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Факторы окружающей среды могут оказывать влияние на различные звенья иммунитета, потенцируя формирование 
иммунопатологических процессов, лежащих в основе развития большой группы заболеваний.
Цель исследования — анализ результатов экспериментальных и наблюдательных исследований по оценке влияния шу-
ма, вибрации, ЭМП на иммунологические показатели.
Среди механизмов воздействия физических факторов на иммунную систему большинство авторов выделяют действие 
через нейроэндокринную систему и потенцирование окислительного стресса.
Экспериментальные исследования на лабораторных животных по оценке воздействия шума на иммунную систему 
демонстрируют влияние шума на показатели клеточного и гуморального иммунитета, интенсивность аллергической 
реакции, чувствительность к инфекционным агентам.
Результаты обследований работников, подвергающихся воздействию производственной вибрации, свидетельствуют 
о влияние этого производственного фактора на гуморальный, клеточный иммунитет, цитокиновый статус, однако вы-
являемые изменения данных иммунологических показателей могут быть разнонаправленными.
Экспериментальные исследования in vitro свидетельствуют, что после воздействия ЭМП на иммунные клетки в них вы-
являются многочисленные изменения. Имеются исследования, демонстрирующие изменение показателей иммунной 
системы у лиц, подвергающихся воздействию ЭМП.
Таким образом, анализ литературных источников свидетельствует о влиянии физических производственных факторов 
(шум, вибрация, ЭМП) на иммунный статус организма, что определяет перспективность исследований, направленных 
на разработку критериев оценки изменений иммунологических показателей для выделения групп повышенного риска 
развития патологии.
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Environmental factors can influence various parts of the immune system, potentiating the formation of immunopathological 
processes underlying the development of a large group of diseases.
The study aims to analyze the results of experimental and observational studies to assess the effect of noise, vibration, and 
electromagnetic fields (EMF) on immunological parameters.
Among the mechanisms of the influence of physical factors on the immune system, most authors single out the action through 
the neuroendocrine system and the potentiation of oxidative stress.
Experimental studies on laboratory animals to assess the effects of noise on the immune system demonstrate the effect of 
noise on cellular and humoral immunity, the intensity of an allergic reaction, and sensitivity to infectious agents.
The results of surveys of workers exposed to industrial vibration indicate the influence of this production factor on 
humoral, cellular immunity, and cytokine status, however, the detected changes in these immunological parameters may be 
multidirectional.
In vitro experimental studies indicate that after exposure to EMF on immune cells, numerous changes are detected in them. 
There are studies demonstrating changes in the immune system in people exposed to EMF.
Thus, the analysis of literary sources indicates the influence of physical production factors (noise, vibration, EMF) on the 
immune status of the body, which determines the prospects of research aimed at developing criteria for evaluating changes 
in immunological parameters to identify groups at increased risk of developing pathology.
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Введение. Раннее выявление признаков воздействия 
неблагоприятных факторов рабочей среды и трудового 
процесса на организм работающих является важной за-
дачей при изучении состояния здоровья работников. Под 
действием неблагоприятных производственных факто-
ров в организме происходят изменения на молекулярном 
и  клеточном уровнях, изменяются уровни иммунологи-
ческих, гематологических, биохимических маркеров, по-
казателей окислительного метаболизма, гормонов и др.

Иммунная система относится к важнейшим защитным 
и регуляторным системам организма, от состояния кото-
рых зависит адаптация к различным условиям внешней 
среды и развитие ответных реакций на воздействие стрес-
сорных факторов, в том числе и производственных [1]. 
Факторы окружающей среды могут оказывать влияние на 
состояние иммунной системы, воздействуя на различные 
звенья иммунитета [2]. При этом выраженность имму-
нотоксического эффекта связана не столько с интенсив-
ностью разового воздействия, сколько с длительностью 
хронического низкоуровнего воздействия факторов. На-
рушения функций иммунной системы могут проявляться 
в виде гипер-, гипофункции, дисфункции, в изменениях 
толерантности к антигенам, клиническими проявлениями 
которых являются повышенная чувствительность к бакте-
риальным и вирусным инфекциям, развитие аутоиммун-
ных и аллергических заболеваний, опухолей.

Удельный вес рабочих мест на промышленных пред-
приятиях Российской Федерации, не соответствующих 
гигиеническим нормативам по отдельным физическим 
факторам в 2022 г. составлял: по шуму — 15,48%, по ви-
брации (общей и локальной) — 6,5%, электромагнитным 
полям (ЭМП) — 0,77% [3], что определяет значимость 
исследований в области медицины труда, направленных на 
изучение изменений иммунного статуса при воздействии 
физических факторов производственной среды.

В структуре профессиональной заболеваемости в Рос-
сии первое ранговое место занимают заболевания и их по-
следствия, связанные с воздействием производственных 
физических факторов, доля которых в 2022 г. составила 
47,11%. В группе профессиональных заболеваний, свя-
занных с воздействием физических факторов, заболева-
ния, связанные с воздействием производственного шу-
ма, составляют 56,07%, случаи вибрационной болезни 

— 42,64% [3]. При этом в формировании вибрационной 
болезни, нейросенсорной тугоухости имеют значение им-
мунопатологические механизмы [4–6].

Цель исследования — анализ результатов экспери-
ментальных и наблюдательных исследований по оценке 
влияния шума, вибрации, ЭМП на иммунологические 
показатели.

Механизмы воздействия физических факторов на 
иммунную систему. Воздействие физических факторов 
на иммунную систему может реализовываться как за счёт 
прямого воздействия на клетки и их функциональную ак-
тивность, так и опосредованно через вегетативные отделы 
нервной системы [7]. Так значимым является влияние на 
нейроэндокринную систему (влияние на гипоталамо-ги-
пофизарно-надпочечниковую, симпатоадреналовую систе-
мы, изменения функционирования которых воздействуют 
на иммунный статус) [5, 8] и индукция развития окисли-
тельного стресса, оказывающего повреждающее влияние 
на белки, мембраны, ДНК иммунных клеток, что также 
может привести к развитию апоптоза [9].

Шум вызывает стрессовую реакцию с увеличением 
уровней катехоламинов и кортизола [10–13]. Через глю-
кокортикоидные рецепторы, экспрессирующиеся на раз-
личных иммунных клетках, кортизол влияет на активность 
транскрипционного фактора NF-κΒ, регулирующего про-
дукцию цитокинов клетками иммунной системы. Также 
регуляция экспрессии генов цитокинов осуществляется 
через адренергические рецепторы. Изменения генной экс-
прессии, вызываемые глюкокортикоидами и катехолами-
нами, может привести к дисрегуляции иммунной системы, 
приводя к изменению транспорта, пролиферации иммун-
ных клеток, секреции цитокинов, продукции антител и ци-
толитической активности [14, 15].

Супрессирующее действие кортизола на иммунную 
систему проявляется в снижении активности NK-клеток 
[16], являющихся важным компонентом врождённого 
иммунитета и обладающих защитными функциями про-
тив вирусной инфекции и опухолевого процесса [17, 18]. 
Также воздействие кортизола способствует уменьше-
нию абсолютного содержания Т-лимфоцитов (CD3+), 
Т-хелперов (CD4+), увеличение процентного содержа-
ния Т-супрессоров (CD8+), уменьшение CD4+/CD8+ ин-
декса и абсолютного количества В-лимфоцитов (CD20+), 
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что сопровождается нарушением функционально-метабо-
лической активности лейкоцитов и дисбалансом продук-
ции цитокинов [19, 20]. В оценке состояния иммунной 
системы важное значение имеет соотношение Т-хелперов 
и Т-супрессоров, так как от этого зависит интенсивность 
иммунного ответа: избыточная активность Т-супрессоров 
приводит к подавлению и абортивному течению иммунно-
го ответа, что повышает предрасположенность к инфекци-
онным заболеваниям и злокачественному росту.

На основании многочисленных исследований показана 
роль физических факторов (шума [21, 22], вибрации [23], 
электромагнитных полей [24]) в индукции оксидативного 
стресса, играющего важную роль в развитии различных 
патологических процессов.

Функционирование иммунной системы неразрыв-
но связано с образованием активных форм кислорода 
(АФК) и активных форм азота, которые играют важную 
роль в  элиминации чужеродных или повреждённых кле-
ток путём фагоцитоза и участвуют в воспалительной реак-
ции и активации иммунного ответа [24, 25]. Присутствие 
свободных радикалов индуцирует постоянную активацию 
гранулоцитов и макрофагов, продуцирующих АФК, но со-
стояние постоянной активации в некоторых случаях мо-
жет привести к истощению иммунной системы [26, 27]. 
При избыточной продукции АФК могут также возникать 
иммунопатологические нарушения, связанные с повреж-
дением иммунных клеток [28], повышением риска разви-
тия аутоиммунной патологии в связи с окислительной мо-
дификацией собственных белков [29, 30].

Воздействие шума на иммунную систему. По дан-
ным проведённых исследований воздействие шума на 
организм вызывает нарушения функций различных зве-
ньев иммунной системы: системы неспецифической им-
мунной защиты, клеточного и гуморального иммуните-
та [5,  20,  31–33], при этом шум разной интенсивности 
и продолжительности может вызывать различные измене-
ния в иммунной системе [5, 21, 34, 35].

Имеются данные, что длительное воздействие шума 
в процессе профессиональной деятельности ассоцииро-
вано с увеличением уровня общей заболеваемости с пре-
обладанием болезней органов дыхания и инфекционных 
заболеваний (преимущественно острые респираторные 
заболевания), а также утяжелению течения инфекцион-
ных болезней и возникновению других патологических 
процессов [20, 36].

Экспериментальные исследования на крысах свиде-
тельствуют о влиянии шума 98–100 дБА на снижение ко-
личества лейкоцитов [37], преимущественно лимфоци-
тов [38], хроническое воздействие шума оказывает опре-
делённое влияние на гуморальную иммунную функцию, 
проявляющееся в значительном снижении уровней IgA 
и  отсутствии существенных изменений в IgG и IgM, по-
вышении ИЛ-1 [37].

Исследование, сравнивающее влияние воздействия 
шума 90дБА в течение 3 дней и 4 недель на иммунную 
функцию мышей, показало, что 3-дневное воздействие 
шума усиливало способность лимфоцитов к пролифера-
ции и повышало концентрацию IgM сыворотки, 4-недель-
ное воздействие шума подавляло адаптивный иммунитет. 
Различия изменений показателей иммунной системы при 
кратковременном и хроническом воздействии шума по-
казывает и исследование, демонстрирующее повышение 
количества и активность Т-лимфоцитов, IgM у мышей при 
кратковременном воздействии, при хроническом воздей-

ствии отмечается снижение IgG и IgM [21]. Также проде-
монстрированы разнонаправленные изменения активно-
сти NK-клеток у крыс линии Wistar при воздействии шума 
85дБА: активность была повышена после периода воздей-
ствия 24 ч и 7 дней, но была снижена после 3 недель [39].

При оценке воздействия шума на механизмы защиты 
от инфекций в результате экспериментальных исследова-
ний показано, что выживаемость и средняя продолжитель-
ность жизни животных, заражённых инфекционными воз-
будителями брюшного тифа и туляремии и подвергших-
ся воздействию низкочастотного шума 110 дБА в течение 
30  сут., ниже, чем среди животных, не подвергавшихся 
воздействию низкочастотного шума до заражения [20].

Имеются также данные экспериментов о влиянии воз-
действия шума 90 дБА на интенсивность аллергической 
реакции немедленного типа: в условиях воздействия шу-
ма развивается более сильная аллергическая реакция, 
сенсибилизация в условиях воздействия шума у мор-
ских свинок происходит на фоне снижения количества 
Т- и В-лимфоцитов, а также функциональной активности 
нейтрофилов [40, 41].

По данным поперечного исследования 172 женщин 
выявлена ассоциация воздействия шума от транспортных 
магистралей с количеством NKT-клеток и уровнем ИЛ-12, 
основная функция которого — регуляция дифференци-
ровки клонов Т-хелперов, активированных при встрече 
с антигеном: при увеличении уровня шума на 1дБА про-
цент NKT-клеток снижается на 0,038%, уровень ИЛ-2 
увеличивается на 0,006 пг/мл; ассоциации с процентом 
NK-клеток и уровнем ИФН-γ не получено [35].

На основании обследования работников предприятия 
теплоэнергетики, подвергающихся воздействию шума, со 
стажем работы 4,2±1,3 года выявлены изменения показа-
телей гуморального иммунитета: повышение уровня IgA, 
снижение уровня IgМ и отсутствие различий по уровню 
IgG по сравнению с контрольной группой [42].

Воздействие шума может способствовать развитию 
локального и системного воспалительного процесса, ак-
тивируя образование провоспалительных цитокинов, от-
мечается увеличение экспрессии маркеров воспаления, 
хемокинов и молекул адгезии в улитке [43–45], головном 
мозге [46] и сыворотке [47], при этом в развитии профес-
сиональной нейросенсорной тугоухости значимую роль 
играет воспалительный процесс во внутреннем ухе [5, 48].  

Обсуждаются данные о возможном влиянии шума на 
развитие аутоиммунных заболеваний [5]. В исследовании, 
проведённом в рамках NHANES (the National Health and 
Nutrition Examination Survey), на основании данных об-
следования 4192 человек продемонстрировано наличие 
ассоциации развития ревматоидного артрита с воздей-
ствием шума (80–85 дБА и выше) в течение 15 и более 
лет (ОШ=2,84; 95% ДИ: 1,23–6,57) по сравнению с ли-
цами, не подвергавшимся воздействию шума, с произве-
дённой коррекцией по социальным факторам, факторам 
образа жизни и по воздействию промышленного аэро-
золя [49], в  другом исследовании данная ассоциация не 
выявлена [50].

Воздействие вибрации на иммунную систему. Отно-
сительно вопроса воздействия производственной вибра-
ции на организм работающих отечественными авторами 
проведены многочисленные исследования, свидетельству-
ющие о развитии изменений иммунного статуса как в до-
клинической стадии развития заболевания, так и при раз-
витии вибрационной болезни, охарактеризованы основ-
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ные иммунопатологические механизмы, принимающие 
участие в формировании вибрационной болезни.

При анализе воздействия вибрации на клеточный им-
мунитет отмечается повышение В-лимфоцитов (CD20+) 
и снижение Т-лимфоцитов (CD3+), Т-супрессоров (CD8+), 
Т-хелперов (CD4+) и Т-киллеров (CD16+) [51–53], при 
этом степень снижения Т-супрессоров и Т-хелперов зави-
сят от степени вибрационной болезни и типа воздейству-
ющей вибрации [52]. По данным других исследователей 
отмечается повышение содержания CD3+, CD4+ лимфо-
цитов [54], при вибрационной болезни от воздействия 
локальной вибрации выявлено увеличение абсолютного 
количества CD3+, CD4+, CD8+ лимфоцитов, при вибра-
ционной болезни от сочетанного воздействия локальной 
и общей вибрации наблюдалось возрастание абсолютного 
количества также CD3+, CD4+, CD8+ лимфоцитов и допол-
нительно CD16+, CD20+, CD25+, CD95+ лимфоцитов [55].

Результаты оценки состояния гуморального имму-
нитета при воздействии вибрации свидетельствуют об 
изменении уровня иммуноглобулинов сыворотки, при 
этом если одни исследования демонстрируют повышение 
IgG [56] и IgA [56, 57], другие свидетельствуют о сниже-
нии IgG [53] и IgA [58], выявляется снижение IgМ [58, 
59], при этом степень снижения коррелирует со стажем 
работы [56].

Выраженные изменения выявляют при воздействии ви-
брации в цитокиновом статусе. Цитокины представляют 
собой группу полипептидных молекул, которые продуци-
руются клетками иммунной системы и осуществляют ре-
гуляцию межклеточных взаимодействий. Являясь главны-
ми медиаторами иммунной системы, цитокины участвуют 
в патогенезе всех воспалительных заболеваний, влияют на 
функциональную активность клеток, принимающих уча-
стие в реакциях врождённого и приобретённого иммуни-
тета [60].

Развитие адекватного иммунного ответа зависит от ба-
ланса клеточно-опосредованных и гуморальных иммун-
ных реакций, регулируемых двумя группами цитокинов: 
провоспалительных (ИЛ-1, ИЛ-2, ИЛ-8, ИЛ-6, ФНО-α, 
ИФН-γ) и противовоспалительных (ИЛ-4, ИЛ-10, 
ИЛ-13). При нарушении цитокинового баланса развива-
ется состояние хронического воспаления. Известно, что 
многие органы в норме находятся в состоянии «контро-
лируемого воспаления», которое регулируется балансом 
провоспалительных и противовоспалительных цитокинов, 
дисбаланс же в их продукции может вызывать развитие 
патологических процессов, составляющих основу разви-
тия большой группы заболеваний [60–62]. Поэтому опре-
деление содержания цитокинов имеет большое значение 
в оценке функциональной активности иммунокомпетент-
ных клеток и регуляции иммунного ответа.

У стажированных работников без признаков наруше-
ний здоровья от воздействия вибрации выявляются разно-
направленные изменения уровней цитокинов: повышение 
ИЛ-1 [58, 63] или отсутствие изменений данного цитоки-
на [64, 65], повышение ИЛ-8 [64, 65], снижение [58, 65] 
или повышение [63] ФНО-α, снижение ИФН-γ [65], сни-
жение ИЛ-10 [65], повышение ИЛ-4 [58, 65] или отсут-
ствие изменений уровня данного интерлейкина [64], что 
может быть связано с развитием адаптационных измене-
ний или формированием состояния дезадаптации.

При оценке цитокинового статуса при вибраци-
онной болезни отмечается увеличение уровней про-
воспалительных цитокинов: ИЛ-1 [6, 51, 52, 63, 64], 

ИЛ-2 [6, 59], ИЛ-8 [51–53, 64–66], ФНО-α [6, 51–53, 59, 
63], ИНФ-γ  [66], и снижение уровней противовоспали-
тельных цитокинов: ИЛ-4 [51–53, 63, 65], ИЛ-10 [63, 65], 
хотя есть данные о противоположных изменениях: сни-
жении ИЛ-2 [66] и ИНФ-γ [65], отсутствии изменений 
ИЛ-10 [64, 65] и ИЛ-4 [66].

При вибрационной болезни выявлено повышение ан-
тител к ряду регуляторных белков нервной системы, уста-
новлены корреляционные взаимосвязи уровня их измене-
ний с уровнями цитокинов [64], нейрофизиологическими 
показателями, отражающими состояние центральных аф-
ферентных проводящих структур и периферических не-
рвов [67].

Таким образом, данные большинства литературных 
источников свидетельствуют о влиянии вибрации на со-
стояние клеточного и гуморального звеньев иммунитета 
и формировании провоспалительного фенотипа при воз-
действии производственной вибрации. Разнонаправлен-
ные изменения некоторых иммунологических показате-
лей, выявленные в разных работах, обусловливают акту-
альность продолжения исследований по данной тематике 
с выделением информативных иммунологических показа-
телей и разработкой критериев их анализа для оценки сте-
пени влияния производственной вибрации на организм.

Воздействие электромагнитных полей на иммун-
ную систему. Влияние электромагнитного излучения ан-
тропогенного происхождения на клетки иммунной систе-
мы также было актуальной темой исследований в послед-
ние годы [24, 68, 69]. В проводимых работах внимание 
уделяется неблагоприятному воздействию как низкоча-
стотных, так и высокочастотных электромагнитных полей, 
их воздействие как стрессовых факторов может вызывать 
морфологические и физиологические изменения в систе-
мах, связанных с реакцией на стресс [70]. Имеются иссле-
дования, демонстрирующие, что электромагнитные поля 
могут вызывать реакции клеток, характерные для общей 
реакции на стресс: активацию внутриклеточных компен-
саторных механизмов и изменение функциональной ак-
тивности иммунной и гормональной систем [71].

Многочисленные исследования демонстрируют, что 
электромагнитные поля могут оказывать как стимули-
рующее, так и тормозящее действие на иммунную си-
стему, в  зависимости от физических параметров ЭМП 
и типа подвергающихся воздействию клеток [72]. Одним 
из наиболее важных эффектов воздействия электромаг-
нитных полей на иммунные клетки является увеличение 
концентрации кальция внутри клетки за счёт активации 
потенциал зависимых кальциевых каналов, что приводит 
к последующим эффектам, таким как увеличение оксида 
азота и  производство большого количества свободных 
радикалов и цитокинов [73]. Накопленные данные сви-
детельствуют о том, что воздействие ЭМП может влиять 
на количество и функцию иммунных клеток, влияя на про-
цесс апоптоза, киллинговую активность, содержание ци-
токинов [74].

Экспериментальные исследования in vitro свидетель-
ствуют, что после воздействия ЭМП на иммунные клетки 
в них выявляются многочисленные изменения, такие как 
дисрегуляция метаболизма кальция, нарушение клеточно-
го деления, изменения уровня транскрипции генов и акти-
вация свободнорадикального окисления [72].

Имеются исследования, демонстрирующие измене-
ние показателей иммунной системы у лиц, подвергаю-
щихся воздействию ЭМП. Изучение воздействия ЭМП 
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на  изменение количества NK-клеток, ответственных за 
противовирусный и противоопухолевый иммунитет, 
свидетельствует об их снижении у работников электро-
сетевых объектов (воздействие ЭМП 60 Гц) в зависимо-
сти от интенсивности воздействия [75], у находящихся 
в контакте с ЭМП 50 Гц [76], у женщин, подвергающих-
ся воздействию ЭМП, производимых радиотелевизионны-
ми станциями (500 кГЦ – 3 ГГц), [77] также отмечается 
снижение активности натуральных киллеров при воздей-
ствии ЭМП низкочастотного диапазона [78], при этом 
имеются результаты о повышении данных иммунных кле-
ток у лиц, подвергающихся воздействию низкочастотных 
ЭМП (50Гц), создаваемых трансформаторами, [79] и при 
воздействии ЭМП от индукционных нагревателей [80].

Также выявляется снижение CD3–CD25+ лимфоцитов 
(В-лимфоциты, активированные ИЛ-2) у лиц, подверга-

ющихся воздействию ЭМП 50 Гц [76], цитотоксических 
Т-лимфоцитов и активированных В-лимфоцитов у жен-
щин, подвергающихся воздействию ЭМП (500 кГЦ – 
3 ГГц) [77].

Заключение. Анализ результатов проведённых иссле-
дований свидетельствует о влиянии физических производ-
ственных факторов (шум, вибрация, ЭМП) на иммунный 
статус организма, изменения которого ассоциированы 
с  развитием различных патологических состояний, одна-
ко выявляемые изменения не всегда однозначны. Получен-
ные данные обусловливают значимость продолжения ис-
следований по выделению информативных иммунологиче-
ских показателей для выявления ранних  функциональных 
сдвигов и  развития дезадаптации при хроническом воз-
действии физических факторов производственной  
среды.
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