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Резюме
Цель: изучить влияние солнечного затмения, известного как «Русское», фаз луны (полнолуний-новолуний) на со-
держание уринарного 6-сульфатоксимелатонина (СОМ) у больных фокальной эпилепсией и у здоровых людей. 
Материалы и методы. Обследованы 20 больных фокальной эпилепсией: 10 в периоды полнолуний и новолуний 
– 1-я группа; 10 больных фокальной эпилепсией (2-я группа) и 12 здоровых (3-я группа) в период солнечного зат-
мения. Концентрацию основного метаболита мелатонина – 6-Сульфатоксимелатонина (6-СОМ) изучали в вечер-
нее и ночное время иммуноферментным методом с помощью тест-системы «Buhlmann 6-Sulfatoxymelatonin 
ELISA» (Швейцария). Результаты. Экскреция ночного уринарного 6-СОМ была выше в период новолуния по срав-
нению с полнолунием 10006,5+1272 и 6421,8+2421,7 нг соответственно. Получены достоверные влияния солнеч-
ного затмения на экскрецию ночного 6-СОМ. В день затмения, по сравнению со следующим днем, вечерняя экс-
креция 6-СОМ была ниже у здоровых – в 1,46, у больных эпилепсией – в 2,47 раза. Изменения утренней экскре-
ции 6-СОМ носили противоположный характер: увеличивались в период затмения по сравнению со следующим 
днем как у здоровых (на 28%), так и у больных эпилепсией (на 27%). Выводы. Полученные данные открывают пер-
спективы коррекции нарушений мелатонинового статуса с целью устранения негативного влияния планетарных 
геомагнитных факторов.

Ключевые слова
Фокальная эпилепсия, уринарный 6-СОМ, полнолуние, новолуние, солнечное затмение, мелатониновый статус, 
планетарные геомагнитные факторы.
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MELATONIN AND EPILEPSY: ANALYSIS OF INFLUENCE OF PLANETARY GEOMAGNETIC FACTORS
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Summary

Objective. Influence of a solar eclipse known as "Russian", phases of the moon (full moons-new moons) on the 
maintenance of urinary 6 Sulfatoximelatonine (SOM) in patients with focal epilepsy and healthy is studied. Materials and 
Methods. 20 patients with focal epilepsy are examined: 10 during the periods of full moons and new moons – the 1st 
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group; 10 patients with focal epilepsy (the 2nd group) and 12 healthy (the 3rd group) in the period of a solar eclipse. 
Concentration of the main metabolite of melatonin – a 6-Sulfatoksimelatonin (6-COM) was studied in evening and night 
time by an immunofermental method by means of Buhlmann 6-Sulfatoxymelatonin ELISA test system (Switzerland). 
Results. The night urinary excretion 6-СОМ was higher during the new moon compared to full moon 10006.5+1272 and 
6421.8 +2421.7 ng, respectively. Received reliable effect of solar Eclipse on excretion night 6 SOM. During the Eclipse, 
compared to the next day, evening 6 SOM excretion was lower in healthy – 1.46, patients with epilepsy – in 2.47 times. 
Changes in morning excretion of 6 SOM were the opposite in nature: increased in the period of the Eclipse compared 
to the next day in healthy (28%) and epilepsy patients (27%). Conclusion. Obtained data open perspective correction 
of disorders melatonin status to eliminate the negative influence of the planetary geomagnetic factors.

Key words

Focal epilepsy, urinary 6 COM, full moon, new moon, solar Eclipse, melatonin status, planetary geomagnetic factors.
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Ââåäåíèå
Все процессы, протекающие в живых системах на-

шей планеты, подчиняются различным биологиче-
ским ритмам. Биологический ритм – это колебатель-
ный процесс, воспроизводящий биологическое явле-
ние или состояние биологической системы через 
приблизительно равные промежутки времени [7]. 
Выделяют сезонные, циркадные, семинуанные, ин-
фра-, ультрадианные и другие виды ритмов.

Основным регулятором биологических (сезонных, 
циркадных) ритмов, реагирующим на изменение ре-
жима фотопериодичности и магнитного поля Земли, 
является гормон эпифиза мелатонин [1,2,6,8]. При 
старении организма, различных заболеваниях изме-
няются как содержание мелатонина, так и ритмы его 
секреции. В результате нарушения суточных ритмов 
изменяются различные физиологические и психиче-
ские функции организма либо формируются новые 
ритмы, связанные с болезнью, и это явление называ-
ют десинхронозом [3,10]. С этой точки зрения эпи-
лепсию также можно рассматривать как заболевание 
из группы десинхронозов. Так, депривация сна, то 
есть срыв нормальной ритмичности «сон – бодрство-
вание» является одним из мощных провокаторов 
эпилептического припадка. В то же время даже 

функциональные пробы, применяемые в стандарт-
ных ЭЭГ-исследованиях, фотостимуляция, то есть 
навязывание светового импульса в определенном 
ритме, звукостимуляция – навязывание изменяюще-
гося по частоте звука – способны спровоцировать 
эпилептический приступ, то есть изменить физиоло-
гический ответ на стимул (световой, звуковой) в виде 
усвоения ритма на эпилептический пароксизм.

В ходе исследований по хронобиологии были вы-
явлены определенные закономерности, указываю-
щие на то, что припадки складываются в правильный 
циркадный паттерн, то есть склонны к повторению 
в определенное время дня (диурнальные, никтур-
нальные) [16]. Большинство эпилептических стату-
сов происходит в дневное время [21].

Как циркадная, так и сезонная ритмичность 
эпилептических припадков подтверждена на экспе-
риментальных моделях эпилепсии. На фоне постоян-
ного режима фотопериодичности изменяется судо-
рожный порог (в феврале-апреле и июле-сентябре). 
Значимые сезонные различия отмечены для сниже-
ния порогов миоклонических и клонических присту-
пов в эксперименте на моделях приступов, вызван-
ных химическими агентами. Нейроны мозжечковой 
области были наиболее резистентны к просудорож-
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ному действию пенициллина осенью и зимой по 
сравнению c весной и летом [15,20].

В клинических исследованиях также выявлена се-
зонность эпилептических припадков, не зависящая 
ни от географической широты (как в северном, так и 
в южном полушарии обострение заболевания проис-
ходит в весеннее-летнее время), ни от формы эпи-
лепсии (идиопатические, симптоматические), ни от 
возраста больных [19]. Установлена зависимость 
числа припадков у больных эпилепсией и особенно-
стей клинических проявлений от колебаний степени 
солнечной активности. В 11-летнем цикле макси-
мальное число больных зарегистрировано в год мак-
симальной солнечной активности. В годы спокойно-
го солнца больные эпилепсией чаще поступают за 
2-3 дня до геомагнитных бурь и особенно на 3-й день 
после них [18].

Имеются определенные данные о взаимосвязи 
фаз луны с частотой припадков, однако до настояще-
го время не выявлено, как влияет полнолуние или 
солнечное затмение на течение эпилепсии и содер-
жание мелатонина [5,16,18].

Цель исследования: оценить влияние планетарных 
геомагнитных факторов – полнолуния, новолуния 
и солнечного затмения на содержание мелатонина 
у больных эпилепсией. 

Ìàòåðèàëû è ìåòîäû
Обследованы 20 больных фокальной эпилепсией, 

из них 10 в периоды полнолуний и новолуний – 1-я 
группа; 10 больных фокальной эпилепсией (2-я груп-
па) и 12 здоровых (3-я группа) в период солнечного 
затмения. В 1-й группе было семь женщин, трое муж-
чин, во 2-й группе – восемь женщин, двое мужчин, в 
3-й группе – 10 женщин, двое мужчин. Возраст боль-
ных – от 23 до 35 лет. Все больные с фокальной эпи-
лепсией получали противосудорожную монотера-
пию: в 1-й группе карбамазепин (n=6), препараты 
вальпроевой кислоты (n=4). Во 2-й группе монотера-
пия проводилась следующими препаратами: карба-
мазепином (n=6), ламотриджином (n=1), вальпрое-
вой кислотой (n=1); дуотерапия: ламотриджином+

вальпроевой кислотой (n=1) и окскарбазепином+
клоназепом (n=1). Стойкая медикаментозная ремис-
сия достигнута у 17 больных фокальной эпилепсией. 
Всем пациентам, включенным в исследование, про-
водилось определение содержания эпифизарного 
гормона – мелатонина. Продукцию мелатонина изу-
чали на основании концентрации в вечернее и ночное 
время его основного метаболита – 6-Сульфатокси-
мелатонина (6-СОМТ) иммуноферментным методом 
с помощью тест-системы «Buhlmann 6-Sulfatoxymela-
tonin ELISA» (Швейцария) на базе кафедры клиниче-
ской фармакологии и радиобиологии РГМУ. Оцени-
вали как вечернюю (за 1 ч до сна), так и ночную кон-
центрацию (утром), а также вечернюю и утреннюю 
экскрецию, то есть концентрацию Х объем мочи, так 
как последний показатель более объективно отража-
ет содержание мелатонина в организме.

Ðåçóëüòàòû 
При исследовании концентрации уринарного 

6-СОМ у больных эпилепсией достоверных различий 
в полнолуние и новолуние выявлено не было, хотя 
выявлялась отчетливая тенденция к уменьшению 
концентрации 6-СОМ в полнолуние (см. рис. 1).

Напротив, экскреция ночного 6-СОМ достоверно от-
личалась в период новолуния по сравнению с полнолу-
нием: 10006,5+1272 и 6421,8 +2421,7 нг соответственно.

При исследовании солнечного затмения выявлено 
достоверное влияние на экскрецию вечернего (пред-
шествующего сну) мелатонина у здоровых и больных 
эпилепсией в день затмения по сравнению со следу-
ющим днем (см. рис. 3). Однако если у здоровых раз-
личия по средним показателям составили 1,46 раза, 
то у больных эпилепсией экскреция 6-СОМ была в 
2,47 раза меньше в день затмения по сравнению со 
следующим днем. В день затмения показатели ве-
чернего мелатонина у здоровых были в 3,54 раза вы-
ше, чем у больных эпилепсией, а на следующий день 
эти различия составили 2,1 раза.

Противоположные изменения были выявлены для 
ночного 6-СОМ, что отражала утренняя экскреция 
6-СОМ (см. рис. 4).

Ряд1; 

новолуние; 
25,7нг

Ряд1; 
полнолуние; 

22,6нг

Ðèñóíîê 1. Âëèÿíèå ôàç ëóíû íà êîíöåíòðàöèþ 6-ÑÎÌ. Ðèñóíîê 2. Âëèÿíèå ôàç ëóíû íà ýêñêðåöèþ 6-ÑÎÌ.

Ряд1; полнолуние; 
10006,5нг

Ряд1; 
новолуние; 

6421,8нг
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Îáñóæäåíèå
К настоящему времени накоплен значительный 

банк клинических наблюдений о воздействии геофи-
зических факторов на физиологические параметры 
человека в норме и в условиях патологии. Несмотря 
на то, что в литературе обсуждается влияние Луны, 
солнечных затмений [12,14], тем не менее, современ-
ная наука категорически отрицает данное влияние на 
человека, поскольку до сих пор не найдено убеди-
тельного физического механизма такого воздей-
ствия. Основной гипотезой влияния Луны на орга-
низм человека в настоящее время является гипотеза 
«биологического прилива» [13], согласно которой че-
ловеческий организм, состоящий на 80% из воды, 
подвергается влиянию гравитационных сил Луны, по-
добно океанам и морям. Считается, что при таком воз-
действии изменения, происходящие в структуре воды 
и в проницаемости клеточных мембран, приводят к 
сдвигу водного баланса и изменению динамики воды 
в организме, что отражается на его функциях. По мне-
нию авторов данной концепции, объектом приложе-
ния гравитационного лунного влияния является также 
и нервная система, которая имеет разветвленную сеть 
гравио-рецепторов внутри тела человека или высшего 
животного. Считается, что особую роль в восприятии 
лунного гравитационного действия играет эпифиз, 
который оказывает свое влияние на организм через 
активные вещества гормональной природы, напри-
мер, мелатонин и серотонин [5].

Полученные нами данные о влиянии планетар-
ных геомагнитных факторов на содержание мела-
тонина у больных эпилепсией показывают, что в 
полнолуние содержание мелатонина ниже, чем в 
новолуние. Данный факт невозможно объяснить 
влиянием лунного освещения, так как по условиям 
эксперимента пациенты с эпилепсией спали в за-
темненных помещениях с исключением любого ис-
точника света. По-видимому, играют роль другие 
факторы геомагнитных возмущений, происходя-
щих в полнолуние. 

Другим фактором, который потенциально может 
влиять на состояние больных эпилепсией, является 
солнечное затмение. А.А. Чижевский считал, что 
Солнце является огромным резонатором, быстро и 
чутко отзывающимся на движения своей системы и 
влияния электромагнитных колебаний мирового 
пространства [9]. Полные Солнечные затмения про-
исходят довольно редко. Частичные солнечные зат-
мения «с покрытием» территории России также ред-
ки и всегда совпадают с новолунием. Исследуемое 
нами солнечное затмение, известное как «Русское 
затмение», произошло 1 августа 2008 г. Аналогичное 
полное затмение «с покрытием» территории России 
произойдет лишь 9 апреля 2046 г.

Десинхронизирующее влияние солнечного затме-
ния должно выражаться нарушением установившей 
индивидуальной ритмики, что, по-видимому, может 
выражаться появлением в этот период пароксиз-
мальных расстройств или психопатологических фе-
номенов, различными дисфункциями центральной и 
вегетативной нервной системы, находить свое под-
тверждение в данных ЭЭГ и других параклинических 
методах [4]. 

Полученные данные о том, что в день затмения по 
сравнению со следующим днем вечерняя экскреция 
6-СОМ снижается у здоровых в 1,46 раза, у больных 
эпилепсией – в 2,47 раза и увеличивается утренняя 
экскреция 6-СОМ в период затмения по сравнению со 
следующим днем могут свидетельствовать о «сбое» 
амплитуды колебаний циркадной ритмичности мела-
тонина. Если эпифиз уподобить биологическим ча-
сам организма, то мелатонин можно уподобить маят-
нику, который обеспечивает ход этих часов и сниже-
ние амплитуды которого приводит к их остановке 
[11]. Тот факт, что в период солнечного затмения про-
исходит нарушение циркадной ритмичности, откры-
вает перспективы коррекции данных нарушений с це-
лью устранения негативного влияния планетарных 
геомагнитных факторов у больных фокальной эпи-
лепсией.

контроль; 
1076,55нг

контроль; 1576,22нг

эпи; 
748,87нг

солнечное затмение следующий день

эпи; 304,47нг

Ðèñóíîê 3. Âëèÿíèå ñîëíå÷íîãî çàòìåíèÿ íà 
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контроль; 
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6611,6нг
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4790,65нг
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