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РЕЗЮМЕ
В статье представлены результаты информационно-аналитического исследования влияния мумиё на: устойчивость живот-

ных к различным повреждающим факторам, физической нагрузке и иммуногенез.
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I. Адаптогенная активность мумиё
С древних времен в различных традици-

онных системах мумиё относят к веществам, 
положительно влияющим на обменно-восста-
новительные процессы, способствующим уси-
лению общей сопротивляемости организма, 
повышающим его адаптационные возможнос-
ти к различным, в том числе и экзогенным, 
отрицательным факторам. Считалось, что оно 
снимает чувство усталости, действует на жи-
вой организм как общеукрепляющее средст-
во, способствует восстановлению утраченной 
силы и «энергии» [1], обладает тонизирующим 
действием [2]. Во второй половине XX века 
был предпринят целый ряд попыток научного 
обоснования адаптационных свойств мумиё.

1.1. Влияние мумиё на устойчивость 
животных к повреждающим факторам
Н.А. Шелковский и В.А. Савенко (1965 г.) 

изучали выживаемость кроликов в хроничес-
ком опыте в герметическом помещении. Ис-
следования проводились в 4 сериях. I серия – 
контрольная; II серия – кролики, получавшие 
перорально по 50 мг в сутки мумиё в течение 
40 дней до опыта; III серия – кролики, полу-
чавшие перорально по 100 мг в сутки мумиё 
в течение 40 дней; IV серия – кролики, полу-
чавшие перорально по 200 мг в сутки мумиё  
в течение 40 дней [9].

До проведения эксперимента для каждого 
животного определялось количество эритро-
цитов, гемоглобина, исходное количество ды-
ханий в 1 минуту. В ходе эксперимента каждо-
го кролика помещали в герметическую каме-
ру объемом 12 литров и отмечали: изменения  
в его поведении, число дыханий каждые 10 ми-

нут, концентрацию углекислого газа в камере 
через каждые 30 минут. После остановки ды-
хания кролика извлекали из камеры и опреде-
ляли количество эритроцитов, ретикулоцитов 
и гемоглобина [9].

В результате исследований было установ-
лено, что в контрольной серии продолжитель-
ность жизни животных составляла в среднем 
81,6 мин. Во II серии – повышалась до 98 мин., 
в III – до 109,5 мин., в IV – до 131,8 мин. В кон-
трольной группе накопление углекислого газа 
происходило быстрее и остановка дыхания на-
блюдалась при 10,6 %. Остановка дыхания во II 
серии происходила при содержании углекис-
лоты в камере 11,2 %, в III – 11,5 %, в IV – 12,8 %.  
Результаты исследования свидетельствуют о 
наличии корреляции между дозировкой пре-
парата мумиё и скоростью накопления угле-
кислого газа: чем большую дозу мумиё полу-
чают кролики, тем медленнее накапливается 
углекислота в камере и тем более выносливы 
животные к гиперкапнии [9].

Исходное значение числа дыханий в ми-
нуту во всех сериях находилось в пределах 
112–125. Через 10–20 мин. отмечалось уча-
щение дыхания до 165–178 в минуту. После 
этого в контрольной группе происходило его 
урежение, а в остальных – частое дыхание 
сохранялось продолжительное время [9].

Исходное количество эритроцитов во всех 
сериях составляло от 5130 тыс. до 5680 тыс.  
В конце опыта в контрольной серии количест-
во эритроцитов увеличивалось в среднем на 
390 тыс., во II серии – на 360 тыс., в III серии 
прирост составлял 690 тыс., а в IV – 1200 тыс. 
(на 23,4 %). Результаты опыта свидетельству-
ют о прямой зависимости между дозировкой 
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препарата мумиё и количеством эритроцитов: 
чем больше доза, тем значительнее увеличи-
вается число эритроцитов [9].

Исходный уровень гемоглобина во всех се-
риях находился в пределах от 11,5 до 13,3 %. 
В конце опыта во всех группах было отме-
чено незначительное увеличение количества 
гемоглобина, причем наибльшим оно было в III  
и IV сериях. Таким образом, результаты сви-
детельствуют о прямой зависимости между 
дозировкой препарата мумиё и количеством 
гемоглобина: чем больше доза, тем значитель-
нее увеличивается число эритроцитов и коли-
чество гемоглобина [9].

Таким образом, длительное пероральное 
введение мумиё способствует повышению со-
противляемости организма кроликов; обес-
печивает более длительное нахождение их  
в герметичных камерах; увеличивает перено-
симость животными высоких концентраций 
углекислоты, накопление которой в организме 
на фоне применения мумиё происходит мед-
леннее, чем в контрольной группе [9].

Продолжительность жизни животных в этих 
условиях находится в прямо пропорциональной 
зависимости от дозировки препарата мумиё. 
Повышенная резистентность организма к кис-
лородному голоданию может быть объяснена 
увеличением количества эритроцитов и гемог-
лобина в циркулирующей крови [9].

В других исследованиях Н.А. Шелковский 
и В.А. Савенко (1965 г.) изучали влияние му-
миё на чувствительность подопытных живот-
ных к пониженному парциальному давлению 
кислорода во вдыхаемом воздухе, то есть их 
способность адаптироваться к экстремальным 
условиям [10].

Опыты были поставлены на 4 группах се-
рых кроликов-самцов. I группа – интактные 
животные; II – животные, получавшие 50 мг 
сухого порошка мумиё в сутки вместе с кор-
мом; III – животные, получавшие 100 мг сухого 
порошка мумиё в сутки вместе с кормом; IV – 
животные, получавшие 200 мг сухого порошка 
мумиё в сутки вместе с кормом. Все животные 
помещались в барокамеру, где имитировал-
ся подъём на высоту со скоростью 20 метров  
в секунду [10].

У всех подопытных животных перед поме-
щением в барокамеру определяли количество 
эритроцитов, ретикулоцитов и гемоглобина. 
Эти же показатели определялись после пре-
кращению опыта, когда у кроликов останавли-
валось дыхание [10].

Наблюдения за поведением животных в ба-
рокамере позволили установить, что признаки 
кислородного голодания (в виде двигательной 
реакции и судорог) у интактной группы жи-
вотных появлялись на высотах, лежащих в 
пределах 7–9 тыс. метров. У животных опыт-
ной группы, особенно III и IV, двигательная 
реакция отсутствовала. Животные ложились 
на дно камеры, и только на высоте 1000 м  
и более наступало их возбуждение. При этом 
почти не наблюдалось ригидности мышц за-
тылка, характерной для интактных живот-
ных. У животных опытных групп стадия де-
компенсации наступала значительно быстрее, 
учащение и остановка дыхания происходила 
на значительно больших высотах, по сравне-
нию с интактной группой животных [10].

В ходе эксперимента были отмечены изме-
нения со стороны красной крови. У интакт-
ных животных, вследствие непрерывного и 
быстрого подъема, увеличение числа эрит-
роцитов в среднем составляло 100 тыс. в мм3 

крови. У животных опытных групп увели-
чение количества эритроцитов было наиболее 
выражено. Наблюдалась прямая зависимость 
между дозировкой препарата мумиё и коли-
чеством эритроцитов: во II группе количество 
эритроцитов составляло 720 тыс. мм3, в III и IV 
группах – 750–780 тыс. мм3 [10]. 

Количественные изменения уровня гемо-
глобина в крови были менее выражены: в I груп- 
пе количество гемоглобина составляло 0,1 г%, 
во II – 0,3 г%, в III – 0,5 г%, в IV – 0,6 г%. Несо-
ответствие между количеством эритроцитов  
и гемоглобина обусловлено тем, что в опытных 
группах увеличение количества эритроцитов 
происходило, в основном, за счет поступления 
в периферическую кровь в большом количест-
ве молодых форм эритроцитов – ретикуло-
цитов, мало насыщенных гемоглобином, что 
свидетельствует об усилении деятельности 
мозга [10].

У интактных животных количество рети-
кулоцитов колебалось от 1,5 % до 2,2 %. У жи-
вотных опытных групп во всех сериях опытов 
перед помещением в барокамеру количество 
ретикулоцитов было повышено и находилось 
в пределах от 2,8 % до 3 %. При извлечении 
из барокамеры количество ретикулоцитов  
в циркулирующей крови у них увеличивалось 
на 500–600 % по отношению к исходным дан-
ным [10].

Таким образом, мумиё повышает сопротив-
ляемость организма к пониженному парци-
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альному давлению кислорода во вдыхаемом 
воздухе. Это является следствием более выра-
женной реактивности кроветворной системы 
и пониженной чувствительности централь-
ной нервной системы к недостатку кислорода  
в крови [10].

Ю.Н. Нуралиевым (1973 г.) было изучено 
влияние мумиё на сопротивляемость подопыт-
ных животных (крыс и белых мышей) к вредо-
носным агентам и физической нагрузке [4, 5].

При изучении влияния мумиё на устой-
чивость животных к барокамерной гипоксии  
и действию высокой температуры (44 oС) подо-
пытные животные (белые мыши) были разде-
лены на три серии: I группу составляли конт-
рольные животные; II – животные, получав-
шие мумиё перорально по 100 мг/кг в сутки,  
III – животные, получавшие мумиё перораль-
но по 300 мг/кг в сутки [4, 5].

При изучении влияния мумиё на устой-
чивость животных к облучению в условиях 
высокогорной гипоксии подопытные живот-
ные (крысы) были разделены на семь серий: 
I серию составляли контрольные животные, 
II – животные, получавшие мумиё перораль-
но по 300 мг/кг в сутки, III – животные, по-
лучавшие мумиё перорально по 450 мг/кг  
в сутки, IV – животные, получавшие вита-
мин В

6 
(пиридоксин) в количестве 50 мг/кг  

в сутки, V – животные, получавшие витамин 
В

12
 (цианокобаламин) в количестве 200 мг/кг 

в сутки, VI – животные, получавшие витамин 
В

с 
(фолиевую кислоту) в количестве 30 мг/кг  

в сутки, VII – животные, получавшие димед-
рол в количестве 40 мг/кг в сутки [4, 5].

Влияние мумиё на устойчивость животных 
к барокамерной гипоксии

При однократном введении мумиё (до воз-
действия стрессорного агента) продолжитель-
ность жизни контрольных животных состав-
ляла 162 ± 29 мин. У животных опытных се-
рий продолжительность жизни возрастала 
и для II серии составляла 200 ± 7 мин. (128 % 
к контролю), для III – 269 ± 24 мин. (166 %  
к контролю) [4, 5].

При многократном введении мумиё (после 
воздействия стрессорного агента) продолжи-
тельность жизни контрольных животных со-
ставляла 159 ± 19 мин. У животных опытных 
серий продолжительность жизни возрастала 
и для II серии составляла 254 ± 28 мин. (159 %  
к контролю), для III – 288 ± 17 мин. (181 %  
к контролю) [4, 5].

Влияние мумиё на устойчивость животных 
к действию высокой температуры

Продолжительность жизни контрольных 
животных составляла 16 ± 3 мин. У животных 
опытных серий продолжительность жизни 
возрастала и для II серии составляла 22 ± 4 
мин. (155 % к контролю), для III – 28,8 ± 3 мин. 
(188 % к контролю) [4, 5].

Влияние мумиё на устойчивость животных 
к действию облучения при высокогорной 

гипоксии

Продолжительность жизни контрольных 
животных составляла 6,2 ± 0,5 суток. У живот-
ных опытных серий продолжительность жиз-
ни возрастала и для II серии составляла 8,9 ± 
0,2 суток (143 % к контролю), для III – 10,6 ±  
1 мин. (155 % к контролю), для IV – 10,4 ± 2 су-
ток (151 % к контролю), для V – 9,7 ± 0,3 суток 
(156 % к контролю), для VI –10,7 ± 0,3 суток 
(172 % к контролю), для VII – 8,1 ± 0,5 суток 
(136 % к контролю) [4, 5].

Таким образом, после однократного (до воз-
действия стрессорного агента) и многократ-
ного (после воздействия стрессорного агента) 
введения мумиё в дозах 100, 300 и 450 мг/кг 
животные становились более выносливыми 
и устойчивыми к действию кислородного го-
лодания (11 тыс. м. над уровнем моря, внутри 
барокамеры), облучению (ЛД

50
 рентгеновски-

ми лучами), в условиях высокогорной гипок-
сии (Анзобский перевал, 3375 м над уровнем 
моря) и к воздействию высокой температуры. 
Продолжительность жизни животных после 
предварительного перорального введения мумиё 
возрастала от 28 % до 88 % (Р < 0,05–0,001) [4, 5].

1.2. Влияние мумиё на устойчивость 
животных к физической нагрузке

Изучалась Ю.Н. Нуралиевым (1973 г.) на 
100 белых мышах по методике «висячие кана-
тики» и «плавание животных» [4, 5].

Сущность методики «висячих канатиков» 
заключается в следующем. Над столом по-
мещаются 10 гладких шнуров длиной 40 см  
с мышами. О физической выносливости судят 
по времени удерживания мышей на канатике 
с момента помещения до падения их на повер-
хность стола [4, 5].

Методика «плавание животных». В ванну, 
заполненную до постоянного уровня теплой 
водой (от +18 до +22 oС), одновременно поме-
щают по 10 контрольных и 10 подопытных бе-
лых мышей. В ванну через шланг под напором 
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поступает вода, что заставляет животных все 
время находиться в движении. Каждая мышь 
плавает до полного утомления и погружения 
на дно [4, 5].

В эксперименте все подопытные живот-
ные были разделены на четыре серии: I – со-
ставляли контрольные животные, получавшие 
физиологический раствор; II – животные, по-
лучавшие мумиё перорально в дозе 50 мг/кг 
в сутки, III – животные, получавшие мумиё 
перорально в дозе 100 мг/кг в сутки, IV – жи-
вотные, получавшие мумиё перорально в дозе 
200 мг/кг в сутки. Животные опытных серий 
получали мумиё за 40–50 минут до начала эк-
сперимента [4, 5].

Влияние мумиё на устойчивость животных 
к физической нагрузке,  

изученной по методу «висячие канатики»

В ходе проведенного исследования было ус-
тановлено, что животные контрольной серии 
удерживались на висячих канатиках 81 ± 11,4 
мин. Продолжительность удерживания на ви-
сячих канатиках у животных опытных серий 
возрастала и для II серии составляла 105 ± 9,6 
мин. (130 % к контролю), для III – 145 ± 7,3 мин. 
(168 % к контролю), для IV – 153 ± 10,4 мин. 
(188 % к контролю) [4, 5].

Влияние мумиё на устойчивость животных 
к физической нагрузке, изученной по методу 

«плавание животных»

Продолжительность плавания животных 
контрольной серии составляла 261 ± 12,7 
мин. Продолжительность плавания животных 
опытных серий возрастала и для II серии 
составляла 359 ± 5,1 мин. (134 % к контролю),  
для III – 399 ± 8,6 мин. (145 % к контролю), для 
IV – 376 ± 7,4 мин. (144 % к контролю) [4, 5].

Таким образом, мумиё в дозе 50, 100, 200 
мг/кг статистически достоверно удлиняет вре-
мя пребывания мышей на висячих канатиках 
на 30–88 % и увеличивает продолжительность 
плавания мышей на 34–45 % по сравнению с 
контрольной группой [4, 5].

Н.В. Сыровежко (1971 г.), изучая устойчи-
вость животных (мышей) к физической на-
грузке, использовала модель, заставляющую 
их бегать. В ходе исследований было установ-
лено, что мумиё в дозе 20–30 мкг/кг увеличи-
вает продолжительность бега мышей на 123 %, 
по сравнению с контрольной группой [6].

Наличие у препаратов мумиё адаптогенной 
активности также было подтверждено в рабо-
те Муминовой Р.М. (1978 г.) [3].

II. Влияние мумиё  
на иммунную систему

В связи с тем, что для сопротивляемости 
организма большое значение имеет фагоцитоз  
и активность выработки антител, А.Г. Швец-
ким (1991 г.) были проведены фармакологи-
ческие исследования в этом направлении [8]. 

В качестве препарата сравнения использо-
вали пентоксил – наиболее известный и всес-
торонне изученный стимулятор метаболичес-
ких процессов, усиливающий защитные силы 
организма и повышающий фагоцитарную ак-
тивность лейкоцитов.

В I серии опытов фагоцитарную активность 
определяли в крови здорового кролика в при-
сутствии 1 % раствора мумиё, 1 % взвеси пен-
токсила и в присутствии физиологического 
раствора. В последнем случае фагоцитарный 
индекс (процент нейтрофилов, участвующих 
в фагоцитозе) составлял 24,0 ± 2,2. При до-
бавлении в инкубационную среду мумиё фа-
гоцитарный индекс увеличивался в 2,3 раза  
и составлял 54,7 ± 2,3. Добавление в инкубаци-
онную среду пентоксила также способствовало 
увеличению фагоцитарного индекса, который 
составлял 49,8 ± 2,2 [8]. 

Во II серии опытов тем же кроликам на 
протяжении трех дней вводили в желудок 
по 75 мг/кг экстракта мумиё или по 33 мг/кг 
пентоксила. На четвертый день у животных 
определяли фагоцитарный индекс. В ходе ис-
следования было установлено возрастание  
фагоцитарного индекса: при стимуляции му-
миё он составлял 62,3 ± 2,5; при стимуляции 
пентоксилом – 55,1 ± 2,4 [8].

В III серии опытов стимуляция фагоцитоза 
проводилась одновременно in vivo и in vitro. 
Для этого кровь кроликов, получавших мумиё, 
инкубировали с раствором мумиё, а получав-
ших пентоксил инкубировали с добавлением 
пентоксила. Было установлено увеличение 
фагоцитарного индекса: при стимуляции му-
миё он составлял 64,1 ± 2,5, при стимуляции 
пентоксилом – 57,0 ± 2,4 [8].

Таким образом, мумиё оказывает выра-
женное влияние на фагоцитарную активность 
нейтрофилов, по сравнению с пентоксилом, 
взятым в качестве стандарта при изучении 
фагоцитарного звена системы иммунитета [8]. 
Мумиё способно усиливать фагоцитоз не толь-
ко при пероральном введении, но и при непос-
редственном воздействии на фагоциты. Фаго-
цитарная активность наиболее выражена на 
уровне организма [8].
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В другой серии исследований также А.Г. 
Швецким (1991 г.) была изучена возможность 
применения мумиё и пентоксила для стимуля-
ции иммуногенеза [8].

Исследования были проведены на 15 кро-
ликах, разделенных на три группы. I группе 
(контрольной) вводили физиологический рас-
твор; II группу составляли кролики, получав-
шие параллельно с иммунизацией ежедневно 
по 100 мг/кг мумиё; III – кролики, получавшие 
параллельно с иммунизацией ежедневно по 
100 мг/кг пентоксила [8].

Всем подопытным животным проводили 
повторную дробную иммунизацию адсорби-
рованным антистафилококковым анатоксином  
с промежутками в 3 суток. В различные сроки 
у животных определяли титр антистафило-
кокковых антител [8].

В ходе исследований было установлено, что 
исходный титр антиальфатоксина у кроликов  

I (контрольной группы) составлял – 0,3 АЕ/мл, 
II и III – 0. Через 3 суток титр антиальфаток-
сина у кроликов I (контрольной группы) и II 
группы составлял – 0, III – 3,00 АЕ/мл. Через 
7 суток после иммунизации: I – 8,55, II – 6,50, 
III – 14,50 АЕ/мл; через 13 суток после имму-
низации: I – 10,20, II – 18,00, III – 20,03 АЕ/мл; 
через 17 суток после иммунизации: I – 15,33,  
II – 38,00, III – 36,00 АЕ/мл; через 24 дня 
после иммунизации: I – 6,66, II – 14,00, III –  
15,33 АЕ/мл [8].

Таким образом, титр антиальфатоксина у 
животных, получавших стимуляторы, был зна-
чительно более высоким и сохранялся дли-
тельное время. При изучении гистоморфоло-
гии лимфатических узлов и селезенки у сти-
мулированных животных были обнаружены 
признаки более выраженной иммунологичес-
кой перестройки организма [8].

Таблица 1

Результаты изучения адаптогенного действия мумиё и его влияния на иммунную систему
(по данным литературы)

№ 
п/п

Автор исследова-
ния, библиографи-
ческая ссылка

Год

Характеристика объекта исследования

Результаты исследований
Название 
препарата и 
его концен-
трация

Способ и дозы 
введения

Опытные 
живот-
ные

Место 
отбора 
проб 
мумиё

1. Н.А. Шелковский и 
В.А. Савенко [9, 10]

1965 мумиё перорально в 
дозе 50, 100 и 
200 мг/кг

кролики не указано Способствует повышению сопротивляе-
мости кроликов; обеспечивает более дли-
тельное нахождение их в герметичных 
камерах; увеличивает переносимость 
животными высоких концентраций уг-
лекислоты; повышает сопротивляемость 
организма к пониженному парциальному 
давлению. 
Продолжительность жизни животных на-
ходится в прямо пропорциональной зави-
симости от дозировки препарата мумиё. 

2. Ю.Н. Нуралиев 
[4, 5]

1973 -
1977

водный 
экстракт 
мумиё

перорально в 
дозе100, 300, 
450 мг/кг 

крысы 
и белые 
мыши

Средняя 
Азия,  
Забайкалье

Однократное и многократное введение 
увеличивает выносливость и устойчи-
вость к действию кислородного голода-
ния, в условиях высокогорной гипоксии 
и к воздействию высокой температуры. 
Увеличивает продолжительность жизни 
животных. от 28% до 88% (Р<0,05–0,001).
Удлиняет время нахождения животных 
на висячих канатиках на 30–88% и увели-
чивает продолжительность их плавания 
на 34–45%, по сравнению с контрольной 
группой.

3. Н.В. Сыровежко [6] 1971 сухой 
экстракт 
мумиё

перорально 20-
30 мкг/кг

мыши Забайкалье Увеличивает продолжительность бега 
мышей на 123%, по сравнению с конт-
рольной группой.

4. А.Г. Швецкий [6] 1991 экстракт 
мумиё

в желудок – 75 
мг/кг; перо-
рально – 100 
мг/кг

кролики Усиливает фагоцитоз при непосредствен-
ном воздействии на фагоциты. Стимули-
рует иммуногенез.
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III. Заключение
Результаты проведенного информационно-

аналитического исследования были сведены 
нами в табл. 1.

Механизм адаптогенного действия мумиё, 
по мнению большинства авторов, связан с на-
личием в его составе комплекса макро- и мик-
роэлементов [7], с активацией гипофиз-адре-
наловой системы [9, 10] и наличием нейротроп-
ного, а именно, адренопозитивного эффекта 
препарата [4, 5]. 

Сочетание адаптогенных свойств мумиё с его 
способностью усиливать регенераторные про-
цессы мягких и костных тканей организма мо-
жет быть использована для лечения истощен-
ных больных, у которых процессы заживления 
протекают длительно [4, 5].

Обнаруженная способность мумиё увели-
чивать и ускорять выработку антител при 
иммунизации может быть использована для 
стимуляции иммуногенеза после проведения 
соответствующих клинических испытаний 
стандартизованных лекарственных средств 
или биологически активных добавок к пище.
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