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Введение: Климатические условия воздействуют на организм человека, в том числе на иммунную систему. Длительное воздействие 
экстремальных климатических условий на организм человека способствует развитию дисбалансов иммунных реакций, проявляющихся 
вторичными экологически зависимыми иммунодефицитами. 
Цель: Определить содержание Т-хелперной популяции периферической крови (CD4+) у мужчин, проживающих в условиях экстре-
мального климата Арктического и Семиаридного регионов. 
Методы: Проведен анализ иммунных показателей лимфоидных субпопуляций периферической крови CD3+ (зрелые лимфоидные 
клетки), CD4+ (Т-хелперные клетки) с помощью метода непрямой иммунопероксидазной реакции с использованием моноклональных 
антител у 62 практически здоровых лиц мужского пола 20–60 лет: 30 жителей г. Алеппо, Сирия, и 32 жителей г. Архангельска, Россия. 
Результаты: Выявлен дефицит зрелых Т-лимфоцитов (CD3+) у 93–100 % обследуемых независимо от возраста и региона проживания 
(0,27–0,62 ·109 кл/л). Пониженное содержание Т-хелперов (CD4+) определено у 52,9 и 46,7 % архангелогородцев в возрасте 20–39 
и 40–60 лет (0,34–0,43 ·109 кл/л) соответственно; дефицит Т-хелперов у мужчин г. Алеппо в возрасте 20–39 и 40–60 выявлен в 
40,0 и 6,7 % случаев. 
Выводы: Выраженный Т-клеточный иммунодефицит в 2 раза чаще встречается у молодых мужчин Арктического региона про-
живания, чем у жителей Семиаридного. Низкая Т-хелперная активность в 6,7 раза чаще выявлена у северян старшей возрастной 
группы по сравнению с таковой у сирийцев. 
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Introduction: Climatic factors are important determinants of human health acting through different mechanisms including the immune 
system. Long-term exposure to extreme climatic conditions may result in immune response disturbances manifested by secondary 
immunodeficiency. 
Aim: To assess the concentration of T-helpers in the peripheral blood (CD4+) of men  living in the extreme climatic conditions of the 
North and the South. 
Methods: Altogether, 32 men aged from 20 to 60 years from Arkhangelsk (Arctic Russia) and 30 men of the same age from Aleppo 
(Syria) comprised the sample.  The analysis of immune parameters of lymphoid subpopulations of peripheral blood CD3+ (mature lymphoid 
cells), CD4+ (T-helper cells) was performed by indirect immunoperoxidase reaction using monoclonal antibodies.
Results: A deficiency of mature T-lymphocytes (CD3+) was revealed in 93-100 % of the study participants regardless of age and region 
of residence (0,27-0,62 ·109 cells/l). A reduced content of T-helpers (CD4+) was found in 52,9 % and 46,7 % of men in Arkhangelsk at 
the age of 20-39 and 40-60 years (0,34–0,43 ·109 cells/l), respectively.  The deficiency of T-helpers in Aleppo men aged 20-39 and 
40-60 was found in 40,0 % and 6,7 % of cases. 
Conclusion: Severe T-cell immunodeficiency was twice as common in young men in the Arctic compared to the residents of semiarid 
climatic zone of the same age group. Low T-helper activity was 6,7 times more prevalent among the northerners than among the Syrians 
in the of the older age group.
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Введение

Способность адаптироваться является решающим 
фактором успешности состояния здоровья и развития 
человека. Существенную роль в реализации процессов 
адаптации населения играют климатогеографические 
факторы. Каждый географический регион имеет свои 
собственные отличительные характеристики (кли-
матические сезонные колебания, ультрафиолетовое 
излучение, среднегодовая температура и др.), которые 
воздействуют на функциональные системы организма 
человека и формируют его адаптационные возмож-
ности, в том числе адаптивный иммунный ответ [7, 
10]. Известно, что экстремальные климатогеографи-
ческие условия проживания вызывают в организме 
напряжение адаптационных механизмов. Иммунная 
система характеризуется своей способностью взаи-
модействовать с воздействием окружающей среды, 
повышая сопротивляемость организма к патогенам 
и формируя адекватный адаптивный иммунный 
ответ [9, 10]. Есть сведения, что и патогенность 
микроорганизмов различается в зависимости от 
климатических условий и определяет модификации 
иммунного ответа [6]. Особенно важно указать, что 
неблагоприятное воздействие климатических условий 
может быть критичным в определенных уязвимых 
подгруппах населения, таких как пожилые люди и 
лица с хроническими заболеваниями [5]. Ряд извест-
ных исследований конца ХХ века под руководством 
Агаджаняна Н. А, Казначеева В. П., Хаснулина В. И. 
и др. позволили сформулировать представления о про-
блемах адаптации человека к климатогеографическим 
условиям различных регионов Российской Федерации 
(РФ) и зарубежья. 

Семиаридные регионы характеризуются распро-
странением некоторых заболеваний, вызванных за-
грязнением воды и засухой [12], а также дефицитом 
цинка, который играет основную роль в активации 
метаболических процессов, развитии и функциони-
ровании клеток, опосредующих врожденный и при-
обретенный иммунитет, в частности Т-лимфоцитов, в 
нарушении формирования характерных поверхностных 
рецепторов, супрессорной функции и продукции 
интерлейкина-2, а также снижении концентрации 
Т-хелперов в отношении к цитотоксическим лимфо-
цитам [13, 15].

Характеристика основных климатических факторов 
(таблица) показывает резкие отличия арктического 
и семиаридного климатов (г. Архангельск, РФ и 
г. Алеппо, Сирийская Арабская Республика).

Здоровье населения в Арктическом регионе имеет 
особый метаболический характер, в том числе сниже-
ние скорости метаболизма углеводов на фоне повы-
шения скорости метаболизма липопротеинов, а также 
развитие состояния иммунодефицита в результате 
перехода макрофагов на метаболическую функцию 
[2, 3]. Проживание в таких неблагоприятных кли-
матических условиях, как арктические, воздействует 
на функциональные системы организма, в частности 

Среднегодовые климатические факторы 
в городах Архангельске и Алеппо

Фактор г. Архангельск г. Алеппо

Среднегодовая макси-
мальная температура, °С

От –9,2 до 21,8 От 10,3 до 36,2

Среднегодовая минималь-
ная температура, °С

От –16,5 до 11,3 От 1,7 до 20,9

Среднегодовое дневное 
освещение, час:мин

От 4:12 до 21:12 От 9:42 до 14:36

Среднегодовые солнечные 
часы, час:мин

От 0:12 до 9:54 От 3:54 до 12:30

Среднегодовой УФ-индекс От 0 до 4 От 2 до 11

Годовая интенсивность 
солнечной радиации, кВт.ч

935 2206

иммунную систему, повышая цитотоксическую эф-
фективность лимфоцитов [4]. 

Представляло интерес изучить особенности фор-
мирования Т-клеточного адаптивного иммунного от-
вета у мужчин в зависимости от возраста и региона 
проживания. 

Цель исследования – определить содержание 
Т-хелперной популяции периферической крови 
(CD4+) у мужчин, проживающих в условиях экс-
тремального климата Арктического и Семиаридного 
регионов. 

Методы
Исследование проведено на базе лаборатории 

физиологии иммунокомпетентных клеток (зав. 
лабораторией д. б. н., профессор Л. С. Щёголева) 
в институте физиологии природных адаптаций 
ФГБУН ФИЦКИА УрО РАН им. Н. П. Лаверова, 
г. Архангельск, РФ. Сбор материалов и первичная 
обработка периферической крови жителей г. Алеп-
по, Сирия, осуществляли на базе лаборатории 
биохимии (зав. лабораторией д. б. н., профессор 
Н. Раджех) факультета естественных наук Алеппо 
университета, г. Алеппо, Сирия. Проанализированы 
результаты обследования 62 мужчин в возрасте 
20–60 лет: 32 мужчин, проживающих в г. Архан-
гельске, среди которых 17 человек 20–39 лет и 
15 человек 40–60 лет; 30 мужчин, проживающих 
в г. Алеппо, 15 человек 20–39 лет и 15 человек 
40–60 лет. Мужчины, участвующие в исследовании, 
являлись практически здоровыми добровольцами и 
на момент взятия крови не имели острых заболе-
ваний. Обследование проводили с письменного со-
гласия респондентов с соблюдением основных норм 
биомедицинской этики в соответствии с документом 
«Этические принципы проведения медицинских 
исследований с участием людей в качестве субъ-
ектов исследования» (Хельсинкская декларация 
Всемирной медицинской ассоциации 1964). Для 
исследования брали периферическую венозную 
кровь из локтевой вены утром натощак. Долевое 
содержание лимфоидных субпопуляций (CD3+, 
CD4+) определяли методом непрямой иммуноперок-
сидазной реакции с использованием моноклональ-
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ных антител («Сорбент» г. Москва) на препаратах 
лимфоцитов типа «высушенная капля» с примене-
нием пероксидазного коньюгата и окрашиванием 
раствором хромогена для анализа в иммерсионной 
микроскопии (микроскоп Nikon). Статистическую 
обработку результатов осуществляли с помощью 
пакета прикладных программ Microsoft Excel 2016 
и SPSS 24.0 для Windows. Проверку нормальности 
распределения количественных показателей осу-
ществляли при помощи критерия Шапиро – Уилка. 
Вследствие отсутствия нормального распределения 
использовали медиану (Ме) с процентильным ин-
тервалом 25–75 (Q1–Q3). Оценка статистической 
значимости различий для независимых выборок 
проводилась с использованием критерия Ман-
на – Уитни, а корреляции с помощью критерия 
Спирмена. Исследование проведено в соответствии 
с Программой фундаментальных научных исследо-
ваний в РФ на долгосрочный период (2021–2030) в 
редакции распоряжения Правительства Российской 
Федерации от 31 декабря 2020 г. № 3684-р; номер 
Государственного задания ФГБУН ФИЦКИА УрО 
РАН лаборатории физиологии иммунокомпетентных 
клеток АААА-А19-119120990059-4. 

Результаты 
Климатогеографические и социально-экономиче-

ские условия регионов оказывают существенное вли-
яние на состояние здоровья в целом и формирование 
адаптивного иммунного ответа в частности. 

Представляло интерес определить в перифериче-
ской крови уровень содержания лимфоцитов с мар-
керами CD3+ (зрелые лимфоидные клетки) и CD4+ 
(Т-хелперные клетки) у мужчин в зависимости от 
возраста и региона проживания. 

Анализ показал, что уровень содержания зрелых 
лимфоцитов (CD3+) у мужчин в семиаридных клима-
тических условиях заметно выше, чем у мужчин арк-
тических климатических территорий, но полученные 
результаты показывают наличие дефицита лимфоид-

ных клеток с маркером (CD3+) практически у всех 
обследуемых независимо от возраста и региона про-
живания: 0,55–0,62 ·109 кл/л и 0,27–0,39 ·109 кл/л 
(рис. 1) в 94,12 и 100 % случаев г. Архангельск и 
г. Алеппо соответственно. 

В группе обследуемых от 40 до 60 лет медиана у 
мужчин г. Архангельска 0,39 (0,25–0,47) ·109 кл/л и 
ниже в 1,5 раза, чем у мужчин г. Алеппо 0,62 (0,48–
0,83) ·109 кл/л со статистически значимым отличием 
(p < 0,01). Снижение концентрации лимфоцитов с 
рецептором CD3+ выявлено у 93,33 и 100 % мужчин 
г. Алеппо и г. Архангельска соответственно. Несмотря 
на то, что медиана содержания CD3+ у возрастной 
группы от 40 до 60 лет выше, чем у возрастной группы 
от 20 до 39 лет, статистически значимая корреляци-
онная взаимосвязь между возрастом и концентрацией 
лимфоцитов с маркером CD3+ не найдена. Рецептор 
CD3+ на поверхности лимфоидных клеток выполняет 
функцию передачи сигнала активации Т-клеток, де-
фицит которого приводит к нарушению Т-клеточного 
иммунного ответа и торможению развития адаптивных 
иммунных реакций [14].

Среднее содержание Т-хелперов (CD4+) у мужчин 
Семиаридного региона в 1,7 раз выше, чем у мужчин 
Арктического региона, независимо от возрастной 
группы: 0,58–0,68 ·109 кл/л и 0,34–0,43 ·109 кл/л 
соответственно (рис. 2).

Анализируя частоту встречаемости иммунных 
дисбалансов, следует отметить, что дефицит лимфо-
идной субпопуляции хелперов-индукторов (CD4+) у 
молодых (20–39 лет) северян выявлен чаще, чем у 
молодых сирийцев, в 52,9 и 40,0 % случаев соответ-
ственно. Среди северян повышенные концентрации 
указанного показателя не выявлены, в то же время 
у мужчин г. Алеппо повышенная концентрация 
(CD4+) выявлена у 13,3 % обследуемых. 

Кроме того, концентрация Т-хелперов у мужчин 
данной возрастной группы г. Архангельска ниже 
физиологических норм (0,4–0,8) ·109 кл/л, ме-

Рис. 1. Медиана концентрации зрелых лимфоидных клеток у мужчин, проживающих в городах Ар-
хангельске и Алеппо 
Примечание. ** – p < 0,01.
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диана составляет 0,34 (0,22–1,29) ·109 кл/л, а у 
мужчин г. Алеппо медиана CD4+ находится в гра-
ницах физиологической нормы и составляет 0,58 
(0,37–0,69) ·109 кл/л.

В старшей возрастной группе (40–60 лет) частота 
встречаемости Т-хелперной (CD4+) недостаточно-
сти у мужчин-архангелогородцев выявлена в 7 раз 
чаще, чем у жителей г. Алеппо. Так, содержание 
Т-хелперов у мужчин Арктического региона состав-
ляет 0,43 (0,25–0,50) ·109 кл/л, а в Семиаридном 
климатическом регионе 0,68 (0,44–0,86) ·109 кл/л 
(p < 0,05). Среди иммунных дисбалансов лиц старшей 
возрастной группы дефицит лимфоцитов с рецепто-
ром CD4+ зарегистрирован у 46,7 % обследуемых 
Арктического региона, а высокое содержание у 6,7 % 
обследуемых. Напротив, дефицит Т-хелперов в Се-
миаридном регионе установлен у 6,7 % обследуемых, 
а повышенные концентрации зарегистрированы у 
33,3 %. Статистически значимая корреляционная 

связь между возрастом и уровнем экспрессии ре-
цепторов CD4+ у северян не выявлена, но у мужчин 
Семиаридного региона зарегистрирована прямая 
умеренная взаимозависимость между указанными 
показателями при уровне статистической значимости 
меньше 0,05. 

Кроме того, Т-хелперная активность с повышен-
ным содержанием указанных клеток отмечалась и у 
северян, и у сирийцев. Так, в нашем исследовании 
определено, что повышенные уровни содержания 
клеток с маркером (CD4+) встречались в 2 раза 
чаще у северян (29,4 %) и только у 13,3 % си-
рийцев (рис. 3).

Обсуждение результатов

Многовековое проживание различных популя-
ций людей в привычных условиях среды обитания 
(семиаридный климат с ландшафтами полупустынь, 
пустынь, степей с высоким уровнем инсоляции и 

Рис. 2. Медиана концентрации лимфоцитов Т-хелперов у мужчин, проживающих в городах Ар-
хангельске и Алеппо
Примечание. * – p < 0,05.

Рис. 3. Частота регистрации дисбалансов Т-хелперов у мужчин, проживающих в городах Ар-
хангельске и Алеппо, %
Примечание. * – р < 0,05, ** – р < 0,01.
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температуры окружающей среды, недостатком воды 
и арктический климат с низкими среднегодовыми 
температурами, низким индексом УФО и избытком 
воды) определило не только их внешний облик и 
культуральные черты, но и физиологические особен-
ности жизнедеятельности организма. Исследования 
последних лет свидетельствуют о том, что характер 
адаптивных сдвигов в экстремальных условиях 
проживания зависит не только от длительности 
проживания и возраста обследуемых, но и от адек-
ватного реагирования всех физиологических систем, 
особенно иммунной. 

Температура окружающей среды оказывает 
сильное влияние на все биологические процессы, 
включая иммунные реакции, содержащие белки 
(STIM1), чувствительные к изменению температуры 
[16]. Распространенным типом иммунодефицита, 
вызванного холодом, является снижение количе-
ственных и качественных маркеров клеточного 
иммунитета с уменьшением на 10–15 % числа 
Т-хелперов и Т-супрессоров и общее снижение 
активности Т-лимфоцитов [1]. Воздействие низких 
температур (–35,5 °C) в течение сезона приводит 
к снижению активности фагоцитов и способности 
Т-клеток продуцировать лимфокины [11].

Ультрафиолетовое излучение подавляет иммунную 
систему, влияя на выработку интерлейкинов (IL-10 
и IL-4), которые, в свою очередь, модулируют им-
мунные ответы, способствующие развитию дефектов 
клеточного иммунитета [8, 11].

В связи с этим географически изолированные на-
родности представляют огромный интерес не только 
для изучения морфологических и психологических 
особенностей, но и как пример завершенной иммун-
ной адаптации.

Так, в нашем исследовании концентрация зрелых 
лимфоцитов (CD3+) у мужчин в семиаридных кли-
матических условиях заметно выше, чем у мужчин 
арктических климатических территорий. При этом 
дефицит зрелых функционально активных лимфоидных 
клеток с антигенным маркером CD3+ зарегистрирован 
у 94,12 % молодых мужчин-сирийцев и у 100 % 
северян. 

Важно указать, что в старшей возрастной группе 
обследуемых лиц низкие концентрации лимфоцитов 
с рецептором CD3+ выявлены у 93,33 и 100 % 
мужчин г. Алеппо и г. Архангельска соответственно. 
Полученные данные свидетельствуют о том, что 
нарушение процессов дифференцировки лимфо-
идных клеток не зависит от возраста и региона 
проживания. Для установления причины нару-
шения дифференцировки лимфоидных популяций 
следует провести дополнительные комплексные 
исследования, которые позволят определить уровни 
лимфопролиферации, апоптоза и активации клеток 
с учетом не только возраста и пола обследуемых, 
но и с учетом основных неблагоприятных факторов 
внешней среды, а также особенностей питания и 

профессиональной деятельности. Однако при ши-
роком распространении иммунных дисбалансов в 
виде дефицита зрелых функционально активных 
клеток в обеих обследуемых группах следует особо 
уточнить, что дефицит у северян наиболее вы-
ражен и в среднем уровни содержания указанной 
субпопуляции у них в 2 раза ниже, чем у жителей 
засушливого региона с высокой степенью инсоляции 
и УФ-индекса. 

Исследование содержания Т-хелперов (CD4+) по-
казало, что у мужчин Семиаридного региона средние 
уровни концентраций указанной лимфоидной суб-
популяции выше, чем у респондентов Арктического 
региона, вне зависимости от возраста. В то же время 
следует подчеркнуть, что дефицит хелперов-индукто-
ров фиксируется в обеих группах обследуемых лиц. 
При этом у северян указанные дисбалансы встреча-
ются значительно чаще, чем у сирийцев, в старшей 
возрастной группе. 

Наряду с этим состояние гиперактивации, или 
повышенной хелперной активности, встречается в 
2 раза чаще у жителей арктических территорий, 
чем у жителей Семиаридного региона. Следует 
уточнить, что указанная гиперактивация клеток 
CD4+ снижается с возрастом у северян (от 29,4 
до 6,7 %). И напротив, с возрастом увеличивается 
с 13,3 до 33,3 % в группе мужчин Семиаридного 
региона. 

Корреляционный анализ показал наличие значимых 
взаимосвязей между общим уровнем содержания 
зрелых функционально активных Т-клеток (CD3+) и 
дифференцированной их субпопуляцией Т-хелперов 
(CD4+). Таким образом, можно предполагать, что 
дефицит Т-хелперов CD4+ взаимосвязан в основном 
с выраженным дефицитом лимфоцитов с рецептором 
CD3+ у мужчин обследованных регионов. Помимо 
полученных нами данных есть сведения, что ультра-
фиолетовое излучение вызывает угнетение иммунного 
ответа путём снижения концентраций рецепторов 
CD3+, повышения концентрации регуляторных 
Т-лимфоцитов, на поверхности которых экспресси-
руются рецепторы CD4+ и CD25+ [8, 14].

Выявленные корреляционные взаимосвязи между 
концентрациями CD3+ и CD4+ косвенно свиде-
тельствуют о том, что чем выше уровень дефицита 
содержания клеток CD3+, тем выше вероятность 
Т-хелперной недостаточности независимо от воз-
раста и региона проживания обследованных лиц. 
Необходимы дополнительные комплексные исследо-
вания с целью выявления факторов среды, имеющих 
значительное влияние на механизмы формирования 
адаптивного иммунного ответа. 

Организм существует не сам по себе, а в тес-
ном взаимодействии с окружающей средой. Сле-
довательно, адаптация к постоянно меняющимся 
условиям среды окупается ценой усиления работы 
и напряжения компенсаторно-приспособительных 
регуляторных функциональных систем, особенно 
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иммунной. Таким образом, организм, адаптируясь, 
прибегая к усиленной защите, платит за это ценой 
сокращения резервных возможностей, в том числе 
иммунного гомеостаза. 

Выводы

У молодых мужчин (20–39 лет) Арктического 
региона проживания выраженный Т-клеточный им-
мунодефицит (CD3+) встречается значительно чаще, 
чем у жителей Семиаридного, что способствует раз-
витию вторичного экологически зависимого иммуно-
дефицита, проявляющегося сокращением резервных 
возможностей иммунного гомеостаза, предопределя-
ющего развитие хронической патологии. В старшей 
возрастной группе (40–60 лет) среднее содержание 
зрелых функционально активных клеток (CD3+) в 
2 раза выше, чем у молодых, вне зависимости от 
региона проживания. 

У северян Т-хелперная (CD4+) недостаточность 
встречается в 7 раз чаще, чем у сирийцев, вне за-
висимости от возраста. Иммунные дисбалансы в 
виде повышенной хелперной активности у жителей 
Семиаридного региона фиксируются в 4 раза реже, 
чем на Севере.

Независимо от возраста обследуемых и регио-
на проживания содержание хелперов-индукторов 
(CD4+) взаимосвязано с уровнем концентраций 
зрелых функционально активных Т-клеток (CD3+), 
что косвенно свидетельствует о прямой зависимости 
процессов дифференцировки указанных лимфоидных 
субпопуляций. 
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