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Аннотация. В статье рассматривается влияние низкоинтенсивного электромагнитного излучения 

частотой 1 ГГц на состояние неспецифической противовирусной защиты организма человека и живот-
ных. Исследовано влияние микроволн частотой 1 ГГц на экспрессию клетками цельной крови рецепто-
ров паттернов патогенности, в частности, TLR4, NLRP10, NLRP12, NLRP3, NLRX1, а так же RIG-I-
зависимой хеликазы LGP2. Проведенный анализ показал, что микроволны частотой 1 ГГц в большей 
степени стимулирует повышение экспрессии  TLR4 и NLRX1. Кроме того в облученных клетках снижает-
ся уровень белков RNF125 и OTUD5, что определяет ускорение процессов биодеградации внутриклеточ-
ных пептидов, в том числе, вирусной природы. Показана возможность стимуляции микроволнами про-
дукции интерферона и содержания в мононуклеарных лейкоцитах цельной крови регуляторов противо-
вирусной защиты, в частности хеликазы LGP2 при 20-ти минутной  экспозиции облучения. 
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Abstract. The article discusses the issue of increasing non-specific antiviral defense in humans and ani-
mals using low-level microwave radiation with a frequency of 1 GHz. The influence of microwaves at 1 GHz for 
the products of TLR4, NLRP10, NLRP12, NLRP3, NLRX1 was studied. The analysis showed that irradiation in 
a greater degree stimulates the increase in TLR4 and NLRX1. In addition, under the influence of microwaves in 
the cells, the level of protein RNF125 and OTUD5 reduced, which determines the slowing down of updates of 
the cell proteome. The possibility of stimulating the production of interferon and the cell regulators of antiviral 
protection when exposed to whole blood microwave frequency of 1 GHz with an exposure of 20 minutes. 
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Актуальность поиска новых способов повышения резистентности организма человека и животных 

к вирусной инфекции диктуется высокой распространенностью вирусов в окружающей среде, их устой-
чивостью к различным дезинфектантам, а так же недостаточной эффективностью существующих мето-
дов профилактики, в том числе вакцинации и химиотерапии [1, 2]. 

Хорошо известно, что эффективность противовирусной защиты организма в существенной степе-
ни определяется состоянием внутриклеточных молекулярных систем распознавания чужеродной генети-
ческой информации и ее разрушения. При этом способность клетки быстро наращивать продукцию ин-
терферонов I типа, вызывающего экспрессию генов соответствующих белков, в частности протеинкиназ, 
активирующих биодеградацию вирусных частиц, определяет устойчивость организма к вирусной инфек-
ции [3, 4]. Так же известно, что противовирусная защита организма существенно ослабляется на фоне 
стрессов, при развитии тяжелых форм соматических заболеваний, а так же после перенесенных инфек-
ций [5]. 

В распознавании чужеродных агентов важнейшее значение принадлежит паттерн-распознающим 
рецепторам (ПРР), в частности, TOLL, NOD и RIG-I подобным рецепторам, обеспечивающим активацию 
программ разрушения и элиминации чужеродной генетической информации [3, 6]. При этом активация 
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внутриклеточных эффекторных механизмов осуществляется за счет проведения сигнала по IL-1/TOLL, 
МАРК/SAPK и IRF/IFN-сигнальным путям [7, 8]. Очевидно, что повышение содержания в клетке ключе-
вых компонентов данных путей будет способствовать усилению противовирусной защиты организма [6-
8]. Повышение противовирусной резистентности может быть реализовано за счет усиления функцио-
нальной активности сигнальных путей идентификации и разрушения компонентов вирусного генома и 
протеома, а так же модификации продукции клетками информационных молекул – цитокинов, включая 
интерлейкины (ИЛ), интерфероны, а так же эндогенные антимикробные пептиды, активирующие соот-
ветствующие межклеточные взаимодействия между основными иммунокомпетентными и антигенпре-
зентирующими клетками организма [6, 8]. Повышение уровня белков, обеспечивающих торможение ре-
пликации вирусного генома, а так же ускоряющих протеосомную деградацию компонентов вирусного 
протеома, так же является возможным механизмом повышения устойчивости клетки к инфекции. Кроме 
того, запуск механизма аутофагии может являться потенциально саногенным механизмом защиты орга-
низма, в случае вирусного инфицирования. 

В последнее время показана возможность повышения эффективности внутриклеточных молеку-
лярных систем, включая сигнальные и эффекторные, используя биотропные свойства микроволнового и 
миллиметрового излучения [9-12]. При этом воздействие на мононуклеарные лейкоциты электромагнит-
ного излучения повышает их активность и способствует элиминации патогена из организма, воздействие 
на негемопоэтические клетки стимулирует их дифференцировку и пролиферацию, влияние излучения на 
опухолевые клетки сопровождается усилением контроля пролиферации и активации апоптоза [13-19]. 

Проведенные исследования свидетельствуют об иммуномодулирующем действии низкоинтенсив-
ных микроволн частотой 1 ГГц на состояние противовирусной защиты клеток цельной крови. В частно-
сти, микроволны способствуют повышению содержания в мононуклеарных лейкоцитах цельной крови 
(МНК) ключевого регулятора противовирусной защиты – митохондриального белка MAVS, что позволяет 
рассматривать низкоинтенсивные микроволны в качестве стимулятора противовирусной защиты орга-
низма [19]. 

Вместе с тем, влияние микроволнового излучения на экспрессию рецепторов, распознающих 
паттерны патогенности (ПРР) ассоциированные с вирусной инфекцией, а так же их влияние на содер-
жание в МНК факторов, принимающих участие в процессах биодеградации белковых молекул, в том 
числе компонентов вирусного протеома, изучено недостаточно, что обусловило проведение настоящего 
исследования. 

Цель исследования – оценка влияния низкоинтенсивного электромагнитного излучения частотой 
1 ГГц на компоненты противовирусной защиты клеток цельной крови, включая внутриклеточные систе-
мы распознавания паттернов патогенности, ассоциированных с вирусной инфекцией. 

Материалы и методы исследования. Материалом исследования служила венозная кровь практи-
чески здоровых лиц (n=30) и лиц, перенесших внебольничную бактериальную пневмонию (ВП) нетяжело-
го течения (n=30) в возрасте 20-35 лет (средний возраст 22,5±2,5 года) – группа – «ВП». Путем разделе-
ния пробы крови на две части, формировали две подгруппы в каждой группе. Первая (1) подгруппа 
включала необлученные образцы крови, 2-я – образцы, подвергнутые СВЧ-облучению при плотности 
потока мощности излучения (ППМ) 0,1 мкВт/см2. 

Исследование эффектов СВЧ-облучения проводили с использованием наборов «Цитокин-Стимул-
Бест» (ЗАО «Вектор Бест», г. Новосибирск). Для проведения исследования 1 мл цельной крови вносили 
во флакон, содержащий 4 мл среды DMEM, гепарин 2,5 Ед/мл, и гентамицин 100 мкг/мл. Подготовлен-
ные таким образом образцы облучали в течение 45 минут аппаратом микроволновой терапии «Акватон-
02», на частоте 1000±0,03 МГц [20-22]. 

После облучения флаконы помещались на 24 часа в термостат (37 0С) с последующим выделением 
МНК с использованием пробирок Vacutainer (Becton Dickinson, США), содержащих 2,0 мл фиколла 
(ρ=1,077), разделительный гель, в качестве антикоагулянта – гепарин лития. Подготовка лизатов МНК 
осуществлялась в соответствии с рекомендациями производителя наборов реагентов для проведения им-
муноферментного анализа (ИФА), для чего использовали 1 мл клеточной суспензии содержащей 
5×106МНК. Подсчет клеток и анализ их жизнеспособности осуществляли с помощью счетчика TC20 
(Bio-Rad, США). Жизнеспособность клеток в культуре составляла более 90%. 

В лизате МНК методом ИФА определяли концентрацию митохондриального противовирусного 
сигнального белка MAVS, RIG-I-подобного рецептора 3-го типа – хеликазы LGP2 (DHX58), трансмем-
бранного протеина 173 (TMEM173), интерферон-регулирующего фактора-3 (IRF3), белка ассоциирован-
ного с аутофагией (ATG12), Е3-убиквитин лигазы (RNF125), протеина содержащего домен OTU5 
(OTUD5). Концентрацию интерферона-β (IFNβ), а так же растворимых форм ПРР (TLR4, NLRP10, 
NLRP12, NLRP3, NLRX1), определяли в клеточном супернатанте. При проведении исследования исполь-
зовали наборы реактивов производства CUSABIO BIOTECH (Китай). Анализ проводили на анализаторе 
Personal LAB (Adaltis Italia S.p.A., Италия). 

Статистическую обработку проводили в программе STATISTICA 7,0. В процессе исследования рас-
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считывалось среднее значение (х) и медиана (Ме) исследуемого показателя, а так же 25 и 75 процентили 
выборки (q25; q75). Статистическую значимость (р) межгрупповых различий оценивали с помощью U-
критерия Манна-Уитни (в случае независимых измерений) и с помощью W-критерия Вилкоксона, в слу-
чае зависимых выборок [39]. 

Результаты и их обсуждение. Содержание исследованных факторов в группах представлено в 
табл. 1. 

 
Таблица 1 

 
Уровень исследованных факторов в группе контроля 

 

Фактор Естественное содержание СВЧ-облучение 
х q25 Me q75 х q25 Me q75 

MAVS, пг/мл 0,523 0,345 0,45 0,7 0,613 0,45 0,565 0,775 
LGP2, пг/мл 0,079 0,061 0,074 0,096 0,086 0,069 0,083 0,104 

ATG12, пг/мл 0,16 0,102 0,194 0,219 0,183 0,141 0,201 0,224 
TMEM173, пг/мл 0,903 0,84 0,855 0,965 1,0 0,945 0,96 1,035 
RNF125, пг/мл 0,828 0,755 0,875 0,9 0,908 0,825 0,96 0,99 
OTUD5, пг/мл 0,778 0,735 0,78 0,82 0,718 0,71 0,715 0,725 

IRF3, пг/мл 1,59 1,42 1,6 1,76 1,64 1,48 1,65 1,8 
TLR4, нг/мл 0,723 0,57 0,63 0,875 0,838 0,67 0,765 1,005 

NLRP10, нг/мл 1,412 1,204 1,412 1,62 1,408 1,2 1,407 1,616 
NLRP12, нг/мл 0,693 0,558 0,734 0,829 0,699 0,562 0,739 0,835 
NLRP3, нг/мл 0,723 0,64 0,714 0,807 0,728 0,644 0,719 0,812 
NLRX1, нг/мл 0,598 0,516 0,61 0,68 0,603 0,521 0,615 0,685 
IFNβ, нг/мл 2,328 1,915 2,43 2,74 2,408 1,995 2,515 2,82 

 
Полученные данные позволяют говорить о том, что у практически здоровых лиц в МНК уровень 

протеина MAVS превышает содержание регулятора его активности – LGP2 в среднем в 6,6 раз. Кроме 
того, проведенный анализ показал, что у практически здоровых лиц, из числа исследованных раствори-
мых форм ПРР, преобладает уровень NLRP10, являющийся отрицательным регулятором активации кас-
пазы-1, тормозящим процессинг про интерлейкинов в активные формы ИЛ-1 и ИЛ-18. Его уровень у 
практически здоровых лиц превышает практически в 2 раза, уровень NLRP3. Проведенный анализ так же 
показал, что уровень убиквитин-лигазы RNF125 практически соответствует содержанию протеина, обес-
печивающего деубиквитинилирование – OTUD5, превышая уровень последнего всего на 6,4 %. 

Результаты оценки исследованных факторов в основной группе, представлены в табл. 2. 
 

Таблица 2 
 

Уровень исследованных факторов в основной группе (пг/мл) 
 

Фактор Естественное содержание СВЧ-облучение 
х q25 Me q75 х q25 Me q75 

MAVS, пг/мл 0,631 0,485 0,635 0,79 0,694 0,55 0,7 0,86 
LGP2, пг/мл 0,086 0,067 0,085 0,105 0,105 0,073 0,091 0,145 

ATG12, пг/мл 0,121 0,109 0,127 0,132 0,139 0,128 0,137 0,152 
TMEM173, пг/мл 0,775 0,585 0,77 0,825 0,835 0,63 0,825 0,91 
RNF125, пг/мл 0,62 0,405 0,7 0,81 0,679 0,475 0,75 0,885 
OTUD5, пг/мл 0,525 0,355 0,495 0,67 0,5 0,315 0,485 0,645 

IRF3, пг/мл 1,486 1,29 1,505 1,615 1,539 1,34 1,565 1,675 
TLR4, нг/мл 1,169 0,515 1,22 1,63 1,324 0,65 1,44 1,78 

NLRP10, нг/мл 1,449 1,329 1,457 1,534 1,445 1,325 1,452 1,53 
NLRP12, нг/мл 0,795 0,736 0,822 0,848 0,801 0,742 0,827 0,854 
NLRP3, нг/мл 0,629 0,591 0,637 0,67 0,634 0,596 0,642 0,674 
NLRX1, нг/мл 0,614 0,438 0,69 0,754 0,619 0,444 0,694 0,758 
IFNβ, нг/мл 1,795 1,705 1,815 1,87 1,871 1,775 1,9 1,955 

225



ВЕСТНИК  НОВЫХ  МЕДИЦИНСКИХ  ТЕХНОЛОГИЙ, электронный журнал  –  2016 – N 3  
JOURNAL  OF  NEW  MEDICAL  TECHNOLOGIES,  eEdition –  2016 – N 3 

 

Проведенный анализ содержания исследованных факторов показал, что реконвалесценция острого 
инфекционно-воспалительного процесса характеризуется статистически значимым снижением уровня 
ATG12 на 246,9 ‰ (U=288,0; Z=3,4; p=0,0004), TMEM173 на 274 ‰ (U=204,0; Z=4,4; p=0,000003), RNF125 
на 250,8 ‰ (U=221,0; Z =4,2; p=0,00001), OTUD5 на 324,8 ‰ (U=144,0; Z =5,2; p=0,000000), IRF3 на 
65,3 ‰ (U=401,0; Z=2,1; p=0,036). Так же в основной группе отмечено снижение уровня растворимой 
формы NLRP3 на 130,5 ‰ (U=291,0; Z=3,4; p=0,0005), а продукции IFNβ на 228,8 ‰ (U=512,0; Z=4,0; 
p=0,00005). Вместе с тем в основной группе наблюдалось статистически значимое повышение содержа-
ния MAVS на 617,6 ‰ (U=391,0; Z=2,2; p=0,027), хеликазы LGP2 на 92,4 ‰ (U=370,0; Z=2,5; p=0,013). Так 
же, в основной группе имело место повышение уровня растворимой формы TLR4 на 617,6 ‰ (U=417,0; 
Z=1,9; p=0,058), NLRP12 на 147,5 ‰ (U=392,5; Z =2,2; p=0,028), NLRP 10 на 26,3 ‰ (U=540,0; Z=0,4; 
p=0,67), NLRX1 на 27,6 ‰ (U=504,0; Z=0,9; p=0,4). 

Таким образом, проведенный анализ показал, что в основной группе содержание регуляторного 
протеина MAVS в среднем превышает уровень хеликазы LGP2 в 7,3 раза, что на 10,1 % выше, чем в 
группе контроля. Кроме того, у реконвалесцентов ВП уровень противовоспалительного регулятора – 
NLRP10 превышал в 2,3 раза уровень активатора воспаления – NLRP3, а содержание протеина RNF125 
при этом превышало уровень OTUD5 на 18 %. 

Анализ результатов исследования свидетельствует о том, что перенесенная бактериальная инфек-
ция сопровождается угнетением сигнального пути, обеспечивающего синтез IFNβ и защиты от вирусов 
обусловленной процессингом ИЛ-1 и ИЛ-18, за счет повышения экспрессии NLRP10 и NLRP12 блоки-
рующих данный механизм. Кроме того, наблюдаемое снижение уровня IRF3 и TMEM173 определяет 
возможность снижения чувствительности МНК к противовирусным интерферонам и угнетения продук-
ции IFNβ, что так же способствует ослаблению противовирусной защиты. В этих условиях, повышение 
содержания в клетках убиквитин-лигазы RNF125 способствует негативной регуляции функционального 
состояния RIG-I зависимых механизмов распознавания вирусного генетического материала, обеспечивая 
ускорение протеосомной биодеградации соответствующих субстратов белковой природы [24, 25]. Вме-
сте с тем, повышенный уровень в МНК фактора MAVS на фоне относительного снижения содержания 
LGP2, может рассматриваться как компенсаторный механизм, определяющий возможность сохранения 
необходимой для эффективной стимуляции экспрессии генов интерферонов I типа, реактивности МНК 
[23-26]. 

Величина эффекта микроволнового излучения частотой 1 ГГц на культуру клеток цельной крови 
контрольной группы представлена на рис. 1. 
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Рис.1. Эффекты облучения в группе контроля 

 
Примечание: величина эффекта облучения – различие концентрации соответствующего фактора в 

облученной культуре в сравнении с необлученной (‰); вертикальные линии отражают максимальный и 
минимальный уровень показателя, значения, лежащие в диапазоне 25%; 75% представлены в виде  

прямоугольника 
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Проведенный анализ биологических эффектов облучения культуры клеток цельной крови основ-
ной группы показал, что влияние микроволн на уровень белка MAVS, составило в среднем 99,2 ‰ (T=0,0; 
Z=3,9; p=0,0001), а в случае исходно низкого содержания в клетке, стимулированный прирост его содер-
жания в МНК составил 134,0 ‰. Уровень отрицательного регулятора MAVS – хеликазы LGP2 на этом 
фоне возрастал в среднем на 228,9 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), снижаясь в случае исходно низкого уров-
ня – на 89,6 ‰, напротив возрастая при исходно высоком на 381,1 ‰. Уровень протеина TMEM173, по-
ложительного регулятора экспрессии генов интерферонов, под влиянием микроволн возрастал, в сред-
нем, на 77,4 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), в случае исходно низкого содержания повышение составляло 
76,9 ‰, в случае высокого – 103,0 ‰, что существенно ниже, чем влияние облучения на уровень LGP2. 

Содержание в клетке фактора IRF3, обеспечивающего активацию генов интерферонов I класса, 
под влиянием облучения, в среднем, увеличивалось на 35,3 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), существенно не 
отличаясь при различном исходном уровне. На фоне выявленных изменений, продукция IFNβ в среднем 
возрастала на 42,5 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), так же существенно не завися от исходного содержания 
интерферона в межклеточной среде. 

Под влиянием микроволн частотой 1 ГГц изменялось так же содержание факторов, обеспечиваю-
щих убиквитинилирование белков. Проведенный анализ показал, что в облученных клетках уровень Е3-
лигазы (RNF125), возрастал в среднем на 94,8 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), при снижении содержания 
протеина OTUD5, обеспечивающего деубиквитинилирование, в среднем на 47,6 ‰ (T=0,0; Z=3,9; 
p=0,0001). Указанное обстоятельство определяет ускорение обновления внутриклеточного протеома в 
облученных культурах, за счет ускорения биодеградации пептидов. При этом повышение уровня RNF125 
в облученных культурах в случае исходно высокого и низкого содержания его в клетке составило 172,8 
‰ и 92,6 ‰ соответственно. Сопоставление полученных результатов, с величиной эффектов микроволн в 
отношении OTUD5, составивших соответственно 112,7 ‰ и 37,3 ‰, позволяет говорить о согласованном 
характере формирующихся под влиянием облучения молекулярных изменений, отражающих систем-
ность развивающихся в облученных культурах молекулярных изменений. 

Проведенный анализ показал, что в облученных культурах МНК наблюдалось статистически зна-
чимое изменение экспрессии изучаемых паттерн-распознающих рецепторов, в особенности TLR4, экс-
прессия которого в облученных культурах возрастала в среднем на 132,6 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001). В 
случае исходно низкой экспрессии стимулированный микроволнами прирост экспрессии TLR4 составил 
262,1 ‰, в тех же культурах, где его уровень соответствовал медиане исследованной выборочной сово-
купности, рост составил 180,3 ‰, при исходно высоком уровне – всего 92,0 ‰. Уровень NOD-подобных 
рецепторов под влиянием облучения изменялся менее выражено. Так, уровень NLRX1 возрастал в сред-
нем на 7,3 ‰, а в случае минимального уровня – на 13,7 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001). На этом фоне уро-
вень NLRP12 возрастал на 6,6 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), а NLRP3 на 8,0 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), 
практически не завися от исходной экспрессии. Уровень NLRP10 в облученных культурах сокращался на 
2,8 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001). Уровень белка ATG12, принимающего участие в активации аутофагии, 
под влиянием облучения повышался в среднем на 154,6 ‰ (T=0,0; Z=3,9; p=0,0001), однако при исходно 
низком уровне данного фактора в клетке, стимулированный микроволнами прирост его содержания в 
МНК составил 179,7 ‰, а при исходно высоком – 152,1 ‰. 

Таким образом, влияние низкоинтенсивных микроволн частотой 1 ГГц на неспецифическую защи-
ту клеток цельной крови практически здоровых лиц выражалось в преимущественном повышении со-
держания в МНК хеликазы LGP2, протеинов ATG12 и RNF125, а так же усилением экспрессии TLR4. 
Указанные изменения позволяют говорить о способности микроволн частотой 1 ГГц в условиях спон-
танной клеточной активности и отсутствия митогенной стимуляции понижать реактивность МНК, спо-
собствовать обновлению внутриклеточного протеома. 

Величина эффекта микроволнового излучения частотой 1 ГГц на культуру клеток цельной крови 
основной группы представлена на рис. 2. 

Проведенный анализ эффектов микроволн в отношении содержания исследованных факторов в 
основной группе показал, что максимальное влияние облучение оказывает на уровень в клетке белка 
MAVS, повышая его концентрацию в МНК в среднем на 172,2 ‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0001), а в случае 
исходно низкого уровня на 304,3 ‰. Уровень LGP2 при этом возрастал в среднем на 98,7 ‰ (T=0,0; 
Z=6,74; p=0,0001), несколько больше – в случае исходно низкого уровня – 131,1 ‰, высокого – 78,1 ‰. 
Содержание в МНК протеина TMEM173, положительного регулятора экспрессии генов интерферонов, 
под влиянием микроволн возрастало в среднем на 97,0 ‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0001). В случае исходно 
низкого его содержания в клетке, СВЧ-стимулированное повышение TMEM173 составляло 125,0 ‰, в 
случае высокого – 72,5 ‰. 
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Рис.2. Эффекты облучения в основной группе 
 

Примечание: величина эффекта облучения – различие концентрации соответствующего фактора в 
облученной культуре в сравнении с необлученной (‰); вертикальные линии отражают максимальный и 

минимальный уровень показателя, значения, лежащие в диапазоне 25%; 75% представлены в виде  
прямоугольника 

 
В культурах МНК под влиянием облучения, уровень фактора IRF3, в среднем, увеличился на 

31,4 ‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0000). При этом, в случае исходно низкого содержания в  клетке IRF3, повы-
шение его уровня в клетке составило 42,3 ‰, а в случае исходно высокого – 22,7 ‰, что существенно 
ниже, чем соответствующие эффекты микроволн в отношении других компонентов. Сочетание повыше-
ния уровня IRF3 и MAVS позволяет говорить об усилении под влиянием облучения противовирусной 
защиты, за счет стимуляции экспрессии генов интерферонов I типа. На фоне выявленных изменений, 
продукция IFNβ в облученных культурах, в среднем, возрастала на 34,4‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0001), по-
вышаясь на 41,8 и 29,2‰ в случае исходно низкого и исходно высокого уровня его в супернатанте. 

Под влиянием облучения в МНК так же изменялось содержание факторов, обеспечивающих убик-
витинилирование белков. Проведенный анализ показал, что в облученных клетках уровень Е3 лигазы 
(RNF125), возрастал в среднем на 96,7 ‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0001), при снижении содержания протеина 
OTUD5 в среднем на 77,2 ‰ (T = 0,0; Z = 6,74; p = 0,0001), что определяло ускорение обновления внут-
риклеточного протеома в облученных культурах [31-33]. При этом, если уровень RNF125 в случае ис-
ходно высокого и исходно низкого содержания его в клетке повышался практически равномерно (на 
100,0 и 92,7 ‰ соответственно), то уровень OTUD5 в случае высокого его содержания сокращался более 
значительно, чем в случае низкого (115,9 и 34,0 ‰ соответственно). 

Проведенный анализ показал, что в облученных культурах наблюдалось статистически значимое 
изменение содержания изучаемых ПРР. При этом под влиянием микроволн в наибольшей степени воз-
растал уровень растворимой формы TLR4, увеличиваясь в облученных культурах в среднем на 159,2 ‰ 
(T=60,0; Z=6,29; p=0,0001), а в случае минимального уровня – на 175,4 ‰. В тех культурах, где его уро-
вень соответствовал медиане выборочной совокупности, повышение составило 214,3 ‰. Уровень NOD-
подобных рецепторов в облученных культурах изменялся менее значительно. Так, уровень NLRX1 под 
влиянием облучения возрастал в среднем на 8,8 ‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0001), NLRP12 на 7,9 ‰ (T=0,0; 
Z=6,74; p=0,0001), а NLRP3 на 6,6 ‰ (T=0,0; Z=6,74; p=0,0001), практически не завися от их исходной 
экспрессии. На этом фоне отмечено снижение в облученных культурах уровня NLRP10 на 2,8 ‰ (T=0,0; 
Z=6,74; p=0,0001). 

Повышение уровня NLRX1 в облученных культурах указывает на формирование негативного кон-
троля активности MAVS-опосредованного антивирусного ответа и снижение активности данного сиг-
нального пути. Повышение уровня NLRX1 позволяет говорить об усилении сопряжения механизмов рас-
познавания чужеродной генетической информации и МАРК/SAPK-сигнального пути [27-30]. Повышен-
ный уровень NLRP12 указывает на усиление противовоспалительной активности МНК преимущественно 
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за счет депрессии опосредованной фактором некроза опухоли провоспалительной активации. На этом 
фоне стимуляция экспрессии NLRP3 указывает на возможность быстрой активации противовирусного 
ответа при появлении в клетке патогенных компонентов. 

Результаты исследования свидетельствуют о том, что низкоинтенсивные микроволны оказывают 
определенное влияние на механизмы клеточной аутофагии. Так, уровень белка ATG12, принимающего 
участие в активации аутофагии, под влиянием облучения повышался в среднем на 140,6 ‰ (T=0,0; 
Z=6,68; p=0,0000), однако при исходно низком уровне данного фактора в клетке, стимулированный мик-
роволнами прирост составил 389,2 ‰, а при исходно высоком – 25,2 ‰. 

Таким образом, влияние низкоинтенсивных микроволн частотой 1 ГГц на неспецифическую защи-
ту клеток цельной крови пациентов, перенесших острый инфекционно-воспалительный процесс, выра-
жается в преимущественном повышении содержания в клетках протеинов MAVS, TMEM173 и ATG12, 
увеличения продукции IFNβ и усиления экспрессии TLR4 и NLRX1. Указанные эффекты свидетельству-
ют о способности микроволн активировать противовирусную защиту в условиях стимуляции МНК ком-
понентами чужеродных молекул, а так же повышать исходно сниженную клеточную реактивность, в том 
числе за счет усиления продукции IFNβ, и повышения содержания в клетке рецепторных и регуляторных 
компонентов системы противовирусного ответа. 

Анализ результатов облучения исследуемой клеточной культуры, указывает на восприимчивость 
внутриклеточных молекулярных систем к микроволновому излучению. При этом биологические эффек-
ты СВЧ-облучения находятся в определенной зависимости от функционального состояния клеток цель-
ной крови, в частности, у больных и здоровых лиц, величина эффекта облучения различается. 

Анализ эффектов облучения показал, что облучение культуры цельной крови здоровых лиц, со-
провождается в наибольшей степени повышением внутриклеточного уровня MAVS. В два раза меньший 
по величине эффект отмечен в отношении LGP2 и TMEM173. Повышение уровня интерферон-
регулируемых факторов, способствовало повышению уровня IRF3 и повышению экспрессии генов ин-
терферонов I типа [19, 26]. Изменение функциональной активности МНК под влиянием микроволн час-
тотой 1 ГГц, в частности, повышение фагоцитарной функции, очевидно, определяется модуляцией внут-
риклеточных рецептор-зависимых сигнальных путей, а так же за счет повышения активности ядерного 
фактора транскрипции NF-κB [19, 34]. Пространственная синхронизация функциональной активности 
клеток, подвергнутых облучению, осуществляется цитокинами, являющимися информационными сигна-
лами, опосредующими разнообразные межклеточные взаимодействия [18, 27, 37]. 

Проведенный анализ последствий однократного облучения клеток крови свидетельствует о зна-
чимом влиянии микроволн на процессы биодеградации и обновление протеома. Показано, что микро-
волны частотой 1 ГГц стимулируют повышение в МНК содержания убиквитин-конъюгирующего фер-
мента RNF125 и снижение уровня деубиквитинилирующего протеина OTUD5. Указанное обстоятельство 
позволяет говорить о том, что под влиянием облучения происходит стимуляция обновления клеточного 
протеома, а так же ускорение деградации вирусных белков, при их появлении в клетке. Протективную 
роль так же играет повышение уровня белков регулирующих аутофагию, в частности ATG12. При этом 
инфицированная вирусом клетка может инициировать программу аутофагии для исключения репродук-
ции вирусных частиц и инфицирования организма. Очевидно, что выявленные внутриклеточные молеку-
лярные изменения, наблюдающиеся под влиянием низкоинтенсивных микроволн частотой 1 ГГц, нуж-
даются в более детальном исследовании. 

Заключение. Результаты проведенного исследования свидетельствуют о том, что микроволны ре-
зонансной частоты молекул воды – 1 ГГц являются важным экзоэкологическим фактором, модулирую-
щим работу внутриклеточных противовирусных механизмов, оказывающим выраженное влияние на экс-
прессию в МНК цитозольных ПРР, распознающих вирусные компоненты, способствующим повышению 
продукции клетками противовирусного интерферона. Указанные изменения носят адаптивный характер, 
проявляясь, как у здоровых, так и у реконвалесцентов внебольничной пневмонии, способствуя повыше-
нию резистентности практически здоровых лиц и ее восстановлению – у пациентов, перенесших острое 
инфекционно-воспалительное заболевание. Высокая чувствительность внутриклеточного уровня хелика-
зы LGP2 к низкоинтенсивному воздействию микроволн, определяет иммуномодулирующий эффект об-
лучения, реализующийся в первую очередь в клетках, с угнетенной противовирусной активностью. 

Таким образом, полученные в настоящем исследовании результаты указывают на саногенетиче-
ский характер эффектов низкоинтенсивных микроволн частотой 1 ГГц и их протективную роль в меж-
клеточных взаимодействиях. Пространственная синхронизация клеток цельной крови, подвергнутых об-
лучению, опосредуется цитокинами, поддерживая биологические эффекты микроволн при их однократ-
ном воздействии на клетки в течение суток после однократного воздействия. 
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