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Работа посвящена изучению влияния различных методов фармакологической коррекции 

экспериментального сахарного диабета 2 типа на диэлектрические свойства эритроцитов кролей. В 

эксперименте на кролях была применена модель дексаметазонового сахарного диабета. В качестве 

исследуемых образцов использовалась эритромасса интактных животных, кролей с сахарным 

диабетом, получавших воду (группа плацебо) и сахароснижающие препараты – метформин и 

новое перспективное соединение 1408. Методом СВЧ-диэлектрометрии на частоте 9,2 ГГц были 

получены значения действительной ε′ и мнимой ε′′ частей комплексной диэлектрической 

проницаемости эритромассы кролей. Обнаружено увеличение средних значений диэлектрических 

потерь ε′′, статической диэлектрической проницаемости εs эритроцитов, а также дисперсий этих 

параметров в группе кролей с диабетом без коррекции по сравнению с контролем. При коррекции 

диабета соединением 1408 снижения данных показателей не происходит. При использовании для 

коррекции диабета метформина наблюдается тенденция к уменьшению средних значений величин 

ε′, ε′′ и εs эритроцитов, а также дисперсий этих параметров по сравнению с группой кролей с 

диабетом без коррекции. Группа кролей, получавшая метформин, единственная достоверно не 

отличающаяся от контроля по параметрам ε′′ и εs. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: СВЧ-диэлектрометрия, эритроциты, диэлектрическая проницаемость, 

сахарный диабет, гидратация. 
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Робота присвячена вивченню впливу різних методів фармакологічної корекції експериментального 

цукрового діабету 2 типу на діелектричні властивості еритроцитів кролів. В експерименті на 

кролях була застосована модель дексаметазонового цукрового діабету. В якості досліджуваних 

зразків використовувалася еритромаса інтактних тварин, кролів із цукровим діабетом, які 

отримували воду (група плацебо) і цукрознижувальні препарати - метформін і нову перспективну 

сполуку 1408. Методом НВЧ-діелектрометрії на частоті 9,2 ГГц були отримані значення дійсної ε' 

та уявної ε'' частин комплексної діелектричної проникності еритромаси кролів. Виявлено 

збільшення середніх значень діелектричних втрат ε'', статичної діелектричної проникності εs 

еритроцитів, а також дисперсій цих параметрів у групі кролів із діабетом без корекції в порівнянні 

з контролем. При корекції діабету сполукою 1408 зниження даних показників не відбувається. При 

використанні для корекції діабету метформіну спостерігається тенденція до зменшення середніх 

значень величин ε', ε'' і εs еритроцитів, а також дисперсій цих параметрів у порівнянні з групою 

кролів із діабетом без корекції. Група кролів, яка отримувала метформін, єдина, що достовірно не 

відрізняється від контролю за параметрами ε'' і εs. 

КЛЮЧОВІ СЛОВА: СВЧ-діелектрометрія, еритроцити, діелектрична проникність, цукровий 

діабет, гідратація. 
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DIELECTRIC PERMITTIVITY OF RABBIT ERYTHROCYTES UNDER TYPE 2 DIABETES 

AND APPLICATION OF GLUCOSE-LOWERING AGENTS AT 9.2 GHz 
1
D.V. Soloviov, 

1
O.A. Gorobchenko,

 1
T.A. Shatalova, 

1
T.M. Ovsyannikova, 

2
A.I. Gladkyh, 

1
O.T. Nikolov, 

1
S.V. Gatash 

1V.N. Karazin Kharkiv National University, 4 Svobody Sq., Kharkiv 61022, Ukraine; 
2Institute of Problems of Endocrine Pathology, AMS of Ukraine, 10 Artema Street, 

 Kharkiv 61002, Ukraine. 

This paper covers the effect of different methods of pharmacological correction of the experimental type 

2 diabetes on the dielectric characteristics of rabbit erythrocytes. In the experiments dexamethasone model 

of diabetes was used. As samples packed rabbit erythrocytes of intact animals, packed rabbit erythrocytes 

treated with water (placebo group), and packed rabbit erythrocytes treated with glucose-lowering agents – 

metformin and the new experimental compound 1408 were used. Using the method of UHF dielectrometry 

at the frequency of 9.2 GHz values of the real ε' and imaginary ε'' parts of the complex permittivity of 

packed rabbit erythrocytes have been obtained. An increase in the average values of the dielectric loss ε'', 

in the static dielectric permittivity εs of erythrocytes, as well as an increase in the dispersion of these 

parameters in the group of rabbits with diabetes without correction compared with the controlled group. 

When treated with the compound 1408 no reduction of the parameters was observed. When using metformin 

for the correction of diabetes the tendency to the decrease in average values of ε', ε'', and εs erythrocytes is 

observed, as well as in the dispersion of these parameters in comparison with the group of rabbits with 

diabetes without correction. Group of rabbits which received metformin only were not significantly 

different from the controlled group in the parameters ε'' and εs. 

KEY WORDS: UHF dielectrometry, erythrocytes, permittivity, diabetes, hydration. 

 

Известно, что сахарный диабет занимает третье место в качестве прямой причины 

инвалидности и смерти и затрагивает около 7% населения во всем мире [1]. 

Накопленные за последнее время исследования показывают, что одним из звеньев 

патогенеза многих заболеваний, в том числе сахарного диабета, являются изменения 

структуры и функций биологических мембран [2-8]. Процессы, протекающие в клетках 

крови при стрессе и клинической патологии, отражают реакцию клеток на уровне всего 

организма [4, 9, 10]. Учитывая схожесть организации и функционирования мембран 

эритроцитов с другими биологическими мембранами, эти клетки могут служить 

показателем состояния мембранного аппарата тканей всего организма и степени их 

нарушения при патологии [11]. 

Объемная фаза воды и ее состояние в клетках играют важную роль в управлении 

метаболическими процессами [12]. Отмечается существенное значение 

структурированной внеклеточной воды в стабилизации поверхностного слоя 

эритроцитов [13, 14]. Гидратация полярных и заряженных головок липидов 

существенно влияет на энергетику гидрофобного взаимодействия [15], которое является 

основной силой, стабилизирующей липидные структуры [16]. Гидратационные силы 

играют важную роль при взаимодействии между фосфолипидными мембранами [15]. 

Так поляризация молекул воды вблизи полярных липидных головок приводит к 

сильному отталкиванию при сближении двух бислоев, что удерживает их на расстоянии 

10-30 Ǻ и препятствует сближению мембран и их непосредственному контакту [16]. 

Вода определяет равновесие сил в пределах биологических структур и наряду с 

регуляторным воздействием на процессы функционирования белковых макромолекул и 

мембранных структур играет общерегуляторную роль также на уровне клетки в целом 

[12]. Поэтому значительное внимание уделяется исследованию состояния воды внутри 

и вне клетки в норме и при различных патологиях – опухолевых заболеваниях [17], 

инфекционных процессах [5], при диабете [18] и др. [19]. 

Одним из методов исследования состояния воды в биологических системах 

является метод СВЧ-диэлектрометрии в области дисперсии молекул воды. Целью 

данной работы было исследование этим методом влияния патологии 

(экспериментального сахарного диабета 2 типа) на состояние воды эритроцитов 

http://vk.com/away.php?to=http%3A%2F%2Ferythrocytes.In&h=af448620c16a0b9197
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подопытных животных в условиях экспериментального и применяющегося в 

клинических условиях лечения по сравнению с нормой. Для фармакологической 

коррекции диабета использовался метформин, являющийся антидиабетическим 

препаратом «золотого стандарта», и новый перспективный препарат с 

сахароснижающими свойствами – соединение 1408. Препарат 1408 разработан и 

синтезирован в Институте проблем эндокринной патологии имени В.Я. Данилевского 

АМН Украины (г. Харьков). В настоящее время он проходит испытание в 

экспериментах на животных как антидиабетический сахароснижающий препарат. 

 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

В эксперименте использовали эритромассу крови кролей из питомника Института 

эндокринной патологии им. В.Я. Данилевского АМН Украины. Исследовались 

диэлектрические параметры эритроцитов четырех групп животных. Первая группа – 

контроль, интактные кроли (5 особей). Вторая группа – кроли с модельным сахарным 

диабетом, получавшие в качестве плацебо воду (5 особей). Плацебо применяли, чтобы 

учесть стресс, который получают животные при введении им препарата, и уравнять 

группы по действию этого фактора. Третья группа – кроли с модельным сахарным 

диабетом, получавшие метформин (4 особи). Четвертая группа – кроли с модельным 

сахарным диабетом, получавшие новое экспериментальное средство с 

сахароcнижающим действием – соединение 1408 (3 особи). Препараты и плацебо 

животным вводили per os с помощью зонда. Диабет вызывался введением 

дексаметазона по принятой схеме [20]. Общее число животных в эксперименте 

составляло 17 особей. 

Сахароснижающие препараты и плацебо вводили животным в течение 10 дней 

ежедневно. Последний раз – за сутки до забора крови. После забора цельную венозную 

кровь кролей, стабилизированную гепарином, хранили в холодильнике при 

температуре +4°С в течение 1-3 суток. Кровь некоторых животных исследовали в день 

забора. В каждую группу животных входили образцы крови с разным сроком хранения. 
Образцы эритроцитов готовили из цельной крови непосредственно перед измерением 

диэлектрических параметров. Для этого кровь центрифугировали при 3000 об/мин в 

течение 10 минут, отбирали плазму и снимали лейкоцитарную пленку с поверхности 

осевших эритроцитов. Затем клетки отмывали три раза физиологическим раствором 

(0,15М NaCl, pH=7,3). После последнего центрифугирования с эритроцитов 

полностью удаляли надосадочную жидкость, а оставшиеся плотно осажденные клетки 

использовали непосредственно для измерений. Исследование неразведенных 

эритроцитов позволило избежать погрешностей концентрации клеток, возникающих 

при разведении, а также позволило повысить величину «эффекта» за счет 

максимально возможного количества клеток в исследуемом образце. 

Диэлектрические параметры клеток (действительную ε′ и мнимую ε′′ части 

комплексной диэлектрической проницаемости) измеряли методом СВЧ-

диэлектрометрии с использованием цилиндрического Н01n резонатора с аксиальным 

расположением образца на частоте 9,2 ГГц при комнатной температуре [21]. 

Стандартное отклонение для измеренных значений ε′ составляло ±0,2, а для ε′′ – ±0,5. В 

измеренную величину ε′′ поправку на проводимость не вносили, т.к. для эритромассы 

значения удельной электропроводности невелики и сопоставимы с погрешностью еѐ 

измерения. 

Из литературных данных [17, 22] известно, что релаксационные характеристики 

свободной воды в различных биологических тканях и, в частности, в уплотненных 

эритроцитах не отличаются от чистой воды, и область -дисперсии эритроцитов может 
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быть описана при помощи уравнений Дебая [23]: 

2)/(1 D
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где ε∞ и εS – высокочастотная и низкочастотная (статическая) диэлектрические 

проницаемости, соответственно, fD и f – частота диэлектрической релаксации и частота 

микроволнового поля, соответственно, ε∞ принимали равным 5,6 [24]. Используя эти  

уравнения рассчитывали частоту диэлектрической релаксации молекул воды в 

эритроцитах fD и значение диэлектрической проницаемости на нижнем участке области 

дисперсии молекул воды – статическую диэлектрическую проницаемость εS. 

Обработку результатов проводили в программном пакете Origin 8 Pro, проверку на 

нормальность распределения проводили при помощи теста Шапиро-Уилка в 

соответствии с уровнем значимости p<0,05, дисперсионный анализ и множественные 

сравнения (при помощи критерия Фишера по методу LSD) с уровнем значимости  

p 0,05. 

 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 

Результаты проведенных исследований с использованием теста Шапиро-Уилка 

показали, что значения как действительной, так и мнимой части комплексной 

диэлектрической проницаемости эритроцитов кролей всех групп соответствуют 

нормальному закону распределения. Дисперсионный анализ показал, что нулевая 

гипотеза о равенстве средних значений может быть отвергнута для параметров ε′′ и  εs. 

Для параметров ε′ и fD нулевая гипотеза не может быть отвергнута (р>0,1 и р>0,54 

соответственно), однако низкая мощность полученного результата (49% и 17% 

соответственно) не позволяет принять нулевую гипотезу, и таким образом сделать 

вывод об отсутствии эффекта. Тем не менее, стоит отметить тенденцию к увеличению 

средних значений ε′ (рис. 1, табл. 1) групп животных с диабетом без коррекции и с 

коррекцией обоими препаратами по сравнению с контрольной группой (группа 1). 

Выявление статистически значимых различий между группами по параметрам  ε′′ и  

εs проводили методом множественного сравнения с использованием критерия Фишера 

LSD. Было установлено увеличение средних значений ε′′ и  εs эритроцитов группы 

кролей с диабетом без коррекции (группа 2) по сравнению с контролем (группа 1) с 

уровнем значимости р=0,04 и р=0,05, соответственно. По сравнению с контрольной 

группой наблюдалось увеличение средних значений ε′′ и εs эритроцитов кролей, 

получавших соединение 1408 (группа 4) (р=0,003 и р=0,006, соответственно). Для 

кролей с диабетом, получавших метформин (группа 3), отличий при сравнении с 

контрольной группой по данным показателям выявлено не было (р=0,07 для ε′′ и р=0,12 

для εs). 

Сравнение средних значений величин ε′′ и εs эритроцитов кролей с диабетом, 

получавших метформин (группа 3) и соединение 1408 (группа 4), и эритроцитов 

животных с диабетом без коррекции (группа 2) показало отсутствие отличий по данным 

показателям (группа 3 – р=0,87 для ε′′ и р=0,75 для εs, группа 4 – р=0,11 для ε′′ и р=0,18 

для εs, соответственно). Различий между группами животных с диабетом, получавших 

метформин и соединение 1408, как по ε′′, так и по εs также не наблюдалось (р=0,09 и 

р=0,13). 

Полученные данные свидетельствуют о следующем. При модельном диабете 
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происходит повышение диэлектрической проницаемости ε′ (тенденция),  

диэлектрических потерь ε′′ и статической диэлектрической проницаемости εS 

(достоверное отличие) (рис. 1, 2, 3 и табл. 1). Применение экспериментального 

препарата (соединение 1408, группа 4) усиливает эту тенденцию для ε′, а для ε′′ и εS 

наблюдается достоверное увеличение этих показателей по сравнению с показателями 

здоровых кролей (группа 1). По сравнению с группой кролей с диабетом без коррекции 

(группа 2) диэлектрические параметры ε′, ε′′ и εS эритроцитов кролей, получавших 

соединение 1401, имеют тенденцию к увеличению.  
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Рис. 1. Значения действительной части 

комплексной диэлектрической проницаемости 

ε′ эритроцитов кролей: 1 – контроль; 2 – 

модельный диабет, плацебо; 3 – модельный 

диабет, метформин; 4 – модельный диабет, 

соединение 1408. Приведены средние 

значения показателя и стандартные 

отклонения. 

Рис. 2. Значения мнимой части комплексной 

диэлектрической проницаемости ε″ 

эритроцитов кролей: 1 – контроль; 2 – 

модельный диабет, плацебо; 3 – модельный 

диабет, метформин; 4 – модельный диабет, 

соединение 1408. Приведены средние 

значения показателя и стандартные 

отклонения. 
 
Таблица 1. Средние значения ε′, ε′′, εS и fD эритроцитов кролей: группа 1 – контроль; группа 

2 – модельный диабет, плацебо; группа 3 – модельный диабет, метформин; группа 4 – 

модельный диабет, соединение 1408. 
Показатели Группа 1 Группа 2 Группа 3 Группа 4 

ε′ Среднее значение ± доверительный интервал 

( =0,05) 

36±2 38±4 37±3 39±6 

Дисперсия 1 5,6 1,7 5 

Коэффициент вариации, % 2,8 6,3 3,5 5,9 

ε′′ Среднее значение ± доверительный интервал 

( =0,05) 

20±1 
1, 2

 22±2 
1
 21±2 23±3 

2
 

Дисперсия 0,4 1,5 0,6 1,3 

Коэффициент вариации, % 3 5,6 3,3 5,9 

εS Среднее значение ± доверительный интервал 

( =0,05) 

49±2 
3, 4

 52±5 
3
 52±3 55±7 

4
 

Дисперсия 1,7 8,6 2,9 7,6 

Коэффициент вариации, % 2,6 5,5 3,3 5,1 

fD Среднее значение ± доверительный интервал 

( =0,05) 

13,7±0,4 13,8±0,5 13,6±0,2 13,6±0,5 

Дисперсия 0,06 0,07 0,01 0,03 

Коэффициент вариации, % 1,7 2 0,8 1,3 

Объем выборки 5 5 4 3 

Примечание: индексами 
1, 2, 3, 4

 обозначены значения показателей, между которыми наблюдались 

достоверные отличия с уровнем значимости p 0,05. 
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Рис. 3. Значения статической диэлектрической 

проницаемости εS эритроцитов кролей: 1 – 

контроль; 2 – модельный диабет, плацебо; 3 – 

модельный диабет, метформин; 4 – модельный 

диабет, соединение 1408. Приведены средние 

значения показателя и стандартные 

отклонения. 

Рис. 4. Значения частоты диэлектрической 

релаксации молекул воды fD эритроцитов 

кролей: 1 – контроль; 2 – модельный диабет, 

плацебо; 3 – модельный диабет, метформин; 4 

– модельный диабет, соединение 1408. 

Приведены средние значения показателя и 

стандартные отклонения. 
 

Средние значения диэлектрической проницаемости ε′ и потерь ε′′ эритроцитов 

кролей, получавших метформин (группа 3), занимают промежуточные положения 

между соответствующими показателями контрольной группы и группы без коррекции 

диабета (табл. 1), однако достоверных отличий при сравнении этих параметров с 

соответствующими параметрами групп 1 и 2 не наблюдается. Т.е. при использовании 

метформина имеет место тенденция к уменьшению диэлектрической проницаемости ε′ 

и потерь ε′′ эритроцитов по сравнению с эритроцитами кролей без коррекции. Эта 

тенденция свидетельствует о положительном влиянии метформина, которое 

подтверждается еще и тем, что группа кролей, получавшая этот препарат, единственная 

достоверно не отличающаяся от контроля по параметрам ε′′ и εs. 

На рис. 4 и в табл. 1 приведены средние значения частоты диэлектрической 

релаксации молекул воды fD эритроцитов крови исследуемых групп, которые, как 

видно, практически совпадают, что свидетельствует об отсутствии влияния диабета и 

его коррекции на структуру внутриклеточной воды эритроцитов. Эта вода вносит 

основной вклад в величину fD, поскольку исследуемые образцы представляли собой 

уплотненные клетки, внеклеточной объемной фазы воды в образцах практически не 

было. Результаты некоторых работ [22, 25] подтверждают предположение о том, что 

диэлектрические свойства внутриклеточной воды или гемоглобинсуспендирующей 

среды эритроцитов такие же, как и у свободной воды. По нашим данным среднее 

значение частоты диэлектрической релаксации молекул воды fD эритроцитов равно 

13,7 ГГц, что несколько меньше, чем у чистой воды (16,4 ГГц), и это может 

свидетельствовать о ее некоторой заторможенности. Однако полученное значение 

практически совпадает со значением fD свободной воды при 20 °С (13,6 ГГц), 

полученном в работе [26], и близко к данным других авторов (16,7, 15,8 и 12,6 ГГц), 

приведенным в этой же работе. 

Диэлектрические свойства эритроцитов на частоте 9,2 ГГц определяются 

преимущественно количеством свободной воды и ее частотой релаксации. Поскольку 

диабет и его коррекция не влияют на частоту диэлектрической релаксации молекул 

воды в эритроцитах, наблюдаемое увеличение диэлектрических потерь и статической 

диэлектрической проницаемости эритроцитов при диабете, вероятнее всего, 

обусловлено увеличением в образцах количества свободной воды и уменьшением 
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количества связанной воды и/или неводных компонент клеток. Такие изменения в 

клетках и тканях были зафиксированы многими авторами при различных патологиях. 

Так, повышение объемной доли свободной воды в опухолевых тканях животных и, 

соответственно, их диэлектрической проницаемости при частотах выше 1 ГГц по 

сравнению со здоровыми тканями было обнаружено в работе [17]. Методом СВЧ-

диэлектрометрии на частоте 9,2 ГГц обнаружено увеличение действительной части 

комплексной диэлектрической проницаемости суспензий эритроцитов и уменьшение 

гидратации эритроцитов онкобольных [11]. При помощи метода спектра мутности было 

зафиксировано повышение содержания воды в эритроцитах и понижение в них 

концентрации сухого вещества у больных ангиной [5]. Также было обнаружено 

повышение содержания свободной и понижение количества связанной воды в плазме 

крови и эритроцитах у беременных с неосложненным гестационным процессом и 

анемией [19]. Такие изменения в работе [19] объясняются тем, что в процессе 

адаптации в результате мобилизации функциональных резервов в организме 

специфические физиологические, гормональные и биохимические изменения в 

конечном итоге приводят к универсальной реакции неспецифического характера –

изменению гидратной оболочки макромолекул и соотношения свободная/связанная 

вода, что повышает их устойчивость к воздействию повреждающих факторов. 

Защитное свойство структурированной воды, находящейся на поверхности эритроцита, 

отмечается также в [13]. Ряд работ подтверждает данные предположения. Так, вариации 

концентрации белков сыворотки не приводят к изменению коллоидной осмолярности 

крови за счет согласованного изменения гидратации белков [27]. Предложенный в 

работе [28] механизм срочной осморегулирующей реакции отводит важную роль 

изменению фазовых свойств воды гидратной оболочки биополимеров в поддержании в 

определенных пределах активности (химического потенциала) воды как физико-

химического показателя гомеостаза на молекулярном уровне и как системной функции 

на клеточном и тканевом уровнях гомеостаза. Таким образом, наблюдаемые нами 

изменения диэлектрических параметров эритроцитов крови при диабете в группах 

больных животных могут быть неспецифической реакцией на патологию и ее 

коррекцию, обеспечивающей поддержание гомеостаза в крови. 

Согласно выводам работы [19] процент связанной воды повышается на стадии 

резистентности в результате включения механизмов адаптации и снижается на стадии 

истощения, когда адаптационные возможности организма исчерпаны, на основании 

чего по содержанию связанной воды в крови можно судить о состоянии адаптационных 

механизмов организма. Исходя из этого может быть объяснено наблюдаемое 

увеличение в 3-5 раз дисперсий и приблизительно в 2 раза коэффициентов вариации 

диэлектрических параметров (ε′, ε′′ и εs) эритроцитов кролей с диабетом без коррекции 

по сравнению с контролем (табл. 1). Так, в группе больных животных без коррекции 

есть особи, адаптационные особенности организма которых позволяют удерживать 

гомеостаз на уровне, при котором состояние воды в эритроцитах близко к норме, 

поэтому и диэлектрические параметры эритроцитов близки к контрольным. 

Адаптационные возможности же других особей оказались недостаточными, что 

привело к значительным различиям в значениях диэлектрических параметров в 

пределах этой группы. Поэтому уменьшение дисперсии и коэффициентов вариации 

диэлектрических параметров эритроцитов группы кролей, получавших метформин, по 

отношению к аналогичным параметрам больных животных без коррекции и 

приближение этих значений к контрольным может свидетельствовать о положительном 

влиянии метформина на адаптационные возможности кролей при диабете. 

К увеличению диэлектрических параметров эритроцитов может привести также 
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увеличение диэлектрической проницаемости их мембран. В работе [29] было 

обнаружено, что присутствие глюкозы во внеклеточной среде приводит к увеличению 

диэлектрической проницаемости мембраны эритроцита, в то время как 

диэлектрическая проницаемость цитозоля клетки остается неизменной. Увеличение 

диэлектрической проницаемости мембраны эритроцита зависит от концентрации 

глюкозы, максимально при концентрации 20 мМ (что соответствует концентрации 

глюкозы в крови животных при экспериментальном сахарном диабете) и составляет 

приблизительно 1 единицу . Механизм влияния глюкозы на диэлектрическую 

проницаемость мембран эритроцитов не ясен, однако есть предположение, что оно 

связано с конформационными изменениями мембранного переносчика глюкозы GLUT1 

[29, 30]. Последние вызывают цепь реакций, приводящих к модификации пористости 

мембраны и активности ионных насосов, что приводит к изменению диэлектрической 

проницаемости мембраны [30]. В работе [31] обнаружено существенное увеличение 

диэлектрической проницаемости, потерь и проводимости эритроцитов при диабете по 

сравнению с нормой в интервале частот 40 кГц – 5 МГц, которое авторы объясняют 

токсическими эффектами глюкозы, приводящими к изменению структуры мембран 

эритроцитов. В нашем случае, в связи с увеличением концентрации глюкозы в плазме 

крови при экспериментальном диабете с 6-7 мМ (контроль) до 18-20 мМ (диабет без 

коррекции), увеличение диэлектрической проницаемости мембран эритроцитов может 

быть одним из факторов, приводящих к повышению значений s эритроцитов кроликов 

больных диабетом. 

Изменение диэлектрической проницаемости мембран эритроцитов может быть 

также непосредственно связано с различного рода нарушениями в липидном матриксе, 

имеющими место при данной патологии. Изменения структурно-функциональных 

свойств эритроцитарных мембран являются одним из звеньев патогенеза сахарного 

диабета [8]. В работе [32] методом ЭПР-спектроскопии с использованием метода 

спиновых зондов была выявлена зависимость связывания инсулина с собственными 

рецепторами от состояния липидов мембран эритроцитов (сопоставлялись 

связывающие характеристики инсулиновых рецепторов с интегральными показателями 

структурного свойства липидного матрикса – жидкостностью и экспонированием 

белков). Основным фактором, приводящим к изменению структурно-функциональных 

свойств мембран при диабете, является повышение активности перекисного окисления 

липидов (ПОЛ) [20, 1]. Продукты ПОЛ, являясь токсичными метаболитами, оказывают 

повреждающее действие на липопротеиды, белки, ферменты и нуклеиновые кислоты, 

дестабилизируют мембраны и приводят к деструкции клеток [33]. У больных сахарным 

диабетом была выявлена четкая взаимосвязь между показателями ПОЛ и системой 

гомеостаза [33]. 

Одним из предполагаемых механизмов действия метформина является его 

способность изменять физико-химические свойства клеточных мембран, в частности, 

способность восстанавливать текучесть клеточной мембраны, нарушенную в 

результате индукции гипергликемией процессов неферментативного гликозилирования 

[34]. Поэтому тенденция к уменьшению диэлектрической проницаемости ε′ и потерь ε′′ 

эритроцитов по сравнению с эритроцитами кролей без коррекции, отсутствие отличий 

по параметрам ε′′ и εs между группой кролей, получавших метформин и группой 

здоровых животных может свидетельствовать о том, что процессы восстановления 

текучести мембраны и состояния воды в эритроцитах взаимосвязаны. Поскольку в 

группе кролей с диабетом, получавших соединение 1408, изменения диэлектрических 

параметров в направлении контрольных показателей не наблюдается, восстановления 

состояния воды в эритроцитах не происходит, то можно предположить, что данное 
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соединение имеет отличный от метформина механизм действия на клетки. 

 

ВЫВОДЫ 
При диабете происходит повышение диэлектрических потерь ε′′ и статической 

диэлектрической проницаемости εs эритроцитов кролей, что вероятнее всего 

обусловлено увеличением в образцах количества свободной воды и уменьшением 

количества связанной воды. Наблюдается также увеличение в 3-5 раз дисперсий и 

приблизительно в 2 раза коэффициентов вариации диэлектрических параметров (ε′, ε′′ и 

εs) эритроцитов кролей с диабетом без коррекции по сравнению с контролем, что, 

вероятно, связано с различными индивидуальными способностями организма 

животных к адаптации в ответ на патологию. Использование соединения 1408 для 

коррекции диабета не приводит к снижению диэлектрических параметров и 

показателей дисперсии эритроцитов кролей. При использовании метформина для 

коррекции диабета наблюдается тенденция к уменьшению средних значений величин ε′, 

ε′′ и εs эритроцитов, а также показателей их дисперсии по сравнению с группой кролей с 

диабетом без коррекции. Это свидетельствует о положительном влиянии метформина, 

которое подтверждается еще и тем, что группа кролей, получавшая этот препарат, 

единственная достоверно не отличающаяся от контроля по параметрам ε′′ и εs. 

Полученные в работе результаты подтверждают предположение о том, что изменения 

соотношения свободной и связанной воды в эритроцитах являются неспецифической 

реакцией организма в ответ на патологические процессы. Исследование изменения 

диэлектрических параметров эритроцитов крови не может быть использовано для 

дифференциальной диагностики заболеваний из-за значительной их дисперсии в 

пределах одной группы, однако может быть рекомендовано для контроля за течением 

болезни в отдельном организме и эффективности лечения. 
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