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Развитие иммунодефицитных состояний в северных регионах в периоды геомагнитных возмущений 
является важным механизмом дизадаптивных процессов в человеческом организме. Иммунокомпетентные 
клетки отражают интегральную реактивность целостного организма. Целью настоящего исследования яви-
лось изучение влияния геомагнитной активности на состояние защитных сил организма в экологических 
условиях высоких широт. Неспецифическая резистентность организма исследовалась у больных хрониче-
ским бронхитом, а специфическая резистентность – среди больных ревматизмом. Изучалась сезонная ди-
намика содержания нейтрофилов, лимфоцитов и иммуноглобулинов в крови здоровых лиц и больных жи-
телей г. Сургута. Проведенный корреляционный анализ показал, что суммарная среднемесячная и сезонная 
динамика геомагнитных колебаний, выявленная при многолетнем наблюдении на территории Югры, играет 
существенную роль в состоянии резистентности организма здоровых и больных. Заключение. Иммуноло-
гическая реактивность северян характеризуется выраженным экологически значимым вторичным имму-
нодефицитом. Имеется достаточно оснований для суждения о формировании региональных особенностей 
иммунного статуса с широким распространением северного иммунного дисбаланса.
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The development of immunodefi ciency in geomagnetic fl uctuation periods of northern regions is the important 
mechanism of human organism disadaptive processes. Immune cells refl ect common reactivity of the hole organism. 
The aim of this research is the study of the geliogeomagnetic activity infl uence on the human organism protective 
strength in the high latitude ecological condition. The unspecifi c resistance among sicks with chronic bronchitis, 
and specifi c resistance among patients with rheumatism was researched. The season dynamic of neutrophiles, 
lymphocytes and immunoproteins in the blood of healthy and sick residents of town Surgut was studied. Correlative 
analysis was showed that the geomagnetic fl uctuations season dynamic play the important part in the human 
organism resistance disorders in Yugra. Conclusion. Immunologic reactivity of northern residents is characterized 
expressed ecological second immunodefi ciency. Many grounds are for the assertion about the immune status 
regional specialities formation with the wide-spreading of the northern immune disbalance.
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Важнейшим механизмом, усугубляю-
щим дизадаптивные процессы на Севере, 
является развитие иммунодефицитных со-
стояний, возникающих в периоды мощных 
геомагнитных возмущений, характерных 
только для зоны высоких широт. При этом 
показано, что северные иммунодефици-
ты развиваются не только у больных, но и 
у здоровых людей, способствуя снижению 
противоинфекционной защиты [5].

Иммунологическая реактивность се-
верян отличается высокой степенью рас-
пространенности экологически зависимых 
вторичных иммунодефицитов. Имеется 
достаточно оснований для суждения о фор-
мировании региональных особенностей 
иммунного статуса с широким распро-
странением северного варианта иммун-
ного дисбаланса. Иммунокомпетентные 
клетки отражают интегральную направ-
ленность и реактивность целостного ор-

ганизма. Состояние иммунной системы 
у человека на Севере отличается низким 
содержанием в крови функционально ак-
тивных Т-лимфоцитов, IgA на фоне отно-
сительно высоких концентраций IgG, IgE 
и повышенных уровней IgM и циркулирую-
щих иммунных комплексов [4, 8–10].

Проведенные исследования показали, 
что значительная часть переезжающих на 
Север людей реагирует на северный стресс 
возникновением сезонных иммунодефици-
тов, проявляющихся в снижении реактивно-
сти клеток-эффекторов системы иммунной 
резистентности, уменьшении содержания 
Т-лимфоцитов, Т-хелперов и угнетении 
их функциональной активности, а также 
в изменении показателей гуморального 
иммунитета. Показано, что у практически 
здоровых пришлых жителей Севера также 
отмечается изменение уровня клеточного 
и гуморального иммунитета по сравнению 
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со здоровыми жителями средних широт. 
Подтверждение определенной зависимости 
нарушения показателей иммунной защиты 
от экстремальных климатогеографических 
факторов Севера авторы находят в измене-
ниях иммунных характеристик, зафиксиро-
ванных в периоды магнитных бурь [2, 6, 7].

Не менее важная роль при адаптации 
к экстремальным условиям Севера отводит-
ся нейтрофилам. Изучение функциональной 
активности нейтрофилов в экстремальных 
условиях выявляет ее глубокую перестрой-
ку в процессе адаптации. Отмечается тен-
денция к снижению активности нейтро-
филов. Имеются существенные отличия от 
аналогичных показателей у практически 
здорового населения регионов с умеренным 
климатом [3, 5, 6]. 

Цель исследования: изучить современ-
ными методами биоинформационного ана-
лиза влияние гелиогеомагнитной активно-
сти на состояние защитных сил организма 
в особых экологических условиях высоких 
широт (на примере г. Сургута).

Материал и методы исследования
Состояние резистентности организма оценивали 

у больных и здоровых лиц из числа жителей г. Сур-
гута различными методами статистического анализа 
данных клинического и иммунологического анализов 
крови: определяли среднемесячные и сезонные по-
казатели относительного содержания нейтрофилов 
и лимфоцитов (в %) в периферической крови; содер-
жание иммуноглобулинов M, G и A (в г/л) в сыворот-
ке крови. Количество иммуноглобулинов определяли 
методом радиальной иммунодиффузии в геле с при-
менением моноспецифических диагностических 
сывороток; использовали реактивы фирмы «Difco» 
(США). С этой целью обследовали 841 больного 
хроническим бронхитом (ХБ) в фазе обострения, 
396 больных с рецидивом ревматизма и, в качестве 
контрольной группы, 440 здоровых лиц. Изучали 
особенности среднемесячного и сезонного течения 
данных заболеваний при многолетнем мониторирова-
нии, используя разработанный нами так называемый 
«коэффициент обращаемости» (КО) – среднемесяч-
ное число обратившихся больных в перерасчете на 
1000 населения за весь период наблюдения. 

Параллельно изучали среднемесячную динами-
ку также разработанного нами «коэффициента гео-
магнитной активности» (КГМА) за тот же пятилетний 
период, который вычисляли как по средней продолжи-
тельности геомагнитных бурь в каждом месяце в днях 
(КГМАдн), так и по среднемесячной интенсивности 
в баллах (КГМАбал). Материалы по состоянию геомаг-
нитного поля в регионе за изучаемый период времени 
пре доставлены Сургутским городским ОАО «Экогеос».

С целью обнаружения возможной связи между 
состоянием гео маг нитных и метеорологических 
параметров анализировали по тому же принципу 
среднемесячную динамику наиболее значимых для 
региона погодно-климатических факторов – темпе-
ратуры атмосферного воздуха (в ºС), атмосферного 
давления (в мм рт.ст.) и индекса жесткости погоды по 
И.М. Осокину (в относительных единицах – отн. ед.).

Статистическую обработку материала проводи-
ли методом корреляционного анализа с использова-
нием компьютерной программы С. Гланца «Biostat». 
С целью определения тесноты и достоверности связи 
между изучаемыми параметрами применяли крите-
рий ранговой корреляции Спирмена (rs), который при 
данных исследованиях явля ется более корректным 
статистическим методом, чем критерий линейной 
корреляции Пирсона: он является непараметриче-
ским критерием, не тре бующим нормального распре-
деления анализируемых данных, а также ли нейной 
зависимости между ними.

Результаты исследования 
и их обсуждение

Состояние неспецифической резистент-
ности организма изучали у больных ХБ 
(рис. 1). Корреляционный анализ показал 
достоверную прямую связь ме жду часто-
той развития обострений ХБ и продолжи-
тельностью геомагнитных бурь (rs = 0,608; 
Р = 0,037); в то же время связь с выра-
женностью геомагнитной активности 
(КГМАбал) оказалась ста тистически недо-
стоверной (rs = 0,400; Р = 0,193). 

Выявлена определенная связь между 
частотой обострений ХБ и относительным 
содержанием нейтрофилов в перифериче-
ской крови. Так, в периоды максимальной 
частоты рецидивов (февраль-март и ок-
тябрь) среднемесячное содержание ней-
трофилов было минимальным (58,6 ± 1,7 
и 57,4 ± 1,8 % соответственно); оно дости-
гало пика в августе (63,6 ± 1,3 %) при ми-
нимальном числе обострений ХБ (P < 0,05). 
В контрольной группе здоровых лиц сред-
немесячная динамика нейтрофилов перифе-
рической крови практически не отличалась 
от таковой у больных ХБ. Уровень нейтро-
филов также оказался минимальным в фев-
рале (47,5 ± 1,64 %) и ноябре (50,1 ± 1,28 %), 
достоверно отличаясь от максимального 
уровня в августе (62,0 ± 0,86 %; P < 0,001). 
Корреляционный анализ выявил достовер-
ную обратную статистическую связь часто-
ты рецидивов ХБ с содержанием нейтрофи-
лов в периферической крови (rs = –0,408; 
P < 0,05).

Общая, или неспецифическая, рези-
стентность организма, являющаяся по-
казателем его устойчивости к различным 
неблагоприятным внешним воздействиям, 
относится к числу его важнейших инте-
гральных функциональных характеристик. 
Частые рецидивы и осложнения хрони-
ческих патологических процессов свиде-
тельствуют о несовершенстве приспосо-
бительных механизмов организма, низком 
уровне его адаптации, снижении неспеци-
фической резистентности организма при 
воздействии экологически неблагоприят-
ных факторов. Следовательно, учащение 
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случаев рецидивирования ХБ может быть 
связано с периодическим снижением не-
специфической резистентности организма 

больных. Этим можно объяснить и более 
затяжное течение рецидивов в неблагопри-
ятные периоды года.

А. Среднемесячная динамика обращаемости больных хроническим бронхитом

Б. Сравнительная среднемесячная динамика нейтрофилов крови 
у больных хроническим бронхитом и здоровых лиц

Рис. 1. Среднемесячная динамика обращаемости больных хроническим бронхитом и 
сравнительного состояния неспецифической резистентности организма больных и здоровых лиц 

в различные периоды геомагнитной активности

Состояние специфической резистент-
ности организма изучали на примере ди-
намики рецидивирования хронического 
ревматического процесса, относящегося, 
как известно, к группе иммунопатологиче-
ских заболеваний (рис. 2). Здесь динамика 
относительного содержания лимфоцитов 
в периферической крови имела противопо-
ложную направленность: максимум в марте 
и ноябре (29,6 ± 1,8 и 31,5 ± 1,6 % соответ-
ственно), минимум – в августе (27,4 ± 1,5 %; 
P < 0,05). Какой-либо закономерности в ко-
лебаниях среднемесячного уровня лим-
фоцитов в периферической крови здоро-
вых лиц обнаружить не удалось (P > 0,1). 
Среднемесячная кривая содержания имму-
ноглобулинов в сыворотке крови больных 
в целом повторяла кривую содержания лим-
фоцитов. Корреляционный анализ показал 
высокую достоверную прямую связь между 
частотой ревматических атак и продолжи-
тельностью (КГМАдн) геомагнитных бурь 

(rs = 0,804; Р = 0,002). В то же время связь 
с выраженностью геомагнитной активности 
(КГМАбал) оказалась статистически недосто-
верной (rs = 0,523; Р = 0,079). Была изучена 
связь между средне месячным содержанием 
лимфоцитов и иммуноглобулинов в пери-
ферической крови наблюдаемых больных 
и состоянием геомагнитной актив ности. 
Представленный график наглядно демон-
стрирует определенную законо мерность: 
активацию иммунной системы в переход-
ные периоды года. Од нако корреляционный 
анализ выявил достоверную прямую связь 
КГМА только со среднемесячным уров-
нем лимфоцитов в периферической крови 
изучаемых больных (rs = 0,587; Р = 0,046) 
и особенно IgG (rs = 0,913; Р = 0,000); 
связь КГМА со среднемесячной динамикой 
IgM (rs = 0,316; Р = 0,38) и IgA (rs = 0,479; 
Р = 0,110) оказалась статистически недо-
стоверной. Так как геомагнитные возмуще-
ния должны оказывать определенное влия-
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ние на всю человеческую популяцию, как 
больных, так и здоровых лиц, с целью под-
тверждения выявленных закономерностей 
в качестве контроля изучили среднемесяч-
ное содержание лимфоцитов и IgG в сыво-
ротке крови здоровых лиц. Оказалось, что 
среднемесячная динамика кон центрации 
изучаемых параметров у больных ревматиз-
мом и здоровых лиц практически совпадала; 
отличия заключались в том, что у здо ровых 

лиц уровень лимфоцитов и иммуноглобу-
линов был несколько ниже, чем у больных, 
а пики концентрации запаздывали при-
мерно на 1 месяц, что говорит о большей 
устойчивости их гомеостаза. Корреляцион-
ный анализ также показал тесную прямую 
связь среднемесячной динамики лимфоци-
тов (rs = 0,839; Р = 0,001) и IgG (rs = 0,864; 
Р = 0,000) в периферической крови больных 
и здоровых лиц.

А. Среднемесячная динамика обращаемости больных ревматизмом

Б. Сравнительная среднемесячная динамика лимфоцитов крови 
у больных ревматизмом и здоровых лиц

В. Сравнительная среднемесячная динамика IgG 
в крови больных ревматизмом и здоровых лиц

Рис. 2. Среднемесячная динамика рецидивов ревматизма и сравнительного состояния 
специфической резистентности организма больных и здоровых лиц в различные периоды 

геомагнитной активности
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Представленные материалы убедитель-
но показывают, как изначально хаотические 
геомагнитные возмущения при длитель-
ном многолетнем анализе укладываются 
в стохастические закономерности взаимо-
действия с внутренней средой организма, 
вызывая состояние неустойчивости био-
системы в переходные периоды года и спо-
собствуя развитию или обострений различ-
ных хронических заболеваний. 

Выводы
1. Гелиогеомагнитные флуктуации яв-

ляются существенным фактором риска 
в сезонном рецидивировании хронических 
заболеваний внутренних органов на терри-
тории Югры.

2. Важнейшую роль в развитии дизадап-
тации к экстремальным воздействиям не-
благоприятных факторов окружающей сре-
ды играют нарушения неспецифической 
и специфической резистентности организ-
ма северян.
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