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КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ МАЛЫХ ДОЗ РАДИАЦИИ 
С НИЗКОЙ ЛПЭ: СКОРЕЕ НЕТ, ЧЕМ ЕСТЬ. СООБЩЕНИЕ 1. 

ПОСТАНОВКА ПРОБЛЕМЫ И ЭКСПЕРИМЕНТЫ НА ЖИВОТНЫХ#
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Лучевые нарушения в хрусталике рассматриваются как третьи по значимости эффекты облучения,
вслед за смертностью от рака и болезней системы кровообращения (МКРЗ-118). В аспекте пробле-
мы эффектов малых доз излучения с низкой ЛПЭ (до 100 мГр) интерес к дозовой зависимости для
индукции нарушений в хрусталике после облучения нарастает в линейной прогрессии, о чем свиде-
тельствует в том числе показанная здесь хроно-динамика увеличения числа тематических обзоров
по годам (с 2007 г.; r = 0.650; p = 0.006). Однако прояснение вопроса о доказанности эффекта малых
доз на хрусталик пока отсутствует. В настоящем исследовании из двух сообщений сделана попытка
заполнить указанный пробел. Поскольку эпидемиологические зависимости для подтверждения
причинной связи должны, по возможности, соответствовать критерию биологического правдопо-
добия, в настоящем Сообщении 1 был выполнен обзор рассматриваемых в тематических публика-
циях работ по катарактогенным эффектам наименьших доз радиации с низкой ЛПЭ в эксперимен-
тах in vitro и на животных. Чрезвычайная радиочувствительность клеток хрусталика, превышающая
по показателю индукции двунитевых разрывов ДНК даже параметры лимфоцитов, подтверждается
в ряде работ (увеличение уровня разрывов показано даже для дозы 20 мГр). Но при перенесении до-
зовых закономерностей на облучение мышей и крыс in vivo выводы об эффектах малых доз не под-
тверждаются. Выборка работ за более чем 70 лет таковых эффектов не выявила. Имеющиеся три ис-
ключения (не вошедшая в PubMed статья, цитируемая в единственном источнике, презентация на
рабочем совещании и произвольное упоминание в учебном пособии без ссылки) не служат весомы-
ми научными источниками. Единичность этих данных не подпадает под критерий “Постоянство
ассоциации”. Самые малые пороговые дозы радиации для индукции катарактогенных последствий
для мышей составляют, согласно исследованиям еще 1950-х годах, ~114 и ~140 мГр для рентгенов-
ского излучения. Называется и величина 150 мГр (Шафиркин А.В., Григорьев Ю.Г., 2009). Тем не
менее следует придерживаться результатов более поздних исследований, согласно которым при
воздействии излучения на мышей тенденция к помутнению в хрусталике может наблюдаться для
дозы 0.2 Гр, со статистически значимой фиксацией эффекта для дозы только в 0.4 Гр. В большин-
стве источников в опытах на грызунах сообщается о пороговых дозах в единицы грей, минимум – в
0.5 Гр. Таким образом, в эксперименте эффекты малых доз для нарушений в хрусталике не обнару-
жены.

Ключевые слова: нарушения в хрусталике, катаракты, ионизирующее излучение с низкой ЛПЭ, ма-
лые дозы, эксперимент, мыши, крысы
DOI: 10.31857/S0869803123040045, EDN: WSLXJY

ВВЕДЕНИЕ: ИДЕОЛОГИЧЕСКИЕ 
ПРЕДПОСЫЛКИ, АКТУАЛЬНОСТЬ 

И ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ
Нарушения в хрусталике расцениваются как

третий по значимости эффект, вслед за злокаче-
ственными новообразованиями и болезнями си-
стемы кровообращения, у практически всех облу-
ченных групп, как радиационных работников

(“Radiation workers”; суммарный термин для ме-
дицинских рентгенологов и радиологов, стомато-
логов, промышленных радиографистов и работ-
ников ядерной индустрии [1, 2]), так и пациентов
при диагностическом и терапевтическом облуче-
нии, пострадавших от атомных бомбардировок,
пилотов и космонавтов (астронавтов), ликвида-
торов радиационных аварий, резидентов регио-
нов с повышенным радиационным фоном и др.
[3–6]. На рис. 1 отображен список международ-# Публикуется в авторской редакции.
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ных и обладающих международным авторитетом
организаций, имеющих дело с лучевым факто-
ром, в документах и решениях которых рассмат-
ривалась проблема облучения хрусталика в наи-
меньших дозах и дискутировались (порой весьма
живо [7]), особенно начиная с 2012 г. (с МКРЗ-118
[3]), пределы допустимых экспозиций на этот
орган.

Однако равновеликое отношение к имеющим
риск смерти лучевым патологиям и к помутнени-
ям в хрусталике, часто не кардинально отражаю-
щимся на остроте зрения, или, как катаракты,
подвергающимся коррекции хирургическим пу-
тем, не представляется оправданным. Так, в тема-
тическом документе Electric Power Research Insti-
tute (США) [7] приводится следующий вопрос
специалистов из International Radiation Protection

Association (IRPA) без ответа: “Почему фатальные
и нефатальные последствия рассматриваются
равным образом?” (“Why fatal and non-fatal effects
are being considered in similar fashion?”).

Этот интерес к лучевым нарушениям в хруста-
лике в областях радиационной безопасности и
радиационной эпидемиологии приходится при-
нимать как данность. Для радиационных работ-
ников необходимо учитывать также, что важную
роль играет, по всей видимости, снижение про-
фессиональной пригодности, поскольку искус-
ственный хрусталик – это не натуральный, и он,
как правило, слабо способен к аккомодации [8].

Несмотря на то что история лучевых катаракт
насчитывает почти столько же лет, сколько из-
вестно ионизирующее излучение (радиационные
катаракты у животных были обнаружены уже в
1897 г. [9–11], а в 1906 г. катаракта была зареги-
стрирована у рентгенолога [12, 13]), до настоящего
времени нет окончательного вывода о нали-
чии/величине возможного порога доз для наруше-
ний в хрусталике [3–7]. Несколько ажиотажным
представляется интерес к вопросу о том, могут ли
малые дозы радиации (для редкоионизирующего
излучения – до 100 мГр [14]) индуцировать ука-
занные нарушения. Попытка “обосновать” эф-
фекты малых доз, как продемонстрировал наш
систематический обзор обзоров (overview) зару-
бежных авторов из 11 стран (54 источника для
смертности от болезней системы кровообраще-
ния и для нарушений в хрусталике после облуче-
ния), приводит к тому, что к “малым” дозам, как
и два десятка лет назад, западные исследователи
нередко относят дозы и в 0.5, и в 1 и даже в 5 Гр.
Либо (чаще) вообще не называют величину ма-
лых доз, обильно оперируя данным понятием и
соответствующим “эффектом” [15]. Эти наивные
хитрости выглядят странно даже с конъюнктур-
ных позиций, учитывая весомость источников и
соответствующих зарубежных авторов.

Интерес к проблеме малых доз при индукции
помутнений в хрусталике отражается также на
перманентном увеличении числа обзоров, посвя-
щенных данной проблеме, весьма спорной, как
сказано, по ее значимости (рис. 2 и 3).

Подборка источников, представленная на рис. 2,
является достаточно полной, во всяком случае
для основных обзоров. Видно, что их число, на-
чиная от 2007 г., неуклонно возрастает в стати-
стически значимой линейной прогрессии (рис. 3).
И всюду, практически по всех источниках (с 2007 г.) –
“проблемы эффекта малых доз” и, нередко, воз-
можность отсутствия порога дозы для радиогенных
нарушениях в хрусталике. Последнее приводит к
предположениям о том, что данные эффекты име-
ют стохастическую, а не детерминированную при-
роду [3, 16–18]. Этому находят четыре следующих
как бы подтверждения:

Рис. 1. Международные и обладающие международ-
ным авторитетом организации, имеющие дело с луче-
вым фактором, в документах и решениях которых за-
трагивались и дискутировались проблемы наимень-
ших доз при облучении хрусталика, а также лимиты
допустимых экспозиций на этот орган. Представлен
список каталогов с документами и публикациями ор-
ганизаций на тему. Нумерация по значимости: от
международных к национальным организациям.
Fig. 1. International and internationally reputable organi-
zations dealing with radiation factors, whose documents
and decisions touched upon and discussed the problems of
the lowest doses during irradiation of the lens, as well as
the limits of permissible exposures to this organ. A list of
directories with documents and publications of organiza-
tions on the theme is presented. Numbering by impor-
tance: from international to national organizations.
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• Отсутствие эффекта мощности дозы на ра-
диационный катарактогенез [9, 18] (хотя это мо-
жет свидетельствовать только об отсутствии репа-
рации, например, ДНК [14]).

• При расчетной модельной оценке пороговой
дозы для радиогенных катаракт в когорте постра-
давших от атомной бомбардировки величина
нижнего 90% доверительного интервала (CI)
меньше 1.0 [19, 20].

• В отдельных эпидемиологических исследо-
ваниях описаны нарушения в хрусталике для ма-
лых (до 100 мГр [21–24]) и даже, возможно, для
очень малых (до 10 мГр [14]) [25] доз излучения с
низкой ЛПЭ (подробнее такие данные заплани-
ровано представить в Сообщении 2).

• Есть молекулярные механизмы, которые, по
аналогии со стохастическими причинами канце-
рогенеза, могут индуцировать катарактогенные
изменения. Так, эксперименты показывают ак-
тивацию в клетках хрусталика ряда молекуляр-

ных процессов, связанных с системой трансдук-
ции сигнала, с немишенными эффектами, с ано-
мальной пролиферацией и т.д. [26]. Это наиболее
спекулятивные подтверждения, которые при
оценке рисков на уровне организма человека и
популяции могут приниматься только в случае
отсутствия адекватных эпидемиологических дан-
ных [27–29]. Поскольку “биологически правдо-
подобный механизм легко найти для “объясне-
ния” любой ассоциации” (“…easy to find a bio-
logically plausible mechanism to “explain” each
association”) [30].

Целью представленного исследования из двух
сообщений является анализ экспериментальных
и эпидемиологических источников на предмет
наличия катарактогенных эффектов малых доз
радиации с низкой ЛПЭ. Сообщение 1 посвяще-
но изложенной выше постановке проблемы,
опытам in vitro и на животных.

Рис. 2. База обзоров, посвященных радиогенным нарушениям в хрусталике. Большинство рассматривают только эту
проблему; в некоторых имеются соответствующие подробные разделы. В 19 источниках из 47 (с 2007 г.) термин “low
dose” находится в названии и/или в резюме (40%); почти во всех остальных – широко представлен в тексте. Обращает
на себя внимание воспроизведение некоторыми авторами из года в год не слишком изменяющегося материала.
Fig. 2. Reviews database on radiogenic disorders in the lens. Most consider only this problem; some have relevant detailed sec-
tions. In 19 out of 47 sources (since 2007) the term “low dose” is in the title and/or summary (40%); in almost all the rest, it is
widely represented in the text. Attention is drawn to the reproduction by some authors of little-changing material that does not
change much from year to year.
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Рис. 3. Хроно-динамика изменений числа обзоров,
посвященных радиогенным нарушениям хрусталика,
по годам. Почти во всех работах имеются акценты на
“эффект малых доз”. Здесь и далее – построение гра-
фиков и определение коэффициентов корреляции
Пирсона – программа Statistica, ver. 10.
Fig. 3. Chrono-dynamics of changes in the number of re-
views devoted to radiogenic disorders of the lens, by years.
Almost in all works there are accents on the “effect of low
doses”. Hereinafter – plotting and determination of the
Pearson correlation coefficients – program Statistica, ver. 10.
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КЛЕТКИ ХРУСТАЛИКА – ОДНИ 
ИЗ САМЫХ РАДИОЧУВСТВИТЕЛЬНЫХ 

В ОРГАНИЗМЕ: ОПЫТЫ IN VITRO

Клетки хрусталика чрезвычайно радиочув-
ствительны, каковое положение МКРЗ (ICRP)
имеет место уже более 60 лет [3, 10, 31]. Показате-
ли лучевой поражаемости клеток хрусталика мы-
шей in vitro превышают таковые даже для лимфо-
цитов, что показано в часто цитируемых работах
[32, 33] для уровня двунитевых разрывов ДНК
(DSB) методом ДНК-комет и оценкой числа фо-
кусов гистона γH2AX соответственно (рис. 4 и 5).

Можно видеть (рис. 5), что, в отличие от лим-
фоцитов, для клеток периферии хрусталика уро-
вень DSB повышается после воздействия излуче-
ния даже в дозе 20 мГр, не говоря уже о границе
малых доз в 100 мГр [33]. Имеется ряд исследова-
ний, демонстрирующих увеличение числа DSB
по числу фокусов различных белков и изменение
длины теломер в клетках хрусталика после облуче-
ния в малых дозах (см. в обзорах [11, 17, 26]). Таким
образом, применительно к задаче настоящего ис-
следования достигается два уровня биологического
правдоподобия при доказательстве причинности из
трех, предложенных D.L. Weed: разумный меха-
низм + факты из области молекулярной биоло-
гии, включая “суррогатные EndPoints”, т.е. био-
маркеры (DSB) [27, 28]. Но этого, как и в случае
индукции канцерогенных изменений in vivo после
облучения в малых дозах [34], недостаточно для

доказательства причинности нарушений в хру-
сталике на уровне организма [27, 28].

МИНИМАЛЬНЫЕ ДОЗЫ 
ДЛЯ РАДИОГЕННЫХ ПОВРЕЖДЕНИЙ 

ХРУСТАЛИКА У ЖИВОТНЫХ

Для катарактогенных изменений в хрусталике
лабораторных животных после облучения in vivo
эффекты малых доз для редкоионизирующей
радиации нам, за единичными сомнительными ис-
ключениями, рассмотренными ниже, не известны,
включая последнее сообщение МКРЗ по ткане-
вым (детерминированным) эффектам радиации
(ICRP-118 [3]). Подобные данные не выявляются
и через поиск в PubMed (конструкции:
[lens&mGy&mice/rat], [cataract&mGy&mice/rat]).

Следует отметить, что столь важная проблема,
как экспериментально индуцируемые лучевые

Рис. 4. Зависимость радиочувствительности клеток
хрусталика (светлые колонки) и лимфоцитов (за-
штрихованные колонки) мышей линии C57BL/6 ме-
тодом ДНК-комет. По оси абсцисс – доза γ-излуче-
ния после воздействия in vitro, Гр; по оси ординат –
процент ДНК в хвосте кометы. График построен на-
ми после оцифровки (здесь и далее – GetData Graph
Digitizer, ver. 2.26.0.20) оригинальных кривых с Fig. 3
из Bannik K. et al., 2013 [32]. В оригинале [32] приве-
дены данные еще и для дозы 2 Гр; здесь элимини-
ровано. Представлены (согласно оригиналу [32])
Mean ± SEM (стандартная ошибка среднего).
Fig. 4. Dependence of the radiosensitivity of lens cells
(light columns) and lymphocytes (hatched columns) of
C57BL/6 mice by the DNA comet method. The abscissa
shows the γ-radiation dose after in vitro exposure, Gy; the
ordinate shows the percentage of DNA in the comet’s tail.
The graph was made by us after digitizing (hereinafter –
GetData Graph Digitizer, ver. 2.26.0.20) the original
curves from Fig. 3 from Bannik K. et al., 2013 [32]. In the
original [32] also data for a dose of 2 Gy are presented;
eliminated here. Represented are (according to the original
[32]) Mean ± SEM (standard error of the mean).
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нарушения в хрусталике, рассмотрена в приве-
денных на рис. 2 обзорах, включая документы
МКРЗ, весьма дискретно, порой изложена как
некий “поток сознания”; отсутствует единая
сводка или документ по пороговым эффектам у
животных, за исключением обзора Ainsbury E.A.
et al., 2016 [26] (табл. 1 на 7 исследований) и столь
старых работ, как, к примеру, цитируемая в обзо-
рах [4, 26] публикация Upton A.C. et al., 1956 [35].
Еще одним исключением является монография
Шафиркин А.В., Григорьев Ю.Г., 2009 [36], в ко-
торой имеется объемный раздел по индукции из-
лучениями различной природы катаракт у живот-
ных, но и в нем не сделан акцент на возможность
эффектов малых доз радиации с низкой ЛПЭ.
Правда, в приведенных в монографии [36] много-
численных отечественных и зарубежных работах
сведения о таковых эффектах – отсутствуют (ука-
занная минимальная доза рентгеновского излу-

чения, вызывающая помутнения хрусталика у
мышей, составляет 150 мГр).

Сходная картина наблюдается для моногра-
фии Москалев Ю.И., 1991 (довольно объемный
раздел на тему) [37], пособий Ярмоненко С.П.,
Вайнсон А.А., 2004 [38] и Гребенюк А.Н. и др.,
2012 [39]. Наименьшие дозы составляют единицы
грей, минимум – 0.5 Гр (а в остальных отече-
ственных пособиях по радиобиологии и радиаци-
онной медицине необходимых данных и вовсе
почти нет; ссылки не приводятся).

В тематической главе 8-го издания (2019) “Ra-
diobiology for the Radiologists” на 1162 страницах
(США) [40] указано, что “Доза в несколько десят-
ков миллигрей (мГр) рентгеновских лучей или
1 мГр быстрых нейтронов производит легко раз-
личимые изменения в хрусталике [мышей; по
контексту]”. Ссылки, однако, отсутствуют.

Обнаруженные минимальные дозы индукции
катарактогенных последствий у мышей в обзоре
Ainsbury E.A. et al., 2016 [26] (первый автор – из
основных специалистов по радиационным ката-
рактам; см. рис. 2) составили 0.3 Гр со ссылкой на
упомянутое старое исследование Upton A.C. et al.,
1956 [35] (причем неправильно, надо – 0.15–0.3 Р
[35]; см. ниже), в то время как основная часть по-
добных работ оперировала дозами в единицы
грей [26]. В публикации Dalke C. et al., 2018 [41],
цитированной в обзоре [17], изучены соответ-
ствующие эффекты у мышей для доз в 63 мГр,
125 и 500 мГр; однако таковые были обнаружены
только для последней дозовой группы (Table 3
в [41]). И так практически во всех проанализи-
рованных экспериментальных источниках.
В таблице ниже представлена сводка данных по-
добных работ, собранных по двум критериям:
а) предусматривающих наименьшие дозы облу-
чения или указывающие на порог дозы; б) наибо-
лее часто цитируемые или даже просто цитируе-
мые в приведенных выше обзорах. Иными слова-
ми, самые популярные источники по теме,
представленные авторитетами по направлению.
Поскольку собирать все данные по облучению
хрусталика для животных, которых (данных) за
более чем 70 лет экспериментов (с достоверной
дозиметрией) накоплено много, смысла нет: все
“малые дозы” уже были выбраны “до нас”1.

Видно, что экспериментальные исследования,
для которых есть необходимые данные, предусмат-

1 Поиск в PubMed на самые общие ключевые сочетания вы-
дал следующее число источников: [lens&radiation&mice] –
405; [lens&radiation&rat] – 512; [lens&radiation&rabbit] –
427; [lens&radiation&dog] – 56. В выборки вошло, впрочем,
много данных по эффектам солнечного и УФ-излучения.
Но уточнение в конструкциях “ionizing radiation” приводи-
ло к потере части уместных работ.

Рис. 5. Зависимость радиочувствительности клеток
центра (1) и периферии (2) хрусталика сравнительно
с лимфоцитами (3) после воздействия рентгеновско-
го излучения на мышей линии C57BL/6J in vivo. По
оси абсцисс – доза γ-излучения на хрусталик, мГр; по
оси ординат – количество DSB (по числу фокусов ги-
стона γH2AX) через 3 ч после воздействия. График
построен нами после оцифровки оригинальных дан-
ных с Fig. 6 из Markiewicz E. et al., 2015 [33]. В ориги-
нале [33] приведены данные еще и для срока 1 ч; здесь
элиминировано. Представлены только средние вели-
чины (Mean).
Fig. 5. Dependence of the radiosensitivity of the cells on
the center (1) and the periphery (2) of the lens compared
with lymphocytes (3) after exposure to X-rays in
C57BL/6J mice in vivo. The abscissa shows the dose of
γ-radiation to the lens, mGy; the ordinate shows the
amount of DSB (according to the number of histone
γH2AX foci) 3 h after exposure. The graph was made by us
after digitizing the original data from Fig. 6 from Mark-
iewicz E. et al., 2015 [33]. The original [33] also provides
data for a period of 1 h; eliminated here. Only Mean are
represented.
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Таблица 1. Сводка данных по наименьшим дозам радиации с низкой ЛПЭ, индуцирующим нарушения в хруста-
лике в эксперименте на грызунах. Наиболее цитируемые работы в обзорах, рассматривающих в том числе эф-
фекты малых доз облучения
Table 1. Summary of data on the lowest doses of low-LET radiation inducing lens damage in rodents. The most cited works
in reviews which consider, among other things, the effects of low doses of radiation

Source and reference
Animal species, 

type of radiation and 
regime exposure

Minimum dose
or threshold* Notes

Christenberry K.W., 
Furth J., 1951 [42]

Mice (Rf strain);
X-rays; acute

Threshold: 32 r
(~0.28 Gy)**

Исследован эффект доз 16, 32, 128 и 
512 Р. Для наименьшей дозы (~0.14 Гр) 
эффекта не было
The effect of doses of 16, 32, 128 and 512 r 
has been studied. For the lowest dose 
(~0.14 Gy) there was no effect

Storer J.B., Harris P.S., 
1952 (USAEC, Report 
LA-1455; Los Alamos 
Scientific Laboratory [43]

Mice (Swiss strain); 
X-rays; acute

Minimum: 12.5 r 
(~0.12 Gy)**

В table II из Upton A.C. et al., 1956 [35] 
для работы [43] ошибочно указан 
порог в 4 Р
In table II from Upton A.C. et al., 1956 
[35] for work [43] the threshold of 4 R 
was erroneously indicated

Upton A.C. et al., 
1956 [35]

Rabbit, mice (RF strain); 
X-rays; acute

Threshold: Rabbit:
600 r (~0.53 Gy); mice: 
32 rep (~0.3 Gy); 
15–30 r (~0.13–0.26 Gy)**

32 rep для мышей – со ссылкой на 
Christenberry K.W., Furth J., 1951 [42]. 
В тексте [35]:“…to doses as low as 15 to 
30 r of x-rays”
32 rep for mice – with reference to 
Christenberry K.W., Furth J., 1951 [42]. 
In the text [35]: “…to doses as low as 15 
to 30 r of x-rays”...

Di Paola M. et al., 
1978 [44]

Mice (C54B1×C3H); 
X-rays; 0.46 Gy/h

Minimum
dose studied: 0.2 Gy

Линейные дозовые зависимости
для 0.2–1.6 Гр (3–8 мес)
Linear dose dependencies 
for 0.2–1.6 Gy (3–8 months)

Герасимов В.И.
и др., 1986 (Gerasi-
mov V.I. et al., 1986) [45]

Mice (outbred white);
X-rays; no data; 
probably acute

Estimated 
threshold: 0.5 Gy

Линейная дозовая зависимость для 
0.05; 0.5–10 Гр. При 0.05 Гр эффект 
отсутствовал, однако в [45] сделано 
предположение об отсутствии порога
Linear dose dependence for 0.05; 
0.5–10 Gy. At 0.05 Gy the effect was 
absent; however, it was suggested in [45] 
that there is no threshold

Worgul B.V. et al., 
1996 [46]

Mice (strain not speci-
fied); X-rays; no data

Minimum
dose studied: 0.5 Gy

Дозовая зависимость для 0.5–10.0 Гр
Dose dependence for 0.5–10.0 Gy

Worgul B.V. et al., 
2002 [47]

Mice (Atm knockout 
mice); X-rays; acute

Minimum 
dose studied: 0.5 Gy

–

Worgul B.V. et al., 2005a 
[48]. Only abstract and 
cited in [49], including 
graph. The work is not in 
PubMed; placed only on 
the journal’s website

Rats (no data); 
X-rays; no data

10 mGy; 50 mGy “There was a clear dose response in that 
changes appeared in the irradiated lenses 
earlier in the 50 mGy rats than in the 
10 mGy” [48]. “The observation that 
0.1-Gy x rays are cataractogenic within 
one-third of the lifespan of the rat is rel-
evant in that it suggests lower doses may 
also be cataractogenic given sufficient 
time for observation” [49]
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ривали острое облучение, в то время как воздей-
ствие на радиационных работников, ликвидаторов
радиационных аварий, пилотов и космонавтов (аст-
ронавтов), а также резидентов территорий с повы-
шенным радиационным фоном, предусматривает
пролонгированный и хронический характер. Та-
ким образом, данная модель на животных (с наи-
меньшими дозами экспозиции) не слишком при-
годна для перенесения в область изученных эпи-
демиологических групп.

В таблицу не вошли данные по действию излу-
чений с высокой ЛПЭ; такие эффекты в обзоре не
рассматриваются. Но надо отметить, что хруста-
лик грызунов является “чрезвычайно чувстви-
тельным” к нейтронам и другим типам излучения
с высокой ЛПЭ [4]. Элементы помутнения на-
блюдаются при дозах нейтронов уже в 1–2 мЗв [4,
40, 46], хотя в большинстве исследований фигу-
рируют дозы минимум на порядок больше [4, 35,
42, 44]. Однако понятие “малые дозы” не распро-

* Bold type – low dose effect declaration.
** 1 rep (roentgen equivalent-physical) = 0.93 ergs/g = 0.93 rad. 1 r = 0.88 rad [38].

Worgul B.V. et al., 
2005b [50]

Mice (Atm knockout 
mice); X-rays; acute

Minimum dose studied: 
1.0 Gy

Дозовая зависимость: 1.0–8.0 Gy
В документе ICRP-2012 [49] работе 
[50] ошибочно приписан эффект доз 
10 мГр и 50 мГр (вкупе с [48])
Dose dependence: 1.0–8.0 Gy
The ICRP-2012 document [49] errone-
ously attributed the effect of doses of 
10 mGy and 50 mGy to [50] (together 
with [48])

Kleiman N.J et al., 
2007 [51]

Mice (Atm and Mrad9 
heterozygous and wild-
type mice); X-rays; acute

0.5 Gy –

Kleiman N.J. et al., 2008 
[52]. Presentation on 
Workshop; cited in Ains-
bury E.A. et al., 2009 [16], 
but not in Ainsbury E.A. 
et al., 2016–2021 [17, 26] 
(see Fig. 1). And but not 
in Kleiman N.J., 2012 
[49]

Rodent; X-rays; no data 100 mGy “Kleiman et al. reported that as well as 
325 mGy 56Fe ions, exposures as low as 
100 mGy X rays led to a statistically sig-
nificant increase in cataract develop-
ment in rodents” [16]

Шафиркин А.В., 
Григорьев Ю.Г., 2009 
(монография). Shafir-
kin A.V., Grigoryev Y.G., 
2009 (monograph) [36]

Mice (no data); 
X-rays; no data

150 mGy Ссылки на конкретное исследование 
нет
There is no reference to a specific study

Dalke C. et al., 2018 [41]; 
Kunze S. et al., 2021 [53]

Mice (B6C3F1);
γ-rays; acute

Threshold: 0.5 Gy Исследован эффект доз 63 мГр, 
125 мГр и 500 мГр
The effect of doses of 63 mGy, 125 mGy 
and 500 mGy was studied

Hall E.J., Giaccia A.J., 
2019 [40]. USA Textbook 
“Radiobiology for the 
Radiologists”

Mice (no data);
X-rays; no data

“Few tens of milligray” – 
effect

“A dose of a few tens of milligray (mGy) 
of x-rays… produces readily discernible 
changes in the lens”. Ссылки нет
There is no reference

Source and reference
Animal species, 

type of radiation and 
regime exposure

Minimum dose
or threshold* Notes

Таблица 1. Окончание
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страняется на радиацию с высокой ЛПЭ в прак-
тическом плане [14].

Наибольший интерес, понятно, представляют
“эффекты малых доз”. Из таблицы видны три ис-
точника, в которых таковые якобы продемон-
стрированы. Весомость этих источников, исходя
из совокупности фактов для них, невелика.

1. В обзоре МКРЗ [49] цитируется в плане ка-
тарактогенных эффектов для крыс после облуче-
ния в дозах 10 и 50 мГр недоступная нам в полном
виде статья Worgul B.V. et al., 2005a [48], которая
не представлена в PubMed, не имеет индекса
DOI, и при поиске через Google выявляется толь-
ко на сайте самого журнала, а также, со ссылкой
на него, на поисковом ресурсе “OA.mg”. Но – не
где-либо еще. B.V. Worgul – известный специа-
лист на интересующую тему, имеется его статья
(с соавторами) еще от 1977 г. по радиационным
эффектам на хрусталик у кроликов [54]. В иссле-
довании катаракт у ликвидаторов аварии на Чер-
нобыльской АЭС, проведенном B.V. Worgul с со-
трудниками в 2007 г. [55], декларируются одни из
наименьших доз для индукции нарушений хру-
сталика в радиационной эпидемиологии. Эта ста-
тья цитируется в источниках, отраженных на рис. 2,
как типа “концептуальная” в плане минимальной
дозы [4, 9, 13, 16–18, 49, 56, 57] или даже отсут-
ствия порога [10] катарактогенных эффектов, на-
ряду с когортой пострадавших от атомных бом-
бардировок. Но ссылки на названную экспери-
ментальную статью от 2005 г. [48] с “эффектами
малых доз”, кроме источника [49], более не обна-
ружены нами нигде; во всех предыдущих публи-
кациях B.V. Worgul с соавторами в опытах на жи-
вотных данные для доз менее 100 мГр не пред-
ставлены [46, 47, 50, 54].

2. Второй источник – презентация на рабочем
совещании Kleiman N.J. et al., 2008 [52], в кото-
рой, судя по обзору Ainsbury E.A. et al., 2009 [16],
сообщалось о выявлении для грызунов наруше-
ний в хрусталике при дозе 100 мГр (граница ма-
лых доз). Эти данные далее не упоминались ни-
где: ни в более поздних обзорах E.A. Ainsbury и
соавт. [17, 26] (и др.), ни в публикации в анналах
МКРЗ от 2012 г. под авторством самого N.J. Klei-
man [49]. Вряд ли единичная презентация может
считаться весомым источником при наличии
множества настоящих работ за многие годы, в ко-
торых катарактогенных эффектов в опытах на
мышах и крысах для доз ≤100 мГр не обнаружено.

3. Уже рассмотренное объемное пособие из
США “Radiobiology for the Radiologists” от 2019 г.
под авторством E.J. Hall и A.J. Giaccia [40] с утвер-
ждением о пороге катарактогенных эффектов для
мышей, равным “нескольким десяткам милли-
грей” рентгеновского излучения. Без ссылки.
Не во всех пособиях есть ссылки, однако на такое
положение их следовало бы привести, ибо, как

видим из таблицы, утверждение не отвечает ре-
альности большинства работ. E.J. Hall, судя по
всему, не зря является автором издававшегося
уже восемь раз пособия: это действующий иссле-
дователь, соавтор публикаций с упомянутыми
B.V. Worgul [47, 50] и N.J. Kleiman [52]. Первый,
как отмечалось, один из ведущих исследователей
лучевых катарактогенных эффектов в экспери-
менте и эпидемиологии [46–48, 50, 54, 55], а вто-
рой, достаточно сказать, автор документа в анна-
лах МКРЗ по радиационному катарактогенезу от
2012 г. [49]. Все же неподкрепленное ничем при-
близительное утверждение, некое “свободное ху-
дожество” в пособии [40], не может служить на-
дежным источником; более того, оно скорее при-
носит вред вследствие широкого использования
данного учебного пособия.

Следует добавить также, что в оригинале попу-
лярного старого обзора Upton A.C. et al., 1956 [35],
в сводной таблице, имеются неверные данные
для пороговой дозы индукции катарактогенных
изменений у кроликов со ссылкой на работу
McDonald J.E. et al., 1955 [58]. В [35] для β-излуче-
ния указана доза в 60 rep (т.е. в границах малых
доз), в то время как в самой публикации [58] име-
ли дело с экспозициями в тысячи rep, так что ми-
нимальная доза составила 500 rep. В [35] имеются
и иные неверные дозы для ранних исследований,
что заставляет с осторожностью относиться к
“эффектам малых доз” из старых публикаций,
которые большинство современных авторов вряд
ли будут анализировать по оригиналам.

В результате можно сделать вывод, что даже
для подборки работ, в которых декларируются
эффекты на хрусталик наименьших доз радиа-
ции, данные о действии малых доз с доказатель-
ной позиции – отсутствуют. Имеющиеся отдель-
ные “исключения” могут служить только для не-
научного, конъюнктурного подкрепления неких
тенденциозных позиций, но не как весомые ис-
точники. Отсутствие настоящих подтверждений
заставляет поверить в добросовестность боль-
шинства авторов экспериментальных работ, в от-
сутствие субъективных уклонов. Ибо, как указано
в обзоре Ainsbury E.A. et al., 2009 [16], “предпола-
гаемые минимальные дозы облучения, необходи-
мые для индукции катаракты, зависят от дизайна
и методологии исследования”. (“The estimated
minimum doses of radiation that are required to cause
cataracts vary with study design and methodology”.)
То есть – “кто ищет, тот найдет”, однако – не на-
шли.

Минимальные дозы индукции повреждений
хрусталика в эксперименте, как следует из дан-
ных в таблице, составляют 12.5 rep (~0.12 Гр) [43]
и 15 R (~132 мГр) [35]. Таким образом, наиболее
близкой представляется оценка порога в моно-
графии Шафиркин А.В., Григорьев Ю.Г., 2009
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[36] – 150 мГр, хотя в работе 1951 г. [42] доза в 16 R
(~0.14 Гр) эффекта не имела. Следует учитывать,
что публикации [35, 42, 43] увидели свет до 1957 г.,
когда была разработана первая современная
стандартизация степени помутнения хрусталика
[18, 49, 56].

Адекватной иллюстрацией дозовой зависимо-
сти для помутнений хрусталика после воздействия
рентгеновского излучения на мышей является, ис-
ходя из изложенного выше, работа Di Paola M.
et al., 1978 [44], результаты которой отображены
на рис. 6.

Зависимости, видимые на рис. 6, в оригинале
[44] статистической обработке не подвергались,
однако представленные там Mean, σ и величины
выборки (n) позволили провести таковую с помо-
щью программы Statistica, ver 10. Сравнительно с
контролем (0 Гр) ни на один срок после воздей-
ствия для дозы 0.2 Гр значимых отличий не име-
лось, только для срока 8 мес. p = 0.052, т.е. близко
к значимости. Зато уже для дозы 0.4 Гр отличия
для всех периодов времени были статистически
убедительными: p = 0.001–0.02. Таким образом, в

противовес указанному выше порогу в 0.15 Гр,
можно говорить только о возможной тенденции к
эффекту для дозы 0.2 Гр на поздние сроки, с уве-
ренной фиксацией эффекта начиная от 0.4 Гр.

Возникает вопрос о дозовой зависимости не
для рентгеновского, а для γ-излучения, каковых
данных явно меньше (см. в таблице). Но оценка
относительной биологической эффективности
применительно к эталонным рентгеновскому
(250 кэВ) и γ-излучению обычно демонстрирует
большую жесткость первого. Так, для индукции
аберраций хромосом нейтронами в лимфоцитах
соответствующий показатель при использовании
в качестве эталона 60Co выше приблизительно в
четыре раза сравнительно с показателем для эта-
лонного рентгеновского излучения [59].

И вывод из Сообщения 1 – только один: не-
смотря на более чем 70-летнее углубленное ис-
следование катарактогенного действия радиации
в опытах на животных, доказанные эффекты ма-
лых доз излучения с низкой ЛПЭ в эксперименте
не обнаружены. То есть не имеется эксперимен-
тальной базы (биологического правдоподобия
этого типа) для эпидемиологических предполо-
жений о соответствующих эффектах на уровне
популяций человека.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

В настоящем разделе ссылки, которые можно
найти выше, за некоторыми исключениями не
приводятся.

Согласно имеющейся реальности в области
радиационной безопасности, лучевые нарушения
в хрусталике и радиационные катаракты рассмат-
риваются как третьи по значимости эффекты облу-
чения популяций человека, вслед за смертностью от
рака и болезней системы кровообращения. И хотя
сопоставление потенциально фатальных послед-
ствий с нефатальными (причем подвергающими-
ся хирургической коррекции) не представляется
оправданным, тем не менее в течение более 70 лет
радиогенные повреждения хрусталика привлека-
ли внимание в областях радиационной эпиде-
миологии и радиационной медицины. В аспекте
проблемы эффектов малых доз излучения с низ-
кой ЛПЭ (до 100 мГр), ставшей особенно актуаль-
ной в последние порядка четверти века [34], ин-
терес к дозовой зависимости для индукции нару-
шений в хрусталике и формированию катаракт
после облучения нарастает в линейной прогрес-
сии, о чем свидетельствует в том числе хроно-ди-
намика увеличения числа соответствующих об-
зорных исследований по годам (с 2007 г.; r = 0.650;
p = 0.006; см. рис. 3).

Дискуссия о том, что нарушения в хрусталике
могут индуцироваться “даже малыми дозами ра-

Рис. 6. Зависимость числа помутнений в хрусталике
от дозы радиации в разные сроки после воздействия
на мышей линии C54B1 × C3H рентгеновского излу-
чения. График построен нами по данным из Table I
работы Di Paola M. et al., 1978 [44]. Представлены, со-
гласно оригиналу [44], Mean ± σ (стандартное откло-
нение от среднего значения). Коэффициенты корре-
ляции Пирсона: r = 0.976–0.992 для разных сроков
после облучения; p < 0.001 для всех сроков.
Fig. 6. Dependence of the opacity number in the lens on
the dose of radiation at different times after exposure of
C54B1 × C3H mice to X-rays. The graph was made by us
according to the data from Table I of Di Paola M. et al.,
1978 [44]. Mean ± σ (standard deviation from the mean)
are presented according to the original [44]. Pearson cor-
relation coefficients: r = 0.976–0.992 for different periods
after exposure; p < 0.001 for all periods.
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диации”, вплоть до предположения о полном от-
сутствии порога и стохастичности указанных по-
следствий, всегда считавшихся тканевыми (де-
терминированными) реакциями, продолжается
уже более 10 лет (с МКРЗ-118 [3]). Причем, как
показывает материал массы обзоров на тему (нам
известны 47 начиная с 2007 г.), обсуждение с тече-
нием времени в рамках указанного десятилетия
вряд ли дает нечто новое в концептуальном и до-
казательном плане, ибо новые эксперименталь-
ные и эпидемиологические данные по эффектам
малых доз практически не прибавляются. Декла-
рации о возможности таких эффектов встречают-
ся в большинстве публикаций, но ознакомление с
проблемой показывает, что реально подобных
сведений немного или же они сомнительны. Про-
яснение данного вопроса пока отсутствует даже в
документах международных организаций, таких
как МКРЗ [3], НКДАР ООН [60], МАГАТЭ [61] и
пр. В настоящем исследовании из двух сообще-
ний была сделана попытка заполнить указанный
пробел.

Поскольку эпидемиологические зависимости
и ассоциации для подтверждения причинной
связи должны, по возможности, соответствовать
критерию биологического правдоподобия [27, 28],
в настоящем Сообщении 1 был выполнен обзор
наиболее “популярных” (т.е. рассматриваемых
в тематических публикациях) работ по катарак-
тогенным эффектам наименьших доз радиации с
низкой ЛПЭ в экспериментах in vitro и на жи-
вотных.

Чрезвычайная радиочувствительность клеток
хрусталика, превышающая по показателю индук-
ции DSB даже параметры лимфоцитов, подтвер-
ждается в ряде работ; увеличение уровня DSB
продемонстрировано даже для дозы 20 мГр. Од-
нако при перенесении дозовых закономерностей
на эксперименты in vivo, на облучение мышей и
крыс, выводы об эффектах малых доз не подтвер-
ждаются. Выборка работ за более чем 70 лет, ко-
торыми оперируют в соответствующих разделах
обзорных и иных публикаций по радиогенным
нарушениям в хрусталике, таковых эффектов не
выявила. Имеющиеся три исключения (не во-
шедшая в PubMed статья, цитируемая в един-
ственном источнике [48], презентация на рабо-
чем совещании [52] и произвольное упоминание
в учебном пособии без ссылки [40]) не служат ве-
сомыми научными источниками, хотя и могут ис-
пользоваться с конъюнктурными целями при
тенденциозном изложении темы малых доз. Кро-
ме того, единичность этих данных не подпадает
под критерий эпидемиологического подтвержде-
ния “Постоянство ассоциации” (т.е. воспроизво-
димости эффекта) [62].

Самые малые пороговые дозы радиации для
индукции катарактогенных последствий для мы-
шей составляют, согласно исследованиям еще
1950-х годов, 12.5 rep (~0.12 Гр) [43] и 15 R
(~0.13 Гр) [35] для рентгеновского излучения.
К данным величинам наиболее близкой пред-
ставляется оценка порога в монографии Шафир-
кин А.В., Григорьев Ю.Г., 2009 [36] – 150 мГр, хо-
тя в работе 1951 г. [42] доза в 16 Р (~0.14 Гр) эф-
фекта не имела. Следует учитывать, однако, что
публикации [35, 43] увидели свет до 1957 г., когда
была разработана первая стандартизация степени
помутнения хрусталика и формирования ката-
ракт. Поэтому, вероятно, следует придерживать-
ся результатов более поздних исследований. Как
было показано здесь для работы [44] (1978), при
воздействии рентгеновского излучения на мы-
шей некоторая тенденция к помутнению в хру-
сталике может наблюдаться на поздние сроки (8
мес.) для дозы 0.2 Гр, с уверенной, статистически
значимой фиксацией эффекта через 3–8 мес. для
дозы в 0.4 Гр.

Собственно говоря, в большинстве источни-
ков для указанного эффекта в опытах на грызунах
и сообщается о пороговых дозах в единицы грей,
минимум – в 0.5 Гр [3] (и др.). Таким образом,
в эксперименте эффекты малых доз для наруше-
ний в хрусталике не обнаружены.

В Сообщении 2 планируется рассмотреть эпи-
демиологическую составляющую проблемы: до-
зовые зависимости для различных облученных
когорт/групп с профессиональными и иными ти-
пами облучения в аспекте действия малых доз.
Вкупе с историей эволюции пороговых доз со-
гласно МКРЗ.

КОНФЛИКТ ИНТЕРЕСОВ

Конфликт интересов отсутствует. Представленное
исследование, выполненное в рамках бюджетной те-
мы НИР ФМБА России, не поддерживалось никаки-
ми иными источниками финансирования.
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Cataractogenic Effects оf Low-Dose Radiation with Low LET: More not Than There. 
Report 1. Statement оf тhe Problem аnd Experiments оn Animals

A. N. Koterova,# and L. N. Ushenkovaa

aState Research Center – Burnasyan Federal Medical Biophysical Center of Federal Medical Biological Agency, Moscow, Russia
*E-mail: govorilga@inbox.ru

Radiation disturbances in the lens are considered as the third most important effects of radiation, after mor-
tality from cancer and diseases of the circulatory system (ICRP-118). In terms of the problem of the effects of
low doses radiation with low LET (up to 100 mGy), interest in the dose relationship for the induction of dis-
turbances in the lens after irradiation increases in a linear progression, as evidenced, among other things, by
the chrono-dynamics of the increase in the number of relevant reviews by years shown here (since 2007; r =
0.650; p = 0.006). However, there is still no clarification of the question of the evidence of the effect of low
doses on the lens. This study, consisting of two reports, attempts to fill this gap. Since epidemiological asso-
ciations to confirm causality should, if possible, meet the criterion of “Biological plausibility”, this Report 1
reviewed the work considered in thematic publications on the cataractogenic effects of the lowest doses of ra-
diation with low LET in experiments in vitro and in animals. The extreme radiosensitivity of the lens cells,
exceeding even the parameters of lymphocytes in terms of induction of DNA double-strand breaks, is con-
firmed in a number of works (an increase in the level of breaks is shown even for a dose of 20 mGy). However,
when the dose regularities are transferred to the irradiation of mice and rats in vivo, the conclusions about the
effects of low doses are not confirmed. A sample of works over more than 70 years did not reveal such effects.
The three exceptions (not included in PubMed paper cited in a single source, a workshop presentation, and
an arbitrary textbook mention without citation) do not serve as valid scientific sources. The singularity of
these data does not fall under the criterion “Consistency of association”. The smallest threshold doses of ra-
diation for the induction of cataractogenic effects in mice are, according to studies as early as the 1950s,
~114 mGy and ~140 mGy for X-rays. The value of 150 mGy is also called (Shafirkin A.V., Grigoriev Yu.G.,
2009). However, one should adhere to the results of more recent studies, according to which, when exposed
to radiation in mice, a tendency to opacity in the lens can be observed for a dose of 0.2 Gy, with a statistically
significant fixation of the effect for a dose of only 0.4 Gy. Most sources in experiments on rodents report
threshold doses in units of gray, with a minimum of 0.5 Gy. Thus, the effects of low doses on the lens opacity
were not found in the experiment.

Key words: lens disorders, cataracts, low LET ionizing radiation, low doses, experiment, mice, rats
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Лучевые нарушения в хрусталике рассматриваются как третьи по значимости эффекты облучения,
вслед за смертностью от рака и болезней системы кровообращения (МКРЗ-118). В аспекте эффек-
тов малых доз излучения с низкой ЛПЭ (до 100 мГр) интерес к проблеме катарактогенных наруше-
ний нарастает, хотя прояснение вопроса отсутствует. В настоящем исследовании из двух сообще-
ний сделана попытка заполнить указанный пробел. В Сообщении 1 был выполнен обзор работ по
катарактогенным эффектам наименьших доз радиации с низкой ЛПЭ в экспериментах in vitro и
in vivo и сделан вывод об отсутствии их весомого подтверждения в опытах на животных; в Сообще-
нии 2 представлены результаты эпидемиологических исследований, имеющих отношение к про-
блеме. Приведены данные по неопределенностям, сопутствующим таким эпидемиологическим ис-
следованиям: неоднозначность связи между нарушениями в хрусталике и формированием ката-
ракт, зависимость их от возраста, а также зависимость оценки от принятой системы классификации
помутнений. Эти неопределенности имели следствием то, что МКРЗ с 1977 г. было предложено
пять последовательно уменьшающихся пороговых доз (лимитов) для нарушений в хрусталике. Рас-
смотрены дозовые закономерности применительно к катарактогенным нарушениям для упомина-
ющихся в обзорах девяти облученных групп: пострадавших от атомных бомбардировок (LSS), лик-
видаторов аварии на Чернобыльской АЭС, медицинских радиологов (рентгенологов, технологов),
пациентов после компьютерной томографии и радиотерапии, индустриальных радиографистов, ра-
ботников ядерной индустрии, резидентов, проживающих при повышенном радиационном фоне
(естественном и антропогенным), для космонавтов/астронавтов и пилотов. Для некоторых групп
имелись утверждения об эффектах малых доз радиации, однако наличие ряда эпидемиологических
неопределенностей (обратная причинность при диагностическом облучении, вклад радиации с вы-
сокой ЛПЭ, УФ и солнечного излучения у космонавтов/астронавтов и пилотов, дозы свыше 100 мГр
для верхней границы изученного диапазона у резидентов и пр.) не позволяют рассматривать эти
утверждения как доказанные. Поэтому для большинства облученных групп следует придерживаться
порога в 300 мГр безотносительно, согласно МКРЗ-118, острого или хронического облучения, хотя
из-за предупредительного принципа, на основании данных, рассмотренных в Сообщениях 1 и 2,
лимит можно снизить до 200 мГр. Исключениями являются медицинские радиологи (рентгенологи,
технологи) и промышленные радиографисты, для которых катарактогенные эффекты малых доз (в
несколько десятков миллигрей; рабочий минимум – 20 мГр) могут быть реальны. Это обусловлено,
вероятно, непосредственным задействованием органа зрения в профессиональных манипуляциях с
облучением. Сделан вывод, что именно этими двумя группами целесообразно ограничиться в буду-
щем при исследовании радиогенных нарушений в хрусталике после облучения в малых дозах ради-
ацией с низкой ЛПЭ, а остальные группы в этом плане бесперспективны.

Ключевые слова: нарушения в хрусталике, катаракты, ионизирующее излучение с низкой ЛПЭ, ма-
лые дозы, эпидемиологические исследования, медицинские радиологи, промышленные радиогра-
фисты
DOI: 10.31857/S0869803123040057, EDN: VQBKVI

Актуальность проблемы катарактогенных на-
рушений в хрусталике для областей радиацион-

ной безопасности, радиационной эпидемиоло-
гии и радиационной медицины является реально-
стью, как и третье место по значимости таких
эффектов, вслед за злокачественными новообра-# Публикуется в авторской редакции.
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зованиями и болезнями системы кровообраще-
ния, для международных и обладающих междуна-
родным авторитетом организаций, имеющих дело с
лучевым фактором (UNSCEAR (НКДАР ООН) [1],
ICRP (МКРЗ) [2–4], IAEA (МАГАТЭ) [5], IRPA [6],
NCRP USA [7] и др. [8, 9], etc.) (перечень см. в
Сообщении 1 [10]). В аспекте проблемы эффектов
малых доз излучения с низкой ЛПЭ (до 100 мГр
[11]), ставшей особенно обсуждаемой в послед-
ние порядка четверти века [12], интерес к дозовой
зависимости для индукции нарушений в хруста-
лике и формированию катаракт нарастает в ли-
нейной прогрессии, о чем свидетельствует, поми-
мо прочего, продемонстрированная нами ранее
[10] хроно-динамика увеличения числа соответ-
ствующих обзорных публикаций по годам (с 2007 г.;
r = 0.650; p = 0.006).

Предположения о том, что нарушения в хру-
сталике могут индуцироваться даже малыми до-
зами радиации, вплоть до гипотезы об отсутствии
порога и стохастичности указанных последствий,
всегда считавшихся тканевыми (детерминиро-
ванными) реакциями, продолжается уже более
10 лет (с МКРЗ-118 [3]) [1, 3–9]. Но ознакомление
с темой показывает, что реально подобных дан-
ных немного или же они сомнительны. Решение
этой проблемы пока отсутствует даже в докумен-
тах авторитетных организаций, таких как НКДАР
ООН [1], МКРЗ [2–4], МАГАТЭ [5] и др. [6–9].
В настоящем исследовании из двух сообщений
сделана попытка заполнить указанный пробел.

Поскольку эпидемиологические зависимости
и ассоциации для подтверждения причинной
связи должны, по возможности, соответствовать
критерию биологического правдоподобия [13, 14],
в предыдущем Сообщении 1 [10] был выполнен
обзор работ по катарактогенным эффектам наи-
меньших доз радиации с низкой ЛПЭ в экспери-
ментах in vitro и на животных. Чрезвычайная
радиочувствительность клеток хрусталика, пре-
вышающая по показателю числа двунитевых раз-
рывов ДНК параметры лимфоцитов, подтверди-
лась в ряде работ (увеличение уровня разрывов
обнаружено даже для дозы 20 мГр) [10]. Но при
перенесении дозовых закономерностей на облу-
чение мышей и крыс in vivo выводы об эффектах
малых доз не подтвердились: выборка наиболее
цитируемых работ за более чем 70 лет таковых эф-
фектов не выявила. Хотя самые малые пороговые
дозы радиации для индукции катарактогенных
последствий у мышей, согласно исследованиям
1950-х гг., составляют ~114–140 мГр для рентге-
новского излучения, следует придерживаться ре-
зультатов более поздних работ, продемонстриро-
вавших пороговые дозы на грызунах, равные 0.4–
0.5 Гр [10]. Таким образом, в эксперименте эф-
фекты малых доз для нарушений в хрусталике не
обнаружены, и база биологического правдоподо-

бия для эпидемиологии подобных эффектов от-
сутствует.

Тем не менее для некоторых облученных групп
обсуждалась возможность нарушений в хрустали-
ке после экспозиций в малых (до 100 мГр) [15–18]
и даже в очень малых (до 10 мГр [11]) [19] дозах
редкоионизирующего излучения. Хотя измене-
ния в хрусталике не могут идти в сравнение с рис-
ками смертности от таких патологий, как злока-
чественные новообразования и болезни системы
кровообращения [6, 8], важность феномена радио-
чувствительности указанного органа заключается
в возможном снижении профессиональной при-
годности работников даже после хирургической
коррекции катаракты, поскольку искусственный
хрусталик, как правило, слабо способен к акко-
модации [20].

Целью Сообщения 2 являются анализ эпиде-
миологических источников на предмет наличия
катарактогенных эффектов малых доз радиации
с низкой ЛПЭ и заключительные выводы.

НЕОПРЕДЕЛЕННОСТИ 
ПРИ ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИХ 

ИССЛЕДОВАНИЯХ РАДИОГЕННЫХ 
НАРУШЕНИЙ В ХРУСТАЛИКЕ: 

ЭТИОЛОГИЯ, ЛУЧЕВАЯ 
СПЕЦИФИЧНОСТЬ, КЛАССИФИКАЦИЯ

И ЗАВИСИМОСТЬ ОТ ВОЗРАСТА

Признаки катаракты и ее радиогенные типы

Клинически катаракты определяются как про-
грессирующее помутнение хрусталика, ведущее
к потере зрения [21–26]. Основными типами ра-
диогенных катаракт являются задние субкапсу-
лярные (posterior subcapsular cataracts; PSCs), в то
время как возрастные изменения обычно пред-
ставляют собой ядерные или кортикальные обра-
зования [22, 23, 25–27].

Положение о радиационной специфичности
исключительно PSCs, однако, продержалось до
2000-х годов, когда было показано, что и корти-
кальная катаракта может индуцироваться облуче-
нием [22, 26–32], в то время как для ядерной по-
добный эффект отрицается [22, 28–32]. Тем не
менее в трех исследованиях были обнаружены
радиогенные эффекты и для ядерной катаракты:
от 2001 г. – астронавты [33], от 2005 г. – пилоты
[34] и от 1993 г. – пациенты с компьютерной то-
мографией (CT) головы [35] (результаты послед-
ней работы в дальнейшем не подтвердились [17]).
Исключения явно обусловлены необычными
факторами, влияющими на группы астронавтов
и пилотов, в том числе излучения с высокой
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ЛПЭ [27]1, и не могут опровергать факт радиоген-
ности только PSCs и кортикальных катаракт.

Но и PSCs не являются уникальным призна-
ком облучения; они также могут быть обусловле-
ны иными факторами, включая старение [23],
стероиды и пр. [27]. Отмечается, что после фор-
мирования катаракты трудно идентифицировать
помутнение как именно радиационно-индуциро-
ванное [36].

Среди трех типов возрастной катаракты PSCs
являются наименее распространенными, но, как
сказано, наиболее радиогенными [37, 38].

Неоднозначность связи между помутнениями 
хрусталика и катарактами

Граница между помутнениями и катарактой
офтальмологически расплывчата, и для установ-
ления последней используется ряд диагностиче-
ских методов, в результате чего подходы, конеч-
ные точки и системы классификации при эпиде-
миологических исследованиях должны быть
стандартизированы [24], что наблюдается не все-
гда [22], усложняя интерпретацию рисков. Уста-
новление этих рисков и так во многом субъек-
тивно, поскольку степень нарушения зрения,
воспринимаемая пациентом как тревожная, раз-
личается у разных людей. Так, известно, что при-
чина обращения пациента к офтальмологу с во-
просом о целесообразности замены хрусталика
из-за катаракты не коррелирует со степенью его
инструментально оцениваемого помутнения [22].

Неоднозначной является и декларируемая
связь между помутнением хрусталика и формиро-
ванием катаракты. Не все незначительные помут-
нения прогрессируют в катаракты [24, 28], однако
в большинстве исследований риска использовал-
ся, как отмечалось, офтальмологический скри-
нинг, и основная часть положительных результа-
тов представляют собой только небольшие по-
мутнения ограниченного клинического значения
[39]. Как указано в обзоре R.E. Shore от 2016 г.
[40], только немногое число исследований под-
держивают положения ICRP (МКРЗ) о том, что
небольшие помутнения, связанные с радиацией,
являются предикторами катаракты, ухудшающей
зрение. Еще в 1969 г. (ICRP-14) указывалось, что
незначительные помутнения, не мешающие зре-
нию, нередко не прогрессируют, могут регресси-
ровать или спонтанно исчезать со временем (см.
в обзоре [24]). Регрессия помутнений показана, к
примеру, у пострадавших после атомных бомбар-
дировок – через 6 лет и через 21 год после облуче-
ния [24].

1 Для радиации с высокой ЛПЭ понятие о малых дозах в ме-
дико-биологическом плане не имеет смысла [11].

Показатель неопределенности: пять перманентно 
уменьшающихся дозовых лимитов для радиогенных 

нарушений в хрусталике от МКРЗ за 35 лет
С 1977 г. (ICRP-26) и до 2011–2012 гг. МКРЗ

называла пять порогов (для незначительного по-
мутнения и для катаракты) [24]. Эта комиссия
впервые рекомендовала пределы дозы для хруста-
лика в 1954 г. (0.3 Р в неделю [41], т.е. 145 мЗв в год
[42]) и, затем, пересматривала их [3, 25, 43]:

а) в 1977 г. (ICRP-26) – 15 Зв (эквивалентная до-
за, в которой определяется экспозиция при облуче-
нии глаза [3, 43]). Годовой предел дозы 300 мЗв;

б) в 1984 г. (ICRP-41) – 5 Зв для острого одно-
кратного или 8 Зв для фракционированного либо
длительного облучения. Годовой предел дозы
150 мЗв;

в) в 2007 г. (ICRP-103) [2] – 2 Зв для острого од-
нократного или 5 Зв для фракционированного
либо длительного облучения. Годовой предел до-
зы остался равным 150 мЗв;

г) в 2011–2012 г. (ICRP-118) [3] – предложено
единое пороговое значение (0.5 Гр для радиации с
низкой ЛПЭ), основанное на предположении,
что даже незначительное помутнение переходит в
катаракту [24]. Предел профессиональной экви-
валентной дозы для хрусталика составил 20 мЗв
в год – в среднем за 5 лет, но при этом ни за один
год доза не должна превышать 50 мЗв [3], т.е. го-
довой лимит был снижен сразу в 7.5 раза.

Пять систем классификации помутнений 
в хрусталике

Помимо названных причин неопределенно-
стей, их перечень при оценке рисков дополняет
использование различных систем классифика-
ции помутнений хрусталика [22, 24]:

1. “Merriam and Focht System” для обнаруже-
ния радиационно-индуцированных изменений
хрусталика и их тяжести по баллам – score (Merri-
am G.R., Focht E., 1957; 1962 [44, 45]).

2. “Oxford Clinical Cataract Classification and
Grading System” (Sparrow J.M. et al., 1986 [46]).

3. “Wisconsin System” (Klein B.E. et al., 1990 [47]).
4. “The Lens Opacities Classification System”

(LOCS), основанная на эталонных слайдах –
классифицирует цвет ядра и опалесценцию, кор-
тикальную и в PSCs; по 5–6 классам каждая (Chy-
lack L.T., Jr et al., 1993 [48]).

5. “WHO Cataract Grading Group system”
(Thylefors B. et al. 2002 [49]).

В результате данные разных работ о распро-
страненности помутнений хрусталика и катаракт
нелегко сопоставлять, поскольку оценки распро-
страненности зависят в том числе от систем клас-
сификации пороговых значений (разрешимости).
Помутнения и катаракты, классифицированные
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разными методами, нельзя сравнивать напрямую.
Поэтому были предложены алгоритмы аппрокси-
мации для преобразования LOCS либо в “Oxford
Clinical Cataract Classification and Grading Sys-
tem”, либо в “Wisconsin System” (и наоборот) [24].
Но, на наш взгляд, для столь неколичественного
анализа, как помутнения, это вносит дальнейшие
неопределенности.

Возрастные изменения в хрусталике
Важным при выполнении синтетических (объ-

единяющих) и сравнительных исследований явля-
ется стандартизация данных по частоте катаракт
применительно к возрасту группы, поскольку эта
патология сильно связана со старением [22, 23, 27,
28, 30, 31, 36, 43]. На рис. 1 представлена соответ-
ствующая зависимость для радиогенных образова-
ний в когорте работников ПО “Маяк” [50].

При этом следует учитывать, что радиочув-
ствительность по показателю индукции помутне-
ний хрусталика и катаракт имеет обратную зави-
симость от возраста, как это было показано, к
примеру, для когорты пострадавших от атомных

бомбардировок: глаз в детском возрасте отлича-
ется большей радиопоражаемостью [51] (рис. 2).

Данный момент – очень сильная зависимость
радиогенных катаракт от возраста – может отра-
зиться на результатах синтетических исследова-
ний, объединяющих разнородные когорты.

Каждая из перечисленных характеристик вно-
сит вклад в возможные неопределенности при
фиксации и оценке соответствующего эффекта,
что особенно важно для слабых эффектов, кото-
рых только и можно ожидать после воздействия
малых доз радиации.

ВЫБОРКА АНАЛИЗИРУЕМЫХ 
КОГОРТ/ГРУПП

Поиск интересующих исследований/публика-
ций проводился через PubMed на ряд соответ-
ствующих ключевых конструкций (например,
[lens&ionizing radiation&low dose]; cataract&ioniz-

Рис. 1. Зависимость риска катаракты от достигнутого
возраста в когорте мужчин – работников ПО “Маяк”.
График построен нами по данным из Table 3 работы
Azizova T.V. et al., 2016 [50] (здесь и далее: построение
графиков и расчет коэффициентов корреляции Пир-
сона – программа Statistica, ver. 10). 
По оси абсцисс – диапазон возрастов, лет; по оси ор-
динат – относительный риск (RR). 
Представлены (согласно оригиналу [50]) Mean ±
± 95%-ные доверительные интервалы (CI).
Fig. 1. Dependence of cataract risk on the attained age in
the cohort of male workers of the Mayak Production Asso-
ciation. The graph was made by us according to the data
from Table 3 from Azizova T.V. et al., 2016 [50] (hereinaf-
ter: plotting and calculation of Pearson correlation coeffi-
cients – Statistica software, ver. 10). 
The abscissa shows the range of ages, years; along the y-
axis – relative risk (RR). 
According to the original [50] Mean ± 95% confidence in-
tervals (CI) are presented.
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Рис. 2. Зависимость риска катаракты от возраста на
момент облучения на примере когорты пострадавших
от атомных бомбардировок. 
По оси абсцисс – возраст на момент воздействия, лет;
по оси ординат – OR (odd ratio; отношение шансов)
на 1 Зв. 
График построен нами после оцифровки (здесь и да-
лее – GetData Graph Digitizer, ver. 2.26.0.20) ориги-
нальной кривой с Figure 5 из Nakashima E. et al., 2006
[51]. Представлены (судя по другим графикам из ори-
гинала [49]) Mean ± 95% CI. Оценка статистической
значимости тренда – авторами [51].
Fig. 2. Dependence of cataract risk on age at the time of
exposure on the example of a cohort of victims of atomic
bombings. 
The abscissa shows the age at the moment of exposure,
years, the ordinate shows OR (odds ratio) per 1 Sv.
The graph was made by us after digitizing (hereinafter –
GetData Graph Digitizer, ver. 2.26.0.20) the original curve
from Figure 5 from Nakashima E. et al., 2006 [51]. Repre-
sented Judging by other graphs from the original [49])
Mean ± 95% CI are presented. The assessment of the trend
statistical significance is by the authors of [51].
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ing radiation&low dose]; [cataract&mGy] и др.), но
особенно – по материалам тематических обзоров
ведущих специалистов, перечень которых был
представлен в Сообщении 1: это 47 обзоров за
2007–2022 гг.; недоступными в их полных верси-
ях оказались пять, а еще три были выполнены на
иврите, норвежском и японском языках (и тоже
недоступны в полной версии). Таким образом,
39 полнотекстовых обзоров на тему (включая до-
кументы МКРЗ, МАГАТЭ, IRPA, организации
при АН США и др.), или 83% всех таких источни-
ков, дали возможность адекватно проанализиро-
вать выборки и облученные группы, которые фи-
гурировали в основных исследованиях проблемы
радиогенных нарушений в хрусталике у человека.
Плюс – некоторые данные были обнаружены че-
рез PubMed и иные источники. Практически все
такие работы анализировались по оригиналам
(PDF).

Подводя здесь итог, следует сказать, что, по
всей видимости, наше исследование примени-
тельно к цели охватило максимальное количество
облученных групп и, среди последних, вероятно
большинство основных работ с декларацией об
индукции радиогенных нарушений в хрусталике
(рис. 3).

Как видно из перечня, отображенного на рис. 3,
некоторые группы могли подвергаться воздей-
ствию не только редкоионизирующей радиации,
но и плотноионизирующих частиц и нерадиаци-
онных факторов, однако сценарии, связанные
с медицинским облучением, с экспозицией инду-
стриальных радиографистов и, в одном случае,
с антропогенным (man-made) воздействием излу-
чения от окружающей среды (резиденты на Тай-
ване; подробнее ниже) представляют собой “чи-
стое” облучение радиацией с низкой ЛПЭ. Далее
мы последовательно рассмотрим перечисленные
на рис. 3 группы с номерами, присвоенными по
порядку значимости данной информации при об-
суждении в тематических обзорах вопроса о ката-
рактогенных эффектах малых доз радиации. При-
чем из этой нумерации не следует, что реальный
порядок применительно к проблеме на самом де-
ле таков.

КОГОРТА LIFE SPAN STUDY (LSS): 
НИЖНИЙ ДОВЕРИТЕЛЬНЫЙ ИНТЕРВАЛ 

ДЛЯ РИСКОВ МОЖЕТ БЫТЬ МЕНЬШЕ 
ЕДИНИЦЫ, НО ЭФФЕКТЫ МАЛЫХ ДОЗ

НЕ ДОКАЗАНЫ

В работе Neriishi K. et al. 2007 [53] изучали ча-
стоту оперативного удаления катаракт у постра-
давших от атомных бомбардировок (когорта LSS)
примерно через 50 лет после облучения (рис. 4).

Представленная на рис. 4 отчетливая и значи-
мая дозовая зависимость для частоты хирургиче-

ски удаленных катаракт у пострадавших от атом-
ных бомбардировок не воспроизвелась при ана-
логичном исследовании работников ПО “Маяк”
для хронического воздействия γ-излучения, как с
корректировкой на эффект нейтронов, так и без
нее [54]. Кроме того, из дозовой зависимости на
рис. 4 не следует никаких эффектов малых доз
(минимальная средняя доза составляет 0.2 Гр,
а не ≤0.1 Гр, но авторы, используя логистический
регрессионный анализ и метод максимального
правдоподобия для определения порога в диапа-
зоне 0–1 Гр, выявили статистически незначащий
порог для OR, равный 0.1 Гр (95% CI: <0; 0.8) [53].
Поскольку нижняя граница доверительного ин-
тервала ниже нуля, следовательно, как полагают в
[53], нельзя исключить, что порога нет вовсе
(“наши данные легко совместимы [с моделью]
без порога”), что повторили и иные исследовате-
ли [36]. Предыдущее исследование пострадавших

Рис. 3. Перечень облученных групп, исследованных
на предмет радиогенных нарушений в хрусталике.
Подборка выполнена в аспекте воздействия излуче-
ния с низкой ЛПЭ; группа с облучением α-частицами
226Ra и 228Ra, включающая “радиевых живописцев”,
а также детей с радиотерапией гемангиом и других па-
тологий в 1920–1940-х гг. [22, 52], равно как и опера-
торы циклотрона, облучавшиеся нейтронами (конец
1940-х – 1950-е гг.), приведены только для полноты
исторической картины. “RT” – радиотерапия.
Fig. 3. List of irradiated groups examined for radiogenic
disorders in the lens. The selection is made in terms of ex-
posure to low LET radiation; a group exposed to α-parti-
cles 226Ra and 228Ra, including “radium painters”, as well
as children with radiotherapy for hemangiomas and other
pathologies in the 1920s-1940s [22, 52], as well as the op-
erators of the cyclotron irradiated with neutrons (late
1940s–1950s), are given only for the sake of completeness
of the historical picture. “RT” – radiotherapy.
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от атомных бомбардировок тех же авторов, но в
ином порядке (Nakashima E. et al., 2006 [51]) для
преваленса катаракт (не хирургии) выявило два
порога применительно к различным типам ката-
ракт: 0.6 Зв (90% CI: <0.0; 1.2 Зв) и 0.7 Зв (90% CI:
<0.0; 2.8 Зв) для кортикальных образований и
PSCs соответственно. Можно видеть, что и здесь
нижняя граница доверительного интервала мень-
ше нуля, что, как указано там же [51], также фор-
мально может свидетельствовать против порога:

“Если нижняя граница 90% CI для порога рав-
на 0 Зв, то мы не можем заключать, что порог ста-
тистически превышает 0 Зв. Если нижняя грани-
ца больше 0 Зв, то делаем вывод, что порог суще-
ствует”. (“If the lower boundary of the 90%
confidence interval for the threshold is 0 Sv, we cannot
conclude that the threshold is statistically greater than
0 Sv. If the lower boundary is greater than 0 Sv, we
conclude that the threshold exists”.)

На наш взгляд, ширина доверительных интер-
валов может зависеть от иных факторов, особен-

но – от статистической мощности исследования
[55] (выборки в минимальных дозовых группах).
Основывать на подобном материале положения
об отсутствии порога явно преждевременно, осо-
бенно когда эти пороги были оценены и в [53], и
в [51], и эти пороги не слишком характерны для
малых доз в работе по преваленсу катаракт (0.6 и
0.7 Зв [51]). Что же касается оцененного в [53] по-
рога в 0.1 Гр для хирургически удаленных ката-
ракт, то, как сказано, эта величина получена не в
эпидемиологическом исследовании, а путем ло-
гистической модели, и, к тому же, статистически
незначима.

ЛИКВИДАТОРЫ АВАРИИ НА 
ЧЕРНОБЫЛЬСКОЙ АЭС (ЧАЭС): 

МИНИМАЛЬНАЯ ПОРОГОВАЯ ДОЗА 
ДЛЯ КАТАРАКТ МОЖЕТ СОСТАВЛЯТЬ 0.34 Гр

Еще одно исследование, которое цитируется в
контексте “отсутствия порога” – это работа ин-
тернациональной группы авторов Worgul B.V. et al.,
2007 [56] по оценке преваленса катаракт у ликви-
даторов аварии на ЧАЭС. В данном исследовании
выявили ряд порогов (тем же методом, что и в Ne-
riishi K. et al. 2007 [53], т.е. путем логистического
регрессионного анализа и метода максимального
правдоподобия). И эти пороги в ряде случаев ока-
зались меньшими, чем рекомендованный МКРЗ
в 2012 г. лимит допустимых доз на хрусталик
(0.5 Гр) [3]. Данные представлены в табл. 1.

Из табл. 1, отображающей радиогенные типы
катаракт, видно, что все нижние CI порогов лока-
лизуются выше границы малых доз (0.1 Гр). Но со
ссылкой в том числе на катаракты у ликвидаторов
аварии на ЧАЭС из работы [56] можно видеть сле-
дующие фразы: “…предсказали пороговые значе-
ния, статистически эквивалентные или близкие к
нулю” (“…have predicted threshold values statistical-
ly equivalent to or near zero”) [57]. Хотя в [56] ука-
зывается на коррекцию рисков по возрасту, полу,
курению, сахарному диабету, приему кортикосте-
роидов и фенотиазина, воздействию химических
агентов, ультрафиолета и ионизирующего излу-
чения вне работ на ЧАЭС, для ликвидаторов
остается значительная неопределенность в дози-
метрии (см. в [58]).

Можно видеть, что в работе [56], которая счи-
тается как бы концептуальной для рассуждений о
катарактогенных эффектах малых доз радиации
[4, 22, 24–28, 40, 43, 59], таковых эффектов обна-
ружено не было ни в эпидемиологической реаль-
ности, ни при модельной оценке.

Рис. 4. ОR для хирургического удаления хрусталика в
когорте пострадавших от атомных бомбардировок
(LSS) в зависимости от средней дозы на группу. 
По оси абсцисс – доза облучения, диапазон и среднее
значение для него, Гр; по оси ординат – OR ± 95% CI.
График построен нами после оцифровки оригиналь-
ной кривой с Figure 1 из Neriishi K. et al. 2007 [53].
Риски скорректированы в [53] по городам, полу, воз-
расту на момент воздействия и наличию сахарного
диабета. Оценка статистической значимости тренда –
авторами [53].
Fig. 4. OR for surgical removal of the lens in the Atomic
Bomb Survivor (LSS) cohort as a function of mean dose
per group. 
The abscissa shows the radiation dose, range and mean
value for it, Gy; along the y-axis – OR ± 95% CI. 
The graph was made by us after digitizing the original
curve from Figure 1 from Neriishi K. et al. 2007 [53]. Risks
were adjusted in [53] for city, gender, age at exposure, and
presence of diabetes. The assessment of the trend statistical
significance is by the authors of [53].
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Таблица 1. Пороги дозы (Гр) для различных категорий катаракт у ликвидаторов аварии на ЧАЭС. Рассчитано пу-
тем логистического регрессионного анализа и метода максимального правдоподобия. Материал из Table 4 рабо-
ты Worgul B.V. et al., 2007 [56]
Table 1. Dose thresholds (Gy) for various categories of cataracts in liquidators of the Chernobyl accident. Calculated by
logistic regression analysis and maximum likelihood method. Material from Table 4 by Worgul B.V. et al., 2007 [56]

*The model assumes no effect up to threshold doses and a linear dose rrlationship at higher doses.

Cataract variable Dose threshold (±95% CI)
for all subjects

Dose threshold (±95% CI) after excluding subjects with 
dose >1 Gy and military subjects with dose of 0.25 Gy*

Stage 1–5 cataract 0.50 (0.17; 0.65) 0.50 (0.18; 0.65)
Stage 1 cataract 0.34 (0.19; 0.68) 0.60 (0.32; 0.68)
Stage 1 non-nuclear cataract 0.50 (0.17; 0.69) 0.50 (0.20; 0.69)
Stage 1 cortical cataract 0.34 (0.18; 0.51) 0.34 (0.17; 0.68)
Stage 1 PSC 0.35 (0.19; 0.66) 0.35 (0.16; 0.68)

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ МАЛЫХ
ДОЗ У МЕДИЦИНСКИХ РАДИОЛОГОВ, 
РЕНТГЕНОЛОГОВ И РАДИАЦИОННЫХ 

ТЕХНОЛОГОВ

Наиболее важные данные, которые можно от-
нести к свидетельствам индукции малыми дозами
радиации катарактогенных нарушений в хруста-
лике, получены для медицинских радиологов,
рентгенологов и радиационных технологов. Под-
борка наиболее цитируемых в обзорах данных
(с наименьшими дозами облучения) представле-
на в табл. 2.

Повторим, что в табл. 2 для групп радиологов
и т.п. собраны данные по действию на хрусталик
только малых доз, на деле же таких исследований
достаточно много, но они предусматривают эф-
фекты экспозиций более высокого уровня, как у
интервенционных кардиологов [70–73] (и др.);
см. также обзоры [26, 29, 31, 36, 38, 39, 57, 74],
включая мета-анализ [75] и оценки возможных
катарактогенных доз у указанного контингента
в российском исследовании [76]. Применительно
к последнему моменту, следует отметить, что, ес-
ли не считать описания случая у рентгенолога
в 1905 г. (статья 1906 г.; см. в обзорах [28, 37]),
самая первая из известных нам публикаций по
нарушениям хрусталика у медицинских радио-
логов, цитированная в сообщениях НКДАР
(UNSCEAR-1982 [77]), является отечественной –
это тезисы доклада Е.Н. Львовской от 1974 г. [78].

Из табл. 2 следует, действительно, что имеют-
ся эффекты малых доз (до 0.1 Гр), заключающие-
ся в нарушениях в хрусталике у медицинских ра-
диологов, рентгенологов и радиационных техно-
логов: показано в США [60], Сербии [63], Иране
[15] и Италии [16], хотя и не подтвердилось в
Финляндии [66]. И хотя для более половины
представленных в табл. 2 когорт эффект показан
не был [66–69], по-видимому, все же имеются
определенные особенности данной профессии,
связанные с радиационным воздействием непо-

средственно на глаза. В то же время в работе [57]
отмечается, что данный контингент не всегда со-
блюдает защитные мероприятия – менее 30% ин-
тервенционных операторов носят необходимые
очки из освинцованного стекла, допускают не-
брежности в ношении индивидуальных дозимет-
ров и т.п., так что возможны ошибки в дозимет-
рии, влияние конфаундеров и смещений (bias).

ДИАГНОСТИЧЕСКОЕ ОБЛУЧЕНИЕ: 
ЕСТЬ ЛИ КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ 

МАЛЫХ ДОЗ ПОСЛЕ CT?
Некоторые данные о соответствующих эффек-

тах малых доз получены при исследовании паци-
ентов после CT, чему в тематических обзорах уде-
лено меньше внимания [4, 22, 27, 28, 36, 43], хотя
обзор Poon R. et al., 2019 [36] полностью посвя-
щен данному вопросу. Сведений, однако, немно-
го, и все они собраны в табл. 3, которая несколько
превышает полноту выборки соответствующих
источников в ранее опубликованных обзорах,
включая тематический [36].

Из табл. 3 следует, что только в 4 из 7 работ бы-
ли выявлены некие эффекты. Причем надо иметь
в виду, что группы с CT – не самые лучшие для
эпидемиологических исследований, вследствие
мало устранимого эффекта “обратной причинно-
сти” – CT чаще делают пациентам с подозрения-
ми на заболевания (см. в [86, 87]), которые могут
быть связаны с нарушениями в других органах,
включая хрусталик. В этом смысле эффекты у
контингентов с диагностическим облучением –
это не эффекты у радиологов, рентгенологов, ра-
диационных технологов, работников ядерной ин-
дустрии и др. (см. выше рис. 3), для которых не
имеется подозрений на исходные и скрытые на-
рушения здоровья.

Еще одним моментом, затрудняющим интер-
претацию результатов, является возможный не-
доучет тех вмешивающихся факторов, которые
имеют место у пациентов с CT. В письме Doss M.,
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Таблица 2. Дозовые зависимости для нарушений в хрусталике и формирования катаракт у медицинских радио-
логов, рентгенологов и радиационных технологов (наличие эффектов малых доз выделено полужирным)
Table 2. Dose dependencies for lens disorders and cataract formation in medical radiologists, rentgenologists and radiation
technologists (presence of low dose effects in bold)

Source and country Irradiation doses Effects

Chodick G. et al., 2008; USA [60] Наиболее облученная группа 
(mean: 60 мГр) против наименее облу-
ченной (mean: 5 мГр)
The most exposed group 
(mean: 60 mGy) versus the least exposed 
group (mean: 5 mGy)

HR* = 1.18 (95% CI: 0.99; 1.40) 
Дозовая зависимость: корреляция 
Пирсона: r = 0.850; p = 0.015 для 
диапазона 0–60 мЗв на глаз**
HR* = 1.18 (95% CI: 0.99; 1.40). Dose 
dependence: Pearson correlation: 
r = 0.850; p = 0.015 for the range 0–
60 mSv per eye**

Milacic S., 2009; Serbia [63] Mean годовая доза с катарактами: 1.59 ± 
± 30 мЗв; без катаракт: 1.63 ± 1.45 мЗв 
[за 45 лет занятости [31, 64] – менее 
0.1 Зв в среднем]
Mean annual dose with cataracts: 1.59 ± 
± 30 mSv; without cataracts: 1.63 ± 1.45 mSv 
[for 45 years of employment [31, 64] – less 
than 0.1 Sv on average]

Преваленс катаракт для группы с 
экспозицией сравнительно с группой 
без экспозиции: RR = 4.6 (меры раз-
броса в [63] не приведены)
Prevalence of cataracts for the exposed 
group compared to the non-exposed 
group: RR = 4.6 (measures of deviations 
are not presented in [63]

Mrena S. et al., 2011; Finland [65] Mean: 60 мЗв (максимум: 300 мЗв)
Mean: 60 mSv (maximum: 300 mSv)

Процент изменений в хрусталике: 
10–30 мЗв – 37%; 30–304 мЗв – 
64%. Excess OR на 10 мЗв = 0.04 
(95% CI: –0.20; 0.28)***
Percentage of changes in the lens: 10–
30 mSv – 37%; 30–304 mSv – 64% 
Excess OR (EOR) per 10 mSv = 0.04 
(95% CI: –0.20; 0.28)***

Auvinen A. et al., 2015; Finland 
[66]

Mean: 102 мЗв (median: 22 мЗв), сред-
няя годовая доза 5 мЗв
Mean: 102 mSv (median: 22 mSv), average 
annual dose 5 mSv

Excess RR (ERR) на 1 Зв для трех 
типов катаракт от –0.01 до –0.37
Excess RR (ERR) per 1 Sv for three 
types of cataracts from –0.01 to –0.37

Rajabi A.B. et al., 2015; Iran [15] Максимальные дозы, Mean ± standard 
deviations (SD): 17.2 ± 11.9 мЗв
Maximum doses, Mean ± SD: 17.2 ± 
± 11.9 mSv

Помутнения хрусталика в группе с 
воздействием: 79% (95% CI: 69.9; 
88.1); без воздействия: 7,1% (95% CI: 
2.3; 22.6); RR = 11.1 (p < 0.001)
Lens opacities in the exposure group: 
79% (95% CI: 69.9; 88.1); no exposure: 
7.1% (95% CI: 2.3; 22.6); RR = 11.1 
(p < 0.001)

Andreassi M.G. et al., 2016; Italy 
[16]

Median: 21 мЗв (квартили: 12–71 мЗв) и 
7 мЗв (квартили: 2–21 мЗв) для интер-
венционных кардиологов и медсестер
Median: 21 mSv (quartiles: 12–71 mSv) 
and 7 mSv (quartiles: 2–21 mSv) for inter-
ventional cardiologists and nurses

OR = 6.3 (95% CI: 1.5; 27.6); группа с 
сильной экспозицией: 9.0 (95% CI: 2; 
41)
OR = 6.3 (95% CI: 1.5; 27.6); high 
exposure group: 9.0 (95% CI: 2; 41)

Coppeta L. et al., 2019; Italy [67] Mean ± SD: 163.4 мЗв (от 0.3 мЗв до 
2.29 Зв); median: 12.2 мЗв
Mean ± SD: 163.4 mSv (from 0.3 mSv to 
2.29 Sv); median: 12.2 mSv

Процент помутнений в группе: 
<10 мЗв/год – 0%; 10–30 мЗв/год – 
14.3 (95% CI: 4.9; 34.6); >30 мЗв/год – 
17.8 (95% CI: 7.8; 35.6)
The percentage of opacity in the group: 
<10 mSv/year – 0%; 10–30 mSv/year 
– 14.3 (95% CI: 4.9; 34.6); >30 mSv/yr 
– 17.8 (95% CI: 7.8; 35.6)
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*HR (Hazard ratio) – отношение рисков; эквивалент RR, когда события происходят с течением времени. По сути то же самое,
что частота инцидентности. Параллельный термин для отношение термина к риску в анализе времени до события/регрессии
опасностей [61, 62].**Корреляция вычислена нами (IBM SPSS Statistica, ver. 20) после оцифровки Figure 2 из [60].***Видно,
что нижний CI вновь ниже нуля. Однако выявленные у финских радиологов в работе Mrena S. et al., 2011 [65] “эффекты малых
доз” при последующем исследовании Auvinen A. et al., 2015 [66] не подтвердились (см. в табл. 2).

Domienik-Andrzejewska J. et al., 
2019; Poland [68]

Mean (на левый и правый хрусталик): 
224 и 85 мЗв
Mean (on the left and right lens): 224 and 
85 mSv

Для любого помутнения любого 
глаза: OR = 1.47 (95% CI: 0.62; 3.59); 
статистически незначимо. Отсут-
ствие дозовой зависимости
For any opacity in any eye: OR = 1.47 
(95% CI: 0.62; 3.59); statistically insig-
nificant. No dose dependency

Liu G. et al., 2022; Chine [69] 
(only abstract)

В сводной группе наибольшая средняя 
годовая доза (0.86 мЗв) у интервенци-
онных радиологов. Максимальная еже-
годная доза – 2 мЗв
In the combined group interventional 
radiologists have the highest average 
annual dose (0.86 mSv). The maximum 
annual dose is 2 mSv

Суммарная частота помутнения 
хрусталика – 37%, но 99.7% – в 
периферической коре. Радиоген-
ные PSCs выявлялись в менее чем 
в 1.0% случаев
The overall rate of lens opacity is 37%, 
but 99.7% in the peripheral cortex 
Radiogenic PSCs were detected in less 
than 1.0% of cases

Source and country Irradiation doses Effects

2014 [88] подвергаются критике выводы об эф-
фектах из работы [18] (см. табл. 3 и рис. 5). Сказа-
но, что авторы [18] не учли ни радиотерапию, ни
химиотерапию своего контингента, которые мог-
ли иметь большую интенсивность при более тя-
желых патологиях (что обусловило и большее
число CT). И химиотерапия, и лечение стероида-
ми больных раков способны индуцировать PSCs,
а радиотерапия, к примеру, в минимальной при-
меняемой дозе 20 Гр, обеспечила бы дозу на хру-
сталик, равную 0.4 Гр, что несоизмеримо ни с ка-
ким числом CT [88].

Помимо прочего, данные в табл. 3, как гово-
рится, “противоречивы”. Эффекты из исследова-
ния 1993 г. [35] в последующей работе [17] под-
твердились не полностью, а в pooled-анализе с
этими данными статистически значимые отличия
отсутствовали [83]. Зависимость частоты ката-
ракт от числа CT на Тайване [18] (рис. 5) не совпа-
дает с отсутствием таковой в Австралии (“Blue
Mountains Eye Study”) [83] и в Канаде [84] (см.
табл. 3), хотя во втором случае в качестве показа-
теля выбрано хирургическое удаление хрустали-
ка, само по себе противоречивое по эффектам
[53, 54] (см. выше). Эффекты отсутствовали в трех
из семи работ, включенных в табл. 3 (на деле – в
четырех, ибо, как сказано, данные 1993 г. из [35]
далее не слишком подтвердились [17, 83]). Все
это, включая упомянутые недооценки эффектов
вмешивающихся факторов [88] и смещения отбо-
ра [82], не делает результаты исследований кон-

тингентов после CT весомо подтверждающими
катарактогенез при малых дозах радиации. Не-
смотря на внешне наглядные как бы дозовые за-
висимости (см. рис. 5), пул этих данных, на наш
взгляд, намного слабее, чем полученные для ме-
дицинских радиологов, рентгенологов и радиа-
ционных технологов. Поскольку, как сказано,
неоднократные CT почти всегда – это следствие
какого-то потенциального или реально текущего
заболевания [86, 87], что может отражаться на
хрусталике как непосредственно, так и через те-
рапевтические воздействия [82, 88].

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ПОСЛЕДСТВИЯ 
РАДИОТЕРАПИИ

Если бы не акцент темы настоящего обзора в
эффекты малых доз, названная облученная груп-
па должна была быть рассмотрена сразу после
рентгенологов, поскольку именно в таком поряд-
ке были открыты катарактогенные эффекты об-
лучения у человека: впервые в 1905 г. (публика-
ция 1906 г.) – у рентгенолога [89, 90] (цитировано
по [4, 28, 37, 91]), а потом – у пациентов после ра-
диотерапии, так что к началу 1930-х гг. подобных
случаев накопились уже сотни [92, 93] (цитирова-
но по [4, 94]). Однако дозы на хрусталик были ли-
бо большими (более 1 Гр [11]), либо, реже, сред-
ними (0.1–1.0 Гр [11]), причем обычно не менее
200–500 Р [94, 95]. Несмотря на это, в некоторых
тематических обзорах с упором на эффекты ма-

Таблица 2. Окончание
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Таблица 3. Частота катаракт у пациентов после CT (наличие эффектов малых доз выделено полужирным)
Table 3. Incidence of cataracts in patients after CT (presence of low dose effects in bold)

Source and country Irradiation doses Effects

Klein B.E. et al., 1993; USA [35] “Beaver Dam Eye Study”. Дозы не ука-
заны. В этот период дозы на хруста-
лик при CT составляли: 0.5–50 мЗв 
(UNSCEAR-1982 [79]); 15–120 мЗв 
(UNSCEAR-1988 [80]); 11–105 мЗв 
(UNSCEAR-1993 [81])*
“Beaver Dam Eye Study”. Doses are not 
indicated. During this period, doses to 
the lens on CT were: 0.5–50 mSv 
(UNSCEAR-1982 [79]); 15–120 mSv 
(UNSCEAR-1988 [80]); 11–105 mSv 
(UNSCEAR-1993 [81])*

OR для различных диагностических 
процедур: по PSCs: 1.18–1.74, корти-
кальные: 0.87–1.16; ядерные: 0.96–
1.36. OR для CT головы: PSCs: 1.45 
(95% CI: 1.08; 1.95); кортикальные: 
1.17 (95% CI: 0.88; 1.55); ядерные: 
1.28 (95% CI: 1.02; 1.61)
OR for various diagnostic procedures: 
PSCs: 1.18–1.74, cortical: 0.87–1.16; 
nuclear: 0.96–1.36. OR for head CT: 
PSCs: 1.45 (95% CI: 1.08; 1.95); corti-
cal: 1.17 (95% CI: 0.88; 1.55); nuclear: 
1.28 (95% CI: 1.02; 1.61)

Klein B.E. et al., 2000; USA [17] “Beaver Dam Eye Study” (продолже-
ние). При CT головы: 20–80 мЗв
“Beaver Dam Eye Study” (continued) 
Head CT: 20–80 mSv

Не было учащения кортикальных и 
ядерных катаракт (в отличие от 
предыдущего исследования 1993 г. 
[35]**), но имелось значимое увели-
чение частоты PSCs (риск в [17] не 
указан)
There was no increase of cortical and 
nuclear cataract rates (in contrast to the 
previous study in 1993 [35]**), but 
there was a significant increase in the 
rate of PSCs (risk not reported in [17])

Hourihan F. et al., 1999; Australia 
[83]

“Blue Mountains Eye Study”. 2.5–8 Р 
на голову при CT (1976–1985) [83]
“Blue Mountains Eye Study”. 2.5–8 P 
per head for CT (1976–1985) [83]

Не обнаружено значимых измене-
ний в распространенности любого 
типа катаракты в зависимости от 
числа CT (“1” и “>1”; OR от 0.8 
до 1,0; 18 показателей); при множе-
ственных CT для нерадиогенной 
ядерной катаракты OR = 1.7 
(видимо, случайность)
No significant changes were found in 
the prevalence of any type of cataract 
depending on the number of CTs (“1” 
and “>1” number; OR from 0.8 to 1.0; 
18 indexes); at multiple CTs for non-
radiogenic nuclear cataract OR = 1.7 
(probably a chance)

Hourihan F. et al., 1999; Australia 
[83]

Pooled-анализ “Beaver Dam Eye 
Study” (1993) [35] + “Blue Mountains 
Eye Study” [83]
Pooled-analysis “Beaver Dam Eye 
Study” (1993) [35] + “Blue Mountains 
Eye Study” [83]

Для CT головы OR по PSCs: 1.22 
(95% CI: 0.96; 1.54); статистически 
незначимо. Для кортикальной ката-
ракты: 1.00 (95% CI: 0.84; 1.20)
For head CT OR on PSCs: 1.22 (95% 
CI: 0.96; 1.54); statistically insignifi-
cant. For cortical cataract: 1.00 
(95% CI: 0.84; 1.20)

Yuan M.-K. et al., 2013; Taiwan [18] CT в 2000–2009 гг. До 50 мЗв на хру-
сталик
CT in 2000–2009; up to 50 mSv per lens

Зависимость частоты катаракт по HR 
от числа CT, тренд статистически 
значим (рис. 5)
Dependence of the cataract rates 
according to HR on the number of CTs, 
the trend is statistically significant 
(Fig. 5)
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лых доз группы с радиотерапией называются [26,
28, 96].

И хотя при определенных типах радиотерапии
дозы на глаз могут иметь величины от порядка
1 мГр, тем не менее в работе Chodick G. et al., 2016
[97] на множестве таких пациентов не было выяв-
лено учащения нарушений в хрусталике для доз
ниже 0.5 Гр.

В шведском исследовании последствий радио-
терапии по поводу гемангиом у детей (диапазон
доз на хрусталик 0–8.4 Гр; в среднем 0.4 Гр) был
зафиксирован следующий процент для PSCs и
кортикальных катаракт в сумме в зависимости от
дозы [98]:

0 Гр – 5%; <0.5 Гр – 12%; 0.5–1.0 Гр – 18%;
>1 Гр – 22%.

Наш расчет коэффициента корреляции Пир-
сона относительно середин дозовых диапазонов
составил: r = 0.994; p = 0.006.

Несмотря на то что значимая дозовая зависи-
мость налицо, из данных [98] нельзя сделать вы-
водов о катарактогенных эффектах экспозиций
до 0.1 Гр. Как, судя по всему, и для всех исследо-
ваний с воздействием радиотерапии.

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ 
У ПРОМЫШЛЕННЫХ РАДИОГРАФИСТОВ

Первое из двух известных нам исследований
состояния хрусталика у занятых в области про-
мышленной радиографии и гамма-дефектоско-
пии является отечественным (Львовская Е.Н.,

1976 [99]) и оно рассмотрено в UNSCEAR-1982
[77]. Изменения в хрусталике были описаны, од-
нако, для кумулятивных доз 0.5–4 Гр [99] (цити-
ровано по [77]).

Наиболее же известна относительно недавняя
китайская работа Lian Y. et al., 2015 [100], которая
рассматривается в целом ряде соответствующих
обзоров [23, 30–32, 40, 77]. Средняя доза на хру-
сталик составляла 70 мЗв при диапазоне 0–
236 мЗв. Эффекты оказались отчетливы:

PSCs: HR = 3.57 (95% CI: 1.27; 4.79);
Кортикальная катаракта: HR = 2.58 (95% CI:

1.36; 3.82);
Смешанная катаракта: HR = 3.25 (95% CI: 1.20;

6.78);
Ядерная катаракта: HR = 0.93 (95% CI: 0.78;

1.11).
Таким образом, видны специфичные радиа-

ционные последствия: высокая частота наиболее
радиогенной PSC и отсутствие изменений для не-
радиогенной (см. в Сообщении 1 [10]) ядерной
катаракты.

Учащение катаракт радиогенного типа имело
место в том числе для диапазона малых доз, но до-
зовой зависимости ни для какого типа этих обра-
зований не имелось (табл. 4).

Из табл. 4 следует, что все нижние границы
95% CI локализуются выше единицы, т.е. имеют-
ся явные тенденции к значимому эффекту для
всех изученных диапазонов доз.

Рассчитанные нами коэффициенты корреля-
ции Пирсона для дозовых зависимостей из табл. 4

*Документы НКДАР ООН по теме медицинского облучения.
**Было обнаружено, что катаракта является предиктором смерти [82], поэтому селективная смертность могла обусловливать
в исследовании 1993 г. [35] смещение отбора (selection bias).

Gaudreau K. et al., 2020; Canada 
[84]

Данных нет. Указано, что по иным 
источникам при CT головы дозы на 
хрусталик (2010–2015): 4.9–103 мГр 
для взрослых и 6.5–36.8 мГр для 
детей
No data. It is indicated that according to 
other sources with CT of the head, the 
dose to the lens (2010–2015): 4.9–103 
mGy for adults and 6.5–36.8 mGy for 
children

Для хирургии хрусталика нет зави-
симости по HR от числа CT в диапа-
зоне от 1 до более 10
For lens surgery, there is no depen-
dence in HR on the number of CTs in 
the range from 1 to more than 10

Weinstein O. et al., 2021; Israel [19] Случай – контроль. Дозы не указаны. 
В 2000 г. дозы на при CT головы 
составляли 1.8–5 мЗв (UNSCEAR-
2000 [85]*)
Case – control study. Doses are not indi-
cated. In 2000, doses for head CT were 
1.8–5 mSv (UNSCEAR-2000 [85]*)

HR катаракт для CT головы: 1.24 
(95% CI: 1.11; 1.38); для иных CT: 
1.25 (95% CI: 1.10; 1.43)
HR of cataracts for head CT: 1.24 (95% 
CI: 1.11; 1.38); for other CTs: 1.25 
(95% CI: 1.10; 1.43)

Source and country Irradiation doses Effects
Таблица 3. Окончание
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Рис. 5. Зависимость риска катаракт, в HR, от числа CT.
График построен нами по Table 2 из Yuan M.-K. et al.,
2013 [18]; выбор наиболее оптимальной описательной
функции – программа IBM SPSS Statistica, ver. 20. HR
в [18] скорректированы по возрасту, полу, гиперто-
нии, сахарному диабету и коронарным заболеваниям,
однако, как указано в [87], отсутствует учет таких воз-
можных конфаундеров, как химиотерапия, радиоте-
рапия и действие стероидов. Согласно оригиналу [18] –
представлены Mean ± 95% CI.
Fig. 5. Dependence of the cataract risk, in HR, on the
number of CT. The graph was made by us according to Ta-
ble 2 from Yuan M.-K. et al., 2013 [18]; selection of the
most optimal descriptive function – IBM SPSS Statistica,
ver. 20. HR in [18] are adjusted for age, sex, hypertension,
diabetes mellitus, and coronary disease, however, as noted
in [87], there is no accounting for such possible confound-
ers as chemotherapy, radiotherapy, and the action of ste-
roids. According to the original [18] Mean ± 95% CI is pre-
sented.
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(относительно середин диапазонов доз) состави-
ли: PSCs: r = 0.301; p = 0.699; кортикальные обра-
зования: r = 0.744; p = 0.256. То есть тренды не бы-
ли статистически значимы.

ERR на 1 Гр, согласно Lian Y. et al. [100], также
не отличались значимостью:

PSCs: 0.14 (95% CI: –0.90; 0.76; p = 0.242).

Кортикальная катаракта: 0.16 (95% CI: –0.04;
0.36; p = 0,280).

Здесь уместно задать себе вопрос: каков при-
рост абсолютного риска помутнений хрусталика
при ERR на 1 Гр, равном 0.14–0.15?

Согласно проведенному Hashemi H. et al., 2020
[101] мета-анализу преваленса катаракт по стра-
нам мира и глобально, объединенные значения
фоновых уровней для этих образований состави-
ли: для всех изменений: 17.2%, для ядерных ката-
ракт: 8.2%, для кортикальных катаракт: 8.1%, и
для PSCs: 2.2%. Как радиогенные можно рассмат-
ривать только PSCs и кортикальные формы (см. в
Сообщении 1 [10]), поэтому интересующий пре-
валенс составит 10.3%. Таким образом, для мак-
симальной дозы у китайских радиографистов
(236 мЗв; см. выше) прибавка к фоновому уровню
при ERR = 0.14–0.16 на 1 Зв [100] составит 0.033–
0.038-ю часть к частоте инциденсов в 10.3%. Ком-
ментарии, понятно, излишни.

Из полученных в [100] данных можно сделать
осторожное предположение (мало работ) о нали-
чии для промышленных радиографистов ката-
рактогенных эффектов малых доз радиации (хотя
дозовые тренды и незначимы), но, как и в случае
с радиологами, рентгенологами и радиационны-
ми технологами, вероятно, – вследствие непо-
средственного задействования органа зрения в
профессиональных операциях, сопряженных с
излучением.

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ 
У РАБОТНИКОВ ЯДЕРНОЙ ИНДУСТРИИ

Согласно определению, ядерная индустрия –
это “отрасль промышленности, связанная с ядер-
ным топливным циклом для производства ком-
понентов ядерного оружия и топлива для энерге-
тических или транспортных установок” [102].

В специальной публикации (систематический
обзор и мета-анализ) нами была собрана, вероят-
но, максимально полная выборка исследований,
посвященных рискам катарактогенных эффектов
у работников ядерной индустрии [103], составив-
шая всего 20 источников за 1967–2021 гг., причем

Таблица 4. HR (регрессионная модель Кокса) для катаракт в группе промышленных радиографистов Китая.
Сокращенные данные из Table 3 работы Lian Y. et al., 2015 [100]
Table 4. HR (Cox regression model) for cataracts in a group of industrial radiographers in China. Brief data from Table 3
by Lian Y. et al., 2015 [100]

Cumulative radiation dose, mGy PSC cataract (HR ± 95% CI) Cortical cataract (HR ± 95% CI)

>0–48 1.36 (1.09; 2.02) 1.26 (1.08; 1.71)

48–66 1.21 (1.04–3.21) 1.32 (1.02; 2,21)

66–89 1.55 (1.16; 3.52) 1.23 (1.03; 2.01)

89–146 1.39 (1.23; 3.45) 1.49 (1.14; 3.01)
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некоторые дублировались, а часть была представ-
лена общим материалом в монографиях.

В табл. 5 приведены данные для соответствую-
щих работ, в которых исследовались эффекты
воздействий, в том числе в диапазоне малых доз,
или же эти работы упоминались в обзорах в по-
добном контексте [22, 25, 30, 32, 43, 104].

Анализ данных в табл. 5 не выявляет эффектов
малых доз ни у каких контингентов. Видно также,
что для персонала ПО “Маяк” имеющаяся ин-
формация вообще не позволяет судить о таких
эффектах, ибо авторы в качестве референсной
“1” для RR почти постоянно выбирают группу с
дозой 0–0.25 Гр (2016–2020) [58, 62–66]. Сход-
ным образом, в корейском исследовании даже
2021 г. [68] минимальный дозовый диапазон –
0.1–1.0 Гр.

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ У 
РЕЗИДЕНТОВ, ПРОЖИВАЮЩИХ ПРИ 

ПОВЫШЕННОМ РАДИАЦИОННОМ ФОНЕ
Территории, загрязненные 

в результате аварий на АЭС
Исследования или оценки катарактогенных

последствий имеются для двух наиболее крупных
инцидентов подобного рода – для аварии на ЧАЭС
и, неизмеримо меньше, на АЭС “Фукусима-1”.

Выше в соответствующем разделе приводи-
лись данные работы [56] по чернобыльским лик-
видаторам с минимальными оцененными поро-
гами доз для указанных эффектов в 0.34–0.35 Гр,
т.е. в области средних (0.1–1.0 Гр [11]), а не малых
(до 0.1 Гр [11]) доз. В последнем документе
НКДАР-ООН (UNSCEAR 2020), посвященном
аварии на АЭС “Фукусима-1” [115], для японских
ликвидаторов отмечается малый уровень тоталь-
ной экспозиции (в основном ниже 100 мЗв), что
приводит к выводу о “недостаточности информа-
ции для вынесения обоснованного суждения о
риске катаракт среди работников [ликвидато-
ров]” (paragraph 248: “The Committee has insuffi-
cient information to reach an informed judgement on
the risk of cataracts among workers”). А для резиден-
тов территорий, пострадавших в результате ава-
рии на АЭС “Фукусима-1”, “не ожидается учаще-
ния катаракт” (paragraph 233: “Likewise, no excess
incidence of cataracts is expected to be discernible
among the public”) [115].

Иная ситуация для аварии на ЧАЭС. В моно-
графии Шафиркин А.В., Григорьев Ю.Г., 2009
[116] имеется объемный раздел, посвященный ра-
диогенным нарушениям в хрусталике в экспери-
менте и в эпидемиологии, материалы из которого
уже цитировались нами в Сообщении 1 [10]. Рас-
сматриваются в нем, как и в иных российском
[117] и казахстанском [118] обзорах на тему, укра-
инские и российские исследования последствий

аварии на ЧАЭС из ажиотажных в данном плане
1990-х годов. К примеру, были выявлены точеч-
ные помутнения хрусталика у ликвидаторов [119,
120] (и др.), и у детей, проживающих в Житомир-
ской и Донецкой областях [120], но максималь-
ные дозы для ликвидаторов выходили за рамки
малых: диапазон в работе [119] составил 30–
380 мГр, а специальные оценки доз на хрусталик
для этой когорты показали, что более половины
(геометрическое среднее распределения) превы-
шали 100 мЗв, доходя до >400 мЗв [121]. Не говоря
уже о массе катарактогенных нерадиационных
факторов для ликвидаторов, кумулятивное дей-
ствие которых, как и излучения, могло зависеть
от длительности работы [122, 123].

В свою очередь, для детей-резидентов, как это
было часто в те времена [124], вполне мог иметь
место “эффект скрининга”, диагностический
уклон (workup bias) или иные смещения [122–124].
Включая недостаточность экологического дизай-
на для эпидемиологии (сравнение групп из раз-
ных регионов не дает возможности учесть все
вмешивающиеся факторы) [125] и неопределен-
ности при оценке накопленной дозы [122–124].

Основная масса исследований радиогенных
нарушений хрусталика после аварии на ЧАЭС,
проведенных авторами из стран бывшего СССР,
не слишком цитируется в западных источниках, в
отличие от таких же работ с участием иностран-
ных авторов. Выше не раз упоминалась совмест-
ная американо-украинская публикация по ката-
рактогенным изменениям у ликвидаторов аварии
на ЧАЭС Worgul B.V. et al., 2007 [56], ссылки на
которую широко представлены во многих обзо-
рах с уклоном на катарактогенные эффекты ма-
лых доз радиации [4, 22, 24–28, 40, 43, 59, 118] и в
документах НКДАР ООН [124]. Еще одна сходная
работа – исследование из США Day R. et al., 1995
[126], посвященное нарушениям в хрусталике у
украинских детей – резидентов аварии на ЧАЭС.

Этими авторами было проведено сравнение
соответствующих показателей для контингентов
в трех городах (один служил контролем). Исходя
из оценок МАГАТЭ для этих территорий, доза об-
щего облучения затронутых групп составила
29.0–85.6 мЗв, т.е. находилась в диапазоне малых.
Частота субклинических изменений в хрусталике
для резидентов имела величину 3.6% против 1.1%
в контроле (p = 0.0005), из них для PSCs значения
составили 2.8% против 1.0% (p = 0.005). Однако
сугубо экологический дизайн исследования [126]
не позволяет делать весомые выводы (такой ди-
зайн служит в эпидемиологии только для форми-
рования гипотез) [125]. Кроме того, офтальмоло-
гическое обследование не было “слепым” (т.е.
имел место исследовательский уклон – “investiga-
tion bias”); в опытной группе допускался уклон
самоотбора (self-bias), а контрольная группа не
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Таблица 5. Исследования нарушений в хрусталике и частоты катаракт у работников ядерной индустрии по теме
эффектов малых доз радиации
Table 5. Studies on lens disorders and cataract rates in nuclear workers on the effects of low dose radiation

Source, country Cohort/Group Dose range Effects or notes

Voelz G.L. et al., 
1967 [105]; 
cited on ICRP-118 
[3]

Работники 
ядерного
реактора
Nuclear reactor workers

γ-neutron radiation. Mean: 40 
mSv; maximum 0.25 Sv

Лучевой эффекта отсутствует: 
незначительные изменения 
хрусталика у 10–36% лиц, 
связываемые авторами [105] 
со старением, а не радиацией. 
Кумулятивные дозы для двух 
групп (с изменениями и без 
таковых) не отличались
There is no radiation effect: 
slight changes in the lens in 10–
36% of individuals, which the 
authors [105] attribute to aging 
rather than radiation. The 
cumulative doses for the two 
groups (with and without 
changes) did not differ

Jacobson B.S., 
2005; США [106]

Cohort “The U.S. Transura-
nium and Uranium Registries” 
(USTUR)

0–50; 50–150; 150–250; 250–
350; 350–450; 450–550 и 550–
650 mSv

Медианная доза: с катарак-
той – 168 мЗв; без катаракты 
– 89 мЗв
По отношению числа 
Observed и Expected случаев 
ни для одного диапазона доз 
нет статистически значимых 
отличий*, а линейный тренд 
для RR относительно середин 
диапазонов доз (также наш 
расчет) скорее обратный 
(r = –0.284; p = 0.538)
Median dose: with cataract – 
168 mSv; without cataract – 
89 mSv.
There are no statistically signifi-
cant differences in the ratio of 
the number of Observed and 
Expected cases for any dose 
range*, and the linear trend for 
RR relative to the centers of the 
dose ranges (also our calcula-
tion) is rather reversed 
(r = –0.284; p = 0.538)

Azizova T.V. et al., 
2016; 2018; 2019; 
Азизова Т.В. и др. 
(Azizova T.V. et al.), 
2018; 2020 [50, 54, 
107–109]; Бра-
гин Е.В. и др. 
(Bragin E.V. et al.), 
2017 [110]

Когорта ПО “Маяк” (1948–
2008); реакторное, радиохи-
мическое и плутониевое про-
изводства
PA “Mayak” cohort (1948–
2008); reactor, radiochemical 
and plutonium production

Диапазон 0–0.25 Зв являлся 
референсным (“1”) при рас-
четах RR для диапазонов 
больших доз
The range 0–0.25 Sv was the 
reference (“1”) for RR calcula-
tions for high dose ranges

Нет возможности опреде-
лить эффекты малых доз 
в связи с отсутствием иссле-
дований таковых для соответ-
ствующего диапазона
It is not possible to determine 
the effects of low doses due to 
the lack of studies of such for 
the corresponding range
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* Наш расчет с помощью программы WinPepi (version 11.60).
** В оригинале тип интервалов или индекс CI не указан.

Туков А.Р. и др. 
(Tukov A.R. et al.), 
2016 [111, 112]

Когорта работников АЭС 
(Госкорпорация “Росатом”) – 
ликвидаторов аварии на 
ЧАЭС
A cohort of Nuclear Power 
Plants workers (Rosatom State 
Corporation) who are liquida-
tors of the Chernobyl accident

Суммарная доза (авария на 
ЧАЭС + профессиональная): 
0.1–5.9; 6.0–16.7; 17.0–48.8; 
49.0–120.5 и 121.0–1985.6 
мЗв.
Total dose (accident at Cher-
nobyl + occupational): 0.1–5.9; 
6.0–16.7; 17.0–48.8; 49.0–
120.5 and 121.0–1985.6 mSv

В оригинале [111, 112] за 
референсное значение “1” 
принят RR первого диапа-
зона (до 5.9 мЗв). Нет значи-
мых отличий от единицы для 
RR остальных диапазонов 
(0.92–1.07). Дозовая зависи-
мость для RR относительно 
середин диапазонов доз 
отсутствует (наш расчет)
In the original [111, 112], RR of 
the first range (up to 5.9 mSv) 
was taken as the reference value 
“1”. There are no significant 
differences from unity for RR of 
other ranges (0.92–1.07). There 
is no dose dependence for RR 
relative to the centers of the 
dose ranges (our calculation)

Казымбет П.К. и 
др. (Kazymbet P.K. 
et al.), 2019 [113]

Персонал группы “А” Степ-
ногорского горно-химиче-
ского комбината
Personnel of group “A” of the 
Stepnogorsk Mining and 
Chemical Combine

81.4 ± 76.1 mSv** (min – max: 
2.61–519.6 mSv). 0–100 mSv – 
68%, >100 mSv – 32%

Нет возможности опреде-
лить эффекты малых доз в 
связи с отсутствием диффе-
ренциации таковых для соот-
ветствующего диапазона 
Заболевания глаз и придаточ-
ного аппарата (“Diseases of 
the eye and adnexa” [113]): RR = 
= 1.8 (CI**: 1.4; 2.2); p <0.001
It is not possible to determine 
the effects of low doses due to 
the lack of differentiation of 
those for the corresponding 
range. Diseases of the eyes and 
adnexa [113]): RR = 1.8 (CI**: 
1.4; 2.2); p <0.001

Park S. et al., 2021 
[114]

Радиационные работники 
различных направлений, 
АЭС – 31%
Radiation workers in various 
areas, nuclear power plants – 
31%

0; 0.1–1.0; 1.0–5.0; 5.0–20.0; 
20.0–50.0 и ≥ 50.0 mSv

Нет возможности опреде-
лить эффекты малых доз в 
связи с отсутствием диффе-
ренциации таковых для соот-
ветствующего диапазона 
Standardized prevalence ratios 
(SPR) для катаракт: 0.44 (95% 
CI: 0.38; 0.52)
It is not possible to determine 
the effects of low doses due to 
the lack of differentiation of 
those for the corresponding 
range of Standardized preva-
lence ratios for cataracts. (SPR): 
0.44 (95% CI: 0.38; 0.52)

Source, country Cohort/Group Dose range Effects or notes

Таблица 5. Окончание
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подвергалась рандомизации (см. критику в [22,
28]). В результате публикация [126] (1995) упоми-
нается в меньшем числе обзоров [4, 22, 27, 28, 118,
124], но эти источники, как правило, весомы.

В экологических исследованиях (не путать с
соответствующим дизайном) определялись нару-
шения в хрусталике у животных, обитающих на
радиоактивно загрязненных территориях. Для
полевок после аварии на ЧАЭС была зарегистри-
рована некоторая статистически значимая зави-
симость между частотой катаракт и логарифмом
накопленной дозы, причем в мкЗв (r = 0.354;
p <0.05) [127]. Однако, исходя из подобного уров-
ня доз (если рассматривать излучение с низкой
ЛПЭ), эти данные не имеют никакой ценности.
Напротив, для популяций дикого кабана, обита-
ющих на территориях, загрязненных после ава-
рии на АЭС “Фукусима-1”, корреляций между
частотой радиогенно обусловленных катаракт
(PSCs и кортикальных) и кумулятивной дозой ра-
диации (1 мЗв – 1.6 Зв) не отмечалось даже в виде
тенденции [128] (рис. 6).

В результате можно прийти к выводу, что со-
вокупность данных по нарушениям в хрусталике
в результате аварий на АЭС, вследствие нередко
слабого в плане доказательности дизайна или же
просто слабых по эпидемиологическим канонам
работ (множество неучтимых и неучтенных укло-
нов (bias), конфаундеров и неопределенностей в
дозиметрии), не дает оснований для заключения
об эффектах малых доз. Или – конкретные иссле-
дования просто не выявили таковых эффектов
[56, 115, 116, 128].

Территории, загрязненные в результате 
антропогенной (man-made) деятельности

Для резидентов реки Теча (загрязнения от ПО
“Маяк”) кумулятивные (1951–2000) дозы на хру-
сталик (аналог доз на мягкие ткани) достигали
1.18 Гр, хотя средняя доза и составляла 0.12 Гр,
а для 89% когорты дозы находились в диапазоне
малых (до 0.1 Гр [11]) [129]. Авторы [129], однако,
делают вывод об отсутствии влияния облучения в
малых дозах и при низкой мощности дозы на
формирование катаракт в исследуемой когорте:
ERR на 1 Гр составил 0.40 (95% CI: –0.43; 1.47),
т.е. незначимо.

Для резидентов на Тайване (облучение в домах
после инцидента с попаданием в стальные кон-
струкции частей источника 60Co) в работе Chen W.L.
et al., 2001 [130] зависимое от дозы повышение ка-
тарактогенных эффектов было обнаружено для
подгруппы возрастом менее 20 лет, но не 20–
40 лет и не >40 лет, что наводит нас на мысль об
“эффекте скрининга”. К тому же верхние преде-
лы доз для трех групп достигали 1.2, 0.5 и 1.5 Зв
соответственно, и даже средние значения экспо-
зиции по группам превышали величину малых
доз: 0.17, 0.12 и 0.19 Зв [130]. Работа [130] рассмат-
ривается в великом множестве обзоров, затраги-
вающих катарактогенные эффекты облучения, в
том числе в малых дозах [3, 4, 8, 22, 23, 25, 27–30,
36, 37, 40, 43, 131, 132].

В более позднем аналогичном исследовании
той же когорты возрастом менее 20 лет (Hsieh W.A.
et al., 2010 [133]) вновь был выявлен катарактоген-
ный эффект для накопивших дозу ≥50 мЗв, но
средние дозы для этого контингента были вновь
вне диапазона малых: 188 ± 358 мЗв для мужчин и
191 ± 357 мЗв для женщин.

Изучение резидентов на Тайване имеет осо-
бую ценность в плане “чистоты” радиационного
воздействия (как для медицинского персонала и
для пациентов после диагностических и терапев-
тических воздействий): хроническая экспози-
ция – только от γ-излучения 60Co. Но рекон-
струкция доз все же и здесь неоднозначна и, как
было видно, дифференциация эффектов для диа-
пазона именно малых доз отсутствует [132, 133].

Рис. 6. Зависимости между частотой катаракт различ-
ного типа (Lens Opacity Classification System III
(LOGS) scores) и кумулятивной дозой радиации для
популяций дикого кабана, обитающих на территори-
ях, загрязненных после аварии на АЭС “Фукусима-1”.
График построен нами по Table 5 из Pederson S.L. et al.,
2020 [128]. Расчет коэффициентов корреляции Пир-
сона также выполнен нами. Обратить внимание, что
слабая тенденция к тренду имеется только для нера-
диогенного типа катаракты (ядерной).
Fig. 6. Relationships between the various type cataract
rates (Lens Opacity Classification System III (LOGS)
scores) and the cumulative radiation dose for wild boar
populations living in areas contaminated after the accident
at the Fukushima-1 nuclear power plant. The graph was
made by us according to Table 5 from Pederson S.L. et al.,
2020 [128]. The calculation of the Pearson correlation co-
efficients was also performed by us. Note that there is a
weak trend only for the non-radiogenic type of cataract
(nuclear).
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Территории с повышенным естественным 
радиационным фоном (ЕРФ)

Оказалось, что даже при изучении резидентов,
проживающих при повышенном ЕРФ в китай-
ском городе Yangjiang, нельзя говорить о катарак-
тогенных эффектах малых доз. В исследовании
[134], отчасти, опять, экологического дизайна
(сравнивались показатели жителей двух городов –
Yangjiang и контрольного Enping, территория ко-
торых характеризовалась разным радиационным
фоном), были выявлены ERR на 0.1 Гр для PSCs,
кортикальной и ядерной катаракты, равные соот-
ветственно 1.73 (95% CI: 1.05; 2.85); 1.26 (95% CI:
1.0; 1.6) и 0.81 (95% CI: 0.64; 1.01). Но диапазон доз
облученных резидентов достигал 189.5 ± 36.5 мГр.
Оцененная путем логистического анализа поро-
говая доза для кортикальных катаракт составила
0.14 Гр, а для PSCs рассчитано отсутствие порога.
(“The threshold dose of PSC LOPs [lens opacities] at
which the point estimate attains a minimum of –
2 times log-likelihood was 0 mGy. This indicated that
the thresholds were not significantly >0 mGy for PSC
LOPs” [134].)

Следует учитывать, во-первых, что получен-
ное “отсутствие порога” настолько же расчетное
и экстраполяционное, как рассмотренное выше
для уровня меньше нуля применительно к ниж-
ней границе CI у пострадавших от атомных бом-
бардировок, и, во-вторых, – то, что эпидемиоло-
гические исследования экологических дизайнов,
повторим в очередной раз, не принимаются в ка-
честве доказательных, и в иерархии методологи-
ческих дизайнов находятся на последних местах
[125]. Хотя такие типы исследований, когда срав-
ниваются показатели для нескольких регионов с
разным уровнем ЕРФ, встречаются нередко.
Можно упомянуть также работу Нижников А.И.
и др., 1984 [135], в которой для коренных народов
Севера показаны большая накапливаемая доза от
естественных и искусственных радионуклидов
(5 мЗв/год; от употребления оленины), и более
высокая частота катаракт сравнительно с приез-
жими. Но эти данные могут послужить только для
рабочего предположения, которое следует дока-
зывать в более совершенных эпидемиологиче-
ских работах. Ибо приезжие от коренных жителей
будут отличаться массой и иных факторов.

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ
МАЛЫХ ДОЗ У ПИЛОТОВ 

И КОСМОНАВТОВ/АСТРОНАВТОВ

Для этих специфических по комплексу воз-
действий групп с относительно невеликими ра-
диационными экспозициями, хотя и со значи-
тельным вкладом излучений с высокой ЛПЭ
[116], учащение катаракт было обнаружено во
всех исследованиях (табл. 6).

Когорты астронавтов (в одно исследование
включены и космонавты [136]; они рассматрива-
ются также в [116, 142–144]), очевидно, не подхо-
дят для оценок эффектов малых доз излучения с
низкой ЛПЭ вследствие неизбежного вклада в
космические лучи радиации с высокой ЛПЭ
(протоны и нейтроны) [116, 142–144]. Остаются
пилоты, для которых вклад плотноионизирую-
щей радиации может быть меньшим. Но приме-
нительно к теме данные для них представлены
только в работе 2005 г. из Исландии, в которой
был выявлен высокий эффект для продеклариро-
ванной низкой экспозиции (до 48 мЗв) [34]. Однако
именно эта работа [34] является упомянутым вы-
ше исключением среди прочих: в ней продемон-
стрирован эффект на нерадиогенную ядерную ка-
таракту, причем иные образования не только не
учащались, включая радиогенные PSCs, но их ча-
стота даже снижалась.

Таким образом, обе эти когорты на настоящий
момент не годятся для сравнения, скажем, с ра-
диологами, рентгенологами и радиационными
технологами. Хотя пилоты и/или астронавты
(космонавты) в контексте радиогенных наруше-
ний хрусталика и рассматриваются практически
во всех известных обзорах на тему [3, 4, 8, 9, 22, 23,
26–28, 30–32, 36–38, 57, 59, 64, 144]. В ряде из них
наименование “low dose” присутствует уже в на-
звании [28, 32, 38, 145], а для большинства осталь-
ных “эффекты малых доз” упоминались не один
раз в самом материале (см. в нашем обзоре обзо-
ров (overview) [104]). Но, как видим, космическая
радиация не может служить адекватной моделью
для воздействий излучения с низкой ЛПЭ, а при-
менительно к нарушениям в хрусталике значи-
тельными конфаундерами являются солнечный
свет и УФ [8, 137–139, 146].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ К ЦИКЛУ ИЗ ДВУХ 
СООБЩЕНИЙ: ДОКАЗАНЫ ЛИ 

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ МАЛЫХ 
ДОЗ? ЧТО СЛЕДУЕТ ИЗУЧАТЬ ДАЛЬШЕ?
В настоящем разделе ссылки, которые можно

найти выше и в Сообщении 1 [10], за рядом ис-
ключений не приводятся.

Подтверждающих данных мало, 
а обзоры множатся в прогрессии

В представленных двух сообщениях для прояс-
нения вопроса о катарактогенных эффектах ма-
лых доз радиации с низкой ЛПЭ (до 0.1 Гр) нами
было выполнено то, что, вероятно, следовало бы
давно выполнить иным авторам десятков обзо-
ров, посвященных преимущественно указанным
эффектам. То есть – систематизировать только
относящийся в вопросу материал, а не просто рас-
сматривать в n + 1-м обзоре за более чем 13 лет
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Таблица 6. Частота нарушений хрусталика у пилотов и космонавтов/астронавтов
Table 6. Rate of lens disorders in pilots and cosmonauts/astronauts

Source, country, study 
type Cohort/Group Dose range Effects or notes

Nicholas J.S. et al., 
2001; USA, Canada 
[136]; cohort retrospec-
tive study (only abstract)

Pilots Оригинал статьи недоступен. 
Согласно [137], кумулятивные 
дозы у пилотов ха период 
занятости могут составлять 
80–180 мЗв
The original article is not avail-
able. According to [137], cumula-
tive doses to pilots during the 
period of employment can be 
80–180 mSv

Повышенный уровень 
катаракт
Increased rate of cata-
racts

Cucinotta F.A. et al., 
2001; USA [33]; cohort 
prospective study

Astronauts 0.2–91.0 mSv on lens Только для космиче-
ского облучения: все 
катаракты HR = 2.35 
(95% CI: 1.01–5.51) 
в возрасте 60 лет и 2.44 
(95% CI: 1.20–4.98) в 
возрасте 65 лет. Для 
разных типов катаракт 
HR в диапазоне 1.44–
8.04
For space exposure only: 
all cataracts HR = 2.35 
(95% CI: 1.01–5.51) at 
age 60 and 2.44 (95% CI: 
1.20–4.98) at age 65. For 
different types of cata-
racts, HR ranges from 
1.44–8.04

Rastegar N. et al., 2002; 
Germany [138]; cross-
sectional study

Контрольная группа в иссле-
довании астронавтов и космо-
навтов: германские пилоты, 
работники наземных служб и 
пациенты офтальмологиче-
ских клиник
Control group in the study of 
astronauts and cosmonauts: Ger-
man pilots, ground workers and 
patients of ophthalmological 
clinics

No data No data

Rastegar N. et al., 2002; 
Germany [138]; cross-
sectional study

Астронавты и космонавты из 
8 стран. Контрольная группа: 
пилоты, работники наземных 
служб и пациенты офтальмо-
логических клиник
Astronauts and cosmonauts from 
8 countries. Control group: 
pilots, ground workers and 
patients of ophthalmic clinics

No data Описательное иссле-
дование: величины 
помутнения в опыт-
ной группы выше, чем 
в контрольной группе
Observational study: 
opacity values in the 
experimental group are 
higher than in the con-
trol group



РАДИАЦИОННАЯ БИОЛОГИЯ. РАДИОЭКОЛОГИЯ  том 63  № 4  2023

КАТАРАКТОГЕННЫЕ ЭФФЕКТЫ МАЛЫХ ДОЗ РАДИАЦИИ 373

Rafnsson V. et a., 2005; 
Iceland [34]; case – 
control

Пилоты 1–48 mSv Для ядерной ката-
ракты: OR = 3.02 (95% 
CI: 1.44–6.35). Для 
остальных типов ката-
ракт изменения отсут-
ствовали или 
отмечалось снижение 
частоты

Jones J.A. et al., 2007; 
USA [139]; cohort pro-
spective study

Pilots and astronauts No data Для пилотов ВВС и 
астронавтов: HR = 2.6 
(95% CI: 1.5; 4.8); для 
пилотов ВМС и астро-
навтов HR = 4.1 (95% 
CI: 2.1; 8.0)
For Air Force pilots and 
astronauts: HR = 2.6 
(95% CI: 1.5; 4.8); for 
Navy pilots and astro-
nauts HR = 4.1 (95% CI: 
2.1; 8.0)

Chylack L.T. Jr et al., 
2009; USA [140]; cross-
sectional study

Astronauts Median: 12.9 mSv; groups with 
maximum doses: 15.1–129.3 mSv

Применительно к мак-
симальной дозе косми-
ческого излучения для 
PSCs OR = 2.23 (95% 
CI: 1.16; 4.26)
Applied to the maxi-
mum dose of cosmic 
radiation for PSCs OR = 
= 2.23 (95% CI: 1.16; 4.26)

Chylack L.T. Jr et al., 
2012; США [141]; cross-
sectional study + cohort 
prospective study

Astronauts <100 mSv Регрессионный ана-
лиз для медианной 
дозы показал связь 
между частотой корти-
кальных нарушений в 
худшем глазу и дозой 
облучения, а также 
возрастом. Не было 
изменений в ядерной 
области и в PSCs
Regression analysis for 
the median dose showed 
an association between 
the incidence of cortical 
damage in the worst eye 
and radiation dose, as 
well as age. There were 
no changes in the nuclear 
area and in PSCs

Source, country, study 
type Cohort/Group Dose range Effects or notes

Таблица 6. Продолжение
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(с 2009 г. [27] до 2022 г. [9, 96]) практически одни
и те же эклектичные для эпидемиологии выборки
(от детей после CT и радиотерапии до работников
ядерной индустрии и астронавтов), не слишком
прибавляющие свидетельства исследуемого эффек-
та за последние 7 лет (см. ниже). В Сообщении 1 [10]
был приведен список из 47 таких обзоров (с 2007 г.),
причем их число год от года нарастает в статистиче-
ски значимой линейной прогрессии (r = 0.650; p =
= 0.006) и достигает максимума именно в послед-
нюю пятилетку (к списку можно добавить пропу-
щенные нами ранее российскую [117] и казах-
станскую [118] публикации на эту тему).

В большинстве таких обзоров, выносящих тер-
мин “малые дозы” даже в заголовки (или в рефе-
раты), нет определения малых доз для излучения
с низкой ЛПЭ, хотя все авторитетные организа-
ции (UNSCEAR, ICRP, BEIR, IAEA и др.), в том
числе в России, с 2008 г. пришли к консенсусной
границе малых доз в 0.1 Гр (эпидемиологическое
обоснование связано с частотой раков и лейкозов
в когорте LSS, см. в [11]). Более того, многие авто-
ры как бы вообще “не имеют понятия” о малых
дозах, до последних лет относя к ним и 0.5 , и 1,
и даже 5 Гр (см. в [104]). Как отмечалось одним
из нас по этому поводу в прежнее время –
“И всем все кажется ясным: малые – это не боль-
шие” [147].

При таком подходе “эффекты малых доз” по
нарушениям в хрусталике (или иным последстви-
ям) можно обсуждать до бесконечности на одном
и том же материале, произвольно относя то одно,
то другое исследование, скажем, со средними до-
зами (0.1–1 Гр) к уместным по теме. Или размы-
вая массой подобных, не всегда имеющих отно-
шение к делу публикаций и ссылок, концептуаль-
ную проблему своего обзора.

Заметим, что наш анализ таких цитируемых
другими авторами источников, где малые дозы
отсутствовали, носил критический характер, по-
скольку их необходимо было рассмотреть именно
на предмет указанного отсутствия. Но во многих
зарубежных обзорах подобные источники вклю-
чались, судя по всему, с апологетическими целя-
ми, чтобы добавить чего-то в копилку “эффектов
малых” или, по самобытной терминологии
M.P. Little, “мало-средних” либо “средне-малых”
доз (“low-moderate dose”; см. в нашем обзоре [104]).

На рис. 7 представлено распределение по пяти-
летиям числа источников, использованных нами
при анализе вопроса о катарактогенных эффектах
малых доз редкоионизирующего излучения при-
менительно к эксперименту (Сообщение 1) и к
эпидемиологическим свидетельствам (настоящее
Сообщение 2).

Из хроно-распределений, отображенных на
рис. 7, по-видимости, следует, что, действитель-
но, и для эксперимента, и для эпидемиологии,
исследования проблемы катарактогенных эф-
фектов малых доз нарастает с пиками в последние
десятилетия. Но если взять экспериментальные
работы (рис. 7, a), то среди 5 источников за по-
следние 10 лет нет желаемых доказательств: две
работы за этот период, рассмотренные в Сообще-
нии 1 [10], выполнены для клеток хрусталика
in vitro (подобные публикации не единственные),
а одна, якобы с нарушениями в хрусталике грызу-
нов после воздействия радиации в дозе 100 мГр,
является однократно упомянутой в одном из об-
зоров презентацией на рабочем совещании (ма-
лая весомость подобных единичных источников
разбирается в Сообщении 1 [10]). То есть за по-
следние 10 лет нет подтверждающих концепцию
лабораторных данных.

Шафиркин А.В. и др. 
(Shafirkin A.V. et al.), 
2019; Russia [142]; pre-
dictive review

Оценка риска помутнений хру-
сталика для космических поле-
тов на основе опытов на 
животных
Estimation of the lens opacity risk 
for space f lights based on animal 
experiments

Быстрые нейтроны, ускорен-
ные ионы и протоны в диапа-
зоне доз 0.01–0.05 Гр и 0.25–
0.5 Гр
Fast neutrons, accelerated ions 
and protons in the dose range 
0.01–0.05 Gy and 0.25–0.5 Gy

По рискам помутне-
ния хрусталика относи-
тельная биологическая 
эффективность излуче-
ний с высокой ЛПЭ 
составили от 25 до 80*
According to the lens 
opacity risks the relative 
biological effectiveness of 
high-LET radiation 
ranged from 25 to 80*

*Сходные, хотя и менее масштабные, оценки были сделаны и в более ранних исследованиях этих авторов (Абросимова А.Н.
и др., 2000 [143]; Шафиркин А.В., Григорьев Ю.Г., 2009 [116]; Григорьев Ю.Г. и др., 2013 [144]).

Source, country, study 
type Cohort/Group Dose range Effects or notes

Таблица 6. Окончание
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Не менее наглядна для последних семи лет си-
туация с эпидемиологическими работами (пери-
од с начала 2016 г. до конца 2022 г. отражают два
последних столбца, причем один максимальной
величины, на графике распределения, представ-
ленном на рис. 7, b). Из 24 работ за 7 лет для 41.7%
нет изучения эффектов малых доз, для 45.8% –
есть, но эффекты не обнаружены, и только для
12.5% имеются некоторые данные, которые могут
свидетельствовать о нарушениях в хрусталике и
катарактах после воздействия экспозиций до
100 мГр и ниже (по одному исследованию для ин-
тервенционных кардиологов [16], для пациентов
после CT [19] и для проживающих при повышен-
ном ЕРФ в Китае [134]; подробнее выше).

Это весьма, скажем так, небогато для новых
подтверждений катарактогенных эффектов ма-
лых доз: три работы за 7 лет притом, что за этот
период по проблеме были изданы 28 обзоров
(список таковых см., как сказано, в Сообщении 1
[10]). И притом, что пациенты после CT, о чем
уже упоминалось, это весьма неадекватная мо-
дель вследствие трудно устранимой обратной
причинности [86, 87]. Да и работа [134] для рези-
дентов китайской провинции с повышенным
ЕРФ, если брать суть, показала порог в 0.14 Гр для
кортикальных катаракт и “отсутствие порога” для
PSCs – только в результате математического рас-
чета по логистической регрессии, а не по реаль-
ным данным для подобного уровня доз. Причем
верхний диапазон доз облучения этой когорты
намного превышал границу малых. То есть дан-
ные [134] также весьма сомнительны в плане до-
казательности.

Потому, вероятно, апологетам эффектов ма-
лых доз на хрусталик и остается мультипликация
обзоров на эту тему. Ведь реальных данных и до-
казательств почти не прибавляется.

Есть ли катарактогенные эффекты малых доз 
радиации согласно эпидемиологическим канонам 

причинности (критерии Хилла)?
Материал, рассмотренный в двух настоящих

сообщениях, требует, однако, итогового анализа.
Здесь уместно применить эпидемиологические
критерии (или пункты, руководящие принципы),
совокупность которых может свидетельствовать
об истинности ассоциаций в обсервационных
дисциплинах, одной из которых является эпиде-
миология. Ранее эти критерии (“критерии Хил-
ла”; Austin Bradford Hill) были подробно рас-
смотрены нами в ряде соответствующих обзоров
[148–151] (и др.; всего 12). Не мы первые, кто ис-
пользовал критерии Хилла при попытке выяс-
нить реальность эффектов малых доз радиации:
одни авторы поверяли ими обоснованность Ли-
нейной беспороговой концепции (ЛБК); другие
применили критерии к доказательствам лучевой

атрибутивности раков и пр. (подборку таких ис-
точников см. в обзоре [151]).

Классический набор девяти критериев Хилла,
причем в “классическом” порядке, предложен-
ном этим исследователем в 1965 г., следующий
[152]: сила связи, постоянство ассоциации, спе-
цифичность, временная зависимость, биологиче-
ский градиент (зависимость “доза–эффект”),
биологическое правдоподобие; согласованность
с текущими фактами и теоретическими знания-
ми, эксперимент контрафактический (т.е. сниже-
ние или устранение эффекта после отмены воз-
действия) и аналогия.

Единственный пункт, который является дей-
ствительным критерием по правилам доказатель-
ности К. Поппера (его невыполнение сразу фаль-

Рис. 7. Распределение по пятилетиям числа источни-
ков, использованных в представленном обзоре при
анализе вопроса о катарактогенных эффектах малых
доз радиации с низкой ЛПЭ применительно к экспе-
рименту (a – Сообщение 1) и к эпидемиологическим
свидетельствам (b – настоящее Сообщение 2). Мате-
риал не охватывает обзоры.
Fig. 7. Distribution curves for five years of the number of
sources used in the present review when analyzing the issue
of cataractogenic effects of low doses radiation with low
LET in relation to the experiment (a – Report 1) and to
epidemiological evidence (b – present Report 2). The ma-
terial does not cover reviews.
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КОТЕРОВ, УШЕНКОВА

сифицирует гипотезу), т.е. временная зависи-
мость [149], очевидно, выполняется. Учащение
катарактогенных последствий регистрировалось
во всех случаях (начиная с 1897 и 1906 г. [28, 37,
89, 90]) после облучения. Большинство представ-
ленных в настоящем Сообщении 2 работ имели
дизайн когортных, за исключением, к примеру,
нескольких кросс-секционных исследований для
пилотов (табл. 6), и одной работы “случай–кон-
троль” для пациентов после CT, при которых,
теоретически, трудно определить последователь-
ность “причины” и “следствия”. Но пилоты на
протяжении занятости подвергаются постоянно-
му мониторингу состояния здоровья и ясно, что
с исходными нарушениями в хрусталике их не до-
пустят в полеты. Кроме того, за исключением ра-
диотерапии и CT, трудно придумать такую ситуа-
цию, при которой некий третий фактор вызывал
бы, одновременно, и учащение нарушений в хру-
сталике, и учащение лучевого воздействия (а для
медицинских облучений третьим фактором мо-
жет быть тяжесть патологии).

Рассмотрение применимости остальных кри-
териев Хилла идет далее в соответствии с их по-
рядком [152].

Критерий “Сила связи”, один из главных в
практическом плане “пунктов”, “точек зрения”
Хилла [148, 150, 152, 153], для тех работ, в которых
были описаны или декларировались катаракто-
генные эффекты малых доз (табл. 2 и 3), судя по
всему, выполняется. В исследованиях для меди-
цинских радиологов, рентгенологов и радиаци-
онных технологов сообщается о HR, RR и OR ве-
личиной в 4.6–11.1 (табл. 2), а для пациентов по-
сле CT в одном исследовании индекс HR
достигал величин 2.0–2.5 в зависимости от числа
CT (табл. 3 и рис. 5).

Подобные величины рисков, согласно шкале
Монсона (Richard R. Monson, США), в первом
случае подпадают под категории от сильной до
очень сильной связи (даже “подавляющей”), а во
втором случае – умеренной, но не слабой [149].
Хотя надо учитывать, что исследований с как-то
показанными эффектами малых доз, согласно
подборкам в представленном Сообщении 2, весь-
ма мало.

И для эпидемиологических данных не видно
выполнения критерия “Постоянство ассоциа-
ции” [148, 149, 152]. При относительно сходных
условиях, у одних групп медицинских радиоло-
гов, рентгенологов и радиационных технологов,
эффекты малых доз по видимости зарегистриро-
ваны, а у других – нет (табл. 2). То же самое – с
пациентами после CT (табл. 3). Нет постоянства
ассоциации (воспроизведения эффекта малых
доз) для исследований на разных группах, разны-
ми авторами и при разных методологических ди-
зайнах: например, различные группы радиацион-

ных работников реагируют по-разному, и если у
медицинского персонала, связанного с лучевыми
воздействиями, указанные последствия отчасти
зарегистрированы, то для работников ядерной
индустрии таковые данные или не получены, или
же их было невозможно получить, поскольку эф-
фекты конкретно малых доз не исследовались.
А для ряда иных облученных групп были выявле-
ны дозовые пороги, значительно превышающие
100 мГр.

Приложение критерия “Специфичность”
[148, 149, 152] имеет смысл, поскольку, как было
видно на протяжении двух сообщений, во многих
работах разбираются отдельно эффекты по ра-
диогенным (PSCs, кортикальные) и нерадиоген-
ным (ядерные) катарактам. Из табл. 2 и 3 (меди-
цинский персонал и пациенты после CT) следует
отличие в величине эффекта для радиогенных и
нерадиогенных образований – первые при облу-
чении индуцировались интенсивнее. В некото-
рых работах наблюдалась обратная зависимость,
откуда следовало, что критерий специфичности
свидетельствовал об отсутствии лучевой атрибу-
тивности (например, в исследовании Liu G. et al.,
2022 [69]).

Критерий “Биологический градиент” [148, 150]
для всего спектра доз выполняется, но для малых
доз – сомнителен. Зависимость эффекта от дозы
облучения на хрусталик продемонстрирована во
многих экспериментах и на ряде популяций (см.,
к примеру, данные для когорты LSS на рис. 4).
Для интервенционных радиологов таковая зави-
симость описана и для диапазона малых доз: в ра-
боте Chodick G. et al., 2008 [60] она выявляется
для диапазона 0–60 мЗв. Имеется также зависи-
мость частоты нарушений в хрусталике от числа
CT, хотя эти данные и нестабильны для разных
исследований (не воспроизводятся), и сомнитель-
ны по недоучету ряда конфаундеров для подобных
групп (см. табл. 3 и рис. 5). А для промышленных
радиографистов дозовая зависимость в рамках ма-
лых доз полностью отсутствовала [100].

В то же время для катарактогенного эффекта
малых доз радиации при воздействии на человека
(или популяции) имеется некоторое выполнение
критериев “Биологическое правдоподобие” и
“Согласованность с текущими фактами и теоре-
тическими знаниями” [148, 150, 152], хотя и не в
полном виде. В Сообщении 1 [10] приводились
данные по облучению клеток хрусталика in vitro,
свидетельствующие об их чрезвычайной радио-
чувствительности (вплоть до 20 мГр) по разным
показателям, включая повреждения ДНК и акти-
вацию системы трансдукции сигнала. То есть мо-
лекулярный механизм катарактогенного эффекта
малых доз – имеется. Однако это, не считая опы-
тов in silico, самый первый уровень биологическо-
го правдоподобия [150], и при переходе к экспе-
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риментам на животных, при облучении in vivo,
концепция малых доз терпит крах – за более чем
70 лет исследований не имеется убедительных до-
казательств радиогенных нарушений в хрустали-
ке у грызунов при дозах менее 150 мЗв, а скорее,
200–400 мЗв на этот орган (см. в [10]). Таким об-
разом, биологического правдоподобия более вы-
сокого уровня не отмечено. Следует, правда, ого-
вориться, что данный момент для свидетельств
эпидемиологических ассоциаций – не фаталь-
ный, потому что люди – это не животные, а жи-
вотные – не люди, и имеется масса различий не
только в физиологии и радиочувствительности,
но и в возможных дизайнах экспериментальных и
эпидемиологических исследований [150].

Поэтому отсутствие катарактогенного эффек-
та малых доз радиации у грызунов (почти всегда –
при острых воздействиях) [10] не служит твердым
доказательством того, что подобные эффекты не
проявляются у людей, тем более при хронических
воздействиях.

Критерий “Эксперимент контрафактиче-
ский” [148, 150, 152] не может быть применен:
нам не известны данные для какой-либо популя-
ции или группы, свидетельствующие о регистра-
ции частоты катарактогенных нарушений снача-
ла во время облучения в малых дозах (или вооб-
ще, в любых дозах), а затем – спустя время после
прекращения такого лучевого воздействия (оче-
видно, для иных членов популяции). Отчасти это
можно смоделировать на медицинском персона-
ле (радиологах и т.п.) и пациентах после CT в ис-
торическом плане, сравнив частоту нарушений
в хрусталике в разные временные периоды, когда,
в связи с инструментальными различиями и тех-
ническим прогрессом, уровень медицинского об-
лучения мог быть разным.

Применительно к теме не имеет смысла крите-
рий “Аналогия” [148, 150, 152], который важен
при прогнозировании токсических и канцероген-
ных эффектов неизвестных химических соедине-
ний. При отсутствии реальных данных можно де-
лать рабочие предположения о вреде неизвестно-
го соединения по аналогии его структуры с уже
известными в плане вреда [150]. Но это иная тема.

Таким образом, почти половина критериев
Хилла для катарактогенных эффектов малых доз
излучения с низкой ЛПЭ выполняется, но – в как
бы начетническом смысле, поскольку выполняю-
щиеся критерии применимы только к тем рабо-
там, в которых получены указанные эффекты или
сообщается о них. Как было видно выше, для
большинства облученных групп эти эффекты по-
казаны не были; имеются пороги порядка 0.14 Гр –
0.34 Гр – 0.5 Гр. То есть один из главных критери-
ев в их иерархии [153] – “Постоянство ассоциа-
ции”, – не выполняется. А данные для пилотов и
космонавтов/астронавтов, как сказано, не могут

быть использованы в принципе, поскольку, по-
мимо солнечного света и УФ, неизбежный вклад
радиации с высокой ЛПЭ велик и неустраним от
профессиональной деятельности (в отличие от
большинства работников ядерной индустрии).
Сходным образом, на наш взгляд, не годятся для
доказательности и катарактогенные последствия
после CT (как и в случае канцерогенных и пр.),
в связи с подозрительным и трудно корректируе-
мым эффектом обратной причинности [86, 87,
148, 150].

Группы, для которых можно говорить о 
катарактогенных эффектах малых доз и 

проводить дальнейшее изучение

Наш вывод на текущем этапе знаний только
один, и он уже был озвучен выше.

Вероятно, катарактогенные эффекты малых
доз редкоионизирующей радиации (до 100 мГр),
существуют, но – при специфических условиях
облучения. Учитывая чрезвычайную радиочув-
ствительность клеток хрусталика, а также данные
как для медицинских работников, имеющих дело
с радиацией, так и для промышленных радиогра-
фистов, помутнения в хрусталике могут индуци-
роваться дозами даже в немногие десятки милли-
грей, но – при непосредственном задействовании
органа зрения в профессиональных манипуляци-
ях с облучением. Как у радиологов и радиографи-
стов. Для остальных рассматриваемых категорий
занятости и медицинского воздействия следует,
вероятно, придерживаться порогового значения в
300 мГр/мЗв безотносительно, как указывает
МРКЗ [3], острого или хронического воздей-
ствия. Этот порог несколько ниже, чем рекомен-
дованный в МКРЗ-118 лимит в 0.5 Гр/Зв [3], но
доказан на мышах (200–400 мГр) [10] и вычислен
для ликвидаторов аварии на ЧАЭС (0.34–0.35 Гр
[56]). Исходя из предупредительного принципа
[148], значение в 300 мГр/Зв можно снизить до
200 мГр, поскольку для этой дозы имеется тен-
денция к учащению катаракт у мышей [10].

Что же касается радиологов (рентгенологов,
радиационных технологов) и радиографистов, то,
по-видимому, радиогенные типы катаракт у этих
контингентов (PSCs и кортикальные), при кор-
ректировке на возраст, могут учитываться как
профессионально обусловленные начиная с на-
копленных доз в 20 мЗв. Последнее значение –
рабочий лимит для практического применения,
выведенный путем нашего научного суждения
(про этот принцип см. в [149, 150]) из совокупно-
сти соответствующих данных для контингентов,
представленных в табл. 2. Этот лимит может быть,
вероятно, скорректирован в сторону некоторого
увеличения.
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В заключение следует сказать, что исследова-
ние данной актуальной проблемы должно ныне
проводиться не путем умножения обзоров с пере-
тасовыванием старых публикаций, а путем полу-
чения новых данных, причем – на тех континген-
тах, на которых их уместно получать для ответа
на концептуальный вопрос. И это не будут ни пи-
лоты с космонавтами, ни ликвидаторы аварий, ни
резиденты загрязненных территорий с экологи-
ческим дизайном исследований, ни пациенты по-
сле CT и радиотерапии или работники ядерной
индустрии. Бессмысленно также продолжать пе-
ресчитывать ранее полученные эффекты в когор-
те LSS, используя иные системы дозиметрии и
математические аппараты.

Медицинские радиологи (рентгенологи, тех-
нологи) и промышленные радиографисты – вот
две группы, которыми целесообразно ограничить
будущие эпидемиологические исследования ка-
тарактогенных эффектов малых доз радиации с
низкой ЛПЭ.
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Cataractogenic Effects щf Low-Dose Radiation цith Low Let:
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Radiation damage to the lens is considered to be the third most important effect of radiation, after mortality
from cancer and diseases of the circulatory system (ICRP-118). In terms of the effects of low dose radiation
with low LET (up to 100 mGy), interest in the problem of cataractogenic disorders is growing, although there
is no clarification of the issue. In the present study, two reports attempt to fill this gap. Report 1 reviewed the
work on cataractogenic effects of the lowest doses of radiation with low LET in experiments in vitro and in
vivo and concluded that there was no significant confirmation of them in animal experiments; Report 2 pres-
ents the results of epidemiological studies relevant to the problem. Data are presented on the uncertainties
associated with such epidemiological studies: the ambiguity of the relationship between disorders in the lens
and the formation of cataracts, their dependence on age, as well as the dependence of the estimation on the
accepted system for classifying opacities. These uncertainties have had the consequence that since 1977 the
ICRP has proposed five successively decreasing threshold doses (limits) for lens disorders. The dose patterns
for radiogenic damage to the lens in the nine exposed groups mentioned in the reviews are considered: victims
of atomic bombings (LSS), liquidators of the Chernobyl accident, medical radiologists (rentgenologists,
technologists), patients after computed tomography and radiotherapy, industrial radiographers, nuclear in-
dustry workers, residents living with an increased radiation background (natural and man-made), for cosmo-
nauts/astronauts and pilots. For some groups, there were statements about the effects of low doses of radia-
tion, however, the presence of a number of epidemiological uncertainties (reverse causality in diagnostic ex-
posure, the contribution of radiation with high LET, UV and solar radiation in cosmonauts/astronauts and
pilots, doses above 100 mGy for the upper limit of the studied range in residents, etc.) do not allow us to con-
sider these statements as proven. Therefore, for most exposed groups, a threshold of 300 mGy should be ad-
hered to, regardless of acute or chronic exposure, according to ICRP-118, although due to the precautionary
principle, based on the data discussed in Reports 1 and 2, the limit can be reduce to 200 mGy. Exceptions are
medical radiologists (rentgenologists, technologists) and industrial radiographers, for whom the cataracto-
genic effects of low doses (several tens of milligray; working minimum – 20 mGy) can be real. This is probably
due to the direct involvement of the organ of vision in professional manipulations with radiation. It is con-
cluded that it is expedient to limit ourselves to these two groups in the future when studying radiogenic dis-
orders in the lens after exposure to low doses of low-LET radiation, while the other groups are unpromising
in this regard.

Keywords: lens disorders, cataracts, low LET ionizing radiation, low doses, epidemiological studies, medical
radiologists, industrial radiographers
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Побуждением к настоящему исследованию служили данные: 1) о связи между общей реактивно-
стью организма и радиорезистентностью; 2) о существенной роли тучных клеток в формировании
радиобиологических эффектов; 3) о значительных индивидуальных особенностях радиорезистент-
ности организма. Цель исследования состояла в выявлении связи показателей радиорезистентно-
сти с состоянием реактивности организма, проявляющейся конституционно обусловленными осо-
бенностями тучных клеток соединительной ткани. Изучены естественная радиорезистентность и
модифицирующее влияние гипоксии, гипероксии и радиопротектора индралина. Исследование
выполнено на 369 белых крысах-самцах массой тела 215–240 г. Для определения индивидуальных
особенностей радиорезистентности провели тотальное и кранио-каудальное γ-облучение живот-
ных. В качестве гипоксической пробы использовали воздействие газовой гипоксической смеси
с 8%-ным содержанием кислорода. Критериями радиорезистентности служили 5- и 30-суточная
выживаемость, потеря массы тела, ранняя преходящая недееспособность. Диагностическим при-
знаком служил индекс реактивности тучных клеток кожи. Выявлены особенности связи между
уровнем реактивности тучных клеток и показателями радиорезистентности. Показано, что мини-
мальный уровень естественной радиорезистентности характерен для животных с высоким индек-
сом реакции тучных клеток на гипоксию. Модифицирующее действие гипоксии во время облуче-
ния проявлялось у всех животных. При этом наибольший уровень модифицированной радиорези-
стентности отмечен у крыс со средними значениями индекса реактивности тучных клеток. В то же
время при использовании индралина его радиозащитное действие наиболее выражено в группе жи-
вотных с максимальной реакцией тучных клеток. Радиомодифицирующий эффект кислорода мак-
симально выражен у крыс с максимальными значениями индекса реактивности тучных клеток и ха-
рактеризуется уменьшением 5-суточной выживаемости и средней продолжительности жизни.
Установленная связь между особенностями тучных клеток и радиорезистентностью может служить
основой для разработки методов прогнозирования индивидуальной естественной и модифициро-
ванной радиорезистентности.

Ключевые слова: ионизирующая радиация, радиорезистентность, радиомодификация, гипоксия,
гипероксия, индралин, тучные клетки, кожа
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Основной принцип медицины “Лечить не бо-
лезнь, а больного” в радиобиологии и радиацион-
ной медицине особенно актуален в связи с хорошо
известной широтой индивидуальной радиорези-
стентности [1, 2]. Прогнозирование индивидуаль-
ных особенностей радиорезистентности в стро-
гом понимании, как проблемы создания класси-
фикации “один класс – один объект”, относится,
скорее, к области практической медицины, в то
время как теоретическая наука занимается выяв-
лением закономерностей, т.е. созданием класси-
фикаций, отражающих общность объектов или
явлений. Исходя из этого, в предлагаемой работе

мы избегали пользоваться термином “индивиду-
альные особенности”, надеясь, однако, что полу-
ченные данные позволят решить некоторые про-
блемы выявления особенностей радиорезистентно-
сти в группах (кластерах) и возможно приблизиться
к прогнозированию индивидуальной радиорези-
стентности.

Среди различных способов прогнозирования
большое значение уделяется методам, основан-
ным на определении исходной реактивности ор-
ганизма. Так была высказана мысль о связи меж-
ду общей реактивностью организма и его радио-
чувствительностью [3]. В последующем наличие

УДК 577.1:612.112.93:616-092.19:57.084.1:599.323.4:539.1.047
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такой зависимости было подтверждено в рабо-
те [4]. Была сформулирована плодотворная идея –
на основе предварительной оценки исходного со-
стояния и реактивности организма прогнозиро-
вать его радиочувствительность [4, 5]. Основной
задачей, таким образом, должен стать поиск наи-
более адекватных и информативных методик для
определения реактивности конкретного живого
организма.

В качестве таких методик могут быть предло-
жены методы анализа реактивности тучных кле-
ток (ТК) в органе, легко доступном для прижиз-
ненного исследования – в коже. Важная роль ТК
в развитии радиационного синдрома, их участие в
реализации парасимпатических влияний [6], в
антиоксидантных процессах [7], в регуляции тка-
невой и сосудистой проницаемости [8], состоя-
ния сосудистой стенки [9], продукции некоторых
биогенных аминов [10], заставляют обратить на
них пристальное внимание. При этом [11] показа-
на реализация радиозащитного действия серото-
нина через снижение напряжения кислорода и
уменьшение проницаемости гематоэнцефаличе-
ского барьера.

В радиобиологии особое место занимают про-
блемы модификации лучевого поражения, радио-
протекции, радиомитигации [12]. Хорошо извест-
на высокая эффективность гипоксии в процессе
облучения. Более того, гипоксический механизм
является существенной частью общих процессов
радиозащиты организма при использовании не-
которых эффективно действующих радиозащит-
ных средств.

Цель исследования состояла в выявлении свя-
зи особенностей радиорезистентности с состоя-
нием реактивности организма, проявляющейся
конституционно обусловленными особенностя-
ми тучных клеток соединительной ткани.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДИКА

Исследование выполнено на 369 белых кры-
сах-самцах массой тела 215–240 г, полученных из
питомника “Столбовая” (Чеховский р-н Москов-
ской обл.). Эксперименты проведены в Государ-
ственном научно-исследовательском испыта-
тельном институте авиационной и космической
медицины (ГНИИИАиКМ) с соблюдением нацио-
нальных и международных требований по содер-
жанию и гуманному обращению с животными.
Исследования проходили с соблюдением следую-
щих нормативных актов: Хельсинкской деклара-
ции 2000 г. “О гуманном отношении к живот-
ным”, Приказа Минздрава СССР № 755 от
12.08.1977 г. “Правилами проведения работ с ис-
пользованием экспериментальных животных”,
Приказа Минздравсоцразвития России № 199н
от 01.04.2016 г. “Об утверждении правил лабора-

торной практики”. Протокол исследования был
одобрен комиссией по биоэтике ГНИИИАиКМ
(протокол № 8).

Первый этап заключался в определении реак-
ции ТК на гипоксическую пробу. Она осуществ-
лялась помещением животных на 8 мин в экспе-
риментальную установку ГНИИИАиКМ – ИГС-1.
Установка включает полуоткрытые камеры из ор-
ганического стекла, в которые в головной отсек
подается газовая среда – кислород, атмосферный
воздух или гипоксическая газовая смесь, содер-
жащая 8% кислорода и 92% азота (ГГС-8). Состав
газовой смеси в экспериментальной камере в
процессе эксперимента постоянно контролиро-
вался с помощью газоанализатора Oxytest фирмы
“N. V. Godart De Bilt” (Нидерланды). Кроме того,
пробы из баллонов и смесителя установки посто-
янно анализировались на содержание кислорода
и углекислоты с помощью газоанализатора ВТИ-2.
В этих же камерах проводили и облучение живот-
ных при проведении экспериментов с радиомо-
дификацией [13].

У каждой крысы непосредственно перед про-
бой и в момент ее окончания конхотомом № 1
(К-137) Россия, производили биопсию кожи уш-
ной раковины. Кроме того, у 23 крыс осуществля-
ли пробу с индралином (НПЦ “Фармзащита”
ФМБА России). Препарат растворяли в янтарной
кислоте (2%-ный раствор) непосредственно пе-
ред внутрибрюшинным введением животным из
расчета 50 мг/кг массы тела. Вторую биопсию ко-
жи ушной раковины осуществляли через 10 мин
после инъекции.

Для характеристики индивидуальных особен-
ностей реактивности организма производили
оценку особенностей ТК кожи ушной раковины.
Все биоптаты фиксировали в жидкости Бэкера,
заливали в парафин, изготавливали гистологиче-
ские срезы, в которых метахромазией с толуиди-
новым синим (АО “Вектон”) при pH 4.3 выявля-
ли тучные клетки. У каждого животного на циф-
ровом микроскопе “Motic MBA 300” при ув. ×600
подсчитывали количество ТК в сетчатом слое
дермы и содержание различных форм ТК до и по-
сле пробы. С помощью методики, описанной на-
ми ранее [14, 15], вычисляли индекс реактивно-
сти тучных клеток (ИРТК).

Для определения индивидуальных особенно-
стей радиорезистентности провели эксперимен-
ты с тотальным γ-облучением животных. Экспе-
рименты с радиационным воздействием прово-
дили через 7 сут после соответствующей пробы.
Были поставлены четыре серии опытов, инфор-
мация о которых представлена в табл. 1 и 2.

Общее облучение проводили γ-квантами от
источника 60Co (1.25 МэВ) на установке “Хизо-
трон” (ЧССР). Мощность дозы облучения соста-
вила 176.5 сГр/мин. Для определения радиорези-
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стентности при облучении в сверхвысоких дозах
(75 Гр) проводили кранио-каудальное облучение
при мощности дозы 45.8 сГр/с. Указанная доза в
75 Гр приходилась на геометрический центр го-
ловного мозга крысы, находящейся в тесной гер-
метичной вентилируемой камере.

Дозиметрию проводили с помощью клиниче-
ского дозиметра типа 27012 (ГДР).

В качестве радиобиологических показателей ис-
пользовали такие показатели: продолжительность
жизни (ПЖ), потеря массы тела, 5- и 30-суточная
выживаемость. При облучении в сверхвысоких до-
зах (75 Гр) проводили оценку РПН по величине
преходящего (временного) неврологического де-
фицита в баллах.

Для определения естественной радиорези-
стентности обучение проводили без модифици-
рующего воздействия (в атмосферном воздухе).
Для оценки радиомодифицирующего эффекта
гипоксии общее облучение проводили в атмосфе-
ре ГГС-8 на протяжении всего периода облучения
(6.23 мин). Для определения радиомодифициру-
ющего действия гипероксии проводили облуче-
ние в атмосфере чистого кислорода. В экспери-
ментах с модификацией РПН облучение начина-
лось через 2–3 мин после начала подачи газовой
смеси или кислорода.

Для определения радиозащитного действия
индралина облучение начинали через 5 мин после
введения препарата.

В качестве статистических методов использо-
вали непараметрические методы Вилкоксона и
G-критерия знаков. Вычисляли стандартное от-
клонение (σ). Статистически значимыми считали
различия с вероятностью более 0.95 (р > 0.95).

РЕЗУЛЬТАТЫ
Прежде всего остановимся на результатах ис-

следования реакции тучных клеток при проведе-

нии гипоксической пробы. Индекс реактивности
ТК в среднем составил 136.1. Однако имели место
индивидуальные различия ИРТК – от 101 до 183.
Эти различия, в основном, были связаны с инди-
видуальными показателями секреторной актив-
ности ТК. Для оценки особенностей радиорези-
стентности вся выборка крыс была разделена на
три класса с равными диапазонами ИРТК: 101–
128; 129–156 и больше 156.

Пытаясь применить разработанный метод к
определению связи естественной радиорези-
стентности с реактивностью ТК при развитии
кроветворного синдрома, мы провели опыт с до-
зой 8.7 Гр. Общее облучение в этой дозе сопро-
вождалось гибелью 68.4% крыс. Минимальная
ПЖ соответствовала 9 сут, а средняя ПЖ погиб-
ших животных была равна 12.4 сут. Как можно
видеть по результатам, представленным в табл. 3,
животные с самыми высокими значениями
ИРТК характеризуются достоверно самой низкой
выживаемостью в течение 30 сут. Таким образом,
можно предположить, что высокая реактивность,
определяемая через свойство ТК резко усиливать
секрецию биогенных аминов при экстремальном
воздействии, неблагоприятно сказывается на ра-
диорезистентности организма.

При определении уровня модификации кис-
лородом лучевого поражения при облучении в
дозе 8.7 Гр, прежде всего, отметим, что при облу-
чении в этой дозе в атмосфере чистого кислорода
заметен отчетливый утяжеляющий эффект этого
модификатора. Средняя ПЖ составила всего
7.73 сут при индивидуальных различиях от 4 до
11.5 сут. Случаев выживания в течение 30 сут не
было. При этом по критерию средней ПЖ и 5-су-
точной выживаемости, радиорезистентность
крыс последнего класса была достоверно самой
низкой (табл. 3).

Для исследования особенностей развития ки-
шечного радиационного синдрома у животных с
разным уровнем ИРТК мы выбрали дозу 11 Гр.

Таблица 1. Распределение животным по сериям при общем облучении
Table 1. Distribution of animals by series at total irradiation

Вид пробы Гипоксическая (ГГС-8) Индралиновая

Доза общего облучения, Гр 8.7 8.7 11 11 9.5
Модифицирующее воздействие – О2 – ГГС-8 Индралин
Число крыс 38 40 59 98 23

Таблица 2. Распределение животных по сериям при кранио-каудальном облучении в дозе 75 Гр
Table 2. Distribution of animals by series under cranio-caudal irradiation at a dose of 75 Gy

Условия облучения Кранио-каудальное в дозе 75 Гр

Модифицирующее воздействие – ГГС-8 кислород
Число крыс 35 45 31
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Выбор этой дозы обусловлен тем, что, с одной
стороны, при ее использовании у всех животных
развивался кишечный синдром. В то же время в
сочетании с ГГС-8 эта доза облучения обусловли-
вала выживаемость более 7% крыс на 30-е сутки,
т.е. была близкой к тем, что рекомендует
В.Г. Владимиров и соавт. [16] для определения
эффективности радиопротекторов. Однако по-
пытки определения особенностей естественной
радиорезистентности в классах крыс с различным
ИРТК оказались безуспешными в связи с быст-
рой гибелью животных и малыми индивидуаль-
ными различиями ПЖ (табл. 4).

При изучении радиомодифицирующего дей-
ствия гипоксии оказалось, что достоверный ра-
диозащитный эффект по критерию средняя ПЖ
наблюдался у крыс в группе с малыми и средними
значениями ИРТК (табл. 3). По критерию 5-су-
точной выживаемости радиозащитный эффект
гипоксии в группе со средними значениями

ИРТК был достоверно выше, чем у крыс с макси-
мальным ИРТК кожи. Менее выраженная потеря
веса к 5-м суткам и более высокая 30-суточная
выживаемость, хотя и были отмечены в этом опы-
те, но не достигали достоверного уровня разли-
чий в выделенных группах. Однако интересно,
что семь из восьми выживших крыс принадлежа-
ли классу со средними значениями ИРТК, а из
семи крыс с ПЖ менее 5 сут только одна принад-
лежала этому классу. При анализе индивидуаль-
ных величин ПЖ крыс, облученных в условиях
гипоксии, обращает внимание, что все животные,
выжившие более 30 сут, имели ИРТК в диапазоне
132–157. Причем половина из них образовывали
группу с ИРТК в узком диапазоне 132–135, а все
остальные выжившие имели более высокие ИРТК.

При сравнении характеристик ТК у животных,
погибших в первые 5 сут, оказалось, что у них
среднее количество ТК с признаками голокрино-
вой секреции, в исходном состоянии равное

Таблица 3. Радиобиологические показатели у крыс с разными величинами ИРТК при тотальном облучении в до-
зе 8.7 Гр
Table 3. Radiobiological parameters in rats with different values of IR SO with total irradiation at a dose of 8.7 Gy

Примечание. 1 Достоверно по сравнению с классами 1 и 2.

Радиобиологические 
показатели

Облучение без модификации Облучение при гипероксии

1 кл. 2 кл. 3 кл. 1 кл. 2 кл. 3 кл.

Число крыс 10 19 9 13 19 8
Средняя ПЖ, сут М ± σ 18.4 ± 3.36 19.1 ± 3.45 14.8 ± 2.87 18.3 ± 3.66 16.8 ± 2.25 9 ± 3.921

Потери веса, % М ± σ 5.7 ± 1.1 4.6 ± 0.73 5.9 ± 1.82 4.1 ± 1.34 3.7 ± 1.76 4.8 ± 1.51
5-суточная выживаемость, 
% М ± σ

100 100 100 92.3 ± 7.09 78.9 ± 9.36 12.5 ± 4.841

30-суточная выживаемость, 
% М ± σ

40 ± 5.55 36.8 ± 4.17 21.1 ± 5.921 0 0 0

Таблица 4. Радиобиологические показатели у крыс с разными величинами ИРТК при общем облучении в дозе
11 Гр и гипоксии
Table 4. Radiobiological parameters in rats with different values of IR TC under total irradiation at a dose of 11 Gy and
hypoxia

Примечание. 1 Достоверно по сравнению с крысами 2 класса, облученными без гипоксии; 2 достоверно по сравнению с кры-
сами 1 класса, облученными без гипоксии; 3 достоверно по сравнению с крысами, облученными без гипоксии; 4 достоверно
по сравнению с крысами 3 класса, отлученными в гипоксии.

Радиобиологические показатели
Облучение без гипоксии Облучение при гипоксии

1 кл. 2 кл. 3 кл. 1 кл. 2 кл. 3 кл.

Число крыс 20 32 7 33 57 8
Средняя ПЖ, сутки ±σ 3.5 ± 0.51 3.6 ± 0.39 3.4 ± 0.37 8.1 ± 0.922 11.6 ± 1.131 6.8 ± 1.78

Потери веса, % ±σ 6.0 ± 1.16 4.7 ± 0.84 5.5 ± 1.28 4.4 ± 1.2 2.7 ± 0.81 4.9 ± 2
5-суточная выживаемость, % ±σ 0 0 0 75.8 ± 14.53 96.5 ± 12.43,4 62.5 ± 12.033

30-суточная выживаемость, % ±σ 0 0 0 0 10.6 ± 2.45 12.5 ± 1.19
Коэффициент модификации по 
средней ПЖ

– – – 2.3 3.2 2.0
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31.63 ± 3.22%, в результате гипоксической пробы
достоверно снизилось до 24.37 ± 3.24%. У крыс,
выживших в течение 30 сут, были найдены досто-
верно более низкие показатели голокриновой
секреции ТК в исходном состоянии (20.29 ±
± 1.79%) и значительный прирост этого показате-
ля в биоптатах, полученных после гипоксической
пробы (30.1 ± 3.72%).

Для выяснения вопроса о возможности исполь-
зовать методику, основанную на определении ин-
дивидуальных свойств популяции ТК кожи, для
прогнозирования радиомодифицирующих эффек-
тов при облучении в дозе, вызывающей кроветвор-
ную форму гибели, опыты провели с общим облу-
чением в дозе 9.5 Гр и введением радиопротекто-
ра – индралина.

Реакция ТК кожи на пробное введение индра-
лина оказалась значительно более выраженной,
чем на нормобарическую гипоксию. Средняя ве-
личина ИРТК на этот фактор составила 164.4 ед.
Довольно значительного уровня достигали инди-
видуальные особенности реагирования: величина
ИРТК колебалась от 142 до 194. При облучении
после введения индралина 30-суточная выживае-
мость крыс в среднем составила 60.9%, а средняя
ПЖ, если принять ее величину для выживших
крыс равной 30 сут, равнялась 24.9 сут. При разде-
лении всех животных на три класса с равными
диапазонами величин ИРТК на индралин, оказа-
лось, что радиомодифицирующее действие ин-
дралина неодинаково в различных классах (табл. 5).
Наиболее выражен радиозащитный эффект пре-
парата в классе крыс с наиболее высокой реакци-

ей ТК на индралин, все крысы этого класса про-
жили более 30 сут. У животных со средними и
низкими значениями ИРТК радиобиологические
показатели были ниже и примерно одинаковы.
Обнаруженные особенности радиорезистентно-
сти в зависимости от способа определения реак-
тивности ТК могут быть обусловлены особенно-
стями реакции организма на физическое и меди-
каментозное воздействие.

Следующий опыт был направлен на исследо-
вание связи между радиорезистентностью и реак-
тивностью ТК при моделировании проявлений
церебрального лучевого синдрома путем кранио-
каудального облучения в дозе 75 Гр. При облуче-
нии в естественной атмосфере у всех животных
развивались явления РПН, характеризующиеся
тремором, гиперкинезами, манежными движе-
ниями, а у 27% крыс отмечались кратковремен-
ные судороги. Средняя величина РПН составила
195 баллов при индивидуальных колебаниях от 33
до 654 баллов. При этом достоверные, самые низ-
кие баллы РПН при облучении на воздухе были
обнаружены у животных с самым низким ИРТК
(табл. 6).

При облучении в условиях гипоксии средняя
величина РПН у крыс составила 173 балла при ва-
рьировании от 20 до 362. При этом различия РПН
по сравнению с крысами, облученными без гипо-
ксии, не достигали уровня достоверности. Одна-
ко в классе с максимальной ИРТК при сравнении
с животными, облученными на воздухе, выявлено
более чем двукратное снижение показателей
РПН (табл. 6).

Таблица 5. Радиобиологические показатели у крыс, облученных с индралином в дозе 9.5 Гр, в зависимости от
ИРТК кожи на индралин
Table 5. Radiobiological parameters in rats irradiated with indralin at a dose of 9.5 Gy, depending on the skin RTK for in-
dralin

Примечание. 1 По сравнению с классами 1 и 2.

ИРТК До 159 159–176 177 и выше

Число крыс 8 9 6
30-суточная выживаемость, % М ± σ 50 ± 9.27 44.4 ± 8.13 100 ± 6.251

Средняя ПЖ,
сут М ± σ

23.6 ± 6.58 21.8 ± 4.69 >30

Таблица 6. Величины РПН у крыс с разными значениями ИРТК при кранио-каудальном облучении в дозе 75 Гр
Table 6. Wound values in rats with different values of IR TC under cranio-caudal irradiation at a dose of 75 Gy

Примечание. 1 По сравнению с другими классами; 2 по сравнению с крысами, облученными в естественной атмосфере.

Модификатор - ГГС-8 О2

ИРТК 1 кл 2 кл 3 кл 1 кл 2 кл 3 кл 1 л 2 кл 3 кл

Число 
животных

9 19 7 7 26 12 7 16 8

РПН, баллы ±σ 174 ± 29.61 252 ± 38.9 274 ± 40.1 114 ± 25.4 221 ± 39.2 130 ± 41.72 224 ± 32.3 261 ± 48 170 ± 24.52
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При облучении в атмосфере чистого кислоро-
да средняя величина РПН составила 222 ед., что
немного (недостоверно) выше, чем при облуче-
нии в естественной атмосфере. Несколько боль-
шим был диапазон различий индивидуальных
неврологических проявлений лучевой реакции.
При этом степень выраженности РПН в классе
крыс с максимальными значениями ИРТК была
достоверно меньше, чем в аналогичном классе
при облучении на воздухе (табл. 6). Это позволяет
высказать предположение о различиях в механиз-
мах и составе секреторной реакции ТК на воздей-
ствия разной природы.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Обобщая полученные результаты, необходимо

отметить следующее.
1. При моделировании кишечного радиацион-

ного синдрома обнаружена обратная связь между
выраженностью реакции тучных клеток на гипо-
ксию с такими показателями, как средняя продол-
жительность жизни и 5-суточная выживаемость.
Выявленная связь имеет место при облучении в
естественной атмосфере, при радиационном воз-
действии в условиях гипоксии, а также в условиях
гипероксии.

2. Обнаруженная закономерность подтвержда-
ется и при моделировании кроветворного син-
дрома. При этом наиболее выраженное радиоза-
щитное действие гипоксии в момент облучения
наблюдается у животных со средней степенью ре-
акции тучных клеток на гипоксию.

3. При моделировании проявлений церебраль-
ного радиационного синдрома минимальные
проявления ранней преходящей недееспособно-
сти при обучении в естественной атмосфере на-
блюдали у животных с низкой реактивностью
тучных клеток. При модификации этих эффек-
тов, как гипоксией, так и кислородом, снижение
показателей ранней преходящей недееспособно-
сти наиболее выражено у крыс с высокими пока-
зателями реакции тучных клеток на гипоксию.

Полученные экспериментальные данные до-
казывают существование достоверной связи меж-
ду реактивностью тучных клеток и проявлениями
естественной и модифицированной радиорези-
стентности в широком диапазоне доз, при фор-
мировании основных радиобиологических син-
дромов. Это позволяет сделать заключение о том,
что конституционно обусловленные особенности
реакции тучных клеток на гипоксию могут быть
использованы для определения индивидуальных
проявлений радиорезистентности. Есть основа-
ния полагать, что средний уровень реактивности
тучных клеток организма может быть связан с
благоприятным прогнозом радиомодифицирую-
щего действия гипоксии.
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This study was caused by accumulation of the data concerning: 1) relationship between the general reactivity
of the body and radioresistance; 2) essential role of mast cells in the formation of radiobiological effects;
3) significant individual features of body radioresistance. Purpose of the study was to identify the relationship
of radioresistance indicators with the state of body reactivity, manifested by constitutionally determined fea-
tures of connective tissue mast cells. Natural radioresistance and modifying effect of hypoxia, hyperoxia and
indralin radioprotector were considered. The study was performed on 369 white male rats weighing 215–
240 g. To determine the individual characteristics of radioresistance, total and cranio-caudal irradiation of
animals was performed. As a hypoxic test, hypoxic gas mixture with 8% oxygen content was used. The criteria
of radioresistance were 5- and 30-day survival, weight loss, early transient disability. Index of reactivity of skin
mast cells was considered as the diagnostic sign. Relationship features between the level of mast cell reactivity
and radioresistance indicators were revealed. It has been shown that the minimum level of natural radioresis-
tance is typical for animals with a high index of mast cell response to hypoxia. The modifying effect of hypoxia
during irradiation was manifested in all animals. Also, the highest level of modified radioresistance was ob-
served in rats with average values of the mast cell reactivity index. At the same time, When indralin was used,
its radioprotective effect was most pronounced in the group of animals with the maximum reaction of mast
cells. The radiomodifying effect of oxygen is mostly expressed in rats with the maximum values of the mast
cell reactivity index and is characterized by a decrease in 5-day survival and average life expectancy. The re-
lationship between the characteristics of mast cells and radioresistance can serve as a basis for the develop-
ment of methods for predicting individual natural and modified radioresistance.

Keywords: ionizing radiation, radioresistance, radiomodification, hypoxia, hyperoxia, indralin, mast cells,
skin
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МЕТОД ДНК-КОМЕТ НЕ ВЫЯВИЛ СНИЖЕНИЯ ПОВРЕЖДЕНИЙ ДНК 
ЛИМФОЦИТОВ, ВЫЗВАННЫХ РЕНТГЕНОВСКИМ ИЗЛУЧЕНИЕМ, 

ПРИ ДЕЙСТВИИ НАТРИЙ-МЕДНОГО ХЛОРОФИЛЛИНА 
В КОНЦЕНТРАЦИИ ДО 100 МКМОЛЬ/Л
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Поиск эффективных, но не токсичных радиозащитных средств остается главной задачей радиобио-
логии. По ряду сообщений к таковым могут относиться препараты на основе хлорофилла, в частно-
сти, хлорофиллина – водорастворимого продукта его омыления. Так как многие исследователи от-
водят повреждениям ДНК ключевую роль в развитии негативных последствий действия ионизиру-
ющего излучения, было проведено настоящее исследование по воздействию рентгеновского
излучения суспензии лимфоцитов в растворах натрий-медного хлорофиллина диапазоне концен-
траций 5–100 мкмоль/л. Щелочная модификация метода гель-электрофореза отдельных клеток не
показала достоверных отличий в содержании ДНК в хвосте и моменте хвоста ДНК-комет облучен-
ных лимфоцитов, инкубированных в хлорофиллине, по сравнению с только облученными клетка-
ми. Данный результат можно объяснить тем, что, скорее всего, хлорофиллин не проходит через
ядерную мембрану из цитоплазмы в ядро. И именно отсутствием хлорофиллина в ядре можно объ-
яснить то, что степень повреждения ДНК в опытных пробах не отличалась от таковой в контрольной.

Ключевые слова: ионизирующее излучение, лимфоциты, хлорофиллин, радиопротекторы, ДНК-
кометы, ДНК
DOI: 10.31857/S0869803123040070, EDN: EHTQMJ

Ввиду высокой химической токсичности всех
применяемых в настоящее время радиопротекто-
ров [1], крайне актуальной остается задача поиска
нетоксичных, но при том эффективных радиоза-
щитных средств. И хотя данную проблему пыта-
ются решить на протяжении длительного време-
ни [2–11], считать ее решенной на настоящий мо-
мент не приходится [12].

Однако в литературе имеются сведения о том,
что препараты на основе хлорофилла, обладаю-
щие очень низкой токсичностью, проявляют ра-
диозащитный эффект [13–18]. В некоторых из
данных работ изучались радиопротекторные
свойства непосредственно самого хлорофилла
[13–15], в других – хлорофиллина – водораство-
римого продукта его омыления [16–18].

Недавно методом регистрации усиленной хи-
нолизидин[5,6,7-gh]3-ацетилкумарином (couma-
rin-334) хемилюминесценции, сопровождающей
катализируемую комплексом цитохрома c с кар-
диолипином квазилипоксигеназную реакцию,
показано подавление хлорофиллином запущен-

ного данным процессом перекисного окисления
липидов [19]. Данный результат позволяет пред-
положить, что в основе радиозащитного действия
препаратов на основе хлорофилла может лежать
подавление перекисного окисления липидов.
Но при этом факт подавления препаратами на ос-
нове хлорофилла липидной пероксидации вовсе
не отменяет их возможных генопротекторных
свойств – гипотетической способности защищать
молекулы ДНК от радиационных поражений. Глав-
ным механизмом действия данных поражений яв-
ляется атака на них продуктов радиолиза воды –
гидроксильных и гидропероксильных радикалов [20].

Так как многие исследователи основополага-
ющую роль в патогенезе лучевого поражения от-
водят именно повреждениям ДНК [21–24], мы
провели эксперимент по оценке способности
хлорофиллина предотвращать повреждения ДНК
у лимфоцитов, подвергнутых действию рентге-
новского облучения.

Данная оценка была проведена методом гель-
электрофореза одиночных клеток. Данный метод

УДК 615.322:577.2:612.112.94:57.085.2:539.1.047

МОДИФИКАЦИЯ РАДИАЦИОННЫХ ЭФФЕКТОВ
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заключается в смешении клеточной суспензии с
агарозным гелем с последующим лизированием
клеточных структур, за исключением ДНК, и по-
мещении образцов в электрическое поле. В нем
ДНК, будучи отрицательно заряженной молеку-
лой , “пытается” двигаться в сторону анода. Од-
нако структура агарозы затрудняет это движение,
поэтому в толще геля с большим успехом прохо-
дят небольшие фрагменты ДНК, имеющие место
в образце вследствие повреждения молекул ДНК.
Поэтому образуется кометаподобная структура,
на основании выраженности хвоста в которой
можно судить о степени разрушения ДНК под
действием различных факторов, влияниям кото-
рых подвергалась клетка [25–27]. Подобным об-
разом можно изучать двухнитевые разрывы ДНК.

Однако, если проводить электрофорез в ще-
лочной среде, становится возможным детектиро-
вать и однонитевые разрывы ДНК, а также так
называемые щелочно-лабильные сайты – разры-
вающиеся в щелочной среде участки ДНК, не-
устойчивость которых возникает по причине дей-
ствия поражающего фактора [25, 28], например,
рентгеновского излучения.

Если говорить о последних работах с примене-
нием метода ДНК-комет, то здесь можно указать
работу C.R. Cooper и соавт. [29], в которой при
использовании метода ДНК-комет изучены по-
вреждения ДНК, вызванные сверхвысокомощ-
ным импульсным FLASH-облучением, и сделан
вывод о том, что временное снижение содержа-
ния кислорода в тканях – это причина относи-
тельно малых деструктивных последствий данно-
го режима облучения. Метод ДНК-комет лег в ос-
нову нового метода оценки целостности генома
тестикулярных зародышевых клеток [30] и выяв-
ления повреждений ДНК для детекции злокаче-
ственной трансформации клеток при хрониче-
ском циррозе печени [31]. С помощью метода
ДНК-комет обнаружены повреждения генетиче-
ского аппарата лейкоцитов периферической кро-
ви у пациентов, страдающих хронической почеч-
ной недостаточностью [32].

M. Unverricht-Yeboah и соавт. [33] показали бо-
лее интенсивное образование двунитевых разры-
вов ДНК, вызванных включением в ДНК 125I по
сравнению с действием γ-излучения с низкой ли-
нейной передачей энергии.

Кроме того, метод ДНК-комет может приме-
няться и в экологических исследованиях, напри-
мер, с его помощью изучали степень загрязнен-
ности водоемов, анализируя на предмет генети-
ческих повреждений клетки из гемолимфы
живущих в них крабов Aegla platensis [34] и степень
загрязненности воздуха на основании анализа
клеток Бирючины обыкновенной (Ligustrum vul-
gare) [35].

Большой интерес вызывает работа M. Kar-
baschi и соавт. [36], разработавших установку для
автоматизированного применения метода ДНК-
комет. Подобное устройство позволит снизить
субъективизм при оценке результатов, в высокой
степени свойственный данному методу [37, 38].

Целью же настоящей работы стало проведение
исследования возможности натрий-медного хло-
рофиллина предотвращать возникновение по-
вреждений ДНК в лимфоцитах, суспензия кото-
рых подверглась внешнему воздействию рентге-
новским излучением.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДИКА
Выделение лимфоцитов крови. Суспензия изо-

лированных лимфоцитов была приготовлена из
жидкой соединительной ткани человека – крови.
Лимфоциты выделяли из проб крови пациентов
ФГБУ ГНЦ ФМБЦ им. А.И. Бурназяна ФМБА
России методом центрифугирования в градиенте
плотности. Между забором крови и выделением
клеток, а также между выделением клеток и ана-
лизом сохранялась температура 4°С. Гепаринизи-
рованную кровь развели фосфатно-солевым бу-
фером (РВS), приготовленном путем растворе-
ния таблетки (Thermo Fisher Scientific, США) в
деионизированной воде, в соотношении 1: 1. Да-
лее в центрифужные пробирки добавили 3 мл рас-
твора фиколла плотностью 1.077 г/мл (ПанЭко,
Россия), после чего наслоили на него по 6 мл раз-
веденной крови, избегая перемешивания с ним.
Далее пробы центрифугировали при 400 g в тече-
ние 30 мин. Далее отбирали опалесцирующее
кольцо, содержащее мононуклеары, в чистые
центрифужные пробирки, добавив в них по 10 мл
PBS, перемешав суспензию. Пробы центрифуги-
ровали при 300 g в течение 10 мин, после чего,
слив супернатант, ресуспендировали осадок в до-
бавленных 5 мл PBS. Далее снова центрифугиро-
вали пробы при 300 g в течение 10 мин и, слив
супернатант, ресуспендировали осадок в добав-
ленных 5 мл РBS. После чего еще раз центри-
фугировали пробы при 300 g в течение 10 мин с
последующим ресуспендированием осадка в 1 мл
среды RPMI 1640 (полн.). Среда была приготов-
лена путем добавления к 500 мл среды RPMI
Medium 1640 1x (GIBCO (Life Technologies (Invit-
rogen)), США) 50 мл инактивированной Fetal
bovine serum (Thermo Fisher Scientific, США),
146 мг L-глутамина (ПанЭко, РФ), смеси 25000 ед.
пенициллина и 25 мг стрептомицина (ПанЭко,
РФ).

Инкубирование лимфоцитов в хлорофиллине и
проведение облучения. Суспензию лимфоцитов
смешивали в соотношении 1:1 с растворами мед-
ного хлорофиллина натрия (CZY prospertity Store,
Китай) в среде RPMI 1640 (полн.) следующих
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концентраций: 10, 50, 100 и 200 мкмоль/л. Кон-
трольные пробы разбавлялись в 2 раза средой
RPMI 1640 (полн.), не содержащей хлорофиллин.
Далее полученные таким образом суспензии лим-
фоцитов в течение 1 ч инкубировали в воздушном
термостате MCO-15AC фирмы “Sanyo” (Япония)
при температуре 37°C. После инкубации полови-
на проб была подвержена воздействию рентге-
новского излучения на рентгеновской установке
РУСТ-М1, РФ в дозе 2 Гр.

Проведение гель-электрофореза одиночных кле-
ток. Суспензии лимфоцитов после облучения
сразу смешивали с раствором легкоплавкой ага-
розы (Helicon, РФ, 1%), имеющим температуру
≈38°C. Каждая проба состояла из 200 мкл легко-
плавкой агарозы и 200 мкл суспензии лимфоци-
тов с примерной концентрацией ≈106 клеток/мл.
Далее 75 мкл получившейся смеси наносили на
предметные стекла со слоем тугоплавкой агарозы
(Helicon, РФ, 1%) и сразу накрывали покровным
стеклом. После чего инкубировали пробы в тече-
ние 10 мин при 4°C. Далее покровные стекла сни-
мали и помещали образцы в лизирующий буфер,
в котором инкубировали пробы в течение 1 ч при
4°C. При приготовлении лизирующего раствора
добавляли 5 мл ДМСО (ПанЭко, РФ) и 0.5 мл
Triton X-100 (Helicon, РФ) к 45 мл стокового ли-
зирующего буфера (ХимМед, РФ, состав: NaOH
1%, NaCl 14%, ЭДТА 2%, трис-HCl 0.2%).

Электрофорез проводили в камере (Helicon,
РФ) в среде буфера, приготовленного путем сме-
шивания 15 мл 10 н NaOH 15 мл, 10 мл
100 ммоль/л ЭДТА (pH = 10.0) с дистиллирован-
ной водой так, чтобы общий объем буфера со-
ставлял 500 мл. Перед проведением электрофоре-
за стекла с образцами выдерживали в среде дан-
ного буфера в течение 20 мин при температуре
4°C. После этого стекла помещали в электрофо-
ретическую камеру и заливали ее буфером так,
чтобы толщина его слоя над стеклами составляла
2–3 мм. Электрофорез проводили в течение 20 мин
при напряжении в камере 20 В. Температура бу-
фера составляла 4°C и поддерживалась аккумуля-
тором холода.

После щелочного электрофореза стекла обра-
батывали 3 раза по 5 мин нейтрализующим трис-
борат-ЭДТА-буфером х10, разведенным в 5 раз, в
течение 5 мин. Затем мы выдерживали стекла с
образцами в течение 5 мин в дистиллированной
воде, после чего – в течение 5 мин в 70%-ном эта-
ноле (приготовлен разведением в деионизиро-
ванной воде 95%-ного этанола производства АО
“РФК”, РФ). Далее стекла с образцами высуши-
вали на фильтровальной бумаге агарозой вверх.

Проведение анализа повреждений ДНК методом
ДНК-комет. На стекло с образцом равномерно
наносили 20 мкл раствора акридинового оранже-
вого (0.5%, ПанЭко, РФ), после чего накрывали

его покровным стеклом. Далее при использова-
нии флуоресцентного микроскопа “Nikon Eclipse
Ni-U” (Nikon, Япония), подключенного к персо-
нального компьютеру, оснащенному программой
ProgRes Capture pro, было проведено фотографи-
рование клеток таким образом, чтобы каждой
пробе соответствовало 100 клеток. При этом каж-
дой пробе соответствовало два стекла, с каждого
из которых анализировали по 50 клеток. Анализ
ДНК-комет проводили с использованием про-
граммы Casp. В качестве анализируемых парамет-
ров использовали процентное содержание ДНК в
хвосте ДНК-кометы и момент хвоста – произве-
дение длины кометы на содержание ДНК в ее
хвосте [39].

Статистическую обработку результатов прово-
дили с использованием программы Microsoft Of-
fice Excel 2016. Данные на графиках представлены
в виде: среднее арифметическое с границами до-
верительного интервала, который был вычислен с
использованием t-критерия Стьюдента при дове-
рительной вероятности 95%. Нормальность рас-
пределения результатов измерений для каждой
экспериментальной точки и контролей была про-
верена с использованием критерия согласия
Пирсона [40].

РЕЗУЛЬТАТЫ
Степень повреждения ДНК лимфоцитов оце-

нивали по двум показателям: проценту содержа-
ния ДНК в хвосте ДНК-кометы и моменту хвоста –
произведению доли (не процента) содержания
ДНК в хвосте на длину хвоста ДНК-кометы.
Так как программа Casp обрабатывает фотогра-
фии поля зрения микроскопа без учета реальных
линейных размеров ДНК-кометы, применяя соб-
ственные, условные, единицы длины, получен-
ная величина момента хвоста также измеряется в
относительных единицах. Результаты экспери-
мента проиллюстрированы рис. 1.

Контрольным пробам на графиках на рис. 1
соответствуют точки, лежащие на оси ординат.
Положительный контроль – проба, подвергнутая
облучению в дозе 2 Гр без предварительной инку-
бации в растворе хлорофиллина. На графике ей
соответствует треугольный маркер на оси орди-
нат. Отрицательный контроль – лимфоциты, не
инкубированные в хлорофиллине и не подвергну-
тые облучению. На графике – это круглый маркер
на оси ординат. Собственно, экспериментальные
пробы – это облученные пробы, предварительно
инкубированные в растворах хлорофиллина раз-
личных концентраций (треугольные маркеры на
графиках, за исключением лежащего на оси орди-
нат). Пробы, инкубированные в хлорофиллине
без последующего облучения (круглые маркеры
на графиках, за исключением лежащего на оси
ординат), выступили в роли контролей на дей-
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ствие рентгеновского излучения. Данные измере-
ния призваны были охарактеризовать потенци-
альное влияние хлорофиллина на степень целост-
ности ДНК лимфоцитов (табл. 1).

Между пробами, получившими 2 Гр рентге-
новского излучения, и необлученными пробами
наблюдаются достоверные отличия по обоим па-
раметрам. Однако внутри групп как облученных,
так и необлученных проб достоверных отличий
степени повреждения ДНК между образцами,
инкубированных в растворах хлорофиллина раз-
личных концентраций и не инкубированных в
нем, не обнаружено.

ОБСУЖДЕНИЕ
Согласно данным, представленным на рис. 1,

медный хлорофиллин в нашем исследовании как
не показал генопротекторного эффекта, так и не
продемонстрировал роли радиосенсибилизатора –
вещества, усиливающего повреждающее дей-
ствие радиации.

Учитывая результаты исследований [16, 17, 19, 41],
показавших радиозащитные свойства хлорофил-
лина, можно предложить следующие варианты
ответа на вопрос, почему наш эксперимент дал
отрицательный результат. Во-первых, хлорофил-
лин мог не проникать в ядра лимфоцитов или са-
ми лимфоциты, а потому не вызвал угнетения ме-

Рис. 1. Показатели степени разрушения ДНК лимфоцитов, инкубированных в среде, содержащей натрий-медный
хлорофиллин, подвергнутых после инкубации действию рентгеновского излучения в дозе 2 Гр (треугольные маркеры)
и не подвергавшихся облучению (круглые маркеры): а) % ДНК в хвосте ДНК-комет; б) момент хвоста ДНК-комет.
Fig. 1. Indicators of the degree of destruction of DNA of lymphocytes incubated in a medium containing sodium-copper chlo-
rophyllin, exposed after incubation to X-ray radiation at a dose of 2 Gy (triangular markers) and not exposed to radiation (round
markers). A. The percentage of DNA in the tail of DNA-comets. B. The tail moment of DNA-comets.
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Таблица 1. Показатели степени разрушения ДНК лимфоцитов, инкубированных в среде, содержащей натрий-
медный хлорофиллин, подвергнутых после инкубации действию рентгеновского излучения в дозе 2 Гр
Table 1. Indicators of the degree of destruction of DNA of lymphocytes incubated in a medium containing sodium-copper
chlorophyllin, exposed after incubation to X-ray radiation at a dose of 2 Gy

Концентрация 
хлорофиллина, 

мкмоль/л

Доза рентгеновского 
излучения, Гр

% ДНК в хвосте 
ДНК-кометы

Момент хвоста 
ДНК-кометы Тип пробы

0 0 0.64 ± 0.20 0.07 ± 0.03 отрицательный контроль

5 0 0.69 ± 0.37 0.12 ± 0.10 контроль на радиацию

25 0 0.55 ± 0.23 0.07 ± 0.03 контроль на радиацию

50 0 0.67 ± 0.21 0.10 ± 0.04 контроль на радиацию

100 0 0.56 ± 0.13 0.08 ± 0.03 контроль на радиацию

0 2 2.96 ± 0.71 1.12 ± 0.47 положительный контроль

5 2 2.97 ± 0.70 1.49 ± 0.59 опытная проба

25 2 2.25 ± 0.61 0.91 ± 0.45 опытная проба

50 2 2.06 ± 0.60 0.69 ± 0.30 опытная проба

100 2 3.93 ± 1.21 1.96 ± 1.36 опытная проба
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таболизма активных форм кислорода (АФК) в
окружении ДНК. Это предположение логично
потому, что водорастворимая молекула хлоро-
филлина должна крайне плохо диффундировать в
липидном бислое мембраны. Во-вторых, приме-
ненные концентрации хлорофиллина могли быть
недостаточными для эффективного подавления
активности радиогенных АФК. Или же в клетки
из среды поступило недостаточно хлорофиллина
для эффективного подавления деструктивных
процессов, вызванных действием рентгеновского
излучения: при, казалось бы, достаточной кон-
центрации хлорофиллина в среде внутриклеточ-
ная и, тем более, внутриядерная концентрация,
оказались слишком малы для ингибирования ме-
таболизма АФК.

В качестве аргументов в пользу необходимости
использования более высоких концентраций хло-
рофиллина выступает то, что в работах [16, 17, 41]
и некоторых опытах, проведенных S.S. Kumar и
соавт. [18], положительные результаты наблюда-
лись при использовании хлорофиллина в кон-
центрациях, превышающих 100 мкмоль/л. Одна-
ко в этих концентрациях хлорофиллин оказывал
радиозащитное действие на генетический аппа-
рат: у облученных мышей под действием хлоро-
филлина уменьшалось число микроядерных по-
лихроматических эритроцитов [41] и снижалась
вероятность сестринских хроматидных обменов в
клетках костного мозга [17] и спермогониях [16].
К слову, выводы первой работы, посвященной
изучению радиозащитных свойств хлорофилли-
на, объявляют о способности хлорофиллина за-
щищать генетический аппарат при действии
ионизирующего излучения [42]. Тогда благодаря
хлорофиллину на крыльях облученных мушек
Drosophila melanogaster снизилось количество пя-
тен – маркеров генетических повреждений.

Используемые же нами в настоящей работе
концентрации хлорофиллина были выбраны на
основании результатов, описанных в статье [19].
Тогда при концентрациях хлорофиллина, начи-
ная от 1.56 мкмоль/л, наблюдалось достоверное
подавление интенсивности липидной пероксида-
ции, запущенной квазилипоксигеназной реакци-
ей, катализируемой комплексом цитохрома c с
кардиолипином. Здесь можно заметить, что в ра-
боте [19] экспериментальная модельная система
представляла собой раствор, а в настоящем ис-
следовании – клетки, пусть и в виде суспензии.
И поэтому сравнивать их между собой не вполне
корректно. Однако S.S. Kumar и соавт. [18] прово-
дили эксперимент, в числе прочего, на суспензии
лимфоцитов, облученных γ-излучением. Данную
систему можно считать аналогичной нашей, за
исключением того, что в исследовании [18] ис-
пользовали мышиные лимфоциты, а не человече-
ские, и использовали γ-излучение в дозе 2.5 Гр, а
не рентгеновское в дозе 2 Гр.

S.S. Kumar и соавт. [18] по флуоресценции ди-
хлорфлуоресцеина изучали влияние хлорофил-
лина на метаболизм АФК в облученных лимфо-
цитах. И хлорофиллин концентрацией уже
0.1 мкмоль/л достоверно подавлял его. Основы-
ваясь на этих данных, можно говорить, что и в
нашем исследовании, при концентрациях хло-
рофиллина 5–100 мкмоль/л, уровень радиоген-
ных АФК в лимфоцитах снижался. Но это не
снизило число повреждений ДНК.

Говоря о воздействии ионизирующего излуче-
ния, необходимо учитывать вклад прямого попа-
дания квантов излучения в биомолекулы и вклад
их реакции с продуктами радиолиза воды. Хотя
здесь необходимо учитывать отсутствие четкой
границы между данными терминами. Так, по эф-
фекту попадание кванта излучения в гидратную
оболочку ДНК можно считать прямым попадани-
ем в последнюю [43]. Ясно, что ни один антиок-
сидант не может спасти ДНК (как и любую дру-
гую биомолекулу) от непосредственного попада-
ния в нее кванта рентгеновского излучения.

Ввиду того, что ДНК относительно других
структур занимает небольшой объем в клетке,
оценка последствий действия радиации по содер-
жанию АФК слабо отражает степень повреждения
именно молекул ДНК. Данный способ оценки не
учитывает прямое воздействие ионизирующего из-
лучения на ДНК, а отражает интенсивность про-
цессов с участием продуктов радиолиза воды, ко-
торые хотя и могут провзаимодействовать с моле-
кулой ДНК, с большей вероятностью окислят
липиды, которых в клетке больше. Расстояние, на
которое в ядре клетки может диффундировать
гидроксильный радикал до взаимодействия с дру-
гой молекулой, по информации из обзора [43], не
превышает 1 нм. Но здесь необходимо иметь в ви-
ду возможность запуска цепной свободноради-
кальной реакции.

Приведенные выше результаты исследования
[18] по снижению содержания АФК в облученных
клетках под действием хлорофиллина в концен-
трациях от 0.1 мкмоль/л не вступают в противоре-
чие с полученными нами в настоящей работе дан-
ными. Хлорофиллин в облученных клетках пода-
вил метаболизм липидных радиотоксинов, мог
непосредственно перехватить часть продуктов
радиолиза воды, и все это привело к резкому сни-
жению содержания АФК в клетках. Однако по
причине того, что лишь очень малая часть АФК
задействована в атаках на ДНК, общее снижение
фона АФК в клетках не смогло дать достоверного
снижения степени поврежденности ДНК.

Но тут необходимо вспомнить о результатах
работы M.J. Peak и соавт. [44], показавших, что
вещества, “гасящие” гидроксильные радикалы,
защищают ДНК от разрывов, вызванных дей-
ствием ультрафиолетового и γ-излучения. Одна-
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ко данное исследование проводилось in vitro:
ДНК находилась в растворе, в котором присут-
ствовали восстановители, причем в концентра-
циях, превышающих таковые, используемые на-
ми для хлорофиллина. Наименьшая концентра-
ция восстановителя в исследовании [45] была
равна 650 мкмоль/л – для азида – вещества с на-
столько большой восстанавливающей способно-
стью (очевидно, большей, чем у хлорофиллина),
что она делает его токсичным для живых клеток
[46].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

В свете всего вышесказанного можно предпо-
ложить, что концентрация хлорофиллина в ядрах
лимфоцитов оказалась недостаточной для пере-
хвата АФК, приведших к разрушению их ДНК.
Далее остается выяснить, по какой причине.
Это может быть обусловлено как тем, что приме-
няемые нами концентрации хлорофиллина (до
100 мкмоль/л) в принципе не способны хоть в ка-
кой-нибудь степени препятствовать радиацион-
но-индуцированным повреждениям ДНК, так и
тем, что хлорофиллин не проникает или очень
плохо проникает из среды в цитоплазму, а из ци-
топлазмы – в ядро клеток. Поэтому в будущих ис-
следованиях необходимо выяснить, насколько
хорошо хлорофиллин может проникать в живые
клетки из среды, в которой они находятся.
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The Comet Assay Did Not Reveal a Decrease in DNA Damage to Lymphocytes 
when Exposed to X-Ray Radiation under the Action of Na-Cu-chlorophyllin

L. A. Romodina,# and M. A. Ignatova

aState Scientific Center of the Russian Federation – Federal Medical Biophysical Center Named after A.I. Burnazyan of the 
FMBA of Russia, Moscow, Russia

#E-mail: fmbc@fmbamail.ru

The search for effective but non-toxic radioprotective agents remains the main task of radiobiology. Accor-
ding to a number of reports, these may include preparations based on chlorophyll, in particular, chloro-
phyllin – a water-soluble product of its saponification. Since many researchers assign DNA damage a key
role in the development of negative consequences of ionizing radiation, we conducted an experiment on
X-ray irradiation of a suspension of lymphocytes in solutions of sodium-copper chlorophyllin in the concen-
tration range of 5–100 micromoles. During it, using an alkaline modification of the gel electrophoresis
method of individual cells, we found no significant differences in the DNA content in the tail and the tail mo-
ment of the DNA comets of irradiated lymphocytes incubated in chlorophyllin, compared with only ir-
radiated cells. We explain this result by the fact that, most likely, chlorophyllin does not pass into the cell
nuclei. And therefore it cannot show its antioxidant role in them.

Keywords: ionizing radiation, lymphocytes, chlorophyllin, radioprotectors, comet assay, DNA
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Представлены оригинальные данные о содержании радионуклидов естественного (примордиаль-
ные и космогенные) и техногенного происхождения в ассимиляционном аппарате сосны обыкно-
венной (Pinus sylvestris L.), произрастающей на территории Западного Кавказа (в пределах Карачае-
во-Черкесской Республики). В хвое сосны выявлено содержание радиоизотопов бериллия 7Be, ка-
лия 40K, тория 232Th, урана 238U и цезия 137Cs. Выявлена связь содержания радионуклидов в образцах
хвои сосны обыкновенной 7Be, 238U, 137Cs с высотой мест произрастания.
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В связи с развитием атомной промышленно-
сти, созданием ядерного оружия, радиационны-
ми авариями наша планета подвержена загрязне-
нию радионуклидами. Особый интерес представ-
ляет изучение лесообразующих древесных видов,
отличающихся высокой чувствительностью к за-
грязнению воды, почвы и воздуха [1]. Сосна
обыкновенная является одним из природных
объектов для экологического и генетического мо-
ниторинга воздействия различного рода загряз-
нений на древесные растения, служит биоинди-
катором окружающей среды [2, 3]. Данные о вы-
сокой чувствительности хвойных растений к
загрязнению различными поллютантами, в том
числе тяжелыми металлами и радионуклидами,
известны в мире с 1960-х гг. и отмечены во многих
исследованиях зарубежных и российских уче-
ных [4–6]. Длительное воздействие ионизирую-
щего излучения вызывают изменения морфомет-
рических показателей вегетативных и генератив-
ных органов сосны, особенно чувствительна
пыльца [7]. Минимальная доза облучения, кото-
рая вызывает при длительном воздействии (не-
сколько лет) морфологические изменения, со-
ставляет 0.02 Гр/сут. По данным авторов, высо-
кая концентрация активности радионуклидов
наблюдается в хвое, молодых побегах, тогда как
древесина остается незагрязненной [4]. В Брян-
ской области обнаружены треххвойные брахибла-

сты в популяциях сосны, произрастающих на ра-
диоактивно загрязненных участках [8, 9]. Сведе-
ния о содержании естественных радионуклидов в
почве и растениях Кавказа носят фрагментарный
характер [10–13], практически отсутствуют дан-
ные для лесной растительности, что не дает пол-
ноценной картины для оценки влияния есте-
ственного радиационного фона на раститель-
ность в условиях гор Кавказа.

Изучение содержания радионуклидов в хвое
сосны в условиях Западного Кавказа представля-
ет огромный интерес для оценки воздействия на
растения радионуклидов как техногенного, так и
природного происхождения в горных условиях.
В связи с этим целью настоящей работы является
оценка количественного содержания радионук-
лидов в хвое сосны обыкновенной на территории
Карачаево-Черкесской Республики в пределах
Тебердинского национального парка.

ОБЪЕКТ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
Объектом исследования послужили разновы-

сотные выборки сосны обыкновенной, произрас-
тающей на Западном Кавказе, на территории
Тебердинского заповедника в пределах высот
1300–2000 м над уровнем моря (рис. 1). Выборки
заложены в изолированных ущельях рек: Боль-
шой Зеленчук – “Архыз”, (1820 м), Теберда –

УДК 582.475.4:57.084.2:574.2:539.163:539.1.074

РАДИОНУКЛИДЫ
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“Теберда” (1330 м), и его притоков – правый бе-
рег р. Гоначхир – “Гоначхир” (1671 м), Джамагат –
“Джамагат” (1820 м).

Материалом исследования были образцы хвои
(0.345 кг), которые отбирали в средней части кро-
ны с 12 деревьев. Такой небольшой объем выбор-
ки считается достаточным для получения досто-
верных результатов исследований [14–16]. Для
учета всех факторов радиационного загрязнения
(пыль, осадки и пр.) пробоподготовку образцов
хвои не проводили. Радиационно-экологические
исследования хвои сосны включали определение
удельной активности радионуклидов различного
происхождения. Определение содержания радио-
нуклидов проводили гамма-спектрометрическим
методом, который заключается в определении ве-
личины пиков полного поглощения в спектрах
образцов от полного поглощения γ-квантов, об-
разующихся при распаде некоторых радионук-
лидов.

В работе использовали низкофоновые гамма-
спектрометры МКГБ-01 “РАДЭК” (Россия) с
блоком детектирования из сверхчистого герма-
ния БДЕГ-К специального исполнения для низ-
кофоновых исследований (рис. 2). В целях защи-
ты блока детектирования от внешней радиации
(α-, β-, γ-излучений и нейтронов) сконструиро-
вана комплексная пассивная защита из меди,
свинца и борированного полиэтилена. Для сни-
жения фона гамма-спектрометра, связанного с
космическими лучами (в основном от мюонов),
установка расположена в подземной низкофоно-
вой лаборатории (в штольне БНО ИЯИ РАН), где

Рис. 1. Схема расположения выборок сосны обыкновенной в Карачаево-Черкесской Республике.
Fig. 1. Schematic view of arrangement of samples of Scots pine in the Karachay-Cherkess Republic.
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Рис. 2. Схематический вид низкофонового гамма-
спектрометра в пассивной защите. Розово-коричне-
вый цвет обозначает медный защитный слой, крас-
ный – свинцовый слой, а белый – борированный по-
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Fig. 2. Schematic view of a low-background gamma spec-
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marks the copper layer of protection, the red – the lead
layer, and the white – the borated polyethylene.
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поток мюонов космических лучей снижен более
чем в 100 раз.

Далее проводили расчет активности радионук-
лидов с учетом эффективности регистрации
γ-квантов – k. Значение k определялось по ре-
зультатам розыгрыша 106 распадов радионуклида
в исследуемом образце хвои с помощью програм-
мы MCC-MT, предназначенной для имитацион-
ного трехмерного моделирования процессов пе-
реноса и регистрации ионизирующих излучений
(метод Монте-Карло), внесенной в Единый ре-
естр российских программ для ЭВМ. Количество
событий в пике полного поглощения S определя-
лось из величины соответствующего пика (пло-
щади под пиком) в измеренном спектре для каж-
дого образца. Проверка правильности расчетов
с помощью программы МСС-МТ проводилась
калибровочными измерениями с образцами с из-
вестной активностью радионуклидов в них.

Удельную активность радионуклидов опреде-
ляли по формуле:

(1)

где A – удельная активность радионуклида
[Бк/кг], k – расчетное количество регистрируе-
мых γ-квантов на 106 распадов, S – количество со-
бытий в пике, t – время измерения [с], m – масса
образца, кг (табл. 1).

Ввиду короткого периода полураспада
(53.22 сут) [17] и относительно большого интерва-
ла между сбором образцов хвои и серединным
временем измерений (42–48 сут) активность 7Be
существенно снизилась. Для определения его ак-
тивности на момент сбора образцов хвои с учетом
его периода полураспада измеренная активность
7Be умножалась на коэффициенты: 1.82, 1.75, 1.73
и 1.87 для выборок Архыз, Джамагат, Гоначхир и
Теберда соответственно (временные интервалы

= ⋅
610 ,SA

k tm

равны 46, 43, 42 и 48 сут). Коэффициенты опреде-
лялись по формуле:

(2)
где r – коэффициент, t – временной интервал
между сбором образца и серединным временем
измерений, T1/2 – период полураспада 7Be.

В связи с тем, что хвоя не подвергалась какой
либо пробоподготовке, активность 7Be обуслов-
лена его наличием на поверхности хвои, накоп-
ленного в результате его осаждения из верхних
слоев атмосферы вместе с осадками. Для нагляд-
ности данные по активности 7Be на момент сбора
образцов хвои также были использованы для
определения коэффициента корреляции Спир-
мена.

Статистическую обработку полученных дан-
ных проводили посредством нескольких про-
грамм: ММС – расчет эффективности регистра-
ции γ-квантов, SciDAVIS – построение и обработ-
ка спектров. Для выявления взаимосвязей
рассчитывали коэффициенты корреляции Спир-
мена в программе STATISTICA-12.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Активность 232Th определяли по линии
238.6 кэВ, 238U – по линии 351.9 кэВ, 235U – по ли-
нии 143.8 кэВ, 40K – по линии 1460.8 кэВ, 7Be – по
линии 477.6 кэВ, 137Cs – по линии 661,7 кэВ.
На рис. 3 представлен спектр, полученный на
гамма-спектрометре с образцом хвои, где во
вкладке показан пик от γ-линии 1460.8 кэВ (40К) и
функция Гаусса, полученная в результате фити-
рования.

По результатам исследования хвои в выборках
сосны обыкновенной Карачаево-Черкесской
Республики отмечаются радионуклиды естествен-
ного и техногенного происхождения (табл. 2).

 
  
 = 1/2

ln 2

,
t

Tr e

Таблица 1. Длительность измерений и масса образцов
Table 1. Duration of measurements and weight of samples

Выборки Высота местности, м Масса образца, г Время измерений, ч

Архыз 1820 24 105

Джамагат 1820 35 111

Гоначхир 1671 26 105

Теберда 1330 13 105
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Так, согласно табл. 2, наибольшее количество
7Be обнаружено в выборке Теберда (170.5 Бк/кг),
меньше всего бериллия в выборке Джамагат
(52.0 Бк/кг). Содержание радионуклида есте-
ственного происхождения 40K варьирует от 76.9
до 103.6 Бк/кг, тория 232Th от 0.11 до 0.34 Бк/кг.
Удельная активность радионуклидов 235U не от-
мечается в данных образцах, а радионуклид 238U
присутствует в количестве от 0.18 до 2.06 Бк/кг.

С учетом короткого периода полураспада 7Be
(53.22 сут) [17] и сильной связи содержания 7Be с
осадками [18, 19] сбор материала и измерения
проводили в летний период. Максимальное зна-

чение 7Be в хвое сосны на исследуемой террито-
рии составляет 91.2 Бк/кг, что в сравнении с дан-
ными литературы [20–22] не превышает значе-
ний в растительных объектах.

Из радионуклидов техногенного происхожде-
ния на исследуемой территории обнаружен цезий
137Cs, содержание его в наших образцах, вероятно,
обусловлено глобальным загрязнением (послед-
ствиями испытаний ядерного оружия и аварии на
Чернобыльской АЭС и т.д.). Максимальная
удельная активность 137Cs отмечается в выборке
Теберда 0.68 Бк/кг, что в разы превышает содер-
жание в образцах остальных выборок, но гораздо
ниже, чем в хвое сосны в зоне техногенного воз-

Таблица 2. Удельная активность радионуклидов в образцах хвои сосны обыкновенной
Table 2. Specific activity of radionuclides in samples of pine needles

Образец хвои

Радионуклид

7Be 40K 232Th 235U 238U 137Cs

Удельная активность, Бк/кг

Архыз 94.3 ± 2.5 94.8 ± 3.1 0.34 ± 0.05 н/о 0.49 ± 0.07 0.27 ± 0.05

Джамагат 52.0 ± 1.6 76.9 ± 2.2 0.11 ± 0.04 н/о 0.18 ± 0.05 0.04 ± 0.02

Гоначхир 67.6 ± 2.1 103.6 ± 3.1 0.15 ± 0.05 н/о 1.17 ± 0.11 0.25 ± 0.04

Теберда 170.5 ± 2.5 95.4 ± 4.3 0.27 ± 0.11 н/о 2.06 ± 0.19 0.68 ± 0.09

Рис. 3. Спектр, измеренный на гамма-спектрометре с образцом хвои. Во вкладке показаны пик от γ-линии 1460.8 кэВ
(40К) и результат фитирования функцией Гаусса.
Fig. 3. Spectrum of the sample needles measured with gamma spectrometer. The tab shows the peak of 1460.8 keV gammas (40K)
and the result of fitting by Gaussian.
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действия [3, 20, 23]. Следует отметить, что цезий
не был отмечен нами для сосны в соседней рес-
публике [16], но присутствует в значительных ко-
личествах в криоконитах Центрального Кавказа
[24], что дает основание для дальнейших исследо-
ваний на Кавказе.

Таким образом, наиболее “чистыми” образца-
ми обладает выборка Джамагат, где отмечается
наименьшее количество указанных выше изото-
пов. И наоборот, наибольшей радиоактивностью
отличается выборка Теберда. На рис. 4 хорошо
видны пики, соответствующие γ-линиям от кос-
могенного радиоизотопа 7Be и примордиального
радиоизотопа 40K с энергиями 477.6 и 1460.8 кэВ
соответственно.

С целью изучения изменчивости содержания
радионуклидов с высотным градиентом местно-
сти выборки Джамагат и Архыз были объединены
в один высотный уровень (1820 м над уровнем мо-
ря). Полученные результаты корреляционного
анализа свидетельствуют о наличии связи содер-
жания радионуклидов с высотным градиентом
местности, за исключением 232Th (r = 0.12 при p =
= 0.005) (рис. 5).

Наблюдается тенденция уменьшения содержа-
ния радионуклидов 7Be (r = –0.62 при p = 0.005),
40K (r = –0.71 при p = 0.005), 238U (r = –0.95 при p =
= 0.005), 137Cs (r = –0.63 при p = 0.005) в образцах
хвои сосны с высотой мест произрастания, что не
согласуется с данными Т.А. Асваровой, полученны-
ми для других видов растений в горах [12].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

В результате исследования содержания радио-
нуклидов в ассимиляционном аппарате сосны
обыкновенной (Pinus sylvestris L.), произрастаю-
щей на территории Западного Кавказа (в преде-
лах Карачаево-Черкесской Республики), обнару-
жены изотопы как природного (космогенного и
террогенного), так и техногенного происхожде-
ния. В хвое сосны выявлено содержание радио-
изотопов бериллия (7Be), калия (40K), тория
(232Th), урана (238U) и цезия (137Cs). Наибольшей
удельной активностью хвои отличаются выборки
Теберда и Гоначхир. Выявлена корреляция со-
держания радионуклидов в образцах хвои сосны
обыкновенной с высотой мест произрастания,
наиболее тесная связь выявлена между содержа-

Рис. 4. Формы спектров, измеренных на гамма-спектрометрах, с образцами хвои.
Fig. 4. Spectra of the samples of needles.
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нием изотопов 238U (r = –0.95). Однако, несмотря
на высокие значения содержания радионуклидов
в хвое сосны в некоторых выборках (Теберда, Го-
начхир), данные радиоэкологические показатели
не выходят за пределы природного фона.
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Radionuclide Content in Needles of Pinus sylvestris L. in Conditions
of the Karachay-Cherkessia Republic (Western Caucasus)
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This study presents original data on the content of radionuclides of natural (cosmogenic and terrorogenic)
and man-made origin in the assimilation apparatus of Scots pine (Pinus sylvestris L), which grows in the
Western Caucasus (within the Karachay-Cherkessia Republic). The content of radioisotopes of berylli-
um (7 Be), potassium (40K), thorium (232Th), uranium (238U) and cesium (137Cs) was revealed in pine nee-
dles. Close correlation of radionuclide content in pine needles samples 7Be, 238U, 137Cs with the height of
growing places was revealed.
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Western Caucasus



РАДИАЦИОННАЯ БИОЛОГИЯ. РАДИОЭКОЛОГИЯ, 2023, том 63, № 4, с. 411–420

411

НАКОПЛЕНИЕ ПЛУТОНИЯ РАСТИТЕЛЬНОСТЬЮ (ОБЗОР)
© 2023 г.   А. А. Шупик1, М. А. Эдомская1, Б. И. Сынзыныс2, К. Е. Шаврина1,*

1Всероссийский научно-исследовательский институт радиологии и агроэкологии, Обнинск, Россия
2Обнинский институт атомной энергетики – филиал Национального исследовательского ядерного университета 

“МИФИ”, Обнинск, Россия
*Е-mail: shavrina2000@gmail.com
Поступила в редакцию 14.12.2022 г.

После доработки 19.05.2023 г.
Принята к публикации 21.06.2023 г.

Обобщена информация о накоплении плутония растительностью. Рассмотрены факторы, влияю-
щие на процесс миграции плутония в системе “почва–растение”. Дан обзор количественных вели-
чин в виде коэффициентов накопления плутония растительностью. Показано, что коэффициенты
накопления изотопов плутония растительностью весьма изменчивы и охватывают шесть порядков
величины. Отмечено, что для территории, подверженной глобальным выпадениям, коэффициент
накопления существенно ниже, чем для загрязненной. Для этого рассмотрены специальные публи-
кации МАГАТЭ, публикации по исследованию накопления плутония для фоновых территорий и
территорий, подверженных радиоактивному загрязнению. Приведены данные о поступлении плу-
тония в разные сельскохозяйственные культуры, выращенные на Семипалатинском испытатель-
ном полигоне. Показано, что для территории Семипалатинского полигона коэффициенты накоп-
ления плутония сельскохозяйственными культурами находятся в пределах n × 10–5–n × 10–1. Рас-
смотрены литературные данные по накоплению плутония дикорастущей растительностью,
произрастающей на подверженной чернобыльским выпадениям территории. В среднем коэффици-
енты накопления травянистой растительностью территории, подверженной чернобыльским выпа-
дениям, находится на уровне n × 10–2. В статье обобщена и представлена информация по накопле-
нию плутония разными органами растений. В целом на основе анализа литературных данных коэф-
фициент накопления изотопов плутония находится в пределах n × 10–7–n × 10–1.
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Плутоний – радиоактивный элемент и в окружа-
ющей среде имеет только техногенное происхожде-
ние, связанное с испытанием ядерного оружия,
ядерными и радиационными авариями, выбросами
и сбросами предприятий ядерно-топливных цик-
лов [1].

Также плутоний является высокотоксичным
химическим элементом. Несмотря на его плохую
усвояемость в желудочно-кишечном тракте, при
поглощении 0.5 г плутония развивается острое
внутреннее облучение, способное привести к ле-
тальному исходу [2]. А его основные изотопы,
239Pu и 240Pu, были отнесены МАГАТЭ к радио-
нуклидам “Группы 1” и относятся к числу наибо-
лее радиотоксичных радионуклидов [3]. Ввиду
своего длительного периода полураспада (24100 лет
для 239Pu и 6537 лет для 240Pu) данные изотопы
остаются в организме человека долгое время, что
приводит к долговременному кумулятивному
воздействию на организм человека. Коэффици-

ент накопления изотопов плутония раститель-
ностью является ключевым фактором, исполь-
зуемым в математических моделях для оценки
концентрации радионуклидов в сельскохозяй-
ственных культурах, а следовательно, и оценки
возможного воздействия дозы на организм че-
ловека [4].

Цель настоящей обзорной статьи – системати-
зировать и обобщить литературные данные о ми-
грации плутония в системе “почва–растение”.

ФАКТОРЫ, ВЛИЯЮЩИЕ НА НАКОПЛЕНИЕ 
ПЛУТОНИЯ РАСТИТЕЛЬНОСТЬЮ

В твердом состоянии плутоний в различных
соединениях проявляет степени окисления: +3;
+4; +5; +6; причем преобладают (3+) и (4+). Кро-
ме того, он имеет и субнормальную степень окис-
ления (2+). В водных растворах плутоний присут-
ствует в степенях окисления от (+3) до (+6) в сле-
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дующих ионных формах: Pu3+, Pu4+, 
(плутоноил),  (плутонил). В двух последних
случаях сам плутоний находится в степенях окис-
ления (5+) и (6+) соответственно. Растворы плу-
тония (7+) получены только в сильно окисли-
тельной щелочной среде [11].

Химическая форма изотопов плутония суще-
ственно влияет на его миграционную способ-
ность, поскольку от формы связи плутония с поч-
венными частицами зависит его количество, спо-
собное перейти в почвенный раствор, что
определяет долю, которая может включаться в
трофические цепи. На формы нахождения плуто-
ния в почвах и их относительное количество су-
щественную роль оказывает тип почвы. Напри-
мер, по содержанию мобильных форм плутония
почвы могут быть расположены в следующий ряд:
дерново-подзолистые > песчаные > дерновые >
> торфяно-болотные [8, 9].

Значительную роль играет и форма поступле-
ния плутония в окружающую среду. При этом хи-
мическая форма плутония, поступающего в при-
родную среду, в зависимости от источника может
меняться от труднорастворимых соединений, до
относительно легкорастворимых форм [10]. На-
пример, в зарядах атомных бомб использовались
сплавы плутония с другими металлами. При этом
растворимость двойных сплавов плутония с ме-
таллами побочных подгрупп очень ограничена;
исключением являются твердые растворы с алю-
минием [11]. В зависимости от выбросов/сбросов
плутоний может попасть в окружающую среду в
виде тугоплавкого оксида с низкой растворимо-
стью и медленной кинетикой превращения или в
виде более активных/подвижных форм, включая
нитраты, карбонаты и гидроксиды.

Помимо влияния типа почв, условия выращи-
вания, такие как климат и методы ведения сель-
ского хозяйства, также могут оказывать влияние
на коэффициенты накопления плутония расти-
тельностью. В литературе имеется ряд данных о
зависимости поведения радионуклидов от клима-
тических условий, таких как влажность и темпе-
ратура. Например, наблюдаются значительные
различия между коэффициентами накопления
для более изученного поведения цезия в регионах
с умеренным и субтропическим или тропическим
климатом [12]. Однако влияние климатических
факторов в отношении плутония не изучено. Ме-
тоды ведения сельского хозяйства могут оказы-
вать влияние на свойства почв (орошение,
вспашка, известкование и внесение удобрений) и
привести к перераспределению радионуклидов,
изменению рН почв, формы нахождения радио-
нуклидов, а следовательно, к способности погло-
щения их растительностью [13, 14]. Однако дан-
ные факторы слабо изучены в отношении изото-
пов плутония.

+
2PuO

+2
2PuO

КОЛИЧЕСТВЕННЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ 
МИГРАЦИИ ПЛУТОНИЯ В СИСТЕМЕ 

“ПОЧВА–РАСТЕНИЕ”

Авторами используются разные критерии и
единицы оценки миграционных способностей
плутония. Для оценки интенсивности поглоще-
ния радионуклидов различными видами живых
организмов используется коэффициент накопле-
ния (Кн), рассчитываемый как отношение удель-
ной активности радионуклида в сухом растении
Бк/кг к удельной активности сухой почвы Бк/кг,
на которой выращено растение.

С целью сравнения литературных данных в ра-
боте произведен перерасчет к единому коэффи-
циенту накопления. Так, при обработке инфор-
мации из литературных источников, в которых не
проведен расчет коэффициентов накопления, но
представлена информация по содержанию изото-
пов плутония в растительности и почве, на кото-
рой она выращена, были рассчитаны коэффици-
енты накопления. Для данных по выпадению
плутония, которые представлены в Бк/м2, произ-
веден пересчет в Бк/кг с учетом 95%-ного содер-
жания плутония в 20 см слое почвы и средней
плотности почвы 1.6 г/см3. Данные содержания
изотопов плутония в растительности на свежий
вес (часто встречается при оценке коэффициен-
тов накопления во фруктах) приведены к содер-
жанию плутония в сухом весе с учетом средней
влажности рассматриваемой растительности или
ее части [31].

КОЭФФИЦИЕНТЫ НАКОПЛЕНИЯ 
ПЛУТОНИЯ В СИСТЕМЕ

“ПОЧВА–РАСТЕНИЕ”

Коэффициенты накопления плутония 
по данным МАГАТЭ

Все значимые результаты мировых исследова-
ний по переходу радионуклидов из почвы в расте-
ния были обобщены группой экспертов МАГАТЭ
и представлены в специальных публикациях [5–
7]. Приведенные коэффициенты накопления (Кн)
для плутония МАГАТЭ отличаются высокой ва-
риативностью значений (до четырех порядков) и
определены для объединенных групп различных
видов растений и получены в различных почвен-
но-климатических условиях. Кроме того, реко-
мендованные данные были рассчитаны на основе
ограниченных источников данных, что во многих
случаях сделало бы коэффициенты накопления
плутония неподходящими. Согласно отчету
МАГАТЭ [5], приемлемое количество записей
данных о коэффициентах накопления растения-
ми имелось только для нескольких радионукли-
дов, таких как Cs, Sr, в то время как для трансура-
новых элементов (Th, Am, Pu) вводных данных
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(100–500 оценок данных) было недостаточно для
полноценной оценки.

Коэффициенты накопления растительностью 
изотопов плутония, поступивших в окружающую 

среду в результате глобальных выпадений
Во всем мире было проведено более 2400 ис-

пытаний ядерного оружия. Атмосферные ядер-
ные взрывы стали крупнейшим источником по-
ступления плутония в окружающую среду. В це-
лом по миру уровень глобальных выпадений
239+240Pu находится на уровне десятков Бк/м2, что
составляет десятые доли Бк/кг [29]. Диапазон
концентраций, обусловленных глобальными вы-
падениями 239+240Pu в северном полушарии, зна-
чительно выше значений концентраций, обу-
словленных глобальными выпадениями, южного
полушария.

В литературе представлено ограниченное чис-
ло работ по изучению миграции изотопов плуто-
ния, глобального происхождения, в системе
“почва–растение”. Это связано с очень низкими
концентрациями плутония в почве, а также тру-
доемкими методами анализа его ультранизких
концентраций в объектах окружающей среды.

Наиболее подробно параметры переноса плу-
тония глобальных выпадений в системе “почва–
растение” изучены для территории Финляндии
[26, 27]. Большая часть территории Финляндии
покрыта бореальными лесами с подзолистой поч-
вой. Диапазоны коэффициентов накопления
плутония внутри типов рассматриваемой расти-
тельности варьируются в пределах 1–3 порядков.
Например, для грибов диапазон накопления плу-
тония составил 0.018–0.16, для лишайников –
0.003–0.079, для лесных ягод – 0.0026–0.11.

Крупное исследование проведено по изуче-
нию коэффициентов накопления изотопов плу-
тония зерном риса для всей территории Японии
[28]. Авторы проводили анализ для очищенного
зерна. Концентрации плутония в образцах отше-
лушенного риса варьировались от 4.5 × 10–6 до
1.2 × 10–4.

Данные из других литературных источников,
как правило, единичны, получены на малых тер-
риториях или представлены в виде литературных
обзоров.

Коэффициенты накопления плутония 
растительностью для территории бывшего 

Семипалатинского испытательного полигона
Семипалатинский испытательный полигон

(СИП) был одним из основных полигонов, ис-
пользовавшихся Советским Союзом для испыта-
ний ядерного оружия. С 1949 по 1989 г. было про-
ведено 456 ядерных испытаний, что составляет

64% от всех испытаний в СССР. СИП в настоя-
щее время является наиболее полно изученным
ядерным полигоном с точки зрения оценки по-
следствий проведенных испытаний [24, 25].

Обширные исследования были проведены по
изучению накопления изотопов плутония дико-
растущими и сельскохозяйственными растениями
на территории СИП [15–17]. Исследования прово-
дились в естественных условиях, на участках с вы-
соким содержанием плутония (до n × 104 Бк/кг),
на одном типе почвы в одной климатической зо-
не, одним коллективом исследователей по одной
методике, что позволяет однозначно сравнивать
данные при разных концентрациях плутония в
почве и делать выводы о характере его накопле-
ния растениями.

Следует отметить, что в литературных данных,
как правило, практически отсутствуют работы,
проведенные в природно-климатических услови-
ях, характерных для территории бывшего СИП.
Кроме того, в данных работах наиболее полно
представлены сельскохозяйственные культуры,
употребляемые в пищу человеком, что делает их
более весомыми для оценки с точки зрения ра-
диоэкологических рисков для человека.

Коэффициенты накопления изотопов плуто-
ния сельскохозяйственными растениями, выра-
щенными на СИП, представлены в табл. 1.

Из табл. 1 видно, что Кн плутония сельскохо-
зяйственными культурами находятся в пределах
n × 10–5–n × 10–1. При этом наблюдается суще-
ственное различие в накоплении плутония раз-
ными органами растений. Для ряда сельскохо-
зяйственных культур наименьшие коэффициен-
ты накопления отмечаются в надземной части
растений. Однако такое распределение не являет-
ся типичным. Например, Кн плутония плодами
баклажан, равный 5.5 × 10–2, имеет тот же поря-
док, что и Кн для корневой части, равный 1.6 × 10–2.
Для моркови Кн надземной частью и корнепло-
дом также имеет один порядок и составляют 6.9 ×
× 10–2 и 3.9 × 10–2 соответственно. В отношении
картофеля наименьший Кн в 4.3 × 10–4 отмечается
для корнеплодов, в то время как для корневой си-
стемы картофеля данный коэффициент составля-
ет 4.7 × 10–2, а для листьев и стеблей – 2.2 × 10–2 и
8.0 × 10–3 соответственно.

Коэффициенты накопления плутония 
растительностью для 30-километровой зоны 

отчуждения Чернобыльской аварии и Полесского 
радиоэкологического заповедника

Во время аварии на Чернобыльской АЭС,
1986 г. было выброшено в окружающую среду
около 20 ТБк 238Pu, 15 ТБк 239Pu, 23 ТБк 240Pu,
3000 ТБк 241Pu и 0.04 ТБк 242Pu. Выпадение соеди-
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нений плутония из атмосферы проходило быст-
рее, чем выпадение более легких радионуклидов,
и площади высокого загрязнения его изотопами
ограничены территориально.

На данной территории проведено большое ко-
личество исследований по изучению накопления
плутония дикорастущими растениями [18–23].
Результаты анализа литературных данных по на-
коплению изотопов плутония растительностью,
произрастающей в 30-километровой зоне отчуж-
дения и Полесском радиоэкологическом запо-
веднике, представлены в табл. 2.

Из табл. 2 следует, что Кн плутония для травя-
нистой растительности территории, подвержен-
ной чернобыльским выпадениям, находится на
уровне n × 10–2. Следует отметить, что по данным
исследований Кн надземной частью растений су-
щественно ниже, чем в корнях.

Коэффициенты накопления растительностью 
изотопов плутония, поступившего из других 

источников выбросов и сбросов

В период с 1952 по 1992 г. с площадки “Селла-
филд” в атмосферу было выброшено 3.7 ТБк
(1.63 кг) 239Pu и 23 ТБк (6.3 г) 241Pu. Суммарные

выбросы в атмосферу были более чем на два по-
рядка меньше, чем сбросы в Ирландское море в
виде радиоактивных стоков, которые в период с
1950 по 1992 г. составили около 720 ТБк
238,239,240Pu. Количество плутония, сброшенного
со сточными водами, составляет 120 ТБк (0.2 кг)
для 238Pu, 620 ТБк (270 кг) для 239Pu и 22000 ТБк
(5.7 кг) для 241Pu. Масштабы загрязнения оценить
сложно, однако приводится информация, что со-
держание 238Pu и 239+240Pu в почвах зоны влияния
комплекса “Селлафилд” находится в диапазоне
0.9–1980 и 0.68860 Бк/кг соответственно [29].
Для данной зоны подробно изучены коэффици-
енты накопления фруктами, диапазон которых
составляет 3.78 × 10–3–1.67 × 10–1. Для травяни-
стой растительности данной территории Кн ко-
леблются в очень широких пределах от 1.10 × 10–6

до 3.30 × 10–1.
В работе [30] представлены коэффициенты на-

копления изотопов плутония в вегетативных ор-
ганах черной смородины, произрастающей в рай-
оне воздействия Горно-химического комбината
(ГХК), производившего оружейный плутоний.
Точных данных по объемам выброса изотопов
плутония в открытых источниках нет. Наиболее
загрязненными плутонием являются пойменные

Таблица 1. Средние значения коэффициентов накопления 239+240Pu многолетних опытов на территории СИП
[15–17] 
Table 1. Average values 239+240Pu transfer factors of many years of experience on the STS territory

Вид растения Орган Кн 239+240Pu Вид растения Орган Кн 239+240Pu

Картофель Клубни 4.3 × 10–4 Томат плоды <1.0 × 10–3

Листья 2.2 × 10–2 листья 4.8 × 10–3

Стебли 8.0 × 10–3 стебли 1.7 × 10–3

Корни 4.7 × 10–2 корни 2.9 × 10–1

Морковь Листья 6.9 × 10–2 Свекла листья 1.0 × 10–2

корнеплод 3.9 × 10–2 корнеплод 1.6 × 10–3

Перец Плоды 1.1 × 10–4 Тыква плоды 3.1 × 10–5

Листья 1.1 × 10–2 листья 3.4 × 10–3

Стебли 1.8 × 10–3 стебли 7.4 × 10–4

Корни 9.0 × 10–3 корни 6.6 × 10–3

Огурец Плоды 1.9 × 10–4 Капуста листья 1.2 × 10–3

Листья 5.0 × 10–3 стебель 7.1 × 10–3

Стебли 3.7 × 10–3 корни 2.8 × 10–2

Лук Листья 2.8 × 10–3 Баклажан плоды 5.5 × 10–2

Луковицы 1.3 × 10–2 листья 5.1 × 10–2

Пшеница Зерно 8.1 × 10–4 стебли 9.5 × 10–4

Стебли 2.6 × 10–3 корни 1.6 × 10–2

Корни 8.3 × 10–2
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почвы и донные отложения реки Енисей зоны
влияния ГХК, которая тянется до 1500 км вниз по
течению реки от г. Железногорска. Установлено,
что накопление 239+240Pu в органах смородины с
территории “Атаманово (остров)”, на пойменных
участках р. Енисей, загрязненных в результате
водных сбросов, возрастает в ряду “ветки (0.01) <
< листья (0.026) < ягоды (0.056)”. При этом Кн
корневой системой составил 0.027, что очень
близко к Кн в листьях.

С 1974 по 1987 г. на территории Якутии было
произведено 12 мирных подземных ядерных
взрывов (ПЯВ), два из которых – “Кристалл” и
“Кратон-3” – привели к одноактному загрязне-
нию территории продуктами ядерного деления и
актинидами. Через 3 года после аварии были про-
ведены рекультивационные работы: снят грунт с
территории ~5000 м2, который вместе с техноло-
гическим оборудованием был захоронен в мо-
гильник. В последующем было установлено, что
обваловка, защищающая могильник, местами
смыта, что усилило вынос радионуклидов. Ос-
новными радионуклидами загрязненных участ-
ков являются 90Sr, 137Cs, 239+240Pu [32]. На расстоя-
нии 200 м на северо-восток от эпицентра взрыва

ПЯВ “Кратон-3” концентрация 239+240Pu в почве
превышала в 100 раз уровень его глобального вы-
падения и в 2.5 раза выше среднего содержания
239+240Pu в почвах 30-километровой зоны Черно-
быльской АЭС. В работе [32] исследованы коэф-
фициенты накопления листьями и хвоей дере-
вьев, произрастающих на разном расстоянии от
оси следа. Коэффициенты накопления расти-
тельностью для изученной территории составили
4.0 × 10–4 для хвои, 3.2 × 10–3–5.4 × 10–3 для ли-
стьев деревьев, 1.1 × 10–2–3.2 × 10–1 для разнотра-
вья, 5.3 × 10–2–1.5 × 10–1 для лишайника и 2.5 ×
× 10–1–9.7 × 10–1 для мха.

ОБСУЖДЕНИЕ

Как упоминалось выше, на коэффициент на-
копления плутония растительностью может ока-
зывать влияние множество факторов, такие как
типы и виды растений, рассматриваемый вегета-
ционный орган, типы почв, климат, методы веде-
ния сельского хозяйства, а также формы поступ-
ления изотопов плутония в окружающую среду.
В табл. 3 представлена обобщенная информация
по коэффициентам накопления для разного типа

Таблица 2. Коэффициенты накопления 239+240Pu по опубликованным данным для Чернобыльских выпадений
Table 2. Transfer factors of 239+240Pu according to published data for Chernobyl fallout

Группа Семейство Орган
Кн 239+240Pu

среднее диапазон

Травянистые
растения

разнотравье листья и стебли 8.94 × 10–2 8.70 × 10–4–7.80 × 10–1

корни 5.69 × 10–1 1.12 × 10–1–9.72 × 10–1

астровые надземная часть 1.01 × 10–2 9.00 × 10–3–1.11 × 10–2

корни 4.41 × 10–1

бобовые надземная часть 3.05 × 10–2 3.00 × 10–3–1.30 × 10–1

злаки зерно 1.67 × 10–2 3.00 × 10–3–3.30 × 10–2

надземная часть 9.72 × 10–2 4.00 × 10–3–4.10 × 10–1

корни 6.75 × 10–1 3.78 × 10–1–9.72 × 10–1

осоковые надземная часть 3.91 × 10–2 3.00 × 10–3–1.40 × 10–1

корни 9.16 × 10–1 –
сложноцветные надземная часть 3.40 × 10–2 3.00 × 10–3–7.00 × 10–2

Травянистые
ягодные 
растения

розовые 
(земляника,
костяника)

листья 1.14 × 10–2 2.17 × 10–3–2.00 × 10–2

стебли 6.58 × 10–2 8.70 × 10–4–2.41 × 10–1

ягоды 2.51 × 10–1 1.74 × 10–1–3.28 × 10–1

Кустарники – ягоды 2.91 × 10–2 1.95 × 10–2–3.87 × 10–2

надземная часть 2.32 × 10–1 –
корни 4.69 × 10–2 3.91 × 10–3–1.74 × 10–1

Лишайники и 
мохообразные

лишайники 1.80 × 10–1 –
мох 8.78 × 10–2 1.60 × 10–2–2.80 × 10–1
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загрязнения почвы изотопами плутония. Для
удобства сравнения полученных результатов не-
которые виды растительности объединены в
группы, согласно группированию в отчетах
МАГАТЭ.

Таким образом, Кн для изотопов плутония на-
ходятся в пределах n × 10–7–n × 10–1. При этом ре-
комендованные МАГАТЭ значения коэффици-
ентов накопления растительностью изотопов
плутония хорошо согласуются с данными его на-
копления для территорий, подверженных гло-
бальным выпадениям и находятся в пределах ви-
довых вариаций. Однако в целом для плутония
глобального происхождения наблюдаются более
низкие средние значения коэффициентов накоп-
ления в сравнении с рекомендованными МАГАТЭ
для грибов, мхов и лишайников, в то время как
для травянистой растительности и кустарников –
более высокие.

Для загрязненных территорий Кн плутония су-
щественно выше, чем рекомендованные МАГАТЭ
и полученные на территории, подверженной гло-
бальным выпадениям. Например, эксперименталь-
ные данные Кн 239+240Pu растительностью, получен-
ные при исследованиях, проведенных на терри-
тории бывшего СИП, выше обобщенных данных
МАГАТЭ на 1–2 порядка для многих с/х культур.

На два порядка выше Кн плутония для травя-
нистой растительности территории, подвержен-
ной чернобыльским выпадениям. Однако для
мхов и лишайников средние значения коэффи-
циентов накопления соизмеримы с данными
МАГАТЭ. В то время как наблюдаются более вы-
сокие Кн для кустарников, сопоставимые с Кн для
кустарников, произрастающих на территории,
подверженных глобальным выпадениям.

Поглощение изотопов плутония корнями рас-
тений не представлено в отчетах МАГАТЭ, одна-
ко довольно хорошо изучено для загрязненных
территорий. В целом наибольшие коэффициенты
накопления характерны для корневой системы, в
меньшей степени плутоний накапливается в над-
земной части, в наименьшей – в плодах и зернах.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

В заключение следует отметить, что пред-
ставленные данные коэффициентов накопле-
ния для изотопов плутония дополняют базу
данных МАГАТЭ, содержат новые данные по Кн
для некоторых видов растительности и их орга-
нам.

Значения коэффициента накопления изото-
пов плутония растительностью весьма изменчи-
вы и охватывают шесть порядков величины.
При этом для территории, подверженной гло-

бальным выпадениям, коэффициент накопления
существенно ниже, чем для загрязненной.

На основе имеющегося набора данных трудно
определить степень зависимости Кн плутония от
вида растений. Распределение изотопов плуто-
ния по вегетативным органам неодинаково.

На Кн плутония растительностью может ока-
зывать влияние множество факторов, такие как
типы и виды растений, рассматриваемый вегета-
ционный орган, типы почв, климат, методы веде-
ния сельского хозяйства, а также формы поступ-
ления изотопов плутония в окружающую среду.

Несмотря на довольно большой объем инфор-
мации по коэффициентам накопления плутония
в растения, имеющихся данных пока недостаточ-
но для полного понимания процессов миграции
плутония в системе “почва–растение” и факто-
ров, влияющих на них.
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The article summarizes information on the accumulation of plutonium by plants. The factors influencing the
process of plutonium migration in the “soil-plant” system are considered. A review is given of plutonium
transfer factors by plants as quantitative indicators of migration. It is shown that the plutonium transfer factors
by plants are very variable and cover six orders of magnitude. It is noted that for a territory subject to global
fallout, the transfer factors of plutonium are significantly lower than for a polluted one. For this, special pub-
lications of the IAEA, publications on the study of the accumulation of plutonium for background territories
and territories subject to radioactive contamination, were considered. The data on the influx of plutonium
into various agricultural crops grown at the Semipalatinsk test site are given. Transfer factors of plutonium by
agricultural crops are in the range n × 10–5–n × 10–1 for the territory of the Semipalatinsk test site. Literature
data on the accumulation of plutonium by wild vegetation growing in the Chernobyl fallout territory, etc. are
considered. Transfer factors of plutonium by herbaceous vegetation for the territory of Chernobyl fallout are
at the level of n × 10–2. The article summarizes and presents information on the plutonium transfer factors by
various plants organs. In general, based on the analysis of literature data, the plutonium transfer factors are
in the range n × 10–7–n × 10–1.

Keywords: plutonium, soil-plant system, transfer factor, plants organs, migration, migration factors, global
fallout, contaminated areas
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Исследовали состояние семенного потомства в популяциях сосны обыкновенной из Полесского го-
сударственного радиационно-экологического заповедника (ПГРЗ), Белоруссия. Семенное потом-
ство исследованных популяций характеризуется повышенной частотой цитогенетических наруше-
ний и абортивных семян, а также пониженной всхожестью. Вместе с тем семена сосны обыкновен-
ной из популяций, длительное время развивавшихся в условиях хронического облучения,
отличаются повышенной устойчивостью к дополнительному γ-облучению. Таким образом, совре-
менные уровни радиационного воздействия на территории ПГРЗ способны угнетать репродуктив-
ную способность сосны обыкновенной и служить фактором отбора на повышенную устойчивость к
облучению.
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Анализ последствий Кыштымской и Черно-
быльской аварий показал, что хвойные леса наи-
более чувствительны к радиационному воздей-
ствию [1, 2]. В зависимости от уровня радиацион-
ного воздействия в хвойных лесах наблюдается
широкий круг радиобиологических эффектов: от
разнообразных генетических и эпигенетических
эффектов, модификации биохимических пара-
метров, изменений антиоксидантного и фитогор-
монального статуса [3–5], повышенной частоты
морфозов [6], снижения репродуктивной способ-
ности [7–9] до замедления роста и развития и да-
же массовой гибели деревьев [10, 11].

Особенно чувствительны к действию ионизи-
рующих излучений репродуктивные органы сос-
ны, так как они характеризуются сложно органи-
зованным и длительным генеративным циклом,
что делает процесс размножения уязвимым перед
неблагоприятными факторами [10]. В первые го-
ды после аварии у сосен 30-километровой зоны
ЧАЭС наблюдали уменьшение веса и числа семян
в шишках, увеличение доли невыполненных и
абортивных семян [8, 12]. Со временем, в связи с
радиоактивным распадом и миграцией радионук-
лидов в глубокие слои почвы, радиационное воз-
действие ослабевало, однако и спустя 11 лет после

аварии оказывало заметное влияние на качество
семян [8]. Поскольку способность растений к
размножению и передаче наследственной инфор-
мации является наиболее важным свойством для
сохранения популяций и целостности биоцено-
зов, исследование репродуктивной способности
является важным элементом разработки, обосно-
вания и принятия решений по поддержанию жиз-
неспособности лесов в загрязненных радионук-
лидами районах.

Настоящая работа посвящена оценке состояния
семенного потомства популяций сосны обыкно-
венной из Полесского государственного радиаци-
онно-экологического заповедника (ПГРЗ) , полу-
чивших в первый период аварии на ЧАЭС высокие
дозы облучения [13].

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДИКА
Объект исследования. Популяции сосны обык-

новенной (Pinus sylvestris L.) являются удобным и
чувствительным объектом для оценки послед-
ствий техногенного воздействия на природные
экосистемы. В лесных сообществах сосна являет-
ся видом-эдификатором, в значительной степени
влияющим на структуру и функции экосистемы.

УДК 582.475.4:581.16:575.224.46:581.5:539.1.047
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Широкая распространенность и высокая радио-
чувствительность обусловили выбор сосны в ка-
честве одного из референтных биологических ви-
дов, на которых базируется современная концеп-
ция радиационной защиты окружающей среды [14].
Долгий период созревания семян (2 года) ведет к
аккумуляции в них нарушений с частотой, доста-
точной для определения эффектов низкодозового
радиационного воздействия [10]. Такое сочета-
ние свойств делает сосну уникальным тест-объ-
ектом для исследования биологических эффектов
низких доз хронического облучения.

Экспериментальные участки. Выбранные на
территории ПГРЗ в белорусском секторе 30-км
зоны ЧАЭС три экспериментальных участка
(Гнездинка (Гн), Масаны (Мс) и Кулажин (Кл))
существенно различались составом и уровнем ра-
диоактивного загрязнения (табл. 1). Два кон-
трольных участка Рудинка 1 (Руд1) и Рудинка 2
(Руд 2) находятся в Козелужском лесничестве
Хойникского лесхоза за пределами ПГРЗ недале-
ко от дер. Рудинка (рис. 1). Почва на эксперимен-
тальных участках дерново-подзолистая, слабо-
оподзоленная, развивающаяся на рыхлом мелко-
зернистом песке, подстилаемая рыхлым средне-
или мелкозернистым песком. Агрохимическая
характеристика почвы экспериментальных участ-
ков: рН (4.0–4.7), содержание гумуса менее 2.0%
в верхнем почвенном горизонте, подвижных
калия и фосфора менее 7 мг/100 г почвы, об-
менных оснований Са – менее 0.8 и Mg – менее
0.6 (мг/экв)/100.

На каждом участке были заложены пробные
площади прямоугольной формы (50 × 50 м) c
paвнинным peльeфoм, xapaктepным cocтaвoм
дpeвecнoй pacтитeльнocти и надпочвенного по-
крова для иccлeдуeмoгo типа леса. На всех экспе-
риментальных участках находятся сосновые на-

саждения искусственного происхождения II класса
возраста II бонитета с полнотой 0.7. На момент
аварии возраст деревьев был 4 года. Состав на-
саждений 10С+Б, тип лесорастительных условий –
А2, тип леса – сосняк мшистый. Подрост и под-
лесок отсутствуют, в напочвенном покрове пре-
обладают мхи Шребера (Pleurozium schreberi
(Brid.) Mitt., до 70%) и дикранум (Dicranum polyse-
tum Sw., до 25%).

Мощность амбиентного эквивалента дозы
внешнего γ-излучения измеряли дозиметром
МКС-АТ1117М с блоком детектирования БДКГ-04.
Эффективность регистрации квантов составляла
от 0.1 до 0.05 отн. ед. в диапазоне энергии γ-излу-
чения 0.05–3 МэВ. Основная относительная по-
грешность измерения мощности дозы в диапазо-
не от 0.1 до 106 мкЗв/ч не превышала 20%. Каждое
измерение мощности дозы осуществляли до до-
стижения статистической погрешности счета ме-
нее 5%.

Отбор проб для исследования. Для определения
плотности загрязнения почвы радионуклидами в
июне 2021 г. отбирали пробы почвы с помощью
пробоотборника (Ø 40 мм) на глубину до 200 мм в
пяти точках, из которых готовили одну смешан-
ную пробу. Для оценки содержания радионукли-
дов в элементах надземной фитомассы сосны на
каждом участке в июне 2021 г. отбирали пробы
древесины с 20–25 деревьев с помощью прирост-
ного бурава, коры ствола с 5–7 деревьев специ-
альным пробоотборником (∅40 мм). Отбор проб
хвои текущего и прошлого годов формирования,
веток и побегов осуществляли не менее чем с
10 деревьев. В декабре 2021 г. с каждой сосны (18–
20 деревьев с участка) с помощью секатора соби-
рали по 15–20 шишек.

Для дозревания и стратификации шишки вы-
держивали вне помещения до конца февраля. За-

Таблица 1. Радиационная обстановка на экспериментальных участках в 2021 г. 
Table 1. Estimated density of radionuclide fallouts at experimental sites for 2021

Участок Географические 
координаты

Мощность 
амбиентного 

эквивалента дозы, 
мкЗв/ч на высоте 1 м

Плотность загрязнения почвы, кБк/м2

137Cs 90Sr 238Pu 239+240Pu 241Am

Руд1 29°89′50.77″ в.д. 
51°97′94.42″ с.ш.

0.097 ± 0.004 30 ± 5.1 8 ± 1.8 0.4 ± 0.1 0.9 ± 0.2 2 ± 0.4

Руд 2 29°89′64.14″ в.д. 
51°97′82.37″ с.ш.

0.095 ± 0.004 32 ± 7 11 ± 3 0.3 ± 0.1 0.8 ± 0.1 3 ± 0.5

Гн 29°80′81.68″ в.д. 
51°64′85.05″ с.ш.

0.24 ± 0.002 241 ± 13.2 43 ± 5.9 1.4 ± 0.4 1.3 ± 0.5 10 ± 3.5

Мс 30°03′03.26″ в.д. 
51°50′76.14″ с.ш.

2.57 ± 0.06 2870 ± 63 1760 ± 70 13 ± 2.6 33 ± 2.1 38 ± 2.4

Кл 30°22′63.35″ в.д. 
51°55′47.63″ с.ш.

9.47 ± 0.35 8760 ± 228 241 ± 18 3.6 ± 0.9 8.7 ± 1.4 27 ± 2.2
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тем шишки подсушивали при пониженной влаж-
ности и комнатной температуре до раскрытия и
высыпания семян, которые обескрыливали вруч-
ную и подсчитывали общее число семян, число
нормальных семян и семян, имеющих отклонения
(невыполненные, недоразвитые, сухие). Для цито-
генетического анализа использовали только сво-
бодно высыпавшиеся, хорошо выполненные се-
мена.

Определение содержания радионуклидов в образцах
почвы и биологического материала. В камеральных
условиях образцы почвы и растений высушивали до
воздушно-сухого состояния, измельчали на лабора-
торной мельнице и подвергали радиометрическо-
му анализу. Удельную активность 137Cs и 241Am в
пробах растений определяли на многоканальном
γ-спектрометре “Canberra” (США) c широкопо-
лосным германиевым детектором ВЕ 2020. Отно-
сительная эффективность регистрации составила
9%, разрешение от 0.35 кэВ (для энергии 5.9 кэВ)
до 1.9 кэВ (для энергии 1.33 МэВ), минимально
детектируемая активность 0.7 Бк. Пробы расте-
ний озоляли. Радиохимическое выделение 90Sr в
пробах проводили по стандартной методике с ра-
диометрическим окончанием на β-спектрометре
“Прогресс” (Россия), минимально детектируе-
мая активность 10 Бк.

Удельную активность 238Pu и 239+240Pu оценивали
методом α-спектрометрии на полупроводниковом
α-спектрометре “МУЛЬТИРАД-АС” (Россия) с
ионно-имплантированным кремниевым детекто-

ром с предварительным радиохимическим выделе-
нием. Энергетический диапазон для α-частиц со-
ставлял 0.5–10 МэВ. Время измерений выбирали
в зависимости от активности источника и требуе-
мой точности измерений. В среднем на измерение
одного образца уходило 16–18 ч. Радиохимическое
выделение включало в себя полное разложение
проб с получением 7.5 моль/л азотнокислого рас-
твора изотопов плутония, экстракционно-хромато-
графическое выделение изотопов плутония, элюи-
рование, получение спектрометрического источ-
ника плутония путем фильтрования осадка с
последующим осаждением с фторидом лантана.
Основная относительная погрешность измере-
ний не превышала 20%. Калибровку спектромет-
ров по энергии и эффективности проводили с
применением аттестованных калибровочных ис-
точников.

Острое γ-облучение семян. Часть собранных на
экспериментальных участках семян была под-
вергнута воздействию γ-излучения в дозе 15 Гр
при мощности дозы 0.6 Гр/мин на установке
“ГУР-120” (60Co) (ВНИИРАЭ, Обнинск) при
комнатной температуре. Поглощенную семенами
дозу излучения оценивали дозиметром ДКС-101
(Россия). Немедленно после облучения семена
проращивали.

Оценка качества семян. Для оценки репродук-
тивного потенциала популяций было оценено ко-
личество абортивных семян в шишках. В рамках
этого анализа были использованы все доступные

Рис. 1. Расположение экспериментальных участков. Данные о плотности загрязнения почвы 137Cs приведены по [15].
Fig. 1. Location of experimental sites. Data on the density of 137Cs soil contamination are given according to [15].
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семена (50–200 семян с каждого дерева). Оцени-
вали число нормальных и абортивных (пустых)
семян на шишку. Маленькие (не выполненные)
семена и семена с морфологическими аномалия-
ми (сморщенные и неправильной формы) оцени-
вали отдельно. Семена проращивали на влажной
фильтровальной бумаге в чашках Петри при тем-
пературе 24C. На 20-е сутки оценивали процент
нормально развившихся проростков. Проростки
считали нормальными, если длина их корешка
превышала 2 мм. Эксперимент был выполнен в
четырех повторностях по 50 семян с каждого
участка.

Цитогенетический анализ. Полученные семена
проращивали в термостате при 24°С в чашках
Петри на фильтровальной бумаге. Для каждого
дерева с участка делали четыре повторности по
25 семян на чашку Петри. Если семян на дерево
было менее 100, делали четыре повторности по
10 семян на чашку Петри. На 20-е сутки прора-
щивания определяли всхожесть семян. Корешки
на стадии первого митоза (длиной 5–10 мм) фик-
сировали в ацетоалкоголе (3 : 1). Для цитогенети-
ческого анализа из зафиксированных корешков
готовили временные давленые препараты клеток
апикальной меристемы, окрашенные ацетоорсе-
ином. Все препараты кодировали. В каждом пре-
парате анализировали все ана-телофазные клетки
и учитывали долю клеток с аномалиями митоза,
среди которых выделяли хроматидные (одиноч-
ные) и хромосомные (двойные) мосты и фраг-
менты, мультиполярные митозы, а также отстава-
ния хромосом (геномные мутации). Отметим, что
анафазным методом в клетках корневой меристемы
проростков регистрируют нарушения, возникшие в
период от образования гамет до созревания и сбора
семян, а хромосомные перестройки, возникшие на
вегетативной стадии (до цветения), элиминируют-
ся в мейозе за исключением симметричных
транслокаций и инверсий, не регистрируемых
этим методом. Период времени от образования
микро- и мегаспор до созревания семян составля-
ет у сосны 18–20 мес. [10]. Митотический индекс
(МИ) оценивали как отношение числа делящих-
ся клеток к общему количеству просмотренных.

Статистический анализ экспериментальных
данных. Экспериментальные данные анализиро-
вали методами вариационной статистики в Mic-
rosoft Office Excel 2007. Результаты представлены
в виде средних значений со стандартными ошиб-
ками. Экспериментальные данные проверяли на
выбросы в соответствии с Q-критерием Диксона,
а также на нормальное распределение в соответ-
ствии с непараметрическим критерием Колмогоро-
ва–Смирнова. В случае нормального распределе-
ния данных значимость различий между выборка-
ми анализировали с использованием критерия
Стьюдента. Если распределение отклонялось от
нормального, использовали U-критерий Манна–

Уитни. Для определения оптимального размера вы-
борки, необходимой для получения оценок изучае-
мых параметров с фиксированной относительной
погрешностью при заданной доверительной веро-
ятности, использовали методику анализа эмпи-
рических распределений [16].

РЕЗУЛЬТАТЫ

Радиоактивное загрязнение экспериментальных
участков и поглощенные в генеративных органах
сосны дозы. Наибольшая плотность загрязнения
почвы 137Cs и максимальная доза внешнего γ-из-
лучения зафиксированы на экспериментальном
участке Кулажин (табл. 1). Участок Масаны ха-
рактеризуется наибольшими концентрациями
90Sr и трансурановых элементов. Плотность за-
грязнения почвы радионуклидами из состава ава-
рийного выброса на контрольных участках Руд1 и
Руд2 самая низкая, а мощность дозы внешнего
γ-облучения практически не отличается от фо-
новой.

Методика расчета и оценки поглощенных в ге-
неративных органах сосны доз на наших экспери-
ментальных участках представлены в работе [17].
Наибольшие дозы cформировались на участках
Кулажин и Масаны – более 160 мГр/год, а мини-
мальные – на контрольных участках (табл. 2).
При этом основной вклад в поглощенную семе-
нами дозу на всех участках дает внутреннее облу-
чение, максимальный вклад которого зафикси-
рован на участке Масаны. На участке Кулажин
существенный вклад в поглощенную дозу вносит
внешнее γ-излучение. Поглощенные семенами
дозы на участках из ПГРЗ существенно превыша-
ют дозы на контрольных участках (Кулажин – в
69 раз, Масаны – в 67 раз, Гнездинка – в 3.25 раза).

Анализ качества семян. Современные погло-
щенные дозы даже на самых загрязненных участ-
ках Кулажин и Масаны существенно уступают
оцененному в рамках европейских проектов
ERICA и PROTECT скрининговому значению
мощности дозы для растений 70 мкГр/ч [18]. Но
даже при таких уровнях радиационного воздей-
ствия доля абортивных семян в популяциях ПГРЗ
статистически значимо превышает контрольный
уровень (рис. 2). Более того, анализ способности
визуально нормальных семян к прорастанию вы-
явил статистически значимое снижение всхоже-
сти семян из популяций ПГРЗ (рис. 3). Аналогич-
ные результаты были получены при исследова-
нии качества семенного потомства 10 видов
травянистых растений с территории ВУРС через
16 лет после аварии [19].

Цитогенетические эффекты в корневой мери-
стеме проростков семян сосны обыкновенной. Ци-
тогенетический анализ выявил статистически
значимо большую частоту аберрантных клеток в
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корневой меристеме проростков семян из попу-
ляций ПГРЭЗ по сравнению с контролем (табл. 3).
Частота нарушений увеличивалась с ростом по-
глощенной дозы (r = 0.86, р < 0.05). Отличий по
митотической активности клеток не обнаружено,

но наблюдалась явная тенденция к снижению этого
параметра с увеличением поглощенной дозы.

Дополнительную информацию о действую-
щих на популяции факторах можно получить из
анализа спектра мутаций. Из представленных
в табл. 3 данных следует, что существует тенден-

Таблица 2. Суммарная поглощенная доза в семенах сосны обыкновенной на экспериментальных участках,
мГр/год [17]
Table 2. Total absorbed dose in Scots pine seeds in experimental plots, mGy/year [17]

Экспериментальные
участки

Внешнее облучение Внутреннее облучение 
(по всем видам излучения) Суммарная доза

β γ

Руд-1 0.2 0.2 1.9 2.3
Руд-2 0.2 0.2 2.1 2.5
Гн 0.8 1.1 5.9 7.8
Мс 9 13 138 161
Кл 14 48 104 166

Рис. 2. Доля абортивных семян в популяциях сосны
обыкновенной. 
* Отличие от Руд1 и ^ – отличие от Руд2 является ста-
тистически значимым, р < 0.05.
Fig. 2. Proportion of abortive seeds in Scots pine popula-
tions. 
* Difference from Rud1 and ^ – difference from Rud2 sta-
tistically significant, р < 0.05.
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Рис. 3. Всхожесть семян в популяциях сосны обыкно-
венной. 
* Отличие от Руд1 и ^ – отличие от Руд2 является ста-
тистически значимым, р < 0.05.
Fig. 3. Germination of seeds from Scots pine populations. 
* Difference from Rud1 and ^ – difference from Rud2 sta-
tistically significant, р < 0.05.
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Таблица 3. Частота аномалий митоза в популяциях сосны обыкновенной с территории ПГРЗ
Table 3. Frequency of mitosis anomalies in populations of Scots pine from the territory of the PGRZ

Примечание. ВК – всего просмотрено ана-телофазных клеток; АК – аберрантные клетки; МИ – митотический индекс. 
* Отличие от Руд1 и ^ – отличие от Руд2 является статистически значимым при: p < 0.05 (* и ^); при p < 0.01 (** и ^^); при p <
< 0.001 (*** и ^^^).

Участок ВК МИ АК, %
Доли аберраций разных видов

f' + m' f '' + m'' g + mp

Руд1 9723 5.44 ± 0.80 0.98 ± 0.09 29.01 ± 0.05 29.01 ± 0.05 41.98 ± 0.05
Руд2 10623 5.52 ± 0.69 0.86 ± 0.09 20.91 ± 0.04 30.00 ± 0.05 49.09 ± 0.06
Гн 7163 5.04 ± 0.53 1.39 ± 0.11**^^^ 20.74 ± 0.04 33.33 ± 0.06 45.93 ± 0.06
Мас 7828 4.30 ± 0.61 1.40 ± 0.11**^^^ 24.03 ± 0.05 33.33 ± 0.05 42.64 ± 0.05
Кул 5505 4.92 ± 0.63 1.82 ± 0.14***^^^ 26.06 ± 0.04 35.92 ± 0.06*^ 38.03 ± 0.06
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ция (R2 = 0.6) к увеличению доли хромосомных
аберраций с увеличением поглощенной дозы. Бо-
лее того, вклад хромосомных нарушений на
участке Кулажин, семена сосны с которого полу-
чили наибольшую дозу, статистически значимо
превышает контрольный уровень.

Острое γ-облучение семян. Одним из следствий
индуцированных хроническим радиационным
воздействием изменений в природных популяци-
ях является обнаруженное в исследованиях на
Восточно-Уральском радиоактивном следе [3, 19]
и выявляемое при анализе результатов дополни-
тельного γ-облучения семян увеличение средних
популяционных значений радиационной устой-
чивости, получившее название “феномен радио-
адаптации”. Часть собранных в 2021 г. на экспе-
риментальных участках семян была подвергнута
дополнительному γ-облучению. Цитогенетиче-
ский анализ выявил тенденцию к снижению ча-
стоты аберрантных клеток в меристеме пророст-
ков γ-облученных семян растений с загрязненных
радионуклидами участков ПГРЗ по сравнению с
контролем (табл. 4). Более того, у семенного
потомства растений с участка Кул это отличие
статистически значимо. Митотическая актив-
ность клеток апикальной меристемы корешков
проростков семян с загрязненных радионуклида-
ми участков также имеет тенденцию к снижению,
что может способствовать более эффективной ре-
парации нарушений. Спектр мутаций в пророст-
ках облученных семян находится в согласии с
утверждением о том, что повышенная частота
хромосомных аберраций является признаком ра-
диационного воздействия [20].

ОБСУЖДЕНИЕ

Настоящая работа является продолжением ра-
нее проведенных исследований [4, 5, 21, 22], в кото-
рых показано, что анализ частоты и спектра цитоге-
нетических нарушений в семенном потомстве сос-
ны может быть использован для количественной

оценки экологического состояния хвойных лесов
не только в зонах с тяжелым техногенным пора-
жением, но и в древостоях, характеризующихся
слабым и визуально не определяемым эффектом.

Чем больше мы узнаем о процессах в природ-
ных популяциях, тем более очевидным становит-
ся, что техногенное воздействие даже в низких
дозах способно влиять на такие важные для суще-
ствования популяции параметры, как состояние
и репродуктивная способность составляющих
популяцию организмов [23–25]. При этом до сих
пор нет полной ясности в вопросе о том, какое
значение для выживания популяции имеют со-
храняющиеся в течение многих лет повышенные
темпы мутагенеза, выявленные [3, 4, 26, 27] у раз-
ных видов, воспроизводящихся на территориях с
повышенным уровнем радиоактивного загрязне-
ния. В связи с этим возникает вопрос: как сказы-
вается фиксируемый на протяжении многих лет
повышенный уровень мутационной изменчиво-
сти у сосны обыкновенной на качестве ее семен-
ного потомства? Ответить на этот вопрос можно
только на основе анализа результатов наблюде-
ний за популяциями растений, населяющих за-
грязненные радионуклидами территории.

В настоящей работе (табл. 3), как и в наших
предыдущих исследованиях на сосне в черно-
быльской зоне [4, 21], частота цитогенетических
нарушений превышала контрольный уровень.
Частота цитогенетических нарушений часто ис-
пользуется в качестве меры радиационного пора-
жения ввиду корреляции с морфологическими
изменениями, генными мутациями и репродук-
тивным потенциалом [28]. Международная ко-
миссия по радиационной защите рекомендовала
цитогенетические тест-системы как показатель
радиационного воздействия на биоту [14]. Одна-
ко существует очень мало полевых исследований,
в которых изучали связь между частотой цитогене-
тических нарушений и показателями, существенно
влияющими на жизнеспособность популяции –
смертность и репродуктивный потенциал. В ре-

Таблица 4. Частота аномалий митоза после дополнительного γ-облучения семян экспериментальных популяций
Table 4. The frequency of mitosis anomalies after additional γ-irradiation of seeds from experimental populations

Примечание. ВК – всего просмотрено ана-телофазных клеток; АК – аберрантные клетки; МИ – митотический индекс. 
* Отличие от Руд1 и ^ – отличие от Руд2 является статистически значимым при: p < 0.05 (* и ^); при p < 0.01 (** и ^^); при
p < 0.001 (*** и ^^^).

Участок ВК МИ АК, %
Доли аберраций разных видов

f' + m' f '' + m'' g + mp

Руд1 1198 3.48 ± 0.60 12.27 ± 1.45 24.56 ± 0.05 47.37 ± 0.05 28.07 ± 0.04
Руд2 826 3.40 ± 0.08 10.62 ± 1.05 18.90 ± 0.05 59.84 ± 0.05 21.26 ± 0.04
ГН 873 2.91 ± 0.58 9.91 ± 0.74 25.21 ± 0.04 47.06 ± 0.06 27.73 ± 0.08
Мас 984 3.00 ± 0.31 10.04 ± 0.63 18.05 ± 0.05 57.89 ± 0.04 24.06 ± 0.05
Кул 1149 2.99 ± 0.86 9.05 ± 0.48* 23.94 ± 0.05 50.00 ± 0.04 26.06 ± 0.04
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зультате до настоящего времени отсутствует яс-
ное понимание влияния повышенной частоты
генетических и цитогенетических нарушений в
соматических и половых клетках на репродук-
тивную способность и в целом на судьбу популя-
ции.

Качество семян является экологически важ-
ным показателем вследствие прямого влияния на
будущие поколения. В первый год после Черно-
быльской аварии существенное снижение репро-
дуктивного потенциала (уменьшение массы се-
мян и их числа в шишке, увеличение доли абор-
тивных семян) наблюдалось у сосен, получивших
дозы более 1 Гр [8, 12]. На Восточно-Уральском
радиоактивном следе (ВУРС) также было зафик-
сировано влияние хронического облучения на ре-
продуктивные показатели сосны [7]. Увеличение
доли пустых семян и снижение выживаемости
проростков в популяциях сосны на территориях с
повышенным уровнем естественной радиоактив-
ности зафиксировано начиная с мощности дозы
11.3 мкГр/ч [9]. Во всех этих случаях снижение ре-
продуктивного потенциала наблюдалось на фоне
повышенной частоты цитогенетических наруше-
ний. Основываясь на этих наблюдениях, можно
было ожидать, что популяции сосны обыкновен-
ной с загрязненных радионуклидами участков
Брянской области, за которыми мы наблюдали
14 лет [4] и которые характеризовались повышен-
ной частотой цитогенетических нарушений в те-
чение всех лет наблюдения, будут также иметь по-
ниженную репродуктивную способность.

Однако анализ десятилетних наблюдений
(2007–2016) свидетельствует об отсутствии корре-
ляции между долей абортивных семян и уровнем
радиационного воздействия. Доля абортивных
семян в облучаемых популяциях в зависимости от
года была как выше, так и ниже контрольного
уровня [29]. В противоположность цитогенетиче-
ским эффектам не было обнаружено существен-
ной разницы в значениях репродуктивных пока-
зателей между контрольными и хронически облу-
чающимися популяциями, а также отсутствие
статистически значимого увеличения/уменьше-
ния этого параметра во времени в контрольных и
хронически облучаемых популяциях [30]. Таким
образом, уровень радиационного воздействия на
наших экспериментальных участках в Брянской
области оказался недостаточен для формирова-
ния устойчивых репродуктивных эффектов.

В противоположность этому, в настоящем ис-
следовании было показано, что современные
уровни радиационного воздействия на террито-
рии ПГРЗ способны угнетать репродуктивную
способность сосны (рис. 2, 3). Причины каче-
ственных различий в отношении репродуктив-
ных эффектов между нашими исследованиями в
Брянской области и ПГРЗ, по-видимому, связа-

ны с различиями в величине современных погло-
щенных доз и доз острого облучения в первый пе-
риод аварии [13], а также в спектре дозообразую-
щих радионуклидов.

Начиная с определенного уровня хроническое
радиационное воздействие может включать био-
логические механизмы, результатом работы ко-
торых является направленная на повышение
устойчивости к действующему фактору эволю-
ция. Доказательства быстрых эволюционных из-
менений растений в ответ на изменения окружа-
ющей среды широко распространены в литерату-
ре. Большинство исследований, в которых была
подтверждена реальная эволюция устойчивости к
действующим факторам [3, 19, 31, 32], касались
растений с относительно коротким жизненным
циклом. В сочетании с интенсивным отбором ко-
роткий жизненный цикл может обеспечить быст-
рые генетические изменения в популяции.

Адаптацию деревьев к загрязнению гораздо
сложнее исследовать из-за длительного репро-
дуктивного цикла. Однако в большинстве при-
родных экосистем доминируют деревья и другие
многолетники. Длительный репродуктивный
цикл ограничивает скорость, с которой популя-
ции деревьев могут стать устойчивыми к загряз-
нителям при низком давлении отбора. Кроме то-
го, популяционные модели предсказывают [33],
что при слишком быстром изменении условий
окружающей среды, как в случае серьезной ради-
ационной аварии, более вероятно вымирание по-
пуляции, а не увеличение ее устойчивости к дей-
ствующему фактору. В связи с этим возникает во-
прос: способны ли долгоживущие организмы
эволюционировать в ответ на быстрые изменения
окружающей среды? И если не способны, то почему
они до сих пор не вымерли? В настоящей работе по-
казано (табл. 4), что семена сосны обыкновенной из
популяций ПГРЗ имеют более высокую устойчи-
вость к дополнительному γ-облучению, чем семена
из контрольных популяций, хотя в отсутствие до-
полнительного облучения импактные популяции
характеризуются повышенной частотой цитогене-
тических нарушений и аномальных семян, а также
пониженной всхожестью (рис. 2, 3). Аналогичные
результаты были получены [8] при анализе устой-
чивости к дополнительному γ-облучению со-
бранных в 1997 г. в 30-км зоне Чернобыльской
АЭС семян сосны обыкновенной. Быстрое увели-
чение устойчивости к тяжелым металлам горной
березы (Betula pubescens subsp. czerepanovii (Orlova)
Hamet-Ahti) наблюдали в районе двух субаркти-
ческих медно-никелевых плавильных заводов
[34]. Таким образом, эволюция устойчивости к
загрязнителям может быть чрезвычайно быстрой
и в случае долгоживущих деревьев, что позволяет
по-новому взглянуть на причины изменений в их
популяциях.
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Одно из возможных объяснений выявленного
феномена связано с отбором на клеточную ра-
диоустойчивость, т.е. избирательную элимина-
цию чувствительных к облучению клеток и заме-
ну их радиорезистентными [3]. Альтернативное
объяснение связано с наследуемыми эпигенети-
ческими изменениями активности генов. Дей-
ствительно, в параллельном исследовании на тех
же популяциях сосны было показано [35], что ге-
ном хронически облучаемых сосен из ПГРЗ ги-
перметилирован. Существуют и другие исследо-
вания, подтверждающие повышенный уровень
метилирования в хронически облучаемых попу-
ляциях сосны обыкновенной [36, 37].

Проведенные на почвенной водоросли Chlorel-
la vulgaris эксперименты показали [3], что в усло-
виях повышенных уровней радиоактивного за-
грязнения ВУРС обитают популяции хлореллы в
1.5–2.0 раза более радиоустойчивые, чем кон-
трольные. Применение ингибиторов репарации,
анализ кривых доза–эффект при действии редко-
и плотноионизирующего излучения, а также пря-
мое определение активности репарационных
процессов позволили заключить, что диверген-
ция популяций по устойчивости к высоким дозам
хронического облучения связана с отбором на
эффективность систем репарации [3]. Другое ис-
следование возможных механизмов адаптации к
радиоактивному загрязнению [38] показало
чрезвычайно низкий (более чем в 10 раз) уровень
рекомбинации и более высокий уровень гло-
бального метилирования генома у хронически
облученных растений, что могло предотвратить
масштабные перестройки генома. При анализе
транскриптома двух контрастных по радиоустой-
чивости видов из хронически облучаемых попу-
ляций чернобыльской зоны – пастушьей сумки и
сосны обыкновенной – установлено, что хрониче-
ское облучение с низкой мощностью ведет к акти-
вации антиоксидантной системы и поддержанию
оксидативного баланса, экспрессии шаперонов и
контролю транспозиции мобильных генетических
элементов (МГЭ) при практически неизменной
по сравнению с контролем активности генов ре-
парации [39, 40].

В параллельном исследовании было показа-
но [41], что растения Arabidopsis из ПГРЗ характе-
ризовались меньшей всхожестью, угнетением ро-
ста, снижением флуоресценции хлорофилла,
сдвигом фитогормонального баланса, подавле-
нием активности МГЭ и изменением регуляции
генов, связанных с устойчивостью к абиотиче-
ским стрессам. Семена из хронически облучаемых
популяций Arabidopsis были устойчивы к дополни-
тельному γ-облучению. Как и в случае семян сосны
из настоящего исследования (рис. 2, 3), повышен-
ная устойчивость к дополнительному облучению
достигалась на фоне пониженной жизнеспособно-
сти в нормальных условиях. В отличие от установ-

ленного в популяциях сосны из ПГРЗ радиоадап-
тивного ответа, в популяциях сосны из Брянской
области радиоадаптации не наблюдалось [42].
Это связано с тем, что, по данным [3], радиоадап-
тивный ответ проявляется, начиная с определен-
ного уровня радиоактивного загрязнения, который
зависит, в том числе, от исходной радиочувстви-
тельности вида. Действительно, на территории
ВУРС чувствительные виды растений увеличили
свою устойчивость к облучению в 3–4 раза, а у ра-
диоустойчивых видов этот параметр практически
не изменился [19].

Полученные в настоящем исследовании данные
свидетельствуют о том, что в популяциях растений,
населяющих сильно загрязненные территории, ци-
тогенетические повреждения сопровождаются сни-
жением репродуктивной способности. Однако на
менее загрязненных участках взаимосвязь между
цитогенетическими эффектами и репродуктив-
ной способностью отсутствует [42]. Значитель-
ные различия в механизмах действия разных ви-
дов ионизирующих излучений позволяют пред-
положить, что нельзя недооценивать влияние
различий в спектре дозообразующих радионук-
лидов на наблюдаемый биологический эффект.
Поэтому в разных радиоэкологических ситуаци-
ях, а также у видов, занимающих разные экологи-
ческие ниши, могут наблюдаться совершенно
разные реакции при одинаковых уровнях радио-
активного загрязнения.

Из представленных в настоящей работе резуль-
татов следует, что современные уровни радиоактив-
ного загрязнения на участках ПГРЗ являются дей-
ственным фактором селекции на радиоустойчи-
вость. Поскольку радиоадаптация играет важную
роль в реакции популяций на радиационное воз-
действие, этот феномен необходимо учитывать
при прогнозировании отдаленных последствий
хронического облучения, оценке экологического
риска и разработке программ, направленных на
сохранение биоразнообразия в условиях хрони-
ческого воздействия радионуклидов. Однако, за
немногими исключениями, важность эволюци-
онных изменений на популяционном уровне, как
правило, игнорируется как при обсуждении кри-
териев радиационной защиты окружающей сре-
ды, так и при разработке новых подходов к оцен-
ке экологических рисков.

В настоящее время большинство объектов
атомной энергетики строится в развивающихся
странах, что увеличивает риск новых радиацион-
ных инцидентов [43]. Любой выброс радионукли-
дов или радиационная авария, как на АЭС Фуку-
сима, происходят в то время, когда многие при-
родные популяции уже находятся под давлением
разрушенной человеком среды обитания, хими-
ческого загрязнения и изменений климата. Не-
давно было показано, что увеличение количества
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стрессоров, одновременно действующих на расте-
ния, резко снижает рост и выживаемость растений,
даже если уровень каждого из стрессоров недоста-
точен для индукции существенного эффекта [44].
В такой ситуации экологические последствия ра-
диационных инцидентов могут быть тяжелыми
даже при низких уровнях радиационного воздей-
ствия. Когда совокупное влияние повреждающих
факторов незначительно, природные популяции
могут выжить за счет фенотипической пластич-
ности, эпигенетических или генетических изме-
нений. По мере усиления антропогенных воздей-
ствий фенотипической пластичности и генетиче-
ской адаптации может оказаться недостаточно
для выживания популяции. Генетические тест-
системы являются одним из лучших инструмен-
тов для оценки того, когда популяции, подверга-
ющиеся хроническому воздействию, могут до-
стичь критических пороговых значений, требую-
щих управленческих действий [45]. Выявление
этих пределов должно стать одним из важных ис-
следовательских приоритетов.
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State of the Scots Pine Seed Progeny 
from the Polessky State Radiation-Ecological Reserve, Belarus
S. А. Geras’kina,#, D. V. Vasilieva, М. А. Lichenkovaa, and М. V. Kudinb

aRussian Institute of Radiology and Agroecology, Obninsk, Russia
bPolesye State Radiation-Ecological Reserve, Khoyniki, Belarus
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We studied the state of seed progeny in Scots pine populations from the Polessky State Radiation-Ecological
Reserve (PGRZ), Belarus. The seed progeny of the studied populations is characterized by an increased fre-
quency of cytogenetic disorders and abortive seeds, as well as reduced germination. At the same time, Scots
pine seeds from populations that have developed for a long time under chronic irradiation are characterized
by increased resistance to additional γ-irradiation. Thus, the current levels of radiation exposure at the terri-
tory of the PGRZ can inhibit the reproductive capacity of Scots pine and serve as a selection factor for in-
creased resistance to radiation.

Keywords: 30-kilometer zone of the Chernobyl nuclear power plant, chronic irradiation, scots pine, seed
progeny, cytogenetic disorders, abortive seeds, germination, radioadaptation
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С момента создания в 1962 г. и по настоящее время Научный совет РАН по радиобиологии (изна-
чально – Научный совет при Академии наук СССР по комплексной проблеме “Радиобиология”)
уделяет большое внимание вопросам поражающего действия радиации и медицинской противора-
диационной защиты. Уже в первый состав Совета вошли ученые, получившие значительный опыт
работы в области радиобиологии во время действительной военной службы в учебных, научных и
клинических учреждениях Министерства обороны СССР – Т.К. Джаракьян, П.Г. Жеребченко,
Г.А. Зедгенидзе, А.С. Мозжухин, В.П. Парибок. Первым председателем Бюро Совета стал выдаю-
щийся советский радиобиолог А.В. Лебединский, ранее руководивший радиобиологическими ис-
следованиями в Военно-медицинской академии имени С.М. Кирова. В разные годы в состав Совета
входили действующие и отставные военные медики: И.Г. Акоев, Е.А. Жербин, В.И. Легеза,
А.Н. Гребенюк. Заместителем председателя Совета, Президентом Радиобиологического общества
РАН в настоящее время является И.Б. Ушаков, долгое время возглавлявший профильные для воен-
ной радиобиологии научные учреждения – Государственный научно-исследовательский испыта-
тельный институт авиационной и космической медицины МО РФ и Государственный научно-ис-
следовательский испытательный институт военной медицины МО РФ. Весь период существования
Совета военные медики принимали активное участие в его работе, формировали и курировали ак-
туальные исследования в области военной радиобиологии и медицинской противорадиационной
защиты.
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С момента своего создания и по настоящее
время Научный совет РАН по радиобиологии
уделяет пристальное внимание вопросам поража-
ющего действия радиации и медицинской проти-
ворадиационной защиты.

Научные исследования, посвященные реше-
нию этих актуальных проблем радиобиологии,
были изначально были сосредоточены в Военно-
медицинской академии им. С.М. Кирова (ВМедА),
где уже в январе 1896 г. началось изучение физи-
ческих и биологических свойств ионизирующих
излучений [1]. Именно здесь был организован
первый в России рентгеновский кабинет, начато
преподавание рентгенологии в качестве отдель-
ного учебного курса, а затем и создана первая в
стране самостоятельная кафедра рентгенологии
[2, 3]. Здесь же, с первых шагов реализации совет-

ского атомного проекта на целом ряде кафедр
стали выполняться работы по изучению патоге-
неза и экспериментальному моделированию кли-
ники лучевых поражений, по организации проти-
ворадиационной защиты и медико-тактическим
аспектам радиационных поражений [4]. Здесь же,
при кафедре нормальной физиологии в 1949–
1950 гг. была создана первая научно-исследова-
тельская группа для решения фундаментальных и
прикладных проблем военной радиологии, пре-
образованная затем в научно-исследовательскую
лабораторию № 1 академии, на базе которой в
1969 г. был создан Научно-исследовательский
институт военной медицины МО СССР [3]. Зна-
чительная часть специалистов сформированного
в 1949–1950 гг. медико-биологического отдела
Семипалатинского ядерного полигона также были
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выпускниками или сотрудниками академии [5].
Наконец, именно здесь в 1953 г. была создана
первая в стране кафедра, специализирующаяся
на вопросах военной радиобиологии – кафедра
боевых свойств, поражающего действия атомного
оружия и противоатомной защиты [3].

Естественно, научные исследования по акту-
альным проблемам радиобиологии не ограничи-
вались только Военно-медицинской академией.
В 1918 г. в нашей стране было создано первое в
мире специализированное учреждение рентгено-
радиологического профиля – Государственный
рентгенологический и радиологический институт
[6]. После применения атомного оружия в Хиро-
симе и Нагасаки, когда особенно актуальной ста-
ла задача разработки мероприятий противоради-
ационной защиты и лечения радиационных пора-
жений, в стране появилось несколько крупных
научно-исследовательских центров радиобиоло-
гического профиля – Институт биофизики МЗ
СССР, Институт биологической физики АН СССР,
Институт медицинской радиологии АМН СССР,
Научно-исследовательская лаборатория № 1 Воен-
но-медицинской академии МО СССР и др. [4, 7, 8].

Для координации радиобиологических иссле-
дований, проводившихся в научно-исследова-
тельских центрах различных министерств и ве-
домств нашей страны, в 1962 г. был создан Науч-
ный совет при Академии наук СССР по
комплексной проблеме “Радиобиология” (ныне –
Научный совет РАН по радиобиологии). Уже в
первый состав Совета вошло большое число уче-
ных, получивших значительный опыт работы в
области радиобиологии во время действительной
военной службы в учебных, научных и клиниче-
ских учреждениях Министерства обороны СССР:
Т.К. Джаракьян, П.Г. Жеребченко, Г.А. Зедге-
нидзе, А.С. Мозжухин, В.П. Парибок.

Джаракьян Тигран Карапетович (1909–1996) –
генерал-майор медицинской службы, доктор ме-
дицинских наук, профессор [9, 10]. Основопо-
ложник военной радиологии в СССР, Главный
радиолог МО СССР с 1958 по 1970 г. В 1934 г. по-
ступил в ВМедА, которую окончил с отличием в
1939 г. и был зачислен в адъюнктуру при кафедре
нормальной физиологии (ученик академика
Л.А. Орбели). После окончания адъюнктуры на-
значен преподавателем кафедры нормальной фи-
зиологии, в 1949 г. – старшим преподавателем, в
1950 г. – доцентом кафедры. С 1951 по 1956 г. ра-
ботал в составе научной группы кафедры нор-
мальной физиологии (в 1951–1954 гг. группой ру-
ководил проф. А.В. Лебединский, в 1954–1956 гг. –
проф. Ш.И. Абрамов), на базе которой в 1956 г.
была создана Научно-исследовательская лабора-
тория № 1 ВМедА. С 1956 по 1970 г. работал в
НИЛ-1 ВМедА, являясь ее руководителем и Глав-
ным радиологом МО СССР. Под его руковод-

ством разрабатывалась система медицинской за-
щиты личного состава Вооруженных Сил СССР
от радиационных поражений; создавались руко-
водящие документы, регламентирующие порядок
проведения мероприятий по диагностике, про-
филактике и лечению лучевых поражений при
боевом применении ядерного оружия; проводи-
лись экспериментальные исследования по изыс-
канию радиопротекторов, средств лечения острой
лучевой болезни и комбинированных радиацион-
ных поражений [11–13].

Жеребченко Петр Григорьевич (1915–2007) –
полковник медицинской службы, доктор меди-
цинских наук, профессор [10]. Участник Великой
Отечественной войны. В действующей армии с
1942 г., последовательно занимал должности
младшего и старшего врача полка, начальника са-
нитарной службы армейской пушечно-артилле-
рийской бригады. С 1946 по 1950 г. – преподава-
тель физиологии и фармакологии Омского воен-
но-медицинского училища. В 1950–1957 гг.
проходил службу в Главном военно-санитарном
управлении МО СССР на научных должностях.
С 1957 по 1960 г. – начальник радиобиологиче-
ского отдела ЦНИИ военной медицины МО СССР.
С 1961 г. проходил службу в НИЛ-1 ВМедА в
должностях начальника отдела (1961–1963) и на-
чальника лаборатории (1963–1968). После демо-
билизации из Вооруженных сил с 1968 по 1988 г.
работал заведующим лабораторией по разработке
рецептур Института биофизики МЗ СССР. Стал
одним из основоположников отечественной ра-
диационной фармакологии. Впервые в мире про-
вел всесторонний анализ зависимости противо-
лучевых свойств в ряду синтетических производ-
ных серотонина; один из авторов создания и
изучения радиопротектора мексамина; предложил
оригинальную методику скрининговых исследо-
ваний в изучении роли циркуляторной гипоксии
кроветворной ткани под действием производных
серотонина в реализации их противолучевых
свойств; связал пределы возможности реализа-
ции противолучевых свойств радиопротекторов с
диапазоном доз радиации, вызывающих пораже-
ние мишени, на которой идет реализация их спе-
цифической активности [14–16].

Зедгенидзе Григорий Артемьевич (1902–1994) –
полковник медицинской службы, доктор меди-
цинских наук, профессор, академик АМН СССР
[10]. С 1941 по 1956 г. проходил военную службу в
Военно-морской медицинской академии (ВММА)
на должностях начальника кафедры рентгеноло-
гии, заместителя начальника академии по учеб-
ной и научной работе, одновременно являясь
Главным рентгенологом ВМФ СССР. С 1956 по
1959 г. – начальник кафедры рентгенологии
ВМедА. Основатель и первый директор Институ-
та медицинской радиологии АМН СССР (1957–
1973), в то время одного из крупнейших в мире
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научных центров в области клинической и экспе-
риментальной радиологии. Основные научные
интересы лежали в области изучения биологиче-
ского действия ионизирующих излучений, луче-
вой терапии злокачественных опухолей, рентге-
нодиагностики заболеваний, методов рентгено-
логического исследования [17–21].

Мозжухин Александр Сергеевич (1921–2001) –
полковник медицинской службы, доктор биоло-
гических наук, профессор, заслуженный деятель
науки РСФСР [9, 10]. В 1938 г. поступил в Куйбы-
шевскую военно-медицинскую академию. В 1943 г.
с отличием закончил военный факультет 2-го Мос-
ковского медицинского института и был направ-
лен в адъюнктуру ВМедА (в 1943 г. он стал един-
ственным адъюнктом ВМедА, а подготовку в адъ-
юнктуре проходил на кафедре физиологии под
руководством Л.А. Орбели и А.В. Лебединского).
После окончания адъюнктуры в 1946 г. назначен
преподавателем кафедры физиологии. С 1950 г.
работал в научно-исследовательской группе при
кафедре, созданной для решения проблем защиты
от оружия массового поражения, с 1956 г. – в
НИЛ-1 ВМедА. Работая в НИЛ-1, в течение че-
тырнадцати лет занимался изучением биологиче-
ских эффектов ионизирующих излучений, разра-
боткой и испытанием радиозащитных препаратов.
В 1964 г. назначен начальником кафедры нормаль-
ной физиологии (с курсом физиологии военного
труда), которой руководил до 1975 г., продолжая
радиобиологические исследования. Внес суще-
ственный вклад в решение проблем радиационной
физиологии, исследование функциональных ре-
зервов организма при действии радиации, изуче-
ние патогенеза основных радиационных синдро-
мов, разработку принципов химической защиты
от радиации, изыскание средств, способов и ме-
тодов радиопротекции. Совместно с Ф.Ю. Рачин-
ским разработал несколько радиопротекторов, в
том числе РС-1 (цистамин), подготовил одну из
первых монографий по химической профилактике
радиационных поражений [22–25].

Парибок Всеволод Петрович (1922–1970) –
подполковник медицинской службы, доктор ме-
дицинских наук, профессор [10]. В 1940 г. посту-
пил, в 1945 г. с отличием окончил ВММА. Науч-
ную работу начал, будучи курсантом 3-го курса,
на кафедре фармакологии под руководством
Н.В. Лазарева. К моменту окончания ВММА
имел четыре печатные работы и был оставлен в
академии в качестве адъюнкта. После окончания
адъюнктуры с 1948 по 1958 г. проходил службу на
научно-педагогических должностях в ВММА, за-
щитив кандидатскую (1949) и докторскую (1956)
диссертации по фармакологии. С 1959 по 1970 г.
заведовал лабораторией радиационной цитоло-
гии Института цитологии РАН. Внес существен-
ный вклад в изучение механизмов радиозащитно-
го действия инертных газов, пострадиационного

восстановления клеток, начальных этапов репа-
рации ДНК после облучения, сформулировал ги-
потезу об участии репарационных процессов в
нормальной жизнедеятельности клетки и поддер-
жании нативной структуры ДНК [26–29].

Первым председателем Бюро Научного совета
при АН СССР по комплексной проблеме “Радио-
биология” стал выдающийся советский радио-
биолог Лебединский Андрей Владимирович
(1902–1965) – генерал-майор медицинской служ-
бы, доктор медицинских наук, профессор, заслу-
женный деятель науки РСФСР, академик АМН
СССР [9, 10]. С 1928 г. служил на кафедре физио-
логии ВМедА, где прошел путь от преподавателя
до начальника кафедры. В 1953–1954 гг. – на-
чальник кафедры физиологии ВММА. С 1954 по
1963 г. был директором и заведующим лаборато-
рией № 1 Института биофизики, в 1963 г. органи-
зовал и возглавил Институт медико-биологиче-
ских проблем МЗ СССР. С 1955 по 1958 г. был
представителем СССР в Научном комитете по
действию атомной радиации ООН (НКДАР), при-
нимал участие в подготовке соглашения о прекра-
щении испытаний и запрещении применения
ядерного оружия. Обосновал физиологическое на-
правление в радиобиологии, предложил общефи-
зиологические принципы действия ионизирую-
щих излучений, в том числе в малых дозах, стоял
у истоков обеспечения радиационной безопасно-
сти космических полетов [30–34].

В разные годы в состав Совета и Бюро Совета
входили действующие и отставные военные ме-
дики: И.Г. Акоев, Е.А. Жербин, В.И. Легеза,
А.Н. Гребенюк, И.Б. Ушаков.

Акоев Инал Георгиевич (1922–2005) – полков-
ник ветеринарной службы, доктор биологиче-
ских наук, профессор [10]. В феврале 1942 г. был
призван в ряды Красной Армии для учебы в Воен-
но-ветеринарной академии, после окончания ко-
торой в 1945 г. направлен для прохождения служ-
бы в Группу советских войск в Германии. После
войны заведовал рентгеновским и физиотерапев-
тическим кабинетом при ветеринарном лазарете
Ленинградского военного округа, одновременно
учился в аспирантуре Ленинградского ветеринар-
ного института. С 1955 по 1968 г. проходил службу
на Семипалатинском ядерном испытательном
полигоне на различных научных должностях.
В 1969 г. вместе с коллегами получил Государ-
ственную премию СССР за изучение боевых по-
ражений ядерным оружием и решение проблем
медицинской противорадиационной защиты.
После демобилизации с 1968 по 1987 г. работал
в Институте биологической физики АН СССР
(с 1971 г. – в должности заместителя директора
института по научной работе). В 1987–1990 гг. –
заведующий лабораторией, в последующем глав-
ный научный сотрудник лаборатории радиацион-
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ной биофизики Института биофизики клетки РАН.
Основные направления научных исследований
связаны с оценкой медико-биологических по-
следствий поражений ядерным орудием, изуче-
нием патогенеза и клиники различных видов
лучевых поражений, решением проблем постра-
диационного восстановления, оценкой количе-
ственных закономерностей острого лучевого по-
ражения, статистическим моделированием в ра-
диобиологии и радиационной медицине [35–38].

Жербин Евгений Александрович (1922–2001) –
полковник медицинской службы, доктор меди-
цинских наук, профессор, заслуженный деятель
науки РСФСР, лауреат Государственной премии
СССР [10]. С 1940 по 1945 г. учился в ВММА, ко-
торую окончил с отличием и был оставлен в адъ-
юнктуре при кафедре патологической физиоло-
гии. После окончания адъюнктуры с 1948 по 1951 г.
занимался преподавательской деятельностью в
академии. В 1951 г. был переведен на научно-ис-
следовательскую работу в морской филиал 12
ЦНИИ МО СССР им. В.А. Болятко, с 1957 г. воз-
главлял в этом же институте отдел корабельной
радиологии. В апреле 1973 г. назначен директо-
ром НИИ медицинской радиологии АМН СССР,
одновременно с 1974 г. руководил отделом общей
радиологии и лабораторией радиологии этого же
института. В декабре 1978 г. был назначен дирек-
тором Центрального научно-исследовательского
рентгенорадиологического института (ЦНИРРИ)
и руководил этим учреждением до 1988 г. Основ-
ные направления исследований связаны с моде-
лированием радиационных поражений, изучени-
ем патофизиологических механизмов развития
острой лучевой болезни и комбинированных ра-
диационных поражений, применения ионизиру-
ющих излучений для лечения различных заболе-
ваний [39–43].

Легеза Владимир Иванович (1941) – полков-
ник медицинской службы, доктор медицинских
наук, профессор, заслуженный деятель науки РФ,
лауреат Государственной премии СССР [9, 10].
В 1964 г. окончил ВМедА, проходил службу на
Северном флоте начальником медицинской
службы подводной лодки. С 1967 по 1970 г. – адъ-
юнкт кафедры термических поражений ВМедА.
После окончания адъюнктуры направлен для
прохождения службы в Институт военной меди-
цины МО СССР (ГНИИИ военной медицины
МО РФ), где работал в течение 30 лет, последова-
тельно занимал должности младшего, старшего
научного сотрудника, заместителя начальника
отдела, начальника научно-исследовательского
управления, заместителя начальника института
по научной работе. С 2000 г. – ведущий научный
сотрудник НИЛ военной терапии при кафедре
военно-полевой терапии ВМедА, с 2005 г. по на-
стоящее время – старший научный сотрудник
НИЛ радиационный регистр НИЦ академии.

Внес существенный вклад в изучение патогенеза
ранних постлучевых нарушений функционально-
го состояния организма, лимитирующих его ра-
ботоспособность, в разработку средств сохране-
ния трудоспособности при лучевых поражениях,
средств ранней патогенетической терапии острой
лучевой болезни, средств лечения комбиниро-
ванных радиационных поражений [44–49].

Гребенюк Александр Николаевич (1966) –
полковник медицинской службы, доктор меди-
цинских наук, профессор, вице-президент Ра-
диобиологического общества РАН [9, 10]. В 1989 г.
окончил ВМедА, после чего проходил службу в
войсках на должности начальника медицинского
пункта – начальника лазарета полка. С 1992 по
1995 г. учился в адъюнктуре ВМедА, после окон-
чания которой проходил службу в академии, по-
следовательно занимая должности преподавате-
ля, старшего преподавателя, заместителя началь-
ника кафедры. С 2007 по 2014 г. – начальник
кафедры военной токсикологии и медицинской
защиты – Главный токсиколог-радиолог МО РФ.
Одновременно с января по август 2013 г. испол-
нял обязанности заместителя начальника ВМедА
по учебной и научной работе. После демобилиза-
ции из Вооруженных сил в течение года работал
ректором Института дополнительного професси-
онального образования “Экстремальная медици-
на” Всероссийского центра экстренной и радиа-
ционной медицины имени А.М. Никифорова
МЧС России. С 2015 г. – профессор кафедры мо-
билизационной подготовки здравоохранения и
медицины катастроф Первого Санкт-Петербург-
ского государственного медицинского университе-
та им. академика И.П. Павлова, профессор кафед-
ры фармацевтической химии Санкт-Петербургско-
го государственного химико-фармацевтического
университета. Основные направления научных
исследований связаны с изучением клеток крови
и иммунной системы после лучевых воздействий,
с созданием, испытанием и внедрением новых
средств медицинской противорадиационной за-
щиты, решением проблем медицины катастроф,
с вопросами подготовки медицинских работни-
ков по радиобиологии [49–53].

Заместителем председателя Совета, Президен-
том Радиобиологического общества РАН в насто-
ящее время является Ушаков Игорь Борисович
(1954) – генерал-майор медицинской службы,
доктор медицинских наук, профессор, заслужен-
ный врач РФ, академик РАН, лауреат премий Со-
вета министров СССР и Правительства РФ [9,
10]. В 1971–1977 гг. учился в ВМедА, после окон-
чания которой распределен в Государственный
научно-исследовательский испытательный ин-
ститут авиационной и космической медицины
МО СССР, в котором прошел путь от научного
сотрудника до начальника института. С 1999 по
2009 г. – начальник объединенного Государ-
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ственного научно-исследовательского испыта-
тельного института военной медицины МО РФ с
центром авиационно-космической медицины.
Одновременно, в 2005–2010 гг. заведовал создан-
ной им кафедрой авиационной и космической
медицины Московской медицинской академии
им. И.М. Сеченова. С декабря 2008 г. по ноябрь
2015 г. – директор Государственного научного
центра РФ – Института медико-биологических
проблем РАН. С апреля 2016 г. – главный науч-
ный сотрудник ФГБУ ГНЦ РФ – Федеральный
медицинский биофизический центр им. А.И. Бур-
назяна. Основные направления научных исследо-
ваний: радиационная физиология ЦНС, модели-
рование у человека синдромосходных состояний
(в том числе радиационных синдромов), радиа-
ционная экология и экология человека опасных
профессий, радиационная психофизиология,
комбинированное воздействие радиации и дру-
гих факторов космического полета, радиацион-
ная гигиена и противолучевая защита [54–60].

Весь период существования Научного совета
по радиобиологии военные медики принимали
активное участие в его работе, формировали и ку-
рировали актуальные исследования в области во-
енной радиологии и медицинской противорадиа-
ционной защиты.
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пиранты и студенты в возрасте до 35 лет.

XXII Школа включала лекции ведущих рос-
сийских и зарубежных специалистов в области
молекулярной и клеточной радиобиологии, эко-
логии, радиационной генетики и онкологии по
широкому спектру проблем радиационного воз-
действия на биологические объекты, включая,
прежде всего, организм человека. Следует отме-
тить, что формат проведения Школы остался не-
изменным с самого начала ее организации: про-
должительность каждой лекции составляла 1.5 ч,
в день проводилось по четыре лекции, после ко-
торых общение слушателей и лекторов продолжа-
лось, нередко оказываясь весьма плодотворным в
плане создания новых научных контактов и орга-
низации совместных исследований.

В 2023 г. научная программа Школы начина-
лась с лекции проф. С.А. Гераськина (ВНИИ ра-
диологии и агроэкологии, Обнинск – филиал
НИЦ “Курчатовский институт”), в которой были
рассмотрены закономерности и механизмы адап-
тивных реакций растений на радиационное воз-
действие в аварийных и плановых ситуациях на
территории различных климатических зон, вклю-
чающих 30-километровую зону ЧАЭС (Украина)
и Полесский государственный радиационно-эко-
логический заповедник (Белоруссия), загрязнен-
ные в результате аварии на ЧАЭС районы Брян-
ской области России, 20-километровую зону АЭС
Фукусима (Япония), Семипалатинский испыта-
тельный полигон (Казахстан), район расположе-
ния комплекса предприятий атомной промыш-
ленности в г. Сосновый Бор, Ленинградская обл.,

хранилище отходов радиевого промысла (пос. Вод-
ный, Республика Коми), территорию предприя-
тия “Дальневосточный центр по обращению с
радиоактивными отходами”. Эффекты радиаци-
онного воздействия были проанализированы не
только на популяционном и экосистемном уров-
нях по критериям снижения видового разнообра-
зия, изменения доминантности видов, уменьшения
продуктивности растений и изменения структу-
ры сообщества, но и на биохимическом (измене-
ние концентрации антиоксидантов, фитогормо-
нов), а также молекулярно-генетическом и эпи-
генетическом уровнях. Значительный интерес
слушателей вызвали данные, полученные в лабо-
ратории проф. С.А. Гераськина и недавно опуб-
ликованные в ведущих научных журналах, об
уровне экспрессии генов и метилирования ДНК
в популяциях сосны при различной дозовой на-
грузке. В заключение было отмечено, что ответная
реакция растений на слабые и сочетанные воздей-
ствия внешних факторов имеет нелинейный харак-
тер, а ее конкретная форма определяется не столько
дозой, сколько генетическими и эпигенетическими
механизмами. Хроническое радиационное воздей-
ствие, начиная с определенной мощности дозы,
способно менять генетическую и эпигенетиче-
скую структуру природных популяций. При этом
высокие мощности дозы хронического облуче-
ния ведут к отбору на эффективность систем ре-
парации, а низкие – к поддержанию оксидатив-
ного баланса, экспрессии шаперонов и гистонов,
а также контролю транспозиции мобильных ге-
нетических элементов.

Быстро развивающаяся область эпигенетиче-
ских исследований привлекает в последние годы
все большее внимание радиобиологов, работаю-
щих не только с растительными объектами, но
прежде всего с животными и человеком. В лекции
канд. биол. наук Е.А. Блиновой (Уральский науч-
но-практический центр радиационной медици-
ны ФМБА России, Челябинск) был продолжен
анализ эпигенетических эффектов действия
ионизирующих излучений на примере облучения
млекопитающих, включая человека. С привлече-
нием данных литературы и, что важно, результа-
тов собственных исследований рассмотрены та-

ХРОНИКА
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кие эпигенетические механизмы регуляции ак-
тивности генов после облучения в условиях
in vitro и in vivo, как метилирование ДНК (измене-
ние метилирования отдельных генов, повторяю-
щихся элементов ДНК, а также глобальное изме-
нение метилирования) и РНК-интерференция с
участием ряда микроРНК, которые влияют на
транскрипционную активность генов, вовлечен-
ных в восстановление повреждений ДНК, кон-
троль клеточного цикла и регуляцию апоптоза.
Наглядно показано изменение профиля экспрес-
сии микроРНК у хронически облученных жите-
лей прибрежных сел р. Теча и продемонстрирова-
на взаимосвязь обнаруженных эффектов с отно-
сительным содержанием мРНК генов ATM, TP53,
BCL-2, BAX. Эпигенетические модификации со-
храняются в организме облученных людей дли-
тельное время и, по-видимому, могут вносить
вклад в формирование радиационно-индуциро-
ванных патологических процессов. Например,
ионизирующее излучение способно усиливать
экспрессию ряда микроРНК, которые инактиви-
руют гены-супрессоры опухолей, и, наоборот,
подавлять экспрессию других микроРНК, кото-
рые нацелены на онкогены, что в совокупности с
генетическими изменениями может приводить к
индукции злокачественных новообразований.
Вместе с тем, как отмечено в заключительной ча-
сти лекции, результаты эпигенетических иссле-
дований следует интерпретировать с осторожно-
стью, поскольку большая часть данных о влиянии
ионизирующего излучения на эпигенетические
модификации получена с использованием экспе-
риментальных систем in vitro и in vivo, в то время
как понимание этих эффектов в нормальных тка-
нях и опухолях человека ограничено, особенно
это относится к диапазону малых доз радиации.

Особое внимание участников Школы было
привлечено к лекции проф. А.В. Рубановича (Ин-
ститут общей генетики им. Н.И. Вавилова РАН,
Москва), посвященной эпигенетике старения.
Отмечалось, что старение, возрастные заболева-
ния и генотоксические воздействия, включая
ионизирующее излучение, однонаправленно из-
меняют паттерн метилирования (с некоторыми
исключениями), вызывая гиперметилирование
цитозина в сайтах CpG в островках промоторов
генов и гипометилирование СрG вне островков
(регуляторные последовательности, интроны,
участки некодирующей ДНК). Эпигенетические
часы, основанные на уровнях метилирования
нескольких сотен CpG-сайтов, оказались не-
обыкновенно эффективными предикторами био-
логического возраста человека (в частности, пре-
дикторами вероятности смерти и развития воз-
растных заболеваний). В лекции была ярко
изложена хроника создания эпичасов, включаю-
щая три поколения исследований (работы Г. Хан-
нума, С. Хорвата, М. Левин, А. Лу и др.), и завер-

шившаяся созданием универсальных часов, ко-
торые на основе метилирования 665 CpG
правильно определяют возраст представителей
128 видов млекопитающих (диапазон продолжи-
тельности жизни от 2 до 200 лет) и, более того,
позволяют предсказывать продолжительность
жизни вида. Для радиобиологии важно, что с по-
мощью эпигенетических часов, по-видимому,
можно оценить совокупный ущерб при геноток-
сических воздействиях в терминах утраченных
лет жизни. Однако полногеномные исследования
метилирования (EWAS) и оценки ускоренного
старения (Δage) при воздействии радиации пока не
проводились. Имеются лишь немногочисленные
попытки оценить изменение метилирования кан-
дидатных генов у лиц, подвергшихся облучению,
как, например, это сделано в лаборатории экологи-
ческой генетики ИОГен РАН при исследовании
метилирования промоторов восьми генов в клет-
ках периферической крови ликвидаторов аварии
на ЧАЭС и работников атомной промышленно-
сти в сравнении с контролем. В целом представ-
ленные в лекции результаты эпигенетических ис-
следований указывают на перспективность раз-
работки маркеров отдаленного радиационного
воздействия (на основе гиперметилирования
промоторов многих генов) и оценки совокупного
ущерба от облучения в терминах преждевремен-
ного старения (CpG – часы по промоторам 50–
100 генов).

Проф. А.П. Галкин из Санкт-Петербургского
филиала ИОГен им. Н.И. Вавилова РАН рассмот-
рел роль амилоидов в защите от ультрафиолета,
возникновении двунитевых разрывов ДНК и ре-
гуляции жизненно важных процессов. В настоя-
щее время накоплен огромный массив данных об
участии амилоидов (белковых фибрилл, в кото-
рых мономеры белка связываются друг с другом
за счет формирования упорядоченных межмоле-
кулярных β-слоев) в патогенезе многочисленных
заболеваний, прежде всего нейродегенератив-
ных. В то же время амилоидогенез как один из
возможных молекулярных механизмов формиро-
вания радиационных эффектов практически
не изучен, хотя среди важнейших факторов обра-
зования амилоидов находится оксидативный
стресс, неизбежно возникающий при взаимодей-
ствии биологических объектов с ионизирующи-
ми излучениями. Следует отметить, что такие
важные для радиационного стресс-ответа белки,
как Rad51, контролирующий репарацию двуните-
вых разрывов ДНК, и р53, регулирующий клеточ-
ный цикл и апоптотическую гибель, способны
формировать амилоидные фибриллы, а канцеро-
генез часто сопровождается агрегацией p53 и
Rad51, приводящей к инактивации последних.
Показанные в лекции данные представляют не-
сомненный интерес для дальнейшего планирова-
ния радиобиологических исследований, направ-
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ленных, прежде всего, на выяснение молеку-
лярных механизмов действия ионизирующих
излучений на центральную нервную систему и
злокачественные новообразования.

Создание отечественных радиофармацевтиче-
ских лекарственных препаратов (РФП) является
одной из важнейших проблем радиационной он-
кологии, решение которой невозможно предста-
вить без участия радиобиологов. В связи с высо-
кой актуальностью этой проблемы на Школе был
предусмотрен блок лекций, посвященных экспе-
риментальной разработке и клиническому ис-
пользованию РФП, начиная с выбора радионук-
лидов, методов их получения, синтеза меченных
соединений, доклинического исследования ле-
карственной формы и заканчивая оценкой эффек-
тивности при лечении злокачественных новооб-
разований различных локализаций на групповом
и индивидуальном уровнях. Таким образом,
участники школы получили представление о пол-
ном цикле разработки РФП. Этот тематический
блок включал четыре лекции, перечисленные ни-
же, и был посвящен памяти недавно ушедшего из
жизни д-ра биол. наук Василия Михайловича
Петриева, внесшего значительный вклад в созда-
ние отечественных РФП.

В прекрасно структурированной лекции канд.
хим. наук Р.А. Алиева (Национальный исследова-
тельский центр “Курчатовский институт”,
Москва) был описан широкий спектр радионук-
лидов, которые используются или могут быть ис-
пользованы в ядерной медицине в целях диагно-
стики и терапии злокачественных опухолей с уче-
том периода полураспада, типа и энергии
излучения, а также доступности методов их полу-
чения на реакторах, циклотронах и при использо-
вании частиц высоких энергий в сочетании с се-
парацией продуктов реакции по массе. Отдельно
рассмотрены медицинские альфа-эмиттеры,
Оже-эмиттеры и способы их доставки, а также
элементы-аналоги и пары изотопов одного и того
же элемента для тераностики. В лекции были так-
же затронуты радиохимические аспекты приме-
нения радионуклидов и наночастиц различного
строения как носителей радионуклидов.

Д-р биол. наук В.К. Тищенко (МРНЦ им.
А.Ф. Цыба, Обнинск) рассказала об использова-
нии РФП пептидной природы в онкологии,
включая моноклональные антитела, их производ-
ные и низкомолекулярные пептиды (<4 кДа). В
качестве примера приведены антагонисты и аго-
нисты соматостатиновых рецепторов (аналоги
соматостатина), меченные 177Lu, 111In, 99mTc, 68Ga,
64Cu, а также антитела и низкомолекулярные ин-
гибиторы простатспецифического мембранного
антигена (ПСМА), меченные 177Lu, 225Ас, 68Ga,
44Sc, 99mTc. Важно, что в лекции были показаны
результаты собственных доклинических исследо-

ваний целого ряда перспективных РФП (99mTc-
ПСМА, 177Lu-ДОТАТОК, 177Lu-ДОТА-ПСМА и
225Ac-ДОТА-ПСМА), охарактеризованных по ди-
намике накопления в различных органах мышей,
токсичности, специфической безопасности (до-
зовой нагрузке на различные органы), диагности-
ческой или терапевтической эффективности.

Из необыкновенно яркой и запоминающейся
лекции д-ра мед. наук В.В. Крылова (МРНЦ
им. А.Ф. Цыба, Обнинск) участники Школы
узнали о достижениях и проблемах клинического
применения РФП для диагностики и терапии
различных заболеваний, прежде всего, онкологи-
ческих (рака щитовидной железы, предстатель-
ной железы, молочной железы, легкого, яични-
ков, прямой кишки, нейроэндокринных опухолей,
множественной миеломы и др.), а также тиреоток-
сикоза, эпилепсии, келоидных рубцов, воспали-
тельного поражения суставов. При этом спектр
упомянутых радиоактивных изотопов и транспорт-
ных молекул был существенно расширен в допол-
нение к предыдущим докладам. На конкретных
примерах из личной практики была проиллю-
стрирована эффективность радиойодтерапии при
дифференцированном раке щитовидной железы
и отдаленных метастазах, радиотаргетной тера-
пии нейроэндокринных опухолей и рака предста-
тельной железы, радиоэмболизации при опухо-
лях печени, радиосиновэктомии. В последнем
случае использовался препарат “Артрорен МРНЦ”
(микросферы альбумина размером 5–10 мкм, ме-
ченные 188Re), который проходит в настоящее
время II фазу клинических испытаний. Особой
наглядностью отличалась часть лекции, посвя-
щенная результатам применения остеотропных
РФП для лечения множественных метастазов в
кости с помощью препаратов 89Sr хлорид, 223Ra
хлорид, 153Sm оксабифор, 188Re Золендроновая
кислота и др. с акцентом на отечественные разра-
ботки, в том числе РФП, созданные и прошедшие
доклинические/клинические испытания в МРНЦ
им. А.Ф. Цыба.

Канд. мед. наук Е.М. Жмаева представила до-
клад от группы авторов из Российской медицин-
ской академии непрерывного профессионально-
го образования Минздрава России (кафедра ра-
диотерапии и радиологии, Казань) на тему:
“Генетические маркеры, ассоциированные с ре-
зистентностью к радиойодтерапии, у больных ра-
ком щитовидной железы”. Проведен обстоятель-
ный анализ данных литературы о молекулярно-
генетических изменениях при раке щитовидной
железы и прогностическом значении мутаций ге-
нов TERT, BRAF, а также экспрессии белков, кон-
тролирующих ангиогенез (VEGFR, EGFR) и
обеспечивающих транспорт ионов йода в клетку
(NIS). Затем было рассказано о результатах соб-
ственного исследования однонуклеотидного по-
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лиморфизма генов NFKB1, ATM, ATG16L2 и
ATG10 с целью выявления предиктивных марке-
ров резистентности к радиойодтерапии больных
раком щитовидной железы. Хотя значимой ассо-
циации отдельных аллельных форм указанных ге-
нов с эффективностью радиойодтерапии не вы-
явлено, в работе было установлено, что в группе
резистентных к лечению пациентов статистиче-
ски значимо чаще встречается гаплотип C-C гена
ATG10 (rs10514231–rs1864183), белковый продукт
которого участвует в аутофагии. Полученные
данные свидетельствуют о перспективности даль-
нейшей работы по выявлению новых предиктив-
ных маркеров радиойодрезистентности и разра-
ботке подходов к персонализированному лече-
нию с помощью РФП.

Выяснение биологических и медицинских эф-
фектов малых доз радиации не теряет актуально-
сти уже многие годы, поэтому неудивительно, что
различные аспекты этой проблемы были в той
или иной степени затронуты во многих лекциях
недавно прошедшей Школы. Лекция канд. биол.
наук Н.А. Зюзикова (Университет Вест-Индии,
Тринидад и Тобаго) была полностью посвящена
рассмотрению спорных эффектов малых доз ра-
диации с акцентом на эффект свидетеля, начиная
с описания различных подходов к определению
малой дозы, экспериментальных схем/методов
детекции эффекта свидетеля и заканчивая изло-
жением доказанных или возможных молекуляр-
ных механизмов его возникновения. Сделан по-
дробный обзор данных литературы и результатов
собственных исследований эффекта свидетеля в
рамках международных проектов, обращено вни-
мание на противоречивость данных о влиянии
линейной передачи энергии (ЛПЭ) на проявле-
ние этого эффекта в различных эксперименталь-
ных системах, о роли репарации повреждений
ДНК и активных форм кислорода. После много-
стороннего анализа имеющихся данных с учетом
их известной противоречивости и неопределен-
ности сделано заключение о том, что радиацион-
но-индуцированный эффект свидетеля:

– показан in vitro и in vivo, на клетках и тканях,
хотя не все клетки демонстрируют этот эффект;

– возникает под влиянием ионизирующего из-
лучения с низкой и высокой ЛПЭ при низких
(менее 1 мГр) и высоких дозах;

– регистрируется при облучении цитоплазмы
и ядра;

– может проявляться в виде хромосомных
аберраций, генных мутаций, микроядер, транс-
формации, задержки клеточного цикла, апопто-
за, адаптивного ответа, нестабильности генома,
изменения экспрессии генов и выживаемости;

– имеет как минимум два разных механизма
возникновения, но в целом механизмы изучены
недостаточно. Активные формы кислорода, ок-

сид азота, цитокины могут быть вовлечены в ин-
дукцию повреждений ДНК в клетках-свидетелях.
Механизмы негомологической репарации повре-
ждений ДНК могут участвовать в формировании
эффекта.

Наличие множества противоречивых резуль-
татов и предположений определяет необходи-
мость дальнейших исследований эффекта свиде-
теля.

Канд. биол. наук Е.Г. Кузьмина (МРНЦ
им. А.Ф. Цыба, Обнинск) сделала полезный для
радиобиологов анализ современного состояния
исследований в области иммунологии (с кратким
экскурсом в историю). После изложения ключе-
вых принципов работы врожденного и адаптив-
ного иммунитета были рассмотрены особенности
противоопухолевого иммунитета, понимание ко-
торых имеет основополагающее значение для
специалистов в сфере клинической и экспери-
ментальной онкологии, в том числе лучевых тера-
певтов и радиобиологов. Противоопухолевый
иммунный ответ был представлен как цикличе-
ский процесс с положительной обратной связью,
приводящий в норме к усилению иммунной реак-
ции. Цикл может быть разделен на отдельные эта-
пы, начиная с появления опухолевого антигена и
заканчивая уничтожением опухолевых клеток.
Отмечалось, что модель “противоопухолевого
иммунного цикла” включает гибель опухолевых
клеток в результате радиотерапии и др. лечебных
воздействий, воспаление, активацию незрелых
дендритных клеток, представление опухолевых
антигенов Т-клеткам, активацию Т-лимфоцитов,
миграцию Т-эффекторов в опухоль, инфильтра-
цию опухоли, распознавание и цитолиз опухоле-
вых клеток. При этом высвобождаются новые
порции опухолевых антигенов, что усиливает эс-
калацию цикла. Значительная часть лекции была
посвящена анализу многочисленных механизмов
уклонения опухоли от иммунного надзора как ос-
новы для создания различных (в том числе тар-
гетных) методов иммунотерапии рака. Иммуно-
терапия, недавно вошедшая в клиническую прак-
тику и пребывающая на стадии становления в
качестве терапевтического подхода, демонстри-
рует высокую эффективность при лечении раз-
личных видов опухолей. Представленный в лек-
ции материал внушает уверенность в том, что со-
вершенствование имеющихся и создание новых
методов иммунотерапии позволят определить оп-
тимальные стратегии их применения, в том числе
в комбинации с радиотерапией.

В лекции проф. К.Ш. Жумадилова (Евразий-
ский национальный университет им. Л.Н. Гуми-
лева, Астана, Казахстан) были представлены ре-
зультаты современных ЭПР дозиметрических ис-
следований населения г. Хиросимы и Восточного
Казахстана. Как известно, в настоящее время ос-
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новным материалом для таких исследований яв-
ляются образцы зубов и костной ткани, но разви-
ваются перспективные методы ЭПР дозиметрии
волос и ногтей, а также эмали зубов in vivo. Автор,
имеющий многолетий опыт проведения ЭПР ис-
следования эмали зубов, подробно рассказал о
процедуре сбора и регистрации образцов, их под-
готовки для анализа, калибровки, определения
интенсивности сигнала и расчета дозы с помо-
щью специальной программы с учетом положе-
ния зуба в ротовой полости и возраста формиро-
вания эмали. Далее был сделан обзор собствен-
ных публикаций лектора, выполненных в ряде
случаев в соавторстве с российскими учеными, о
результатах ЭПР дозиметрии жителей Семипала-
тинского региона, подвергшихся радиационному
воздействию в результате испытаний ядерного
оружия на Семипалатинском (СССР) и Лобнор-
ском (КНР) полигонах, а также работников ура-
новых рудников в Северном Казахстане (г. Степ-
ногорск). Наиболее высокие дозы (440 ± 106 мГр)
были зарегистрированы у жителей с. Долонь
вблизи Семипалатинского ядерного полигона, у
которых эмаль сформировалась до первого облу-
чения в 1949 г., при этом в совместном исследова-
нии специалистов из Казахстана, России и Япо-
нии были установлены многократные различия в
оценке доз с помощью методов ЭПР по эмали зу-
бов, люминесцентной дозиметрии по кварцевым
включениям в кирпичах из местных построек,
определения частоты хромосомных аберраций,
радиоактивности цезия и расчетного метода.
В заключение проф. Жумадилов поделился лич-
ным опытом работы в Японии по ЭПР дозимет-
рии пострадавших в результате атомной бомбар-
дировки Хиросимы и физической дозиметрии на-
селения префектуры Фукусима в 2011 г. после
аварии на АЭС Дайичи.

Интересная в научном и практическом отно-
шении информация была представлена проф.
Жаворонковым Л.П. (МРНЦ им. А.Ф. Цыба, Об-
нинск) в лекции, посвященной анализу экспери-
ментальных и клинических данных о влиянии
электромагнитных излучений (ЭМИ) нетепло-
вых интенсивностей на состояние ведущих функ-
циональных систем организма, регулируемых
центральной нервной системой (ЦНС). Были
приведены собственные результаты комплекса
биологических экспериментов с использованием
непрерывной и импульсной генерации поля, при
этом биологические реакции оценивали по ряду
поведенческих, нейрофармакологических пара-
метров. В опытах также применяли плавное цик-
лическое изменение частоты модуляции в преде-
лах ведущих ритмов электроэнцефалограммы.
Показано, что такой подход более значим для реак-
ции ЦНС на низкоинтенсивное микроволновое
воздействие. Кроме того, в лекции были изложены
результаты уникальных исследований, проведен-

ных С.Н. Лукьяновой с участием добровольцев
(ФМБЦ им. А.И. Бурназяна ФМБА России).
Данные, содержащиеся в ее недавно вышедшей
монографии, свидетельствуют о том, что ЭМИ
являются для ЦНС раздражителем средней силы.
Реакции ЦНС обычно не выходят за пределы
компенсаторных возможностей, однако при мно-
гократном повторении возможна их суммация и
даже переход в область патологических.

Особое внимание было уделено оценке воз-
можного влияния излучений от базовых станций
и терминалов мобильной связи на ЦНС. Анализ
отечественных и международных данных в целом
показал, что этот фактор может быть значим для
функций ЦНС, прежде всего, у детей, особенно-
сти работы мозга которых обеспечивают относи-
тельно большую реакцию на ЭМИ. Проведено
сравнение действующих гигиенических нормати-
вов, существенно отличающихся в разных стра-
нах. Вполне ожидаемо, что тема вызвала большое
количество вопросов у слушателей и оживленную
дискуссию.

Одной из постоянных задач Школы, которая
проводится уже более 20 лет, является ознакомле-
ние слушателей с новыми методами исследова-
ния радиобиологических эффектов на молеку-
лярном, клеточном и организменном уровнях ор-
ганизации. Не стала исключением и XXII Школа,
в которой участвовали сотрудники МРНЦ им.
А.Ф. Цыба (Обнинск) канд. биол. наук А.О. Яки-
мова и канд. мед. наук Д.С. Барановский с лекцией
на тему “Флуоресцентные технологии в экспери-
ментальных исследованиях”. В информационно
насыщенной и наглядной презентации были рас-
смотрены как базовые методы, уже доказавшие
высокую значимость для решения разнообразных
задач радиобиологических исследований (имму-
ноцито- и гистохимия с детекцией при помощи
флуоресцентной и конфокальной лазерной мик-
роскопии, проточная цитометрия и сортировка,
полимеразная цепная реакция с детекцией в ре-
альном времени, флуоресцентная in situ гибриди-
зация), так и перспективные в плане будущей ра-
боты радиобиологов методы генной инженерии
(для флуоресцентной маркировки клеток / кле-
точных компартментов / отдельных белков, полу-
чения трансгенных животных), FRET (флуорес-
центный резонансный перенос энергии для визу-
ализации межмолекулярных взаимодействий и
отдельных молекулярных событий в клетке). Жи-
вой интерес участников Школы вызвал рассказ о
возможностях и собственном опыте флуорес-
центной визуализации клеток /тканей/ гипокси-
ческих зон in vivo (в том числе на модели Zebrafish),
микрокомпьютерной томографии с 3D-рекон-
струкцией и о перспективах использования ис-
кусственного интеллекта для обработки изобра-
жений. В заключительной части лекции была
предоставлена информация о Центре коллектив-
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ного пользования “Экспериментальные радио-
биологические и регенеративные технологии” в
МРНЦ им А.Ф. Цыба с перечислением имею-
щихся ресурсов, которые представляют интерес
для организации совместных исследований в
дальнейшем. Символично, что именно эта лек-
ция молодых ученых из МРНЦ им. А.Ф. Цыба за-
вершала Школу в 2023 г.

Более подробную информацию о содержании
большинства лекций можно получить на сайте
https://disk.yandex.ru/d/hFtF-i80VCW49w.

XХII Международная молодежная научная
школа им. А.С. Саенко “Современные проблемы
радиобиологии” проведена при финансовой под-

держке следующих организаций: НПП “Полет”,
АО “Агентство инновационного развития –
центр кластерного развития Калужской обла-
сти”, ФГБУ ВНИИРАЭ НИЦ “Курчатовский ин-
ститут”, ПАО “Приборный завод “Сигнал”, ООО
“ЭСКО”, Мир-Фарм. Группа фармацевтических
компаний, ИАТЭ НИЯУ МИФИ, Компания
SINTEC Group, ДК ФЭИ.

И.А. Замулаева

Председатель программного комитета
XХII Международной молодежной

научной школы им. А.С. Саенко
“Современные проблемы радиобиологии”
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К 60-ЛЕТИЮ СО ДНЯ РОЖДЕНИЯ РАВИЛЯ МАНИХОВИЧА ТАХАУОВА
DOI: 10.31857/S0869803123040094, EDN: OSILBV

10 марта 2023 г. исполнилось 60 лет директору
Федерального государственного бюджетного
учреждения науки «Северский биофизический
научный центр» ФМБА России (СБН Центр), за-
служенному врачу Российской Федерации, док-
тору медицинских наук, профессору Равилю Ма-
ниховичу Тахауову. 

Р.М. Тахауов родился 10 марта 1963 г. в г. Уфа
Республики Башкортостан. В 1987 г. окончил ле-
чебный факультет Томского медицинского ин-
ститута (ныне – Сибирский государственный ме-
дицинский университет) и был направлен на ра-
боту в Томский НИИ онкологии (ныне – НИИ
онкологии Томского НИМЦ РАН), где прошел
путь от младшего научного сотрудника до главно-
го врача клиники. В 1994 г. Р.М. Тахауов защитил
кандидатскую диссертацию на тему “Прогноз эф-
фективности лечения и исхода заболевания при
распространенном раке желудка”, а в 2005 г. –
докторскую диссертацию “Комплексная оценка

заболеваемости злокачественными новообразо-
ваниями населения Сибири (заболеваемость,
факторы риска, модели развития, прогноз)”.

В 2000 г. был приглашен для организации СБН
Центра – единственного в восточной части Рос-
сии научно-исследовательского института, зани-
мающегося проблемами радиационной медици-
ны, радиобиологии и радиационной безопасно-
сти, которым руководит по настоящее время.

Под руководством Р.М. Тахауова были опреде-
лены основные направления научных исследова-
ний института – комплексное изучение воздей-
ствия техногенных факторов на организм человека
и объекты окружающей среды, сформирован кол-
лектив, созданы структурные подразделения и
материально-техническая база СБН Центра.

В 2007–2012 гг. параллельно с исполнением
обязанностей директора СБН Центра Р.М. Таха-
уов являлся заместителем Губернатора Томской
области по новым медицинским технологиям.

Сферой научных интересов Р.М. Тахауова явля-
ются радиационная и ядерная медицина, радиобио-
логия, онкология, организация здравоохранения.
Важное место в его научной деятельности занимают
исследования по оценке медико-биологических
эффектов долговременного радиационного воздей-
ствия низкой интенсивности, радиогенного риска у
персонала объектов использования ионизирую-
щего излучения и населения зон наблюдения.
Им сформировано фундаментальное научное на-
правление, посвященное изучению генетических
основ формирования индивидуальной радиочув-
ствительности человека. При его участии разви-
ваются научные исследования, связанные с изу-
чением факторов риска важнейших социально-
значимых неинфекционных заболеваний с целью
разработки современной стратегии охраны и улуч-
шения общественного здоровья людей, подвергав-
шихся долговременному техногенному облучению.
Приоритетность и актуальность этих научных ис-
следований подтверждается их неоднократной
поддержкой грантами Президента России, Рос-
сийского фонда фундаментальных исследований,
Российского научного фонда.

Результаты научных исследований Р.М. Тахау-
ова опубликованы более чем в 450 научных рабо-
тах, в том числе в 12 монографиях и более чем в
150 статьях в рецензируемых отечественных и за-
рубежных журналах. Значение научных исследо-

ХРОНИКА
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ваний Р.М. Тахауова многократно отмечено на-
градами федерального, отраслевого и региональ-
ного уровней.

Р.М. Тахауов является председателем Ученого
совета СБН Центра и членом Ученого совета
ГНЦ ФМБЦ им. А.И. Бурназяна ФМБА России,
членом Проблемной комиссии № 8 научно-тех-
нического совета ФМБА России “Медико-сани-
тарные проблемы обеспечения безопасности ра-
бот, выполняемых в условиях воздействия радиа-
ционных и других факторов физической
природы”. Р.М. Тахауов неоднократно был чле-
ном делегации Российской Федерации на сессиях
НКДАР ООН, является членом экспертной груп-
пы по международным рекомендациям Комитета
по радиологической защите и охране здоровья
населения Агентства по ядерной энергии Орга-
низации экономического сотрудничества и раз-
вития, членом Европейской ассоциации по ядер-
ной медицине, соруководителем секции № 2
“Молекулярно-клеточные механизмы действия
радиации, механизмы и прогноз отдаленных по-
следствий действия радиации” Научного совета
по радиобиологии РАН, членом правления Ра-
диобиологического общества РАН. Научную дея-

тельность Р.М. Тахауов успешно совмещает с
преподаванием, являясь профессором кафедры
организации здравоохранения и общественного
здоровья СибГМУ, членом проблемной комис-
сии СибГМУ “Организация здравоохранения и
общественное здоровье”, экспертом лицензион-
ной палаты Томской области, членом редколле-
гий журналов “Медицина экстремальных ситуа-
ций” и “Сибирский медицинский журнал”.

Р.М. Тахауов – врач высшей квалификацион-
ной категории по специальности “Организация
здравоохранения и общественное здоровье”,
врач-онколог-хирург, врач-профпатолог, дей-
ствительный член Международной академии на-
ук экологии, безопасности человека и природы
(МАНЭБ). Среди коллег он пользуется заслужен-
ным авторитетом и уважением, его отличают вы-
сокая дисциплина, ответственность, перфекцио-
низм, а также требовательность к себе и коллегам.

Коллектив СБН Центра ФМБА России и кол-
леги-радиобиологи поздравляют Равиля Мани-
ховича с Юбилеем и желают ему крепкого здоро-
вья, неиссякаемой жизненной энергии, профес-
сиональных свершений и творческих успехов!


