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加速度暴露后发生晕动病与未发生晕动病人群血清微量元素分析
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　　［摘要］　目的　分析加速度暴露后发生晕动病与未发生晕动病人群的血清微量元素的变化特点。方法　运用六自由
度舰船运动模拟装置对６０名受试对象进行加速度暴露。根据暴露后是否出现恶心、呕吐症状将受试者分为晕动病组和无晕

动病组。采用电感耦合等离子体发射光谱法测定加速度暴露前后两组受试者血清微量元素的含量，采用放免法或高效液相

电化学法检测血液中皮质醇、肾上腺素含量。结果　加速度暴露前２组人群所有检测出的微量元素、应激激素含量间差异均
没有统计学意义；与自身暴露前相比，暴露后无晕动病组人群血清铜、锶和锰的含量升高，而晕动病组没有统计学差异；晕动

病组人群血清锌的含量较暴露前降低了１９．７％（Ｐ＜０．０１），而无晕动病组没有明显变化；暴露后晕动病组与无晕动病组的血

清铁含量相比降低了１７．１％（Ｐ＜０．０５）；加速度暴露后所有受试者血清皮质醇和肾上腺素含量均升高，但２组之间差异没有

统计学意义。结论　加速度暴露造成的血清铜、锶和锰含量上升以及血清锌、铁含量降低可能与晕动病有关。
　　［关键词］　晕动病；血清；微量元素；皮质醇；肾上腺素
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　　人们在乘坐交通工具时会因暴露于异常加速度 而引起以恶心、呕吐为主要症状的晕动病［１］。严重
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的晕动病不仅使人感觉极度不适，还可导致脱水和
矿物质的平衡紊乱［２］。虽然各国学者进行了大量的
研究，但由于引发晕动病的机制非常复杂，且加速度
类型的多样性、晕动病个体易感程度和表现形式的
多样性，晕动病发生因素的复杂性等原因，以致迄今
为止晕动病发生机制并没有完全阐明［３］。近年有研
究发现晕动病的发生可能与加速度暴露引起机体的

应激反应有关［４］。已知，应激反应可以引起包括微
量元素在内的多种物质代谢发生紊乱［５６］，而严重的
物质代谢紊乱可影响机体对环境的适应能力。我们
的前期研究也发现晕船后人体血清铁、锌含量与出
航前相比有明显变化［７］。如果能够进一步明确加速
度暴露对人体血清微量元素的影响，以及在同一加
速度暴露条件下，发生晕动病的人群和不发生晕动
病的人群血清微量元素的变化特点，对阐明晕动病
发生机制可产生积极的作用。因此，本试验在严格
控制各项影响因素的条件下，对加速度暴露前后受
试者血清微量元素、应激激素含量进行了检测，并对
其变化特点进行了比较分析。

１　材料和方法

１．１　实验仪器、试剂　电感耦合等离子体原子发射
光谱仪（美国热电公司）；高效液相色谱仪（日本岛津
公司）、电化学检测器（美国ＥＳＡ公司）；铝、铜、铁、
锰、锶、锌等１３种元素混标样（德国默克公司）；

ＨＮＯ３、ＨＣｌＯ４（ＭＯＳ级，国药集团化学试剂有限公
司）；肾上腺素、ＤＢＨＡ标准品（美国Ｓｉｇｍａ公司）；皮
质醇放免试剂盒（中国北方生物技术研究所）。

１．２　受试对象和伦理学声明　６０名健康男性志愿
者均自愿同意参加试验并签署《知情同意书》，本试
验经第二军医大学医学伦理委员会批准。根据加速
度暴露后是否出现恶心、呕吐症状将受试人群分为
晕动病组和无晕动病组。

１．３　加速度暴露过程及血液样品收集　受试者在
采集静脉血５ｍｌ后测量血压、心率、体质量指数，分

４批进入六自由度舰船运动模拟器进行加速度暴露

１５ｍｉｎ（加速度为 ０．２７ｇ，正弦波频率为 ０．２６
Ｈｚ［３］）。加速度暴露后即时再次采集静脉血５ｍｌ。
血液标本在室温条件下３０００×ｇ离心２０ｍｉｎ，取上
清液，置于－８０℃保存。

１．４　微量元素和激素测定　取１００μｌ血清，加入

１ｍｌ混酸（ＨＮＯ３ＨＣｌＯ４＝４１），静置２ｈ后消化
炉消化至酸挥发干。用２％ ＨＮＯ３定容至１０ｍｌ，上
机分析。采用电感耦合等离子体原子发射光谱
（ＩＣＰＡＥＳ）法测定加速度暴露前后两组受试者血清
微量元素的含量。参照文献［８９］，取１００μｌ血清，

采用放射免疫法测定皮质醇含量；取５００μｌ血清，采
用高效液相电化学法检测肾上腺素含量。

１．５　统计学处理　自身暴露前后的数据比较采用

ＳＰＳＳ１６．０软件进行配对ｔ检验，暴露前或暴露后两
组间的数据进行独立样本ｔ检验，检验水平（α）为

０．０５。

２　结　果

２．１　受试者一般情况及加速度暴露后晕动病发生
情况　６０名受试者平均（２１．０３±２．５）岁，体质量指
数（２２．００±１．６０）ｋｇ／ｍ２，收缩压（１２１．１５±１１．１７）

ｍｍＨｇ（１ｍｍＨｇ＝０．１３３ｋＰａ），舒张压（７６．２０±
１１．４２）ｍｍＨｇ，心率（６７．２２±９．５８）ｍｉｎ－１。加速度
暴露１５ｍｉｎ后，有３０人出现了恶心、呕吐症状，即晕
动病发生率为５０％。

２．２　加速度暴露对受试者血清微量元素的影响　
结果显示，与加速度暴露前相比，加速度暴露后６０
名受试者血清铜、锶含量升高（Ｐ＜０．０１），而血清锌
的含量降低（Ｐ＜０．０１）。另外，本试验在６０名受试
者的血清中未检测到铬、硼、钡、镉、钴、镍和铅等微
量元素（表１）。

表１　加速度暴露前后受试者血清微量元素含量比较

Ｔａｂ１　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｔｒａｃｅｅｌｅｍｅｎｔ

ｌｅｖｅｌｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒａｃｃｅｌｅｒａｔｉｏｎｅｘｐｏｓｕｒｅ
［ρＢ／（μｇ·Ｌ－１），ｎ＝６０，珚ｘ±ｓ］

Ｅｌｅｍｅｎｔ Ｐｒｅｅｘｐｏｓｕｒｅ Ｐｏｓｔｅｘｐｏｓｕｒｅ

Ａｌ ５１．３±４７．７ ４８．１±２１．６
Ｃｕ １４１０．１±２２１．６ １５２５．２±２６８．１

Ｆｅ １８３６．０±５６５．３ １７６６．０±４９３．９
Ｍｎ ５．０±３．８ ５．１±３．３
Ｓｒ ５２．４±１２．０ ６０．８±１６．１

Ｚｎ １１８３．６±１９８．２ １０８８．２±５１１．８

　Ｐ＜０．０１ｖｓｐｒｅｅｘｐｏｓｕｒｅ

２．３　加速度暴露前后晕动病组与无晕动病组血清
微量元素含量比较　从表２可见，在加速度暴露前，
两组人群所有检测出的微量元素含量均没有明显差

异。但与自身加速度暴露前相比，加速度暴露后无
晕动病组人群血清铜、锶和锰的含量分别上升了

１４．１％（Ｐ＜０．０１）、２３．１％（Ｐ＜０．０１）和２６．７％
（Ｐ＜０．０５），而在晕动病组则没有明显变化；相反，与
自身加速度暴露前相比，加速度暴露后晕动病组人
群血清锌的含量降低了１９．７％（Ｐ＜０．０１），与暴露
后无晕动病组比则下降了２０．７％（Ｐ＜０．０１），而无
晕动病组自身暴露前后没有明显变化。晕动病组自
身加速度暴露前后血清铁含量没有明显变化，但与
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加速度暴露后无晕动病组相比，其血清铁含量降低 了１７．１％ （Ｐ＜０．０５）。

表２　加速度暴露前后晕动病组与无晕动病组血清微量元素含量比较

Ｔａｂ２　Ｃｈａｎｇｅｓｏｆ６ｔｒａｃｅｅｌｅｍｅｎｔｓｉｎｎｏｎｍｏｔｉｏｎｓｉｃｋｎｅｓｓａｎｄｍｏｔｉｏｎ

ｓｉｃｋｎｅｓｓｇｒｏｕｐｓａｆｔｅｒａｃｃｅｌｅｒａｔｉｏｎｅｘｐｏｓｕｒｅａｆｔｅｒｅｘｐｏｓｕｒｅｔｏｒｅｐｅｔｉｔｉｖｅａｃｃｅｌｅｒａｔｉｏｎ
［ρＢ／（μｇ·Ｌ－１），ｎ＝３０，珚ｘ±ｓ］

Ｅｌｅｍｅｎｔ
ＮＭＳ

Ｐｒｅｅｘｐｏｓｕｒｅ Ｐｏｓｔｅｘｐｏｓｕｒｅ
ＭＳ

Ｐｒｅｅｘｐｏｓｕｒｅ Ｐｏｓｔｅｘｐｏｓｕｒｅ
Ａｌ ４３．８±１７．９ ５２．５±２５．９ ５８．８±６４．８ ４３．７±１５．４
Ｃｕ １３７９．８±１８０．３ １５７５．０±２６４．６ １４４０．３±２５６．０ １４７５．３±２６６．６
Ｆｅ １９３２．５±６５１．８ １９３１．２±４３９．８ １７３９．５±４５３．８ １６００．８±４９６．５△

Ｍｎ ４．５±１．５ ５．７±２．９ ５．５±５．１ ４．５±３．６
Ｓｒ ４９．７±１１．５ ６１．２±１５．０ ５５．２±１１．９ ６０．３±１７．４
Ｚｎ １１６９．５±１７０．３ １２１４．０±６７４．１ １１９７．７±２２４．８ ９６２．３±２１３．７△△

ＮＭＳ：Ｎｏｎｍｏｔｉｏｎｓｉｃｋｎｅｓｓｇｒｏｕｐ；ＭＳ：Ｍｏｔｉｏｎｓｉｃｋｎｅｓｓｇｒｏｕｐ；Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１ｖｓｐｒｅｅｘｐｏｓｕｒｅｇｒｏｕｐ．△Ｐ＜０．０５，△△Ｐ＜０．０１ｖｓ

ｐｏｓｔｅｘｐｏｓｕｒｅｉｎｔｈｅＮＭＳｇｒｏｕｐ

２．４　加速度暴露前后晕动病组与无晕动病组外周
血皮质醇、肾上腺素含量比较　从图１Ａ可见，肾上
腺素的出峰时间为３．２５ｍｉｎ。在图１Ｂ、１Ｃ中，加速
度暴露后晕动病组与无晕动病组受试者血清中肾上

腺素得到较好的分离。

　　加速度暴露后晕动病组和无晕动病组受试者血
清皮质醇和肾上腺素含量均比各自自身暴露前明显

升高（Ｐ＜０．０１），但两组间没有明显差异（图２）。

图１　肾上腺素标准品和加速度暴露后晕动病组、无晕动病组血清色谱图

Ｆｉｇ１　Ｔｙｐｉｃａｌｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｓｏｆａｎｅｐｉｎｅｐｈｒｉｎｅｓｔａｎｄａｒｄ（Ａ），ｓｅｒｕｍｓａｍｐｌｅｆｒｏｍｍｏｔｉｏｎｓｉｃｋｎｅｓｓ（Ｂ）ａｎｄ

ｎｏｎｍｏｔｉｏｎｓｉｃｋｎｅｓｓ（Ｃ）ｇｒｏｕｐｓａｆｔｅｒｅｘｐｏｓｕｒｅ
１：Ｅｐｉｎｅｐｈｒｉｎｅ；２：ＤＢＨＡ

图２　加速度暴露前后晕动病组与

无晕动病组外周血皮质醇、肾上腺素含量变化

Ｆｉｇ２　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｓｅｒｕｍｃｏｒｔｉｓｏｌ，ｅｐｉｎｅｐｈｒｉｎｅ

ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｅｘｐｏｓｕｒｅｉｎｎｏｎｍｏｔｉｏｎ

ｓｉｃｋｎｅｓｓ（ＮＭＳ）ａｎｄｍｏｔｉｏｎｓｉｃｋｎｅｓｓ（ＭＳ）ｇｒｏｕｐｓ

Ａ：Ｃｏｒｔｉｓｏｌ；Ｂ：Ｅｐｉｎｅｐｈｒｉｎｅ．Ｐ＜０．０１ｖｓｐｒｅｅｘｐｏｓｕｒｅｇｒｏｕｐ；

ｎ＝３０，珚ｘ±ｓ

３　讨　论

　　本试验结果显示，当人体受到频率为０．２６Ｈｚ、
加速度为０．２７ｇ的正弦波刺激时，无论是否引发晕
动病，其血清皮质醇和肾上腺素含量均明显升高，表
明该强度的加速度作为应激源已引起了机体的应激

反应。这一结果与Ｓｃｈｎｅｉｄｅｒ等［１０］有关加速度暴露

可引起皮质醇、肾上腺素等应激激素分泌增加的报
道一致。本试验的结果还显示，在同一加速度暴露
条件下（０．２６Ｈｚ的加速度暴露１５ｍｉｎ），只有５０％
的受试者发生恶心、呕吐，再次证实人群中存在晕动
病易患性的差异［１１１２］。

　　以往的研究资料表明，高温、剧烈运动、恐惧等



第３期．莫烽锋，等．加速度暴露后发生晕动病与未发生晕动病人群血清微量元素分析 ·３１７　　 ·

多种应激源所引起的机体应激反应，均可导致铁、
锌、铜等微量元素在体内的重新分布，造成血清铁和
锌含量明显降低以及铜含量明显升高［５，１３］。同其他
应激源暴露一样，本试验的结果显示加速度暴露也
引起了人体血清锌含量下降、铜含量升高。但是加
速度暴露对血清铁含量的影响与其他应激源的影响

存在差异，即加速度暴露１５ｍｉｎ后无晕动病组人群
与其自身暴露前相比血清铁含量没有变化，晕动病
组与其自身暴露前相比血清铁含量也仅有下降的趋

势。然而加速度暴露后晕动病组血清铁含量比加速
度暴露后无晕动病组降低１７．１％。导致此现象的原
因是否与晕动病组人群加速度暴露前血清铁偏低有

关，还是与受试者个体晕动病易患性不同有关，以及
维护机体在加速度暴露过程中的铁稳态是否可以预

防晕动病的发生，都值得进一步探讨。

　　更有意义的是，本试验发现虽然在加速度暴露
前，两组人群所有检测出的微量元素含量没有明显
差异，但是，在加速度暴露后，发生晕动病人群和没
有发生晕动病人群血清中部分微量元素含量的变化

存在明显差异。即与自身加速度暴露前相比，加速
度暴露后无晕动病组人群血清铜、锶和锰的含量分
别上升了１４．１％、２３．１％和２６．７％，而晕动病组上
述微量元素没有明显变化；相反，与自身加速度暴露
前相比，加速度暴露后晕动病组人群血清锌的含量
降低了１９．７％，与暴露后无晕动病组比则下降了

２０．７％，而无晕动病组自身暴露前后血清锌的含量
没有明显变化。

　　锌、铜和锰是人体必需的微量元素。锌在体内
作为多种呼吸酶和能量代谢酶的组成成分发挥作

用；铜作为１０多种含铜酶的必需催化辅助因子，在
能量生成、铁利用、神经肽活化以及神经递质的合成
中具有重要作用；锰是精氨酸酶、丙酮酸羧化酶、锰
超氧化物歧化酶的组成成分和多种水解酶、激酶、脱
羧酶、转移酶的激活剂［１４］。另外，近年有研究证实，
锶是维持机体正常功能所需要的微量元素，具有影
响神经细胞兴奋性的作用［１５］。

　　综合上述研究结果和本试验的发现，提示加速
度暴露过程中人体血清铜、锰和锶含量的升高，以及
血清锌浓度的下降与否，可能通过影响应激反应和
（或）应激反应过程中的能量代谢，进而影响机体对
加速度暴露的耐受性。而异常加速度暴露后发生晕
动病和未发生晕动病两组人群血清应激激素（糖皮
质激素和肾上腺素）含量没有明显差异，但血清锌、
铜、锰、锶以及铁含量却存在明显差异这一现象表
明，造成机体在加速度暴露后是否发生晕动病的主
要原因或直接原因可能不是加速度暴露过程中机体

糖皮质激素和肾上腺素分泌量的差异，很可能与引
起血清锌、铜、锰、锶及铁等微量元素含量发生变化
的某个或某些机制有关。因此，我们认为针对加速
度暴露后血清微量元素变化的机制进行深入系统的

研究，将可能为阐明晕动病发生机制及其预防措施
研究提供新的线索。
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