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Разработка Российской системы профилакти-
ки неблагоприятного воздействия микрогравита-
ции на организм человека – одно из главных до-
стижений российской космической физиологии.
Ведущую роль в создании и постоянном совер-
шенствовании системы профилактики сыграла
Инеса Бенедиктовна Козловская. На основе ее
многолетних экспериментальных работ и сфор-
мированной концепции гипогравитационного
двигательного синдрома [1–3] была разработана
система физических упражнений, включающая
как главный, обязательный элемент беговые
упражнения в интервальном режиме с притягом,
т.е. с имитацией опорных нагрузок, сопостави-
мых с таковыми на Земле (до 70% от веса тела) для
стимуляции опорных зон стоп, “запускающих”
нормальное функционирование системы мотор-
ного контроля и, собственно, мышечного аппа-
рата [4–7]. Помимо этого, физические упражне-
ния включают обязательные силовые упражне-
ния для поддержания силовых возможностей
мышц, а также велоэргометрические упражнения
в режиме, обеспечивающем тренировку сердеч-
но-сосудистой системы [8]. Кроме физических
упражнений в российскую систему профилакти-
ки входят дополнительные средства, которые мо-
гут применяться как совместно с упражнениями
для усиления эффектов, так и отдельно в качестве
нагрузочных устройств в случае невозможности

выполнения упражнений. Очевидно, что для спе-
цифических условий космического полета тре-
буется разработка специальных нагрузочных
устройств. Так, система “притяга” дает космо-
навту возможность оставаться на полотне дорож-
ки при выполнении беговых упражнений, специ-
ализированные силовые тренажеры позволяют
выполнять силовые упражнения без использова-
ния нагружения свободными весами (“блины”
при упражнениях со штангой). Приходится также
учитывать требования безопасности работы внут-
ри космического корабля, в частности, предъяв-
ляются высокие требования к виброизоляции на-
грузочных устройств. Поэтому создание нагру-
зочных и дополнительных профилактических
устройств – это совместная работа инженеров и
физиологов. Умение Инесы Бенедиктовны Коз-
ловской обосновать требования физиологов поз-
волял поставить работу таким образом, чтобы ин-
женеры не только не пренебрегали советами, но и
настаивали на совместных разработках исходной
документации и совместных испытаниях.

2 ноября 2000 г. была запущена в эксплуатацию
Международная космическая станция (МКС).
На станцию прибыл первый международный
экипаж. К прилету первого экипажа в Россий-
ском сегменте (РС) станции были установлены
российские средства профилактики, в основном
заимствованные с орбитальной станции “МИР”:
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велотренажер “ВБ-3”; электромиостимулятор
“Тонус-3”; профилактический нагрузочный ко-
стюм (ПНК) “Пингвин-3”, позволяющий изби-
рательно нагружать различные группы мышц за
счет работы специальных резиновых тяжей; ком-
плект “Чибис” для оценки и тренировки способ-
ности к удержанию артериального давления при
характерном для земных условий перераспреде-
лении крови в организме при изменениях поло-
жения тела; комплект эспандеров для силовых
упражнений и американская бегущая дорожка
TVIS.

В 1999 г. на Институт медико-биологических
проблем РАН (ГНЦ РФ – ИМБП РАН, г. Москва)
была возложена обязанность по созданию средств
профилактики для российского сегмента МКС.
Инеса Бенедиктовна, отвечающая за эту про-
грамму, как человек целеустремленный, посто-
янно ищущий, наполненный новыми идеями,
предложила направления разработки и модерни-
зации средств профилактики и началась много-
летняя совместная работа, в которой И.Б. Коз-
ловская убедительно доносила свои идеи до ин-
женеров, которые их успешно реализовывали.
Несмотря на свою занятость в научных проектах
института, она активно участвовала в создании
тренажеров для экипажей МКС на всех стадиях
создания изделий – от разработки технических
заданий и заканчивая испытаниями опытных об-
разцов.

За 20 лет успешной кооперации инженеров и
физиологов института были разработаны, отра-
ботаны на Земле и доставлены на борт МКС рос-
сийские высокочастотный и низкочастотный
электромиостимуляторы для поддержания соот-
ветственно силовых и аэробных возможностей
мышц – комплекты “Стимул-01 ВЧ” и “Стимул-
01 НЧ”, силовой нагружатель (комплект “НС-1М”)
для резистивных тренировок, модифицирован-
ный нагрузочный костюм “Пингвин-3” с систе-
мой измерения нагрузок, тренажер “Бегущая до-
рожка БД-2”. Для проведения модельных назем-
ных экспериментов с беговыми нагрузками на
базе ГНЦ РФ – ИМБП РАН был создан и введен
в эксплуатацию стенд-подвеска для тренажера
“Бегущая дорожка БД-2” с системой виброизо-
ляции.

Ключевое положение в системе профилактики
занял тренажер “Бегущая дорожка БД-2”, кото-
рый был установлен на российском сегменте
МКС вместо американской бегущей дорожки
TVIS. Как любое новое средство, не прошедшее
достаточного объема наземных испытаний, в
первых полетах американская бегущая дорожка
TVIS, изначально установленная на российском
сегменте МКС, не обеспечивала стабильного вы-
полнения программы физических тренировок.
В ходе экспедиций с МКС-1 по МКС-6 дорожка
не эксплуатировалась в течение 87 дней, что было
связано как с отказами виброизоляционной си-

стемы VIS (8 дней), так и самой бегущей дорожки
Treadmill (79 дней). В работе TVIS постоянно воз-
никали ограничения, касавшиеся не только ос-
новных характеристик работы тренажера, скоро-
стей бега и величины, создаваемой при беге про-
дольной осевой нагрузки на тело космонавта, но
и режимов его эксплуатации.

Такая ситуация с эксплуатацией ключевого
средства профилактики не могла устраивать от-
ветственного за систему профилактики на борту
МКС – Инесу Бенедиктовну Козловскую. Необ-
ходимо было кардинально решить проблему –
разработать и установить на российский сегмент
МКС российскую бегущую дорожку. На пути ре-
шения этой задачи было много организационно-
технических и методических проблем: не только
разработать тренажер и систему виброизоляции
для тренажера, чтобы соблюсти требования к
микрогравитации на МКС, но и добиться разре-
шения на установку российской бегущей дорож-
ки в российском сегменте МКС. Было необходи-
мо провести в полном объеме наземную отработку
тренажера в комплексе с системой виброизоля-
ции, а значит разработать наземный стенд-под-
веску для тренажера “Бегущая дорожка БД-2” и
провести физиологические испытания на стенде
(рис. 1).

В результате проведенных совместных работ в
2013 г. в служебном модуле МКС был установлен
тренажер “Бегущая дорожка БД-2”, который
успешно эксплуатируется экипажами и в настоя-
щее время. Впервые, по рекомендациям Инесы
Бенедиктовны, в российских бегущих дорожках
было реализовано измерение опорных реакций
при ходьбе и беге, запрограммированы цикло-
граммы выполнения трехдневных тренировок, а
также обеспечена возможность бега в свободном
режиме и возможность создания личной цикло-
граммы тренировки. Еженедельно осуществлялся
сброс на Землю регистрируемых результатов тре-
нировок.

Появление на борту силового нагружателя
“НС-1М” также имело свою историю. В свое вре-
мя “СКБ ЭО” (Специализированное конструк-
торское бюро экспериментального оборудования
при ИМБП РАН, г. Москва) был создан опытный
образец тренажера “ТКМ-1”, который обеспечи-
вал выполнение разносторонних физических тре-
нировок: ходьбы и бега, силовых упражнений и
тренировок на велотренажере. Тренажер “ТКМ-1”
использовали в наземном эксперименте, однако
доставка такого комплексного тренажера на
МКС была невозможна из-за отсутствия места на
российском сегменте для его размещения. Для
обеспечения проведения силовых тренировок в
состав тренажера “ТКМ-1” входили электромаг-
нитные муфты. На РС МКС в тот момент для
проведения силовых тренировок российских кос-
монавтов использовали эспандеры. Инеса Бене-
диктовна предложила на базе электромагнитных
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муфт создать комплект силовых нагружателей, а в
связи с отсутствием места для размещения их на
РС МКС – разместить силовые электромагнит-
ные муфты на раме велотренажера “ВБ-3”, до-
полнив их пультом управления и блоком управ-
ления, также размещаемых на велотренажере.
Так на РС МКС появился нагружатель силовой
“НС-1М”, обеспечивающий выполнение сило-
вых тренировок космонавтов с величиной нагруз-
ки до 70 кг (рис. 2).

Профилактический нагрузочный костюм ПНК
“Пингвин-3”, предназначенный для компенса-
ции дефицита нагрузки на скелетно-мышечную
систему, позволял изменять натяжение эластич-
ных тяг по субъективным ощущениям. Эффек-
тивность костюма в профилактике развития нега-
тивных изменений в скелетно-мышечной системе
была показана на стадии его разработки: ампли-
туда ЭМГ-активности мышц ног в ходе осуществ-
ления велоэргометрии достоверно возрастала;
при выполнении велоэргметрического теста со
ступенчатой нагрузкой применение костюма уве-
личивало метаболическую стоимость усилий на
20–30% [9]. В более поздних исследованиях было

показано, что применение костюма “Пингвин-3”
в ходе 5-суточной опорной разгрузки в большой
мере предотвращало развитие гипогравитацион-
ной гиперрефлексии, изменений микроциркуля-
ции, увеличение длины тела, развитие синдрома
боли в спине, атонии мышц спины, а также сни-
жение скоростно-силовых свойств мышц нижних
конечностей [10–12].

Положительные эффекты от костюма “Пинг-
вин” были обнаружены также и в условиях другой
модели физиологических эффектов микрограви-
тации – при проведении 60-суточной антиорто-
статической гипокинезии (АНОГ) ежедневно в
течение 8 ч. Каждый час испытуемые выполняли
упражнения по сгибанию-разгибанию ног в ко-
ленном суставе. Результаты 60-суточной АНОГ с
использованием костюма сравнивали с данными
120-суточной АНОГ без его использования и от-
метили, что в контрольной группе на 60-е сут
АНОГ наблюдается уменьшение размеров мы-
шечных волокон (на 14.2% у волокон медленного
типа и 12.4% – у волокон быстрого типа), при
этом у группы испытателей, использующих ко-

Рис. 1. Команда инженеров и физиологов на физиологических испытаниях тренажера “БД-2” в Самаре.
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стюм “Пингвин”, данных изменений обнаруже-
но не было [13]. Применение костюма аксиаль-
ной нагрузки “Пингвин” на фоне как 2-месяч-
ной, так и 4-месячной АНОГ предотвращало
атрофию медленных скелетных волокон камба-
ловидной мышцы [14]. В результате, И.Б. Козлов-
ская поставила перед инженерами задачу моди-
фицировать ПНК “Пингвин-3”, укомплектовав
его системой объективной регистрации нагрузки.
В последствии костюм успешно прошел испыта-
ния на борту МКС и в состав бортовых средств
был включен модифицированный вариант ко-
стюма аксиального нагружения “Пингвин-3 СИН”,
снабженный системой объективной регистрации
нагрузки, при этом были испытаны эффекты на-
грузок, распределение которых по звеньям тела
различались как по величине, так и по направ-
ленности. Было показано, что в режиме асиммет-
ричной нагрузки с большим нагружением тяг пе-
редней половины тела, космонавт, стараясь со-
хранить вертикальное положение, поддерживает
постоянное напряжение в мышцах спины, задней

поверхности бедер и голеней, что создает в них
значительный тренировочный эффект.

Еще одним “пассивным” средством профи-
лактики является электростимуляция скелетных
мышц, основанная на восстановлении нормаль-
ного уровня электрической активности мышц за
счет применения электрического тока с парамет-
рами импульсации, характерными для паттерна
иннервации быстрых (50–60 Гц) или медленных
(10 Гц) двигательных единиц. В 70-е гг. ХХ века в
СССР проводили исследования эффектов элек-
тростимуляции на фоне длительной постельной
гипокинезии. Так, в двух сериях исследований
оценивали эффективность электростимуляцион-
ной тренировки с помощью аппарата “Тонус-2”
[15]. В первой серии в ходе 49-суточной гипоки-
незии в 2-х группах испытуемых, каждая по 4 чел.,
применяли 2 различных режима электромиости-
муляции, а испытуемые третьей, контрольной
группы находились в условиях гипокинезии
без дополнительных воздействий. У испытуемых
контрольной группы в m. soleus было обнаружено
достоверное снижение площади поперечного се-
чения мышечных волокон всех типов, тогда как у

Рис. 2. Проведение физиологических испытаний комплекта “НС-1М”.



102

ФИЗИОЛОГИЯ ЧЕЛОВЕКА  том 47  № 3  2021

ЯРМАНОВА

добровольцев, применявших электромиостиму-
ляционную тренировку, размер мышечных воло-
кон не менялся или даже возрастал.

Эффекты низко- и высокочастотной электро-
миостимуляции мышц ног исследовались в целой
серии модельных экспериментов в условиях “су-
хой” иммерсии (СИ). Эти исследования проде-
монстрировали, что ежедневное использование
низкочастотной стимуляции может противодей-
ствовать снижению скоростно-силовых свойств
трехглавой мышцы голени, особенно при доста-
точно высокой интенсивности стимуляции (бо-
лее 13 В). Сравнительная оценка эффективности
низкочастотной стимуляции мышц нижних ко-
нечностей, по сравнению с высокочастотной сти-
муляцией в течение 7-дневной СИ, показала пре-
восходство низкочастотной стимуляции в профи-
лактике двигательных дисфункций [16, 17]. В ходе
этих экспериментов положительные эффекты
нейромышечной электростимуляции также были
связаны с разгрузкой правого сердца и выявля-
лись по показателям ЭКГ [18]. Применение высо-
кочастотной электромиостимуляции оказывало
положительный эффект на пищеварительную си-
стему, предотвращая повышение уровня пепси-
ногена, панкреатической амилазы и билирубина,

а также увеличение секреции инсулина, однако
не влияло на ультразвуковые картины гемодина-
мической перестройки как в печени, так и в
брюшной полости [19].

Стимуляторы низкочастотный “Стимул-01-НЧ”
и высокочастотный “Стимул-ВЧ”, предназна-
ченные для профилактики мышечной детрениро-
ванности и атрофии скелетных мышц, были
разработаны и доставлены на РС МКС вместо
электростимулятора “Тонус-3”. Еще на станции
“МИР” Инесой Бенедиктовной совместно с ав-
стрийскими коллегами была отработана методика
низкочастотной стимуляции, обеспечивающей
поддержание аэробных возможностей и выносли-
вости мышц [20, 21]. Комплект “Стимул-01 НЧ” –
это носимый электромиостимулятор, предназна-
ченный для тренировки мышц нижних конечно-
стей и спины и позволяющий космонавтам
проводить электромиостимуляционную трени-
ровку без отрыва от проведения рабочих опера-
ций. Комплект “Стимул-ВЧ” является высокоча-
стотным электромиостимулятором и предназна-
чен для раздельной электромиостимуляции
мышц нижних и верхних конечностей, спины и
шеи космонавта, обеспечивая тренировочный и
восстановительный режимы мышц по определен-

Рис. 3. Проведение сравнительных испытаний американского велотренажера CEVIS и российского велотренажера
“ВБ-3” в Хьюстоне.
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ным программам. Активное участие Инесы Бене-
диктовны позволило создать комплект “Стимул-
01-НЧ” в рекордные для разработки аппаратуры
сроки – 3 года.

В результате этих работ на борту МКС были
сформированы и эксплуатируются в настоящее
время активные и пассивные средства профилак-
тики, которые дополняют друг друга, обеспечи-
вая сохранение здоровья и работоспособности
космонавтов.

В последние годы коллективами инженеров и
физиологов ИМБП начаты работы по созданию
российского силового тренажера, который обес-
печивает не только резистивные тренировки кос-
монавтов с величинами нагрузок до 250 кг, но и
тестирование силовых свойств мышц.

Инеса Бенедиктовна была членом междуна-
родной группы по профилактике ММОР, какое-
то время, являясь ее председателем. Хотя группа
по своим функциональным обязанностям явля-
ется медицинской, Инеса Бенедиктовна доби-
лась включения в нее инженеров ГНЦ РФ –
ИМБП РАН и Центра подготовки космонавтов
им. Ю.А. Гагарина. На протяжении 20 лет мы
вместе работали в международной группе по про-
филактике. И.Б. Козловскую интересовали не
только методические вопросы, но и возможности
средств профилактики, разработанных партнера-
ми. Так, по ее настойчивым требованиям перед
поставкой на МКС, были проведены наземные
физиологические испытания американской бегу-
щей дорожки TVIS, совместно проведены срав-
нительные физиологические испытания амери-
канского велотренажера CEVIS и российского
велотренажера “ВБ-3М”, на американской лета-
ющей лаборатории КС-135 был отработан рос-
сийский притяг для бегущей дорожки (рис. 3).

У международных партнеров Инеса Бенедик-
товна пользовалась огромным авторитетом, она
делилась своим опытом и знаниями, поэтому бе-
седы проходили по многу часов. Не раз можно
было увидеть очередь из желающих встретиться с
ней. У нее хватало сил и времени не только актив-
но участвовать в разработке и модернизации
средств профилактики, но и на внедрение разра-
ботанных бортовых методик и средств в земную
медицину. Так, были созданы и внедрены в
практику нейрореабилитации костюм “Регент”
(ООО ЦАМ Т, г. Москва), лечебный низкоча-
стотный электромиостимулятор, механический
стимулятор опорных зон стоп “Корвит”. Планы
Инесы Бенедиктовны Козловской были направ-
лены на развитие средств профилактики при по-
летах на Луну и Марс. Они заключались в методи-
ческой отработке компенсатора опорной нагруз-
ки, который в настоящее время используется в
космическом эксперименте “Профилактика-2”,
создании костюма (мягкого мультимодального
экзоскелетона), объединяющего методику низко-

частотной электромиостимуляционной трени-
ровки с методикой компенсации дефицита нагру-
зок на скелетно-мышечную систему, создании
так называемого виртуального тренера, разработ-
ке экзокостюма (экзоскелета) с функцией адап-
тивного воздействия на целевые мышцы пользо-
вателя. Инеса Бенедиктовна упрямо смотрела в
будущее, несмотря на свои 90 лет.
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The paper describes the history of development and improvement of the means of the Russian system of
countermeasure of negative effects of space f lights over the past two decades, and contributions from I.B. Ko-
zlovskaya in this direction. The results of physiological tests of the efficacy of new and upgraded means under
the conditions of ground-based model experiments and the perspectives for the development of the counter-
measure system are described.
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