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достоверно увеличивает содержание цАМФ и цГМФ в тимоцитах, а система циклических нуклеотидов в лимфо-
цитах периферической крови проявляла ярко выраженные изменения при действии аденозина.
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Анализ радиационно-индуцированных цитогенетических эффектов действия γ-лучей, протонов тера-
певтического пучка фазотрона на входе в объект и протонов в области модифицированного пика Брэгга на 
лимфоциты периферической крови человека in vitro. Вычисленная величина ОБЭ протонов исходного пучка 
с энергией 150 МэВ составила 0,9 в диапазоне доз 0,5–5 Гр. При действии протонов в области пика Брэгга 
ОБЭ была около 1,1.

Analysis of the radiation-induced cytogenetic effects of the action of γ rays; protons from a therapeutic fascicle 
beam at the entrance; and protons in the modified Bragg peak region on human peripheral blood lymphocytes in 
vitro. The calculated RBE of the protons of the original 150-MeV beam was 0.9 in the range up to 0.5–5 Gy. Under 
the action of protons in the region of the Bragg peak, the RBE was about 1.1.
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В настоящее время стремительно растет использование ионизирующих излучений (ИИ) в медицине для диа-
гностики и терапии рака, в различных областях науки, промышленности и сельского хозяйства. Вследствие этого 
наблюдается нерегулируемое повышение естественного фона радиации на Земле, вызываемое радиоактивным 
загрязнением биосферы. Поэтому особую важность приобретает исследование биологического действия различ-
ных видов ИИ. В частности, знание цитогенетического действия излучений разного качества необходимо для эф-
фективного планирования лучевой терапии [1], решения проблем радиоэкологии и радиационной безопасности 
работников атомной энергетики, а также космонавтов при планируемых длительных полетах в дальний космос.

Исследование радиационно-индуцированных биологических эффектов (биомаркеров облучения), для соот-
несения их с дозой, является основной задачей биодозиметрии. Наиболее распространенными, апробированными 
и корректными биологическими маркерами облучения, используемыми в биодозиметрии, остаются специфиче-
ские радиационно-индуцированные цитогенетические нарушения – стабильные и нестабильные аберрации хро-
мосомного типа [2].

Основной целью работы было изучение цитогенетических эффектов действия γ-лучей, протонов терапевти-
ческого пучка фазотрона Объединенного института ядерных исследований на входе в объект и протонов в обла-
сти модифицированного пика Брэгга на лимфоциты периферической крови человека in vitro.
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Образцы цельной крови, полученные от здоровых доноров, были облучены 60Со γ-лучами установки РОКУС-
Мв диапазоне доз от 0,5 до 5 Гр (с мощностью дозы 0,82 Гр/мин), а также протонами терапевтического пучка 
фазотрона медико-технического комплекса Лаборатории ядерных проблем им. В. П. Джелепова, ОИЯИ. Часть 
образцов цельной крови в пробирках была облучена немодифицированным пучком протонов на входе в  объ-
ект с энергией 150 МэВ, подготовленного для проведения лучевой терапии пациентов. Средняя величина ЛПЭ 
и мощность дозы в объеме мишени составили 0,57 кэВ/мкм и 0,7 Гр/мин,соответственно. Вторая часть образ-
цов была облучена в пике Брэгга, который с помощью гребенчатого фильтра был дополнительно модифици-
рован с образованием плато, расширенного до 10 мм. Энергия протонов в этом участке варьировала от 30 до 
0 МэВ, ЛПЭ от 0,7 до 3,0 кэВ/мкм с максимальным вкладом при значении 1,4 кэВ/мкм. Мощность дозы составила  
1,3 Гр/мин. Во всех экспериментах клетки облучали в диапазоне доз от 0,5 до 5 Гр.

Последующие процедуры культивирования и фиксации лимфоцитов периферической крови человека про-
водили согласно стандартизированному протоколу, рекомендованному МАГАТЭ [‎3]. Спектр и частоту радиаци-
онно-индуцированных хромосомных аберраций нестабильного типа, обнаруживаемых без кариотипирования, 
оценивали в первом пострадиационном митозе через 48 часов от начала культивирования. На основе полученных 
результатов была изучена дозовая зависимость образования клеток с хромосомными аберрациями и общего числа 
хромосомных аберраций в лимфоцитах периферической крови при действии исследованных видов ИИ in vitro. 
Оценка ОБЭ протонов терапевтического пучка, проведенная по соотношению доз протонного и γ-излучения при 
равных уровнях эффектов, показала, что величина ОБЭ протонов исходного пучка с энергией 150 МэВ близка 
к  0,9 в диапазоне доз 0,5–5 Гр. При действии протонов в области пика Брэгга ОБЭ составляла 1,1.

Кривые зависимости частот нестабильных ХА также были построены с помощью программного обеспе-
чения CABAS [4], полученные кривые могут быть использованы в качестве калибровочных кривых для оценки 
дозы при случайном облучении людей.

Таким образом, выявлены количественные и качественные различия по цитогенетическим показателям 
в лимфоцитах периферической крови человека при действии γ-лучей, протонов терапевтического пучка фазотро-
на на входе и в области модифицированного пика Брэгга. Показано, что протоны в области пика Брэгга являются 
более эффективными по своему повреждающему воздействию, в то время как действие протонного пучка на 
входе практически равнозначно действию γ-лучей.
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ПЦР в реальном времени (ПЦР Real-time) используется в клинико-лабораторной диагностике для вы-
явления инфекционных агентов любой природы, для которых применение других методов (культурального, 
бактериологического, иммунологического) не дает достоверной информации. ПЦР Real-time используется 
для одновременной амплификации и измерения количества данной молекулы ДНК. Метод ПЦР в реальном 
времени включает в себя одновременно детекцию и количественное определение специфической последова-
тельности ДНК в образце.

Метод использует общие принципы ПЦР. Основное отличие состоит в том, что измеряется количество 
амплифицированной ДНК в реальном времени после каждого цикла амплификации. Для количественного 
определения используют два метода — флюоресцентные красители, интеркалирующие в двуцепочечные мо-


