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Введение 

 
Возрастающее воздействие неблагоприятных эко-

логических факторов ставит задачу разработки новых 
методов повышения неспецифической резистентно-
сти организма как базовой функции, определяющей 
устойчивость к экстремальным факторам. Необходи-
мость поиска решения проблемы сохранения функ-
ционального состояния и более полного использова-
ния физиологических резервов организма отмечается 
многими исследователями [1, 2]. 

Известно, что одним из эффективных методов уни-
версального повышения неспецифической резистент-
ности организма является гипоксическая трениров-
ка [2, 3]. Вместе с тем, доказано, что магнитное поле 
различной частоты и интенсивности способно влиять 
на нормальную работу организма, причем его биоло-
гическое действие носит неспецифический харак-
тер [4]. В работах [5, 6] было показано, что магнит-
ное поле с определенными параметрами сигнала по-
вышает устойчивость организма к действию различ-
ных повреждающих агентов. 

Одной из наиболее чувствительных систем, реа-
гирующих на действие магнитного поля, является сис-
тема крови [7]. Лейкоциты, как один из ее компонен-
тов, обладают высокой реактивностью и участвуют 
в формировании неспецифических адаптационных ре-
акций организма [8]. Функциональное состояние ней-
трофильных лейкоцитов, ответственных за процесс 
фагоцитоза, является важным показателем неспеци-
фической резистентности организма [9]. Среди широ-
кого спектра проявлений функциональной активности 
нейтрофилов особое значение имеет кислородзависи-
мый метаболизм, способный быстро перестраиваться 
в ответ на воздействие различных стимулирующих 
агентов [10, 11]. Это послужило основанием выбора 
функциональной активности нейтрофилов в качестве 
маркера неспецифической резистентности организма. 

Данное исследование направлено на изучение 
комбинированного действия магнитного поля и ги-
поксической тренировки на кислородзависимые про-
цессы в нейтрофильных лейкоцитах крови крыс в це-
лях повышения неспецифической клеточной рези-
стентности организма. 

 

Материалы и методы исследования 
 
Объект исследования 
Исследования были проведены на белых беспо-

родных крысах-самцах в количестве 120 штук, раз-
деленных на шесть экспериментальных групп: 

– животных группы I подвергали мнимому дейст-
вию двух экспериментальных факторов (гипоксии и маг-
нитного поля), они составили контрольную группу; 

– крысы группы II проходили тренировку уме-
ренной нормобарической гипоксией; 

– животных групп III и IV подвергали мнимому 
действию гипоксической тренировки, после послед-
него сеанса которой их обрабатывали магнитным 
полем со средними значениями модуля магнитной 
индукции 1,98 и 2,93 мТл соответственно; 

– крыс групп V и VI подвергали комбинирован-
ному действию умеренной гипоксии и магнитного по-
ля (со средними значениями модуля магнитной ин-
дукции 1,98 и 2,93 мТл соответственно). 

 
 

Схемы воздействия 
и характеристики действующих факторов 
 
Для создания магнитного поля со средними зна-

чениями модуля магнитной индукции 1,98 и 2,93 мТл в 
эксперименте использовали генератор УМТИ-3Ф. Воз-
действие на животных магнитным полем проводили 
однократно в течение 30 мин. 

Умеренную нормобарическую гипоксию моде-
лировали с помощью гипоксической газовой смеси, 
содержащей 5 % кислорода и 95 % азота. Тренировку 
умеренной гипоксией проводили в течение 14 дней 
по 30 мин в день. 

При комбинированном воздействии крысы про-
ходили гипоксическую тренировку, после последне-
го сеанса, которой животных подвергали однократ-
ному действию магнитного поля. 

Забор образцов крови проводили через 24 ч по-
сле последнего экспериментального воздействия. 
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Методы исследования 
 

Для оценки кислородзависимого метаболизма 
нейтрофильных лейкоцитов был использован тест 
с нитросиним тетразолием (НСТ-тест) [12], позво-
ляющий оценить состояние кислородзависимого ме-
ханизма бактерицидности полиморфноядерных лей-
коцитов крови при воздействии различных факто-
ров [13]. НСТ-тест проводили в двух вариантах: спон-
танном и стимулированном зимозаном (аналог анти-
генного раздражения в организме) [14]. 

Оценка статистической значимости различий кон-
трольных и опытных оцениваемых параметров про-
ведена с использованием t-критерия Стьюдента. Из-
менения исследуемых показателей считали статисти-
чески значимыми при р ≤ 0,05 [15]. 

 
 

Результаты исследования 
 

Анализ результатов проведенного НСТ-теста по-
сле тренировки крыс нормобарической гипоксией 
(группа II) показал, что при данном воздействии на-
блюдалось значимое изменение окислительного ме-
таболизма в нейтрофилах крови крыс (см. таблицу). 
Число нейтрофилов, содержащих формазан (спНСТ+), 
в спонтанном варианте НСТ-теста было увеличено 
на 48 % (р ≤ 0,001) относительно значений этого по-
казателя у мнимо обработанных животных (группа I). 
Также следует отметить, что индекс активации ней-
трофилов (спИАН) в спонтанном тесте был выше 
контрольного на 47 % (р ≤ 0,001). При стимуляции 
нейтрофилов зимозаном число формазан-положитель-
ных нейтрофилов (стНСТ+) у крыс после воздейст-
вия гипоксией достоверно не отличалось от контроль-
ного значения, значимо не изменился и индекс акти-
вации нейтрофилов (стИАН). Коэффициент метабо-
лической активности нейтрофилов (КМАН), а также 
индекс фагоцитарного резерва (ИФР), характери-
зующий относительную способность клеток к фаго-
цитозу, были достоверно снижены на 62 % (р ≤ 0,001) 

и 60 % (р ≤ 0,001) соответственно по отношению 
к значениям аналогичных показателей животных 
контрольной группы. 

Увеличение показателей НСТ-теста говорит 
о сдвигах во внутренней среде организма [16]. По-
скольку повышенный уровень спонтанной активности 
НСТ-теста отражает изменение функционально-мета-
болической активности нейтрофилов [9], можно заклю-
чить, что воздействие на крыс нормобарической ги-
поксией приводило к стимуляции метаболической 
активности нейтрофилов крови и, тем самым, акти-
вации их фагоцитарной функции. 

Параметры как спонтанного, так и стимулиро-
ванного варианта НСТ-теста у животных группы III, 
обработанных магнитным полем со средним значе-
нием модуля магнитной индукции 1,98 мТл, не отли-
чались от контрольного уровня. Это свидетельствует 
об отсутствии значимого влияния данного факто-
ра на окислительный метаболизм в нейтрофильных 
гранулоцитах крови крыс. 

Воздействие магнитным полем со средним зна-
чением модуля магнитной индукции 2,93 мТл оказало 
значимое влияние на метаболическую активность ней-
трофилов экспериментальных животных (группа IV). 
Так, число формазан-положительных клеток в спон-
танном тесте (спНСТ+) увеличилось на 71 % (р ≤ 0,001) 
по сравнению с мнимо обработанными животными. 
При этом индекс активации нейтрофилов (спИАН) 
также был достоверно выше контрольного уровня 
на 73 % (р ≤ 0,001). В стимулированном варианте 
НСТ-теста зафиксировано достоверное увеличение чис-
ла клеток, содержащих формазан (стНСТ+), на 33 % 
(р ≤ 0,001) относительно значений аналогичного пара-
метра у контрольных животных. Индекс активации ней-
трофилов (стИАН) на 34 % (р ≤ 0,001) превысил кон-
трольный уровень. Высокие значения показателей спон-
танного и стимулированного НСТ-теста после воз-
действия магнитным полем со средним значением мо-
дуля магнитной индукции 2,93 мТл свидетельствуют 
о возрастании потенциальных возможностей ней-
трофилов в выполнении фагоцитарной функции [17]. 

 
Метаболическая активность нейтрофилов крови крыс после действия магнитного поля, 

гипоксии и комбинации этих факторов 
 

Группа спНСТ+ стНСТ+ спИАН стИАН КМАН ИФР 

I 13,370,50 27,641,28 0,150,01 0,350,02 0,500,03 0,200,02 

II 19,831,01*** 29,551,45 0,220,01*** 0,340,01 0,310,03*** 0,120,01*** 

III 13,531,28 24,751,89 0,150,01 0,310,02 0,450,04 0,160,02 

IV 22,931,32*** 36,812,04*** 0,260,01*** 0,470,03*** 0,370,03** 0,210,02 

V 35,322,15*** 40,252,39*** 0,360,02*** 0,520,03*** 0,100,05*** 0,160,03 

VI 10,630,86** 15,830,97*** 0,110,01*** 0,200,01*** 0,310,06** 0,100,01*** 
 

Примечание :  ** – р ≤ 0,01; *** – р ≤ 0,001 – уровень значимости отличий по отношению к контролю; спНСТ+ – 
число формазан-положительных нейтрофилов в спонтанном варианте НСТ-теста; стНСТ+ – число формазан-положи-
тельных нейтрофилов в стимулированном варианте НСТ-теста; спИАН – индекс активации нейтрофилов в спонтанном 
варианте НСТ-теста; стИАН – индекс активации нейтрофилов в стимулированном варианте НСТ-теста; КМАН – коэффици-
ент метаболической активности нейтрофилов; ИФР – индекс фагоцитарного резерва. 
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Анализ результатов исследования активности 
спонтанного НСТ-теста в нейтрофильных грануло-
цитах крови крыс, подвергнутых комбинированному 
действию гипоксической тренировки и магнитного 
поля со средним значением модуля магнитной ин-
дукции 1,98 мТл (группа V), выявил увеличение чис-
ла формазан-положительных клеток (спНСТ+) в кро-
ви животных этой группы на 164 % (р ≤ 0,001), а ин-
декс активации нейтрофилов (спИАН) при этом воз-
рос на 140 % (р ≤ 0,001), что может свидетельство-
вать о возрастании цитотоксического потенциала 
нейтрофилов вследствие увеличения их функцио-
нальной активности [18]. В стимулированном вари-
анте НСТ-теста количество клеток, содержащих фор-
мазан (стНСТ+), возросло на 46 % (р ≤ 0,001), при этом 
значения индекса активации нейтрофилов (стИАН) 
превысили контрольный уровень на 49 % (р ≤ 0,001), 
что можно рассматривать как высокую готовность 
нейтрофилов к завершенному фагоцитозу [18]. Зна-
чительно понижался коэффициент метаболической ак-
тивности (КМАН) – в 5 раз (р ≤ 0,001), а индекс фагоци-
тарного резерва (ИФР) уменьшался на 20 % (р ≤ 0,001), 
что связано с более выраженным увеличением зна-
чения параметров спонтанного варианта НСТ-тес-
та. Таким образом, комбинированное воздействие 
нормобарической гипоксией и магнитным полем 
со средним значением модуля магнитной индук-
ции 1,98 мТл приводило к повышению неспецифи-
ческой резистентности организма. 

Адаптация к умеренной нормобарической гипок-
сии в комбинации с магнитным полем со средним 
значением модуля магнитной индукции 2,93 мТл (груп-
па VI) также оказала значимое влияние на фагоцитар-
ную активность нейтрофилов крови эксперименталь-
ных животных (см. таблицу): спонтанный НСТ-тест 
показал снижение цитотоксического потенциала ней-
трофилов. Так, процент формазан-положительных 
клеток (спНСТ+) был ниже контрольного уровня 
на 20 % (р ≤ 0,001), а индекс активации нейтрофилов 
(спИАН) – на 27 % (р ≤ 0,001). Стимулированный 
НСТ-тест показал возможность незначительной 
стимуляции метаболической активности нейтрофилов, 
поскольку число формазан-положительных клеток 
(стНСТ+) снизилось на 43 % (р ≤ 0,001). Индекс ак-
тивации нейтрофилов (стИАН) также снизился на 
43 % (р ≤ 0,001) по отношению к контрольным зна-
чениям. Показатель фагоцитарного резерва (ИФР) 
и коэффициент метаболической активности (КМАН) 
были ниже контрольных значений на 50 % (р ≤ 0,001) 
и 38 % (р ≤ 0,01) соответственно. Из приведенных 
данных следует, что воздействие магнитным полем 
со средним значением модуля магнитной индукции 
2,93 мТл на животных, предварительно подвергну-
тых действию нормобарической гипоксии, приводило 
к снижению метаболической активности нейтрофиль-
ных гранулоцитов и нивелировало адаптивные реакции 
организма, сформированные к умеренной гипоксии. 

При сравнении результатов оценки изменения ме-
таболической активности нейтрофилов, полученных 
в группе крыс после тренировки нормобарической 

гипоксией (группа II), с аналогичными показателями 
у животных, подвергавшихся комбинированному дей-
ствию умеренной гипоксии и магнитного поля (груп-
пы V и VI), выявлены некоторые отличия (см. рисунок). 

При проведении спонтанного НСТ-теста в ней-
трофилах крови крыс, подвергнутых комбинирован-
ному действию нормобарической гипоксии и маг-
нитного поля со средним значением модуля магнит-
ной индукции 1,98 мТл, получено увеличение процента 
формазан-положительных клеток (спНСТ+) на 78 % 
(р ≤ 0,001), а значения индекса активации нейтрофи-
лов (спИАН) на 64 % (р ≤ 0,001) по сравнению со зна-
чениями аналогичных показателей у животных, под-
вергнутых действию только гипоксической трениров-
ки. В стимулированном варианте НСТ-теста число 
нейтрофилов, содержащих формазан (стНСТ+), было 
больше на 36 % (р ≤ 0,001), а значение индекса акти-
вации нейтрофилов (стИАН) выше на 53 % (р ≤ 0,001) 
по сравнению со значениями животных группы II. 
При этом коэффициент метаболической активности 
нейтрофилов (КМАН) был достоверно ниже на 310 % 
(р ≤ 0,001), а значение индекса фагоцитарного резер-
ва (ИФР) превышало на 33 % (р ≤ 0,001) показатели 
группы II. Из вышесказанного следует, что комбини-
рованное воздействие нормобарической гипоксией 
и магнитным полем со средним значением модуля 
магнитной индукции 1,98 мТл приводило к значитель-
но более выраженному повышению неспецифической 
резистентности организма по сравнению с воздейст-
вием только гипоксической тренировки. Учитывая, 
что изолированное действие магнитного поля с ука-
занными параметрами не оказало влияния на кислород-
зависимый метаболизм нейтрофильных лейкоцитов 
крови крыс, полученный эффект тем более интересен. 

В крови крыс группы VI процент формазан-по-
ложительных клеток как в спонтанном (спНСТ+), так 
и в стимулированном (стНСТ+) варианте НСТ-тес-
та понизился на 46 % с одинаковой значимостью 
(р ≤ 0,001), а индексы спонтанной и стимулированной 
активации нейтрофилов (спИАН и стИАН) снизились 
на 50 % (р ≤ 0,001) и 41 % (р ≤ 0,001) соответственно 
по сравнению с результатами группы II. Однако дос-
товерных различий в значениях показателей фагоци-
тарного резерва (ИФР) и коэффициента метаболиче-
ской активности нейтрофилов (КМАН) не выявлено. 
Результаты сравнения свидетельствуют о том, что до-
полнительная обработка магнитным полем со средним 
значением модуля магнитной индукции 2,93 мТл крыс, 
адаптированных к умеренной нормобарической гипок-
сии, приводила к угнетению активности кислородза-
висимых процессов в нейтрофилах крови. Это может 
быть связано с рецепторной перестройкой нейтро-
фильных гранулоцитов либо с выбросом из депо боль-
шого количества молодых нейтрофилов, обладающих 
несовершенным рецепторным аппаратом [11]. 

Таким образом, у животных, прошедших гипокси-
ческую тренировку, направленность и степень измене-
ния кислородзависимого метаболизма в нейтрофильных 
лейкоцитах крови после дополнительного воздействия 
магнитного поля зависит от выбора его параметров. 
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Выводы 
 
1. Адаптация к умеренной нормобарической ги-

поксии приводила к увеличению исходного уровня 
поглотительной способности нейтрофильных лейко-
цитов периферической крови, повышая тем самым 
активность клеточного звена неспецифической рези-
стентности организма. 

2. Магнитное поле со средним значением моду-
ля магнитной индукции 2,93 мТл вызывало сущест-
венную стимуляцию метаболической активности гра-
нулярных нейтрофилов, обусловливая биоцидность 
фагоцитов, тогда как воздействие магнитным полем 
со средним значением модуля магнитной индукции 
1,98 мТл не приводило к значимым изменениям кисло-
родзависимого метаболизма в нейтрофилах крови крыс. 

3. Действие гипоксической тренировки в ком-
бинации с магнитным полем со средним значением 
модуля магнитной индукции 1,98 мТл увеличивало 
цитотоксический потенциал нейтрофильных лейко-
цитов на 164 %, что свидетельствует о повышении 
неспецифической резистентности организма. 

4. Воздействие на крыс, прошедших гипоксиче-
скую тренировку, магнитным полем со средним зна-
чением модуля магнитной индукции 2,93 мТл при-
водило к снижению метаболической активности ней-
трофильных гранулоцитов крови крыс на 50 %, ни-
велируя тем самым предварительно выработанные 
адаптивные реакции организма к умеренной гипоксии. 

5. Эффективность гипоксической тренировки, как 
одного из перспективных методов универсального 
повышения неспецифической резистентности организ-
ма, может быть модифицирована магнитным по-
лем с определенными параметрами. 
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