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Резюме 
Активное освоение Арктики требует обеспечения высокой работоспособности персонала в экстремальных условиях. 
Ключевой проблемой является полярный день, который действует как мощный десинхронизирующий фактор. Посто-
янное освещение подавляет выработку мелатонина, нарушает циркадные ритмы, что приводит к ухудшению качества 
сна и снижению умственной и физической работоспособности. В статье приведен обзор данных литературы адапта-
ции к условиям полярного дня при выполнении ответственных работ вахтовым методом организации труда. Наиболее 
эффективно искусственное регулирование освещенности: использование светоблокирующих масок и штор, ограниче-
ние синего света перед сном и применение симуляторов рассвета. Фармакологические методы включают прием 
мелатонина в качестве хронобиотика и адаптогенов, таких как элеутерококк. Важную роль играют поведенческие 
стратегии: строгое соблюдение режима, создание идеальных условий для сна, психологические методики и когни-
тивно-поведенческая терапия. Перспективными направлениями являются предварительная коррекция режима, 
использование актиграфии для персонализированной хронотерапии и применение методов физиостимуляции для 
нормализации архитектуры сна. 
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Abstract 
The active development of the Arctic requires ensuring high efficiency of personnel in extreme conditions. The key problem is 
the polar day, which acts as a powerful desynchronizing factor. Constant lighting suppresses melatonin production, disrupts cir-
cadian rhythms, which leads to a deterioration in sleep quality and a decrease in mental and physical performance. The article 
provides an overview of the literature data on adaptation to the conditions of the polar day when performing responsible work 
using the shift method of labor organization. Artificial light control is most effective: using light-blocking masks and curtains, 
limiting blue light before bedtime, and using dawn simulators. Pharmacological methods include taking melatonin as a chrono-
biotic and adaptogens such as Eleutherococcus. Behavioral strategies play an important role: strict adherence to the regime, 
creating ideal conditions for sleep, psychological techniques and cognitive behavioral therapy. Promising areas are the prelim-
inary correction of the regime, the use of actigraphy for personalized chronotherapy, and the use of physiostimulation methods 
to normalize sleep architecture. 
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Помимо использования светоблокирующих 
штор или масок важным является важно ограниче-
ние яркости освещения вечером, за некоторое время 
до перехода ко сну. Исследования, посвященные 
синему свету, показывают, что использование очков, 
блокирующих синий свет, за 2 – 3 часа до сна 
эффективно препятствует подавлению мелатонина 
ярким светом и, вследствие этого, приводит к значи-
тельному увеличению продолжительности и 
качества сна у участников, живущих в условиях 
полярного дня или работающих в ночную смену [7]. 

Также эффективным средством являются симу-
ляторы рассвета. Эти устройства, использующие 
постепенно усиливающийся свет для мягкого про-
буждения, особенно полезны при использовании в 
комбинации с полным затемнением спальни. Их 
применение изучали у пациентов с зимней депрес-
сией, и подобный принцип может быть 
экстраполирован на условия полярного дня для 
более физиологичного утреннего пробуждения [8]. 

 
Фармакологические способы 
К фармакологическим способам адаптации чело-

века к условиям полярного дня можно отнести 
применение препаратов мелатонина не как снотворное, 
а в качестве хронобиотика для перестройки фаз сна. 

Мета-анализ исследований, проведенных с 
полярниками и работниками вахтового труда, демон-
стрирует, что прием мелатонина (в дозах 0,5 – 5 мг) 
за 30 – 60 минут до желаемого времени отхода ко 
сну эффективно ускоряет засыпание, улучшает каче-
ство сна и способствует адаптации циркадных 
ритмов [9]. В исследованиях подчеркивается, что 
эффективность мелатонина критически зависит от 
времени его приема. Прием в вечерние часы способ-
ствует сдвигу циркадной фазы на раннее время, что 
и требуется в условиях полярного дня для создания 
иллюзии наступления ночи [10]. 

Перспективным направлением является приме-
нение пищевых добавок на основе адаптогенов, 
стандартизированных с учетом современных мето-
дов анализа их состава.  

Доказано снижение заболеваемости в сложных 
климатических условиях Крайнего Севера при при-
менении экстрактов элеутерококка [11]. 

В соответствии с гипотезой о происхождении и 
функциях биологически активных веществ адапто-
генного типа действия, они могут быть также 
обнаружены у растительных и, возможно, некото-
рых животных организмов, обитающих в 
экстремальных природных условиях (высокие или 
низкие температуры, низкое содержание кислорода, 
значительные отклонения кислотности от нормы, 
комбинированное воздействие различных экстре-
мальных факторов и т.д. Поиск в живой природе 
источников таких веществ, изучение их структуры 
и механизма действия, испытания в качестве фарма-
кологических препаратов и пищевых добавок для 
человека и животных может явиться значительным 
с научных позиций и важным с практических пози-
ций направлением в сфере создания новых 
биологически активных веществ, повышающих 

Введение 
В связи с активным освоением арктических 

регионов Российской Федерации в интересах 
народного хозяйства, актуальной задачей является 
обеспечение максимально эффективного выполне-
ния профессиональных задач в условиях 
экстремальных условий Крайнего Севера.  

Особенно важным представляется необходи-
мость сохранения высочайшего уровня 
функционального состояния организма персонала, 
выполняющего ответственные работы, требующие 
максимальной концентрации внимания на фоне дей-
ствия множества неблагоприятных факторов, одним 
из которых является нарушение нормального цикла 
чередования светлого и темного времени суток [1]. 

Отсутствие ночного и дневного периодов нор-
мальной продолжительности в течение 24 часов, 
ограничение свободы передвижений и снижение 
физической активности, а также изоляция от внеш-
него мира влияют на ритмически протекающие 
естественные биологические процессы, в том числе 
на качество и продолжительность сна, и, вследствие 
этого, негативным образом сказываются на 
умственной и физической работоспособности [2, 3]. 

В большей степени исследования здоровья чело-
века в условиях Арктики касаются физиологических 
механизмов адаптации к условиям полярной ночи в 
связи с тем, что летом в Арктике хозяйственная дея-
тельность осуществляется наиболее активно, в связи 
с чем экспериментальные исследования в это время 
года почти не проводились. 

Вместе с тем, последние исследования на боль-
ших выборках показывают, что полярный день 
обладает не менее выраженным воздействием на 
человека, чем полярная ночь. У пациентов с мигре-
нью головные боли чаще отмечались в течение 
арктического лета [4]. На примере населения Запад-
ной Гренландии была выявлена значительная 
сезонность в 833 случаях самоубийств: пик прихо-
дился на июнь, а минимум – на зиму [5]. 

Полярный день, характеризующийся посто-
янным освещением, является мощным 
десинхронизирующим фактором, ведущим к подав-
лению секреции мелатонина и рассогласованию 
эндогенных циркадных ритмов с окружающей сре-
дой. В некоторых исследованиях показано, что 
отсутствие смены «ночь-день» приводит к более 
выраженной авторегуляции суточного цикла у чело-
века, которая составляет около 24,5 часов, что 
приводит к постоянному временному сдвигу функ-
ционального состояния [6]. 

В связи с чем, современные стратегии адаптации 
человека к условиям полярного дня, например, во 
время краткосрочных полярных экспедиций, направ-
лены на создание искусственных таймеров и включают 
как поведенческие и фармакологические методы, так и 
широкий спектр аппаратно-программных методов. 

 
Регулирование освещенности 
Наиболее эффективным подходом считается 

искусственное регулирование освещенности в при-
вычном режиме смены времени суток. 
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устойчивость человека и многих других организмов 
в экстремальных ситуациях [12, 13]. 

 
Поведенческие и гигиенические подходы 
Также немаловажным аспектом успешной адап-

тации к условиям полярного дня является 
формирование правильного поведения и правиль-
ных привычек. Строгое соблюдение режима сна и 
бодрствования, создание оптимальных условий в 
спальне (прохлада, тишина, абсолютная темнота с 
использованием светонепроницаемых штор) 
является базовой рекомендацией во всех руковод-
ствах по работе в Арктике и Антарктике [14]. 

Крайне необходима подготовка специалистов с 
обучением различным психологическим методикам 
саморегуляции при подготовке ко сну [15, 16]. 

Для лиц с выраженными нарушениями сна реко-
мендовано проведение когнитивно-поведенческой 
терапии бессонницы. Исследования показывают ее 
эффективность в коррекции дезадаптивных убежде-
ний о сне и поведенческих паттернов, усугубляющих 
проблему в условиях полярного дня [17]. 

Питание и сон являются взаимосвязанными 
факторами. Хорошо известно, что недостаток сна 
негативно влияет на рацион питания. С другой сто-
роны, питание может влиять на сон посредством 
биосинтеза мелатонина из триптофана. Существуют 
экспериментальные данные, указывающие на то, 
что употребление определённых продуктов, бога-
тых триптофаном или мелатонином, может 
улучшить качество сна. Было показано, что полно-
ценный рацион, богатый фруктами, овощами, 
бобовыми и другими источниками пищевого трип-
тофана и мелатонина, способствует улучшению сна. 
Особо высоко содержание мелатонина, серотонина 
и триптофана в кислых сортах вишни [18,19]. 

Описанные выше способы адаптации к усло-
виям полярного дня могут быть реализованы в 
рамках комплексных программ, включая предвари-
тельную подготовку. В исследованиях, 
посвященных тренировкам космонавтов и полярни-
ков, предлагается начинать коррекцию режима 
(постепенно сдвигать время отхода ко сну и про-
буждения) и подбирать подходящие искусственные 
режимы смены дня и ночи еще до прибытия в зону 
полярного дня [20, 21]. 

 
Применение носимых устройств 
Новым направлением является использование 

актиграфии (трекеров активности) для оценки 
индивидуальных циркадных паттернов и подбора 
персонализированного времени для светового воз-
действия и приема мелатонина [22, 23]. Данные, 
полученные с этих устройств, позволяют перейти к 
персонализированной хронотерапии. 

Актиграфия считается способом объективной 
оценки паттернов сна-бодрствования в амбулатор-
ных условиях. В исследованиях полярных 
экспедиций актиграфы используются для докумен-

тирования нарушений сна и оценки эффективности 
интервенций. Современные трекеры (например, Fit-
bit, Oura Ring), могут предоставить ценную 
информацию о латентности сна, эффективности и 
вариабельности сердечного ритма [24]. 

 
Воздействие преформированными физиче-

скими факторами 
Перспективным направлением представляется 

использование способа нормализации архитектуры 
сна посредством импульсной магнитной и электро-
стимуляции во время медленноволновых фаз 
ночного сна человека. При этом проводят низко-
амплитудную электрическую и/или магнитную 
стимуляцию, не пробуждающую пациента. При 
позитивной динамике курс продолжают, а при 
отсутствии динамики переходят на другой вид сти-
муляции с электрической на магнитную и наоборот 
или на комбинированную стимуляцию, при которой 
последовательно используют электрические и маг-
нитные стимулы в течение одной ночи или в два 
последующих эпизода сна [25]. 

Хотя прямых исследований в условиях поляр-
ного дня не проводилось, для улучшения качества 
сна и снижении тревожности потенциально можно 
применять устройства для чрескожной стимуляции 
блуждающего нерва. Показано, что вечерняя стиму-
ляция блуждающего нерва может увеличивать 
мощность медленноволнового сна, что может быть 
полезно для коррекции нарушений, связанных с 
десинхронозом [26]. 

 
Выводы 
Анализ современной научной литературы позво-

ляет утверждать, что коррекция нарушений 
циркадных ритмов в условиях полярного дня тре-
бует комплексного технологического подхода. 

Базовым элементом являются устройства для 
создания искусственной темноты (светоблокирую-
щие шторы и очки), без которых невозможна 
нормальная секреция мелатонина. 

Устройства для дозированного светового воздей-
ствия (лампы и симуляторы рассвета) используются 
для жесткой синхронизации начала дня и поддержа-
ния бодрости. 

Устройства мониторинга (трекеры и актиграфы) 
предоставляют данные для объективной оценки 
эффективности вмешательств и перехода к персона-
лизированной медицине. 

Эти технологические методы оптимально рабо-
тают в сочетании с фармакологической поддержкой 
(мелатонин) и строгим соблюдением поведенче-
ского режима. 

Таким образом, современный подход заключа-
ется не в пассивном пребывании в условиях 
постоянного света, а в активном использовании тех-
нологий для создания стабильного и 
контролируемого цикла «день-ночь», необходимого 
для здоровья и работоспособности.
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