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Введение. Приоритетным направлением развития гигиенической науки является изучение биомаркеров эффектов восприимчивости и чувстви-
тельности организма человека к воздействию экотоксикантов. Особую значимость приобретает изучение индивидуальной предрасположенности  
к действию химических веществ на ДНК и иммунную систему.
Цель исследования – оценить иммунохимические, цитогенетические изменения и генетический полиморфизм у детей, проживающих в условиях 
воздействия неблагоприятных факторов окружающей среды.
Материалы и методы. Исследовали иммунохимические маркерные и функционально-метаболические изменения в специализированных клетках, 
показатели адаптационного статуса организма и ксеногенной интоксикации у детей, находящихся под воздействием неблагоприятных факторов 
окружающей среды. Генетический полиморфизм определяли по двум генам детоксикации (GSTP1, SOD2). Токсическую нагрузку оценивали по кон-
центрации в крови тяжёлых металлов.
Результаты. Выявлено наличие аутоантител к печени, нервной системе у 100% детей. Низкий уровень секреторного IgА наблюдался у 27% детей. 
Содержание лизоцима в слюне свидетельствует о снижении защитной функции местного иммунитета на 37,9%. Выявлена прямая связь между 
концентрацией металлов в крови и генетической нестабильностью в соматических клетках буккального эпителия. Полиморфизм Ile105Val гена 
GSTP1 и полиморфизм Ala16Val гена SOD2 выявлен у 45,9 и 28,4% детей соответственно.
Ограничения исследования. В данной работе представлены результаты обследования детей в возрасте от 3 до 6 лет с аллергопатологией, посеща-
ющих одно детское дошкольное учреждение. Отсутствие контрольной группы не позволяет провести полноценный сравнительный анализ резуль-
татов исследования у детей с аллергическими заболеваниями и без них, а также сопоставление аналогичных параметров у детей, проживающих в 
экологически благополучном районе.
Заключение. Выявлены иммунохимические, цитогенетические изменения и генетический полиморфизм у детей.
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Introduction. Studies of biomarkers of effects of susceptibility and sensitivity of the human body to exposure to environmental toxicants are a priority in the 
development of the hygiene science, individual predisposition to adverse effects of chemicals on DNA and the immune system being of special importance. 
The objective of our study was to assess immunochemical, cytogenetic changes and genetic polymorphism in children exposed to environmental hazards.
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влияния факторов окружающей среды на население. Распро-
странённость на таких территориях аллергических заболева-
ний у детей вызывает особую озабоченность и требует выяв-
ления триггеров запуска метаболических нарушений [4, 5].

Система обезвреживания токсикантов с участием GSTs и 
глутатиона играет значительную роль в формировании рези-
стентности организма к различным воздействиям и являет-
ся надёжным защитным механизмом клетки. В то же время 
SOD2 связывается с супероксидными побочными продук-
тами окислительного фосфорилирования, превращая их в 
перекись водорода и двухатомный кислород [6].

Полиморфизмы в генах, кодирующих данные белки, мо-
гут оказывать существенное влияние на восприимчивость 
организма к вредным факторам окружающей среды. Таким 
образом, исследование полиморфизмов GSTP1 и SOD2 у 
наиболее восприимчивых групп населения является акту-
альным в регионах с высокой токсической нагрузкой.

Цель исследования – оценить иммунохимические, ци-
тогенетические изменения и генетический полиморфизм у 
детей, проживающих в условиях воздействия неблагоприят-
ных факторов окружающей среды.

Материалы и методы
Исследование проводилось в 2021 г. в дошкольном об-

разовательном учреждении г. Нижнего Тагила Свердловской 
области среди 89 детей в возрасте 3–6 лет с аллергопатоло-
гией. Изучение иммунохимических маркерных и функцио-
нально-метаболических изменений в специализированных 
клетках основных органов и систем тела человека (нерв-
ной системы, миокарда, печени, почек, лёгких, стенок же-
лудка, кишечника, щитовидной железы, поджелудочной 
железы, надпочечников, тромбоцитов, эндотелия сосудов) 
осуществлялось методом иммуноферментного анализа  

Введение
Актуальность исследования биомаркеров эффектов вос-

приимчивости и чувствительности организма человека к 
воздействию экотоксикантов определяется появлением но-
вых научных технологий, позволяющих изучать механизмы 
действия на клеточном и генном уровнях, метаболомный 
и протеомный профили, полиморфизм генов. Особую зна-
чимость для гигиенической науки приобретает выявление 
индивидуальной предрасположенности к действию химиче-
ских веществ на иммунную систему.

В организме здорового человека происходит постоянный 
синтез аутоантител (ауто-АТ), которые участвуют в клиренсе 
продуктов обмена веществ и регуляции функционирования 
различных клеток [1].

Избирательное изменение иммунореактивности спец-
ифичных антител свидетельствует о стойком расстройстве 
функциональной деятельности определённых органов и си-
стем, ассоциированном с клинической манифестацией любого 
заболевания. Появление ауто-АТ связано с аномалией сыворо-
точной иммунореактивности. Выявление стойких аномалий в 
сывороточном содержании маркерных ауто-АТ определённой 
специфичности позволяет оценить характер изменений, про-
исходящих в организме человека. Согласно исследованиям, 
совокупность ауто-АТ формирует образ, отражающий особен-
ности молекулярного состава тела человека [2].

Воздействие факторов окружающей среды на биологиче-
ские процессы изучается в течение многих лет, однако основ-
ной молекулярный механизм влияния окружающей среды на 
долгосрочную регуляцию генов изучен недостаточно [3].

Исследование индивидуального ответа на воздействие 
среды обитания, которое зависит и от генетических особен-
ностей индивидуума, остаётся актуальным в регионах, где 
развитая промышленность формирует риски негативного 

Materials and methods. We examined immunochemical marker and functional metabolic changes in selected cells, indicators of the adaptive status of the body 
and xenogenic poisoning of children environmentally exposed to heavy metals. Gene polymorphism was determined by two detoxification genes (GSTP1 and 
SOD2). Poisoning was assessed by blood levels of heavy metals.
Results. We revealed the presence of autoantibodies to the liver and nervous system in 100% of children. A low level of secretory IgA was observed in 27% of 
children. The salivary lysozyme level indicates a decrease in the protective function of local immunity by 37.9%. We established a direct relationship between the 
blood levels of heavy metals and genetic instability in somatic cells of the buccal epithelium. The Ile105Val polymorphism of the GSTP1 gene and the Ala16Val 
polymorphism of the SOD2 gene were found in 45.9% and 28.4% of children, respectively.
Limitations. The paper presents the results of a survey of 3 to 6 years children with allergies attending one preschool. The absence of a control cohort prevents us 
from comparing our findings with those that could have been obtained for children without allergies and/or living in pollution-free areas.
Conclusion. The immunochemical and cytogenetic changes, as well as the genetic polymorphism observed in children are most likely associated with adverse health 
effects of environmental hazards.

Keywords: heavy metal exposure; allergies; markers of heavy metal poisoning
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Результаты

Данные «Эли-Висцеро-Теста-24» показали, что у 90% де-
тей показатель средней иммунной активности снижен, при 
этом 50% детей имели признаки воспалительного процесса, 
а также аутоантитела к мембранам слизистой желудка и тон-
кого кишечника.

Частота встречаемости антител к различным органам и 
системам у обследованных детей отражена в табл. 1.

У обследованных детей выявлены признаки патологиче-
ских изменений дегенеративного характера в лёгких (LuMS) 
и паренхиме почек (KiMS). Повышенный уровень ауто-АТ 
к клеткам надпочечников (ADRM) у 53% детей свидетель-
ствует о состоянии активного стресса, а у 3% – о затухающем 
стрессе. У обследованных детей в 100% случаев выявлены 
повышенные уровни ауто-АТ HMMP, что может быть при-
знаком нарушения процессов детоксикации в печени. Вы-
явлены маркеры патологии нервной системы (белок S100) 
в 100% наблюдений, щитовидной железы (ауто-АТ к тире-
оглобулину у 97% детей и у 68% – к рецепторам тиреотроп-
ного гормона).

Считается, что секреторный IgA (sIgA) играет ключевую 
роль в здоровом иммунном ответе на аллергены слизистой 
оболочки и является биологическим маркером реакции ор-
ганизма на агрессивные факторы внешней среды (эколо-
гическое неблагополучие, стресс, неполноценное питание, 
инфекции, бесконтрольное применение антибиотиков и 
химиотерапевтических препаратов) [11]. Активация анти-
генпрезентирующих клеток, которые усиливают процесс 
трансформации В-лимфоцитов в плазматические клетки, 
приводит к увеличению синтеза данного типа антител. Низ-
кий уровень секреторного IgА на слизистых оболочках спо-
собствует беспрепятственному проникновению аллергенов 
через слизистые оболочки респираторного и желудочно-ки-
шечного тракта и свидетельствует об уменьшении защитных 
ресурсов организма [12]. Среднее значение sIgA в группе  

«Эли-Висцеро-Тест-24» на содержание 24 аутоантител, ко-
торые появляются в сыворотке крови при развитии хрони-
ческой патологии, что позволяет выявить ранние предвест-
ники патологических перестроек организма [1]. Параметры 
местного иммунитета оценивали по уровню секреторного 
иммуноглобулина А (sIgA) и активности лизоцима в ротовой 
жидкости. SIgA определяли методом иммуноферментного 
анализа с применением наборов АО «Вектор-Бест» в соот-
ветствии с инструкцией производителя, регистрацию ре-
зультатов проводили с использованием планшетного ридера 
Epoch (BioTek). Определение активности лизоцима прово-
дили нефелометрическим методом с использованием куль-
туры Micrococcus lysodeikticus.

Для оценки адаптационного статуса организма и ксено-
генной интоксикации детей применяли цитоморфологи-
ческое исследование буккального эпителия слизистой по-
лости рта детей. Определяли цитогенетические показатели 
(микроядра, протрузии, ядро с атипичной формой), проли-
ферации (мост между ядрами, многоядерные клетки, ядра 
с центральной перетяжкой) и деструкции ядра (вакуоли-
зация ядра, кариорексис, кариопикноз, кариолизис, апоп-
тозные тела), которые интерпретировали по литературным 
данным [7]. Анализ проводили на 1000 клеток, как описано 
в литературе [8–10].

У 74 детей из общей когорты производили забор буккаль-
ного эпителия по стандартной методике. Выделение ДНК 
проводили с помощью набора Lumipure (Lumiprobe, Рос-
сия) из буккального эпителия. Определение полиморфизма 
Ile105Val гена GSTP1 и полиморфизма Ala16Val гена SOD2 
методом qPCR производили с помощью готового коммерче-
ского набора «SNP-Скрин» (НПК «Синтол», Россия).

Массовая концентрация металлов (Pb, Cd, Cr, Ni, Cu, Al, 
As, V, Mn, Co, Zn, Hg, Mg) в крови детей определяли мето-
дом масс-спектрометрии с индуктивно связанной плазмой.

Математическую обработку данных проводили в Microsoft 
Excel, статистическую – с помощью SPSS Statistics 20.

Т а б л и ц а  1  /  T a b l e  1
Частота встречаемости некоторых тканевых аутоантител у обследованных детей, %
Frequency of occurrence of select tissue autoantibodies in the examined children, %

Маркер 
Marker

Соответствует 
норме 

Corresponds to norm

Выше допустимой 
нормы 

Above the norm

Ниже допустимой 
нормы 

Below the norm

β2GP – основной фосфолипидсвязывающий белок плазмы крови 
β2GP – Major phospholipid-binding plasma protein

8 68 24

Fc-IgG – константный фрагмент молекул иммуноглобулинов класса IgG 
Fc-IgG  – constant fragment of IgG molecules

3 73 24

LuMS – антиген клеток паренхимы лёгких 
LuMS – antigen of lung parenchyma cells

5 55 40

KiMS – мембранный антиген клеток клубочков почек 
KiMS – membrane antigen of renal glomerular cells

0 73 27

ADRM – антиген мембран клеток надпочечников 
ADRM – adrenal cell membrane antigen

45 53 2

GaM – антиген мембран клеток желудка 
GaM – gastric cell membrane antigen

55 45 0

ItM – антиген мембран клеток тонкого кишечника 
ItM – small intestine cell membrane antigen

63 37 0

ScM – антиген мембран клеток толстого кишечника 
ScM – colonic cell membrane antigen

5 68 27

HMMP – специфический компонент мембран митохондрий печени 
HMMP – specific component of liver mitochondrial membranes

0 68 32

Инсулин / Insulin 0 75 25
Инсулиновые рецепторы отвечают за передачу сигнала от инсулина внутрь клетки 
Insulin receptors are responsible for transmitting the signal from insulin into the cell 

8 65 27

Тироглобулин / Thyroglobulin 3 75 22
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сунок). Деструкция ядра по показателям вакуолизации ядра, 
кариопикнозу, апоптозным телам выявлена у 100% обследо-
ванных детей, по кариорексису – у 88 из 89 детей (98,9%),  
по кариолизису – у 85 из 89 детей (95,5%).

Результаты исследования полиморфизма гена GSTP1, 
кодирующего белок из семейства глутатион-S-трансфераз, 
которые детоксифицируют широкий спектр эндогенных 
токсинов и токсинов окружающей среды, свидетельствуют 
о наличии G/G гомозиготного носительства делеции гена  
у 6,8% детей, что может быть связано с отсутствием функци-
онирующего фермента глутатион-S-трансферазы, а гетеро-
зиготная форма полиморфизма (A/G), ассоциированная со 
снижением активности фермента, обнаружена у 45,9% де-
тей (табл. 3). Вариант гомозиготного носительства Т/Т гена 
SOD2, свидетельствующий о нормальной активности фер-
мента митохондриальной супероксиддисмутазы, наблюдался 
всего у 22,9% детей исследуемой группы, а наличие гомози-
готного носительства (С/С), ассоциированного с отсутстви-
ем функционирующего фермента, выявлено у 28,4% детей.

соответствовало 159,5 мг/л при норме 70–250 мг/л, однако  
у 52,8% детей показатель имел отклонения, в том числе у 
27% обследованных он был ниже нормы.

Выявленное снижение активности лизоцима слюны в 
среднем на 37,9% от рекомендуемой нормы свидетельству-
ет о формировании иммунной недостаточности защитного 
барьера слизистой.

Цитогенетические и кариологические показатели кле-
ток буккального эпителия детей свидетельствуют о высо-
кой генетической нестабильности в соматических клетках 
(табл. 2).

Встречаемость ядер атипичной формы отмечается у 85 из 
89 обследованных детей (95,5%). Клетки с цитогенетически-
ми повреждениями по сумме микроядер (МЯ) и протрузий 
(ПР) обнаружены у 83 из 89 детей (93,3%).

Изменения показателей пролиферации (двухъядерные 
или многоядерные клетки) встречаются у 85 из 89 (95,5 %)
детей, ядра с центральной перетяжкой – у 75 из 89 (84,3%) 
детей, мост между ядрами – у 30 из 89 (33,7%) детей (см. ри-

Т а б л и ц а  2  /  T a b l e  2
Цитогенетические и кариологические показатели клеток буккального эпителия детей, ‰ (расчёт на 1000 клеток)
Cytogenetic and karyological parameters of children’s buccal epithelial cells, ‰ (per 1,000 cells)

Показатель / Parameters Значения, ‰ / Values, ‰

Цитогенетические 
показатели 
Cytogenetic parameters

Микроядра (МЯ) / Micronuclei (MN) 2.55 ± 0.37
Протрузии (ПР) / Protrusions (P) 2.56 ± 0.23
Частота клеток с цитогенетическими повреждениями (сумма МЯ и ПР) 
Frequency of cells with cytogenetic damage (MN + P)

5.11 ± 0.46

Ядро атипичной формы / Atypical nucleus 6.72 ± 0.44
Показатели пролиферации 
Cell proliferation parameters

Мост между ядрами / Internuclear bridge 0.43 ± 0.07
Двухъядерные, многоядерные клетки / Binucleated and multinucleated cells 4.85 ± 0.34
Ядра с центральной перетяжкой / Nuclei with a central constriction 2.65 ± 0.27

Показатели деструкции ядра 
Parameters of nucleus 
destruction 
Ранняя деструкция ядра 
Early nucleus destruction

Вакуолизация ядра 
Nucleus vacuolization

99.45 ± 4.55

Завершение деструкции 
ядра 
Completion of nucleus 
destruction

Кариорексис / Karyorrhexis 10.91 ± 1.03
Кариопикноз / Karyopyknosis 54.79 ± 2.69
Кариолизис / Karyolysis 8.18 ± 0.68
Апоптозные тела / Apoptotic bodies 12.54 ± 0.99

Т а б л и ц а  3  /  T a b l e  3
Распределение частот генотипов и аллелей у детей
Genotype and allele frequency distribution in children

Ген 
Gene

Генотипы и аллели 
Genotypes and alleles

Частота, % 
Frequency, %

GSTP Генотип (genotype) A/A 47.3

Генотип (genotype) A/G 45.9

Генотип (genotype) G/G 6.8

Аллель (allele) A 70.3

Аллель (allele) G 29.7

SOD2 Генотип (genotype) T/T 22.9

Генотип (genotype) T/C 48.7

Генотип (genotype) C/C 28.4

Аллель (allele) C 52.7

Аллель (allele) T 47.3

Клетка буккального эпителия с двумя микроядрами (метод окраски 
микропрепарата по Романовскому–Гимзе, микроскопия при увеличе-
нии ×400).
A buccal epithelial cell with two micronuclei (Romanowsky–Giemsa 
staining, 400×).
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частоты встречаемости клеток с микроядрами, протрузия-
ми и цитогенетическими нарушениями. За фоновый уро-
вень в данном исследовании принимались дети сельской 
местности (с. Красное, Республика Узбекистан): частота 
встречаемости клеток с микроядрами, протрузиями и ци-
тогенетическими нарушениями составила соответственно 
0,22 ± 0,07, 1,73 ± 0,26 и 1,92 ± 0,27‰. У детей, проживаю-
щих в сельских населённых пунктах Кемеровской области, 
частота встречаемости клеток с микроядрами, протрузиями 
и цитогенетическими нарушениями составляет 0,42 ± 0,11, 
1,68 ± 0,22 и 2,14 ± 0,30‰ соответственно [18]. Сопоста-
вимая частота встречаемости клеток с микроядрами и кле-
ток с протрузиями у обследованных нами детей Нижнего 
Тагила указывает на влияние большого числа стрессовых 
факторов, среди которых большое значение имеет загряз-
нение окружающей среды промышленными токсикантами, 
в том числе канцерогенами. Дети дошкольного возраста 
являются наиболее чувствительной группой населения, их 
иммунитет как защитная система организма не полностью 
сформирован, поэтому наличие в клетках буккального эпи-
телия цитогенетических нарушений служит индикатором 
недостаточной способности иммунной системы нивелиро-
вать различного рода стрессы (включая высокую токсиче-
скую нагрузку, что выявлено нами по уровню содержания 
металлов в крови) [19–21].

Отклонения показателей иммунной системы, а именно 
повышенный уровень ауто-АТ к клеткам надпочечников 
(ADRM) у 56% детей, могут свидетельствовать о состоянии 
активного или затухающего стресса [22, 23].

Считается, что ещё один показатель, секреторный IgA 
(sIgA), играет ключевую роль в формировании здорово-
го иммунного ответа на аллергены слизистой оболочки и 
является биологическим маркером реакции организма на 
агрессивные факторы внешней среды (экологическое не-
благополучие, стресс, неполноценное питание, инфекции, 
бесконтрольное применение антибиотиков и химиотера-
певтических препаратов) [11]. Активация антигенпрезен-
тирующих клеток, которые усиливают процесс трансфор-
мации В-лимфоцитов в плазматические клетки, приводит 
к увеличению синтеза данного иммуноглобулина. Низкий 
уровень секреторного IgА на слизистых оболочках способ-
ствует беспрепятственному проникновению аллергенов 
через естественные барьеры респираторного и желудочно-
кишечного тракта [8].

Патология желудочно-кишечного тракта у обследован-
ных детей проявляется повышенным образованием анти-
тел к париетальным клеткам желудка (GaM), клеткам стен-
ки тонкого кишечника (ItM) и стенки толстого кишечника 
(ScM). Считается, что повышение образования аутоантител 
этих классов связано с воспалением слизистой оболочки же-
лудочно-кишечного тракта, формированием острого гастри-
та, дуоденита и может свидетельствовать о непереносимости 
глютена. Возможно, эти процессы поддерживают аллергиче-
ские заболевания и иммунную недостаточность, диагности-
рованные у детей [1, 21].

Признаком нарушения процессов детоксикации в пе-
чени являются повышенные уровни ауто-АТ HMMP у всех 
обследованных детей. Антимитохондриальные антитела 
направлены против ферментов окислительного фосфо-
рилирования внутренней мембраны митохондрий клеток 
печени. Накопление аутоантител происходит  при разви-
тии дегенеративных изменений в паренхиме печени [22]. 
GSTP1 участвует в детоксикации ксенобиотиков, вызывая 
воспаление, окислительный стресс, и в сочетании с воз-
действием токсикантов формирует повышенный риск сен-
сибилизации к любому аллергену. Замена одной амино-
кислоты в SOD2 вызывает снижение доступности MnSOD 
в митохондриальном матриксе, что приводит к неэффек-
тивной конверсии супероксида в менее токсичные формы. 
Можно предположить, что снижение детоксикационной 
способности усугубляется полиморфизмом генов GSTP1 и 
SOD2 и нерациональным питанием [23].

Несмотря на отсутствие референтных значений концен-
трации металлов в крови у здоровых детей, проживающих в 
Свердловской области, в медицинской литературе описаны 
результаты комплексной оценки состояния здоровья и опре-
делены значения для металлов, не оказывающие значимого 
влияния на детский организм [13]. Результаты нашего ис-
следования показали, что средняя концентрация металлов 
в крови детей обследованной группы превышает значения, 
при которых отклонения в состоянии здоровья минимальны 
(для свинца – на 23,6%, никеля – в 1,7 раза, кобальта – в 
2 раза, кадмия – в 2,4 раза). Повышенные концентрации 
свинца обнаружены у 24,7% детей, никеля – у 23,6%, кад-
мия – у 22,5%, кобальта – у 21,3%.

Статистический анализ данных позволил выявить пря-
мую слабую корреляционную связь между концентрацией 
мышьяка в крови детей и наличием цитогенетических из-
менений буккального эпителия, а именно: ядер атипичной 
формы (r = 0,34; p < 0,01), протрузии (r = 0,28; p < 0,05), 
частоты обнаружения клеток с цитогенетическими по-
вреждениями (r = 0,27; p < 0,05) и кариолизисом (r = 0,26; 
p < 0,01). Также выявлена связь концентрации ванадия с 
наличием моста между ядрами (r = 0,56; p < 0,01); кон-
центрации марганца – с количеством апоптозных тел 
(r = 0,46; p < 0,01), ядер атипичной формы (r = 0,31; 
p < 0,05), наличием кариопикноза (r = 0,38; p < 0,01); кон-
центрации никеля – с наличием кариопикноза (r = 0,52; 
p < 0,01); концентрации хрома – с количеством ядер с 
центральной перетяжкой (r = 0,50; p < 0,01); концентра-
ции свинца – с двухъядерными, многоядерными клетками 
(r = 0,39; p < 0,01).

Обсуждение
Для оценки вреда, причинённого здоровью в результа-

те химического загрязнения окружающей среды, в науке 
используются разные подходы, основанные на изучении 
определённых маркеров в биоматериалах. По данным ли-
тературы, у значительной части населения Европы в био-
логических пробах обнаруживается накопление кадмия и 
свинца в концентрациях выше национальных референт-
ных значений. Тем не менее установление любого «порога 
воздействия» является произвольным, поскольку не су-
ществует «безопасного» уровня воздействия: даже низкие 
уровни экспозиции негативно воздействуют на здоровье 
человека, а нижний порог отрицательного влияния не 
определён [8, 14]. В наших исследованиях у каждого чет-
вёртого ребёнка концентрации в крови свинца, кадмия, 
никеля, кобальта превышали в несколько раз среднеоб-
ластные значения, при этом патологические цитогене-
тические повреждения соматических клеток буккального 
эпителия выявлены в 95,5% наблюдений, что может сви-
детельствовать о влиянии токсических факторов на детей.

Средние значения частоты встречаемости клеток с ми-
кроядрами и протрузиями, а также с цитогенетическими 
повреждениями у обследованных детей (см. табл. 2) состав-
ляли 2,55 ± 0,37, 2,56 ± 0,23 и 5,11 ± 0,46‰ соответственно, 
что существенно выше по сравнению со здоровыми детьми 
(по данным ряда исследователей) и совпадает с показате-
лями детей с аллергическим дерматитом и бронхиальной 
астмой по результатам авторов, проводивших этот тест 
[15]. Например, по данным Сычевой Л.П. с соавт. [16], ча-
стота встречаемости клеток с микроядрами, протрузиями 
и цитогенетическими нарушениями в группе условно здо-
ровых детей (Тульская область), не страдающих хрониче-
скими заболеваниями, без патологии бронхолёгочной си-
стемы и аллергических реакций, составляет соответственно 
0,66 ± 0,09, 0,99 ± 0,12 и 1,66 ± 0,16‰. Результаты, полу-
ченные Мейер А.В. и соавт. [17], свидетельствуют о том, 
что у детей, проживающих в г. Ташкенте (Республика Уз-
бекистан), данные показатели существенно ниже по срав-
нению с выявленными в нашем исследовании и составляют 
0,40 ± 0,07, 2,95 ± 0,36 и 3,35 ± 0,38‰ соответственно для 
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цательное действие на состояние здоровья. Циркуляция 
тяжёлых металлов в крови провоцирует избыток АФК при 
недостаточной активности фермента, кодируемого SOD2, 
что способно привести к накоплению перекисных ани-
онов, участвующих в процессе перекисного окисления 
клеточных мембран и ДНК. Окислительный стресс может 
влиять на состояние ядерного хроматина и вызывать из-
менение экспрессии генов, приводя к одноцепочечным и 
(или) двухцепочечным разрывам ДНК.

Результаты проведённого нами обследования детей, про-
живающих в экологически неблагополучном городе, свиде-
тельствуют о возможном участии тяжёлых металлов в фор-
мировании нарушений функционального состояние органов 
и систем.

Заключение

По результатам оценки иммунохимических и цитогене-
тических изменений у детей можно судить о снижении за-
щитной функции местного иммунитета, который является 
первым барьером при контакте с аллергенами и тяжёлыми 
металлами, проникающими в организм из окружающей 
среды. Выявленный у всех обследованных детей избыток 
антител часто указывает на дегенеративные изменения в 
паренхиме печени, что нарушает её детоксикационную 
функцию. Полиморфизм генов GSTP1 и SOD2, влияя на 
качественные и количественные функциональные свой-
ства ферментов детоксикации, может повышать накопле-
ние токсических металлов и метаболитов, оказывая отри-
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