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АРКТИЧЕСКАЯ МЕДИЦИНА

Проведено исследование с целью оценки соотношения фенотипов лимфоцитов CD10, 
СD71, CD95 и индекса NLR у мужчин, работающих вахтовым методом в Арктическом 
регионе. Полученные данные по медиане соотношения процесса лимфопролиферации 
(CD10) к процессу лимфоапоптоза (CD95) у гидрографов позволяют утверждать о практи-
чески сбалансированном иммунном статусе вне зависимости от срока вахты, а соотноше-
ние нейтрофилов к лимфоцитам (NLR) сохраняется в оптимальных пределах норм, в от-
личие от постоянных жителей Арктического региона. Установлено, что соотношение уров-
ней содержания лимфоцитов с маркером CD71/CD95 вне зависимости от срока вахты или 
проживания в Арктическом регионе является показателем устойчивой адаптации и может 
служить оценкой адаптированности иммунной системы в условиях Арктики. Определено, 
что с длительностью вахты у обследуемых гидрографов ассоциированы исключительно 
колебания медианы NLR и соотношения концентраций клеток CD10/95.  Следует предпо-
ложить, что вахтовые работники имеют более лабильный адаптивный иммунитет, что по-
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Введение. Профессиональная де-
ятельность в Арктическом регионе со-
пряжена со значительными рисками 
для здоровья, связанными не только 
с холодным климатом, ненадлежащей 
санитарией, ухудшением качества 
воды и воздействием загрязняющих 
веществ в окружающей среде, но и с 
профессиональной деятельностью 
(работа вахтами), что оказывает влия-
ние, как на вахтовиков, так и на мест-
ное население [11]. Суровые клима-
тические условия, в том числе гипок-
сия и стресс, а также экстремальные 
профессиональные условия труда в 
Арктическом регионе приводят ко мно-
гим проблемам со здоровьем, включая 
сердечно-сосудистые [1, 5] и бронхо-
лёгочные заболевания (краевые) [3, 4]. 
Экстремальные профессиональные 
условия труда (вахтовый метод рабо-
ты), сопряженные с экстремальным 
климатом в условиях северных морей, 
способствуют сокращению резервных 
возможностей иммунного гомеостаза 
[2, 6]. 

Легкодоступным биомаркером, ко-
торый иллюстрирует баланс между 
двумя аспектами иммунного ответа, 
является соотношение нейтрофилов 
к лимфоцитам (NLR), что позволяет 
оценить состояние адаптивного имму-
нитета, а также выявлять острое и хро-
ническое воспаление [8, 13, 14]. Одна-
ко даже при отсутствии определенных 
пороговых значений изменения NLR с 
течением времени являются полезны-
ми маркерами сбоя иммунной систе-
мы. Существует сильная и независи-
мая корреляция между его уровнями и 
более высоким риском смерти от всех 
физиологических причин. Соотноше-
ние нейтрофилов и лимфоцитов (NLR) 
служит значимым биомаркером для 
прогнозирования восприимчивости к 
заболеваниям, указывая на системное 
воспаление и потенциальные дефекты 
иммунных реакций [17].

Сохранение равновесия между 
лимфопролиферативными и лимфо-

апоптотическими механизмами имеет 
важное значение для предотвращения 
аутоиммунных проявлений и обеспе-
чения адекватного гомеостаза иммун-
ной системы. Любое нарушение этого 
баланса может привести к аутоиммун-
ному лимфопролиферативному син-
дрому [9], хроническому воспалению 
и повышенной уязвимости к инфекци-
онным заболеваниям. Рецептор CD10 
обнаружен во множестве кроветвор-
ных тканей, включая человеческие 
лимфоидные предшественники, и 
играет решающую роль в пролифера-
тивных процессах. Экспрессия CD10 
необходима для продукции TGF-β1, 
дефицит которого, как признано, пре-
пятствует клеточной пролиферации и 
запускает апоптоз посредством повы-
шения регуляции ингибиторов клеточ-
ного цикла, в том числе CD95 [12, 15, 
‎18]. Экспрессия маркера (CD95) при-
водит к протеолитическому расщепле-
нию NF-κB, ключевого фактора транс-
крипции, который способствует выжи-
ванию клеток. Это расщепление де-
лает Т-клетки более восприимчивыми 
к апоптотическим процессам. В свою 
очередь, NF-κB может модулировать 
экспрессию маркера (CD71), который 
играет важную роль в пролиферации 
клеток и их активации [10, 16].

Цель работы - оценить соотноше-
ние фенотипов лимфоцитов CD10, 
СD71, CD95 и индекса NLR у мужчин, 
работающих вахтовым методом в Ар-
ктическом регионе.

Материалы и методы исследо-
вания. В обследовании приняли уча-
стие 65 практически здоровых лиц со 
средним возрастом 43,2±2,7 года, из 
которых 45 мужчин, работающих вах-
товым методом в условиях северных 
морей (Баренцево, Белое) Архан-
гельского района гидрографической 
службы Северного флота Российской 
Федерации (АРГС СФ РФ). Обследо-
ванных разделили на 3 группы в за-
висимости от длительности вахты: 14 
чел. со сроком вахты более 6 мес., в 

возрасте 44,7±2,9 года (95%-ный до-
верительный интервал (38,3-51,1)); 11 
чел. со средним сроком вахты от 3 до 
6 мес., в возрасте 41,2±2,9 года (95% 
ДИ (34,5-48,7)); 20 чел. с коротким 
сроком вахты менее 3 мес., в возрас-
те 43,4±2,4 года (95% ДИ (38,3-48,5)) 
[7]. В качестве группы контроля при-
няли участие 20 мужчин, постоянных 
жителей Арктического региона Архан-
гельской области, не работающих вах-
товым методом в возрасте 43,1±1,8 
года (95% ДИ (38,4-46,9)). Участие 
в исследовании проводилось на до-
бровольной основе; на момент забо-
ра венозной крови у обследуемых не 
было ни острых, ни хронических за-
болеваний, что определялось заклю-
чением врача местной поликлиники 
для группы контроля и Военно-меди-
цинской комиссией АРГС СФ РФ для 
вахтовых работников. Определяли в 
периферической крови соотношение 
нейтрофилов с лимфоцитами (NLR) 
с использованием абсолютных содер-
жаний нейтрофилов и лимфоцитов. 
Согласно R. Zahorec [19], нормальные 
значения NLR находятся в диапазоне 
0,7-3,0, причем оптимальные значе-
ния - в диапазоне 1,0-2,0, а стрессо-
вые диапазоны, служащие ранним 
предупреждением о возможности раз-
вития патологического состояния или 
дизадаптации, составляют 0,7-1,0 и 
2,0-3,0, соотношение процесса лим-
фопролиферации за счет рецептора 
(CD10) с процессом лимфоапоптоза 
за счет рецептора (CD95) и соотноше-
ние процесса активации и лимфопро-
лиферации за счет рецептора (CD71) 
с процессом лимфоапоптоза за счет 
рецептора (CD95). Определение NLR 
выполнено с помощью подсчета ко-
личества лейкоцитов в камере Горя-
ева, процентного содержания нейтро-
филов и лимфоцитов в окрашенном 
мазке крови по Романовскому-Гимзе, 
рассчитаны абсолютные количества 
нейтрофилов и лимфоцитов. Феноти-
пы лимфоцитов (CD10, CD71, CD95) 

могает быстро перестраиваться и, возможно, укорачивает ответную иммунную реакцию здорового человека в экстремальных условиях.
Ключевые слова: Арктика, иммунный баланс, лимфопролиферация, лимфоапоптоз, вахта, гидрографы.

A study was conducted to assess the ratio of lymphocyte phenotypes CD10, CD71, CD95 and the NLR index in men working on rotating 
shifts in the Arctic. The obtained data on the median ratio of the lymphoproliferation process (CD10) to the lymphapoptosis process (CD95) in 
hydrographers allow us to state that they have a practically balanced immune status regardless of the length of their shift, and the neutrophil to 
lymphocyte ratio (NLR) remains within optimal normal limits, in contrast to permanent residents of the Arctic region. It has been established that 
the ratio of lymphocyte levels with the CD71/CD95 marker, regardless of the length of the shift or residence in the Arctic region, is an indicator of 
sustainable adaptation and can serve as an assessment of the adaptability of the immune system in Arctic conditions. It was determined that the 
duration of the shift in the investigated hydrographers was associated exclusively with fluctuations in the NLR median and the ratio of CD10/95 
cell concentrations. It should be assumed that shift workers have a more dynamic adaptive immunity, which facilitates their capacity to rapidly 
regenerate immune functions and, possibly, shortens the duration of immune response of a healthy person in extreme conditions.

Keywords: Arctic, Immune balance, Lymphoproliferation, Lymphopoptosis, Rotational shiftwork, Hydrographers.
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определены методом непрямой имму-
нопероксидазной реакции с использо-
ванием моноклональных антител на 
препаратах лимфоцитов типа «высу-
шенная капля», с применением перок-
сидазного конъюгата и окрашиванием 
раствором хромогена для анализа в 
иммерсионной микроскопии меченых 
клеток в поле (полях) зрения в общем 
количестве 500 клеток при помощи ла-
бораторного счетчика С-5.

Работа выполнена в лаборатории 
физиологии иммунокомпетентных 
клеток Института физиологии при-
родных адаптаций ФИЦ комплексного 
изучения Арктики им. акад. Н.П. Ла-
верова Уральского Отделения РАН (г. 
Архангельск) в рамках Госзадания № 
122011700267-5. Для проведения ис-
следования получено заключение эти-
ческого комитета ФИЦКИА УрО РАН 
(протокол № 4 от 10.02.2022 г.).

Статистическую обработку резуль-
татов осуществляли с помощью про-
грамм Microsoft Excel 2016 и SPSS 24.0 
для Windows. Использовали медиану 
(Ме) с процентильным интервалом 25–
75 (Q1; Q3) для указания содержания 
изученных показателей, а также 95% 
доверительного интервала (нижняя 
граница – верхняя граница) «95% ДИ 
(НГ - ВГ)» для определения предпо-
лагаемых пределов физиологической 
нормы, а для сравнительного анализа 
между группами использовали крите-
рий Манна-Уитни. Различия сравни-
ваемых показателей принимались до-
стоверными при уровне значимости р 
<0,05.

Результаты и обсуждение. Меди-
ана соотношения нейтрофилов к лим-
фоцитам (NLR) составляет 1,32 (1,00; 
1,77), 1,54 (0,60; 2,96) и 1,19 (0,71; 

1,64) у вахтовых работников со сроком 
вахты менее 3 мес., от 3 до 6 мес. и бо-
лее 6 мес. соответственно (таблица), 
что находится в пределах оптималь-
ных нормальных значений (1-2) [‎19]. 
При этом указанные значения, в част-
ности при сроках вахты менее 3 мес. 
и более 6 мес., достоверно ниже, чем 
у контрольной группы 2,07 (1,69; 2,72) 
(p <0,05), что находится на стрессово-
повышенном уровне (2-3) за счет отно-
сительного низкого количества лимфо-
цитов у 50,0% обследуемых.

Частота регистрации высоких 
(стрессовых) уровней NLR увеличи-
лась с 15,0% при сроке вахты менее 
3 мес. до 45,5% при сроке вахты от 3 
до 6 мес. вследствие неоднородных 
изменений количества нейтрофилов 
и лимфоцитов (либо относительно по-
вышенное количество нейтрофилов, 
либо относительно пониженное коли-
чество лимфоцитов), что привело к 
расширению 95% ДИ (1,08 – 2,54).

Частота регистрации высоких 
(стрессовых) уровней NLR снижает-
ся до 14,3% при сроке вахты более 6 
мес. за счет относительного снижения 
количества нейтрофилов. Следует 
полагать, что вахтовый режим рабо-
ты в Арктическом регионе оказывает 
влияние на организм человека путем 
широкого колебания уровней содер-
жания нейтрофилов и лимфоцитов, 
сохраняя тем самым состояние им-
мунного баланса, пик которого дости-
гается при сроке вахты от 3 до 6 мес. 
с последующим восстановлением при 
сроке вахты более 6 мес. Выявлено, 
что у вахтовиков в возрасте 43,5±2,9 
года соотношение нейтрофилов с 
лимфоцитами (NLR) сохраняется в оп-
тимальных пределах норм, в отличие 

от постоянных жителей Арктического 
региона, предположительно, вахтовые 
работники имеют более лабильный 
адаптивный иммунитет, что помогает 
быстро перестраиваться и, возможно, 
укорачивает ответную иммунную реак-
цию здорового человека в экстремаль-
ных условиях, что требует дополни-
тельных исследований. 

Медиана соотношения процесса 
лимфопролиферации за счет CD10 к 
процессу лимфоапоптоза за счет CD95 
составляет 1,02 (0,82; 1,20), 0,94 (0,83; 
1,06) и 1,00 (0,93; 1,31) у гидрографов 
при сроке вахты менее 3 мес., от 3 до 
6 мес. и более 6 мес. соответственно, 
что указывает на практически сбалан-
сированный статус вне зависимости от 
срока вахты, что очевидно выше, чем 
у группы контроля 0,58 (0,43; 2,02), при 
этом отсутствие статистической значи-
мости обусловлено широким диапазо-
ном распределения указанных показа-
телей.

В связи с принципом иммунного 
баланса и 95% доверительным интер-
валом полученных результатов мож-
но предполагать, что оптимальные 
пределы соотношения CD10/CD95 у 
практически здоровых мужчин состав-
ляют (0,85–1,15) Важно отметить, что 
указанные пределы нарушены в груп-
пе постоянных жителей Арктическо-
го региона, что обусловлено, на наш 
взгляд, относительно низким уровнем 
экспрессии CD10 у 65% и резким по-
вышением уровня экспрессии CD10 у 
35% обследуемых группы контроля. 
Наряду с этим стоит отметить, что у 
вахтовиков-гидрографов при сроке 
вахты более 6 мес. расширяется 95% 
ДИ (0,90 – 1,42) за счет относительного 
повышения уровня экспрессии CD10, 

Медиана (Ме (Q1; Q3)) и 95%-ный доверительный интервал (95% ДИ (НГ - ВГ)) иммунных показателей у гидрографов
в зависимости от срока вахты

Показатель Статистический
параметр

Срок вахты
Контроль4

n=20
Значимость
критерий

Манна-Уитни
Более 6 мес1

n=14
От 3 до 6 мес2

n=11
Менее 3 мес3

n=20

NLR
Ме (Q1; Q3) 1,19 (0,71; 1,64) 1,54 (0,60; 2,96) 1,32 (1,00; 1,77) 2,07 (1,69; 2,72)

1 и 4, р=0,001
2 и 4, р=0,302
3 и 4, р=0,003

95% ДИ (НГ - ВГ) (0,90 – 1,63) (1,08 – 2,54) (1,13 – 2,01) (1,79 – 3,10)

CD10/CD95
Ме (Q1; Q3) 1,00 (0,93; 1,31) 0,94 (0,83; 1,06) 1,02 (0,82; 1,20) 0,58 (0,43; 2,02)

1 и 4, р=0,107
2 и 4, р=0,173
3 и 4, р=0,224

95% ДИ (НГ - ВГ) (0,90 – 1,42) (0,85 – 1,07) (0,85 – 1,14) (0,61 – 1,77)

CD71/CD95
Ме (Q1; Q3) 0,96 (0,87; 1,07) 0,89 (0,77; 1,00) 1,00 (0,72; 1,18) 1,00 (0,88; 1,18)

1 и 4, р=0,551
2 и 4, р=0,083
3 и 4, р=0,279

95% ДИ (НГ - ВГ) (0,86 – 1,11) (0,81 – 0,99) (0,84 – 1,07) (0,95 – 1,13)
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что свидетельствует о начале разви-
тия реакциий адаптивного иммунитета 
в условиях длительной вахты в Аркти-
ческом регионе. 

Медиана соотношения процесса 
лимфопролиферации и активации за 
счет CD71 к процессу лимфоапопто-
за за счет CD95 составляет 1,00 (0,72; 
1,18), 0,89 (0,77; 1,00) и 0,96 (0,87; 
1,07) у гидрографов при сроке вахты 
менее 3 мес., от 3 до 6 мес. и более 6 
мес. соответственно, что не отличает-
ся от медианы у группы контроля 1,00 
(0,88; 1,18). Итак, можно полагать, что 
соотношение CD71/CD95 вне зависи-
мости от срока вахты или проживания 
в Арктическом регионе с предполагае-
мыми пределами норм от 0,85 до 1,1, 
согласно 95%-ному ДИ, является пока-
зателем устойчивой адаптации.

Таким образом, у обследуемых ги-
дрографов колебания медианы NLR и 
соотношения CD10/95 ассоциированы 
с длительностью вахты; медиана соот-
ношения CD71/95 менее всего подвер-
жена колебаниям, как у вахтовиков, 
так и у группы контроля; соотношение 
CD71/95 является устойчивым, опре-
деляет иммунный баланс обследуе-
мых и может служить оценкой адапти-
рованности иммунной системы в усло-
виях Арктики.
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