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Реферат

Цель: Оценка взаимосвязи показателей психофизиологического и цитогенетического статуса (ПФС и ЦГС) соответственно персо-
нала при сочетанном воздействии радиационного и химического факторов производственной среды.
Материал и методы: ЦГС определяли с использованием неинвазивного буккального микроядерного цитомного теста (БМЦТ) и с 
определением индекса аккумуляции цитогенетических повреждений и уровня цитогенетического стресса. ПФС персонала опре-
деляли в соответствии с МР 2.2.9.84 – 2015 ФМБА России и программы HealthTest. 
Результаты. У людей со средним и высоким уровнем психофизиологический адаптации (ПФА) отмечен низкий уровень цитогене-
тических нарушений. Также, в группе с высоким индексом аккумуляции цитогенетических нарушений определен низкий уровень 
ПФА. 
Заключение: Установлен повышенный уровень цитогенетических нарушений у людей с низким уровнем психофизиологической 
адаптации. Учитывая данные литературы, можно предположить опосредованную зависимость цитогенетического статуса организ-
ма от его психофизиологической адаптации, что может быть обусловлено гормональным дисбалансом и индукцией оксидативного 
стресса.
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ABSTRACT

Background: Analysis of the Relationship of biomarkers of Cytogenetic and Psychophysiological Status (CGS and PPS) of personnel under 
conditions of the combined influence of occupational factors.
Material and methods: CGS was determined using a non-invasive Buccal Micronucleus Cytome Assay (BMCA) and determination of 
the accumulation index of cytogenetic damage and the level of cytogenetic stress. PPS of personnel was determined in accordance with  
MR 2.2.9.84 – 2015 FMBA of Russia and the Health-Test program.
Results:  People with average and high levels of psychophysiological adaptation have a low level of cytogenetic damages. Also, in the group 
with a high accumulation index of cytogenetic damages a low level of psychophysiological adaptation was determined.
Conclusion: An increased level of cytogenetic damages has been established in people with a low level of psychophysiological 
adaptation. Taking into account the literature data, we can assume an indirect dependence of the cytogenetic status of the organism on its 
psychophysiological adaptation, which may be due to hormonal imbalance and the induction of oxidative stress.
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Введение
В настоящее время на производстве осуществляется 

жесткий контроль соблюдения нормативов по вредным 
условиям труда. Однако до сих пор проблемным оста-
ется вопрос их сочетанного, комбинированного и/или 
комплексного действия. В связи с этим на первый план 
выходит контроль состояния здоровья персонала. Раз-
витие науки предоставляет новые технологии донозоло-
гической диагностики состояния здоровья, в частности 
буккальный микроядерный цитомный тест (БМЦТ) для 
оценки цитогенетического статуса (ЦГС) [1, 2], мето-
дики оценки психофизиологической адаптации (ПФА) 
и аппаратные системы анализа виброизображения для 
оценки психофизиологического статуса (ПФС) [3–5]. 
Ухудшение показателей ЦГС является прогностическим 
признаком развития ряда хронических заболеваний, в 
том числе сердечно-сосудистых и онкологических [6]. 
Известно, что цитогенетические нарушения возникают 
под действием ионизирующей радиации и химических 
соединений производственного и бытового назначения 
[7, 8]. Также важно, что, начиная с работ Д.К. Беляева и 
Ю.Я. Керкиса, выполненных в 1970-х гг. прошлого века, 
накапливаются данные об индукции цитогенетических 
нарушений в условиях стресса. 

Целью данной работы было определение взаимос-
вязи изменений показателей ЦГС и ПФС при обследо-
вании персонала, работающего в условиях сочетанного 
воздействия факторов производственной вредности. По-
иск взаимосвязи, взаимодействия различных органов и 
функциональных систем организма с использованием 
современных технологий является одной из важных 
фундаментальных проблем медицины и является ос-
новой разработки профилактических мероприятий на 
предприятиях для защиты здоровья персонала.

Материал и методы
Проведен анализ ЦГС и ПФС 106 человек персонала 

предприятия (85 % мужчин, средний возраст 38,4 года, от 
34 до 45 лет), работающего во вредных условиях, связан-
ных с сочетанным воздействием напряженности произ-
водственного процесса, техногенным облучением в малых 
дозах и химическим ингаляционным воздействием орга-
ническими веществами в концентрациях, не превыша-
ющих нормативные показатели. Cреднегеометрическая 
и максимальная годовая индивидуальная эффективная 
доза облучения  персонала (0,74 и 5,2 мЗв) не превышают 
установленных норм НРБ 99/2009 [9].

От всех сотрудников получены анкетные данные и 
информированное согласие. Исследование одобрено 
комитетом по этике ФМБЦ им. А.И. Бурназяна и про-
водилось в соответствии с этическими стандартами, из-
ложенными в Хельсинской декларации.

Препараты клеток буккального эпителия подготов-
лены в соответствии с [10]: собраны слущивающиеся 
клетки, нанесены на предметные стекла, фиксированы 
этанолом-уксусной кислотой (3:1), окрашены ацето-
орсеином с докраской цитоплазмы светлым зеленым. 
Препараты кодировали. При увеличении ×1000 анализи-
ровали по 1000 буккальных эпителиоцитов от каждого 
человека. Учитывали показатели цитогенетических на-
рушений, нарушения пролиферации, ранних и поздних 
стадий деструкции ядра [10]. 

Подсчитывали интегральный индекс цитогенетиче-
ских нарушений (Icyt; сумма клеток с микроядрами и про-
трузиями), индекс нарушения пролиферации (Ipr; сумма 
клеток с двумя ядрами и сдвоенными ядрами), апоптоти-
ческий индекс (Iapop; клетки на ранней и поздней стадии 
деструкции ядра). Уровень цитогенетического стресса 
определяли в зависимости от превышения ориентиро-
вочных нормативных величин (ОНВ) в баллах. При от-
сутствии превышения уровень соответствует 1, если пре-
вышение отмечено для показателей пролиферации и/или 
апоптоза – 2 (допустимый), если отмечено превышение 
ОНВ по цитогенетическим показателям – уровень 3 (вы-
сокий). Предложенный нами индекс накопления цитоге-
нетических нарушений определяли для каждого индиви-
да по формуле: Iac= ((Icyt × Ipr) / Iapop) × 100. Оценивали 
как индивидуальный, так и групповой Iac. Уровень риска 
цитогенетических нарушений оценивали по следующей 
шкале: 1 – низкий (Iac< 2), 2 – умеренный (2 < Iac < 4),  
3 – высокий (Iac > 4) [10]. 

Психофизиологическое обследование персонала про-
водили с использованием методических рекомендаций [3] 
и программы HealthTest [5], базовые параметры которой 
– частота, амплитуда, симметрия микродвижений головы 
человека, а также степень отличия параметров от средних 
значений, установленных по базе измерений более 12 тыс. 
здоровых людей [11]. Для определения корреляции ис-
пользованы основные показатели ПФС: уровень напряже-
ния, уровень комфорта, уровень активности, класс ПФА. 

Статистический анализ данных проведен при исполь-
зовании компьютерных программ Exel и Statsoft 10.0 for 
Windows. Для сравнения показателей использовали  кри-
терий хи-квадрат при уровне значимости p < 0,05. 

Результаты и обсуждение
В исследовании не выявлена корреляция показате-

лей ЦГС и ПФС методом парных и частных корреляций, 
а также с использованием корреляционного анализа 
Спирмена. Однако интересные результаты получены 
при разделении персонала на три группы в соответствии 
с классом ПФА: 1 класс – высокий уровень ПФА (n = 44),  
2 класс – средний уровень (n = 41), 3 класс – низкий  
(n = 21). Результаты анализа представлены в табл. 1. 

Таблица 1
Сравнение показателей ЦГС в группах персонала, выделенного в соответствии с уровнем психофизиологической адаптации

Comparison of HCG indicators in groups of personnel allocated in accordance with the level of psychophysiological adaptation

Показатели ЦГС
Группы персонала  в соответствии с уровнем ПФА

ПФА 1 (высокий уровень) 
n = 44 ПФА 2 (средний уровень) n = 41 ПФА 3 (низкий уровень) n = 21

Цитогенетический индекс (клетки с 
микроядрами и протрузиями, ‰) 1,60±0,34 2,46±0,60** 2,52±1,04*

Индекс нарушения пролиферации, ‰ 6,27±0,48 6,80±0,64 6,38±0,52
Апоптотический индекс, ‰ 394,4±16,23 390,7±14,67 367,9±24,94***
Индекс накопления цитогенетических 
нарушений 3,44±0,65 4,01±0,65*** 4,37±0,95***

Уровень цитогенетического стресса 1,93±0,06 1,95±0,06 1,71±0,16

Примечание: Сравнение по критерию χ2 с группой ПФА 1 (высокий уровень адаптации):*p < 0,05; **p < 0,01; ***p < 0,001
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Определены статистически значимые отличия между 
группами с разным уровнем ПФА по некоторым основ-
ным показателям ЦГС  (критерий χ2). Так, очень важным 
является достоверно более низкий цитогенетический 
индекс и более высокий апоптотический индекс в груп-
пе персонала с высокой ПФА. То есть при снижении 
ПФА наблюдается накопление клеток с цитогенетиче-
скими нарушениями, в том числе за счет снижения уров-
ня апоптоза. Зависимость Iac от уровня психофизиологи-
ческой адаптации при обработке данных 106 чел. имеет 
вид y = 3,0 + 0,48 x. 

Еще один подход при анализе данных состоял в том, 
что персонал разделили на 3 группы в соответствии с ин-
дексом накопления цитогенетических нарушений (груп-
па низкого риска – 49 чел.; умеренного – 28 чел.; высоко- 
го – 29 чел.). Статистический анализ показал, что в 
группе с высоким индексом аккумуляции цитогенетиче-
ских нарушений Iac соответствует высокий класс ПФА, 
т.е. персонал с низким уровнем психофизиологической 
адаптации. 

Таким образом, использование нескольких подходов 
анализа данных позволяет сделать вывод о том, что при 
низкой ПФА наблюдается ухудшение цитогенетического 
статуса. 

Выявленные факты ставят вопрос о механизмах та-
кой взаимосвязи. В литературе, начиная с 1960 гг. про-
шлого века, накапливаются данные о негативном влия-
нии повышенного уровня гормонов стресса (факторов 
нервно-гуморальной регуляции), на цитогенетический 
аппарат животных и человека. В одном из немногих 
современных обзоров по взаимосвязи психофизиоло-
гических показателей и ДНК-повреждений у животных 
и человека проведен анализ 21 исследования и проде-
монстрирована их причинно-следственная связь [12]. 
Как одно из возможных звеньев цепочки взаимосвязи 
ПФС и ЦГС в этом обзоре рассматривается оксидатив-
ный стресс. Авторы указывают на два исследования 
по изменению стабильности генома при индукции ок-
сидативного стресса под влиянием психофизиологиче-

ских факторов. Bagchi et al в эксперименте на крысах 
выявили, что как острый, так и хронический психофи-
зиологический стресс, приводит к повышению уровня 
активных форм кислорода (АФК) [13]. Путем введения 
крысам субацетилата висмута предотвращали избыточ-
ное образование АФК, и было отмечено снижение уров-
ня психофизиологического стресса. Lesgards et al при 
обследовании людей определили, что действие стресса 
на работе и дома ассоциировано с низкой антиоксидант-
ной активностью [14]. Появление оксидативных ДНК-
повреждений под действием АФК или оксида азота вы-
явлено во многих работах, и эти повреждения являются 
важным этиологическим и прогностическим фактором 
различных хронических заболеваний.  В настоящее вре-
мя АФК рассматривают как мутагенный и/или комута-
генный фактор [7, 8, 15], но при этом на индукцию АФК 
в результате психофизиологического стресса обращали 
мало внимания.

Повреждение ДНК считается одним из основных 
триггеров онкологических заболеваний, острой коро-
нарной недостаточности, астмы, нейродегенератив-
ных и других хронических заболеваний [6, 16–19]. В 
связи с этим можно предположить, что дистресс (зна-
чительное ухудшение ПФС) через гормональный дис-
баланс и дисбаланс про/антиоксидантной системы ор-
ганизма может быть одним из аспектов этиопатогенеза 
указанных заболеваний. Полученные нами данные о 
взаимосвязи показателей ЦГС и ПФС подтверждают 
эту гипотезу. 

Заключение
Таким образом, установлен повышенный уровень 

цитогенетических нарушений у людей с низким уров-
нем психофизиологической адаптации. Учитывая дан-
ные литературы, можно предположить опосредованную 
зависимость цитогенетического статуса организма от 
его психофизиологической адаптации, что может быть 
обусловлено гормональным дисбалансом и индукцией 
оксидативного стресса.
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