с участием испытателей
мужского пола, а первые сроки обследования от-
носились к третьей-четвертой неделям воздей-
ствия. В связи с этим прямое сравнение результа-
тов, полученных в данном исследовании с преды-
дущими, невозможно. Тем не менее можно
заключить, что даже при столь коротком сроке
изоляции отмечаются изменения, характерные
для развития гиподинамии, относящиеся к пока-
зателям белкового, углеводного и электролитного
обмена. Особенностью, характерной для данного
эксперимента, является стойкое повышение ак-
тивности триацилглицериновой липазы, отража-
ющей мобилизацию жировых депо, в то время как
в предыдущих экспериментах активность этого
фермента постоянно снижалась. Чтобы судить с
уверенностью, является ли данный феномен
следствием гендерных различий или он обуслов-

лен особенностями метаболических реакций на
ранних стадиях изоляции, необходимы дополни-
тельные исследования.

Влияние гипергравитационного воздействия в
определенной степени нивелирует эффекты ги-
подинамии. Отсутствует снижение активности
мышечных ферментов, энзимов желудочно-ки-
шечного тракта, происходит стойкое повышение
активности ферментов энергетического метабо-
лизма.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Гипергравитационное воздействие на центри-

фуге короткого радиуса приводит не только к раз-
витию стресс-реакции, характеризующейся по-
вышением в крови уровня глюкозы, увеличением
активности креатинфосфокиназы, включением
процессов липолиза, но и оказывает системное
действие, связанное с перераспределением жид-
ких сред организма и активацией процессов, на-
правленных на стабилизацию биомембран, что
обеспечивается изменениями электролитного и
холестеринового обмена. Нахождение в условиях
гермообъема, даже в течение ограниченного вре-
мени, приводит к появлению метаболических
признаков гиподинамии, которые нивелируются
по завершении этого воздействия.

Этические нормы. Все исследования проведе-
ны в соответствии с принципами биомедицин-
ской этики, сформулированными в Хельсинк-
ской декларации 1964 г. и ее последующих обновле-
ниях, и одобрены комиссией по биомедицинской
этике Государственного научного центра РФ –
Института медико-биологических проблем РАН
(Москва).

Информированное согласие. Каждый участник
исследования представил добровольное пись-
менное информированное согласие, подписан-
ное им после разъяснения ему потенциальных
рисков и преимуществ, а также характера пред-
стоящего исследования.

Финансирование работы. Работа финансиро-
валась за счет темы РАН № 65.1.

Конфликт интересов. Авторы декларируют от-
сутствие явных и потенциальных конфликтов ин-
тересов, связанных с публикацией данной статьи.
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Metabolic Reactions in a Female Body during Short-Term Isolation 
in the Hermetic Volume

A. A. Markina, *, O. A. Zhuravlevaa, D. S. Kuzichkina, M. I. Kolotevaa, S. A. Ponomareva, V. I. Loginova, 
I. V. Zabolotskayaa, L. V. Vostrikovaa, T. V. Zhuravlevaa, and T. A. Smirnovaa

aInstitute оf Biomedical Problems, Russian Academy of Sciences, Moscow, Russia

*E-mail: andre_markine@mail.ru

An eight-day-long experiment Moon 2015 simulated a f light around the moon for investigating the mecha-
nisms of female body adaptation to the conditions of isolation in hermetic volume (IHV) during interplane-
tary f lights. We measured the values of 42 biochemical indices characterizing the state of the organs and tis-
sues and the main metabolic pathways in six volunteers aged 25˗34 years. Venous blood samples were collect-
ed 25 days before the start of IHV, an hour after the rotation (+Gz, 2G, 21 min) in a centrifuge of short radius
(CSR) before the IHV start, on day 5 of the IHV, immediately after and one hour after the rotation on CSR
(+Gz, 2G, 30 minutes) after isolation. After the first rotation in CSR, there were signs of severe stress reac-
tions: significantly increased concentration of glucose, beta-hydroxybutyrate (HOB), and bicarbonate
(BCB), increased activity of creatine phosphokinase (CPK) due to muscular isoenzyme. On day 5 of the IHV,
we noted mild signs of hypodynamia, including reduced concentrations of glucose, albumin, calcium and
chlorides, reduced activity of a cholinesterase (CHE) and lactate dehydrogenase (LDH), elevated activity of
a lipase and elevated magnesium and phosphorus concentration. After the IHV the values of most of studied
indices did not significantly differ from the baseline level. After rotation in CSR, the changes were similar to
the previous hypergravitational exposure but had lower intensity and were only observed for some of indices.
The values of CPK activity and its muscle isoenzyme and the concentration of HOB did not differ from the
baseline, while the level of BKB was decreased, which may be associated with the effect of hypodynamia and
the development of training for hypergravitation. Thus, the hypergravitational training in CSR leads to the
development of stress response characterized by elevated blood glucose level and cholesterol and elevated ac-
tivity of CPK. The conditions of hermetic zone even when exposed for a limited period of time lead to the
metabolic signs of hypodynamia, which are rapidly compensated after the completion of this action.

Keywords: isolation in hermetic volume, short radius centrifuge, interplanetary space f lights, Moon, blood
chemistry, overloads, space medicine.
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