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Сохраняют актуальность и приоритетность вопросы своевременного выявления работающих, нуждающихся в углу-
блённом обследовании; обоснования критериев формирования групп риска с учётом оценки ранних неспецифических 
реакций организма в целях своевременного обеспечения рациональных схем организации лечебно-оздоровительных 
мероприятий.
Проведён системный поиск и анализ современной отечественной и зарубежной литературы по обозначенной тематике.
Гигиенические исследования свидетельствуют, что в составе комплекса факторов рабочей среды превалируют пыли 
респирабельного характера, химические вещества, условно-патогенные сапрофитные микроорганизмы.
В результате адсорбции на частицах пыли микроорганизмы способны запускать развитие патологических процессов, с 
последующим высвобождением медиаторов воспаления. В процессах формирования воспаления респираторного тракта 
принимают участие и иные взаимосвязанные и взаимообусловленные молекулярные механизмы.
Сохранение баланса уровней про- и противовоспалительных регуляторных белков — цитокинов является основой 
для поддержания адекватного равновесия и формирования антиинфекционного иммунитета.
В качестве основного органа, способного выполнить функции барьера для предотвращения распространения инфек-
ционного агента в нижние отделы респираторного тракта являются эпителиальные клетки.
Анализ научной литературы свидетельствует о существенном вкладе микробной обсеменённости воздуха рабочей зоны 
сапрофитными микроорганизмами в развитие иммуноопосредованной общесоматической, производственно обуслов-
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реагирования, стадийности показателей эндогенных механизмов защиты, позволяющих обосновать проведение своев-
ременных диагностических мероприятий и качественное медицинское наблюдение работников.
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The issues of timely identification of workers in need of in-depth examination remain relevant and priority; substantiation 
of criteria for the formation of risk groups, taking into account the assessment of early nonspecific reactions of the body in 
order to timely ensure rational schemes for the organization of therapeutic and recreational activities.
The analysis of the available literature data on determining the role of the immune system in the development of pathology 
in workers under conditions of industrial microbiological risk seems relevant.
We have carried out a systematic search and analysis of modern domestic and foreign literature on the designated topic.
Hygienic studies indicate that respiratory dusts, chemicals, conditionally pathogenic saprophytic microorganisms prevail as 
part of the complex of working environment factors.
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As a result of adsorption on dust particles, microorganisms are able to trigger the development of pathological processes, 
followed by the release of inflammatory mediators. Other interrelated and interdependent molecular mechanisms also take 
part in the processes of formation of inflammation of the respiratory tract. Maintaining the balance of the levels of pro- and 
anti-inflammatory regulatory proteins — cytokines is the basis for maintaining an adequate balance and the formation of 
anti-infectious immunity.
Epithelial cells are the main organ capable of performing the functions of a barrier to prevent the spread of an infectious 
agent to the lower respiratory tract.
The analysis of scientific literature indicates a significant contribution of microbial contamination of the air of the working 
area by saprophytic microorganisms to the development of immuno-mediated general somatic, production-related and 
occupational morbidity. There is not enough work on a clear disclosure of the patterns of immune response, the stage-by-
stage indicators of endogenous protection mechanisms, which make it possible to justify timely diagnostic measures and 
high-quality medical supervision of employees.
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Одним из основных разделов материально-техниче-
ской базы государства, фактором обеспечения его продо-
вольственной, в том числе и национальной безопасности, 
является сельское хозяйство [1–3].

На сегодняшнем этапе социально-экономического и 
политического развития России, актуальными остают-
ся вопросы более полного охвата собственного сельско-
хозяйственного производства, с формированием «пол-
ного цикла». Данное концептуальное стратегическое 
направление неизбежно будет способствовать привле-
чению большого количества сотрудников трудоспособ-
ного возраста для обеспечения производственного про-
цесса. Несомненно, в долгосрочной перспективе, наи-
более значимыми и перспективными останутся вопросы 
повышения эффективности технического обеспечения 
современного производства агропромышленного ком-
плекса (АПК) путём интеграции науки и практики в це-
лях формирования безопасной производственной среды 
и сохранения трудового потенциала [4, 5]. Сохраняют 
актуальность и приоритетность вопросы своевременно-
го выявления работающих, нуждающихся в углублённом 
обследовании; обоснования критериев формирования 
групп риска с учётом оценки ранних неспецифических 
реакций организма в целях своевременного обеспечения 
и рациональной организации лечебно-оздоровительных  
мероприятий [6–9].

В связи с вышеизложенным, анализ имеющихся лите-
ратурных данных об определении роли иммунной систе-
мы и патогенетических механизмах развития иммунозави-
симой общесоматической, производственно обусловлен-

ной и профессиональной патологии в условиях микроб-
ного загрязнения рабочей среды представляется весьма 
актуальным.

Цель исследования — провести анализ библиографи-
ческих данных, содержащих информацию о механизмах 
формирования иммунозависимой патологии организма 
работников сельскохозяйственного производства в усло-
виях микробиологического загрязнения воздуха рабочей 
среды.

В соответствии с поставленными задачами проведён 
системный поиск и анализ современной отечественной и 
зарубежной литературы по обозначенной тематике в базах 
данных Pubmed, на сайтах международных организаций 
(ВОЗ, Евросоюз) и свободном доступе в сети Интернет. 
Основными ограничениями поиска являлись язык публи-
кации (русский, английский) и дата публикации (не ранее 
2006 года).

Проведённые гигиенические исследования на рабо-
чих местах работников основных сельскохозяйственных 
производств позволили установить, что в составе ком-
плекса факторов рабочей среды и трудового процес-
са преобладают пыли респирабельного характера; зача-
стую отмечается присутствие химических веществ, об-
ладающих сенсибилизирующими свойствами. Повышен-
ную тяжесть труда и наличие психосоциальных факто-
ров отмечают практически все авторы, занятые в данной  
области [10–12].

Кроме того, широко распространена загрязнённость 
ряда предприятий сельскохозяйственного производства 
условно-патогенными сапрофитными микроорганизмами, 
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что в современных нормативных документах признано в 
качестве самостоятельного вредного фактора1.

Характеризуя состояние воздуха сельскохозяйствен-
ных, преимущественно животноводческих предприятий, 
особое значение ряд авторов уделяют содержанию пылей 
различного характера. Это может быть как мелкодисперс-
ная, смешанная пыль с частицами от 20 до 60 мкм, так и 
органическая пыль животного и растительного происхож-
дения. Превышение концентраций указанных аэрозолей 
зачастую способно обусловливать повышенный риск раз-
вития иммуноопосредованной патологии [13].

На современном этапе развития науки достоверно 
установлен повышенный риск развития болезней органов 
дыхания для большинства работников сельскохозяйствен-
ных предприятий [14, 15]. Так, по данным ряда авторов, 
у работников, занятых уходом за сельскохозяйственными 
животными, при оценке логистической регрессии, риск 
развития хронического бронхита составляет от 1,24% до 
1,9% [16], а риск формирования необратимых деструк-
тивных явлений достигает 7,7% [17].

Закономерно, что основная часть опубликованных 
работ посвящена вопросам изучения роли и значимости 
различных факторов в инициации пускового механизма 
формирования предпатологических и патологических про-
цессов респираторного тракта.

Комплекс микроорганизмов адсорбируется на части-
цах пыли и запускает развитие патологических процессов 
на оболочках дыхательных путей, разрушение клеточных 
элементов, в результате чего происходит высвобождение 
медиаторов воспаления. В процессах формирования вос-
паления респираторного тракта принимают участие и 
иные взаимосвязанные и взаимообусловленные молеку-
лярные механизмы [18–22].

Оценка роли различных концентраций эндотоксина в 
воздухе рабочей зоны, который представляет собой ком-
понент клеточной стенки грамотрицательных бактерий, 
липополисахарид/LPS на различных стадиях формирова-
ния воспалительного процесса респираторного тракта, 
остаётся дискутабельной. В ряде исследований выявлено 
повышенное содержание эндотоксина, при этом, симпто-
мы заболевания болезней органов дыхания выявлены не 
были, а также отсутствовала взаимосвязь доза–эффект при 
низкой экспозиции эндотоксина. В то же время, рядом ав-
торов выявлено наличие взаимосвязи между содержанием 
эндотоксина и состоянием функциональных показателей 
лёгких [23, 24].

Как нам представляется, указанные разногласия свя-
заны с измерением и анализом фракций эндотоксина раз-
ного размера, которые содержатся в воздухе. Так, содер-
жание сельскохозяйственной птицы в стаде, на полу, спо-
собствует образованию фракций эндотоксина большего 
размера (более 9,8 мкм), а клеточное размещение птицы 
— более мелких по размерам фракций (от 1,6 до 3,5 мкм).

Поскольку для ряда производств (содержание и уход 
за сельскохозяйственными животными) именно биологи-
ческий фактор рабочей среды является ведущим, особое 
внимание исследователей привлекают вопросы изучения 
процессов формирования иммунного ответа их специфи-
ческие механизмы распознавания. Установлена инициация 
основного пускового момента, а именно, распознавание и 
1 Приказ Минтруда России № 33н от 24 января 2014 г. «Об ут-
верждении Методики проведения специальной оценки условий 
труда. Электронный ресурс: http://www.rosmintrud.ru/docs/
mintrud/orders/170

реагирование на поступивший эндотоксин сформирован-
ным комплексом, состоящим из Toll-подобных рецепторов 
(TLR), клеток, несущих на своей мембране маркеры CD14 
и липополисахарид-связывающего белка (LBP).

В экспериментах, проведённых на TLR4-дефицитных 
мышах, выявлена основная роль рецептора TLR4 в фор-
мировании чувствительности к эндотоксину. В экспери-
менте с субхроническим воздействием экстракта пыли 
кукурузы (CDE) установлено, что у животных с отсут-
ствием указанного рецептора отсутствует воспалитель-
ная реакция со стороны слизистой оболочки дыхательных  
путей [25].

Более поздние экспериментальные работы свидетель-
ствуют об отсутствии достоверных различий в уровне вы-
работки цитокинов и выраженности гиперчувствительно-
сти дыхательных путей в группе TLR4-дефицитных живот-
ных, относительно контроля [26].

Проведённые работы по изучению роли 
TLR4-рецептора в активации чувствительности к воз-
действию различных концентраций эндотоксина, позво-
лили установить, что клинически значимые и достоверно 
подверженные инструментальными методами изменения 
функции лёгких начинаются лишь при воздействии значи-
тельных концентраций эндотоксина [27].

Патогенетический механизм формирования патологи-
ческих изменений начинается с развития воспалительных 
реакций иммунокомпетентных клеток, в ответ на посту-
пление экстрактов пыли [28–30].

Сохранение баланса уровней про- и противовоспали-
тельных регуляторных белков — цитокинов является ос-
новой для поддержания адекватного равновесия и форми-
рование антиинфекционного иммунитета.

При этом выброс провоспалительных цитокинов в ре-
зультате блокирования эпителиальных клеток респиратор-
ного тракта признан наиболее значимым [31].

Развившаяся воспалительная реакция может несколько 
снизить интенсивность при субхроническом и интермит-
тирующем воздействии, что, несомненно, способствует 
формированию хронического воспалительного процесса 
в респираторном тракте. Данный адаптационный феномен 
достаточно изучен, однако не до конца изучены механиз-
мы его развития [32, 33].

Основное внимание исследователей при изучении 
адаптационного ответа приковано к уровню раствори-
мого L-селектина, который блокирует клеточную мигра-
цию в результате воспалительного процесса. Параллельно 
происходит выброс циркулирующих нейтрофилов и моно-
цитов и активация выработки интерлейкинов 13 и 4 в пе-
риферическую кровь [34, 35].

В проведённых исследованиях на моделях клеточных 
культур моноцитов было показано формирование толе-
рантности к воздействию таких цитокинов как TNF-α и 
IL-6, а также модуляция врождённой защитной иммунной 
защиты (макрофагов и дендритных клеток) при повторя-
ющихся экспозициях органической пыли [36, 37].

Эффекторная фаза адекватного иммунного ответа, ин-
дуцированного поступившим антигеном, характеризует-
ся развитием бронхоконстрикции, формированием зна-
чительного отёка слизистой и подслизистой оболочек, а 
также выраженной проницаемостью мелких кровеносных 
сосудов [38, 39].

При этом, в качестве основного органа, способного 
выполнить функции барьера для предотвращения рас-
пространения инфекционного агента в нижние отделы 
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респираторного тракта путём регуляции эспрессирован-
ных иммунорегуляторных мембранных рецепторов, ав-
торы обозначают эпителиальные клетки. Исследователи 
отмечают, что длительное поступление в респираторный 
тракт пептидогликанов, условно-патогенных микроорга-
низмов, компонентов клеточной стенки (β-D-глюканов), 
а также разнообразных грибов, в сочетании с кормовы-
ми, белковыми и витаминными компонентами, даже ма-
лых концентрациях, способствуют формированию более 
тяжёлого патологического процесса [40, 41].

Проведёнными исследованиями установлено, что реа-
лизация иммунного ответа опосредуется регуляторными 
белками — цитокинами (преимущественно ИЛ-1β, γ-ИФ, 
ФНО-α) и молекулами межклеточной адгезии (ICAM-1), 
экспрессированными на поверхностях клеток эндотелия, 
эпителия и некоторых клетках периферической крови. 
Данный трансмембранный гликопротеин обеспечивает 
адгезию лейкоцитов к активированному сосудистому эн-
дотелию, путём взаимодействия ICAM-1 и лигандов LFA-1 
и MAC-1. Также исследователи отмечают значительную 
роль молекул межклеточной адгезии при осуществлении 
взаимодействия Т-лимфоцитов и моноцитов, цитотокси-
ческих Т-лимфоцитов и клеток-мишеней, которая проис-
ходит путём передачи внутриклеточных сигналов [42–45].

Поступление любого чужеродного антигена в респира-
торный тракт формирует сигнальный MyD88-зависимый 
ответ, при помощи которого и контролируется развитие 
воспалительного процесса в эпителиальных клетках дыха-
тельного тракта [46, 47].

Врождённой функции альвеолярных макрофагов (аль-
веолярных AMφ) уделяется особое значение в оценке раз-
вития каскада защитных реакций при воздействии орга-
нической пыли, с формированием сложного профиля ак-
тивированных цитокинов и индуцированной экспрессией 
генов (TLR2, NOD2). Все это позволяет частично нейтра-
лизовать неблагоприятное микробное воздействие, спо-
собствует развитию адекватного иммунного ответа [48].

Имеются работы, свидетельствующие о наличии повы-
шенной экспрессии генов IRAK-4 и RIPK1, регулирующих 
состояние врождённого иммунитета и усиление выработ-
ки регуляторных молекул IL-10, TGF-β, SOCS4 и IRAK-2 
у лиц, выросших на фермах. Указанная группа лиц, при 
наличии полиморфизма генов TLR2/–16934 гораздо ре-
же страдают от респираторной патологии, относительно 
других, с наличием аналогичного полиморфизма генов, 

но не проживавших с детства в условиях фермерских хо-
зяйств [49, 50].

Существенная роль при взаимодействии микроорга-
низмов и клеток иммунной системы отводится катехо-
ламинам и ацетилхолину, которые при воздействии па-
тоген-ассоциированных молекулярных моделей и других 
триггеров эфферентных холинергических путей способны 
влиять на процессы пролиферации клеток иммунной си-
стемы, их дифференцировку и продукцию цитокинов [51].

При этом микроорганизмы, с другой стороны, способ-
ны выступать в качестве нейротрансмиттеров и вызывать 
ответные реакции со стороны иммунокомпетентных кле-
ток [52–55].

Таким образом, изучение патогенетических особенно-
стей формирования некоторых заболеваний, с вовлечени-
ем иммунорегуляторных механизмов, развития хрониче-
ского воспаления и повреждения тканей, позволило спе-
циалистам сформировать группу иммуноопосредованных 
воспалительных заболеваний [56].

В развитии системного воспалительного процесса 
основная роль принадлежит формированию клеточного 
стресса, которому присущи стадийность и волнообраз-
ность течения; смена фаз активного вовлечения иммуно-
регуляторных клеток и регуляторных молекул с процесса-
ми их торможения [57].

На сегодняшнем этапе развития науки достигнуто 
понимание того, что воздействие биологических агентов 
является фактором риска запуска модификации иммун-
ного ответа организма, с формированием впоследствии 
комплекса иммуноопосредованных заболеваний, которые 
требуют комплексного системного подхода к диагностике, 
лечению и профилактике [58].

Анализ современной научной литературы свидетель-
ствует о существенном вкладе микробной обсеменённо-
сти воздуха рабочей зоны сапрофитными микроорганиз-
мами в развитие иммуноопосредованной общесоматиче-
ской, производственно обусловленной и профессиональ-
ной заболеваемости.

В современной литературе ещё недостаточно работ по 
чёткому раскрытию закономерностей иммунного реаги-
рования, стадийности показателей эндогенных механиз-
мов защиты, позволяющих обосновать проведение сво-
евременных диагностических мероприятий и качествен-
ное проведение медицинского наблюдения за здоровьем 
работников.
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